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RESUMEN

Objetivo: Evaluar el conocimiento, actitudes y practicas del consumo de
antibidticos en vias respiratorias en los pobladores del Asentamiento Humano

Bayovar, San Juan de Lurigancho, septiembre, 2022.

Materiales y métodos: La presente investigacion tiene un enfoque cualitativo,
no experimental, de tipo descriptivo, de corte transversal y prospectivo. La
poblacion de estudio fue de 1 600 habitantes del AA.HH Bayovar, la muestra
estuvo conformada por 228 personas adultas de ambos sexos entre las edades

de 18 a 70 anos.

Resultado: Los pobladores encuestados presentaron un conocimiento medio
con 48%, resaltando la actitud positiva con 46%, con relevancia sobre las
practicas del consumo de antibidticos con denominacion casi siempre en un
32%.

Conclusiones: Se logré evaluar el conocimiento, actitudes y practicas del
consumo de antibidticos en los pobladores del Asentamiento Humano Bayovar,

San Juan de Lurigancho, septiembre, 2022.

Palabras claves: Conocimiento, actitudes, practicas, antibidticos y vias
respiratorias.



ABSTRACT

Objective: To evaluate the knowledge, attitudes and practices of antibiotic
consumption in the respiratory tract in the inhabitants of the Asentamiento
Humano Bayovar, San Juan de Lurigancho, September, 2022.

Materials and methods: The present research has a qualitative, non-
experimental, descriptive, cross-sectional and prospective approach. The study
population was 1600 inhabitants of the AA.HH Bayovar, the sample consisted of

228 adults of both sexes between the ages of 18 and 70 years.

Result: The surveyed inhabitants presented an average knowledge with 48%,
highlighting the positive attitude with 46%, with relevance on the practices of

antibiotic consumption with denomination almost always in 32%.

Conclusions: It was possible to evaluate the knowledge, attitudes and practices
of antibiotic consumption in the inhabitants of the Asentamiento Humano

Bayovar, San Juan de Lurigancho, September, 2022.

Key words: Knowledge, attitudes, practices, antibiotics and respiratory tract.
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. INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) un grave problema de salud
publica es la resistencia a los antibidticos que esta en incremento en todo el
mundo a niveles preocupantes, de consecuencias graves en la salud de las
personas, debido al alto consumo y acceso de antibidticos. Actualmente, los
antibidticos se pueden adquirir sin receta médica propagando la
farmacorresistencia.

Ante este problema global, el uso racional de antibiéticos en conjunto con los
servicios farmaceéuticos es una estrategia que incentiva el uso adecuado de los
medicamentos entre los profesionales de la salud y el publico en general. Para
optimizar la prescripcion y el consumo de antibiéticos, se necesitan esfuerzos de
comunicacion, educacion e informacién, con el objetivo de lograr las actitudes y
comportamientos de los trabajadores de la salud y el publico (1).

La evidencia cientifica sugiere que hay un problema del conocimiento, actitudes
y practicas de los antibioticos en los pacientes, el desconocimiento hacia los
antibidticos y los bajos recursos econdémicos conlleva a la automedicacién y uso

incorrecto de los antibioticos (2).

Un factor determinante para malas practicas en el uso de antibidticos esta
relacionado con el bajo nivel de organizacién de la atencion médica, que puede
conducir a polifarmacia, uso indiscriminado de antibidticos, prescripcion no
guiada por pautas, al mal conocimiento y excesiva terapéutica. Esto puede
derivar en el uso abusivo, insuficiente o inadecuado de los antibiéticos, lo que
ocasiona dafos a la poblacion, ademas de derrochar recursos publicos (3).

Los habitos culturales también influyen mucho y la excesiva poblacién en los
establecimientos de salud sumado a la inadecuada atencion. Debido a ello, los
pacientes también recurren a malas practicas en el empleo de antibidticos y por
un inadecuado control de las autoridades; por lo tanto, van a adquirir sus
antibidticos en establecimientos farmacéuticos (boticas, farmacias o en cadenas
de boticas) comprando los antibidticos sin receta médica e incluso por la

recomendacion del personal técnicos en farmacia (2).

Investigaciones en Paraguay muestran un vinculo entre el uso excesivo de

medicamentos antibacterianos y su resistencia. Los antibioticos mas utilizados

1



son amoxilina y amoxilina + abroxol para tratar infecciones respiratorias y
cefalosporina para tratar infecciones urinarias, con farmacias que sirven como
principal fuente de suministro. La venta de antibioticos sin prescripcién médica
es una practica habitual en las farmacias, y es aqui donde el farmacéutico juega
un papel crucial en el asesoramiento y seguimiento del uso adecuado de los
antibiéticos (4).

Al este de Lima, el distrito de San Juan de Lurigancho tiene una poblacién
considerable de inmigrantes en las regiones de la sierra y selva. La limitada
disponibilidad de servicios sanitarios de alta calidad, que soélo son
proporcionados por centros de salud estatales, los pacientes que padecen
cualquier tipo de infeccion, desde la mas leve hasta la mas grave, con frecuencia
acuden a las farmacias u otras droguerias para adquirir medicamentos
antibiodticos sin consultar primero a un profesional de la salud. Como resultado,
cuando las bacterias se transforman en respuesta al uso de estos antibidticos,
se produce resistencia antibacteriana a ellos. Los organismos que se vuelven
resistentes a los antibiéticos son bacterias, no seres humanos o animales. Las
bacterias pueden causar infecciones tanto en seres humanos como en animales,
y dichas infecciones son mas dificiles de tratar que las infecciones no resistentes.
El costo de la atencion médica aumenta, las estancias hospitalarias se prolongan
y las tasas de mortalidad aumentan como resultado de la resistencia a los
antibidticos.

Por ello, ante esta situacién es muy importante evaluar el mal conocimiento,
actitudes y practicas que tienen los pacientes y los habitos de consumo de los
antibidticos de los pobladores del AA.HH. Bayovar en el distrito de San Juan de
Lurigancho (2).

Los estudios de conocimiento, conducta y practicas han sido aplicados a una
variedad de temas relacionados con la salud y se consideran la base
fundamental de las pruebas de diagndstico utilizadas para proporcionar
informacion a instituciones u organizaciones encargadas de desarrollar,
implementar y evaluar la salud. Una variedad de temas relacionados con la
salud, y son considerados como la base fundamental de las pruebas de
diagnostico utilizadas para proporcionar informacidon a las instituciones u
organizaciones encargadas de desarrollar, implementar y evaluar programas de

promocién y prevencion de la salud (5).



La pregunta general de investigacién es:

“¢, Cual es el conocimiento, actitudes y practicas del consumo de antibiéticos en

vias respiratorias en los pobladores del Asentamiento Humano Bayovar, San

Juan de Lurigancho, septiembre, 20227”

Presentando como preguntas secundarias de investigacion:

e “;Cual es el conocimiento sobre el consumo de antibidticos en vias
respiratorias en los pobladores del Asentamiento Humano Bayovar, San
Juan de Lurigancho, septiembre, 20227”

e “;Cudles son las actitudes sobre el consumo de antibiéticos en vias
respiratorias en los pobladores del Asentamiento Humano Bayovar, San
Juan de Lurigancho, septiembre, 20227”

e “;Cudles son las practicas del consumo de antibiéticos en vias respiratorias
en los pobladores del Asentamiento Humano Bayovar, San Juan de

Lurigancho, septiembre, 20227”

Los conocimientos, comportamientos y practicas de una poblacion en particular
son factores en estudios cuantitativos que proporcionan informacién sobre el
conocimiento y comportamiento de la poblacion y su relacion con un determinado
tema, y sus comportamientos o forma de vida (4).

El conocimiento es el consciente capacidad y habilidad intencional que tienen los
seres humanos para reconocer, observar y evaluar lo que ocurre en la realidad

y aplicarlo en su beneficio (6).

Una actitud es una tendencia o predisposicion que evalua algo de cierta manera
basandose en creencias sobre ello, lo que lleva a responder favorable o
desfavorablemente hacia esa cosa o situacion (de acuerdo con esa evaluacion).
aprendidos y relativamente estables, pueden ser mas duraderos que los habitos.
La practica es la accidén de ciertos conocimientos y/o experiencias adquiridas a
través del desempefio continuo de una actividad (7).

Los antibidticos son farmacos producidos por microorganismos que desarrollan
una actividad antimicrobiana. Segun su origen son naturales o bioldgicos,
semisintéticos y quimioterapicos; usados para la prevencion y tratamiento de las

infecciones bacterianas.



Clasificados en:

“Inhibidores de la sintesis de la pared celular: beta-lactamicos”
e Penicilinas

e Cefalosporinas

e Monobactames

e Carbapenemes

¢ Inhibidores de las beta-lactamasas

“Otros inhibidores de la sintesis de la pared celular”
e  Glucopéptidos

e Fosfomicina

“Antibiéticos que alteran las membranas celulares”
e Polimixinas

e Lipopéptidos

“Inhibidores de la biosintesis de proteinas”

e Tetraciclinas

e Anfenicoles

e Aminoglucosidos y aminociclitoles

e Oxazolidinonas

e Macrdlidos, lincosamidas y estreptograminas

e Acido fusidico

e Mupirocina

“Antibioticos que alteran la estructura o el metabolismo de los acidos
nucleicos”

e Rifamicinas

e Quinolonas

e Nitroimidazoles

e Nitrofuranos

“Inhibidores de la sintesis del folato”

e Sulfamidas

e Trimetoprima y trimetoprima-sulfametoxazol
“Drogas antituberculosas”

e |soniacida

e Etambutol

e Pirazinamida



“Mecanismo de accion de los antibiéticos usados en patologias de vias
respiratorias”

Dos mecanismos principales por los cuales los agentes antibidticos (agentes
bactericidas) producen sus efectos son:

-Inhibe la sintesis de las paredes bacterianas

-Induce la autdlisis de las bacterias

La pared celular es resistente y su componente primordial es la proteina de las
bacterias grampositivas. Las bacterias tienen una forma mas refinada de la capa
exterior formada por una capa interna de peptidoglucano labil y una externa de

lipidos y proteinas.

Las paredes celulares de las bacterias acidorresistentes son similares a las de
los microorganismos grampositivos, pero tienen una fina capa de peptidoglicano
y una capa rica en lipidos en el exterior. La columna vertebral del peptidoglicano
consta de largas cadenas de carbohidratos formadas por moléculas repetidas de
acido N-acetilmuramico y N-acetilglucosamina. El acido muramico, por otro lado,
ancla las cadenas tetrapeptidicas, uniéndose y formando una red.

Los componentes del peptidoglicano se metabolizan en el citoplasma y se
transportan por la membrana citoplasmatica hasta el espacio entre las paredes
celulares (espacio periplasmico), donde se ensamblan para formar las
estructuras descritas anteriormente. El paso final en la sintesis de la pared
bacteriana, que implica la formacion de un tetrapéptido a partir de un
pentapéptido (pérdida del aminoacido terminal), lo que requiere la accion de

enzimas presentes en este espacio.

El anillo betalactamico tiene una similitud estructural con la region pentapeptidica
a la que se unen estas enzimas, por lo que se une covalentemente a ellas,
impidiendo la formacion de la pared celular.

Por lo tanto, estas enzimas también se denominan PBP (proteinas fijadoras de
penicilina). Sin la pared, las bacterias quedarian expuestas al entorno
circundante y moririan debido a cambios en la presion osmotica coloidal. Para
que los betalactamicos funcionen, las bacterias deben estar en la fase

proliferativa, ya que es el momento de la sintesis de la pared celular.



En situaciones clinicas (como los abscesos), cuando la mayoria de las

poblaciones bacterianas estan en equilibrio, la actividad antibidtica se reduce.

(8).

Como antecedentes internacionales, tenemos:

Villadiego Y. y col. (2022), en Colombia, “describieron los conocimientos que
poseen los usuarios que acuden a una Drogueria. Mostrando como resultados
que los usuarios adquieren una gran variedad de antibioticos, siendo la
azitromicina el antibiético principal con un 17%, seguido de la cefalexina con
15%, el antibiético de menor compra fue la dicloxacilina en un 5%; también se
muestra que un 61% de los usuarios tiene conocimiento sobre los antibioticos y
el 62% la frecuencia e indicaciones de uso. Concluyendo, que existe
desinformacion frente al uso adecuado de antibiéticos en los usuarios” (9).
Baquero A. y col (2021), en Colombia, “establecieron el nivel de conocimientos
y practicas de los antibioticos en los estudiantes de odontologia de una
universidad. Mostrando como resultados que el nivel de conocimientos fue medio
con 82% y en la practica también se indica un nivel medio con 78%” (10).
Guillén L. y col (2019), en Quito, Ecuador, “analizaron el conocimiento, las
actitudes y practicas de los pacientes frente al uso de antibi6ticos en infecciones
respiratorias agudas de un Centro de Salud. Indicando como resultados, que los
pacientes presentan un nivel de conocimientos adecuados con 37,11% y un nivel
de practicas adecuado, con 32,47%. Concluyendo que la poblacion estudiada
posee un nivel de conocimiento inadecuado y en consecuencia actitudes y

practicas inadecuadas” (11).

Y como antecedentes nacionales:

Huarote E. y col (2023), en Chincha, “determinaron los conocimientos, actitudes
y practicas sobre la automedicacion con antibidticos en el personal de
establecimientos farmacéuticos. Evidenciando como resultados que los
conocimientos sobre la automedicacion con antibiéticos fueron adecuados con
un 55.1%; la actitud fue positiva con 78% vy el nivel de practicas fue buena
con78%” (12).

Ramirez S (2022), en Ayacucho, “caracterizé los conocimientos, actitudes vy
practicas de los pacientes relacionados al uso de antibiéticos. Indicando como

resultados que el 82,1% tienen conocimiento regular a deficiente, el 93,4%
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poseen practicas regular a deficiente, y sélo el 15% usan los antibidticos de
manera responsable” (13).

Salazar M (2022), en Bagua Grande, “describieron el nivel de conocimiento y
actitudes frente a la automedicacion con antibidticos en usuarios de una oficina
farmacéutica. Presentando como resultados que el conocimiento de los usuarios
es de nivel medio con 49,58% y respecto a las actitudes son favorables, para la
dimension reacciones adversas con 49,86% y la dimension enfermedades con
42,4%" (14).

Este estudio tiene valor tedrico y practico relacionado con la salud y tiene
implicaciones para un gran grupo de personas que pueden reflexionar y adquirir
conocimientos relacionados con las practicas, actitudes y practicas de
medicacion mediante estrategias de prevencion y promocién. Ademas, en este
estudio los resultados forman un proceso innovador que puede ser significativo
para la institucion, las comunidades y la sociedad si se promueven y popularizan
los conocimientos, actitudes y practicas médicas.

Este trabajo se realiza en el marco de la politica médica nacional, uno de sus
componentes es el uso adecuado de los medicamentos, el cual se incluye en las
medidas para desarrollar el uso adecuado de los medicamentos, tratando asi de
reducir el problema de la creciente morbilidad en la sociedad.

También lo es el contexto social dentro de la comunidad AA.HH. Bayévar, San
Juan de Lurigancho, presenta un programa que promueve, a través del proceso
educativo, medidas promocionales y preventivas encaminadas a cambiar o
alterar los factores de riesgo asociados al uso inadecuado de drogas,
incentivando asi la participacion publica en la identificacion de necesidades y
propuesta de acciones a tomar. La accién también busca empoderar a las
comunidades locales para que los planes de mejora sean sostenibles.

Por lo tanto, esta investigacion sirvié como material informativo para sensibilizar
a los profesionales de la salud y a las personas mediante la implementacion de
un programa de conferencias sobre conocimientos, actitudes y practicas sobre
drogas, centrandose en areas donde el acceso a los medicamentos es mas
dificil. Afecta la vida cotidiana de los habitantes de la capital, como el distrito de
San Juan de Lurigancho, donde la mayoria de la gente no cuenta con recursos

econdmicos.



Por lo expuesto con anterioridad, existié una razon suficiente para propiciar un
estudio que permitié construir un plan de mejoramiento para el uso adecuado de
antibidticos en los habitantes del AA.HH. Bayovar del distrito de San Juan de
Lurigancho.

El objetivo general de investigacion es:
“Evaluar el conocimiento, actitudes y practicas del consumo de antibiéticos en
vias respiratorias en los pobladores del Asentamiento Humano Bayovar, San

Juan de Lurigancho, septiembre, 2022.”

Presentando los siguientes objetivos secundarios:

e “Determinar el conocimiento sobre el consumo de antibidticos en vias
respiratorias en los pobladores del Asentamiento Humano Bayovar, San
Juan de Lurigancho, septiembre, 2022.”

e ‘“ldentificar las actitudes sobre el consumo de antibidticos en vias
respiratorias en los pobladores del Asentamiento Humano Bayovar, San
Juan de Lurigancho, septiembre, 2022.”

e “Reconocer las practicas del consumo de antibioticos en vias respiratorias
en los pobladores del Asentamiento Humano Bayovar, San Juan de
Lurigancho, septiembre, 2022.”



Il. MATERIALES Y METODOS

1.1 Enfoque y diseino de la investigaciéon

La presente investigacion utilizé un nivel de investigacion de enfoque
cualitativo porque se analizé y describid las caracteristicas, conocimientos,
actitudes y practicas del consumo de antibiéticos en vias respiratorias en los
pobladores del AA.HH. Bayovar.

Es una investigacion no experimental, debido a que no se manipulo las
variables; de tipo descriptivo pues explicé de manera detallada los resultados
obtenidos, de corte transversal porque medira el conocimiento, actitudes y
practicas del consumo de antibiéticos en vias respiratorias de los pobladores
del AA.HH. Bayovar, en un solo momento. Es prospectivo porque la

recoleccion de informacion se obtuvo durante el estudio (15).

1.2 Poblaciéon, muestra y muestreo
Poblacion:
El tamano de la poblacion del AA.HH. Bayovar fue de 1 600 habitantes.
Muestra:
La muestra estuvo conformada por 228 personas adultas de ambos sexos
entre las edades 18 a 70 afios del AA.HH. Baydvar del distrito San Juan De
Lurigancho. “Para el calculo del numero de muestra se tomoé en
consideracién un nivel de significancia del 95%, una precisién permitida del

6% y el tamafio total de la poblacién de 1600 habitantes:’

N+ Z¢rie * (1 -p)
E2*N+ Z2y *p(1 - p)

n=

Dénde:
N: tamafo de la poblacién (1600).
P: porcentaje de existencia de un evento o condicion (50%) =0.5



Zcrit: Criterio de significancia deseado (valor extraido de la tabla z normal) =
1.96

E: maximo porcentaje de error requerido (precision esperada) = 0.06”

1600 * 1.96% 0.5 (1 — 0.5)
™= 0.06% % 1600 + 1.962 * 0.5(1 — 0.5)

n =228

La cantidad de muestra calculada fue de 228 personas adultas de ambos

sexos del AA.HH. Bayovar del distrito de San Juan de Lurigancho.

Muestreo: No probabilistico (por conveniencia), es una técnica de muestreo

donde la muestra de estudio es seleccionada segun el juicio de los

investigadores.

Criterios de inclusién

e Pobladores del AA. HH Bayovar que desean participar voluntariamente

e Poblacion de 18 a 70 afos de edad del AA. HH Bayovar

e Personas que tengan las facultades necesarias para entregar
voluntariamente su consentimiento informado.

Criterios de exclusion

e Personas menores de 18 afios de edad

e Poblacion que no habiten en el AA. HH Bayovar

e Personas que no tengan las facultades necesarias para poder recibir la

informacion.

1.3 Variables de investigacion
Variable 1: “Conocimiento, actitudes y practicas en los pobladores del
AA.HH. Bayovar, San Juan De Lurigancho”
Definicion conceptual: El conocimiento; es el conjunto de hechos o certezas

de una poblacion en relacion al consumo de antibidticos; su disposicion
frente al uso de estos y las actividades relativas al consumo de tales
medicamentos. Las actitudes son predisposiciones, tendencias o acciones
adquiridas por medio del ambiente en que se vive, de las experiencias
personales. Y las practicas son acciones que se desarrollan con la aplicacion

de ciertos conocimientos (16-17).
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Definicion operacional: Estimacién del conocimiento, actitudes y practicas de

los habitantes del AA.HH. Bayovar, San Juan de Lurigancho; la descripcion
de su disposicidon o su posicion frente al uso de antibidticos en vias
respiratorias que sera medida mediante una encuesta de opcién multiple con

15 preguntas y escala de Likert con 05 preguntas.

Variable 2: “Consumo de antibiéticos en vias respiratorias de los
pobladores del AA.HH. Bayovar, San Juan De Lurigancho”

Definicion conceptual: Es el efecto de utilizar un antibidtico para el

tratamiento farmacoldgico de enfermedades en las vias respiratorias (18).

Definicion operacional: Caracteristicas del consumo de antibidticos de los

pobladores del AA.HH. Bayovar San Juan de Lurigancho.

1.4 Técnicas e instrumentos para la recolecciéon de datos

La técnica que se uso durante la recopilacion de datos fue la encuesta (19).
El instrumento de recogida de informacion fue un cuestionario con 25 items
y 4 dimensiones (20). La elegibilidad se evalué con base en una puntuacién
maxima de 20 puntos; donde se registraron datos basicos para validar las
variables relacionadas con el nivel de conocimientos, actitudes y practicas
de los residentes de San Juan de Lurigancho AA. HH Bayobar respecto al
uso de antibidticos respiratorios, incluyendo 25 items divididos en cuatro
dimensiones: La primera dimension contiene preguntas relacionadas con las
caracteristicas sociodemograficas. La dimensidén de conocimiento tuvo como
objetivo evaluar el conocimiento sobre el uso de antibidticos y constoé de diez
items.

Tabla 1: Nivel de conocimiento

NIVEL PUNTAJE
“Bajo” 00— 10
"Medio” 11-15
“Alto” 16 - 20

La dimension de actitudes estuvo conformada de cinco items, medido por

una escala de Likert. Y la dimension de practica consta de cinco items, cada
11



uno medido con preguntas de opcién multiple. “La validez del cuestionario

fue realizado por diferentes profesionales de la salud con grado de maestria

de la Facultad de Farmacia en la Universidad Maria Auxiliadora”.

Validacion de los instrumentos de recoleccion de datos

La validacion del instrumento se realizé mediante el juicio critico de expertos

del plan de bachiller.

“En el procedimiento se proporciond ejemplares del cuestionario, ficha de

validacion y matriz del proyecto, realizandolo de la siguiente manera:”

— “Los docentes expertos que validaron el instrumento fueron tres
docentes de la Escuela Profesional de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica.”

— “Luego de la evaluacion los docentes hicieron llegar a los alumnos los

resultados del instrumento validado para ejecutar la encuesta”.

1.5 Plan metodoldégico para la recoleccién de datos

- Autorizacion: Se solicito la carta de presentacion a la Universidad Maria
Auxiliadora para el permiso correspondiente; estableciendo el objetivo
de la investigacién para analizar y recopilar informacioén de los habitantes
del AA.HH. Bayovar.

- Aplicacion del instrumento: A los pobladores que desearon participar
en el estudio se les proporcion6 un formulario de consentimiento
informado, para luego ser firmados. Antes de comenzar la recopilaciéon
de datos, se realiz6 una capacitacion previa para mejorar la precision de
los resultados.

- Revision de los datos: Cada instrumento de recopilacion de datos
utilizado en el estudio fue examinado para obtener resultados confiables
sobre conocimientos, actitudes y niveles de practica del uso de
antibidticos respiratorios entre la poblacién AA.HH. Bayobar, San Juan

de Lurigancho.

1.6 Procesamiento del analisis estadistico
El método de analisis estadistico de las variables de estudio utilizado, fueron
pruebas estadisticas descriptivas de frecuencia absoluta y frecuencia
relativa. Ademas, para analizar los resultados se utilizo el software de

analisis estadistico SPSS, version 21.
12



1.7 Aspectos éticos
Para proteger a los participantes del estudio, se tuvo en cuenta los principios
bioéticos de autonomia, beneficencia, no maleficiencia y justicia.
Principio de autonomia
Este principio se refiere a la evaluacion de las posturas y criterios de los
individuos, también regula las relaciones entre las instituciones y las
personas involucradas en sus actividades. Por consecuencia, el sujeto de
investigacion fue considerado un sujeto independiente.
Principio de beneficencia
Se refiere al deber de no causar dafio, promover los intereses legitimos de
otros y prevenir dafos; también tiene el deber de prevenir o mitigar el dafio.
Por lo tanto, los participantes recibieron informacién sobre los beneficios que
se pueden obtener al realizar esta investigacion.
Principio de no maleficencia
Este principio se refiere a una conducta que no danar ni causa dafo y que
tiene el deber de minimizar los riesgos para evitar dafar a otros. Explicamos
a los habitantes que la participacion no conllevara problemas ni riesgos en
la salud.
Principio de justicia
Se trata de igualdad y no discriminacion en la seleccion de muestras de
estudio. Todos los participantes en este estudio fueron tratados por igual, sin

preferencia alguna, con cordialidad y respeto.
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. RESULTADOS

Se presentan los resultados que contienen los hallazgos obtenidos de nuestro

estudio Se midid el conocimiento sobre el consumo de antibiéticos en vias

respiratorias, de igual manera, se midio la actitud en base al riesgo de consumo

de antibidticos en vias respiratorias, el cual se consideré una actitud: positiva,

neutra y negativa; sobre la recomendacién, implementacion y la importancia de

los antibidticos en la salud. Finalmente se midié la frecuencia en relacion a la

practica que realizan los pobladores sobre el consumo de antibidticos en vias

respiratorias.

Tabla 1.

Caracteristicas Sociodemograficas

Sexo del encuestado

Frecuencia porcentaje
Valido Varon 91 40
Mujer 137 60
Edad del encuestado
Frecuencia porcentaje
Valido 18 a 27 anos 60 26.3
28 a 37 anos 76 33.3
38 a 47 anos 56 24.6
48 a 57 anos 30 13.2
mas de 58 anos 6 2.6
Grado de instruccion
Frecuencia porcentaje
Valido Primaria 30 13.8
Secundaria 93 42.7
Técnico 70 32.1
Universitario 25 115
Estado Civil
Frecuencia porcentaje
Valido Soltero (a) 115 50.4
Casado (a) 75 32.9
Viudo (a) 18 7.9
Divorciado (a) 20 8.8
Ocupacion actual
Frecuencia porcentaje
Valido Ama de casa 56 25
Empleado 48 21
Comerciante 75 32.6
Estudiante 49 21.4
Total 228 100
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Figura 1. Sexo del encuestado

Segun la figura 1, la mayoria de los pobladores fueron del sexo femenino con un

porcentaje de 60% en comparacién con los hombres los cuales tienen un 40%.

mas de 58
48a57| | afos

3%

Figura 2. Edad del encuestado

En la figura 2, el grupo de encuestados mayores de 28 a 37 afos representa la
mayoria de la muestra, con un porcentaje del 33.3 %, seguido de 18 a 27 afios
con 26.3%, continud de 38 a 47 anos con 24.6%, posteriormente de 48 a 58 afios
con 13.2% y mas 58 afios con 2.6%.
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Universitario

11% 14%

Técnico
32%

Primaria

Secundaria
43%

Figura 3. Grado de instruccion

De acuerdo con la figura 3, el grado de instruccion mayor fue para el nivel

secundario con 50.9%, seguido del nivel técnico con 35.1%, continud el nivel

universitario con 7.9% y posteriormente el nivel primario con 6.1%.

Divorciado (a)
9%

A

Casado (a)
33%

\

Soltero (a)
50%

Figura 4. Estado

Civil

Segun la figura 4, la mayoria de los pobladores fueron solteros (a) con 50.4%,

seguido del casado (a) con 32.9%, continué el divorciado (a) con 8.8% y

posteriormente el viudo (a) con 7.9%.
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33%

Figura 5. Ocupaciéon

En la figura 5, la ocupacion predominante fue para los comerciantes con 32.9%,

seguido de las amas de casa con 24.6%, continuo los estudiantes con 21.5% y

posteriormente los empleados con 21.1%.

CONOCIMIENTO DEL CONSUMO DE ANTIBIOTICOS EN VIAS

RESPIRATORIA

Tabla 2. Tabla de repartimiento de las preguntas del 1 - 10

1. ¢ De qué fuente usted obtiene conocimiento sobre el uso de antibiéticos?

Frecuencia Porcentaje
Valido Del Medico 40 17.5%
Del Farmacéutico 53 23.2%
De Familiares 50 21.9%
De Los Amigos 38 16.7%
Medios de comunicacién 47 20.6%
2. En la neumonia los antibiéticos que se utilizan son:
Frecuencia Porcentaje
Valido Claritromicina 33 14.5%
Azitromicina 90 39.5%
Amoxicilina 50 21.9%
Moxifloxacino 55 24.1%
3.Sabe usted que antibiéticos tomar para una faringitis
Frecuencia Porcentaje
Valido Penicilina 48 21.1%
Amoxicilina 127 55.7%
Ampicilina 25 11.0%
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Eritromicina 28 12.3%

4. En la laringitis los antibiéticos que se utilizan son

Frecuencia Porcentaje
Valido Eritromicina 106 46.5%
Penicilina 67 29.4%
claritromicina 55 24.1%
5. Los antibiéticos estan indicados para el tratamiento de:
Frecuencia Porcentaje
Infecciones gripe 31 57.5%
Valido Infecciones por bacterias 139 17.1%
Malestar general 58 25.4%
6. Sabe usted que el uso inadecuado de antibiéticos produce:
Frecuencia Porcentaje
Valido Resistencia Bacteriana 80 35.1%
Cura La Enfermedad 20 8.8%
Muerte De Las Bacterias 128 56.1%
7. Que puede pasar si contraigo una infeccion resistente a los antibiéticos
Frecuencia Porcentaje
Valido Infecciones causado por 70
bacteria 30.7%
Infecciones Como la 130
gripe 57.0%
Malestar general o fiebre 28 12.3%

8. Sabe Ud. Cuales son las causas para que los antibiéticos no tengan un
efecto adecuado

Frecuencia Porcentaje
Valido No Cumplir Con El 90
Tratamiento médico 39.5%
Usos Inadecuados De 60
antibidticos 26.3%
Ambas respuestas son 78
correctas 34.2%
9. ¢Cual es la reaccion adversa mas frecuente de los antibioticos?
Frecuencia Porcentaje
Valido Diarrea 90 39.5%
Trastorno Gastrico 60 26.3%
Infeccion micotica 48
vaginales 21.1%
Totas Las Anteriores 30 13.2%
10. Sabe usted a qué hora se toma los antibioéticos de manera general
Frecuencia Porcentaje
Valido Cada 8 Horas 50 21.9%
En La Manana Y Tarde 80 35.1%
Solo En La Mafana 70 30.7%
En La Mafnana Y Noche 28 12.3%
TOTAL 228 100
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¢ De qué fuente usted obtiene conocimiento sobre el uso de antibiéticos?

Medios de

comunicacion Del Medico
21% 17%
Del

Farmacéutic
o
23%

De
Familiares
22%

Figura 6. Pregunta 1

En la figura 6, se observa que una fuente predominante obtiene conocimiento
del farmacéutico con 23.2%, seguido de familiares con 21.9%, continué los
medios de comunicacion con 20.6%, prosigue del médico con un 17.5% vy

posteriormente los amigos con 16.7%.

En la neumonia los antibioéticos que se utilizan son:

claritromicina
15%

Azitromicina
39%

moxifloxacino

24%
amoxicilina
22%

Figura 7. Pregunta 2

En la figura 7 se muestra que los antibiéticos que utilizaron para la neumonia de
mayor consumo fue la azitromicina con 39%, seguido del moxifloxacino con 24%,

continud la amoxicilina con 22% y posteriormente la claritromicina 15%.
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Sabe usted que antibiéticos tomar para una faringitis

_a____ eritromicina
Ampicilina 12%

11%
azitromicina
56%

penicilina
21%

Figura 8. Pregunta 3

En la figura 8 se muestra que los antibiéticos que tomaron para la faringitis de
mayor uso fue la azitromicina con 55.7%, seguido de la penicilina 21.1%,

continué la eritromicina con 12.3% y posteriormente la ampicilina con 11.0%.

En la laringitis los antibiéticos que se utilizan son

47%
Penicilina
29%

Eritromicina Claritromici
24%
na

Figura 9. Pregunta 4

En la figura 9 se observa que los antibiéticos para la laringitis de mayor uso fue
la claritromicina 47%, seguido de la penicilina con 29% y posteriormente la

eritromicina con 24%.
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Los antibiéticos estan indicados para el tratamiento de:

Malestar
general
25%

Infecciones

gripe
58%

Infecciones
por bacterias
17%

Figura 10. Pregunta 5

En la figura 10 se muestra que los antibioticos mas indicados para el tratamiento
fue las infecciones de gripe con 58%, seguido de malestar general con 25% y

posteriormente las infecciones bacterianas con 17%.

Sabe usted que el uso inadecuado de antibiéticos produce:

curala
enfermedad
8.8%

resistencia
bacteriana
35.1%

muerte de
las bacterias
56.1%

Figura 11. Pregunta 6

En la figura 11 se observa que el mayor uso inadecuado de antibitticos fue de
muerte de las bacterias con 56.1%, seguido de la resistencia bacteriana con

35.1% y continué cura la enfermedad con 8.8%.
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Que puede pasar si contraigo una infeccion resistente a los antibiéticos

Malestar

7| general o
fiebre
12%

Infeciones
causado por
bacteria
31%

Infeciones
como la gripe
57%

Figura 12. Pregunta 7

En la figura 12 se muestra que la mayor infeccion resistente a los antibiéticos fue
infecciones como la gripe con 57%, seguido de infecciones causado por

bacterias con 31% y posteriormente de malestar general o fiebre con 12%.

Sabe Ud. Cuales son las causas para que los antibiéticos no tengan un
efecto adecuado

Ambas
respuestas | No cumplir
son correctas conel

tratamiento
medico
40%

34%

Usos
inadecuado
de
antiobioticos
26%

Figura 13. Pregunta 8

En la figura 13 se observa que la mayor causa para que los antibiéticos no tengan
efecto adecuado fue no cumplir con el tratamiento médico con 40%, seguido de

ambas respuestas son correctas con 34% y posteriormente de usos inadecuados
de antibidticos con 26%.
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¢ Cual la reaccién adversa mas frecuente de los antibidticos?

Totas Las
Anteriores
13%

Infeccién
micética
vaginales
21%

Diarrea
40%

Trastorno
Gastrico
26%

Figura 14. Pregunta 9

En la figura 14 se observa que la mayor reaccion adversa mas frecuente de los
antibioticos fue diarrea con 40%, seguido de trastorno gastrico con 26%, continuo
las infecciones micéticas vaginales con 21% y posteriormente todas las

anteriores con 13%.

Sabe usted a qué hora se toma los antibiéticos de manera general

En La Manana
Y Noche
12%

Cada 8 Horas
22%

En La Maihana
Y Tarde
35%

Solo En La
Manfana
31%

Figura 15. Pregunta 10

En la figura 15 se muestra que la mayoria toma los antibidticos de manera
general en la mafiana y tarde con 35%, seguido de solo en la mafiana 31%,

continu6 cada 8 horas con 22% y posteriormente en la mafiana y noche con 12%.
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Tabla 3. Nivel de conocimiento del consumo de antibioéticos en vias
respiratorias

NIVEL DE

CONOCIMIENTO [ RECUENCIA PORCENTAJE

ALTO 53 23%
MEDIO 110 48%
BAJO 65 29%
Total 228 100%
60%
o 48%
40%
) 29%
30% 23%
20%
10%
0%
ALTO MEDIO BAJO
mALTO mMEDIO EBAJO

Figura 16. Nivel de conocimiento del consumo de antibiéticos en vias
respiratorias de los pobladores del AA.HH. Bayovar-SJL-Lima

En la tabla 3 y figura 16, se observa el nivel de conocimiento de los encuestados
sobre el consumo de antibidticos en vias respiratorias de los pobladores del
AA.HH. Bayovar-SJL-Lima, se evidencia un predominante conocimiento medio

con 48% de los encuestados.

Esto indica que la mayoria de los participantes tienen cierto grado de
comprensién sobre estos antibidticos y su uso en el tratamiento de la
enfermedad, seguido de un 29% de los encuestados que tiene un nivel de
conocimiento bajo y un 10.8% de los encuestados tiene un nivel de conocimiento
alto. Esto significa que un pequefo grupo de participantes esta bien informado
sobre los antibioticos utilizados para tratar la enfermedad, sus propiedades y

como deben ser administrados.
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ACTITUD DEL CONSUMO DE ANTIBIOTICOS EN VIAS RESPIRATORIAS
Tabla 4. Repartimiento de las preguntas del 11 - 15

11. Cuando compra un antibiotico, usted tiene en cuenta el precio

Frecuencia Porcentaje
Valido Mediana Mente De Acuerdo 80 35%
Totalmente De Acuerdo 100 44%
Totalmente en desacuerdo 22 10%
Ni Acuerdo Ni Desacuerdo 26 11%

12. ¢ considera usted que es importante consumir antibiéticos inicamente con
receta médica?

Frecuencia Porcentaje
Valido Mediana Mente De Acuerdo 70 37%
Totalmente De Acuerdo 110 46%
Totalmente en desacuerdo 15 8%
Ni Acuerdo Ni Desacuerdo 33 9%

13. ¢Cuando usted toma un antibiético tiene la confianza de consumirlo y
siente que le ayudara para su malestar?

Frecuencia Porcentaje
Valido Mediana Mente De Acuerdo 85 36%
Totalmente De Acuerdo 105 42%
Totalmente en desacuerdo 18 7%
Ni Acuerdo Ni Desacuerdo 20 14%

14. Segun su consumo de los antibiéticos. Usted cree que eso cura mas rapido
las enfermedades

Frecuencia Porcentaje
Valido Mediana Mente De Acuerdo 83 37%
Totalmente De Acuerdo 95 46%
Totalmente en desacuerdo 17 8%
Ni Acuerdo Ni Desacuerdo 33 9%

15. Cree usted que loa antibiéticos son confiables y eficaces para tratar
enfermedades y dolencias

Frecuencia Porcentaje
Valido Mediana Mente De Acuerdo 75 33%
Totalmente De Acuerdo 115 50%
Totalmente en desacuerdo 10 4%
Ni Acuerdo Ni Desacuerdo 28 12%
Tota 228 100
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Cuando compra un antibiético, usted tiene en cuenta el precio

B mediana mente de
26; 11% acuerdo

80; 35% M totalmente de

acuerdo

H solo en la mafana y no

en la noche
100; 44% ni acuerdo ni
desacuerdo

Figura 17. Pregunta 11

En la figura 17 se aprecia un porcentaje mayoritario con un 44% quienes
estuvieron totalmente de acuerdo, seguido de un 35% medianamente de

acuerdo y porcentajes menores para el resto de alternativas.

¢ Considera usted que es importante consumir antibiéticos unicamente con

receta médica?

B mediana mente de
acuerdo

70; 31% M totalmente de acuerdo

m solo en la mafana y no
en la noche

2 ni acuerdo ni
0; 48% desacuerdo

Figura 18. Pregunta 12

En la figura 18 se observa un porcentaje mayoritario con un 48% quienes
estuvieron totalmente de acuerdo, posteriormente con un 31% medianamente de

acuerdo y porcentajes menores para el resto de alternativas.
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¢Cuando usted toma un antibiético tiene la confianza de consumirlo y

siente que le ayudara para su malestar?

B mediana mente de
acuerdo

85: 37% H totalmente de
= acuerdo

m solo en la mafanay
no en la noche

105; 46% ) )
ni acuerdo ni

desacuerdo

Figura 19. Pregunta 13

En la figura 19 se aprecia un porcentaje mayoritario con un 46% quienes
estuvieron totalmente de acuerdo, continué con un 37% medianamente de

acuerdo y porcentajes menores para el resto de alternativas.

Segun su consumo de los antibiéticos. Usted cree que eso cura mas rapido

las enfermedades

B mediana mente de
acuerdo

i totalmente de
acuerdo

i solo en la mafianay
no en la noche

ni acuerdo ni
desacuerdo

Figura 20. Pregunta 14

En la figura 20 se muestra un porcentaje mayoritario con un 42% quienes
estuvieron totalmente de acuerdo, posteriormente con un 36% medianamente de

acuerdo y porcentajes menores para el resto de alternativas.
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Cree usted que loa antibiéticos son confiables y eficaces para tratar

enfermedades y dolencias

B mediana mente de

acuerdo
75; 33% M totalmente de
acuerdo

m solo en la mafanay
no en la noche

115; 51% . .
ni acuerdo ni

desacuerdo

Figura 21. Pregunta 15

En la figura 21 se observa un porcentaje mayoritario con un 51% quienes
estuvieron totalmente de acuerdo, continué con un 33% medianamente de

acuerdo y porcentajes menores para el resto de alternativas.

Tabla 5. Actitud de los pobladores encuestados del AA. HH. Bayovar,
respecto al consumo de antibiéticos en vias respiratorias

ACTITUD FRECUENCIA PORCENTAJE
Negativa 44 19%
Neutral 79 35%
Positiva 105 46%
Total 228 100%

50%
45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

35%

Negativo Neutral Positivo s

H Negativo Neutral m Positivo
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En la tabla 5 y figura 22, respecto al nivel actitud del consumo de antibi6ticos en
vias respiratorias en los pobladores del AA.HH. Bayovar-SJL-Lima, se evidencia
un predominante 46% en actitud positiva. Esta cifra resalta una confianza
generalizada en la capacidad de los antibioticos para contribuir a la recuperacion
y control de la enfermedad, seguido de un 35% de una actitud neutral y un 19%

ha manifestado una actitud negativa.

PRACTICAS DEL CONSUMO DE ANTIBIOTICOS EN VIiAS
RESPIRATORIAS

Tabla 6. Tabla de repartimiento de las preguntas del 16 — 20

16. ¢ Ud. Busca consejo de un profesional de la salud antes de tomar
antibioticos para el tratamiento de las vias respiratorias?

Siempre 54 24%
Casi siempre 75 33%
A veces 64 28%
Casi nunca 20 9%
Nunca 15 6%

17. ¢Ud. se informa de fuentes confiables sobre el uso y tratamiento de
antibiéticos en vias respiratorias?

Frecuencia porcentaje

Siempre 50 22%
Casi siempre 82 36%
A veces 68 30%
Casi nunca 18 8%
Nunca 10 4%

18. ¢ Es factible conseguir los antibiéticos para el tratamiento de la via
respiratoria en su localidad?

Frecuencia porcentaje

Siempre 48 21%
Casi siempre 84 37%
A veces 67 29%
Casi nunca 19 8%
Nunca 10 4%

19. ¢ su eleccion de antibiéticos en las vias respiratorias se basa en el precioy
la marca?

Frecuencia porcentaje
Siempre 52 23%
Casi siempre 78 34%
A veces 63 28%
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Casi nunca 20 9%

Nunca 15 6%
20. ;Ud. sé a tratado a si mismo con antibiéticos en el ultimo aho?

Frecuencia porcentaje

Siempre 60 26%

Casi siempre 50 22%

A veces 63 29%

Casi nunca 35 15%

Nunca 18 8%

Total 228 100

Ud. Busca consejo de un profesional de la salud antes de tomar

antibiéticos para el tratamiento de las vias respiratorias?

54; 24% W siempre
‘ W Casi siempre
m Aveces

64; 28% )
casi Nunca
75; 33% ® Nunca

Figura 23. Pregunta 16

En la figura 23 se aprecia un porcentaje mayoritario con un 33% quienes buscan
casi siempre, posteriormente con un 28% de aspecto a veces y porcentajes

menores para el resto de alternativas.
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¢uUd. se informa de fuentes confiables sobre el uso y tratamiento de

antibiéticos en vias respiratorias?

W siempre
W Casi siempre
W Aveces

casi Nunca

® Nunca

Figura 24. Pregunta 17

En la figura 24 se muestra un porcentaje mayoritario con un 33% quienes se
informan casi siempre, seguido de un 28% de aspecto a veces y porcentajes

menores para el resto de alternativas.

.Es factible conseguir los antibidticos para el tratamiento de la via

respiratoria en su localidad?

W siempre
M Casi siempre
M Aveces

casi Nunca

M Nunca

Figura 25. Pregunta 18

En la figura 25 se observa un porcentaje mayoritario con un 37% quienes si es
factible casi siempre, posteriormente con un 30% de aspecto a veces y

porcentajes menores para el resto de alternativas.
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¢ Su eleccion de antibidticos en las vias respiratorias se basa en el precio

y la marca?

W siempre
m Casi siempre
m Aveces

casi Nunca

® Nunca

Figura 26. Pregunta 19

En la figura 26 se evidencia un porcentaje mayoritario con un 34% quienes su
eleccién es casi siempre, seguido de un 28% de aspecto a veces y porcentajes

menores para el resto de alternativas.

Ud. se ha tratado a si mismo con antibiéticos en el ultimo afho?

M siempre

B Casi siempre

m Aveces

casi Nunca

B Nunca

Figura 27. Pregunta 20

En la figura 26 se aprecia un porcentaje mayoritario con un 29% quienes se han
tratado casi siempre, posteriormente con un 26% de aspecto a veces y

porcentajes menores para el resto de alternativas.
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Tabla 7. Practicas de los pobladores encuestados del AA. HH. Bayovar,

respecto al consumo de antibiéticos en vias respiratorias

porcentaje
VALIDO Siempre 23%

Casi siempre 32%

A veces 29%

Casi nunca 10%

Nunca 6%

TOTAL 100%
50%
40%

32%
30% 29%
23%
20%
10%
10%
I )
siempre casi siempre Aveces casi Nunca Nunca

Figura 28. Practicas sobre el consumo de antibiéticos en vias respiratorias
en los pobladores del AA.HH. Bayobar-SJL-Lima
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En la tabla 7 y figura 28, se muestra los resultados de las practicas del consumo
de antibidticos en vias respiratorias en los pobladores del AA.HH. Bayovar-SJL-
Lima, un predominante 32% de los encuestados afirmé que casi siempre
consumen antibioticos en vias respiratorias, esto significa que mas de un tercio
de los participantes recurre al uso de antibiéticos de manera constante en su
tratamiento; seguido de un 29% que tiende a utilizar antibiéticos con aspecto a
veces, luego un 23% mencionaron que siempre utilizan antibidticos en su
tratamiento, mientras que el 10% afirmaron que utilizan estos antibiéticos de
manera casi nunca y solo el 6% de participantes no recurre nunca al uso de

antibiodticos para esta enfermedad.
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IV. DISCUSION

a. Discusion de resultados
El presente estudio fue ejecutado en pobladores del AA.HH. Bayovar, del distrito
de San Juan De Lurigancho durante el mes de septiembre del afio 2022; sobre
el conocimiento, actitudes y practicas del consumo de antibiéticos en vias
respiratorias.
Se muestran los siguientes resultados; la mayoria de los pobladores
encuestados fueron del sexo femenino con un porcentaje de 60% y del sexo
masculino en un 40% y en cuanto al grupo etareo, los mayores de 28 a 37 afios
representan la mayoria de la muestra, con un porcentaje del 33.3 %, seguido de
18 a 27 anos con 26.3%; en comparacion con el estudio de Villadiego et al (9)
en el ano 2022, realizada a usuarios de una drogueria en Colombia, donde se
evidencia que os usuarios encuestados corresponden al sexo femenino en un
60%, y al sexo masculino en 40% y entre los rangos de edad de mayor incidencia
fueron entre los 46 y 60 afos con un 33%, seguido de usuarios mayores a 61
afnos con un 30%.
En lo referente al nivel de conocimiento de los encuestados sobre el consumo
de antibidticos en vias respiratorias se evidencia un predominante conocimiento
medio con 48% de los encuestados; en contraste con el estudio de Ramirez S
(13), en el afo 2019, en pobladores de Ayacucho, donde la poblacion
participante evidenciaba un conocimiento regular con 47,7%, el 34,4% poseen
conocimiento deficiente y el 17,9% tiene conocimiento bueno.
Los antibiéticos que utilizaron los pobladores encuestados para la neumonia de
mayor consumo fue la azitromicina con 39%, seguido del moxifloxacino con 24 %,
continud la amoxicilina con 22% y posteriormente la claritromicina con el 15%;
en comparaciéon con la investigacién de Villadiego et al (9) donde los usuarios
adquirieron la azitromicina como principal antibiotico con un 17%, seguido de la
cefalexina con un 15% y la amoxicilina en un 13%; el antibiético de menor

compra fue la dicloxacilina con 5%.

Respecto al nivel actitud del consumo de antibidticos en vias respiratorias en los
pobladores del AA.HH. Bayovar-SJL-Lima, se muestra un predominante 46% de
actitud positiva, seguido de un 35% de una actitud neutral y un 19% de actitud
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negativa; en comparacién de resultados con la investigacion de Ramirez S (13),
donde la actitud de la poblacion participante es del 50,3% con actitud neutral, el
42,8% presentaron una actitud negativa y solo 7,5% una actitud positiva.

En las practicas del consumo de antibidticos en vias respiratorias en los
pobladores, el 32% de los encuestados afirmd que casi siempre consumen
antibioticos, un 28% que tiende a utilizar antibiéticos a veces y un 23% indicaron
que siempre utilizan antibioticos en su tratamiento farmacoldgico; en contraste
con el estudio de Ramirez S (13) donde las practicas de la poblacién encuestada
fue del 54,9% con practicas regulares, con el 41,8% que presentaron practicas
no responsables y soélo el 13,1% usan responsablemente los antibibticos; y el
38,5% presentaron practicas deficientes, donde el 36,6% usan los antibidticos

en forma no responsable y solo 1,9% usan en forma responsable.
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. Conclusiones

Se logro evaluar el conocimiento, actitudes y practicas del consumo de
antibidticos en vias respiratorias en los pobladores del Asentamiento

Humano Bayovar, San Juan de Lurigancho, septiembre, 2022.

Se logré determinar el conocimiento sobre el consumo de antibiéticos en
los pobladores en vias respiratorias del Asentamiento Humano Bayovar,
San Juan de Lurigancho, septiembre, 2022; predominando el

conocimiento medio con 48%.

Se logro identificar las actitudes sobre el consumo de antibiéticos en los
pobladores en vias respiratorias del Asentamiento Humano Bayovar, San
Juan de Lurigancho, septiembre, 2022; predominando la actitud positiva
con 46%.

Se logré reconocer las practicas del consumo de antibiéticos en los
pobladores en vias respiratorias del Asentamiento Humano Bayovar, San
Juan de Lurigancho, septiembre, 2022; predominando las practicas sobre

el consumo con denominacioén casi siempre en un 32%.
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Recomendaciones

Realizar estudios longitudinales sobre el uso de antibidticos y otros

farmacos de importancia clinica.

Replicar investigaciones sobre la adecuada farmacoterapia en otros

distritos de Lima Metropolitana.

Efectuar seguimientos farmacoterapéuticos en la comunidad sobre los

medicamentos de uso frecuente.

Ejecutar sesiones educativas y charlas sobre el uso correcto y consciente

de los antibidticos a fin de prevenir posibles efectos y eventos adversos.

Sensibilizar y concientizar a toda la poblacién sobre los riesgos en la salud

que conlleva un incorrecto e inadecuado uso de antibioticos.
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ANEXOS



ANEXO A: Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos

CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y PRACTICAS DEL CONSUMO DE
ANTIBIOTICOS EN POBLADORES DEL AA.HH. BAYOVAR SAN JUAN DE
LURIGANCHO, PERIODO 2022-1
Su participacion es totalmente voluntaria. Toda la informacion que nos brinde
sera confidencial y su nombre no sera usado en ningun reporte que se publique

de esta encuesta. Agradecemos el tiempo prestado y su aporte.

CARACTERISTICAS SOCIO-DEMOGRAFICAS

1. Sexo:

a) Masculino ()

b) Femenino ()

2. Edad:

a) 18 a27 afios ( )
b) 28 a 37 afos ( )
c) 38ad47 afnos( )
d) 48 a57 afios ( )
e) mas de 58 afnos (

)

3. Nivel de estudio

a) Carrera universitaria ( )
b) Carrera técnica ( )

c) Secundaria ( )

d) Primaria ( )

4. Estado Civil:
a) Casada/o ()
b) Soltera/o ()
c) Divorciada/o ()
d) Viuda/o ()
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5. Ocupacion actual:

a
b

) Empleado publico ( )
)
c) Amadecasa( )
)
)

Empleado privado ( )

d

e

Comerciante ()
Estudiante ( )

CONOCIMIENTO SOBRE EL CONSUMO DE ANTIBIOTICOS

6. ¢De qué fuentes usted obtiene conocimiento sobre el uso de
antibioticos?
a) Del medico

b
c
d

e

) Del farmacéutico

) De familiares

) De amigos

) Medios de comunicacion

f) Del vademécum (libros, internet)

7. En la neumonia los antibiéticos que se utilizan son:

a) Azitromicina
b) Levofloxacino
c) Amoxicilina

d) Claritromicina

e) Moxifloxacino

8. Sabe Ud. que antibiéticos tomar para una faringitis:

a) Penicilina benzatina

b) Amoxicilina/Acido clavulanico

¢) Ampicilina
)

d) Eritromicina



9. En la laringitis los antibiéticos que se utilizan son:

a) Eritromicina.
b) Penicilina.

c¢) Claritromicina.

10.Los antibiéticos estan indicados para el tratamiento de:

a) Infecciones como la gripe.
b) Infecciones causadas por bacterias.
c) Malestar general o fiebre.

11.Sabe Ud. que el uso inadecuado de antibiéticos produce:

a) Cura de la enfermedad
b) Resistencia bacteriana

¢) Muerte de las bacterias

12.;Qué puede pasar si contraigo una infeccion resistente a los
antibioticos?

a) Puedo estar enfermo mas tiempo.
b

Cc

)
) Es posible que tenga que ir al médico mas veces.
) Puede que necesite medicamentos mas caros.

)

d) Todo lo anterior.

13.Sabe Ud. Cuales son causas para que los antibiéticos, no tengan un
efecto adecuado:
a) Uso inadecuado de antibioticos.
b) No cumplir con el tratamiento médico.

c) Ambas respuestas son correctas

14.;Cual es la reaccién adversa mas frecuente de los antibioticos?

a) Trastorno gastrico
b) Diarrea

c) Infecciones nicoéticas vaginales (mujeres)



d) Todas las anteriores.

15.¢Sabe usted a qué hora se toma los antibiéticos de manera general?

a) Cada 8 horas
b) En la mafiana y tardes cada 6 horas
c) Enla mafanay noche cada 14 horas

d) Solo en la mafiana y no en la noche

ACTITUDES SOBRE EL CONSUMO DE ANTIBIOTICOS
16.¢;Cuando compra un antibiético, usted tiene en cuenta el precio?

a) Totalmente de acuerdo
b
o}

d

)
) Medianamente de acuerdo
) Ni en acuerdo/ni en desacuerdo
) Totalmente en desacuerdo

17.iconsidera usted que es importante consumir antibiéticos
unicamente con receta médica?

a) Totalmente de acuerdo
b
o}

d

)
) Medianamente de acuerdo

) Ni en acuerdo/ni en desacuerdo
)

Totalmente en desacuerdo

18. ¢ Cuando usted toma un antibiético tiene la confianza de consumirlo
y siente que le ayudara para su malestar?

a) Totalmente de acuerdo
b
c

d

Medianamente de acuerdo

Ni en acuerdo/ni en desacuerdo

N~ = N

Totalmente en desacuerdo

19.¢Segun su consumo de los antibiéticos, usted cree que estos curan
mas rapido las enfermedades?

a) Totalmente de acuerdo

b) Medianamente de acuerdo
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c) Nien acuerdo/ni en desacuerdo

d) Totalmente en desacuerdo

20. ;cree usted que los antibiéticos son mas confiables y eficaces para
tratar las enfermedades y dolencias?

a) Totalmente de acuerdo

b) Medianamente de acuerdo

c) Nien acuerdo/ni en desacuerdo

d) Totalmente en desacuerdo

PRACTICA SOBRE EL CONSUMO DE ANTIBIOTICOS

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre
siempre
1 2 3 4 5
N.° | ITEMS 23|45

VARIABLE 3: PRACTICA

21.

¢Ud. Busca consejo de un profesional de la
salud antes de tomar antibiéticos para el

tratamiento de las vias respiratorias?

22.

¢ Ud. se informa de fuentes confiables sobre el
uso y tratamiento de antibidticos en vias

respiratorias?

23.

¢ Es factible conseguir los antibidticos para el

tratamiento de la via respiratoria en su

localidad?

24,

¢su eleccidbn de antibidticos en las vias

respiratorias se basa en el precio y la marca?

25.

¢ Ud. sé a tratado a si mismo con antibioticos en

el ultimo ano?
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ANEXO B: Matriz de consistencia

FORMULACION DEL PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

Problema General

Objetivo General

Hipoétesis General

¢ Cual es el conocimiento, actitudes y practicas
del consumo de antibidticos en vias respiratorias
en los pobladores del Asentamiento Humano
Bayovar, San Juan de Lurigancho, septiembre,
20227

Evaluar el conocimiento, actitudes y practicas del
consumo de antibidticos en vias respiratorias en
los pobladores del Asentamiento Humano
Bayovar, San Juan de Lurigancho, septiembre,
2022.

NO APLICA

Problemas Especificos

Objetivos Especificos

Hipotesis Especificas

¢, Cual es el conocimiento sobre el consumo de
antibiéticos en vias respiratorias en los
pobladores del Asentamiento Humano Bayovar,
San Juan de Lurigancho, septiembre, 20227

Determinar el conocimiento sobre el consumo de
antibiéticos en vias respiratorias en los
pobladores del Asentamiento Humano Bayovar,
San Juan de Lurigancho, septiembre, 2022.

NO APLICA

¢ Cual son las actitudes sobre el consumo de
antibidticos en vias respiratorias en los
pobladores del Asentamiento Humano Bayovar,
San Juan de Lurigancho, septiembre, 20227

Identificar las actitudes sobre el consumo de
antibidticos en vias respiratorias en los
pobladores del Asentamiento Humano Bayovar,
San Juan de Lurigancho, septiembre, 2022.

NO APLICA

¢Cual son las practicas del consumo de
antibiéticos en vias respiratorias en los
pobladores del Asentamiento Humano Bayovar,
San Juan de Lurigancho, septiembre, 20227

Reconocer las practicas del consumo de
antibiéticos en vias respiratorias en los
pobladores del Asentamiento Humano Bayovar,
San Juan de Lurigancho, septiembre, 2022.

NO APLICA

PROCEDIMIENTO PARA COLECTA DE DATOS USANDO EL CUESTIONARIO

Para el desarrollo del proceso de recoleccién de datos se solicitara la carta de presentacion correspondiente a la Universidad Maria Auxiliadora, a través
de la direccion de la escuela Farmacia y Bioquimica, se gestionara el permiso para acceder a los pobladores del AA.HH Bayobar, haciendo mencién sobre
la finalidad del proyecto de investigacion y asi poder analizar y recolectar la informacion de los resultados de la encuesta en los usuarios de 18 a 70 anos

de edad de los pobladores del AA.HH Bayobar.
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ANEXO C: Operacionalizacion de las variables

DEFINICION DEFINICION ESCALA DE N° DE UNIDADES DE
VARIABLES DIMENSIONES NATURALEZA e .
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION ITEMS MEDIDA
Caracteristicas Nominal it 1al5
El conocimiento; es el conjunto sociodemogréficas Cualitativa omina ems 1 a Alternativa de
de hechos o certezas de una opcién multiple
poblacion en relacién  al
consumo de antibiéticos; su Estimaci(l)n de la cantidad de Alternativa de
disposicién frente al uso de | conocimientos, actitudes y |  Conocimientos Nominal ftems 6 al 15 5 mltiol
estos y las actividades relativas | practicas de los pobladores Cualitativa opcion multiple
CONOCIMIENTO al consumo de tales | del AA.HH. Bayovar San Juan
ACTITUDES Y me@camentos. Asi .m|sm.oflla de ,Lur|gancho, los CL'Ja|eS Actitudes Cualitativa Nominal items 16 al 20 Altgrnatlv’a.de
PRACTICAS actitud; es una predisposicion, | serdn valorados mediante opcién multiple
una tendencia a una accion | yna encuesta de opcion
adquirida  por  medio  del | myitiple y escala de Likert
ambiente en que se vive, de las
experiencias personales y la
practica; es la accion que se
desarrolla con la aplicacion de
ciertos conocimientos (16-17). . i
( ) Practicas Cualitativa Nominal ltems 21 al 25 AIt(.arnatlv’a .de
opcion multiple
CONSUMO DE Es el efecto de utilizar un | Caracteristicas del consumo
ANTIBIOTICOS EN antibidtico para el tratamiento | de  antibidticos de los
ViAS farmacoldgico de | pobladores del AA.HH.
enfermedades en las vias | Bayovar San Juan de

RESPIRATORIAS

respiratorias (18).

Lurigancho.
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ANEXO D: Carta de presentacion del Decano de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la UMA

“Ano de la unidad, la paz y el desarrollo”

San Juan de Lurigancho 20 de setiembre del 2023

CARTA N°081-2023/ EPFYB-UMA

Sr.

RUBBINSNIK CABEZAS ALEJO

DMNI 41197493

SECRETARIO GEMNERAL DE LA TERCERA ZONA DEL AA.HH. BAYOVAR
SAN JUAN DE LURIGANCHO

Presente. —

De mi especial consideracién:

Es grato dirigirme a usted para saludarlo en nombre propio y de la Universidad
Maria Auxiliadora, a quien represento en mi calidad de director de la Escuela de
Farmacia y Bioguimica.

Sirvala presente para pedir su autorizacién a gque los bachilleres: JOSE LUIS
TABOADA POMASONCCO con DNI 42304124 y ALFONSO SUPO TANTA con DNI 46080584,
puedan recopilar datos de informacion; para su proyecto de tesis titulado:
“CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS DEL CONSUMO DE ANTIBIOTICOS EN VIAS
RESPIRATORIAS EN POBLADORES DEL AA.HH. BAYOVAR, SAN JUAN DE LURIGANCHO,
SEPTIEMBRE, 2022".

Sin otro particular, hago propicio la ocasion para expresarle los sentimientos de

mi mas alta consideracion y estima.

[
y Dr. Jhennel Samaniego Joagquin
Decano de la Facultad de Ciencias de la Salud
Univarsidad Maria Auxiliadora

Ay, Canro Bello 431, San Juan de Lurigancho
Telf: 389 1212
wu.w.lIlllu:wru-t'n.i'll.[H'
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ANEXO E: Carta de aprobacion de la Institucion, Empresa o Comunidad

para la ejecucién del Proyecto de Tesis
"Afo de la unidad, la paz y el desarrollo”

Lima, 23 de septiembre del 2023
Dr. JHONNEL SAMANIEGO JOAQUIN

Director de la Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

Universidad Maria Auxiliadora

Presente. -

ASUNTO: AUTORIZACION PARA LA EJECUCION DE LA TESIS DE PREGRADO EN
EL DEPARTAMENTO DE LIMA, DEL AA.HH. BAYOVAR DEL DISTRITO DE SAN
JUAN DE LURIGANCHO

Es grato dirigirme a usted para brindarle un cordial saludo y brindar la autorizacién para la
ejecucion y recopilacion de datos del Proyecto de Tesis de Pregrado Titulado:
"CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS DEL CONSUMO DE ANTIBIOTICOS
EN VIAS RESPIRATORIAS EN POBLADORES DEL AA.HH. BAYOVAR, SAN JUAN
DE LURIGANCHO, SEPTIEMBRE, 2022" que desarrollaran los sefiores Bachilleres Jose
Luis Taboada Pomasoncco y Alfonso Supo Tanta, Tesistas de la Escuela de Farmacia
y Bioquimica de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Maria Auxiliadora.
Se facilitara la informacién necesaria y el apoyo a los Bachilleres para que desarrollen de
manera adecuada y amplia el Estudio en el Departamento de Lima, del AA.HH. Bayovar

del

Distrito de San Juan de Lurigancho.

Me despido de usted expresandole mi deferencia y alta estima.

Atentamente,

RUBBINSNIK CABEZAS ALEJO

Secretario General de la Tercera Zona del AA.HH. Bayovar del Distrito de San
Juan de Lurigancho
DNI: 41197493
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ANEXO F: Consentimiento informado

UMA Universidad
Maria Auxiliadora
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

HOJA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Al firmar este documento doy mi consentimiento para participar del
proyecto de investigacién que busca evaluar los ““CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS DEL CONSUMO
DE ANTIBIOTICOS EN POBLADORES DEL AA.HH. BAYOBAR SAN JUAN DE LURIGANCHO-2022", |a informacion
que se obtenga luego de haber participado sera confidencial y no se usara para ninguin otro propdsito que no
fuera de los de esta investigacion misma.

La informacion de cada participante se mantendra en el mas estricto
anonimato. Cada cuestionario sera archivado bajo un cédigo o nimero de ficha que serdn asignados por los
investigadores que han realizado esta investigacion. Los participantes acceden a rellenar el cuestionario de
manera voluntaria.

Si uno de los participantes, posterior a la encuesta realizada, decide
desistir de su participacion, debera ponerse en contacto con los investigadores, para la sucesiva destruccion
de la ficha-encuesta realizada.

La investigacion estara a cargo de los investigadores TABOADA
POMASONCCO JOSE LUIS y SUPO TANTA ALFONSO, quienes son BACHILLERES de la UNIVERSIDAD MARIA
AUXILIADORA y pertenecen a la ESCUELA PROFESIONAL DE FARMACIA Y BIOQUIMICA.

Si los participantes tienen alguna pregunta o duda durante el proceso
de la encuesta, estan libres de hacer las consultas del caso en todo el proceso a los investigadores. El tiempo
prudente que se tome cada participante garantizara que se haga una correcta evaluacion.

FIRMA DEL PARTICIPANTE

Iniciales y/o nombre completo:
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ANEXO G: Fichas de validacion de los cuestionarios

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del Instrumento de evaluacién

Autores del Instrumento

Ficha de Recoleccion de datos
Escala de Likert

Taboada Pomasoncco José Luis
- Supo Tanta Alfonso

Titulo de investigacion: ) .
CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS DEL CONSUMO DE ANTIBIOTICOS EN

POBLADORES DEL AA.HH. BAYOVAR SAN JUAN DE LURIGANCHO - 2022.

. ASPECTOS DE VALIDACION

Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinion acerca de lo siguiente:

MenoS |50 60 70 80 90 100
1. ¢ En qué porcentaje estima usted que con esta
prueba se lograra el objetivo propuesto? () () ) ) ) X)) ()
2. ¢En qué porcentaje considera que los items
estan referidos a los conceptos del tema? () (0 ) ) X))
3. ¢Qué porcentaje de los items planteados son
suficientes para lograr los objetivos? () () ) ) ) X)) ()
4. ;En qué porcentaje, los items de la prueba son
de facil compresién? () () ) ) ) X))
5. ¢En qué porcentaje los items siguen una
secuencia légica? () () ) ) ) X)) ()
6. ¢E n qué porcentaje valora usted que con esta
prueba se obtendran datos similares en otras () () ) ()Y () X ()

muestras?

. SUGERENCIAS
. ¢ Qué items considera usted que deberian agregarse?

NN GUNO oo e s

. ¢ Qué items considera usted que podrian eliminarse?

...... [N\ [T 0o 18] o Jr PP

3. ¢Qué items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?
......... [N\ a o 18] o T P

Fecha: 19 de Abril del 2022
Validado por: Siancas Tao, Norio
Firma:

P
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UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA

FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del Instrumento de evaluacion Autores del Instrumento

-  Taboada Pomasoncco José Luis

Ficha de Recoleccion de datos Escala - Supo Tanta Alfonso

de Likert

Titulo de investigacion: ) )
CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS DEL CONSUMO DE ANTIBIOTICOS EN
POBLADORES DEL AA.HH. BAYOVAR SAN JUAN DE LURIGANCHO - 2022.

|. ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinion acerca de lo siguiente:

Menos
de 50 50 60 70 80 90100
1. ¢ En qué porcentaje estima usted que con esta () () () & () () ()
prueba se lograra el objetivo propuesto?
2. ¢ En qué porcentaje considera que los items () () () x () () ()
estan referidos a los conceptos del tema?
3. ¢ Qué porcentaje de los items planteados son () ) () x () () ()

suficientes para lograr los objetivos?
4. ; En qué porcentaje, los items de lapruebason | () | () x) () () () ()
de facil compresion?
5. ¢ En qué porcentaje los items siguen una () | C) x ) ) () ()
secuencia logica?
6. ¢ E n qué porcentaje valora usted que con esta
prueba se obtendran datos similares en otras () ()Y & () () (H(O)
muestras?

II. SUGERENCIAS

1. ¢Qué items considera usted que deberian agregarse?

Ninguno.

2. ¢Qué items considera usted que podrian eliminarse?

Ninguno.

3. ¢Qué items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?
Ninguno.

Fecha: 230422
Validado por: Dr. Ernesto Acaro

Firma:
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UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD Escuela
Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del Instrumento de evaluacion Autores del Instrumento

Taboada P J Lui
Ficha de Recoleccion de datos Escala de aboada romasoncco Jose Luls

Likert Supo Tanta Alfonso

Titulo de investigacion:

CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS DEL CONSUMO DE ANTIBIOTICOS EN POBLADORES DEL AA.HH.

BAYOVAR SAN JUAN DE LURIGANCHO - 2022.

I. ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinidn acerca de lo siguiente:

Menos

50 60 70 80 90 100
de 50
1. éEn qué porcentaje estima usted que con esta () () )y () )y X ()
prueba se lograra el objetivo propuesto?
2. ¢En qué porcentaje considera que los items estan () (0 0 0 X ()
referidos a los conceptos del tema?
i , X () () ) ) ) Xy ()
3. ¢Qué porcentaje de los items planteados son
suficientes para lograr los objetivos? () (Y () () () X ()

4. ¢En qué porcentaje, los items de la prueba son de
facil compresion? () () () () () X

5. ¢En qué porcentaje los items siguen una secuencia

l6gica? O 0O O 0O 0O ™

6. ¢E n qué porcentaje valora usted que con esta
prueba se obtendran datos similares en otras
muestras?

I. SUGERENCIAS
1. éQué items considera usted que deberian agregarse?

Fecha: 10 de octubre del 2023
Validado por: MSc. CORDOVA SERRANO GERSON - [pa/m(a

AUICIADORA
ICITAL DE PARMACIA Y BIOQUIMICA

Firma:
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ANEXO H: Evidencias fotograficas del trabajo de campo

Trabajo de campo en la zona del AA. HH. Bayovar San Juan de

Lurigancho
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Recoleccion de Datos
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Recoleccion de Datos
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