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RESUMEN

Titulo: “Conocimiento y practicas de automedicacion con ivermectina, solucion
gotas orales en los pobladores del distrito de Taraco Puno abril-agosto 2020”.
Objetivo: Determinar la relacibn del conocimiento y la préactica de
automedicacion con ivermectina solucion gotas orales en los pobladores del

distrito de Taraco Puno en los meses abril - agosto 2020.

Material y métodos: El disefio metodoldgico, es no experimental, descriptivo y
de corte transversal; la poblacion en estudio esta conformada por los pobladores
del distrito de Taraco perteneciente a la Region de Puno, la muestra es de 639
pobladores, cuyo margen de error es del 5% a un 99% de confiabilidad. Se usé

la técnica de encuesta y el instrumento de medicidn tipo cuestionario.

Resultado: Si existe relacién entre conocimiento y practicas de automedicacion
con ivermectina solucion gotas orales en los pobladores del Distrito de Taraco
Puno abril-agosto 2020. El conocimiento de la automedicacién es del 65.1%

(regular) y la préactica de automedicacion es del 62% (Media).

Conclusiones: La poblacién en estudio es propensa a la automedicacién. Con
respecto al conocimiento, el sexo femenino obtuvo un porcentaje del 67.2%,
mientras que el sexo masculino obtuvo un 62.8%; a su vez, el sexo masculino
fue quien mas practico la automedicacion con un 64.5%, y el sexo femenino con
un 59.8%.

Palabras claves: conocimiento, ivermectina y automedicacion.



SUMMARY

Title: "Knowledge And Practices Of Self-medication With lvermectin Solution
Oral Drops In The Inhabitants Of The District Of Taraco Puno April-August 2020".

Objective: to determine the relationship between the knowledge and practice of
self-medication with ivermectin solution oral drops in the inhabitants of the district

of Taraco Puno in the months April - August 2020.

Material and methods: The methodological design is non-experimental,
descriptive and cross-sectional; The population under study is made up of the
inhabitants of the Taraco district belonging to the Puno Region, the sample is 639
inhabitants, whose margin of error is from 5% to 99% of reliability. The survey

technique and the questionnaire measurement instrument were used.

Result: If there is a relationship between knowledge and practices of self-
medication with ivermectin solution oral drops in the inhabitants of the District of
Taraco Puno April-August 2020. Knowledge of self-medication is 65.1% (regular)

and the practice of self-medication is 62% ( Half).

Conclusions: The study population is prone to self-medication. Regarding
knowledge, the female sex obtained a percentage of 67.2%, while the male sex
obtained 62.8%; in turn, the male sex was the one who most practiced self-

medication with 64.5%, and the female sex with 59.8%.

Keywords: knowledge, ivermectin and self-medication.



. INTRODUCCION

En la actualidad, la poblacién mundial enfrenta una nueva enfermedad infecciosa
gue se origino en el contienente Asiatico, Wuhan (China) ; extendiéndose hasta:
Europa, América, Africa y Oceania. A esta nueva enfermedad la denominaron
SARS-Cov-2 (Covid-19), y posee un gran indice de contagio, el cual alert6 a los
paises vecinos, en consecuencia la cifra de contagios aumentaba (1).
Posteriormente la epidemia fue declarada como pandemia, debido a que alcanzo6
altos indices de contagio en todo el planeta sin distincion de raza, género ni
estatus socio-econémico. Por consiguiente se anuncié en alerta mundial en
paises como: China, Italia, Alemania, Francia, Espafia, Rusia; estos paises
tomaron medidas como el aislamiento social, asimismo se encuentran en la
basqueda y espera para un tratamiento efectivo ante la nueva enfermedad
causada por el Covid-19; dado que los medicamentos que se tienen solo
disminuyen el progreso de la enfermedad y de los sintomas (2). La via de
transmision del SARS-Cov-2, es de persona-persona por via respiratoria, por ello
en un inicio se le consideré como una infeccion respiratoria aguda. Se realizaron
estudios y los paises cooperaban entre si en el intercambio de informacion ante
esta nueva enfermedad. En pleno apogeo de los estudios se demostré que el
Covid-19 afectaba mas a los pacientes que padecian enfermedades cronicas,
degenerativas y terminales, incluyéndose en riesgo a la poblaciéon de adultos

mayores (3,4).

“La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), recomendo el lavado de manos,
uso de mascarillas, ventilar bien las habitaciones, cubrirse la boca y nariz al toser
con el codo flexionado o con un pafiuelo y distanciamiento social, con el fin de
evitar el incremento de contagio y de la curva epidemiolédgica” (5). Los paises
sudamericanos no fueron ajenos al Covid-19, es por ello que tomaron medidas
restrictivas con el fin de evitar y propagar la enfermedad (6). En nuestro pais, el
SARV-Cov-2 mostro la terrible situacién sanitaria; como por ejemplo: La falta de
equipos en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), materiales, personal y la

falta de equipos de bioseguridad, entre otros (7).

En las diversas regiones de nuestro Perq, la preocupacion aumentaba conforme

los casos de contagio se intensificaban. En un principio las regiones mas



afectadas fueron: Lima (presento el primer caso de covid-19), Piura, Loreto y

Arequipa, seguidas por las demas regiones.

En marzo del 2020, se inici6 la busqueda de farmacos para tratar al SARV-Cov2;
lo cual se realizaron ensayos clinicos, empleandose intervenciones con
medicamentos ya estudiados, aprobados para otros tratamientos y a su vez en
la elaboracion de nuevos medicamentos(8). Debido a la gravedad del Covid-19
varios paises elaboraron protocolos de prevencion y tratamiento para esta
enfermedad basados en medicamentos cuya eficacia ain no ha sido
demostrada. Es asi como nuestro pais durante el desarrollo epidemioldgico del
Covid-19 accedio a protocolos de tratamiento, considerandose los siguientes
medicamentos: azitromicina, hidroxicloroquina, cloroquina, prednisona y la
Ivermectina. Sin embargo, la poblacién preocupada y desesperada respondio

practicando la automedicacion (9).

La ivermectina forma parte de las opciones terapéuticas propuestas para el
tratamiento del Covid-19 (10). “Actualmente se estan realizando diversos
ensayos clinicos respecto al uso de ivermectina y su asociacion con otros
farmacos; donde, se encuentran registrados un total de 26 estudios, de los

cuales 6 estan en fase de reclutamiento” (11).

El acceso a los medios informativos como: redes sociales, emisoras radiales y
canales de televisidn, generaron alarma/panico social, es por ello que se
tergivers6 el concepto de autocuidado, autodiagnoéstico y se origind el

incremento de la automedicacion (12).

La automedicacién se convirtié en un problema para la Salud publica en tiempos
de Covid-19, dejando de ser una practica responsable y segura, debido a la
informacion sin base clinica, comportandose como un problema adicional a la
que, se denominé infodemia, la cual fue causada por los medios de
comunicacién, poniendo en riesgo la salud de la poblacion(13). Segun los medios
de comunicacion se estan utilizando diversos farmacos para combatir la

sintomatologia causada por el COVID-19, algunos de ellos sin ser aprobados por



el ministerio de salud y el cuerpo médico, como resultado lamentable

actualmente hay muchos casos de automedicacion en Pera(14).

El conocimiento, es aquella informacion que se obtiene mediante las acciones,
experiencias y la comunicacion, fomentadas por la ensefianza o la préactica de
un acto (15). El conocimiento es individual para cada tipo de persona

dependiendo del ambiente que lo rodea (16).

La practica, es el acto de llevar los conceptos tedricos al ejercicio, acto, o
realizacion; es en donde uno enfrenta cientificamente la realidad y se logra
obtener conceptos que posteriormente serdn usados para tener una mejor

informacion del medio en que se investiga (17).

La automedicacion se define como el uso de algun medicamento sin previo
diagndéstico de un médico para tratar algin sintoma o enfermedad; es libre y
voluntario, muchas veces ocurre por una recomendaciéon de otro paciente o por
el facil acceso a las redes sociales e internet (18,19). Hablamos de practica de
automedicacion cuando los pacientes tienen la costumbre de adquirir

medicamentos sin haber realizado alguna consulta a un médico especialista (20).

La ivermectina, tiene como accién especifica: antiparasitario (agente anti-
helminto), en los ultimos estudios se descubrieron la actividad antiviral de la
ivermectina, demostrandose de manera in vitro su eficacia contra ciertos

flavivirus y contra el virus chikungunya (21,22).

Calderén CA y colaboradores (2020), en su investigacién afirmaron que la
automedicacion facilita el consumo excesivo de medicamentos, haciendo de esta

una conducta de riesgo y un problema para la salud publica(23).

Jaramil AAN y Chandi MMC (2018), menciona que, de 1262 pacientes atendidos
en el area de emergencia y 849 pacientes en area de hospitalizacion, la
prevalencia de automedicacion antes de realizar una consulta previa con él
medico fue 40.8%. las principales fuentes de informaciéon que genera la
automedicacion son la televisién, el internet y la platica de persona a persona
(24).



Giler Anchundia VR y Cajas Ludefia A. (2019), observaron lo siguiente: La
poblacion que se encontré mas propensa a la automedicacion fueron las mujeres
en comparacion con los hombres, afirmando que se hallo : “relacion significativa

entre los factores y la practica de automedicacion en adultos mayores”(25).

Mifian A., et al. (2020), en su estudio realizado indican lo siguiente: Del 100% de
estudiantes encuestados, el 51,3% se habia automedicado, encontrandose asi
una alta prevalencia de automedicacion frente al Covid-19; por lo tanto su

poblacién en estudio es susceptible a la automedicacion (26).

Quito Rojas MDP y Sanchez Castro YE (2021), en su estudio determinaron que
la ciudadania de SJL (Lima), poseia un nivel medio sobre los conocimientos, un
nivel bajo sobre el uso de los medicamentos y escasos conocimientos sobre las

reacciones adversas de la azitromicina, ivermectina y dexametasona (27).

Rosas Justiniano E. (2017), en su estudio tuvo una muestra total de 384
pobladores, dentro del cual pudo determinar que la poblacién tenia una alta
automedicacion; siendo el grupo de 17 a 39 afios de edad que mas veces
practicé la automedicacion (28).

Es importante entender el grado de nocion de los pacientes en tiempos de Covid-
19 con respecto a la ivermectina; debido a que, muchos pacientes/pobladores
probablemente lo hayan usado incorrectamente, practicando la mala
administracion propiamente del medicamento, sin saber qué tipo de presentacién
usaron, y si fué para uso veterinario o para uso humano. El nivel de conocimiento
del medicamento determina la practica efectiva en el tratamiento de la

enfermedad causada por el Covid-19.

Con respecto a la justificacion del estudio, la informacién esta basada en
estudios cientificos existentes y actuales. Debido a esta nueva enfermedad
causada por el Covid-19, la informacion bibliografica es escasa; sin embargo, se
cuenta con acceso a otras investigaciones culminadas, que nos facilitan el
estudio propuesto. Con respecto al valor practico del estudio, nos permitié saber
la reaccion de la poblacion en tiempos de un problema social relacionado a una
enfermedad, de esta manera el personal de salud estara mas alerta frente a un

problema similar y de igual forma la poblacion estara informada que no es



conveniente automedicarse. En relacion al valor metodolégico del estudio, se
uso el método cientifico y las guias teodricas metodologicas que permitié la
culminacién satisfactoria de la investigacion; para la recoleccion de datos, se uso

encuestas que fueron validadas por especialistas.

El objetivo del presente estudio es determinar la relacion entre el conocimiento y
la practica de automedicacién con ivermectina solucién gotas orales en los
pobladores del distrito de Taraco Puno en los meses abril - agosto 2020; a su
vez, determinar la relacion entre la dimensién sociodemografica y el
conocimiento de la automedicacion con ivermectina solucion gotas orales en los
pobladores del distrito de Taraco; determinar la relacién entre la dimension
sociodemogréfica y la practica de la automedicacion con ivermectina solucion
gotas orales en los pobladores del distrito de Taraco; determinar la relacion de
los pobladores y los medios de comunicacion mas influyentes en la

automedicacion.

Presentamos la hipoétesis del presente estudio: si, existe relacion entre el
conocimiento y practica de automedicacion con la ivermectina en los pobladores
de distrito de Taraco Puno en los meses abril - agosto 2020; en nuestras
hip6tesis especificas: si, existe relacion entre la dimensién sociodemogréfica y el
conocimiento y la automedicacion con ivermectina solucién gotas orales en los
pobladores del distrito de Taraco; si, existe relacidbn entre la dimensién
sociodemogréfica y la practica de la automedicacion con ivermectina solucion
gotas orales en los pobladores del distrito de Taraco; si, existe relacion entre los

pobladores y los medios de comunicacién mas influyentes en la automedicacion.



Il. MATERIAL Y METODOS
2.1. ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

“El enfoque del presente estudio es cuantitativo (29), en cuanto al disefio
metodolégico es una investigacion no intervencional o no experimental,
descriptiva y de corte transversal (30). Es no experimental y analitico porque
aborda la variable sin realizar intervencion alguna y porque analiza dicha variable
en su medio natural. Es transversal porque la recoleccion de datos se da en un
solo momento puntual del tiempo”(31).

2.2. POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO

La poblacién de estudio esta conformada por los pobladores del distrito de
Taraco perteneciente a la Region de Puno, siendo un total de 15817, se trabajara
con 639 personas, la cual estara conformada por los pobladores mayores de 18

anos.
Criterios de inclusion:

— Mayores de 18 afios hasta 65 afios de edad

— Pobladores voluntarios.
Criterios de exclusién
— Menores de 18 anos de edad

Para calcular el tamafio de muestra se us6 la siguiente formula:



xp(1-p)

)
4

2 -
1+(ZXP(1 p))

ezN

Tamano de [a muestra =

Donde:

N = tamafio de la poblacién
e = margen de error del 5%
Z = puntuacion z (2,58) 99% de confianza

Luego de realizar la prueba se obtuvo el tamafio de muestra de 639 pobladores
mayores de 18 afios, del Distrito de Taraco.

2.3. VARIABLES DE ESTUDIO

- Variable independiente: El conocimiento de automedicacion, segun su

naturaleza, es una variable cualitativa y su escala de medicién es ordinal.

Definicién conceptual: El nivel de conocimiento sobre automedicacion, se
define cuanto sabe el paciente del medicamento, su accion, almacenamiento,

como eliminar el medicamento (32).

Definicion operacional: Es el nivel de conocimiento y de automedicacion que
poseen los pobladores del distrito de Taraco. Por lo cual el poblador conoce lo
siguiente: adquisicibn de medicamentos, indicacion del medicamento,

precauciones del medicamento, dosis del medicamento y reacciones adversas.

- Variable dependiente: Practicas de automedicacion. Segun su naturaleza, es

una variable cualitativa y su escala de medicion es ordinal.

Definicion conceptual: La practica de conocimiento es la respuesta al nivel del

conocimiento de los medicamentos en los pacientes. Las practicas de
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automedicacion son un mal habito que puede causar RAMSs, fallas terapéuticas
(32)

Definicion operacional: Es la practica de automedicacion que poseen los
pobladores del Distrito de Taraco. Por lo cual, podemos relacionar con las
siguientes:  Frecuencia de uso, Motivo de la automedicacion, lugar de
adquisicion del medicamento, sintomas porque se automedico, via de

administracion del medicamento

2.4. TECNICA E INSTRUMENTO DE MEDICION
Se usO la encuesta para la recoleccion de datos, la cual facilité el
desenvolvimiento del trabajo de investigacion, obteniéndose la informacion

correcta, necesaria y eficaz (33-35).

El instrumento usado para la recoleccion de datos nos permitié medir la variable
de conocimiento sobre automedicacién y practicas de automedicacion con
ivermectina solucion gotas orales en los pobladores del distrito de Taraco puno
abril-agosto 2020. EI instrumento contd con 34 items, divididas en 9

dimensiones, las preguntas fueron cerradas y tienen dos opciones “si y no”.

2.5. PROCEDIMIENTO PARA RECOLECCION DE DATOS

2.5.1. autorizacion y coordinaciones previas para la recoleccion de datos

Para permitir la autorizacion del desarrollo de la investigacion, se solicité la carta
de presentacion otorgada por la Universidad Maria Auxiliadora; posteriormente,
se hizo los tramites correspondientes con el municipio distrital de Taraco para la

ejecucion de la presente investigacion.

2.5.2. Aplicacion de instrumento de recolecciéon de datos

La ejecucion se realizé durante los meses de noviembre a diciembre del 2020,
realizandose durante 6 semanas. Al momento de realizar la encuesta,
primeramente, se le explicd la consistencia y la finalidad de las preguntas; a
continuacion, se esperaba la respuesta voluntaria del paciente si deseaba
participar o excluirse (respetando los aspectos éticos). Posteriormente a los
pacientes voluntarios se les hizo la encuesta respectiva, que durd en periodo de

tiempo de 10 minutos aproximadamente. Seguidamente, una vez finalizada la
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encuesta se hizo la verificacion del llenado correcto de las respuestas,

valorandose la parte veridica de la obtencion de los datos.

2.6. METODOS DE ANALISIS ESTADISTICOS

Para realizar el andlisis estadistico de las variables en la presente investigacion
se utilizaron los programas de Excel 2016 y SPSS Statistics version 25,
continudndose con los estadisticos de prueba descriptivos como: frecuencia

absoluta, frecuencia relativa.

2.7 ASPECTOS ETICOS

La presente investigacion fue elaborada considerando el Cédigo de Etica. En el
momento de la recoleccion de datos y el desarrollo de la investigacion se
incluyeron los aspectos éticos, por ser de importancia y proteccion al encuestado
(36). “Considerandose los aspectos bioéticos de autonomia, no maleficencia,
beneficencia y justicia para proteger a los participantes en este estudio; asi
mismo, se aplicara el consentimiento informado a todos los participantes”.
Principio de Autonomia

La autonomia es un principio basico, se entiende por la libertad de decision y
eleccion. El encuestado formo parte de la investigacion voluntariamente (37).
Antes de realizarse la encuesta, la poblacion recibira una exposicion sobre el
porqué de las preguntas; de esta manera informar al poblador y dando una
facilidad de decision para participar en la encuesta, en esto nos referimos a:
consentimiento informado y principio de autonomia (38,39).

Principio de beneficencia

Este principio de beneficencia es considerado un acto paternalista, con lo que se
quiere el bien por los demas, sin causar dafio ni perjuicio alguno al encuestado.
Siempre se debe de actuar en pro del beneficio del paciente (40,41).

Principio de no maleficencia

“Este principio se refiere a no danar y tener la obligacion de disminuir el riesgo
de causar un dafio” (41).

Principio de justicia

Este principio de justicia hace referencia a la igualdad y a la no discriminacion
(42,43).
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“Los participantes de este estudio fueron tratados por igual, sin preferencia

alguna, con un trato de cordialidad y respeto”.
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lIl. RESULTADOS
A. TABLAS DE FRECUENCIA DIVIDIDAS POR DIMENSION

DIMENSION SOCIODEMOGRAFICO

Tabla 1. Datos sociodemogréaficos de edad y sexo
Femenino Masculino Total % Total

Edad Porcentaje Porcentaje

18 a 30 85 13.30% 58 9.08% 143 22.38%
31a40 112 17.53% 58 9.08% 170 26.60%
41 a 50 70 10.95% 103 16.12% 173 27.07%
51 a65 70 10.95% 83 12.99% 153 23.94%
Total, 337 52.74% 302 47.26% 639 100.00%
general

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 1 se observa la distribucién sociodemogréafica por edad y sexo; el

porcentaje total de la poblacion femenina que participo fue del 52.74% mientras

gue la poblacién masculina fue del 47.26%. A su vez la mayor poblacién de edad

que participo fue la de 41 a 50 afios de edad, que representa el 27.07%; y la

poblacibn menor se concentré entre las edades de 18 a 30 afios con un

porcentaje total del 22.38%.

Tabla 2. Datos sociodemograficos de Grado de Instruccion
Grado De Instruccién
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Ninguno 46 7,2% 7,2% 7,2%
Posgrado 36 5,6% 5,6% 12,8%
Pregrado 85 13,3% 13,3% 26,1%
Primaria 137 21,4% 21,4% 47,6%
Secundaria 265 41,5% 41,5% 89,0%
técnico 70 11,0% 11,0% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia

En la tabla 2 se muestra el grado de instruccion que poseia la poblacion en

estudio, de las cuales la mayor cantidad se halla dentro del grado de instruccion

secundaria con un total de 41.5% (265), seguidamente con instruccién primaria
21.4% (137), pregrado que representa el 13.3% (85), técnico 11% (70), luego a

los que no poseian ningun grado de instrucciéon 7,2 % (46), finalmente el grupo

13



minimo fue el grado de instruccion posgrado, que representa el 5.6% (36) del

total de la poblacion.

Tabla 3. Datos sociodemogréaficos de Ocupacion
Ocupacion
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje Porcentaje
valido acumulado

Agricultor 88 13,8% 13,8% 13,8%
Ama de 130 20,3% 20,3% 34,1%
casa
Comerciante 145 22,7% 22, 7% 56,8%
Estudiante 86 13,5% 13,5% 70,3%
Ganadero 81 12,7% 12,7% 82,9%
Profesional 109 17,1% 17,1% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 3, se visualiza los datos sociodemograficos por la ocupacion del
poblador, dentro de las cuales tenemos: comerciantes representa el 22.7%
(145), ama de casa 20.3% (130), profesional 17.1% (109), agricultor 13.8% (88),
estudiante 13.5% y para concluir, ganadero que representa el 12.7 % (81) del
total de la poblacion.

DIMENSION: COVID 19, COMO ENFERMEDAD

Tabla 4. ¢ Sabe Ud. que es el covid-19?

¢Sabe Ud. que es el Covid-19?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 98 15,3% 15,3% 15,3%
Si 541 84,7% 84,7% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia

En la tabla 4, se puede destacar que la poblaciébn en su mayoria si posee
conocimiento sobre el Covid-19, y se cuenta con el total del 84,7% que
representa a 541 pobladores del distrito de Taraco; mientras que, un 15,3% no

sabe qué es el Covid-19.
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Tabla 5. ¢,Sabe Ud. como se contagia el Covid-19?

¢.Sabe Ud. como se contagia el Covid-19?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 129 20,2% 20,2% 20,2%
Si 510 79,8% 79,8% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 5, se observa que la mayor parte de la poblacion que representa el
79,8% (510) sabe como es el contagio con el Covid-19, y una minoria del 20,2%

no sabe como es el contagio del Covid-19.

Tabla 6. ¢ Sabe Ud. como se previene el Covid-19?

¢ Sabe Ud. como se previene el Covid-19?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 153 23,9% 23,9% 23,9%
Si 486 76,1% 76,1% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 6, se observa la distribucion de la poblacién frente a la prevencién
del Covid-19; en la cual, un 76,1% (486) si sabe como se previene el Covid-19,
y un 23,9% (153) no sabe como se previene el Covid-19.

Tabla 7. .Sabe Ud. los sintomas del Covid-19?

.Sabe Ud. los sintomas del Covid-19?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 169 26,4% 26,4% 26,4%
Si 470 73,6% 73,6% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia
En la tabla 7, se visualiza que el 73,6% (470) de la poblacion si tiene en
conocimiento cuales son los sintomas del Covid-19; mientras que, un 26,4%

(169) no sabe cuales son los sintomas del Covid-19.

15



Tabla 8. ¢ Sabe Ud. que es la ivermectina?

¢.Sabe Ud. que es laivermectina?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 226 35,4% 35,4% 35,4%
Si 413 64,6% 64,6% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 8, se observa que, el 64,6% (413) de la poblacion, sabe que es la
ivermectina; mientras que un 35,4% (226) no sabe que es la ivermectina, por
consiguiente, la poblacion del Distrito de Taraco en su mayoria si tiene

conocimiento de qué es la Ivermectina.

Tabla 9. ¢,Durante la pandemia Ud. Uso la ivermectina?

¢Durante la pandemia Ud. Uso la ivermectina?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 333 52,1% 52,1% 52,1%
Si 306 47,9% 47,9% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia
Enlatabla 9, se observa que el 52,1% (333) de la poblacion del Distrito de Taraco

no uso la ivermectina; mientras que un 47,9% (306) si llegd a usar la ivermectina.
DIMENSION: ADQUISISCION DE MEDICAMENTOS

Tabla 10.  ¢Conoce lugares en donde adquirir ivermectina?

¢ Conoce lugares en donde adquirir ivermectina?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 96 15,0% 15,0% 15,0%
Si 543 85,0% 85,0% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 10, se puede observar que del total de la muestra de la poblacion del
Distrito de Taraco que, el 85% (543) si conoce lugares donde se puede adquirir
Ivermectina, mientras que un 15% no conoce lugares donde puedan adquirir la

Ivermectina.
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DIMENSION: INDICACION DEL MEDICAMENTO

Tabla11. ¢Conoce para que estaindicado laivermectina?

¢ Conoce para que estaindicado la ivermectina?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 219 34,3% 34,3% 34,3%
Si 420 65,7% 65,7% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 11, se puede observar que la mayoria de los encuestados si conoce
la indicacion de la lvermectina 65,7% (420); y la minoria de los encuestados no
conoce la indicacion de la Ivermectina 34,3 % (219).

Tabla 12. ¢Laivermectina es Gtil como antiparasitario?

¢cLaivermectina es util como antiparasitario?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 303 47,4% 47,4% 47,4%
Si 336 52,6% 52,6% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 12, se observa que mas de la mitad de los encuestados del distrito
de Taraco, que representa el 52,6% (336) respondieron que la lvermectina si es
atil como antiparasitario y un 47,4% respondié que la lvermectina no es util como

antiparasitario.

Tabla 13. cLaivermectina es Gtil como antibacteriano?

cLaivermectina es util como antibacteriano?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 539 84,4% 84,4% 84,4%
Si 100 15,6% 15,6% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia
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En la tabla 13, se observa que mas de la mitad de los encuestados del distrito
de Taraco, que representa el 84,4% (539) respondieron que la lvermectina no es
atil como antibacteriano y un 15,6% (100) respondi6 que la lvermectina si es util

como antibacteriano.

Tabla 14. ¢Laivermectina es un antigripal?

¢cLaivermectina es un antigripal?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 577 90,3% 90,3% 90,3%
Si 62 9,7% 9,7% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 14, se observa que mas de la mitad de los encuestados del distrito
de Taraco, que representa el 90,3% (577) respondieron que la lvermectina no es
atil como antigripal y un 9,7% (62) respondié que la lvermectina si es til como
antigripal.

Tabla 15. ¢Laivermectina es Gtil para el tratamiento del covid19?

¢Laivermectina es Gtil para el tratamiento del covid19?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 236 36,9% 36,9% 36,9%
Si 403 63,1% 63,1% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 15, se observa que mas de la mitad de los encuestados del distrito
de Taraco, que representa el 63,1% (403) respondieron que la lvermectina si es
util para el tratamiento del Covid-19 y un 36,9% (236) respondio que la
Ivermectina no es util para el tratamiento del Covid-19.
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Dimension: Advertencias y Precauciones del medicamento

Tabla16. ¢Los pacientes que estan enfermos del corazdn, pueden
tomar la ivermectina?

¢Los pacientes que estan enfermos del corazon, pueden tomar la
ivermectina?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 533 83,4% 83,4% 83,4%
Si 106 16,6% 16,6% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 16, se observa que un 83,4% (533) de los encuestados niegan que
los que estan mal de corazon puedan tomar la ivermectina, mientras que un

16,6% afirma que si pueden tomar la Ivermectina.

Tabla 17. ¢.Sabe como almacenar la ivermectina?

.Sabe como almacenar la ivermectina?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 520 81,4% 81,4% 81,4%
Si 119 18,6% 18,6% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia
En la tabla 17, se observa que del total de encuestados el 81,4% (520) no sabe
como almacenar la lvermectina; mientras que un 18,6% si sabe como almacenar

la ivermectina.

Tabla 18.  ¢Se puede administrar durante la lactancia?

¢ Se puede administrar durante la lactancia?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
vélido acumulado
No 562 87,9% 87,9% 87,9%
Si 77 12,1% 12,1% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
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En latabla 18, se visualiza que del total de los encuestados el 87,9% (562) afirma
gue no se debe administrar la Ivermectina durante la lactancia, lo cual es
acertado; mientras que el 12,1% (77) del total de encuestados afirma que, si se
puede administrar durante la lactancia, Por lo tanto es una respuesta

equivocada.

Tabla19. ¢Se puede administrar durante el embarazo?

.Se puede administrar durante el embarazo?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 619 96,9% 96,9% 96,9%
Si 20 3,1% 3,1% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 19, se observa lo siguiente: que del total de los encuestados el 96,9%
(619) afirma que no se debe administrar la lvermectina durante el embarazo, lo
cual es verdadero; mientras que un 3,1% (20) de los encuestados afirma que si

se puede administrar la Ivermectina durante el embarazo.

Dimension: Dosis y frecuencia del medicamento

Tabla20. ¢Conoce ladosisy frecuencia de uso de laivermectina?

¢ Conoce ladosis y frecuencia de uso de la ivermectina?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 421 65,9% 65,9% 65,9%
Si 218 34,1% 34,1% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia

En la tabla 20, se observa que del total de encuestados el 65,9% no conoce la
dosis ni la frecuencia del uso de la Ivermectina para el tratamiento del Covid-19;
mientras que, un 34,1% (218) de la poblacién si conoce la dosis y frecuencia del

uso de la Ivermectina para el tratamiento del Covid-19.
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Dimensidon: Reacciones adversas

Tabla 21. ¢Conoce las reacciones adversas mas frecuentes?

¢ Conoce las reacciones adversas mas frecuentes?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 518 81,1% 81,1% 81,1%
Si 121 18,9% 18,9% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 21, se observa que del total de los encuestados la mayoria
representado por un 81,1% (518) no conoce las reacciones adversas de la
Ivermectina; mientras que una minoria representado por el 18,9% (121) si

conoce las reacciones adversas de la Ivermectina.
Dimensién: Frecuencia de uso

Tabla 22. ¢.Cuantas veces a la semana se tom6 Ud. la ivermectina?

¢ Cuantas veces a la semana se tomo Ud. la ivermectina?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
0 367 57,4% 57,4% 57,4%
1 191 29,9% 29,9% 87,3%
2 67 10,5% 10,5% 97,8%
3 11 1,7% 1,7% 99,5%
4 1 0,2% 0,2% 99,7%
5 2 0,3% 0,3% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 22, se observa que del total de los encuestados el 57,4% (367) no
tomoé la Ivermectina, y el 29,9% (191) afirman que tomaron por lo menos una vez
a la semana lvermectina, y un 10,5% (67) afirman que tomaron la ivermectina 2
veces por semana, luego tenemos a muestra minima del 1,7% (11) que tom¢ la
ivermectina 3 veces a la semana, y un 0,3% afirma que tomo la ivermectina 5
veces a la semana, y por un altimo un 0,2% (1) tomd 4 veces a la semana la
ivermectina. Estos tres resultados Ultimos son preocupantes ya que

probablemente hayan contraido una reaccion adversa.
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Tabla23. ¢Cuantas veces tomo Ud. la ivermectina en esta pandemia?

¢, Cuantas veces tomo Ud. la ivermectina en esta pandemia?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
0 veces 353 55,2% 55,2% 55,2%
Una vez 69 10,8% 10,8% 66,0%
Dos veces 167 26,1% 26,1% 92,2%
Tres veces 23 3,6% 3,6% 95,8%
Cuatro veces 14 2,2% 2,2% 98,0%
Cinco veces 13 2,0% 2,0% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 23, podemos observar que el 55,2% (353) de total de los encuestados
no toma la ivermectina, y un 26,1% (167) de los encuestados tomé la Ivermectina
dos veces durante el afio 2020, y un 10,8% (69) toma una vez durante el afio

2020, luego tenemos a un 3,6% (23) que afirma que tomas 3 veces la ivermectina

y un 2,2% (14), 2% (13) tomaron cuatro y cinco veces respectivamente durante

el aino 2020.

Dimensiéon: Motivo de la automedicacion

Tabla24. ¢sabe Ud. qué es automedicacion?

¢ Sabe Ud. qué es automedicacion?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 223 34,9% 34,9% 34,9%
Si 416 65,1% 65,1% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 24, se observa los siguiente: que del total de los encuestados el 65,1%

si sabe qué es la automedicacion; mientras que el 34,9% del total de los

encuestados no sabe qué es automedicacion.
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Tabla 25. Jud. se automedica?

JuUd. se automedica?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 243 38,0% 38,0% 38,0%
Si 396 62,0% 62,0% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 25, se puede observar que del total de los encuestados el 62% (396)
si lleg6 a automedicarse, y un 38% (243) de los encuestados no llegé a

automedicarse.

Tabla26. ¢que lo influenciado a usted para que tome la ivermectina?

¢que lo influenciado a usted para que tome la ivermectina?
Frecuencia Porcentaje Porcentaje  Porcentaje

valido acumulado
Ninguno 347 54,3% 54,3% 54,3%
Radio 77 12,1% 12,1% 66,4%
Redes sociales 110 17,2% 17,2% 83,6%
Television 105 16,4% 16,4% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia

En latabla 26, se distingue lo siguiente: el 54,3% (347) de los encuestados afirma
que no tuvo ninguna influencia para tomar la lvermectina o no ha tomado la
Ivermectina, un 17,2% (110) afirma que la influencia para que se administre la
Ivermectina fue las redes sociales, mientras que un 16,4% (105) afirma fue
influenciado por la television, finalmente tenemos a un 12,1% (77) que afirma

que fue influenciado por la radio para tomar la Ivermectina.

Tabla 27. ¢, Quién lerecomendd?

¢, Quién le recomendd?
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

valido acumulado
Amigo 99 15,5% 15,5% 15,5%
Familiar 109 17,1% 17,1% 32,6%
Farmacéutico 50 7,8% 7,8% 40,4%
Medico 39 6,1% 6,1% 46,5%
Ninguno 318 49,8% 49,8% 96,2%
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Otro personal de 24 3,8% 3,8% 100,0%
Salud
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla27, se observa que el 49,8% (318) afirma que nadie le recomendo
para que llegue a automedicarse la Ivermectina y por consiguiente no tomo la
Ivermectina, y un 17,1% (109) afirma que se lo recomendd un familiar, un 15,5%
(99) afirma que se lo recomendd un amigo; mientras que un 7,8% (50) afirma
que la recomendacion de tomar Ivermectina fue por un Farmacéutico, y un 6,1%
(39) afirma que se lo recomendo6 un médico y finalmente un 3,8% (24) afirma que
se lo recomendd otro personal de Salud; el cual es preocupante porque la
presente tabla nos indica que los encuestados tienen poca confianza en el
personal de salud.

Tabla28. ¢fueiniciativa propia?

Jfue iniciativa propia?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 421 65,9% 65,9% 65,9%
Si 218 34,1% 34,1% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia
En la tabla 28, se observa que del total de los encuestados un 65,9% (421) no
se automedico por iniciativa propia o no se haya automedicado, mientras que el

34,1% (218) si se automedicO por iniciativa propia.

Tabla29. ¢Se automedico Ud. por miedo?

¢Se automedico Ud. por miedo?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 430 67,3% 67,3% 67,3%
Si 209 32, 7% 32,7% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 29, se observa que el 67,3% (430) de los encuestados afirma que no
se automedicé por miedo, mientras que un 32,7% (209) se automedicd por

miedo.
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Tabla 30. . ¢, Se automedico Ud. por prevencion?

¢.Se automedico Ud. por prevencion?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 364 57,0% 57,0% 57,0%
Si 275 43,0% 43,0% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 30, podemos observar que: el 57% (364) de los encuestados no se
automedic6 por Prevencion o no se haya automedicado, mientras que un 43%

(275) de los encuestados si se automedico por prevencion.

Tabla31l. ¢Algun miembro de su familia tomo ivermectina por

recomendacion suya?

¢Algun miembro de su familia tomo ivermectina por recomendacion

suya?
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 417 65,3% 65,3% 65,3%
Si 222 34,7% 34,7% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia
En la tabla 31, se observa que los encuestados el 65,3% (417) no recomendé a
su familiar para administrarse la lvermectina, mientras que un 34,7% (222) afirma

que si recomendd a un familiar tomar la Ivermectina.

Dimensién: lugar de adquisicion de medicamentos

Tabla 32. cUd. Adquirio la ivermectina en una Farmacia y/o botica?

,Ud. Adquirio la ivermectina en una Farmacia y/o botica?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 423 66,2% 66,2% 66,2%
Si 216 33,8% 33,8% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia
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En la tabla 32, se observa que el 66,2% (423) de los encuestados adquirio la
Ivermectina en una farmacia o botica; mientras que el 33,8% (216) lo adquirié en
otro lugar.

Tabla33. ¢Ud. Adquirio la ivermectina en un establecimiento de salud?

cUd. Adquirio la ivermectina en un establecimiento de salud?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 559 87,5% 87,5% 87,5%
Si 80 12,5% 12,5% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 33, se observa que el 87,5% de los encuestados no adquirio la
Ivermectina en un Establecimiento de Salud, y un 12,5% si adquirio la

ivermectina en un establecimiento de Salud.

Tabla34. ¢Ud. Adquirié la ivermectina en una veterinaria?

cUd. Adquirio la ivermectina en una veterinaria?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 548 85,8% 85,8% 85,8%
Si 91 14,2% 14,2% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 34, podemos observar que: la mayoria de los encuestados con un
85,8% (548) afirma que no adquirié la lvermectina en una veterinaria, y un 14,2%

de los encuestados afirman que si obtuvieron la Ivermectina en una Veterinaria.

Tabla 35. ¢Ud. Adquirié la ivermectina en un mercado, tienda?

cUd. Adquirio la ivermectina en un mercado, tienda?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 626 98,0% 98,0% 98,0%
Si 13 2,0% 2,0% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
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En la tabla 35, se muestra que el 98% (626) de los encuestados no adquirio la
Ivermectina en un mercado u tienda, mientras que el 2% (13) del total de los

encuestados afirma que si adquirié la lvermectina en un mercado u tienda.

Tabla 36. ¢Ud. adquirid la ivermectina en donacién?

cUd. adquirié la ivermectina en donacién?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 499 78,1% 78,1% 78,1%
Si 140 21,9% 21,9% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 36, se visualiza que el 78,1% (499) del total de los encuestados

adquirié la Ivermectina por donacién. Y un 21,9% no adquirié por donacion.
Dimension: Sintomas porque se automedico

Tabla37. ¢Ud. se automedico porque tenia gripe?

¢cUd. se automedico porque tenia gripe?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 465 72,8% 72,8% 72,8%
Si 174 27,2% 27,2% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia
En la tabla 37, se muestra que el 72,8% (465) de los encuestados no se
automedic6 porque tenia gripe; sin embargo, un 27,2% (174) de los encuestados

si se automedico porque tenia gripe.

Tabla38. ¢Ud. se automedico porque tenia dolor?

cUd. se automedico porgue tenia dolor?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 486 76,1% 76,1% 76,1%
Si 153 23,9% 23,9% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia
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En la tabla 38, se observa que un 76,1% no se automedico
porque tenia dolor; mientras que un 23,9% (153) de los encuestados si llegd

automedicarse porque tenia dolor.

Tabla39. ¢Ud. se automedico porque teniatos?

,Ud. se automedico porgue tenia tos?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 416 65,1% 65,1% 65,1%
Si 223 34,9% 34,9% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 39, se observa que el 65,1% (416) de los encuestados no llegé a
automedicarse porque tenia tos; mientras que, el 34,9% (223) de los

encuestados se automedicé porque si tenia tos.

Tabla 40. ¢Ud. se automedico porque tenia Covid-19?

cUd. se automedico porgue tenia Covid-19?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 506 79,2% 79,2% 79,2%
Si 133 20,8% 20,8% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 40, se observa que del total de encuestado el 79,2% (506) no se
automedicé porque tenia Covid-19; mientras que el 20,8% (133) de los

encuestados si llegd a automedicarse porque tenia Covid-19.
Dimension: via de administracion

Tabla 41. cUd. tomo la ivermectina en pastillas?

¢cUd. tomo laivermectina en pastillas?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 617 96,6% 96,6% 96,6%
Si 22 3,4% 3,4% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia
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En la tabla 41, se observa que el 96,6% (617) de los encuestados no tomo la
Ivermectina en pastillas o también no lo haya tomado, y un 3,4% (22) de los

encuestados si toma la lvermectina en pastillas.

Tabla42. ¢Ud.tomo laivermectina en gotas?

,Ud. tomo la ivermectina en gotas?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 357 55,9% 55,9% 55,9%
Si 282 44,1% 44,1% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 42, se observa que el 55,9% (357) de los encuestados no llegé a
administrase la Ivermectina en gotas; mientras que, el 44,1% (282) de los

encuestados si lleg6 a administrarse la ivermectina en gotas.

Tabla43. ¢Ud. se hizo colocar laivermectina en inyectable?

cUd. se hizo colocar la ivermectina en inyectable?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 622 97,3% 97,3% 97,3%
Si 17 2,7% 2,7% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 43, se muestra que el 97,3% (622) de los encuestados no se coloco
la Ivermectina como Inyectable; mientras que, el 2,7% (17) se administrd la

Ivermectina como inyectable.

Tabla44. ¢Ud. se coloc6 laivermectina como pomada?

cUd. se coloco laivermectina como pomada?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
No 639 100,0% 100,0% 100,0%
Si 0 0,0% 0,0% 100,0%
Total 639 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracién propia
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En la tabla 44, se muestra que el 100,0% (639) de los encuestados no se coloco

la lvermectina como pomada.

Tabla 45. Sexo y conocimiento de la automedicacion

Sexo y el conocimiento de la automedicacion
¢Sabe Ud. que es Total

la
automedicacion?
No Si
SEXO Femenino Recuento 111 226 337
Recuento 117,6 2194 337,0
esperado
% del total 17,4% 35,4% 52,7%
Masculino Recuento 112 190 302
Recuento 105,4 196,6 302,0
esperado
% del total 17,5% 29,7% 47,3%
Total Recuento 223 416 639
Recuento 223,0 416,0 639,0
esperado
% del total 34,9% 65,1% 100,0%

Fuente: elaboracién propia

En la tabla 45, se observa la distribuciéon del sexo y el conocimiento de la

Ivermectina.

Tabla 46. Prueba de hipotesis: sexo y conocimiento de la

automedicacion

Pruebas de chi-cuadrado

Valor df Significacién
asintoética
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 1,206 1 272
Correccion de continuidad 1,031 1 ,310
Razon de verosimilitud 1,206 1 272
N de casos validos 639

Fuente: elaboracién propia

El sexo no se relaciona significativamente, con el conocimiento sobre la
Ivermectina. Como el valor de la significancia (Significacion asintotica) 0.272>
0.05 aceptamos la hipotesis nula y rechazamos la hipoétesis alternativa; es decir
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que el sexo no se relaciona significativamente con el conocimiento de la

automedicacion en los pobladores del Distrito de Taraco, a un nivel del 95% de

confiabilidad.

Tabla 47.

Edad y conocimiento de la Automedicacion

edad y conocimiento de la Automedicacion

¢Sabe Ud. que es Total
la
Automedicacion?
No Si

EDAD 18a30 Recuento 32 111 143
Recuento esperado 49,9 93,1 143,0
% del total 5,0% 17,4% 22,4%
31a40 Recuento 39 131 170
Recuento esperado 59,3 110,7 170,0
% del total 6,1% 20,5% 26,6%
41 a50 Recuento 60 113 173
Recuento esperado 60,4 112,6 173,0
% del total 9,4% 17,7% 27,1%
51 a65 Recuento 92 61 153
Recuento esperado 53,4 99,6 153,0
% del total 14,4% 9,5% 23,9%
Total Recuento 223 416 639
Recuento esperado 223,0 416,0 639,0
% del total 34,9% 65,1% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 47, se observa la distribucion de la edad y el conocimiento de la

Automedicacion.

Tabla 48. Prueba de hipétesis: Edad y conocimiento de la
Automedicacién
Pruebas de chi-cuadrado
Valor df Significacion
asintoética
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 63,445 3 ,000
Razén de verosimilitud 62,360 3 ,000
N de casos validos 639

Fuente: elaboracion propia
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La edad se relaciona significativamente, con el conocimiento sobre la
Automedicacion. Como el valor de la significancia (Significacién asintdtica) 0.00<
0.05 aceptamos la hipotesis alternativa y rechazamos la hip6tesis nula; es decir
que la edad se relaciona significativamente con el conocimiento de la
automedicacion, en los pobladores del Distrito de Taraco, a un nivel del 95% de
confiabilidad.

Tabla49. Grado de Instruccion y el conocimiento de la automedicacion

grado de Instruccién y el conocimiento de la automedicacion
¢Sabe Ud. que es Total

la
Automedicacion?
No Si
Grado de Ninguno Recuento 35 11 46
Instruccion Recuento 16,1 29,9 46,0
esperado
% del total 5,5% 1,7% 7,2%
Posgrado Recuento 2 34 36
Recuento 12,6 23,4 36,0
esperado
% del total 0,3% 5,3% 5,6%
Pregrado Recuento 3 82 85
Recuento 29,7 55,3 85,0
esperado
% del total 0,5% 12,8% 13,3%
Primaria Recuento 85 52 137
Recuento 47,8 89,2 137,0
esperado
% del total 13,3% 8,1% 21,4%
Secundaria Recuento 97 168 265
Recuento 92,5 172,5 265,0
esperado
% del total 15,2% 26,3% 41,5%
técnico Recuento 1 69 70
Recuento 24,4 45,6 70,0
esperado
% del total 0,2% 10,8% 11,0%
Total Recuento 223 416 639
Recuento 223,0 416,0 639,0
esperado
% del total 34,9% 65,1% 100,0%
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Fuente: elaboracion propia
En la tabla 49, se observa la distribucion del grado de instruccién y el

conocimiento de la automedicacion.

Tabla 50. Prueba de hipotesis: Grado de instruccion y el conocimiento

de la automedicacioén

Pruebas de chi-cuadrado

Valor df Significacion
asintdtica
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 164,0952 5 ,000
Razo6n de verosimilitud 194,129 5 ,000
N de casos validos 639

Fuente: elaboracion propia

El grado de Instruccion se relaciona significativamente, con el conocimiento de
la automedicacion. Como el valor de la significancia (Significacion asintotica)
0.00< 0.05 aceptamos la hipétesis alternativa y rechazamos la hipotesis nula; es
decir que el grado de instruccion se relaciona significativamente con el
conocimiento de la automedicacion, en los pobladores del Distrito de Taraco, a
un nivel del 95% de confiabilidad.

Tabla51. ocupaciony conocimiento de la automedicacion

Tabla cruzada
¢Sabe Ud. que es Total

la
Automedicacion?
No Si
OCUPACION  Agricultor Recuento 55 33 88
Recuento 30,7 57,3 88,0
esperado
% del total 8,6% 5,2% 13,8%
Ama de Recuento 59 71 130
casa Recuento 45,4 84,6 130,0
esperado
% del total 9,2% 11,1% 20,3%
Comerciante  Recuento 55 90 145
Recuento 50,6 94,4 145,0
esperado
% del total 8,6% 14,1% 22,7%
Estudiante Recuento 13 73 86
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Recuento 30,0 56,0 86,0

esperado
% del total 2,0% 11,4% 13,5%
Ganadero Recuento 37 44 81
Recuento 28,3 52,7 81,0

esperado
% del total 5,8% 6,9% 12,7%
Profesional Recuento 4 105 109
Recuento 38,0 71,0 109,0

esperado
% del total 0,6% 16,4% 17,1%
Total Recuento 223 416 639
Recuento 223,0 416,0 639,0

esperado

% del total 34,9% 65,1% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 51, se observa la distribucion de la Ocupacion y el conocimiento de

la Automedicacion.

Tabla 52. Prueba de hipétesis: ocupacién y conocimiento de la

automedicacion

Pruebas de chi-cuadrado

Valor df Significacion
asintdtica
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 102,133 5 ,000
Razon de verosimilitud 119,577 5 ,000
N de casos validos 639

Fuente: elaboracion propia

La ocupacion se relaciona significativamente, con el conocimiento de la
Automedicacion. Como el valor de la significancia (Significacién asintética) 0.00<
0.05 aceptamos la hipoétesis alternativa y rechazamos la hipétesis nula; es decir
que la ocupacion se relaciona significativamente con el conocimiento de la
Automedicacion, en los pobladores del Distrito de Taraco, a un nivel del 95% de

confiabilidad.

34



Tabla53. sexoy lapréactica de la automedicacion

sexo y la practica de la automedicacion

ud. se Total
automedica?
No Si

SEXO Femenino Recuento 136 201 337

Recuento 128,2 208,8 337,0
esperado
% del total 21,3% 31,5% 52,7%
Masculino  Recuento 107 195 302
Recuento 114,8 187,2 302,0
esperado
% del total 16,7% 30,5% 47,3%
Total Recuento 243 396 639
Recuento 243,0 396,0 639,0
esperado
% del total 38,0% 62,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 53, se observa la distribucion del sexo y la practica de la

automedicacion

Tabla54. Pruebade hipoétesis: sexo y la practica de la automedicacion

Valor df Significacion asintética
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 1,640 1 ,200
Razon de verosimilitud 1,642 1 ,200
N de casos validos 639

Fuente: elaboracion propia

El sexo no se relaciona significativamente con la préactica de la automedicacion.
Como el valor de la significancia (Significaciébn asint6tica) 0.200> 0.05
aceptamos la hipotesis nula y rechazamos la hipoétesis alternativa; es decir que
el sexo no se relaciona significativamente con la practica de la automedicacion,
en los pobladores del Distrito de Taraco, a un nivel del 95% de confiabilidad.
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Tabla55. sexoy lainfluencia de la automedicacion

sexo y lainfluencia de la automedicacion
¢, Qué lo hainfluenciado a Ud.
para gue se automedique?

Redes
Ninguno Radio sociales Television Total
SEXO Femenino Recuento 183 42 71 41 337
Recuento 183,0 40,6 58,0 55,4 337,0
esperado
% del total 28,6% 6,6% 11,1% 6,4% 52,7%
Masculino Recuento 164 35 39 64 302
Recuento 1640 36,4 52,0 49,6 302,0
esperado
% del total 25,7% 5,5% 6,1% 10,0% 47,3%
Total Recuento 347 77 110 105 639
Recuento 3470 77,0 110,0 105,0 639,0
esperado

% del total 54,3% 12,1% 17,2% 16,4% 100,0%
Fuente: elaboracion propia

En la tabla 55, se observa la distribucion del sexo y la influencia de la

automedicacion.

Tabla 56. Prueba de hipétesis: sexo y lainfluencia de la automedicacién

Pruebas de chi-cuadrado

Valor df Significacion
asintdtica
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 14,149 3 ,003
Razon de verosimilitud 14,284 3 ,003
N de casos validos 639

Fuente: elaboracion propia

El sexo se relaciona significativamente, con la influencia de la automedicacion.
Como el valor de la significancia (Significacién asintética 0.003< 0.05 aceptamos
la hipbtesis alternativa y rechazamos la hipoétesis nula; es decir que el sexo se
relaciona significativamente con la influencia de la automedicacion, en los
pobladores del Distrito de Taraco, a un nivel del 95% de confiabilidad.
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Tabla57. Sexoyrecomendacion de la lvermectina
Sexo y recomendacion de la Ivermectina
¢, Quién lerecomend6? Total
Amigo  Familiar Farmacéutico Medico Ninguno Otro
personal de
Salud
SEXO Femenino Recuento 47 56 32 14 181 7 337
Recuento 52,2 57,5 26,4 20,6 167,7 12,7 337,0
esperado
% del total 7,4% 8,8% 5,0% 2,2% 28,3% 1,1% 52,7%
Masculino  Recuento 52 53 18 25 137 17 302
Recuento 46,8 51,5 23,6 18,4 150,3 11,3 302,0
esperado
% del total 8,1% 8,3% 2,8% 3,9% 21,4% 2,7% 47,3%
Total Recuento 99 109 50 39 318 24 639
Recuento 99,0 109,0 50,0 39,0 318,0 24,0 639,0
esperado
% del total 15,5% 17,1% 7,8% 6,1% 49,8% 3,8% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 57, se observa la distribucion del sexo y la recomendacion del uso de la Ivermectina.
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Tabla 58. Prueba de hipoétesis: Sexo y recomendacion de la lvermectina

Pruebas de chi-cuadrado
Valor df Significacion asintética (bilateral)

Chi-cuadrado de 15,743 5 ,008
Pearson

Razon de verosimilitud 15939 5 ,007
N de casos validos 639

a. 0 casillas (0,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento
minimo esperado es 11,34.
Fuente: elaboracion propia

El sexo se relaciona significativamente, con la recomendacién de la lvermectina.
Como el valor de la significancia (Significacion asint6tica) 0.008< 0.05
aceptamos la hipdtesis alternativa y rechazamos la hipétesis nula; es decir que
el sexo se relaciona significativamente con la recomendacion del uso de la
Ivermectina, en los pobladores del Distrito de Taraco, a un nivel del 95% de

confiabilidad.

Tabla 59. Edad y la practica de la automedicacion

Edad y la practica de la automedicacion

Jud. se Total
automedica?
No Si
EODAD 18a Recuento 54 89 143
30 Recuento esperado 54,4 88,6 143,0
% del total 8,5% 13,9% 22,4%
3la Recuento 66 104 170
40 Recuento esperado 64,6 105,4 170,0
% del total 10,3% 16,3% 26,6%
41 a Recuento 52 121 173
50 Recuento esperado 65,8 107,2 173,0
% del total 8,1% 18,9% 27,1%
51 a Recuento 71 82 153
65 Recuento esperado 58,2 94,8 153,0
% del total 11,1% 12,8% 23,9%
Total Recuento 243 396 639
Recuento esperado 243,0 396,0 639,0
% del total 38,0% 62,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
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En la tabla 59, se observa la distribucion de la edad y la practica de la

automedicacion.

Tabla 60. Prueba de hipoétesis: Edad y la practica de la automedicacion

Pruebas de chi-cuadrado

Valor df Significacion
asintdtica
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 9,269 3 ,026
Razon de verosimilitud 9,320 3 ,025
N de casos validos 639

Fuente: elaboracion propia
La edad se relaciona significativamente con la practica de la automedicacion.
Como el valor de la significancia (Significaciébn asintética) 0.026< 0.05
aceptamos la hipotesis alternativa y rechazamos la hipotesis nula; es decir que
la edad se relaciona significativamente con la practica de la automedicacion, en
los pobladores del Distrito de Taraco, a un nivel del 95% de confiabilidad.

Tabla61l. Grado deinstrucciony la practica de la automedicacion

Grado de instruccién y la practica de la automedicacién

¢cUd. se automedica? Total
No Si

Ninguno Recuento 30 16 46

Recuento esperado 17,5 28,5 46,0

% del total 4,7% 2,5% 7,2%

Posgrado Recuento 19 17 36

- Recuento esperado 13,7 22,3 36,0
2 % del total 3,0% 2,7% 5,6%
S Pregrado Recuento 33 52 85
*3 Recuento esperado 32,3 52,7 85,0
?C) % del total 5,2% 8,1% 13,3%
© Primaria Recuento 64 73 137
c%s Recuento esperado 52,1 84,9 137,0
5 % del total 10,0% 11,4% 21,4%
Secundaria Recuento 71 194 265

Recuento esperado 100,8 164,2 265,0

% del total 11,1% 30,4% 41,5%

técnico Recuento 26 44 70

Recuento esperado 26,6 43,4 70,0
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% del total 4,1% 6,9% 11,0%

Total Recuento 243 396 639
Recuento esperado 243,0 396,0 639,0
% del total 38,0% 62,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia
En la tabla 61, se observa la distribucién del grado de instruccién y la practica de

la automedicacion.

Tabla 62. Prueba de hipotesis: Grado de instruccion y la practica de la

automedicacion

Pruebas de chi-cuadrado

Valor df Significacion
asintdtica
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 36,381 5 ,000
Razo6n de verosimilitud 36,345 5 ,000
N de casos validos 639

Fuente: elaboracion propia

Como el valor de la significancia (Significacion asintotica) 0.000< 0.05
aceptamos la hipotesis alternativa y rechazamos la hipotesis nula; es decir que
el grado de instruccion se relaciona significativamente con la practica de la
automedicacion, en los pobladores del Distrito de Taraco, a un nivel del 95% de

confiabilidad.

Tabla63. Ocupacion y la practica de automedicacion

ocupacién y la practica de automedicaciéon

;Ud. se automedica? Total
No Si

OCUPACION Agricultor Recuento 34 54 88
Recuento esperado 33,5 54,5 88,0

% del total 5,3% 8,5% 13,8%

Ama de casa Recuento 49 81 130
Recuento esperado 49,4 80,6 130,0

% del total 7,7% 12,7% 20,3%

Comerciante Recuento 65 80 145
Recuento esperado 55,1 89,9 145,0

% del total 10,2% 12,5% 22,7%

Estudiante Recuento 34 52 86
Recuento esperado 32,7 53,3 86,0
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% del total 5,3% 8,1% 13,5%

Ganadero Recuento 21 60 81

Recuento esperado 30,8 50,2 81,0

% del total 3,3% 9,4% 12,7%

Profesional Recuento 40 69 109

Recuento esperado 41,5 67,5 109,0

% del total 6,3% 10,8% 17,1%

Total Recuento 243 396 639
Recuento esperado 243,0 396,0 639,0

% del total 38,0% 62,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 63, se observa la distribucién de la ocupacién y la practica de la
automedicacion.

Tabla 64. Prueba de hipo6tesis: Ocupacion y la practica de
automedicacion

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 8,063 5 ,153
Razo6n de verosimilitud 8,291 5 ,141

N de casos validos 639
Fuente: elaboracién propia

Como el valor de la significancia (significacion asintética) 0.153> 0.05 aceptamos
la hipotesis nula y rechazamos la hip6tesis alternativa; es decir que la ocupacion
no se relaciona significativamente con la practica de la automedicacion, en los

pobladores del Distrito de Taraco, a un nivel del 95% de confiabilidad.
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Tabla65. Conocimiento y la practica de la automedicacion con

ivermectina

Conocimiento y la practica de la automedicacion con ivermectina

Ud. se automedico Total
con ivermectina?
No Si

© N No Recuento 126 97 223
3 5 Recuento esperado 84,8 138,2 223,0
g9 % del total 19,7% 15,2% 34,9%
o %’ Si Recuento 117 299 416
S g Recuento esperado 158,2 257,8 416,0
2o % del total 18,3% 46,8% 65,1%
S 3
)
Total Recuento 243 396 639

Recuento esperado 243,0 396,0 639,0

% del total 38,0% 62,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 65, se muestra la relacion entre el conocimiento y la practica de la

automedicacion con ivermectina; donde el conocimiento de la automedicacion es

del 65.1% y la préactica de la automedicacion se da en un 62% del total de la

poblacién del Distrito de Taraco.

Tabla66. Prueba de hipdtesis: Conocimiento y la préctica de la

automedicacién con ivermectina

Pruebas de chi-cuadrado

Valor df Significacion
asintdtica
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 49,606 1 ,000
Correccion de continuidad 48,410 1 ,000
Razén de verosimilitud 49,172 1 ,000
N de casos validos 639

Fuente: elaboracién propia

En la tabla 88, se muestra la prueba de hipoétesis de la existencia de la relacion

entre el conocimiento y practica de la automedicacion de ivermectina de los

pobladores del distrito de Taraco. Como el valor de la significancia (significacion
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asintotica) 0.000< 0.05 aceptamos la hipodtesis alternativa y rechazamos la
hipotesis nula; es decir que el conocimiento se relaciona significativamente con
la préctica de la automedicacion con ivermectina, en los pobladores del Distrito

de Taraco, a un nivel del 95% de confiabilidad

Tabla 67. Porcentajes de conocimiento y practica de automedicacion

segun el sexo

SEXO Conocimiento Practica
Femenino 67.20% 59.80%
Masculino 62.80% 64.50%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 67, se observan el nivel de conocimiento y la practica de
automedicacion segun el sexo. El sexo femenino tiene un conocimiento de
67.20% y con una practica de automedicacion del 59.80%; mientras que, el sexo
masculino obtuvo un 62.80% de conocimiento y practica de automedicacion un
64.50%.

Tabla 68. Porcentajes de conocimiento y practica de automedicacion

segun la edad

EDAD Conocimiento Préactica

18 a 30 afios 77.70% 62.00%
31 a 40 afios 7% 61.30%
41 a 50 afos 65% 69.70%
51 a 65 afios 39.70% 53.50%

Fuente: elaboracién propia

En la tabla 68, se observan el nivel de conocimiento y la préactica de
automedicacion segun la edad. El grupo etario que mayor conocimiento obtuvo
fue la de 18 a 30 afios con un 77.70% y el grupo etario que menor conocimiento
obtuvo fue la de 41 a 50 afios con 65%. A su vez, el grupo etario que mayor
practica de automedicacion obtuvo fue la de 41 a 50 afios con un 69.70% vy el

grupo etario que menor practica de automedicacion fue la de 51 a 65 afios.
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Tabla 69. Porcentajes de conocimiento y practica de automedicacion

segun el grado de Instruccion

Grado de instruccion Conocimiento Préactica

Ninguno 23.60% 37.70%
Postgrado 94.60% 48.20%
Pregrado 96.20% 60.90%
Primaria 37.80% 53.30%
Secundaria 63.40% 73.20%
Técnico 98.10% 62.70%

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 69, se observan el nivel de conocimiento y la préctica de
automedicacion segun el grado de instruccion. El grado de instruccion que mayor
conocimiento obtuvo fueron los técnicos con un 98.10%, asimismo el grupo que
menor conocimiento obtuvo fueron los que no tenian ningun grado de instruccion
con un 23.60%. A su vez, segun el grado instructivo que mayor practica de
automedicacion obtuvo fue el grupo de secundaria con un 73.20%, y a su vez el
menor grupo que practica de automedicaciéon fueron los que no tenian ningan

grado de instruccién con un 37.70%.

Tabla 70. Porcentajes de conocimiento y practica de automedicacion

segun la ocupacién

Ocupacion Conocimiento Practica

Agricultor 37.70% 61.60%
Ama de casa 54.70% 62.60%
Comerciante 62.10% 55.10%
Estudiante 84.40% 60.00%
Ganadero 54.30% 74.00%
Profesional 95.40% 63.10%

Fuente: elaboracién propia

En la tabla 70, se observan el nivel de conocimiento y la practica de
automedicacion segun la ocupacion. Siendo los profesionales con mayor
conocimiento con un 95.40%, asimismo los agricultores obtuvieron la menor
puntuacion en conocimiento con un 37.70%. A su vez, los profesionales fueron
gue mas practican la automedicacion con un 63.10% y los comerciantes que

fueron los que menos practicaban la automedicacion.
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IV. DISCUSION

En la presente Investigacion se logro determinar la relacion entre el conocimiento
y la practica de automedicacion, en donde se pudo observar que la poblacion
posee un nivel de conocimiento de automedicacion regular 65.1%; a su vez, la
practica de automedicacion con ivermectina del 62%. Estad informacion es
alarmante y compartimos la preocupacion de Calderon CA y colaboradores
(2020); ya que la automedicacion facilita el consumo excesivo de medicamentos,
haciendo de esta una conducta de riesgo y un problema para la salud publica
(23). En este sentido, enfatizamos que la poblacion necesita tener en
conocimiento que una mala automedicacion es riesgosa tanto para su salud

como para la sociedad.

Asi mismo, en la presente investigacion determinamos la existencia de la
relacion entre la dimension sociodemogréafica y el conocimiento, donde se
observa que, segun el sexo las mujeres poseen un conocimiento del 67.20% (ver
tabla 67), y la edad que mayor puntuacion obtuvo en conocimiento fue de 18 a
30 afios con un 77.70% (ver tabla 68); y segun el grado de instruccién fueron los
técnicos que alcanzaron un conocimiento alto con un 98.10%. finalmente segun
la ocupacion fueron los profesionales que mayor conocimiento obtuvieron con un
95.40%.

En el estudio realizado por Quito Rojas MDP y Sanchez Castro YE (2021), en
su estudio determinaron que la ciudadania de SJL (Lima), poseia un nivel medio
sobre los conocimientos, un nivel bajo sobre el uso de los medicamentos y un
bajo conocimiento sobre las reacciones adversas de la azitromicina, ivermectina
y dexametasona (27); si bien es cierto que, nuestra poblacion en general obtuvo
un nivel de conocimiento del 65.1% que es un nivel medio, también se encuesté
si se tenia conocimiento sobre la reacciones adversas de la ivermectina, donde
se obtuvo un nivel bajo en cuanto a los conocimiento de las reacciones adversas
(ver tabla 21).

De igual forma, determinamos la existencia entre la dimensién sociodemografica
y la préactica de la automedicacion; donde podemos observar que segun el sexo:
fueron los varones quienes mas practicaban la automedicacion en un 64.50%;

segun la edad: el grupo etario de 41 a 50 afos, son los que mas practicaban la
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automedicacion con un 69.70%; segun el grado de instruccidon: son los de
secundaria que mas practican la automedicacion en un 73.20% vy finalmente
segun la ocupacién fueron los ganaderos que mas practicaron la automedicacion
en un 74.00%. Segun Giler Anchundia VR y Cajas Ludefia A. (2019),
determinaron que la poblacion mas propensa a la automedicacion fueron las
mujeres que hombres (25); mientras que en nuestro estudio se determiné que el
sexo masculino es mas propenso a automedicarse; esto puede ser a las
diversidades de sociedades que registra el territorio peruano, y al tipo de
educacién que recibe individualmente una persona. En nuestro estudio los
estudiantes practicaban la automedicacion en un 60.00% y en el estudio
realizado por Mifian A., et al. (2020), indican lo siguiente: Que del 100% de
estudiantes encuestados, el 51,3% se habia automedicado (26); y esto es
inquietante y alarmante, ya que personas que estan en formaciéon académica
también desarrollen practicas de automedicacion sin previa consulta de un
médico, ni mucho menos de un farmacéutico. A su vez, también llegamos a
analizar que el grupo etario mas propenso a la automedicacion fue de 41 a 50
afios en un 69.7%, seguido de 18 a 30 afios de edad con un 62%, luego tenemos
a 31 a 40 afios con un 61.3% y finalmente de 51 a 65 afios de edad con un 53.5%
de edad, lo cual afirmarnos que en el distrito de Taraco la poblacion es propensa
a la automedicacion. Sin embargo, Rosas Justiniano E. (2017) en su estudio
afirma que el grupo de 17 a 39 afios fue el grupo etario que mas veces practicod
la automedicacion (28), lo cual podemos afirmar que para la automedicacién no

hay edad.

Con respecto a la influencia de la automedicacion, la poblacion en estudio hace
referencia que el 54.3% no tiene influencia de ninguna indole para la
automedicacion; sin embargo, grupos menores afirman que fueron influenciados
por la radio en un 12.1%, redes sociales en un 17.2% vy television en un 16.4%,
a su vez se determiné que: Si pueden ser influenciados por personas ya que en
un 50.2% del total de encuestados afirmaron que fueron recomendados por un
familiar, amigo, farmacéutico, médico u otro personal de salud e incluso algunos
(34.7%) recomendaron a sus familiares el uso de la ivermectina. Por lo cual
discrepamos parcialmente con Jaramil AAN y Chandi MMC (2021), ya que

afirmaron que las principales fuentes de informacion que genera la
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automedicacion son la television, el internet; mientras que coincidimos que la

platica de persona a persona es mucho mas influyente (24).

V. CONCLUSIONES

En la poblacién en estudio, se logré determinar que si existe relacion entre
conocimiento y practicas de automedicacion con ivermectina solucion gotas
orales en los pobladores del Distrito de Taraco Puno abril-agosto 2020; donde
se concluye que si existe relacion entre el conocimiento y las practicas de
automedicacion; a su vez, podemos concluir que: la poblacién tiene un
conocimiento del 65.1% (regular) y la practica de la automedicacion es del 62%
(Media). Siendo el sexo femenino que mas conocimiento obtuvo con un
porcentaje del 67.2%, mientras que el sexo masculino obtuvo un 62.8% de
conocimiento; a su vez, el sexo masculino fue quien mas practico la

automedicacion con un 64.5%, y el sexo femenino con un 59.8%.

Se logr6 determinar la relacion entre dimensién sociodemogréafica y el
conocimiento de la automedicacion con ivermectina solucion gotas orales en los
pobladores del distrito de Taraco; en el cual se concluye que, si hay relacion
significativa entre la edad, grado de instruccién y la ocupacion con el
conocimiento de la automedicacién, mas no una relacion significativa con el sexo
y el conocimiento de la automedicacion. Es decir que en nuestro estudio
realizado se demostré que la edad, el grado de instruccion y la ocupacién influye

significativamente en el conocimiento de la automedicacion.

A su vez, también podemos concluir que en nuestra investigacion el sexo no
tiene relacion significativa con la practica de la automedicacion; pero si la edad,

el grado de instruccion y la ocupacion.

Finalmente concluimos que: el 54,3% de la poblacién en estudio afirma no tener
ninguna influencia de algin medio de comunicacion; mientras que, un 12,1%
afirma haber sido influenciado en la automedicacion por la radio, y el 17,2%
afirma que fue influenciado mediante las redes sociales, y también que un 16,4%

de los encuestados afirma haber sido influenciado por la television.
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VI. RECOMENDACIONES

Se recomienda realizar un analisis mas especifico en relacion al
conocimiento y la practica de automedicacion con ivermectina, donde se
priorice el conocimiento de la indicacion y las reacciones adversas del
medicamento, cuidados y conservacion, para asi obtener una mejor
investigacion en la poblacion.

Realizar estudios posteriores con el fin de analizar la incidencia de la
dimensién sociodemogréafica y conocimiento, para determinar si hay
mejoras en el conocimiento de automedicacion en la poblacion; para ello
se insta a los futuros investigadores a crear e innovar estrategias para
concientizar a la poblacién para hacerles entender que una mala conducta
de automedicacién es dafina para la salud fisico y mental.

Realizar estudios que aborden la practica de la automedicacién en esta
emergencia que se esta suscitando con el fin de saber que medicamentos
se usaron durante la pandemia, como combatieron al Covid-19, que
medidas tomaron, si el paciente confia en el personal de salud, determinar
la capacidad de reaccion de la poblacion frente a una situacién similar al
acontecimiento que se esta viviendo desde un punto de vista practico.

A las autoridades competentes se recomienda que ensefien y
concienticen a la poblacion, ya sea usando los medios de comunicacién
como emisoras radiales, television redes sociales u otros medios de
comunicaciéon; a su vez también evaluar el nivel de conocimiento, y

puedan organizarse conjuntamente con la poblacion.
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ANEXOS

Anexo A. Operalizacion de variables

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

Tipo de variable

segln su naturaleza DEFINICION DEFINICION N° DE CRITERIOS PARA
VARIABLE y escala de CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEMS VALOR FINAL ASIGNAR VALORES
mediciéon
Conocimiento de  Tipo de variable| El nivel de Es el nivel de |Covid-19 como| Contagio, prevencion, 4 jtems Bueno: 80% Los datos estadisticos se
Automedicacién  Isegin su| conocimiento sobre | conocimiento 'y de |enfermedad o obtuvieron a partir de las
naturaleza: aut_omedicacién, se | automedicacion que a 100%. puntuaciones medias de los
o define cuanto sabe | poseen los pobladores |Adquisicion de| Conoce Lugares de 1 items Regular: items. Las puntuaciones se
Cualitativa el paciente del | del distrito de Taraco. |medicamentos adquisicion del 55% a 80% transformaron en  una
meq[camento, su | Por lo cual el poblador medicamento : escala de 0 a 100% para
accion, . conoce .,IO siguiente: Malo: 0% facilitar su interpretacién: a
almacenamiento, adquisicion de |indicacion dell Usos terapéuticos del 5 items 55%. mayor puntuacién, mayor
Escala de| como eliminar el | medicamentos, medicamento medicamento CPAL
medicion: medicamento (32). indicacion del
Ordinal mrg(cj:l?g]oennég’ del Advertencias y| Cuidados, 5 items
Fnedicamento dosis del Precauciones dell almacenamiento del
. ’ medicamento medicamento
medicamento y
reacciones adversas. . . . . .
Dosis y frecuencial Dosis y frecuencia del 1 items
del medicamento medicamento
) Malestar causado por el 1 items
Reacciones adversas| medicamento
Précticas ~ de |Tipo de variable|La practica de |Es la practica de Horario de administracion 2 items Muy  Alta: | Los datos estadisticos se
automedicacion segun sulconocimiento es la |automedicacién que |Frecuencia de uso del medicamento (veces o obtuvieron a partir de las
naturaleza: respuesta al nivel del |poseen los pobladores por dia) 85% al puntuaciones medias de los
conocimiento de los |del Distrito de Taraco. Por 100%. Alta: ftems. Las puntuaciones se
Cualitativa meqlcamentos en los |lo _cual el podemos |\otivo de lal Recome_ndaron, panico, 8 items 70% al 85% transformaron en una
pacientes. Las |relacionar  con  las |aytomedicacion prevencion. . " | escala de 0 a 100% para
practicas de |siguientes:  Frecuencia Media:55% facilitar su interpretacion: a
automedicacion - son \de uso, Motivo de 1a | o yo agquisicion| Farmacia Botica 5 items | 70% mayor puntuacién, mayor
Escala dejun mal habito que [automedicacion, Lugar de delgmedicamgnto veterinarié mercado ' a 0 CPAI ’
medicion: puede causar RAMSs, [adquisicion del ' ) Baja: 0% al ’
Ordinal fallas terapéuticas |medicamento, Sintomas | ] . . 559%
(32) porque se automedico, Slntomas_ porque se| Dolor, gripe, tos, covid19 4 items o.
Via de administracion del [automedico
medicamento
Via de administracion Oral, iv, im rectal, inhalatorio 4 items

del medicamento
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Anexo B. Resolucién de aprobacion del proyecto de tesis

A UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

RESOLUCION N° 217-2020-FCSA-UMA
Lima, 18 de diciembre del 2020

EL DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA

Visto: El acta de conformidad N°130/DIFCS-UMA/2020 Mg. Eduardo Percy Matta Solis del Proyecto de Tesis
presentado por los Bachilleres en Farmacia y Bioguimica, VERONICA CALI CAYRA Y CLARIT CHONA
VASQUEZ QUISPE.

CONSIDERANDO:

Que, mediante el expediente presentado VERONICA CALI CAYRA Y CLARIT CHONA VASQUEZ QUISPE,
egresados de la Carrera Profesional de Farmacia y Bioquimica solicitan la aprobacién del Proyecto de Tesis
“CONOCIMIENTO Y PRACTICAS DE AUTOMEDICACION CON IVERMECTINA SOLUCION GOTAS
ORALES EN LOS POBLADORES DEL DISTRITO DE TARACO DE PUNO, ABRIL A AGOSTO, 2020”.

Que, el mencionado documento cuenta con la aprobacion del Mg. Eduardo Matta Solis, quien ha revisado el
Proyecto de Tesis realizando las observaciones, correcciones y aprobacion correspondiente, emiten el
Dictamen favorable y su inscripcion correspondiente;

Que, en tal sentido se inscribe el presente Proyecto de Tesis a libro de Inscripcion de Proyecto de Tesis en la
Oficina de Grados y Titulos;

Que, con tal motivo es menester dictar la resolucion correspondiente;

Estando el Dictamen de la Comision Revisora del Proyecto de Tesis en concordancia con las disposiciones
reglamentarias vigentes, y en uso de las atribuciones a este Decanato, por la Ley Universitaria 30220, y el
Estatuto de la Universidad;

RESUELVE:

PRIMERO. - APROBAR el Proyecto de Tesis: “CONOCIMIENTO Y PRACTICAS DE AUTOMEDICACION
CON IVERMECTINA SOLUCION GOTAS ORALES EN LOS POBLADORES DEL DISTRITO DE TARACO
DE PUNO, ABRIL A AGOSTO, 2020, presentado por los Bachilleres: de la Carrera Profesional de Farmacia
y Bioquimica.

SEGUNDO. - DEJAR ESTABLECIDO que el bachiller esta en condiciones de continuar con el tramite
respectivo para optar €l Titulo Profesional, debiendo sujetarse a las disposiciones contenidas en el Reglamento
de Grados y titulos aprobado por Resolucion CU N° 045-2020-UMA de fecha 27 de octubre de 2020, teniendo
en cuenta los plazos aprobados.

REGISTRESE, COMUNIQUESE

Dra. Anika Remuzgo Artezano
.Q":-.. gwrina de la Facultad de Ciencia de la Salud
-
L Universkiad Maria Auxiliadora

Av. Canto Bello 431, San Juan de Lurigancho
Telf: 389 1212
www.umaperu.edu.pe
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Anexo C. Validacion del instrumento para recolecciéon de datos
Universi

rsidad ;
UMA Maria Auxiliadgpg IDACION DE INSTRUMENTO PARA COLECTAR DATOS

Calidad Académica con Compromise Social

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

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento de | FICHA DE RECOLECCION DE DATOS, HOJA DE

evaluacion ENCUESTA
- Veronica Cali Cayra
Tesistas - Clarit Chona Vazquez Quispe

Titulo de investigacién: “CONOCIMIENTO Y PRACTICAS DE AUTOMEDICACION
CON IVERMECTINA SOLUCION GOTAS ORALES EN LOS POBLADORES DEL
DISTRITO DE TARACO PUNO ABRIL-AGOSTO 2020”

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

PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR r\gzns%s 50 60 70 80 90 100
1. ¢En qué porcentaje estima usted que con esta

prueba se lograré el objetivo propuesto? () 00 & 0 0 )
2. ;En qué porcentaje considera que los items

estan referidos a los conceptos del tema? () 00 0 & 0 ()
3. ¢Qué porcentaje de los items planteados son

suficientes para lograr los objetivos? () 00 & 0 0 0)
4. ¢En qué porcentaje, los items de la prueba son

de facil compresion? () 00 0 & 0 ()
5. ¢En qué porcentaje los items siguen una () (Y Oy O O O)

secuencia légica?

6. ¢En qué porcentaje valora usted que con esta
prueba se obtendran datos similares en otras () () () ()Y Xy () ()
muestras?

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

Estan adecuadas.

2. ;Qué items considera usted que podrian eliminarse?
El estado civil no es relevante para el estudio

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

Fecha: 09 de diciembre de 2020
Validado por: Mg. Miguel Angel Inocente Camones

Firma:
UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
ESCUELA PROFESIONAL DE FARMACIA Y BIOQUIMICA

el

M8 MIGUEL AHGEL INOCENTE CAMONES
Docente Pregrado
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UMA

Universidad
Maria Auxiliadora

Calidad Académica con Compromiso Social

Anexo C: Validacién de instrumentos de recoleccion de datos

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

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento de | FICHA DE RECOLECCION DE DATOS, HOJA DE
evaluacion ENCUESTA

- Veronica Cali Cayra

Tesistas - Clarit Chona Vézquez Quispe

Titulo de investigacion: “CONOCIMIENTO Y PRACTICAS DE AUTOMEDICACION
CON IVERMECTINA SOLUCION GOTAS ORALES EN LOS POBLADORES DEL
DISTRITO DE TARACO PUNO ABRIL-AGOSTO 2020”

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

Menos

PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR 50 60 70 80 90 100

de 50

1

¢ En qué porcentaje estima usted que con esta
prueba se lograra el objetivo propuesto? () O 000 & 0

2.

¢En qué porcentaje considera que los items
estan referidos a los conceptos del tema?

. ¢ Qué porcentaje de los items planteados son

suficientes para lograr los objetivos?

. ¢ En qué porcentaje, los items de la prueba son () OO0 00 ®

de facil compresion?

. 4En qué porcentaje los items siguen una

secuencia légica?

. ¢En qué porcentaje valora usted que con esta

prueba se obtendran datos similares en oftras () (Y () () () & ()
muestras?

. SUGERENCIAS

Fecha: 09 de diciembre de 2020
Validado por: Mg. Reyna Emperatriz Hernandez Guerra

A TURNCO FATNTACEUTICO

Regyna E. Hernandez Guerra
7 e FP G0ed

Firma:
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Titulo de investigacion: “CONOCIMIENTO Y PRACTICAS DE AUTOMEDICACION
CON IVERMECTINA SOLUCION GOTAS ORALES EN LOS POBLADORES DEL
DISTRITO DE TARACO PUNO ABRIL-AGOSTO 2020"

I. ASPECTOS DE VALIDACION

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

PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR

Menos
de 50

50 60 70

100

1. ¢En qué porcentaje estima usted que con esta
prueba se lograré el objetivo propuesto?

2. 4En qué porcentaje considera que los items
estan referidos a los conceptos del tema?

. L Qué porcentaje de los items planteados son
suficientes para lograr los

objetivos?
LEn qué porcentaje, los items de la prueba son
de facil compresion?

¢En qué porcentaje los items siguen una
secuencia

o o &

I6gica?
. ¢En qué porcentaje valora usted que con esta
prueba se obtendrén datos similares en otras
muestras?

()
()
()
()
()

()

()
()
()
()

()

()

()
()
()
()
()

()

()
()
()
()
()

()

()
()
()
()
()

()

B B 8BRS hE

()
()
()
()
()

()

1. ¢Qué items considera usted que deberian agregarse?

NINGUNO

2. ¢(Qué items considera usted que podrian eliminarse?

NINGUNO

3. ¢(Que items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?
NINGUNO
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Anexo D. Instrumento para la recoleccion de datos

UMA

Calidad Académica con Compromiso Social

Universidad
Maria Auxiliadora

Anexo A: Instrumentos de recoleccion de datos

CONOCIMIENTO Y PRACTICAS DE AUTOMEDICACION CON IVERMECTINA
SOLUCION GOTAS ORALES EN LOS POBLADORES DEL DISTRITO DE

TARACO

.LPRESENTACION

Buenos dias, soy estudiante de Farmacia y Bioguimica de la Universidad Maria
Auxiliadora, y estoy aca para pedir su colaboracion en facilitarme ciertos datos que
permitiran conocer el nivel de conocimiento y practicas de automedicacion con
ivermectina solucion gotas orales en los pobladores del distrito de Taraco puno.
Este cuestionario no contiene preguntas correctas ni incorrectas. Por favor
responda con total sinceridad, ademas mencionarle que sus datos seran tratados
de forma andnima y confidencial. Si Ud. tuviera alguna duda, preguntele a la

persona a cargo.

II. INSTRUCCIONES GENERALES

Por favor, lee cada pregunta con atencion. Escoge la opcion que mejor se adapte

a tu respuesta y marcala con una equis (X).
CUESTIONARIO

Dimensién: Socio demografico

1. Sexo Masculino Femenino

2. Edad 18230 31a40
41a50 51a65

3. Grado de instruccidén Primaria Secundaria
técnico superior
Posgrado Ninguno

4. Ocupacién Ama de casa Comerciante
Agricultor Ganadero
Estudiante Profesional

Dimensién: Covid-19, como enfermedad

1. iSabe Ud. que es el covid-19? Si No
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2. iSabe Ud. cémo se contagia el Covid-19?

3. iSabe Ud. cémo se previene el Covid-197

4. iSabe Ud. los sintomas del Covid-19?

5. éSabe Ud. que es la ivermectina?

6. i Durante la pandemia Ud. Uso la ivermectina?

Dimensién: Adquisicién de medicamentos

1. iConoce lugares en donde adquirir medicamentos

Dimension: Indicacién del medicamento

1. iConoce para que esta indicado la ivermectina?
2. iLaivermectina es Gtil como antiparasitario?

3. éLa ivermectina es dtil como antibacteriano?

4. iLaivermectina es un antigripal?

5. éLaivermectina es util para el tratamiento del covid19?

Dimension: Advertencias y Precauciones del medicamento

1. iLos pacientes que estdn enfermos del corazén, pueden
tomar la ivermectina?

2. ¢Sabe como almacenar la ivermectina?
3. éSe puede administrar durante la lactancia?

4. iSe puede administrar durante el embarazo?

Dimensién: Dosis y frecuencia del medicamento

1. éConoce la dosis y frecuencia de uso de la ivermectina?
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Dimensién: Reacciones adversas

1. éConoce las reacciones adversas mas frecuentes? S NO

Dimensién: Frecuencia de uso

1. é{Cudantas veces a la semana se tomé Ud. la ivermectina? | 1 [2
3 4
5 No
2. Cuantas veces tomo Ud. la ivermectina en esta | % 2
pandemia?
3 4
5 No

Dimensién: Motivo de la automedicacién

1. ésabe Ud. qué es automedicacion? Sl 'NO
2. ¢Ud. se automedica? K 'NO
3. éque lo influenciado a usted para que tome la ' Radio ' Television

ivermectina?
Redes sociales | Ninguno

4. ¢Quién le recomendé? Familiar Amigo

Medico Farmacéutico

Otro personal | Ninguno

de Salud
5. éfue iniciativa propia? S| NO
6. ¢Se automedico Ud. por miedo? K 'NO
7. éSe automedico Ud. por prevenciéon? Sl NO
8. éAlgin miembro de su familia tomo ivermectina por Sl NO

recomendacion suya?
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Universidad

UMA Maria Auxiliadora

Calidad Académica con Compromiso Social

Dimensién: Lugar de Adquisicion de medicamentos

1. ¢Ud. Adquirié la ivermectina en una Farmacia y/o
botica?

2. éUd. Adquiri6 la ivermectina en un establecimiento de
salud?

3. ¢Ud. Adquirid la ivermectina en una veterinaria?
4. ¢Ud. Adquirid la ivermectina en un mercado, tienda?

5. éUd. adquirié la ivermectina en donacion?

Dimensién: Sintomas porque se automedicd
1. ¢Ud. se automedico porque tenia gripe?
2. éUd. se automedico porque tenia dolor?
3. éUd. se automedico porque tenia tos?

4. iUd. se automedico porque tenia Covid-19?

Dimension: Via de administracion

1. ¢Ud. tomo la ivermectina en pastillas?

2. ¢Ud. tomo la ivermectina en gotas?

3. éUd. se hizo colocar la ivermectina en inyectable?

4. iUd. se colocd la ivermectina como pomada?
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Anexo E. solicitud, permiso para realizar el trabajo de investigacion

I mRATX
| M

SOLICITO: Permiso para realizar Trabajo
de 7o, inv@stigacion
) ﬁyﬂ ) { ﬂ N

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA

SENOR: ING. DAVID PARISUANA APAZA

ALCALDE DE LA MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE TARACO

Yo VERONICA CALI CAYRA, identificada
con DNI N°43704821 con domicilio jiron lima 492 laguna temporal — Juliaca y

CLARIT CHONA VASQUEZ QUISPE, identificada con DNI N°44596581 con
domicilio av. Normal s/n. Juliaca. ante Ud. respetuosamente nos presentamos y
exponemos.

Que habiendo culminado la carrera profesional de FARMACIA Y BIOQUIMICA
en la Universidad Maria Auxiliadora, solicito a Ud. permiso para realizar trabajo
de investigacion en su Distrito de Taraco sobre CONOCIMIENTO Y PRACTICA
DE AUTOMEDICACION CON IVERMECTINA SOLUCION ORAL GOTAS EN
POBLADORES DEL DISTRITO DE TARACO PUNO PERIODOS ABRIL -
AGOSTO 2020. Para optar el grado de QUIMICO FARMACEUTICO.

POR LO EXPUESTO:
Ruego a usted acceder a mi solicitud.

Juliaca, 23 de noviembre del

2020
LLLQ\,
CLARIT CHONA VASQUEZ QUISPE VERONICA CALI CAYRA
DNI N°44596581 DNI 43704821
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Anexo F. autorizaciéon por el distrito de Taraco

GOBIERNO LOCAL DE TARACO

HUANCANE - PUNO - PERU
,“‘A(_o, CUNA DEL IMPERIO

Sin Canupcian

e il prpatsat o €A Chesario (u-
i nd L ul wi

onee
Gievtd ) B

AUTORIZACION

gy El alcalde de la municipalidad distrital de Taraco:
2 Ing. David Parisuafa Apaza identificado con DNI N° 02043196,
\ autoriza a las sefioritas.

=) VERONICA CALI CAYRA, identificado con DNI: 43704821 y
7/ CLARIT CHONA VASQUEZ QUISPE, identificado con DNI
44596581
a realizar el trabajo de investigacion:
CONOCIMIENTO Y PRACTICA DE AUTOMEDICACION
CON IVERMECTINA SOLUCION ORAL GOTAS EN LOS
POBLADORES DEL DISTRITO DE TARACO PUNO.
Siendo autorizadas para el desarrollo de su investigacion, el tiempo
gue sea requerido.

Taraco 26 de Noviembre del 2020

DNI. 8204319
= ALCALDE

GOBIERNO LOCAL TARACO % Jr. Unién N° 490 Plaza Grau - Taraco

4 RUC : 20176895684
% E-mail : taracomuni@gmail.com
1928108104
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Anexo G. Fotos

G 1. En la entrada al distrito de taraco

G 2. Preparandonos para la recoleccion de datos
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G 3. Realizando la entrevista en Plaza de Armas del Distrlto de Taraco
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G 4. Realizando el trabajo de campo en los centros poblados pertenecientes al
Distrito de Taraco
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