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RESUMEN

Objetivo: Identificar las diferencias en automedicacion durante la pandemia
COVID-19 entre los comerciantes del mercado Central de Huacho y mercado

Municipal de Huaura febrero — abril 2021.

Método: La investigacion se realizé bajo un enfoque cuantitativo. El disefio es no
experimental, transversal, descriptivo y comparativo con 400 comerciantes de los
mercados Central de Huacho y Municipal de Huaura. Se empled como técnica de
recoleccion de datos a la encuesta y su instrumento fue el cuestionario que

presenta 4 dimensiones y 14 items.

Resultados: El total de comerciantes con automedicacion fue 55% (110) en el
mercado Central de Huacho y 55.5% (111) en el mercado Municipal de Huaura;
segun los factores que determinan la automedicacion, las diferencias estan entre
los comerciantes casados 30% y 21.5%; sexo femenino 33.5% y 38.5%; con
educacién secundaria 30.5% y 27%; sin seguro de salud 37.5.% y 43% y con
ingreso mensual inferior a 1000 soles se automedicaron 37% y 47%,
respectivamente. Los medicamentos mas usados por los comerciantes fue la
ivermectina con 72.7% en el mercado Central de Huacho y 80.2% en el mercado
Municipal de Huaura; en segundo lugar, esta la azitromicina con 38.2% y 41.4%,

respectivamente.

Conclusiones: La practica de la automedicacion se registro en mas de la mitad de
los comerciantes de ambos mercados; No se encontré grandes diferencias entre
los factores que determinan la automedicacion, ni en cuanto al uso de

medicamentos; sin embargo, la ivermectina registré un alto porcentaje de uso.

Palabras clave: automedicacién, medicamentos, pandemia, COVID-19, mercado.



ABSTRACT

Objective: ldentify the differences in self-medication during the COVID-19
pandemic between the merchants of the Central Market of Huacho and the

Municipal Market of Huaura February - April 2021.

Method: The research was carried out under a quantitative approach. The design
IS non-experimental, cross-sectional, descriptive and comparative with 400
merchants from the Central de Huacho and Municipal de Huaura markets. The
survey was used as a data collection technique and its instrument was the

guestionnaire that presents 4 dimensions and 14 items.

Results: The total of merchants with self-medication was 55% (110) in the Central
market of Huacho and 55.5% (111) in the Municipal market of Huaura; According to
the factors that determine self-medication, the differences are between 30% and
21.5% married merchants; female sex 33.5% and 38.5%; with secondary education
30.5% and 27%; 37.5% and 43% without health insurance and with a monthly
income of less than 1,000 soles self-medicated 37% and 47%, respectively. The
drugs most used by merchants were ivermectin with 72.7% in the Central Huacho
market and 80.2% in the Municipal Huaura market; in second place, there is
azithromycin with 38.2% and 41.4%, respectively.

Conclusions: The practice of self-medication was registered in more than half of
the traders in both markets; No great differences were found between the factors
that determine self-medication, nor in terms of the use of medications; however,

ivermectin registered a high percentage of use.

Keywords: self-medication, drugs, pandemic, COVID-19, market.



I. INTRODUCCION.

La practica de automedicacion es un fendmeno universal, considerado como un
problema mundial que viene afectando la salud de millones de personas, donde
intervienen una serie de factores (demograficos, culturales y econémicos) y va en

aumento en el presente siglo. (1).

A nivel global se han realizado diferentes investigaciones relacionadas con la
practica de la automedicacion en diferentes poblaciones; asi tenemos por ejemplo
un estudio efectuado en la republica de Ghana (2020) donde fueron evaluadas un
grupo de mujeres embarazadas, determinandose una prevalencia de
automedicacion de 69%. (2). En Espafia en una investigacion realizada en el 2020
a un grupo de enfermeras del hospital Clinic de Barcelona, donde se encontr6 que

la tasa de automedicacion fue del 80,6% (1).

En paises latinoamericanos la problematica es similar, en un municipio de México
se realizaron estudios de automedicacion durante el afio 2020 y se encontré que el

patrén de automedicacion fue de un 72,1% (3).

En nuestro pais por razones obvias no es la excepcién y, por ejemplo, en un estudio
realizado para determinar factores de automedicacion en pacientes de odontologia
gue acuden a hospitales de Cajamarca, Piura e lquitos, el resultado fue que el 100%
de los encuestados se automedican (4). Otro estudio realizado sobre
automedicacion en tiempos de pandemia en el distrito de Santa Anita, los
resultados fueron que el 84% de personas encuestadas consumieron

medicamentos sin prescripcion médica. (5)

En las actuales circunstancias que estamos atravesando por la pandemia COVID-
19, donde la poblacién se encuentra desesperada por el colapso de los hospitales
y centros de atencion especializada y al ser bombardeada por multiples esquemas
de tratamiento que vienen siendo propalados en diferentes medios de
comunicacion, redes sociales y el entorno mismo, esto sumado a la urgencia por
protegerse o aliviarse de los sintomas de la enfermedad, obliga a la poblacion a la
adquisicién indiscriminada de diversos medicamentos sin contar con una receta

médica. (6)
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La automedicacion es la accion por medio de la cual un individuo identifica por si
mismo sus enfermedades o algunos sintomas y los mitiga con medicamentos,

hierbas o productos caseros de los que puede disponer sin prescripcion meédica. (7)

Cuando hablamos de automedicacion, se nos viene a la mente la idea negativa, lo
que normalmente se conoce como automedicacion no responsable, cuya practica
incluye el consumo de medicamentos sin identificar efectos adversos y sin conocer
Su correcto uso en la mayoria de los casos. Contrariamente a la automedicacion no
responsable tenemos el concepto de autocuidado de la salud, que se lo define
como la capacidad y voluntad del individuo para gestionar acciones de diagndstico

y prevencion gque le competen, no siendo necesaria la prescripcion de un médico.

(8)

La OMS apoya el racional uso de medicamentos e indica que la automedicacién
realizada con responsabilidad es una via valida de la atencion en salud, para lo cual
es necesario adiestrar a la poblacién en cuanto al cuidado de su salud, sentando
asi las bases de una educacion en bien de la salud en su intima relacion con el

autocuidado.

Entre los factores mas influyentes para generar la automedicacion podemos citar a

los siguientes:

Inicialmente mencionaremos a los factores demogréaficos (edad, genero, estado
civil); luego tenemos a los factores econdmicos (informalidad laboral que genera
bajos ingresos econdémicos, sueldos que no cubren la demanda econémica del
hogar); después tenemos a los factores culturales (escasa informacién con la que
dispone la poblacion sobre el uso correcto de los medicamentos, bajo nivel
educativo de gran porcentaje de la poblacion quienes facilmente se dejan
influenciar por supuestas recetas curativas). Todos estos factores y en medio de la
coyuntura de la pandemia COVID-19 donde se ha propuesto por parte del Ministerio
de Salud peruano el uso de medicamentos como ivermectina, fosfato de cloroquina,
hidroxicloroquina, metilprednisolona, dexametasona, enoxaparina, heparina y

azitromicina para ser usado por aquellas personas con sintomas por COVID-19. (9)

Entre las principales consecuencias de la automedicacién en tiempos de pandemia,
no solamente son las intoxicaciones medicamentosas o ciertos efectos adversos

comunmente conocidos como cefaleas, nauseas, gastritis, taquicardias, entre
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otros, ademas existen medicamentos que tienen el potencial de aumentar u ocultar
la sintomatologia por COVID-19, como es el caso de algunos corticoides, también

los anticoagulantes que se vienen usando y ciertos antinflamatorios.

El nuevo coronavirus denominado SARS-CoV-2 que es el causante da la nueva
enfermedad llamada COVID-19 que se origind en Wuhan, China a finales del afio
2019. Este nuevo virus afecta principalmente a los 6rganos del tracto respiratorio
llegando a expandirse a otros 6rganos, pudiendo ser mortal. Esta enfermedad se
transmite por contacto directo con individuos contagiados, por medio de las
goticulas salivales expulsadas cuando la persona estornuda o tose y también al
tocarse el rostro con las manos que han tenido contacto con superficies

contaminadas. (10)

Consideramos como antecedentes a nuestra investigacion la revision de los

siguientes trabajos:
A nivel internacional:

En el afio 2020, los investigadores Nasir M, Mannan M, Chowdhury A, Zahan T,
Perveen RA., en su trabajo de investigacion titulado “Prevalencia, patron e impacto
de la automedicacion de agentes anti-infecciosos durante el brote de COVID-19 en
la ciudad de Dhaka”. Se plantearon como objetivo identificar la prevalencia, el
patrén, las fuentes y el impacto de la practica de la automedicacion entre los
individuos encuestados con nivel educativo y socioecondmico alto. Trabajaron con
626 personas no vinculadas con actividades de la salud. Obtuvieron los siguientes
resultados: prevalencia de automedicacién de 88,33% y Unicamente 179 (28,59%)
consumieron medicamentos por prescripcion médica y los 447 (17,40%) tomaron
farmacos por fuentes diferentes. Los farmacos mas usados fueron ivermectina
(77,15%), azitromicina (54,15%), doxiciclina (40,25%). 105 encuestados (16,77%)
se medicaron sin la presencia de ningun sintoma. 355 individuos (85,33%) se
medicaron sin pasar por la prueba COVID-19. Las causas principales de
automedicacion fueron el panico, la informacién difundida por los medios de

comunicacion y la falta de atencion médica oportuna. (11)

En el afio 2017, los investigadores Yunga Ay Zufia R, en su trabajo de investigacion
denominado “Automedicacion en comerciantes minoristas de la asociacion

hermano Miguel del mercado EIl Arenal, Cuenca, 20017”. En aquella oportunidad
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se propusieron como objetivo principal determinar las causas de la automedicacion
en comerciantes minoristas de la asociacion hermano Miguel del mercado el Arenal
de la ciudad de Cuenca. Usaron como muestra de estudio a 200 comerciantes
mayores de 18 y menores de 65 afios; entre los resultados obtenidos podemos
resaltar que las principales causas de automedicacion de los comerciantes fueron:
el 22,5% se auto medica con farmacos recetados tiempo atras por un médico; el
18,5% lo hace porque no cuenta con tiempo suficiente para acudir a una cita
meédica; ademas el 81,3% de los comerciantes adquirieron sus medicamentos sin

receta en las farmacias. (12)

Del Toro M, Diaz A, Barrios Z y Castillo | (2017), investigaron sobre la
automedicacion y creencias alrededor de su practica en Cartagena, Colombia. Se
plantearon como objetivo describir las creencias en torno a la practica de la
automedicacion en habitantes de 20 a 59 afios de la localidad 2, de la ciudad de
Cartagena, Colombia. Se encontré una prevalencia en automedicacion de 89,7%;
siendo la familia con 49,3% quien mas influye para la automedicacion y como
principales motivos estan la falta de tiempo (28,3%) y la inoportuna atencién médica
(22,7%). (13)

A nivel nacional hemos encontrado trabajos de investigacion relacionados a nuestro

tema:

El afio 2020, Mifian A, Conde A, Calderdn D, Caceres D, Pefia A, et al. Realizaron
una investigacion titulada “Factores asociados a la automedicacion con farmacos
relacionados a COVID-19 en estudiantes de ciencias de la salud de una universidad
peruana”. Encuestaron a 718 estudiantes de ciencias de la salud de dos
universidades de la localidad de Ica. Encontraron que 368 estudiantes (51,3%) se
auto medico con farmacos para COVID-19, el 42.9% present6 efectos adversos por
el consumo de ivermectina; siete de cada diez estudiantes que se realizaron una
prueba de tamizaje COVID-19 se automedicaron (72,3%). (14)

Puma S y Rivera S, en el afio 2020 realizaron un estudio de investigacion titulado
“La automedicacién en la pandemia por COVID-19 en pobladores de dos mercados
mas importantes de San Juan de Lurigancho”. Se plantearon como objetivo general
determinar la diferencia de automedicacion en la pandemia por COVID-19 en

pobladores de dos mercados mas importantes de SJL. Trabajaron con una muestra
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de 702 pobladores de ambos mercados. Los resultados obtenidos nos dicen que
en el mercado 1 la prevalencia de automedicacién fue de 61,8% en tanto en el
mercado 2 fue de 81,4%; el medicamento de mayor consumo fue el paracetamol
con un 62,3% en el mercado 1 y 55,6% en el mercado 2; con referencia al nivel
educativo encontraron que con nivel secundario se automedicaron 50% en el

mercado 1y 63% en el mercado 2. (15)

En el afio 2018, los investigadores Condori D y Ricci Y, realizaron un trabajo de
investigacion denominado “Automedicacion con antibioticos en trabajadores de los
centros comerciales adyacentes al parque Alameda de las Malvinas del cercado de
Lima”. Tuvieron como objetivo principal descubrir la automedicacion con
antibioticos en trabajadores de los centros comerciales adyacentes al parque
Alameda de las Malvinas del cercado de Lima. Trabajaron con una muestra de 370
trabajadores de dichos centros comerciales, obteniendo como resultados que el
95,1% de los trabajadores se automedican con antibiéticos, también el 79,3% lo

realiza por no contar con seguro meédico. (16)

Rivera M y Cabrejo J, en el afio 2016 realizaron un trabajo denominado
“Automedicacion en zonas urbanas y urbano marginales de la ciudad de Truijillo de
acuerdo a los factores socio econdmicos”. Donde encontraron que la
automedicacion en los pobladores adultos de la zona urbano marginal es de 39,4%
y en los pobladores de la zona urbana es de 43,7%; segun el nivel educativo, el
mayor porcentaje de automedicacion se observé en los pobladores con secundaria
de la zona urbano marginal con 55.6% y segun el sexo fue la poblacion femenina
la que méas se automedicO con 55,6% en la zona urbano marginal y 46,5% en la
zona urbana. (17)

Julcarima E y Lima N en el afio 2020 realizaron una investigacion denominada
“Factores condicionantes de la automedicacién en tiempos de pandemia en el
distrito de Santa Anita-Lima 2020”. Su objetivo principal fue identificar los factores
gue condicionan la automedicacion en tiempos de pandemia en la poblacién con
residencia en el distrito de Santa Anita. Entre sus resultados destaca el alto

porcentaje de automedicacion (54,7%) en la poblacién con nivel econémico bajo.

(5)
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Castro Y y Puma M, durante el afio 2020 en su investigacion titulada “Evaluar el
uso irracional y automedicacion con ivermectina en pacientes de 20 — 40 afios de
la botica América Salud distrito Magdalena periodo junio-julio 2020”. Se propusieron
como objetivo determinar la relacién entre el uso irracional de ivermectina y la
promocion y préactica de la automedicacion. Ellos encontraron que el 60,83% de
usuarios de la botica de 20 a 40 afios administro ivermectina a algun familiar y

observaron resultados positivos. (18)

Consideramos importante la realizacion de este trabajo de investigacion para
contribuir con la salud publica, pues conocemos los altos indices de automedicacion
en la poblacion y los graves riesgos que esta practica conlleva y mas aun en las
actuales circunstancias de pandemia donde no se tiene un tratamiento especifico
para combatir esta enfermedad, necesitamos saber la situacion de los comerciantes
de los mercados importantes de nuestra jurisdiccion, sabiendo que han sido zonas
vulnerables y lugares de obligada concurrencia por la poblacion. La investigacion
sera de utilidad para contribuir a tener un mejor conocimiento sobre esta real
problemética de la automedicacion, sobre todo en estos momentos de crisis

sanitaria.
Objetivo general:

Identificar las diferencias en automedicacion durante la pandemia covid-19 entre
los comerciantes del mercado Central de Huacho y mercado Municipal de Huaura
febrero-abril 2021.

15



MATERIALES Y METODOS.

2.1.

2.2.

Enfoque y disefio de la investigacion.

Enfoque: La presente investigacion se realiz6 bajo un enfoque cuantitativo.
Porque las aplicaciones de este enfoque fueron establecidas para la
investigacion de fendmenos naturales en relacion a la naturaleza del evento
a estudiar y en este caso es para establecer diferencias entre las préacticas
del consumo de medicamentos de los comerciantes frente a una

problematica sanitaria. (20)

Disefio: El disefio es no experimental porque observamos la problematica
sin intervenir sobre las variables y luego las analizamos. También es
transversal porque identifica el acontecimiento de la poblacién en estudio en
un tiempo determinado. Ademas, es descriptivo y comparativo, porque
presenta el problema tal cual se da en un espacio y tiempo comparando el

comportamiento de dos grupos de individuos. (20)
Poblacién, muestra 'y muestreo.
Poblacién:

La poblacion para el presente estudio estuvo compuesta por 220
comerciantes del mercado Central de la localidad de Huacho, ubicado en el
corazoén del distrito de Huacho, provincia de Huaura, region Lima provincias
y por 215 comerciantes del mercado Municipal del distrito de Huaura,
ubicado en el valle de la provincia del mismo nombre, en la regidon antes

mencionada. Dicho estudio se realiz6 entre febrero y abril del 2021.

Se realiz6 un estudio de forma censal, no incluye muestra ni muestreo, pues
la poblacién y muestra son iguales, donde se considera al conjunto con todos

sus componentes. (21)

a) Criterios de inclusién:
- Comerciantes permanentes que trabajan en los mercados Central
de Huacho y mercado Municipal de Huaura.
- Comerciantes comprendidos entre los 18 y 60 afios de edad.
- Comerciantes de ambos sexos.

- Comerciantes que brinde su consentimiento informado.
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b) Criterios de exclusion:
- Comerciantes ambulantes que no figuran como asociados a
ninguno de los mercados.

- Comerciantes menores de 18 y mayores de 60 afios.

2.3. Variables de investigacion.

Por tratarse de una investigacion de tipo descriptiva (no experimental), segun
la operacionalizacion de variables, se considera en esta investigacion las

siguientes: (21)

Variable 1: Automedicacion durante la pandemia COVID-19 entre los
comerciantes de los mercados Central de Huacho y mercado Municipal de

Huaura.

Definicion conceptual: La automedicacion es la accion por medio de la cual
un individuo identifica por si mismo sus enfermedades o algunos sintomas y

los mitiga con medicamentos.

Definicién operacional: Adquisicion y consumo de medicamentos por los
comerciantes del mercado Central de Huacho y mercado Municipal de

Huaura en el marco de la pandemia por COVID-19

Variable 2: Factores que determinan la automedicacion durante la pandemia
COVID-19 entre los comerciantes del mercado Central de Huacho y mercado

Municipal de Huaura.

Definiciébn conceptual: Condiciones o situaciones que favorecen o
impulsan a que una persona adquiera y consuma medicamentos por su

propia cuenta.

Definicion operacional: Situaciones que impulsan a los comerciantes del
mercado Central de Huacho y mercado Municipal de Huaura a consumir

medicamentos durante la pandemia por COVID-19.
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2.4. Técnica e instrumentos de recoleccion de datos.

Para la recoleccion de datos en la investigacion se planted la técnica de la

encuesta. Esta técnica se usa para recoger informacion directamente del

participante sin que medie ninguna influencia en sus respuestas. (22)

El instrumento utilizado para recolectar los datos en la investigacion fue el

cuestionario, el cual se encuentra en el anexo A del presente informe.

El cuestionario aplicado para la recoleccion de datos fue validado por tres

expertos profesionales en el campo de la investigacion, cuyos formularios

firmados se muestran en el anexo E.

2.5. Plan de recoleccion de datos.

El plan para la recoleccion de datos fue ejecutado de la manera siguiente:

(23)

v

Elaboracién del instrumento de recoleccion de datos a cargo de los
investigadores.

Se realizd una prueba piloto con el instrumento elaborado para
uniformizar y afinar dicha herramienta.

Se realizé el pedido de validacion del instrumento de recoleccion de
datos por juicio de un equipo de expertos profesionales de la salud
previamente designados.

Se procedid a la delimitacion de la zona y poblacion objeto de nuestro
estudio.

Se obtuvo la autorizacién y consentimiento informado de los
administradores de ambos mercados (Anexo D), los cuales ayudaron
a fomentar la participacion de los comerciantes en el llenado de las
encuestas.

Se realizo la aplicacion de la encuesta andénima a los comerciantes de
los mercados Central de Huacho y mercado Municipal de Huaura, a
guienes se les daba una pequefia introduccién sobre el motivo de su
participacion; ademas tomando en cuenta todas las medidas de
bioseguridad tanto para los investigadores como para los

encuestados.
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2.6.

2.7.

v Los datos fueron integramente recolectados por la investigadora y el
investigador.

Métodos de analisis estadistico.

Luego de aplicado el instrumento para la recoleccion de los datos a los
comerciantes de ambos mercados, los cuestionarios fueron minuciosamente
revisados y luego estos fueron exportados en hojas de célculo del programa
informético de Microsoft Excel Ver. 2016. Para el analisis estadistico los
datos fueron migrados al programa estadistico SPSS Ver. 24. Después de
obtener los resultados, los presentamos en tablas comparativas de

frecuencias y porcentajes.
Aspectos éticos.

El estudio tuvo un tratamiento de datos estrictamente confidencial y
respetando la voluntad de los participantes, para lo cual se solicito el
consentimiento informado de los comerciantes. Se garantizd la privacidad de
los comerciantes participantes en la investigacion, enfatizando que los
resultados obtenidos en la investigacion serdn usados Unicamente para la

presente tesis.
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Il. RESULTADOS

Tabla 1. Edad de los comerciantes de los mercados Central de Huacho y mercado
Municipal de Huaura con relacion a la automedicacion durante la pandemia por
COVID-19

CONSUMO DE MEDICAMENTOS SIN RECETA

MEDICA
EDAD
Mercado Central de Huacho Mercado Municipal de Huaura
SI % NO % Total % SI % NO % Total %
JOVENES 18 9 10 5 28 14 13 65 9 5 22 11
ADULTOS 86 43 76 38 162 81 87 435 73 37 160 80
ADULTOS
MAYORES 6 3 4 2 10 5 11 6 7 4 18 9
TOTAL 110 55 90 45 200 100 111 555 89 45 200 100

Fuente: elaboracion de los investigadores.

Latabla 1, muestra que la mayor incidencia de automedicacion en ambos mercados
lo han realizado los comerciantes adultos, con porcentaje similares 43% en el
mercado Central de Huacho y 43.5% en el mercado Municipal de Huaura; luego se

ubican los jévenes con 9% y 6.5%, respectivamente.

Grafico 1

COMPARACION ENTRE LA EDAD Y CONSUMO DE
MEDICAMENTOS SIN RECETA MEDICA
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Tabla 2. Sexo de los comerciantes de los mercados Central de Huacho y Municipal

de Huaura con relacion a la automedicacion durante la pandemia por COVID-19

CONSUMO DE MEDICAMENTOS SIN RECETA MEDICA

SEXO L
Mercado Central de Huacho Municipalidad de Huaura

SI % NO % Total % SI % NO % Total

%

MASCULINO 43 215 36 18 79 395 34 17 29 145 63 315
FEMENINO 67 335 54 27 121 605 77 385 60 30 137 685
TOTAL 110 55 90 45 200 100 111 555 89 44.5 200 100

Fuente: elaboracion de los investigadores.

La tabla 2, muestra que los comerciantes de los mercados Central de Huacho y
mercado Municipal de Huaura son mayormente de sexo femenino 60.5% y 68.5%
respectivamente; y en cuanto a la automedicacion representan el 33.5% y 38,5%;

siendo mayor en 5% en las comerciantes del mercado Municipal de Huaura.
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Tabla 3. Estado civil y automedicacion durante la pandemia por COVID-19 entre
los comerciantes de los mercados Central de Huacho y Municipal de Huaura.

CONSUMO DE MEDICAMENTOS SIN RECETA MEDICA

ESTADO

CIVIL Mercado Central de Huacho Mercado Municipal de Huaura

Sl % NO % Total % SI % NO % Total %

CASADO 18 9 23 115 41 205 34 17 23 115 57 285
SOLTERO 60 30 48 24 108 54 43 215 34 17 77 385

VIUDO 5 25 2 1 7 35 1 05 2 1 3 15
CONVIV. 27 135 17 85 44 22 33 17 30 15 63 315
TOTAL 110 55 90 45 200 100 111 555 89 45 200 100

Fuente: elaboracion de los investigadores.

La tabla 3, muestra que el mayor porcentaje de comerciantes que se automedicaron
son solteros 30% en el mercado Central de Huacho y 21.5% en el mercado
Municipal de Huaura; con una diferencia de 8.5% mas en los comerciantes solteros

del mercado Municipal de Huaura.
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Tabla 4. Condicion cultural y automedicacion durante la pandemia COVID-19 entre

los comerciantes de los mercados Central de Huacho y mercado Municipal de

Huaura.
CONSUMO DE MEDICAMENTOS SIN RECETA MEDICA
GRADO DE
INSTRUCCI Mercado Central de Huacho Municipalidad de Huaura
ON
sl % Noog TOU g g g N9y TOU g
O al O al
Primaria 13 65 4 2 17 85 30 15 21 105 51 255
Secundaria 61 30.5 54 27 115 575 54 27 52 26 106 53
Técnico 20 10 4 2 24 12 10 5 4 2 14 7
Superior 16 8 28 14 44 22 13 65 12 6 25 125
Sin estudios 4 2 4 2
Total 110 55 90 45 200 100 111 55,5 89 445 200 100

Fuente: elaboracion de los investigadores.

La tabla 4, muestra que el mayor porcentaje de automedicién en ambos mercados
lo realizaron los comercintes con educacion secundaria con 30.5% en el mercado
Central de Huacho y 27% en el mercado Municipal de Huaura; siendo mayor en

3.5% para los comerciantes del mercado de Huacho.
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Tabla 5. Condicion econdmica y automedicacion durante la pandemia COVID-19
entre los comerciantes de los Mercados Central de Huacho y mercado Municipal

de Huaura.
CONSUMO DE MEDICAMENTOS SIN RECETA MEDICA
SEGURO
DE Mercado Central de Huacho Mercado Municipalidad de Huaura
SALUD
SI % NO % Total % Sl % NO % Total %
Sl
35 175 29 145 64 32 25 125 31 155 56 28
NO
75 375 61 305 136 68 86 43 58 29 144 72
Total

110 55 90 45 200 100 111 555 89 445 200 100

Fuente: elaboracion de los investigadores.

La tabla 5, muestra que el mayor porcentaje de comerciantes que se automedicaron
no cuentan con seguro de salud 37.5% en el mercado central de Huacho y 43% en
el mercado Municipal de Huaura, siendo mayor en 7,5% en los comerciantes del

mercado de Huaura.
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Tabla 6. Condicion econdmica y automedicacion durante la pandemia COVID-19
entre los comerciantes de los Mercados Central de Huacho y Municipal de Huaura.

CONSUMO DE MEDICAMENTOS SIN RECETA MEDICA

INGRESO L
ECONOMICO Mercado Central de Huacho Mercado Municipalidad de Huaura

SI % NO % Total % SI % NO % Total %

Menos de 1000 soles 74 37 65 325 139 695 94 47 79 395 173 86.5

De 1000 a 2000 3 18 23 115 59 295 17 85 8 4 25 125

soles
Mas de 2000 soles 0 0 2 1 2 1 0 2 1 2 1
Total 110 55 90 45 200 100 111 555 89 445 200 100

Fuente: elaboracion de los investigadores.

La tabla 6, muestra que el mayor porcentaje de comerciantes con automedicacion
son los que tienen ingresos menores a 1000 soles, 37% en el mercado Central de
Huacho y 47% en el mercado Municipal de Huaura, evidenciando una diferencia de

10% superior en los comerciantes del mercado de Huaura.
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Tabla 7. Medicamentos usados sin receta durante la pandemia COVID-19 y motivos de su consumo.

MEDICAMENTOS USADOS SIN RECETA

Mercado Central de Huacho Mercado Municipal de Huaura
Medicamentos RESULT. RESULT. +
para la COVID-192 SOSPECHA PREV RESULT.+ RESULT. SOSPECHA  PREVEN + PARA RESULT. + PARA.
DE PARA PARA COVID + PARA DE CION COVID - PARA COVID COVID - 19
INFECCION covip 19 PERO COVID - Total % INFECCION PARA 19 PERO -19 CON CON Total %
POR -19 ~ SIN 19 CON POR COVID - COVID - ~SIN SINTOMAS SINTOMAS
COVID - 19 SINTOMAS SINT. 19 19 SINTOMA LEVES SEVEROS
LEVES S
'ég(')Tm'on'g'bc'NA 6 25 4 7 42 382 5 19 9 7 6 46 414
En'ngT'Z'ETASONA 7 1 1 9 8.2 2 3 2 7 63
g(l;{nlfg_lr_l;%ONA 4 6 1 2 13 11.8 2 2 1 3 8 7.2
Q/nfggﬂnﬁ%zlll\lgral 7 54 5 14 80 72.7 3 62 6 15 3 89 80.2
OTROS 3 14 2 19 17.3 0 1 1 2 1.8
Total 110 100.0 Total 111 100.0

Fuente: elaboracion de los investigadores.

La tabla 7, muestra que el medicamento mas usado por los comerciantes de ambos mercados es la ivermectina con un 72.7 % en
el mercado de Huacho y 80.2% en el Mercado Municipal de Huaura; observandose una diferencia de 7.5% mas alta en los
comerciantes del mercado de Huaura; luego esta la azitromicina con 38.2% en el mercado de Huacho y 41.4% en el mercado de

Huaura. El motivo principal por el que usaron la ivermectina fue la prevencion, segun los comerciantes de ambos mercados.
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Gréafico 7
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Tabla 8. Recomendacion del uso de medicamentos sin receta médica durante la
pandemia COVID-19

Recomendacion Mercado Central de Huacho Mercado Municipal de Huaura
de los Frecuen- Porcenta- Porcenta- Frecuen- .~ Porcentaje

medicamentos cia e je valido cia 1€ alido

Familiares 35 17.5 31.8 48 24.0 43.2

Amigos 13 6.5 11.8 14 7.0 12.6

Farmacéutico 38 19.0 34.5 20 10.0 18.0

Téc.farmacéut 15 7.5 13.6 3 15 2.7

Medios de 9 4.5 8.2 26 13.0 23.4

Comunicacion

Total de auto 110 55.0 100.0 111 55.5 100.0

medicados

No se auto 90 45.0 89 44.5

medicaron

Total 200 100.0 200 100.0

Fuente: elaboracion de los investigadores.

La tabla 8, muestra que los comerciantes del mercado Central de Huacho fueron
recomendados en primer lugar por el farmacéutico 34.5% y en segundo lugar por
sus familiares 31.8%; entre los comerciantes del mercado Municipal de Huaura, en
primer lugar, fueron los familiares los que recomendaron los medicamentos 43.2%

y en segundo lugar los medios de comunicacion 23.4%.
Gréfico 8
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Tabla 9. Lugar donde consiguieron los medicamentos sin receta durante la
pandemia por COVID-19

Mercado Central de Huacho

Mercado Municipal de Huaura

Lugares Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje  valido Frecuencia Porcentaje valido
Farmacia 103 51.5 93.6 76 38.0 68.5
Tienda 7 3.5 6.4 13 6.5 11.7
En la Calle 22 11.0 19.8
Total de auto 110 55.0 100.0 111 55.5 100.0
medicados
Totalsin 90 45.0 89 44.5
automedicacion

200 100.0 200 100.0

Fuente: elaboracion de los investigadores.

La tabla 9, muestra que los comercintes de los mercados Central de Huacho y

Municipal de Huaura obtuvieron sus medicamentos en la farmacia 93.6% y 68.5%,

respetivamente, observandose notoria difencia debido a que en Huaura la

ivermectina se obtenia en veterinarias y hasta en tiendas.
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Tabla 10. Medicamentos sin receta y su frecuencia de uso durante la pandemia COVID-19

Mercado Central de Huacho

Mercado Municipal de Huaura

MEDICAMEN DO
TOSPARAEL  UNA S INT VECES oT UNA DOS INT VECES
covip-19  vez o VEC o ERD o BCR % RO % Tlot VEZ . VECE , ERD . "S3°° o OTR Tlot
AL DIA ES IARI SEMAN s a AL S AL IARI SEMA oS a
AL o} A DIA DIA o} NA
DIA
AZITROMIC
INA 500mg 24 571 10 238 2 47 4 95 4 95 42 36 783 2 43 6 13.0 2 4.3 46
Tab.
DEXAMETA 1
SONA 4mg 6 66.7 2 222 1 1 9 3 429 4 571 7
Tab.
PREDNISO 23
NA 20mg 7 53.8 3 23.0 3 1 13 4 500 4 500 8
Tab.
IVERMECTI
NA6mg/5ml 34 425 6 75 4 50 7 88 31 388 80 73 820 3 34 4 45 7 79 2 22 89
Sol. Oral
OTROS
8 421 3 157 2 105 1 53 5 263 19 2 1%0' 2
52 14 6 8 32 110 92 4 6 7 2 111

Fuente: elaboracion de los investigadores.

La tabla 10, muestra que los comerciantes tuvieron una frecuencia de

automedicacion bastante variada, tal es el caso de la

azitromicina donde 10 comerciantes del mercado Central de Huacho y 2 del mercado Municipal de Huaura lo tomaron hasta dos

veces por dia y en el caso de la ivermectina la situacion es mas complaja, se observa dos veces al dia, interdiario, dos veces por

semana, con mucha similitud en ambos mercados, sin tomar en cuenta las recomendaciones sanitarias.
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Tabla 11. Resultados luego de tomar medicamentos sin receta durante la pandemia

por COVID-19

Mercado Central de Huacho Mercado Municipal de Huaura

Resultados . -
Frecuencia Porcentaje Por(;e_ntaje Frecuencia Porcentaje Por(;e_ntaje
valido valido

Sintio mejoria 73 36.5 66.4 54 27.0 48.6
total
Mejord un poco 33 16.5 30.0 38 19.0 34.2
Empeoré 3 15 2.7
Sinti6 sintomas
no deseados 4 2.0 3.6 16 8.0 14.4
Se auto 110 55.0 100.0 111 55.5 100.0
medicaron
No se auto
medican 90 45.0 89 44.5
Total 200 100.0 200 100.0

Fuente: elaboracion de los investigadores.

La tabla 11, muestra que los comerciantes de los mercados Central de Huacho y
Municipal de Huaura sintieron mejoria total en un 66.4% y 48.6% respectivamente,
con una diferencia de 17.8% superior en los comerciantes de Huacho.; segun los
sintomas no deseados 14.4% en los comerciantes de Huaura y solo 3,6% en los
de Huacho.
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Tabla 12. Causa principal de la automedicacion durante la pandemia COVID-19

Mercado Central de Huacho

Mercado Municipal de Huaura

CAUSA . . Porcentaje . . Porcentaje
Frecuencia Porcentaje o Frecuencia Porcentaje o~
véalido valido

FALTA DE TIEMPO PARA
IR AL MEDICO 22 11.0 20.0 11 55 9.9
FALTA DE DINERO PARA
PAGAR UNA CONSULTA 10 5.0 9.1 23 11.5 20.7
ESCACEZ DE CENTROS
DE ATENCION MEDICA 76 38.0 69.1 76 38.0 68.5
NO LE GUSTA IR AL
MEDICO 2 1.0 1.8 1 0.5 0.9
AUTO MEDICADOS 110 55.0 100.0 111 55.5 100.0
NO AUTO MEDICADOS 90 45.0 89 44.5

200 100.0 200 100.0

Fuente: elaboracion de los investigadores.

La tabla 12, muestra la causa principal por la que los comerciantes usaran

medicamentos sin receta médica fue la escasez de centros de atencidn médica con

69.1% en los comerciantes del mercado Central de Huacho y 68.5% en los

comerciantes del mercado Municipal de Huaura.
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IV. DISCUSION
4.1 Discusion de resultados

La investigacion realizada en dos mercados importantes de la provincia de Huaura
durante los primeros meses del presente afio, nos permiti6 conocer que en el
mercado Central de Huacho el 55% y en el mercado Municipal de Huaura el 55.5%
se han automedicado durante el periodo de la pandemia por el COVID-19, resultado
muy similar al encontrado por Mifian et al., (2020)®* con automedicacion de 51.3%
en estudiantes de ciencias de la salud, y 40% menos al encontrado por Condori y
Ricci (2018)19 realizado en centros comerciales del cercado de Lima. Nuestros
resultados al igual que el de otros investigadores, evidencian que la automedicacion
se presenta por encima del 50%.

Los comerciantes adultos son los que mas se automedicaron con 43% en el
mercado de Huacho y 43.5% en el mercado de Huaura, resultados muy similares a
los hallados por Rivera y Cabrejo (2016)1" donde la automedicacién en la zona
urbano marginal fue 39.4% y de la zona urbana 43.7%. El sexo femenino reporta
automedicacion de 33.5% en el mercado de Huacho y 38.5% en el mercado de
Huaura; resultados ligeramente inferiores a los encontrados por Puma y Rivera
(2020)*> en pobladores de dos mercados mas importantes de San Juan de
Lurigancho, quienes reportaron que la poblacion femenina se automedica con
51,8% en el mercado 1y 59,7% en el mercado 2. Segun el estado civil, tenemos
que los que mas se automedicaron fueron los solteros 30% en el mercado de
Huacho y 21.5% en el mercado de Huaura, similar a lo reportado por Yunga y
Zuiiga (2017)2, en el mercado El Arenal, donde la automedicacion de los solteros
lleg6 al 38%.

Se encontré que los comerciantes con mayor automedicacion son los que tienen
nivel educativo secundario con 30.5% en el mercado de Huacho y 27% en el
mercado de Huaura, a diferencia de lo encontrado por Puma y Rivera (2020)'> en
pobladores de dos mercados mas importantes de San Juan de Lurigancho, con
automedicacion de 50% en el mercado 1y 63% en el mercado 2.

Los comerciantes del mercado Central de Huacho y Municipal de Huaura
mayoritariamente no cuentan con seguro de salud y son los que mas se

automedicaron 37.5% y 43% respectivamente; a diferencia del 79.3% encontrado
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por Condori y Ricci (2018)(16) en trabajadores de los centros comerciales del
cercado de Lima. También se determin6 que los comerciantes de ambos mercados
con ingresos inferiores a 1000 soles mensuales son los que mas se automedicaron
durante la pandemia COVID-19 con 37% en Huacho y 47% en Huaura. Dichos
resultados se relacionan con los encontrados por Julcarima y Lima (2020)®, donde
el 54,7% de pobladores con ingreso econémico bajo se automedican en el distrito
de Santa Anita durante la pandemia. Por lo tanto, podemos concluir que a menor
poder adquisitivo se practica mas la automedicacion y esta relacionada también

con la deficiente cobertura de los seguros de salud.

Se encontré6 que un alto porcentaje de comerciantes del mercado Central de
Huacho y Municipal de Huaura se automedicaron con ivermectina 72.7% y 80.2%,
respectivamente; resultados ligeramente superiores a los hallados por Castro y
Puma (2020)18, donde encontraron que el 60,8% de pacientes usaron la
ivermectina en algun familiar y con resultados positivos y muy similares al 77.15%
hallado por Nasir M et al., (2020)*D |a ciudad de Dhaka. Se automedicaron con
azitromicina 32.8% en el mercado de Huacho y 41.4% en el mercado de Huaura, a
diferencia de lo reportado por Mifian A et al., (2020)4 donde el uso de azitromicina

fue del 4.9%. La ivermectina tuvo un alto porcentaje de uso durante la pandemia.

El quimico farmacéutico con 34.5% en los comerciantes del mercado Huacho y los
familiares con 43.2% en los comerciantes del mercado de Huaura, fueron quienes
mas recomendaron el uso de medicamentos; con cierta similitud a los resultados
encontrados por Del Toro y Diaz (2017)1%® en Cartagena Colombia”, quienes
encontraron que es la familia 49.3% quien influye principalmente en la decision de

automedicarse.

La farmacia con 93.6% en los comerciantes del mercado de Huacho y 68.5% en los
comerciantes del mercado de Huaura, fue el lugar preferido para la adquisicion de
medicamentos, resultados cercanos a los hallados por Yunga y Zuiiiga (2017)(2),
en el mercado El Arenal, donde reportaron que 81.3% de comerciantes adquirieron

sus medicamentos en las farmacias.
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4.2 Conclusiones

La automedicacion es una practica bastante comun entre los comerciantes del
mercado Central de Huacho 55% y Municipal de Huaura 55,5%, sobre todo en
tiempos de pandemia donde se han difundido diferentes esquemas de tratamiento
tanto de fuentes oficiales como no oficiales.

Las diferencias en automedicacién durante la pandemia COVID-19, entre los
comerciantes de los mercados Central de Huacho y Municipal de Huaura no son
significativas tal como lo muestran los resultados procesados, a pesar de estar

ubicados en zonas distintas.

Los comerciantes solteros de ambos mercados muestran mayor diferencia de
automedicacion, con 8.5% mas en los comerciantes del mercado de Huacho;
seguido de las comerciantes mujeres con un 5% mayor en las comerciantes de

Huaura.

Los comerciantes con mayor automedicacion en ambos mercados son los que
tienen formacion secundaria, siendo 5% superior en los comerciantes del mercado

central de Huacho.

Los comerciantes que mas se automedican son los que no cuentan con seguro de
salud, siendo 7.5% mayor en los comerciantes del mercado de Huaura. Asi mismo
los comerciantes con ingresos econdémicos inferiores a mil soles presentan mayor
indice de automedicacion con 10% mas en los comerciantes del mercado Municipal

de Huaura.

Los medicamentos mas usados para su automedicacion fueron la ivermectina con
72.7% y 80.2% y la azitromicina con 38.2% y 41.4% entre los comerciantes del
mercado Central de Huacho y municipal de Huaura, respectivamente. El lugar
preferido para la adquisicion de medicamentos fue las farmacias, donde las
indicaciones no necesariamente se brindan con claridad, segin observamos por
los resultados los comerciantes han usado la ivermectina de manera muy
diferenciada y exagerada; sin embargo, lo particular es que no reportan mayores

reacciones adversas.

Los comerciantes de ambos mercados coinciden en que no pudieron acudir al

médico por la escasez de centros de atencidn durante la pandemia por COVID-19.
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4.3 Recomendaciones

Luego de haber identificado las diferencias en la automedicacion entre los

comerciantes de ambos mercados, sugerimos las siguientes recomendaciones:

A las autoridades del Ministerio de Salud, quienes conocen la gran problematica de
la automedicacion en el nuestro pais, para que hagan cumplir las normas sobre el
expendio de medicamentos en las boticas y farmacias a fin de frenar esta mala

practica de consumo de medicamentos.

Sugerimos a las autoridades regionales y municipales que realicen campafas de
orientacién para el uso responsable de medicamentos especialmente en los

mercados donde los comerciantes estan expuestos al contagio.

A los directores técnicos y personal técnico de las boticas y farmacias a poner mas
énfasis en las orientaciones sobre el uso adecuado de los medicamentos, puesto

que son la primera opcién de consulta sobre todo en tiempos de pandemia.

Proponemos a los futuros investigadores, que realicen estudios con poblaciones
similares en nuestra localidad a fin de conocer la realidad en automedicacion y

buscar solucion a esta problematica.
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ANEXOS.

Anexo A: Operacionalizacion de las variables.

DEFINI- | DEFINI- TIPO N°
VARIA- | CION CION DIMEN- INDICA- DE ITE
BLES | CONCEP | OPERA- SIONES DORES VARIA- | M
-TUAL CIONAL BLE
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Cuanti-

tativa

10

11

12
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Resultados

de la
automedica-
cion

Motivos por
los que no
acudio al
médico

Cualita-

tiva

Cualita-

tiva

13

14
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B: Instrumento de recoleccidn de datos.

CUESTIONARIO

Estimado (a) participante, somos estudiantes de Farmacia y Bioquimica de la
Universidad Maria Auxiliadora y estamos realizando un trabajo de investigacion
sobre la automedicacion en comerciantes de mercados, para lo cual pedimos su
colaboracion respondiendo las preguntas con mucha sinceridad, es una encuesta

totalmente ANONIMA. Quedamos muy agradecidos por tu colaboracion.
Complete o marque con |I| segun su eleccion:
1. Edad: ........ anos

2. Sexo: masculino |:| femenino |:|
3. Estado civil:
a. Casado. [__| h.soltero [ ]
c. viudo. [ ] d conviviente [ ]

4. Su grado de instruccion es:
a. Primaria
b. Secundaria
c. Técnico

d. Superior

U ogh

e. Sin estudios
5. Cuenta con seguro de salud:
si [ ] No [ ]
6. Ingreso econdémico aproximado mensual:
a. Menos de 1000 soles |:|
b. De 1000 a 2000 soles [ ]
c. Mas de 2000 soles [ ]

7. ¢Consumio medicamentos sin receta médica durante la pandemia COVID-
197
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st [1  No []
8. ¢Por qué motivo tomé medicamentos sin receta médica durante la
pandemia COVID-19?

a. Sospecha de infeccion por COVID-19
b. Prevencion para COVID-19
c. Resultado positivo para COVID-19, pero sin sintomas.

d. Resultado positivo con sintomas leves.

Jooo

e. Resultado positivo con sintomas severos.

9. ¢Qué medicamentos us6 para prevenirse o tratarse de los sintomas por
COVID-19?

a. Azitromicina 500mg Tab.
b. Dexametasona 4mg Tab.

c. Prednisona 20mg Tab.

UL

d. lvermectina 6mg/5ml Sol. Oral
€. Otro: ..o
10. ¢ Quién le recomendo el uso de estos medicamentos?
a. Familiares

b. Amigos
c. Farmacéutico

d. Técnico farmacéutico

U

e. Medios de comunicacién

11.¢Donde consiguio los medicamentos?

a. Farmacia |:|

b. Tienda |:|
c. Enlacalle |:|

12. ¢Con qué frecuencia uso estos medicamentos durante pandemia por
COVID-19?
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13.

14.

e.

Una vez al dia
Dos veces al dia
Interdiario

Dos veces por semana

UL

(0] { (o JT

¢, Cudl fue el resultado luego de tomar el medicamento?

¢, Cual seria la causa principal por la que se tuvo que automedicar?
a.

b.

Sintié mejoria total

Mejord un poco

Empeoro

. Sinti6 sintomas no deseados.

Falta de tiempo para ir al médico

Falta de dinero para pagar una consulta

Escases de centros de atenciéon médica

No le gusta ir al médico.

[ ]
[ ]

[ ]
[ ]

LU

“Muy agradecidos por su colaboracion”
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Anexo C. EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS DEL TRABAJO DE CAMPPO
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D. Consentimiento informado

D. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO
HERCADE HUNICIPAL DE HLALRA

Titulo de la investigacién:
“DIFERENCIAS EN AUTOMEDICACION DURANTE LA PANDEMIA COVID-19
ENTRE LOS COMERCIANTES DE LOS MERCADOS CENTRAL DE HUACHO Y
MUNICIPAL DE HUAURA *

Yo Cynthia Paola Bernal Leén con DNI 47080746 y Oscar Manuel Gallardo Pérez
con DNI 26698222, bachilleres de la carrera de FARMACIA Y BIOQUIMICA, de la
Universidad Maria Auxiliadora, solicitamos su colaboracién en la obtenci6n de datos
para el desarrollo de la investigacién antes mencionada, la cual se realiza con fines
netamente de estudio.

Se agradece su colaboracion y su sinceridad.

Yo _Pebnoc EUNDERE HALPARTIAA con DNI O©%42313)
Autorizo para que los solicitantes estudiantes, realicen la aplicacién de las
encuestas a los comerciantes del mercado
RoNcIPAL DEL MSTRITY Dz HuALRA del

cual soy el administrador y me comprometo a brindar las facilidades necesarias asi
como la comunicacion a los comerciantes de nuestro mercado.

7
7

? 22X

Firma t/!e ia investigadora Firma del investigador
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E. Validaciéon del instrumento de recoleccién de datos.

Anexo C: Validacion de instrumentos de recoleccion de datos|

VALIDACION DE INSTRUMENTO PARA COLECTAR DATOS

UNIVERSIDAD MARLA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia v Bioguimica

FICHA DE VALIDACION

[ Hombre del instrumento de
evaluacion

Cuesfionanio

Tesistas

- Bemal Lacn Cynthia Paola
-  Gallardo Pérez Oscar Manuel

Titulo de investigacion: IFERENCIAS EM AUTCMEDICACION DURANTE LA
PAMDEMIA COVID-19 ENTRE LOS COMERCIAMTES CE LOS MERCALDCS CEMTRAL
DE HUACHD Y MUMICIPAL DE HUAURA.

l. ASPECTOS DE VALIDACION .

Despuss de revisado &l instrumeants, es valiosa su opinin acerca de ko siguiente:
FREGUNTAS PARA EL EVALUADOR ’ﬂgﬁ 50 60 TO 80 ©0 100
1. iEn que porcenia)e estima usted gue con esis -

prueba =2 lograra el objetvo propuesio? () Cr 0y 0y L) @ 0)
4 ;En que porcentaje consksrs que los items y

estan refendos a los conceptos del fema? () (r 0 0 (2 X )
2. jllue porcentsge de los tems planteados son () (Y (1 () () 09 )

suficientes para bograr kos objetivos? L
4 ik fge, los temsde s b -

e e oy o8 ems Qe RPLERTSON | () 1) () () () P9 ()
L ] = ntsje | e -

e Iy e 0% Tems guen Wy )y () ) 0 09 0)
C. ;en gue porcentae valors usied que con ests

pruzbzs se obtendran datos similares enotras | () |03 (3 00 0 2 ()

russiras?

. SUGERENCIAS
. ;ué items considera usted que deberian agregarss?

MINGUNO

MINGUND

MIMGLND
Fecha: & de marzo de 2021

. ;ué items considera usted gue podrian iminarse?

. ué itemis considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?

Validado por: Mg. Enrigus Christian MOMTANMCHES Mercado
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ne:u:n C: Validacion de instrumentos de recoleccion de datos

VALIDACION DE INSTRUMENTO PARA COLECTAR DATOS

UNIVER SIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioguimica

FICHA DE VALIDACION

[ Mombre del instrumento de
evaluacion

Cuestionans

Tesistas

- Bermnal Leon Cynthia Faola
- Gallardo Pérez Oscar Manuel

Titulo de investigacion: DIFERENCIAS EN AUTCOMEDICACION DURANTE LA
FAMOEMLA CCVID-18 ENTRE LOS COMERCIAMTES DE LOS MERCADDS CEMTHAL
DE HUACHD Y MUMICIFAL DE HUALIRA

l. ASPECTOS DE VALIDACION )

Cespuss de revisado 2l instruments, &5 valiosa su opinicn acerca de lo siguismnte:
PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR 'ﬂg}? 50 60 70O 20 ©0 100
1. iEn gue porcenizie estema ust=d gus con esia i) (Y () () () 6 ()

pruebs s2 logrars el ohjetivo propuesto? < !

4 iEn que porcentsje consddsrs que los iiems i) (3 () () (1 60 ()
estan referidos a los conceptos del tema? - !

4. jidue porcentae de los tems plamteados son () (Y () () () e ()
suficientss para bagrar los objetvos? - !

§ GE faje, los ftem=de 5 b . .

e e SRR AP TN S SIS I
o iE HECHL te - .

E'EJUE,':.':?E |,,gir'§:-_;- e O T AR I S A SIS I B
o, iEn gue porcentse valors usied que con ests

prueba se obtendran datos similarss en otras | () S T O Y A T T T A

muesiras?

II. SUGERENCIAS
1. ;Que items considera wsted que deberian agregarss?

Tada conformns
2 ;Que items considera wsted que podrian eiminarse?

Minguno
3. ;Qué items considera wsted gue deberian reformularse o precisarse mejor?

Minguna.

Fecha: 01 de marzo de 2021

Walidado por: Myg. Oscar Flores Lopez

Firma:
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VALIDACION DE INSTRUMENTO PARA COLECTAR DATOS

Anexo C: Validacion de instrumentos de recoleccion de datos

UNIVER SIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIA S DE SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioguimica

FICHA DE VALIDACION

Mombre del instrumento de
evaluacion

Cuesfionario

Tesistas

- Bemal Lecn Cynthia Pacla
Gallardo Pérez Osecar Manuel

Titulo de investigacion: DIFEREMCIAS EM AUTOMEDICACION DURANTE LA
PANDEMLA COVID-18 ENTRE LOS COMERCIAMTES DE LOS MERCADDSE CEMTRAL
DE HUACHD Y MUMNICIPAL DE HUALIRA.

l. ASPECTOS DE VALIDACION )

Despuss de revizado el instruments, es valiosa su opinion acerca de o siguisnte:
PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR ’32”5?:5 50 60 7O 30 80 100
1. iEn que porcenizje estema ust=d gus con esta -

pruebs s2 lograra el objetivo propuesio? () Cy Gy 03 02 00 &0
4. iEn qQue porcentaje considsera que los iiems -

estan referidos a bos conceptos del tema? () (0 0y o) 0) 00
4. jidue porcentage de los tems planteados son i) (V0 L) 0 1) 0

suficientes para bograr los objetivos? o
4 iE e, Ios fems de 5 b -

e e o e AR RPERA SO |y | () () () () () 00
LA = ntaje T 1= -

e (eag e 0= TemS SQUEN W] () | () () () () () 00
C. i=n gue porcent3je wvalors usisd que con esta

pruebs se cbtzndran datos similares en otras [} T T Y O O O -1

muesiras?

. SUGERENCIAS
. e itemis considera usted que deberian agregarse?

Minguno.
Minguna.
Minguna.

Fecha: 04 de marzo de 2021

Validado por: Mg. Edpard Luis Costilla Garga

Firma:

. ;e items considera usted que podnian eiminarse?

. ¢ Qué ftems considera usted gue debenan reformularse o precisarse mejor?
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