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RESUMEN

Objetivo: Evaluar el nivel de conocimiento y actitudes con respecto a la eliminacion
de medicamentos vencidos en el Asentamiento Humano “Manolo Castillo” en el
distrito de Villa Maria del Triunfo. Lima, 2021. Materiales y Métodos: Se realizé un
estudio descriptivo transversal entre 183 patrticipantes, de mayo y junio del 2021,
mediante el uso de un cuestionario estructurado estandarizado que se centraron en
el conocimiento y las actitudes de eliminacion de medicamentos vencidos, para
recopilar datos de los encuestados. Los datos fueron ingresados y analizados
utilizando el SPSS version 23.0. Las variables de interés se describio en forma de
enunciados, tablas y figuras. Resultados: De los 183 encuestados incluidos en el
estudio, reveld que el 79,2% conocia la fecha de vencimiento de los medicamentos
antes de adquirirlos y conscientes del dafio ambiental. Asimismo, un 75,4% % de
los participantes sabia que los medicamentos vencidos producen reacciones
adversas. El 85,8% cree que los Quimico Farmacéuticos deben asesorar sobre la
eliminacion segura de los medicamentos. La actitud de eliminacion preferida fue
arrojarlos a la basura domeéstica (55,2%). Mientras que los tipos comunes de
medicamentos guardados en los hogares fueron los analgésicos (39,9%) vy
antibidticos (24,6%). Conclusiones: Con base en los hallazgos del estudio actual,
concluimos que el nivel de conocimientos y actitudes con respecto a la eliminacién
de medicamentos vencidos en el Asentamiento Humano “Manolo Castillo” en el

distrito de Villa Maria del Triunfo es aceptable.

Palabras clave: Actitudes, antibioticos, conocimiento, medicamentos vencidos.
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ABSTRACT

Objective: To assess the level of knowledge and attitudes regarding the disposal
of expired medicines in the "Manolo Castillo" human settlement in the district of
Villa Maria del Triunfo. Lima, 2021. Materials and methods: A descriptive cross-
sectional study was conducted among 183 participants, from May to June 2021,
using a standardised structured questionnaire focusing on knowledge and
disposal attitudes of expired medicines, to collect data from respondents. Data
were entered and analysed using SPSS version 23.0. Variables of interest were
described in the form of statements, tables and figures. Results: Of the 183
respondents included in the study, it revealed that 79.2% were aware of the expiry
date of medicines before purchasing them and aware of the environmental
damage. Also, 75.4% of the participants were aware that expired medicines
cause adverse reactions. 85.8% believed that Pharmaceutical Chemists should
advise on the safe disposal of medicines. The preferred disposal attitude was to
throw them in the household waste (55.2%). While the common types of
medicines kept at home were analgesics (39.9%) and antibiotics (24.6%).
Conclusions: Based on the findings of the current study, we conclude that the
level of knowledge and attitudes regarding the disposal of expired medicines in
the Asentamiento Humano "Manolo Castillo" in the district of Villa Maria del

Triunfo is acceptable.

Keywords: Attitude, antibiotics, knowledge, expired drugs.
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l. INTRODUCCION

La industria farmacéutica produce miles de compuestos diferentes y su
importancia para la economia y la salud mundial es incuestionable. Sin embargo,
el aumento en la produccion, prescripcion y uso de productos farmacéuticos tiene
un costo ambiental. Toda la gama de compuestos sintéticos producidos por la
industria farmacéutica tiene el potencial de contaminar los ecosistemas?!. Ademas
son muchos los factores que impulsan a la industria farmacéutica, como el

aumento de la poblacién mundial y la automedicacion?.

Hay muchas vias para que los medicamentos lleguen al medio ambiente,
especialmente a través de la eliminacién incorrecta y la excrecion por usos
humanos y veterinarios. En Alemania, por ejemplo, se detectaron 156 farmacos

en aguas superficiales, subterraneas y potable3.

La eliminacién inadecuada de medicamentos no utilizados y vencidos desafia el
medio ambiente, por ejemplo, en los Estados Unidos, muchos medicamentos
como el paracetamol, verapamilo y estradiol se encuentran en las vias fluviales.
Los niveles traza de etinilestradiol, perjudica el desarrollo sexual y la feminizacion
de los peces. La evidencia muestra que la presencia de antibidticos en el agua
puede provocar resistencia a los antibitticos y, a largo plazo, puede causar

efectos genéticos en los seres humanos y la vida marina®.

El método mas comun de eliminacion de los medicamentos no utilizados en los
hogares es la eliminacion en los botaderos domiciliarios (Kuwait, Reino Unido,
Lituania, Qatar, Serbia, Ghana, Bangladesh, Malta y Arabia Saudita). La practica
de arrojar medicamentos al sistema de alcantarillado todavia se lleva a cabo en
Nueva Zelanda, Estados Unidos y Bangladesh®. De forma similar en Afganistan,
los subproductos de una campafia de vacunacion masiva de 1.6 millones contra
la polio fueron descartados en los desechos municipales locales, causando
lesiones infecciosas a las personas que buscaban en los vertederos de desechos

articulos reutilizables®.

En un estudio realizado en Suecia reveld que existe una gran conciencia publica
sobre los peligros ambientales causados por la eliminacion inadecuada de

medicamentos no utilizados en la basura o aguas residuales. Se observé que



hasta el 42% de los encuestados examinados devolvieron sus medicamentos no
deseados a las farmacias y solo alrededor del 2% de ellos arrojaron sus
medicamentos no utilizados a los desperdicios’. Aunque se han realizado
diferentes estudios en paises desarrollados para captar el alcance de la
eliminacion inadecuada de medicamentos, en los paises en desarrollo, este

problema es enorme y no esta bien documentado®.

Es importante también destacar el trabajo que se viene realizando en algunos
paises latinoamericanos, respecto a la gestion de los medicamentos vencidos,
los residuos de estos y sus empaques, sobre todo de la gestion post consumo,
de aquellos medicamentos provenientes de los hogares. Por ejemplo, en
Colombia esta la Corporacion Punto Azul, en Brasil estd el Programa Descarte
Consciente y en México esta el Sistema Nacional de Gestion de Residuos de

Envases y Medicamentos®.

Hasta donde sabemos, no se ha realizado ningun estudio en el Per( para captar
este problema, y la conciencia publica sobre la eliminacion de medicamentos se
considera baja. Ademas no tenemos instituciones reguladoras y adn falta mucho
gue legislar al respecto, sin embargo, el Ministerio de Salud y la Ley 27314 (Ley
general de residuos sdlidos), a través de la Direccion General de Medicamentos,
Insumos y Drogas (DIGEMID) ha iniciado desde hace algunos afios camparfas
nacionales de recolecciéon de medicamentos vencidos y no utilizables del hogar®.
Asimismo, todavia hay escasez de informacion sobre las practicas de eliminacion

de medicamentos en el distrito de Villa Maria del Triunfo.

Todavia hay una falta de investigacion sobre el conocimiento y la comprensién
de la poblacion sobre los problemas ambientales que surgen de la eliminacion
inadecuada de los medicamentos no utilizados, asi como su actitud y eliminacion.

practicas de los medicamentos domésticos?!?.

La evidencia actual recopilada de una serie de estudios llevados a cabo en
diferentes entornos geograficos y demograficos implica que el puablico en general
todavia carece de conocimientos sobre la eliminacion adecuada de los
medicamentos. Por lo tanto, existe una brecha de conocimiento sobre el alcance
y las razones de los medicamentos no utilizados entre los hogares especialmente

en el Perd.



Los medicamentos constituyen un factor clave en todos los sistemas de atencién
de la salud y ahora se dice que contribuyen en gran medida a los gastos
ordinarios de muchos hogares. A medida que aumenta el acceso a los
medicamentos, se dejan de utilizar grandes cantidades de medicamentos y se
guardan en casa. Esto ha resultado en la acumulacion de medicamentos no
utilizados en el hogar principalmente debido a la falta de conocimientos

adecuados sobre los procedimientos para su eliminaciéon segural?.

La eliminacion inadecuada de medicamentos es un problema mundial que
conduce a problemas de salud como terapia ineficaz, resistencia a los
medicamentos, incumplimiento de los medicamentos, hospitalizacion y un

aumento general de los costos de atencion médicals.

Los métodos de eliminacién de productos farmacéuticos no deseados determinan
su presencia en el medio ambiente y su potencial para contaminar el agua. Los
hogares contribuyen a las preocupaciones ambientales relacionadas con los
desechos farmacéuticos, ya que eliminan los productos farmaceéuticos no
deseados a través de lavabos, inodoros o en la basura. Todos estos métodos

tienen impactos perjudiciales sobre el medio ambiente!?,

Existe preocupaciones principales en este tema. Si los medicamentos se
almacenan o desechan de manera descuidada, existe la posibilidad de que otra
persona los obtenga y consuma, lo que conlleva graves consecuencias y
amenazas para la salud®®. Aln mas, si bien la eliminacién de los medicamentos
no utilizados ha evolucionado hasta convertirse en un problema de salud,
lamentablemente los programas que abogan por practicas seguras de

eliminacion de los medicamentos no utilizados todavia son limitados?8.

La eliminacion adecuada de los medicamentos recetados no utilizados se ha
convertido en un importante problema de salud publica en todo el mundo, ya que
las tasas de abuso de medicamentos recetados, intoxicaciones accidentales y la
incidencia de medicamentos que se encuentran en el agua potable se han vuelto
bastante frecuentes'’. En consecuencia, la eliminacion segura de los
medicamentos no utilizados se ha convertido en un desafio mundial y enfrenta a
los responsables politicos, los profesionales de la salud, las empresas

farmacéuticas y el publico en general.



En el contexto nacional, Zufiga (2021) determind el nivel de conocimiento y
actitud sobre la forma de eliminar los medicamentos de los usuarios en las
oficinas farmacéuticas. EI método fue descriptivo y transversal. Los resultados
con respecto al conocimiento es bueno (44,68%) y actitud positiva (97,61%).El
autor concluye los participantes con un conocimiento adecuado permite tener una
actitud aceptable al momento de eliminar farmacos en el lugar correcto®®. Tal
cual, Gallo (2020) analizo la influencia de la gestion ambiental aplicada sobre
residuos peligrosos domiciliarios en la disposiciéon de residuos de medicamentos
a nivel doméstico. El método fue explicativo y basico. Los resultados mencionan
gue la disposicion de residuos de medicamentos a nivel domiciliario en el distrito
de Surco se realiza de forma conjunta con la basura o por el desaguadero. El
autor concluye que la poblacion muestra predisposicion a modificar sus practicas
inadecuadas de eliminacién de medicamentos en hogares!®. Lo mismo que
Chacaliaza (2019), desarroll6 el objetivo de determinar la forma de eliminacion
de los productos farmacéuticos vencidos en farmacias. El método fue descriptivo.
Los resultados fueron que 79% de las farmacias elimina los medicamentos
vencidos de forma inadecuada a través de los tachos de residuos. En conclusion,
es necesario la implementacion de estrategias para capacitar y difundir la
eliminacién de medicamentos?°.

En el ambito internacional, Manocha et al. (2020) en India, exploraron las
practicas de eliminacion de medicamentos. EI método fue observacional. Los
resultados destacan que el 92,6% de los consumidores desecharon los
medicamentos vencidos después de almacenarlos durante varios dias
especialmente en la basura doméstica (73%). Los investigadores concluyeron
gue los encuestados no saben qué hacer con estos medicamentos vencidos?™.
Tanto como, Albaroodi (2019), evalud el conocimiento de los farmaceéuticos sobre
la eliminacion de medicamentos. EI método fue transversal. Los resultados
identificaron que el 65,9%, estuvieron de acuerdo con la devolucion de los
medicamentos, la cual seria la eliminacibn mas adecuada. Los investigadores
concluyeron que los farmaceéuticos tenian un conocimiento escaso sobre la
eliminaciéon de medicamentos?>. De manera similar, Kumar et al. (2019),
evaluaron el conocimiento, la actitud y la practica de los consumidores sobre la
eliminacion de medicamentos vencidos. ElI método fue descriptivo. Los

resultados, el 88% desech6 los medicamentos no utilizados en la basura. Los

4



investigadores concluyeron que la mayoria de los participantes tenia
medicamentos vencidos en sus hogares?3.

El estudio es importante porque esta area de investigacion existe una carencia
de informacién actualizada en el Peru y deberia considerar seriamente el tema
de medicamentos vencidos. Los principales hallazgos proporcionaran una via
para futuras investigaciones sobre como los consumidores eliminan y descartan
farmacos no utilizados.

El valor teérico de la investigacion propuesta, busca mediante la aplicacion de la
teoria y los conceptos basicos de la eliminacion de farmacos vencidos y encontrar
en los profesionales Quimico Farmacéuticos un recurso comunitario importante
y bien establecido para obtener informacién sobre medicamentos, incluida la
respuesta a preguntas de rutina sobre la eliminacién de medicamentos no
utilizados o vencidos.

Es imperativo que los Quimico Farmacéuticos conozcan las pautas establecidas
y actualizadas para la eliminacion adecuada de medicamentos, asi como el
impacto ambiental. Estas crecientes preocupaciones exigen una solucion que
permita la eliminacion segura de los medicamentos no utilizados o no deseados
de los hogares para prevenir el abuso de medicamentos recetados, la ingestion
accidental y la contaminacion ambiental. Ello le permitird al investigador
contrastar diferentes conceptos y responsabilidades de acuerdo a su ambito de
competencia.

Cabe sefialar en el valor practico, los resultados, permitira educar a los pacientes
sobre cémo almacenar y desechar los medicamentos, asimismo, puede
minimizar su impacto potencial en el medio ambiente. De forma semejante,
pueden brindar una valiosa educacion sobre la eliminacion adecuada de los
medicamentos y pueden ser parte de la solucion al problema del desperdicio de
farmacos, una breve intervencion educativa es eficaz para cambiar las actitudes
y el conocimiento de los profesionales del medicamento, mejorarian la
intervencion educativa para informar que recomendarian métodos apropiados de
eliminacion de medicamentos.

En general, estos hallazgos pueden servir como indicador para los responsables
de la formulacion de politicas ambientales. Asi como, utilizar como indicador para

gue los funcionarios publicos del distrito de Villa Maria del Triunfo tomen las



medidas adecuadas con respecto a la eliminacion de productos farmacéuticos no
utilizados y vencidos.

Referente al valor metodoldgico, para lograr los objetivos de estudio, se acude al
empleo de técnicas de investigacibn como el cuestionario elaborado por los
autores y que esta validado para nuestra realidad, con ello se obtendra resultados
gue permitan fortalecer la linea de investigacion observacional y su
procesamiento en software para medir el nivel de conocimiento y actitudes con
respecto al tema. Asi, los resultados del estudio se apoyan en técnicas de

investigacion validas.

El objetivo del estudio es evaluar el nivel de conocimiento y actitudes con
respecto a la eliminacién de medicamentos vencidos en el Asentamiento Humano

“Manolo Castillo” en el distrito de Villa Maria del Triunfo. Lima, 2021.



2.1.

2.2.

ll. MATERIALES Y METODOS

Enfoque y disefio de la investigacion

El presente estudio es de enfoque cualitativo, porque estd comprometido con
las multiples visiones de la realidad social, por lo que el encuestado del
investigador se convierte en "el experto", es su vision de la realidad la que el
investigador trata de interpretar. Se supone que la realidad social es subjetiva
y variada; no hay una sola historia, sino multiples historias de experiencias

vividas??.

En cuanto al disefio metodoldgico, es observacional porque proporcionan
descripciones exhaustivas y precisas de lo que se observa en el entorno
naturalista. Estas descripciones incluyen a los participantes y sus
actividades, sus perspectivas y percepciones sobre el significado del
fendmeno de interés. Esto significa que los datos observacionales deben ser
lo suficientemente descriptivos como para que el lector pueda entender qué

ocurrié y como ocurrié?>.

Es descriptivo porque describe individuos, eventos o condiciones
estudiandolos tal y como son en la naturaleza. El investigador no manipula
ninguna de las variables, sino que se limita a describir la muestra y/o las
variables. Aunque un estudio descriptivo puede explorar multiples variables,

es el Unico disefio que también puede explorar una sola variable?®.

Es transversal porque examinan grupos de sujetos en varias etapas de
desarrollo, tendencias, patrones y cambios simultAneamente con la intencién
de describir cambios en el fenbmeno a través de las etapas. Los sujetos se
clasifican por grupos y los datos sobre las variables seleccionadas se

recogen en un Unico momento?’.

Poblacion, muestray muestreo

El distrito de Villa Maria del Triunfo, al ser una ciudad urbano-marginal,
enfrenta muchos problemas relacionados con el saneamiento y la salud. Una
gran poblacién demanda una gestion organizada de los residuos solidos,

esto se debe a que la gestion en las Ultimas décadas se ha trasladado a
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diferentes organizaciones y todavia hay un numero de institutos y
organizaciones involucradas (gubernamentales y no gubernamentales) que

hacen que el proceso sea complicado y lento.

La poblacion de estudio fue de cualquier género, que incluye estudiantes,
empleados del sector publico y privado, mayores de 18 afios,
independientemente de su origen étnico, idioma o situacion laboral, que sean
residentes locales del Asentamiento Humano “Manolo Castillo” en el distrito

de Villa Maria del Triunfo.

Para determinar el tamafio de la muestra se utilizé la férmula de poblaciones

finitas con un nivel de confiabilidad del 95%. La férmula es el siguiente:

N.Z,2.p.q
n =

d2.(N-1)+Z,2. p.q

Donde:

n = Tamafo de la muestra para poblaciones finitas.
N = Total de participantes

Za= 1.96% (95% de confiabilidad)

p = proporcion esperada de 0.5

g=1-p(eneste caso 1-05=0.5)

E = precision (5%).

Reemplazando:

o 345x196x(05)(1:05)  _ g3
0.052 (345-1) + 1.962x (0.5) (1-0.5)

El periodo de estudio se llevo a cabo en mayo y junio del 2021. La muestra
de estudio estuvo compuesta por 183 participantes convenientemente
seleccionados con edades comprendidas entre los 18 y 80 afios. Ademas,

para demostrar la efectividad de la intervencion se empled una técnica de



2.3.

muestreo no probabilistico (método de conveniencia) para llegar facilmente
a la poblacion representativa, los sujetos se incluyen en el estudio porque se
encuentran en el lugar y el momento adecuado. Es decir, se elige un miembro

por cada hogar en funcién de su presencia durante el periodo de la encuesta.

Los investigadores se limitan a introducir en el estudio a los sujetos

disponibles hasta alcanzar el tamafo de muestra propuesto.
Criterios de inclusion:

- Personas que dieron su consentimiento informado
- Personas que viven en el hogar seleccionado durante al menos 12 meses

- Personas comprendidas entre los 18 y los 80 afios de edad.

Criterios de exclusion:

- Personas que no viven en el hogar seleccionado
- Personas incapacitadas por enfermedad o con problemas mentales.

- Personas menores de 18 afios de edad

Variables de investigacion

El presente estudio presenta como variable principal: Nivel de conocimiento
y actitudes con respecto a la eliminacion de medicamentos vencidos, segun
su naturaleza, es una variable cualitativa y su escala de medicién es

categorica.
Conocimiento:

- Definicidon conceptual:
El conocimiento es un estado muy valorado en el que una persona esta
en contacto cognitivo con la realidad. Es, por tanto, una relacion. De un
lado de la relacion esta un sujeto consciente, y del otro lado esta una
porcién de realidad con la que el conocedor esta directa o indirectamente
relacionado?®.

- Definicién operacional:
El nivel de conocimiento de los participantes con respecto a la eliminacion

de medicamentos vencidos se midi6 a través de un cuestionario



estructurado considerando las interrogantes, conformado por 8 items,

gue fueron aplicados a 183 personas.
Actitudes:

- Definicidon conceptual:
Entretanto, una actitud representa una integracion evaluativa de
cogniciones y afectos experimentados en relaciébn con un objeto. Las
actitudes son los juicios evaluativos que integran y resumen estas
reacciones cognitivas/afectivas?®.

- Definicidon operacional:
Las actitudes de los participantes con respecto a la eliminacion de
medicamentos vencidos en el Asentamiento Humano “Manolo Castillo”
en el distrito de Villa Maria del Triunfo, se midi6 a través de un
cuestionario estructurado considerando las proposiciones conformado

por 14 items, que fueron aplicados a 183 personas.
2.4. Técnica e instrumentos de recoleccion de datos

La técnica de entrevista en esta investigacion podria definirse como un
paradigma constructivista cuando el entrevistador que asume el papel de un
amigo intenta hacer que la entrevista se parezca mas a la vida real, informal
y conversacional para hacer que el entrevistador se abra y comparta puntos

de vista con cierta profundidad?®.

El instrumento, es decir el cuestionario estructurado, se adapt6 y modificé de
acuerdo a la metodologia de Kahsay et al. (2020)%, luego se desarrollé y se
realizo la prueba de validez de contenido con un panel de expertos en la
practica farmacéutica. Cabe resaltar, para la validez aparente y de contenido,
el cuestionario fue probado previamente en cinco encuestados. Después de
la prueba piloto, se realizO cambios menores basados en las

recomendaciones de los encuestados.

El cuestionario validado que consta de 22 preguntas totales. En la seccion |
se relaciona informacion personal del encuestado, incluido el género, la
edad, el nivel de educacion y ocupacion laboral. La parte Il relacionado a los
conocimientos (¢, Comprueba la fecha de caducidad de los medicamentos
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2.5.

antes de adquirirlos?; ¢Ha leido alguna vez las instrucciones de eliminacion
de medicamentos?; ¢Los medicamentos vencidos producen reacciones
adversas?, entre otras) constaba de ocho preguntas, los criterios de
calificacion para tal fin son alto: 6-8, aceptable: 3-5; bajo: 0-2. La seccion lli
compuesta de catorce items para evaluar la actitud (Si tengo un exceso de
medicamentos, compartiré mis medicamentos con otras personas; confio en
mi capacidad para reducir la eliminacion de medicamentos) de los

participantes.

La validez y el contenido de los items han sido confirmados por un panel de
expertos de expertos compuesto por tres académicos con grado de Maestria
y/o Doctor expertos en el campo de la practica farmacéutica y ciencias

farmacéuticas.

Los formatos de los instrumentos de recoleccién de datos estan adjuntados

en los anexos.
Proceso de recoleccién de datos

- En relacion a la recoleccion de datos se sigue el procedimiento
modificado de Terzic-Supic et al. (2019).

- Los investigadores explicaron al detalle los objetivos del estudio a los
encuestados antes de administrar el cuestionario de la encuesta.

- Unformulario de consentimiento informado, se explicé los procedimientos
de la investigacion, adjunto a cada cuestionario fue leido y firmado
guienes participaron en la encuesta.

- Se prepar6é una charla previa sobre los problemas asociados con la
acumulacién de medicamentos no utilizados o vencidos en el hogar, los
riesgos para la salud y el medio ambiente asociados con la eliminacion
inadecuada de medicamentos.

- El instrumento se aplic6 a los actores involucrados en la presente
investigacion, esta se realiza en forma individual y colectiva por
exigencias y propiedad de la investigacion.

- El tiempo promedio para completar y devolver el cuestionario fue de

alrededor de 10 minutos.
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2.6.

2.7.

- Una vez que los encuestadores distribuyeron los cuestionarios no se les
permitié intervenir ni responder a ninguna de las preguntas en nombre de
los participantes.

- Como ultima etapa del proceso de recoleccion de datos se elabor6 la
tabulacion de las mediciones obtenidas para su respectivo analisis

estadistico.

Métodos de analisis estadistico

A continuacion, los datos recogidos se introdujeron en una hoja de célculo
Excel. Luego, los datos depurados se transfirieron a la version 23 de
Statistical Package for Social Science (SPSS) para su analisis. Se emplearon
estadisticas descriptivas, como distribucion de frecuencia, para la mayoria
de las variables. Los resultados se informan como respuesta porcentual,
asimismo con tablas y figura en relacion numérica. En todos los analisis

estadisticos, se considero estadisticamente significativo un valor de p >0,05.

Aspectos éticos

Se aplicé de acuerdo al Informe Belmont explica los principios éticos: Las
personas son agentes autonomos y tienen derecho a decidir por si mismas
si quieren participar en un estudio de investigacion. La beneficencia incorpora
el principio de "primero no hacer dafio". Ademas, se debe hacer todo lo
posible para maximizar los beneficios de la investigacion y minimizar los
posibles riesgos. El principio de justicia incluye los esfuerzos por describir los
riesgos y los beneficios por igual y por difundir los resultados de la

investigacion, tanto los malos como los buenos3?.

Los nombres las identificaciones de los entrevistados se mantuvieron
reservado, la confidencialidad de los participantes estuvo asegurada y

respetada. Los resultados se utilizan solo para fines de investigacion.
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[ll. RESULTADOS

A continuacion, los resultados del estudio: Nivel de conocimiento y actitudes con
respecto a la eliminacion de medicamentos vencidos en el asentamiento humano
“Manolo Castillo” en el distrito de Villa Maria del Triunfo. Lima, 2021.

Tabla 1. Género

Frecuencia Porcentaje
Valido Femenino 124 67,47
Masculino 59 32,53
Total 183 100,0

Porcentaje

Femenino Masculino

Figura 1. Porcentajes sobre el género

Fuente: Encuesta

En la Tabla 1 y Figura 1, se observa de un total de 183 participantes, el género
femenino predomino en un 67,47% (124 participantes) en comparacion al género

masculino que estuvo representado por un 32,53% (59 participantes).
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Tabla 2. Edad

Frecuencia Porcentaje
Valido 18 - 27 afios 44 24,10
28 - 37 anos 55 30,12
38 - 47 afios 37 20,48
48 - 57 afios 22 12,05
58 - 67 afios 15 8,43
> 67 afos 10 4,82
Total 183 100,0

40

Porcentaje

18-2Tafos  28-3Tafos 38-47afios 48-57afios  58-67 afos > G7 afos

Figura 2. Porcentajes sobre la edad

Fuente: Encuesta

En la Tabla 2 y Figura 2, en lo que respecta a la edad, el 30,12% (55
participantes) tenia entre 28 y 37 afos; el 24,10% (44 participantes) tenia entre
18 y 27 afos; un 20,48% (37 participantes) entre 38 y 47 afios; un 12,05% (22
participantes) entre 48 y 57 afos; el 8,43% (15 participantes) entre 58 a 67 afios

y el 4,82% (10 participantes) tenia mas de 67 afios.

14



Tabla 3. Nivel educativo

Frecuencia Porcentaje Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
Valido | Primaria 33 18,07 18,07 18,07
Secundaria 86 46,99 46,99 65,06
Titulo técnico y 51 27,71 27,71 92,77
profesional
Titulo universitario 13 7,23 7,23 100,0
y superior
Total 183 100,0 100,0

50

Porcentaje

Primaria Secundaria

Titulo técnicoy
profesional

Titulo universitario y
superior

Figura 3. Porcentajes sobre el nivel educativo

Fuente: Encuesta

Se observa en la Tabla 3 y Figura 3, de un total de 183 encuestados, el 46,99%

(86 participantes) tiene estudios secundarios; el 27,71% (51 participantes) tiene

estudio técnico y profesional; un 18,07% (33 participantes) presenta estudios

primarios y un 7,23% (13 participantes) tiene estudio universitario y superior.
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Tabla 4. Nivel de conocimiento sobre la eliminacidon de medicamentos vencidos
en el asentamiento humano “Manolo Castillo” en el distrito de Villa Maria del
Triunfo. Lima, 2021.

Nivel Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Bajo 15 8.3 8.3
Aceptable 59 32.0 40.3
Valido Alto 109 59.7 100.0
Total 183 100.0

Alto
Alto; 59,7

—

Regular Aceptable; 32,0

Nivel de conocimientos

Bajo Bajo; Bajo: 8,3
L

10

20 30 10
50
60

Porcentajes (%)

Figura 4. Porcentajes del nivel de conocimiento sobre la eliminacion de
medicamentos vencidos en el asentamiento humano “Manolo Castillo” en el
distrito de Villa Maria del Triunfo. Lima, 2021

Fuente: Encuesta

Se observa en la Tabla 4 y Figura 4, del total de encuestados, se obtuvo una
puntuacion del 59,7% alto, el 32,0% aceptable y un 8,3% bajo en cuanto a sus

conocimientos.
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Tabla 5. Conocimiento sobre la fecha de caducidad de los medicamentos antes

de adquirirlos

Frecuencia Porcentaje Porcentaje | Porcentaje
vélido acumulado
Valido | Si 145 79,2 79,2 79,2
No 37 20,2 20,2 99,5
Desconoce 1 0,5 0,5 100,0
Total 183 100,0 100,0
150
2‘ 100
g
[ 4
o
O
o
S0
. [o5%]
Sl NO Desconoce

Figura 5. Porcentajes sobre la fecha de caducidad de los medicamentos
antes de adquirirlos

Fuente: Encuesta

De acuerdo a la Tabla 5 y Figura 5, en la dimension conocimientos. La
interrogante: ¢ Comprueba la fecha de caducidad de los medicamentos antes de
adquirirlos?, el 79,2% (145 participantes) tuvo una respuesta de “si”, en
oposicion la respuesta “no” estuvo representado por un 20,2% (37 participantes)
y un 0,5% (un participante) “desconoce” la fecha de caducidad de los

medicamentos.
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Tabla 6. Conocimiento sobre las instrucciones de eliminacion de medicamentos

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Valido | Si 68 37,2 37,2 37,2
No 102 55,7 55,7 92,9
Desconoce 13 7,1 7,1 100,0
Total 183 100,0 100,0

120

Porcentaje

Desconoce

Sl NO

Figura 6. Porcentajes sobre las instrucciones de eliminacién de medicamentos

De acuerdo a la Tabla 6 y Figura 6, en la dimension conocimientos. La
interrogante: ¢Ha leido alguna vez las instrucciones de eliminacion de
medicamentos? el 37,2% (68 participantes) tuvo una respuesta de “si”, en
un 55,7% (102

participantes) y un 7,1% (13 participantes) “desconoce” las instrucciones de

oposicidbn la respuesta “no” estuvo representado por

eliminacién de medicamentos.
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Tabla 7. Conocimiento sobre los medicamentos vencidos producen reacciones

adversas
Frecuencia Porcentaje | Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Vvalido | Si 138 75,4 75,4 75,4
No 5 2,7 2,7 78,1
Desconoce 40 21,9 21,9 100,0
Total 183 100,0 100,0

150

Porcentaje

Desconoce

Sl NO

Figura 7. Porcentajes sobre los medicamentos vencidos producen reacciones

adversas
Fuente: Encuesta

Se aprecia en la Tabla 7 y Figura 7, ante la interrogante: ¢Los medicamentos
vencidos producen 75,4%
respondieron “si”; un 21,9% (40 participantes) “desconoce” y solo un 2,7% (5

reacciones adversas?, el (138 participantes)

participantes) la respuesta fue “no”.
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Tabla 8. Conocimiento sobre la eliminacion inadecuada de los medicamentos

no utilizados y vencidos puede afectar el medio ambiente y la salud

Frecuencia Porcentaje Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
valido | S 131 71,6 71,6 71,6
No 12 6,6 6,6 78,1
Desconoce 40 21,9 21,9 100,0
Total 183 100,0 100,0

130

Porcentaje

Desconoce

Sl NO

Figura 8. Porcentajes sobre la eliminacion inadecuada de los medicamentos
no utilizados y vencidos puede afectar el medio ambiente y la salud
Fuente: Encuesta

Se aprecia en la Tabla 8 y Figura 8, ante la interrogante: ¢Sabe que la
eliminacion inadecuada de los medicamentos no utilizados y vencidos puede
afectar el medio ambiente y la salud?, respondieron “si” un 71,6% (131
participantes), el 21,9% (40 participantes) “desconoce” y el 6,6% la respuesta

fue negativa (“no”, 12 participantes).
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Tabla 9. Conocimiento sobre algun medicamento sin usar en su casa

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Valido | Si 83 454 45,4 45,4
No 98 53,6 53,6 98,9
Desconoce 2 1,1 1,1 100,0
Total 183 100,0 100,0

Recuento

Sl NO

Desconoce

Tabla 9. Porcentajes sobre algin medicamento sin usar en su casa

Fuente: Encuesta

Se observa en la Tabla 9 y Figura 9, de un total de 183 patrticipantes, ante la
interrogante: ¢ Tiene algun medicamento sin usar en su casa? respondieron “si”

un 45,4% (83 participantes), el 53,6% (98 participantes) “no” y el 1,1% la
respuesta fue “desconoce” (2 participantes).
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Tabla 10. Conocimiento sobre la incineracion es la forma de eliminar los
medicamentos no deseados

Frecuencia Porcentaje | Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Valido | Si 51 27,9 27,9 27,9
No 53 29,0 29,0 56,8
Desconoce 79 43,2 43,2 100,0
Total 183 100,0 100,0

Porcentaje

Sl NO Desconoce

Figura 10. Porcentajes sobre la incineracion es la forma de eliminar los

medicamentos no deseados

Fuente: Encuesta

En la Tabla 10 y Figura 10, se observa que, de un total de 183 participantes, ante
la pregunta: ¢La incineracion es la forma de eliminar los medicamentos no
deseados?, el 27,9% (51participantes) la respuesta fue “si”, un 29,0% (53
participantes) “no” y un 43,2% (79 participantes) “desconoce” ante la interrogante
planteada.
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Tabla 11. Conocimiento sobre devolver o eliminar medicamentos no utilizados a

una farmacia local o centro de salud

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Valido | Si 50 27,3 27,3 27,3
No 103 56,3 56,3 83,6
Desconoce 30 16,4 16,4 100,0
Total 183 100,0 100,0

120

Recuento

Sl NO

Desconoce

Figura 11. Porcentajes sobre devolver o eliminar medicamentos no utilizados a
una farmacia local o centro de salud

Fuente: Encuesta
En la Tabla 11 y Figura 11, ante la pregunta: ¢ Es aceptable devolver o eliminar
medicamentos no utilizados a una farmacia local o centro de salud? Se observa

que un 27,3% (50 participantes) la respuesta fue “si”, un 56.3% (103
participantes) dijo “no” y un 16.4% (30 participantes) “desconoce”.
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Tabla 12. Conocimiento sobre informacion correcta de la eliminacion de

medicamentos

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Valido | Si 29 15,8 15,8 15,8
No 143 78,1 78,1 94,0
Desconoce 11 6,0 6,0 100,0
Total 183 100,0 100,0

Recuento

Sl NO

Desconoce

Figura 12. Porcentajes sobre informacion correcta de la eliminacion de
medicamentos

Fuente: Encuesta
En la Tabla 12 y Figura 12, ante la pregunta: ¢Ha recibido informacion sobre la
correcta eliminacion de medicamentos? Se observa que un 15,8% (29

participantes) la respuesta fue “si”, un 78.1% (143 participantes) dijo “no” y un
6.0% (11 participantes) “desconoce”.
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Tabla 13. Actitud sobre las practicas inadecuadas de desperdicio de
medicamentos y sus consecuencias

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Valido Totalmente en 8 4.4 4.4 4.4
desacuerdo
Ligeramente en 7 3,8 3,8 8,2
desacuerdo
Ni de acuerdo ni 32 17,5 17,5 25,7
en desacuerdo
Ligeramente de 39 21,3 21,3 47,0
acuerdo
Totalmente de 97 53,0 53,0 100,0
acuerdo
Total 183 100,0 100,0

Porcentaje

Totalmente en Ligeramente en i de acuerdo ni Ligeramente de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo en acuerdo acuerdo acuerdo

Figura 13. Porcentajes sobre las practicas inadecuadas de desperdicio de

medicamentos y sus consecuencias

Fuente: Encuesta

En la Tabla 13 y Figura 13, ante la proposicién: “Soy consciente de que las
practicas inadecuadas de desperdicio de medicamentos pueden tener
consecuencias nocivas tanto para la salud como para el medio ambiente”, de
acuerdo 74.3% (Ligera y totalmente de acuerdo); un 17.5% ni de acuerdo, ni en
desacuerdo y el 8.2% en desacuerdo (Ligera y totalmente en desacuerdo).
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Tabla 14. Actitud sobre los profesionales de la salud son responsables del
problema del desperdicio de medicamentos

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Valido Totalmente en 39 21,3 21,3 21,3
desacuerdo
Ligeramente en 23 12,6 12,6 33,9
desacuerdo
Ni de acuerdo ni 26 14,2 14,2 48,1
en desacuerdo
Ligeramente de 39 21,3 21,3 69,4
acuerdo
Totalmente de 56 30,6 30,6 100,0
acuerdo
Total 183 100,0 100,0

60 |

Porcentaje

Totalmente en Ligeramente en Mi de acuerdo ni Ligeramente de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo en acuerdo acuerdo acuerdo

Figura 14. Porcentajes sobre los profesionales de la salud son responsables del

problema del desperdicio de medicamentos

Fuente: Encuesta

En la Tabla 14 y Figura 14, ante la proposicion: “Siento que los profesionales de
la salud son responsables del problema del desperdicio de medicamentos”, de

acuerdo 51% (Ligera y totalmente de acuerdo), ni de acuerdo ni en desacuerdo
14.2% y en desacuerdo un 33.9% (Total y ligeramente en desacuerdo).
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Tabla 15. Actitud sobre los nifios son mas vulnerables a los riesgos asociados
con los medicamentos caseros no utilizados y vencidos
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Valido Totalmente en 8 4.4 4.4 4.4
desacuerdo
Ligeramente en 2 11 11 55
desacuerdo
Ni de acuerdo ni 12 6,6 6,6 12,0
en desacuerdo
Ligeramente de 38 20,8 20,8 32,8
acuerdo
Totalmente de 123 67,2 67,2 100,0
acuerdo
Total 183 100,0 100,0
120
100
_0
o 80
=
2
Dc: 60
40
20
11%
Totalmente en Ligeramente en  Nideacuerdoni  Ligeramente de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo en acuerdo acuerdo acuerdo

Figura 15. Porcentajes sobre los nifios son mas vulnerables a los riesgos

asociados con los medicamentos caseros no utilizados y vencidos

Fuente: Encuesta

Se observa en la Tabla 15 y Figura 15, se resalta que un 88% estan de acuerdo

gue los nifios son méas vulnerables a los riesgos asociados con los medicamentos

caseros no utilizados y vencidos. Sin embargo, estuvieron en desacuerdo un

5,5% (Total y ligeramente en desacuerdo).
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Tabla 16. Actitud sobre los Quimico Farmacéuticos deben asesorar sobre la

eliminacion segura de los medicamentos caseros no utilizados y vencidos

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Vélido | Totalmente en 8 4.4 4.4 4.4
desacuerdo ' ’ ’
Ligeramente en 4 292 272 6,6
desacuerdo ' ’ ’
Ni de acuerdo ni 14 77 77 14,2
en desacuerdo ' ’ '
Ligeramente de 38 20.8 20.8 35,0
acuerdo ’ ’ ’
Totalmente de 119 65,0 65,0 100,0
acuerdo
Total 183 100,0 100,0

Porcentaje

Totalmente en Ligeramente en  Nide acuerdoni  Ligeramente de  Totalmente de
desacuerdo desacuerdo en acuerdo acuerdo acuerdo

Figura 16. Porcentajes sobre los Quimico Farmacéuticos deben asesorar sobre

la eliminacion segura de los medicamentos caseros no utilizados y vencidos
Fuente: Encuesta

En relacion ala Tabla 16 y Figura 16, el 85,8% estan de acuerdo que los Quimico
Farmacéuticos deben asesorar sobre la eliminacion segura de los medicamentos

caseros no utilizados y vencidos. Entretanto, estuvieron en desacuerdo un 6,6%
(Total y ligeramente en desacuerdo).
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Tabla 17. Actitud sobre los programas de devolucion de medicamentos no
utilizados y caducados deben ser obligatorios

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Vélido Totalmente en 19 10,4 10,4 10,4
desacuerdo
Ligeramente en 17 9,3 9,3 19,7
desacuerdo
Ni de acuerdo ni 25 13,7 13,7 33,3
en desacuerdo
Ligeramente de 24 13,1 13,1 46,4
acuerdo
Totalmente de 98 53,6 53,6 100,0
acuerdo
Total 183 100,0 100,0

Porcentaje

Totaimente en  Ligeramente en  Nide acuerdoni  Ligeramente de  Totalmente de
desacuerdo desacuerdo en acuerdo acuerdo acuerdo

Figura 17. Porcentajes sobre los programas de devolucion de medicamentos no

utilizados y caducados deben ser obligatorios

Fuente: Encuesta

En la Tabla 17 y Figura 17, referente a la actitud sobre los programas de
devolucion de medicamentos no utilizados y caducados deben ser obligatorios.

El 66,7% estan de acuerdo (Ligera y totalmente de acuerdo). Caso contrario, el
19,7% respondieron en desacuerdo (Ligera y totalmente en desacuerdo).
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Tabla 18. Actitud sobre iniciar programas de divulgacién y concientizacion de

como desechar los medicamentos no utilizados o vencidos

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Vélido Totalmente en 6 3,3 3,3 3,3
desacuerdo
Ligeramente en 3 1,6 1,6 4,9
desacuerdo
Ni de acuerdo ni 9 49 4,9 9,8
en desacuerdo
Ligeramente de 24 13,1 13,1 23,0
acuerdo
Totalmente de 141 77,0 77,0 100,0
acuerdo
Total 183 100,0 100,0

150

Porcentaje

Totalmente en Ligeramente en  Nide acuerdoni  Ligeramente de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo en acuerdo acuerdo acuerdo

Figura 18. Porcentajes sobre iniciar programas de divulgacion y concientizacion

de como desechar los medicamentos no utilizados o vencidos

Fuente: Encuesta

En la Tabla 18 y Figura 18, sobre iniciar programas de divulgacion y
concientizacién de como desechar los medicamentos no utilizados o vencidos.
El 90,1% estan de acuerdo (Ligera y totalmente de acuerdo); un 4.9% ni de
acuerdo ni en desacuerdo y el 4.9% no estan de acuerdo (Ligera y totalmente en

desacuerdo).
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Tabla 19. Actitud sobre las campafias de los medios de comunicacion pueden

influir en devolver los medicamentos no utilizados

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Vélido Totalmente en 25 13,7 13,7 13,7
desacuerdo
Ligeramente en 22 12,0 12,0 25,7
desacuerdo
Ni de acuerdo ni 32 17,5 17,5 43,2
en desacuerdo
Ligeramente de 38 20,8 20,8 63,9
acuerdo
Totalmente de 66 36,1 36,1 100,0
acuerdo
Total 183 100,0 100,0

Porcentaje

Totalmente en Ligeramente en  Nide acuerdoni  Ligeramente de  Totalmente de
desacuerdo desacuerdo en acuerdo acuerdo acuerdo

Figura 19. Porcentajes sobre las campafias de los medios de comunicacion
pueden influir en devolver los medicamentos no utilizados

Fuente: Encuesta

En la Tabla 19 y Figura 19, se observa que el 56,9% estan de acuerdo (Total y
ligeramente de acuerdo) con las campafias de los medios de comunicacién que

pueden influir en devolver los medicamentos no utilizados. Caso contrario, el

25,7% estan en desacuerdo (Ligera y totalmente en desacuerdo).
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Tabla 20. Actitud sobre desechar los medicamentos no utilizados es un
desperdicio de recursos

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Valido Totalmente en 13 7.1 7,1 7.1

desacuerdo
Ligeramente en 10 55 55 12,6
desacuerdo
Ni de acuerdo ni 21 11,5 11,5 24,0
en desacuerdo
Ligeramente de 31 16,9 16,9 41,0
acuerdo
Totalmente de 108 59,0 59,0 100,0
acuerdo
Total 183 100,0 100,0

120

Porcentaje

Totalmente en Ligeramente en  Nide acuerdoni  Ligeramente de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo en acuerdo acuerdo acuerdo

Figura 20. Porcentajes sobre desechar los medicamentos no utilizados es un
desperdicio de recursos

Fuente: Encuesta

Se observa en la Tabla 20 y Figura 20, el 75,9% estan de acuerdo (Total y
ligeramente de acuerdo) sobre la actitud de desechar los medicamentos no

utilizados es un desperdicio de recursos. Caso opuesto, el 12,6% estan en

desacuerdo (Ligera y totalmente en desacuerdo).
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Tabla 21. Actitud sobre donar medicamentos no utilizados antes del vencimiento

para reducir el desperdicio

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Valido Totalmente en 118 64,5 64,5 64,5
desacuerdo
Ligeramente en 45 24,6 24,6 89,1
desacuerdo
Ni de acuerdo ni 8 4.4 4.4 93,4
en desacuerdo
Ligeramente de 2 1,1 1,1 94,5
acuerdo
Totalmente de 10 5,5 55 100,0
acuerdo
Total 183 100,0 100,0
2
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Totalmente en Ligeramenteen  Nideacuerdoni  Ligeramente de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo en acuerdo acuerdo acuerdo

Figura 21. Porcentajes sobre donar medicamentos no utilizados antes del

vencimiento para reducir el desperdicio

Fuente: Encuesta

En la Tabla 21 y Figura 21, ante la proposicién: “Estoy dispuesto a donar mis

medicamentos no utilizados antes del vencimiento para reducir el desperdicio”,

en desacuerdo 89.1% (Total y ligeramente en desacuerdo). Mientras tanto, un

6.6% de los participantes estuvieron de acuerdo (Total y ligeramente acuerdo).
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Tabla 22. La actitud sobre el exceso de medicamentos se comparte con otras

personas
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Valido Totalmente en 109 59,6 59,6 59,6
desacuerdo
Ligeramente en 51 27,9 27,9 87,4
desacuerdo
Ni de acuerdo ni 10 5,5 55 92,9
en desacuerdo
Ligeramente de 5 2,7 2,7 95,6
acuerdo
Totalmente de 8 4.4 4.4 100,0
acuerdo
Total 183 100,0 100,0

120

Porcentaje

Totalmente en Ligeramente en  Nide acuerdoni  Ligeramente de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo en acuerdo acuerdo acuerdo

Figura 22. Porcentajes sobre el exceso de medicamentos se comparte con otras

personas
Fuente: Encuesta

En la Tabla 22 y Figura 22, ante la proposicion: “Si tengo un exceso de
medicamentos, compartiré mis medicamentos con otras personas”, el 87,5%

respondieron en desacuerdo (Total y ligeramente en desacuerdo). Un 7.1%

estuvieron de acuerdo (Total y ligeramente de acuerdo).
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Tabla 23. Actitud sobre la capacidad para reducir la eliminacion de medicamentos

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Valido Totalmente en 10 5,5 55 55

desacuerdo
Ligeramente en 10 55 55 10,9
desacuerdo
Ni de acuerdo ni 16 8,7 8,7 19,7
en desacuerdo
Ligeramente de 25 13,7 13,7 33,3
acuerdo
Totalmente de 122 66,7 66,7 100,0
acuerdo
Total 183 100,0 100,0

Porcentaje

Totalmente en Ligeramenteen  Mideacuerdoni  Ligeramente de Totalmente de
desacuerdo desacuerdo en acuerdo acuerdo acuerdo

Figura 23. Porcentajes sobre la capacidad para reducir la eliminacion de

medicamentos

Fuente: Encuesta

En la Tabla 23 y Figura 23, ante la proposicion: “Confio en mi capacidad para
reducir la eliminacion de medicamentos”. Los participantes estuvieron de

acuerdo en un 80.4% (Total y ligeramente de acuerdo). Caso opuesto fue en

desacuerdo el 11% (Total y ligeramente en desacuerdo).
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Tabla 24. Actitud sobre las formas de eliminacion de medicamentos no utilizados

en los hogares

Frecuencia Porcentaje
Vélido Arrojarlos a la basura doméstica 101 55,2
Tirarlos en el inodoro 27 14,8
Arrojarlo al lavabo 23 12,6
Manteniéndolos en casa hasta el vencimiento 10 55
Incinerarlo 8 4.4
Devolverlos a la farmacia o botica 6 3,3
Darselos a amigos o familiares 5 2,7
Donarlos al hospital 3 1,6
Total 183 100,0
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Figura 24. Porcentajes sobre las formas de eliminacion de medicamentos no
utilizados en los hogares

Fuente: Encuesta

Se observa en la Tabla 24 y Figura 24, referente al destino final de los
medicamentos no utilizados en los hogares. El 55,2% lo arroja a la basura
domeéstica, el 14,8% al inodoro, el 12,6% al lavabo, el 5,5% lo mantiene en casa,
un 3.3% lo devuelve a las farmacias o boticas, el 4,4% lo incinera, un 2,7% lo

entrega a sus amigos o familiares y 1.6% dona al hospital.
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Tabla 25. Actitud sobre las modalidades de descarte de medicamentos vencidos

Frecuencia Porcentaje
Valido Triturarlos antes de 52 28,4
desecharlos
Diluirlos con agua 39 21,3
Desechar como esta 69 37,7
No se que hacer 23 12,6
Total 183 100,0
)
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Triturarlos antes de Diluilos conagua  Desechar como esta No sé que hacer
desecharlos

Figura 25. Porcentajes sobre las modalidades de descarte de medicamentos

vencidos

Fuente: Encuesta

En la Tabla 25 y Figura 25, en relacidon sobre las modalidades de descarte de
medicamentos vencidos. El 37,7% lo desecha tal como se presenta el farmaco,

un 28,4% lo tritura antes de desecharlo, el 21,3% lo diluye con agua y el 12,6%

no sabe que hacer.
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Tabla 26. Actitud sobre la abundancia de medicamentos vencidos en hogares

Frecuencia Porcentaje
Valido Antibioticos 45 24,6
Analgésicos 73 39,9
Antiinflamatorios 37 20,2
Antialérgicos 16 8,7
Antihipertensivos 2 1,1
Antidiabéticos 2 1,1
Otros 8 4,4
Total 183 100,0
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Figura 26. Porcentajes sobre la abundancia de medicamentos vencidos

en hogares

Fuente: Encuesta

Las clases de medicamentos vencidos y no utilizados en los hogares, segun
informaron los participantes fueron los analgésicos 73 (39,9%), seguidos de los
antibioticos 45 (24,6%), luego antiinflamatorios 37 (20,2%), antialérgicos 16
(8,7%), antihipertensivos 2 (1,1%), antidiabéticos 2 (1,1%) y otros (4,4%), como

se muestra en la Tabla 26 y Figura 26.
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Tabla 27. Correlacion entre el nivel de conocimientos y la actitud

Nivel de Actitud
conocimientos

Rho de Nivel de Coeficiente de 1,000 0-,139
Spearman conocimiento correlacion

S Sig. (bilateral) . 0,060

N 183 183

Actitud Coeficiente de 0-,139 1,000
correlacion

Sig. (bilateral) 0,060
N 183 183

Fuente: Encuesta

De acuerdo a la Tabla 27, se observa la correlacion de las variables nivel de
conocimientos y la actitud tienen una significancia (sig=0.05>) mayor a 0.05, por
lo que quiere decir que no existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitud.
El comportamiento de una variable no se relaciona con el comportamiento de la

otra variable.
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V. DISCUSION

4.1. Discusién

Con el aumento de la produccion y el consumo de productos farmacéuticos, la
acumulacion y la eliminacién inadecuada de medicamentos domésticos no
utilizados y vencidos pueden causar problemas ambientales y de salud
publica®?. En Perl, no existe un sistema uniforme o estandar que acepte y
recolecte medicamentos vencidos, no deseados 0 sin usar, ni sistemas de
reciclaje establecidos para la eliminacion de medicamentos. La eliminacion
insegura de los medicamentos vencidos siempre esta relacionada con el
problema medioambiental, y los efectos de la eliminacion inadecuada deberian

ser la principal preocupacion.

En relacién a los conocimientos en este estudio, una gran parte de los
encuestados (79,2%) comprueba la fecha de caducidad de los medicamentos
antes de adquirirlos. Son semejantes a la investigacion de Insani et al. (2020)
en Indonesia, una gran parte de los encuestados (72,8%) comprobo la fecha
de caducidad del medicamento antes de comprarlo®3, lo que es similar al
hallazgo de Seam et al. (2018) en Bangladesh, el 85,6% de los estudiantes
reviso la fecha de vencimiento del medicamento antes de usarlo. El factor clave
para la practica de la automedicacion por parte de los participantes fue el
conocimiento farmacolégico adecuado que habian acumulado en sus cursos
académicos®*. En Indonesia, menos de la mitad de los encuestados (41.67%%)
ha comprobado la fecha de caducidad de sus medicamentos antes de usarlos.
Este resultado refleja que el publico no conocia la fecha de caducidad de los
medicamentos (Kristina et al., 2018)%. Asimismo, Jakaria et al. (2017) en
Bangladesh la mayor proporcién de encuestados (52,16 %) no comprobd la
fecha de caducidad del medicamento cuando compran medicamentos en la
farmacia minorista®. Es fundamental estar alerta con la fecha de caducidad del
producto para garantizar la plena potencia, seguridad de los farmacos y evitar
el fracaso del tratamiento.

En este estudio, una gran parte de los encuestados si conocia (75,4%) que los
medicamentos vencidos producen reacciones adversas. En Indonesia, una de

las razones de no utilizar medicamentos en casa son los efectos adversos
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(1,6%)33. A pesar de la sabiduria convencional, hay pocas pruebas que apoyen
el temor de que los medicamentos vencidos causen dafios. Con el tiempo, los
productos farmacéuticos que han superado su fecha de caducidad se vuelven
menos eficaces, se ve disminuido por su tendencia a cambiar de color o
consistencia, pero son pocos los que desarrollan un perfil diferente de

reacciones adversas a los medicamentos (Coffey, 2012) 3,

En el estudio actual, muestra que cerca de las tres cuartas partes (71,6% %)
de los encuestados conocian que la eliminacion inadecuada de los
medicamentos no utilizados y vencidos puede afectar el medio ambiente y la
salud. Estos resultados son similares a Ong et al. (2019) en Malasia, la mayoria
de los encuestados (89,2%) eran conscientes de que la eliminacion de
medicamentos tiene efectos nocivos para el medio ambiente y el 79,9% de los
encuestados sabia que era que era un error tirar las agujas y jeringuillas a la
basura®’. Son verificados por Hassali y Shakeel (2020), los encuestados
(81,9%) sabian que las préacticas inadecuadas de eliminacion de
medicamentos pueden tener consecuencias nocivas tanto para la salud como
para el medio ambiente®®. En India, el 74,22% de participantes eran
conscientes del dafio ambiental debido a la forma no cientifica de los métodos
de eliminacién de medicamentos vencidos (Shivaraju y Gangadhar, 2017)%.

En otro orden, cerca de la mitad de los encuestados (45,4%) sabian sobre
algin medicamento sin usar en su hogar. De manera similar, el 71,43%
considerd que el medicamento sobrante en el hogar era en forma de tabletas
(Shivaraju y Gangadhar, 2017)%°. En Etiopia Ayele y Mamu (2018), el 66% de
los encuestados tenia medicamentos sin usar almacenados en el hogar y los
tipos comunes de medicamentos guardados en los hogares eran analgésicos
(62,7%) y antibiéticos (24%)4°.

Este estudio muestra que cerca de un tercio (29,0%) de los encuestados no
sabian sobre la incineracion de medicamentos vencidos. Estos son lejanos con
respecto al estudio de Michael et al. (2019) en Nigeria, entrevisté a los
farmacéuticos comunitarios, el 22,1% informaron que la Agencia Nacional para
la Administracion y el Control de Alimentos y Medicamentos (ANACAM) utiliza

la incineracién u otras formas de calor para desechar los medicamentos
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vencidos, pero 24,7% informaron que no saben como la ANACAM desecha sus
medicamentos vencidos!3. El método de eliminacién de incineracién (o quema)
es el método mas destacado de destruccién de desechos sanitarios*'. De modo
semejante, Bhayana et al. (2016) en India, la mitad de los farmacéuticos (53%)
coincidieron en que existia un sistema para retirar del inventario los
medicamentos vencidos. Sin embargo, solo 16 farmacéuticos conocian la
temperatura correcta requerida en el incinerador para desechar medicamentos

caducados?*?.

Por otra parte, las actitudes del actual estudio, en respuesta a la proposicion
sobre los niflos son mas vulnerables a los riesgos asociados con los
medicamentos caseros no utilizados y vencidos, el 88% esta de acuerdo. Estos
resultados son distantes a los conseguidos por Gidey et al. (2020) en Etiopia,
mas de la mitad (56,8%)) de los encuestados estuvieron "totalmente de
acuerdo” en que los nifios son mas vulnerables a los riesgos asociados con
tener medicamentos sin usar y vencidos en el hogar*3. De forma semejante, el
61,7% de los encuestados esta "muy de acuerdo” en que los nifios corren mas
peligro con los medicamentos no utilizados o vencidos (Kahsay et al., 2020)%°.
Asimismo, el 69,1% de los participantes de un estudio en Africa estuvieron
“totalmente de acuerdo” en que los nifilos son mas vulnerables al riesgo
potencial de los medicamentos no utilizados en el hogar (Woldeyohanins et al.,
2021)*. La diferencia observada podria deberse a la falta de acceso a la
informacion o a una diferencia en la educacién sobre las practicas de

eliminacién de medicamentos no utilizado.

Los resultados destacan que la gran mayoria (85,8%) estan de acuerdo que
los Quimico Farmacéuticos deben asesorar sobre la eliminacién segura de los
medicamentos caseros no utilizados y vencidos. En la investigacion de Aditya
y Rattan (2014) en India, el 89% de farmacéuticos declararon que no se les
habia ensefiado sobre la correcta sobre la eliminacion de los medicamentos no
utilizados*®. Los farmacéuticos estan en primera linea para abordar los
problemas de los métodos de eliminacion prudente de los medicamentos para
los usuarios finales de los mismos. Todos los farmacéuticos deberian
familiarizarse con las actividades de eliminacion de medicamentos de su region

y ser capaces de recomendarlas a sus pacientes?.
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En otro resultado obtenido, mas de la mitad (66,7%) de los encuestados estan
de acuerdo en la medida en que cree que los programas de devolucion de
medicamentos no utilizados y caducados deben ser obligatorios. El resultado
coincide con un estudio anterior con respecto a los programas de devolucion,
los encuestados dieron opiniones unilaterales donde el 46,8% y el 30,4% de
los participantes dijeron que los programas deberian ser obligatorios; “muy de
acuerdo” y “de acuerdo” sobre la importancia del programa respectivamente
(Ayele y Mamu, 2018)*°. Caso contrario sucedié en Zambia, al programa de
devolucion de medicamentos, solo unos pocos (5,1%) de los participantes
respondieron positivamente (Kampambaet al., 2022) 4. Similares a otro estudio
en el que sodlo el 3,7% de los encuestados conocia el programa de devolucién
de medicamentos en Bangladesh (labu et al., 2013)*. La otra mitad de sobre
el programa de devolucion de medicamentos observado en el estudio podria
deberse a la falta de sistemas de devolucion de medicamentos establecidos en

el Peru.

En otros resultados, el el 56,9% estan de acuerdo (Total y ligeramente de
acuerdo) en que las campafias de los medios de comunicacion pueden influir
en devolver los medicamentos no utilizados. Estos resultados son parecidos a
los hallados en Malasia, la mayoria de los encuestados (76,9%) creian que las
actividades de los medios de comunicacion podian influir en la voluntad de

devolver los medicamentos vencidos (Ong et al., 2019)%".

Entretanto, el 75,9% estan de acuerdo (Total y ligeramente de acuerdo) en que
desechar los medicamentos no utilizados es un desperdicio de recursos. En
ese sentido, mas del 45 % de los encuestados opinaron que el acceso a
recursos de atencidon médica gratuitos esta contribuyendo al desperdicio de
medicamentos (Hassali y Shakeel, 2020)38. Tal cual Ong et al. (2019),
aproximadamente el 68% de los encuestados cree que desechar los
medicamentos no utilizados que aun estan en buen estado es un desperdicio
de recursos, ya que estan dispuestos a donar sus medicamentos no utilizados
antes de que caduquen para reducir el despilfarro, y aproximadamente la mitad

de ellos compartird sus medicamentos sobrantes con otras personas®’.
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En relacion al destino final de los medicamentos vencidos, los encuestados
dieron opiniones diversas. El 55,2% lo arroja a la basura domeéstica, el 14,8%
los desecha en los inodoros y el 12,6% lo descarta al lavado, lo mantiene en
casa hasta su vencimiento (5,5%) o lo devuelve a las oficinas farmacéuticas
(3,3%). Son comparables a la investigacion de Al-Azmi et al. (2017) en Arabia
Saudita, el estudio revel6 que el 73% de los encuestados arroja los
medicamentos a la basura, el 14% devuelve los medicamentos a una farmacia,
mientras que el 50 % creia que regalar los medicamentos sobrantes a
familiares, amigos o centros de caridad es el mejor método de disposicion, el
5% nunca los desecha y el 3% dona los medicamentos a un amigo o centros
de caridad*. Asimismo, una proporcién sustancial (79,15%) de los
encuestados elimin6 los medicamentos no deseados en la basura domeéstica,
seguido de tirarlos por el inodoro o el lavabo (7%) mientras que una pequeia
proporcion (1,70 %) devolvié los medicamentos no deseados a una farmacia
(Al-Shareef et al., 2016)6. Se encontré en Estados Unidos (EEUU), mas del 60
% de los encuestados desechd los medicamentos no deseados en la basura 'y
el 22% los devolvié a la farmacia (Law et al., 2015)°°. En Etiopia el 37,1% de
los encuestados arrojan sus medicamentos a la basura doméstica. Mas de la
mitad (60,9%) de los participantes descartan sus medicamentos tal como
estan, y 7,2% encuestados informaron que no saben como desechar los
medicamentos vencidos (Woldeyohanins et al., 2021)*4. La mayoria de los
métodos de eliminacion de medicamentos vencidos no son métodos
recomendados aunque se utilizan habitualmente en muchos lugares. El Unico

recomendado entre los métodos mencionados es la incineracion o la quema®?.

Entre las modalidades de descarte de medicamentos vencidos, mas de la
tercera parte de los encuestados (37,7%) lo desecha tal como se encuentra el
medicamento vencido, un 28,4% lo tritura y el 21,3% lo diluye en agua. En un
estudio similar, solo el 30,2% de los encuestados trituran las tabletas antes de
desecharlas; el 16,4% diluye el medicamento con agua, mientras que alrededor
de la mitad (48,5%) de los encuestados desecha los medicamentos vencidos
tal como estan y el 4,6% no sabe que hacer (Hassali y Shakeel, 2020)%. En
general, se observa que la mayoria de los encuestados no saben qué hacer

con los medicamentos vencidos que quedan sin utilizar en los hogares y su
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presencia puede convertirse en una fuente para el uso irracional de

medicamentos y el envenenamiento no intencionado o accidental.

De manera aparte, las clases mas comunes de medicamentos declarados
como vencidos eran los analgésicos (39,9%), antibidticos (24,6%),
antiinflamatorios (20,2%), antialérgicos (8,7%) y antihipertensivos (1,1%). Este
informe es mas alto que los estudios realizados en otros lugares de Nigeria
(analgésicos,18,6% Yy antibiéticos 16,8%) (Auta et al., 2011)%2, en India los
analgésicos (26,5%) fueron los medicamentos sin usar mas almacenados
(Sonowal et al., 2017)> y EE.UU, analgésicos (23,3%) y los antibiéticos 18%),
los medicamentos que sobraban en casa podian ser el resultado del
incumplimiento de los farmacos prescritos u obtenidos como resultado de la
automedicacion (Law et al., 2015)*°. En Arabia Saudita el 51,9% de los
encuestados almacenaba los antibioticos sobrantes en casa. Este resultado
puede indicar un posible abuso de los antibi6ticos, sobre todo porque las
farmacias comunitarias dispensan antibiéticos sin solicitar una receta®. Esta
diferencia puede deberse a la alta prevalencia de la practica de la
automedicacion en el distrito de Villa Maria del Triunfo. La mayor presencia de
antibiéticos en el hogar debe ser objeto de seria consideracion, ya que puede

sumarse al problema de la resistencia a los antimicrobianos.

Aungue este resultado es muy alentador en comparacion con el estudio
realizado en otros lugares, muestra una falta de comprensién sobre uno de los
métodos efectivos de eliminacion de medicamentos no utilizados y vencidos.
Esto podria deberse a la falta de un sistema de devolucion de medicamentos
ya establecido en Peru, aunque de forma tedrica y no promocional. Un paso
importante es mejorar el conocimiento sobre la eliminacion de los productos

farmacéuticos vencidos.

Las limitaciones del estudio incluyen la naturaleza transversal del disefio del
estudio que nos impide representar inferencias causales sobre la asociacion
entre las covariables seleccionadas y las variables de resultado durante un
periodo. El tamafio de la muestra del estudio fue representativo para

representar una imagen clara de toda la poblacion de Villa Maria del Triunfo;
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por lo tanto, los hallazgos del presente estudio no son generalizables a todo el

Pera.

Ademas, los resultados del estudio se basaron en informacion auto informada
gue depende de la confiabilidad y recuerda la aptitud de los encuestados. Es
dificil recoger datos precisos, ya que se trata de un tema delicado, y la
respuesta de deseabilidad social puede haber afectado a la validez de los
resultados, llevando a una subestimacion del alcance de la eliminacion
inadecuada. Asimismo, los datos auto declarados estan sujetos a un sesgo de

recuerdo y, por tanto, son un factor de confusion.

A pesar de estas limitaciones, este es el primer estudio que desarrollé una
encuesta de una zona periférica marginal del distrito de Villa Maria del Triunfo.
La informacion obtenida en el estudio proporcionara informacion a los
responsables de las politicas en el futuro cuando desarrollen intervenciones
para aumentar el conocimiento y mejorar la practica y la actitud de eliminaciéon
de los medicamentos vencidos a nivel nacional. Aun mas, los presentes
resultados brindan ideas generales y un punto de partida para futuros estudios
bien disefiados que destaquen el alcance de los problemas de eliminacion de

medicamentos vencidos y prever los riesgos ambientales.
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4.2. Conclusiones

El presente estudio demostré que el nivel de conocimientos y actitudes con
respecto a la eliminacién de medicamentos vencidos en el Asentamiento
Humano “Manolo Castillo” en el distrito de Villa Maria del Triunfo es

bastante aceptable.

Los conocimientos sobre la eliminacion de los medicamentos vencidos son
relativamente altos. Este estudio revelé que el 79,2% conocia la fecha de
vencimiento de los medicamentos antes de adquirirlos y conscientes del
dafio ambiental. Asimismo, un 75,4% de los participantes sabia que los

medicamentos vencidos producen reacciones adversas.

La mayoria de los encuestados tuvo una actitud positiva hacia los riesgos
de los medicamentos vencidos. El 85,8% cree que los Quimico
Farmacéuticos deben asesorar sobre la eliminacion segura de los
medicamentos caseros no utilizados y vencidos. Un 66,7% de los
participantes estuvieron de acuerdo que debe implementarse de forma
obligatoria programas de devolucion de medicamentos. El 56,9% cree que
las campanfas a través de los medios de comunicacion pueden influir en

devolver los medicamentos no utilizados.

La actitud de eliminacion preferida para los medicamentos vencidos fue
arrojarlos a la basura doméstica (55,2%), el 37,7% lo desecha tal como se
presenta el farmaco. Mientras que los tipos comunes de medicamentos
guardados en los hogares fueron los analgésicos (39,9%) y antibiGticos
(24,6%). El estudio también revel6 que los participantes practicaban

métodos desaconsejados de eliminacién de medicamentos caducados.
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4.3. Recomendaciones

Existe una inmensa necesidad de crear campafias de concienciacion y
programas de devolucion de medicamentos para aumentar los
conocimientos y mejorar la actitud de los peruanos respecto a los métodos

seguros y apropiados de eliminacion de medicamentos vencidos.

Se recomienda ensefiar a los estudiantes de Ciencias de la Salud de
pregrado y posgrado Yy realizar capacitacion de educacion meédica continua
para los profesionales de la salud sobre el uso, la recoleccion y la
eliminacién de medicamentos vencidos y no deseados. Tales esfuerzos

pueden salvaguardar el ecosistema y la humanidad.

Se necesitan mas estudios de este tipo para cuantificar con precision los
medicamentos en las comunidades con el fin de exponer la magnitud de
este de este problema, ya que constituyen la base para identificar
oportunidades y establecer objetivos de minimizacion de residuos, la

reutilizacion y el reciclaje, y la reduccion de costos.

Es recomendable que el Gobierno del Peri avance para aumentar la
conciencia a través de amplias campafas en los medios y desarrollar
programas rentables de gestion de desechos de medicamentos. Asimismo,
es esencial establecer una politica nacional y un marco legal y capacitar al
personal para la eliminacion exitosa de los desechos de productos

farmacéuticos.
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ANEXO A: Operacionalizacion de variables

Variable Definicién Definicion Dimensiones Naturaleza Escala Medida Indicadores Unidades
conceptual operacional de de medida
medicién
Nivel de El conocimiento Los conocimientos Aspectos Cualitativa Categorica Directa Generalidades Alternativas
conocimiento es un estado muy fueron medidos por sociodemograficos d i
. ; e opcion
valorado en el un cuestionario
gque una persona estructurado por 8 multiple
gz;anﬁir\]/g %r(;tr? CI:;O gglri]:;d?)ieaf liesr??n Conocimiento Cualitativa Categorica Directa items 1 al 8 Alternativas
realidad. participantes de opcidn
convenientemente -
seleccionados. maltiple
La actitud La actitud se midié Actitudes Cualitativa Categorica Directa items 1 al 14 Alternativas
Actitudes representa una a través de un d o
. o . ; e opcion
integracion cuestionario
evaluativa de estructurado multiple

cogniciones y
afectos
experimentados
en relacion con un
objeto.

considerando las
proposiciones
conformado por 14
items, que fueron
aplicados a 183
personas.
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Anexo B: Instrumentos de recoleccion de datos

La presente encuesta esta dirigida a personas mayores de 18 afios y menores de
80 afios, que estan aptos a la encuesta con el objetivo de evaluar el nivel de
conocimiento y actitudes con respecto a la eliminacién de medicamentos vencidos
en el Asentamiento Humano “Manolo Castillo”. Distrito de Villa Maria del Triunfo.
Lima.

Marque con un aspa “X” larespuesta que considere correcta.
I. Caracteristicas sociodemograficas

- Género:

|:| Femenino

[[] Masculino
- Edad:

[] 18-27

[] 28-37

[] 38-47

[] 48-57

[] 58-67

D >67

- Nivel educativo:
|:| Primaria
|:| Secundaria
[] Titulo técnico y profesional

|:| Titulo universitario y superior

- Ocupacion laboral

Trabajador dependiente
Trabajador independiente
Estudiante

I -

Ama de casa
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Il. Conocimientos

Instrucciones: Indique su grado de conformidad con cada una de las siguientes

afirmaciones marcando con un aspa la respuesta.

Dimensién

Indicadores

Sl

NO

DESCONOCE

Nivel de 1.

conocimiento

¢, Comprueba la fecha de caducidad de los

medicamentos antes de adquirirlos?

¢Ha leido alguna vez las instrucciones de

eliminacion de medicamentos?

¢,Los medicamentos vencidos producen

reacciones adversas?

¢ Sabe que la eliminacion inadecuada de
los medicamentos no utilizados y vencidos
puede afectar el medio ambiente y la

salud?

¢ Tiene algun medicamento sin usar en su

casa?

JLa incineracion es la forma de eliminar

los medicamentos no deseados?

¢ Es aceptable devolver o eliminar
medicamentos no utilizados a una

farmacia local o centro de salud?

¢, Ha recibido informacion sobre la correcta

eliminacion de medicamentos?

Criterios de calificacion: Alto: 6-8, Aceptable: 3-5; Bajo: 0-2
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I1l. Actitudes

Instrucciones: En una escala de 1 (totalmente en desacuerdo) a 5 (totalmente de

acuerdo), por favor, indique su grado de conformidad.

Totalmente en desacuerdo (1); Ligeramente en desacuerdo (2); Ni de acuerdo ni

en desacuerdo (3) Ligeramente de acuerdo (4); Totalmente de acuerdo (5)

Dimensién Indicadores 11|12 |3

Actitudes 1. | Soy consciente de que las practicas inadecuadas de
desperdicio de medicamentos pueden tener
consecuencias nocivas tanto para la salud como
para el medio ambiente.

2. | Siento que los profesionales de la salud son
responsables del problema del desperdicio de
medicamentos

3. | Pienso que los nifios son mas vulnerables a los
riesgos asociados con los medicamentos caseros no
utilizados y vencidos

4. | Creo que los profesionales Quimico Farmacéuticos
deben asesorar sobre la eliminacion segura de los
medicamentos caseros no utilizados y vencidos

5. | Los programas de devolucién de medicamentos no
utilizados y caducados deben ser obligatorios.

6. | Se deben iniciar programas de divulgacion y
concientizacion sobre como desechar los
medicamentos no utilizados o vencidos

7. | Las camparias de los medios de comunicacion
pueden influir en mi voluntad de devolver los
medicamentos no utilizados

8. | Creo que desechar los medicamentos no utilizados
gue aun se encuentran en buen estado es un
desperdicio de recursos

9. | Estoy dispuesto a donar mis medicamentos no
utilizados antes del vencimiento para reducir el
desperdicio.

10. | Si tengo un exceso de medicamentos, compartiré
mis medicamentos con otras personas.

11. | Confio en mi capacidad para reducir la eliminacion
de medicamentos.
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Marque con un aspa “X” larespuesta que considere correcta.
12. Formas de eliminacion de medicamentos no utilizados en los hogares

¢,Qué haces con los medicamentos caducados?

Arrojarlos a la basura doméstica

Donarlos al hospital

Darselos a amigos o familiares

Devolverlos a la farmacia o botica
Manteniéndolos en casa hasta el vencimiento
Tirarlos en el inodoro

Arrojarlo al lavabo

dooooootd

Incinerarlo
13. Modalidades de descartar medicamentos caducados en el hogar

¢, Como descartas medicamentos vencido?

|:| Triturarlos antes de desecharlos
|:| Diluirlos con agua
|:| Desechar como esta

|:| No se que hacer

14. Abundancia de medicamentos caducados y no utilizados en los hogares

de los encuestados

Antibidticos
Analgésicos
Antiinflamatorios,
Antialérgicos
Antihipertensivos
Antidiabéticos

oo odon

Otros especificar:
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Anexo C: Consentimiento informado

Datos del estudio para el que se otorga el consentimiento
Autores: Bach. Rodriguez Quishac, Johao Junior

Bach. Valencia Aguilar, Isabel Clemencia
Titulo proyecto: Nivel de conocimiento y actitudes con respecto a la
eliminacibn de medicamentos vencidos en el Asentamiento Humano
“Manolo Castillo”. Distrito de Villa Maria del Triunfo. Lima, 2021

Datos del participante
Persona que proporciona la informacion y la hoja de consentimiento

Declaro que he leido la hoja de CONSENTIMIENTO INFORMADO sobre el
estudio citado y acepto participar en él.

1. Se me ha entregado una copia de la hoja de CONSENTIMIENTO
INFORMADO para participar y colaborar en la realizacion de la presente
investigacion, fechado y firmado. Se me ha explicado las caracteristicas y
el objetivo del estudio y los posibles beneficios y riesgos del mismo.

2. Se me ha dado tiempo y oportunidad para realizar preguntas. Todas las

preguntas fueron respondidas a mi entera satisfaccion.

Sé que se mantendra la confidencialidad de mis datos.

4. El consentimiento lo otorgo de manera VOLUNTARIA y sé que soy libre
de retirarme del estudio en cualquier momento, por cualquier razén vy sin
gue tenga ningun efecto sobre mi tratamiento médico futuro. (A
continuacién, marca con un aspa)

SI[_ ] NO[]
Mi consentimiento para la participacion en el estudio propuesto.
Fecha: ....[......[......

w

Firma del participante

Hago constar que he explicado las caracteristicas y el objetivo del estudio.
Esta persona otorga su consentimiento por medio de su firma fechada en este
documento. Asi como la fecha y firma de los investigadores o la persona que
proporciona la informacion y la hoja de consentimiento:

Me comprometo en exponer el resultado de la investigacion

Firma del investigador
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Anexo D: Validacion de instrumentos de recoleccion de datos

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

FICHA DE VALIDACION

MNombre del nstrumento de evaluacidn Autores del instrumento
conocimiento y actitudes con - Rodriguez Quishac, Johao Junior
respecto a la eliminacion de - Walencia Aguilar, |sabel Clemencia

medicamentos vencidos

Titulo de investigacion:

NIVEL DE CONOCIMIENTO ¥ ACTITUDES CON RESPECTO A LA ELIMINACION DE
MEDICAMENTOS VENCIDOS EN EL ASENTAMIENTO HUMANO "MANOLO CASTILLO".
DISTRITO DE VILLA MARIA DEL TRIUNFO. LIMA

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

Menos| 50 60 70 80 90 100

1. {En gué porcentaje estima usted gue con esta

prueba se logrard el objetivo propuesto? () A 2l o
2. {En qué porcentaje considera que los items

estan referidos a los conceptos del tema? () )y ) 0 X () ()
3. {Qué porcentaje de los items planteados son

suficientes para lograr los objetivas? () CEokdoe®) 108 B
4. ;Ei & taje, los ltems de la b

ek sl I S AT @ T
5. (E e taje | it i

S indatigean " - o o B R RN Rae ()
6. ;E n qué porcentaje valora usted que con esta

prueba se obtendran datos similares en ofras () CF o &Y 4X: L€

muestras?

Il. SUGERENCIAS

1. ;Qué tems considera usted que deberlan agregarse?
Estan bien

2. $Qué items considera usted que podrian eliminarse?

3. ¢Queé [tems considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?

Fecha: 09/02/2021
Validado por: Mg. Miguel Angel Inocente Camones
Firma:

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
ESCUIDLA PROFESIORAL OF FRABADIAL ¥ MOGUIRICE
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UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento

Instrumentos de recoleccion de datos
de evaluacion

RODRIGUEZ QUISHAC, JOHAQ JUNIOR

Tesistas VALENCIA AGUILAR, ISABEL CLEMENCIA

Titulo de investigacion: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES CON
RESPECTO A LA ELIMINACION DE MEDICAMENTOS VENCIDOS EN EL
ASENTAMIENTO HUMANO “MANOLO CASTILLO”. DISTRITO DE VILLA MARIA
DEL TRIUNFO. LIMA.

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

PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR rj:ﬂﬁ%s 50 60 70 80 op 100

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

CHER T G R R

~ Eintchatioe e concevigerae | 1) |41 43 e oy O
 Simepmstomlit | O (LS Ge4higg 1
4. gsrf'laiﬁg;mﬁaﬁgﬁ&ms items de la prueba son () { VLES DY ()
5. 4En qué porcentaje los items siguen una () PRy 4 18 [

secuencia légica?

6. ¢(En gué porcentaje valora usted que con esta
prueba se obtendran datos similares en otras () Cy €Y ) €) (X) ()
muestras?

Il. SUGERENCIAS
1. 4 Qué items considera usted que deberian agregarse?

2. 4Qué items considera usted que podrian eliminarse?

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

Fecha: 21 de enero del 2021

Validado por: LT e i
; | “Garka Coedga Serans—
Firma: MEr. BT y e Maeaulat

Comes Farmpobadan:
—LaFrIEN
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UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento de evaluacion

Autores del instrumento

conocimiento y actitudes con - Rodriguez Quishac, Johao Junior

respecto a la eliminacion de
medicamentos vencidos

- Valencia Aguilar, Isabel Clemencia

Titulo de investigacidn:

NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES CON RESPECTO A LA ELIMINACION DE
MEDICAMENTOS VENCIDOS EN EL ASENTAMIENTO HUMANO “MANOLO CASTILLO".

DISTRITO DE VILLA MARIA DEL TRIUNFO. LIMA

|. ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinién acerca de lo siguiente:
Menos
de 50 50 60 70 80 90 100
1. ;iEn qué porcentaje estima usted que con esta
prueba se lograra el objetivo propuesto? () €3 0 ) L) &KL
2. ;En qué porcentaje considera que los items
estan referidos a los conceptos del tema? ) Er 4) ) L) 0 )
3. ;Qué porcentaje de los items planteados son
suficientes para lograr los objetivos? () C3 Ak 3 6 8 6l
4. ;En qué porcentaje, los items de la prueba son
de facil compresién? 9, g3 ) ) B9 LY )
5. ;En qué porcentaje los items siguen una
ascusncia léqica? 4 TN O %
6. ¢/E n qué porcentaje valora usted que con esta
prueba se obtendran datos similares en ofras () CY: A4 F ) ) &) )

muestras?

Il. SUGERENCIAS
1. ;£Queé items considera usted que deberian agregarse?

3. ;Qué items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejo

Fecha: San Juan de Lurigancho, 22 de Enero de 2021

Validado por: Mgtr. Q.F. Pablo Antonio La Serna La Rosa

Firma: -~
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Anexo E: Evidencias de trabajo de campo

Foto 1. Investigador en trabajo de campo en el Asentamiento Humano

“Manolo Castillo”, Villa Maria del Triunfo

LUS\D A D

BaNYy
AR RBoRA

Foto 2. Investigator en desarrollo de la encuesta con una participante en el

Asentamiento Humano “Manolo Castillo”, Villa Maria del Triunfo
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