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RESUMEN

Objetivo: Describir las practicas de automedicacion durante la
pandemia covid-19 de los estudiantes en la Institucion Educativa Juan
Velasco Alvarado, Huénuco, 2022. Métodos: Se efectué un estudio
cuantitativo de disefio no experimental, de tipo descriptivo, trasversal,
prospectivo y observacional, con poblacion de 513 y una muestra de 220
estudiantes, seleccionado a través del muestreo aleatorio simple, medido
mediante un cuestionario y contd con los aspectos éticos como la
beneficencia, no maleficencia, justicia y autonomia. Resultado: En las
practicas de automedicacion durante la pandemia covid-19 se identificé que
70% de los estudiantes, tuvieron altas practicas de automedicacion y 30%
bajas practicas de automedicacién; asimismo, 74,5% fueron préacticas
personales, 68,2% practicas familiares y 50,0% préacticas sociales. Respecto
a las variables comparativas, 65,9% de estudiantes se encontraban en la
adolescencia temprana, 50,9% pertenecieron al género masculino, 85,5%
fueron no pobres, 83,6% tenian aseguramiento en salud y 80,0% residieron
en zonas urbanas. Inferencialmente, se evidencié que prevalecieron los
estudiantes que tuvieron altas practicas de automedicacion durante la
pandemia covid-19 con un p = 0.000. Ademés, se encontré relacion
significativa en las préacticas de automedicacion de los estudiantes segun edad
(p = 0.006), estatus social (p = 0.022), aseguramiento en salud (p = 0.038) y
el lugar de residencia (p = 0.006). Conclusion: Los estudiantes
mayoritariamente tuvieron altas practicas de automedicacién durante la

pandemia covid-19.

Palabras clave: Practicas, automedicacion, estudiantes, covid-19,
pandemia, adolescente (Fuente DeCS-SBIREME)



ABSTRACT

Objective: Describe the self-medication practices during the covid-19
pandemic in the students of the Juan Velasco Alvarado Educational Institution,
Huanuco-2022. Methods: A quantitative study with a non-experimental
design, descriptive, transversal, prospective and observational was carried
out, with a population of 513 and a sample of 220 students, selected through
simple random sampling, measured through a questionnaire and with the
aspects. ethics such as: beneficence, non-maleficence, justice and autonomy.
Result: In self-medication practices during the covid-19 pandemic, it was
identified that 70% of the students had high self-medication practices and 30%
low self-medication practices; Likewise, 74.5% were personal practices, 68.2%
family practices and 50.0% social practices. Regarding the comparative
variables, 65.9% of students were in early adolescence, 50.9% belonged to
the male gender, 85.5% were non-poor, 83.6% had health insurance and
80.0% resided in urban areas. Inferentially, it was evident that students who
had high self-medication practices during the covid-19 pandemic prevailed
with a p = 0.000. In addition, a significant relationship was found in the self-
medication practices of the students according to age (p = 0.006), social status
(p = 0.022), health insurance (p = 0.038) and place of residence (p = 0.006).
Conclusion: Students mostly had high self-medication practices during the

covid-19 pandemic.

Keywords: Practices, self-medication, students, covid-19, pandemic,
adolescent (Source DeCS-SBIREME)



INTRODUCCION

Las practicas de automedicacion en el contexto del covid-19 ha
cambiado significativamente, dando lugar a un problema global y transcultural,
una practica que puede ocasionar efectos adversos, fracasos terapéuticos,
resistencia antimicrobiana y mas?!; como dijo Soler?, si en el pasado la
prevalencia de la automedicacion era mayor entre las personas mayores o de
mediana edad, ahora los mas jovenes se involucran cada vez mas en ello.
Este estudio justificd la concientizacion y sensibilizacion continua sobre esta

problemaética.

En base a eso, el estudio se centro con la finalidad de analizar las
practicas de automedicacion durante la pandemia covid-19 en los estudiantes
de la ILLE. Juan Velasco Alvarado Huanuco-2022; siendo de importancia,
porque permiti0 conocer las razones por las que los estudiantes se
automedicaron, e informar a las autoridades correspondientes sobre el cambio
del comportamiento de la variable en el contexto de la pandemia y poder
implementar estrategias educativas dirigidas a conocer las consecuencias de

la medicacion liberal y mejorar la conducta frente a la autoprescripcion.

Por ello, esta investigacion se presentdé como una herramienta cientifica
gue aporta al analisis y al abordaje integral de la problematica del distrito de
Pillco Marca, organizado en cinco capitulos principales: iniciando con el
capitulo uno, donde se realiz6 la descripciébn del problema de estudio,
formulacion del problema, formulacion de los objetivos, las justificaciones, las
limitaciones y la viabilidad de la investigacion; el segundo capitulo se enfocé
en presentar el marco teorico del estudio, comprendiendo la descripcion
sistematica de los antecedentes de la investigacion, las bases teoricas y las
definiciones conceptuales que sirvieron de base para la formulacion de la
hipotesis, también se presentaron las variables en estudio y la

operacionalizacion de variables.

Continuando, se presentoé el tercer capitulo, detallando la metodologia
de la investigacion, un aspecto relevante radic6 en evaluar el tipo de
investigacion que: segun la intervencion, fue observacional; segun el nimero
de ocasiones en que se mide la variable, fue transversal; segun el nimero de

XI



variables, fue univariable y segun planificacion de la toma de datos, fue
prospectivo, considerando también, el enfoque, el nivel y el disefio
investigativo, considerando a la poblacién, la muestra, las técnicas e

instrumento de recoleccion de datos y mencionando los aspectos éticos.

Prosiguiendo, se expuso el cuarto capitulo que abarcé los resultados de
la investigacion, asi como, el procesamiento de datos mediante el analisis
descriptivo y la contratacion de hipotesis mediante el andlisis inferencial; vy,
por ultimo, en el capitulo cinco se efectud la discusion de los resultados mas
relevantes del estudio, se present6 las conclusiones y se formularon las

recomendaciones de la investigacion.

Al final del informe, se presenté listas de las referencias bibliograficas

consultadas y los anexos correspondientes.

Xl



CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

La practica de la automedicacion en la poblacion durante el
confinamiento es altisima; en cuanto a interaccion personal, la practica en
diversas areas y etapas esta motivado por la preocupacién por los demas, eso

lo enmarca y lo hace ser sociocultural y coherente con el autocuidado?.

La Organizaciéon Mundial de la salud (OMS)* determina que la
automedicacion es la seleccion y uso de medicamentos por parte de los
ciudadanos, con la finalidad de prevenir, aliviar o tratar sintomas y dolencias

menores que ellos mismos pueden identificar.

Segun Pérez et al.> la pandemia ha exacerbado la problematica de la
automedicacion, afectando significativamente a la poblacién sin
discriminacion de edad, asi pues, la automedicacion es una epidemia
agregada de lento desarrollo que antecede a la covid-19 y seguira cuando
esto finaliza, dificultando el diagndstico oportuno de las coinfecciones, lo que
facilmente conduce al uso inadecuado de medicamentos enmascarando las

consecuencias y aguardando un escenario desafiante en el futuro.

La autoprescripcion es un problema fundamental en nuestra sociedad,
debido al miedo, la saturacion hospitalaria y el impacto econémico por la
pandemia de covid-19 que esta haciendo que esta practica de automedicacién
sea cada vez mas comun e incluso aumentando su prevalencia entre la
poblacion mas joven, los riesgos para la salud son mdltiples, como las
intoxicaciones, alergias, gastritis, dependencia, adiccion y resistencias a los
antibiéticos que incrementan las tasas de mortalidad, puesto que los
tratamientos se vuelven mas resistentes debido a la pérdida de efectividad de

los farmacos®.

Segun Baracaldo et al.” 2022, en Colombia realizaron una comparacion
de 65 estudios sobre el alcance de la automedicacion, por lo que afirmaron

que 62% no incluyd la participaciéon de un profesional de la salud para

13



consumir medicamentos, 63% fue por asesoramiento de personas no
autorizadas, 83% obtuvo el medicamento de manera irresponsable y 54% se
automedicaron por la gravedad de la infeccion como respuesta a dolencias

menores, problemas comunes o sintomas recurrentes.

Del mismo modo, Lara et al®. 2021, en Cuba realizaron una investigacion
sobre la automedicacion en pacientes mayores, donde demostraron que el
45,1% manifestdé automedicarse y la sintomatologia principal que motivé a la
automedicacion fue, 30,4% dolor de cabeza y el medicamento de mayor
consumo fue, 23,9% analgésicos no opioides.

Mérida et al. 2018, en México realizaron un estudio sobre la persistencia
de la automedicacibn en ciudadanos mayores de dieciocho afios y
confirmaron que 87,61% tuvo una prevalencia de automedicacion, la razon
principal fue 57% por no considerar la enfermedad como grave, el
medicamento mas usado 84,85% fueron los analgésicos, el principal sintoma
fue 60,61% dolor de cabeza y 64,65% desconocian las consecuencias de los

medicamentos consumidos.

Segln Mifan et al.® 2021, en Lambayeque realizaron una investigacion
de los factores de la automedicacion en el contexto de Covid-19 en
universitarios, afirmaron que 66% se automedicaron por la covid-19, 38,7%
fue para prevenir o para tratarlo, entre los motivos que influenciaron la
automedicacion se tuvo 27% por el temor a contagiarse de covid-19, 18% por
el contacto con alguien contagiado y 17% por sentirse mal de salud, siendo
los medicamentos mas utilizados la ivermictina, el paracetamol y la

azitromicina y los medios més fiables fue la television, el internet y los diarios.

Asimismo, Chavez y Zevallos 2018, en Lima realizaron una investigacion
sobre la autoprescripcion en zonas urbanas y urbanos marginales en
poblacién adulta, evidenciando que 85,3% se automedicaron en las zonas
urbanas, 45% consumieron medicamentos sin receta médica, 51,3% por
recomendacion del farmacéutico y 77,8% se automedicaron en las zonas
urbanos marginales, 49,1% se automedicaron sin receta médica, 69,6% fue

por recomendacion del farmacéutico y en ambas zonas los principales
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farmacos fueron los analgésicos y antibiéticos adquiridos para la tos y el

resfriado.

Del mismo modo, Sotomayor y De La Cruz!® 2017, en Lima realizaron
un articulo de revisién de 10 bibliografias sobre la frecuencia y los factores de
la automedicacion en universitarios, demostraron una prevalencia mayor al
50%, siendo 97,8% la mas alta, 89,4% se automedicaron los estudiantes del
tercer al sexto afio y la gran mayoria de los investigadores coincidieron que el
motivo mas recurrente de automedicacion fue que los universitarios sienten

que sus diagndésticos son tenues como para acudir al médico.

Segun Abad?!! 2021, en Tingo Maria, realiz6 una investigacion sobre los
determinantes asociados a la automedicacion en profesionales de la salud,
identific6 que 57% de profesionales propusieron la automedicacién, a pesar
de que 100% de ellos reconocieron que es dafino para la salud, 81% por la
preocupacion hacia sus hijos, 28% se automedicaron por la influencia de
familiares, 10% por las actividades que realizaron y los medicamentos mas
consumidos fueron 28% antibioticos, 23% relajantes musculares, 20%
antiinflamatorios, siendo 23% recomendados por farmaceéuticos y 81%

adquiridos en boticas y farmacias.

Asimismo, Seijas!? 2019, en Tingo Maria realizdé un estudio sobre los
factores que influyen en la automedicacién de los universitarios, sefialé que
43% de la poblacion se ha automedicado en los ultimos seis meses y dentro
del factor enddégeno que contribuye a la automedicacion se encuentra 69,2%
la falta de tiempo para ir al seguro, 69,2% levedad de los sintomas, 65,4%
razones econdmicas y en el factor exdgeno se encuentra 92,3% la facilidad
de adquirir los medicamentos, 76,9% recomendaciones familiares, 76,9%

espera prolongada en los establecimientos sanitarios.

Al respecto, Montero®® 2016, en Huanuco en su tesis presentada sobre
los factores asociados a la automedicacién en los pobladores de Llicua, hallo
que 80% refirid hacer uso de la automedicacion, 75% considero que el nivel
riesgo del malestar se encontraron dentro del rango leve a moderada, el

medicamento mas usado 27% fueron los antigripales y entre los factores
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principales de la automedicacién estuvo, 75% el grado de severidad del

malestar y 54% la disponibilidad de tiempo.

Existieron diversos factores tanto, personales, familiares y sociales que
influyeron en la automedicacion durante la pandemia; en los factores
personales se encontrd el autocuidado, el miedo y la ansiedad crecientes
generados por el miedo de contagiarse de la covid-19, optando casi de
manera instintiva automedicarse; por otro lado, en los factores familiares se
evidencio la proteccion, los consejos familiares, los ingresos econémicos y la
facilidad en la compra de medicamentos, y finalmente, entre los factores
sociales se tuvo recomendaciones de las autoridades y las influencias de
todos los medios de comunicacion con informaciones que no pasaron filtros,
incrementando considerablemente los riesgos de las préacticas de
automedicacion inadecuada y poniendo en riesgo la salud de los joévenes

durante el confinamiento4.

Asimismo, Aguilar et al.’® 2021, realiz6 una revisiéon narrativa sobre los
riesgos de la automedicacion en pacientes con covid-19, afirmé que las
causas fueron diversos; siendo mas constantes en enfermedades
pulmonares, resaltando que la covid-19 es una afeccion obtenido por el SARS
CoV-2, que provoca afectacion respiratoria y produjo muertes a nivel mundial
y, debido a ello, en el Perd se ha incrementado las préacticas de
automedicacion con la intencidn de prevenir y controlar los sintomas de la

enfermedad.

Ante la demora de la llegada de una vacuna eficaz contra el covid-19,
las consecuencias de la automedicacion fueron multiples; por ello, la
automedicacion ha sido criticada por los médicos que consideran que es una
practica inconveniente que puede tener consecuencias nocivas, como retrasar
el tratamiento, aumentar la frecuencia de los efectos secundarios, enmascarar
los sintomas, resistencia de agentes antimicrobianos, intoxicaciones,
interaccion de medicamentos, ocultamiento de enfermedades graves, riesgo

de abuso y dependencia’®.

Paraddjicamente, en este contexto la OMS?'’, durante la pandemia de

covid-19 ha recomendado la automedicacién en casa para sintomas leves, del
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mismo modo, varios gobiernos y autoridades de la salud fomentaron esto e

incluso distribuyeron kits de medicamentos.

En este panorama el estado del Peru a través del Ministerio de Salud ha
adecuado la estrategia nacional de politica farmacéutica durante la pandemia
que promovié una cultura de uso racional de medicamentos y una
automedicacion responsable, aplicando medidas educativas para el publico
sobre el consumo de medicamentos para la covid-19 y encaminados a mejorar
la infodemia generado por la pandemia, la respuesta del gobierno tuvo
relativamente éxito en el control, debido a la implementacion de penas de

prision a quienes crearon y difundieron informacion falsa sobre la covid-19 8.

Al respecto, Pérez'® 2022, como alternativa de solucién frente a esta
problematica invitd respetuosamente a sus autoridades sanitarias y titulares
periodisticos a participar en la promocién y difusion de campafias
comunicativas en medios digitales sobre los peligros de automedicacion y los
efectos negativos que esta practica ocasiona en la salud, con el objetivo de
informar, orientar y asesorar de manera puntual sobre el riesgo potencial que

representa el consumo de medicamentos autoprescritos.

Igualmente, las alternativas de solucion frente a la problematica sera
establecer organizaciones estudiantiles para coordinar la educacion y brindar
informacion relevante al pablico a través de la radio, la television y los medios
digitales; también se creara comités educativos que integren cursos basicos
de farmacoterapia basados en problemas concretos y crear reglas para

asegurar campanias éticas, multando la infraccion?.
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1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1. PROBLEMA GENERAL

¢ Como son las préacticas de automedicacion durante la pandemia
covid-19 de los estudiantes en la Institucion Educativa Juan Velasco

Alvarado, Huanuco-20227?
1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS

1. ¢Como son las préacticas de automedicacion durante la pandemia
covid-19 de los estudiantes, segun edad?

2. ¢Como son las préacticas de automedicacion durante la pandemia
covid-19 de los estudiantes, segun género?

3. ¢Cbomo son las préacticas de automedicacion durante la pandemia
covid-19 de los estudiantes, segun estatus social?

4. ¢Como son las practicas de automedicacion durante la pandemia
covid-19 de los estudiantes, segun aseguramiento en salud?

5. ¢Cbomo son las practicas de automedicacion durante la pandemia

covid-19 de los estudiantes, segun lugar de residencia?

1.3. FORMULACION DE OBJETIVOS
1.3.1. OBJETIVO GENERAL

Describir las practicas de automedicacion durante la pandemia
covid-19 de los estudiantes en la Institucién Educativa Juan Velasco

Alvarado, Huanuco-2022.

1.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Analizar las practicas de automedicacion durante la pandemia covid-
19 de los estudiantes, segun edad.

2. Evaluar las préacticas de automedicacion durante la pandemia covid-
19 de los estudiantes, segun género.

3. Conocer las practicas de automedicacion durante la pandemia covid-
19 de los estudiantes, segun estatus social.

4. Identificar las practicas de automedicacién durante la pandemia
covid-19 de los estudiantes, segun aseguramiento en salud.
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5. Verificar las practicas de automedicacion durante la pandemia covid-

19 de los estudiantes, segun lugar de residencia.

1.4. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

1.4.1. A NIVEL TEORICO

La investigacion tuvo importancia teérica porque la automedicacion
en el contexto de la pandemia covid-19, representd una problematica de
salud publica de elevada incidencia local y nacional, una de las primeras
causas de la resistencia antimicrobiana, siendo la prevencion un punto
importante para controlar y contribuir al entendimiento tedrico del

problema y asi construir a la intervencion estratégica correspondiente.

Por ello, en la ejecucién del estudio se aplicé los principios
establecidos en el modelo de “Promocion de la salud” presentada por
Pender; mediante la cual se comparo la informacién presentada en el
marco tedrico y la informacidon conseguida en esta investigacion;
brindando la oportunidad de presentar nuevos aportes que contribuyan
a la comprension cientifica de los problemas analiticos y la introduccion

conjunta de nuevos enfoques tedricos afines de la tematica de analisis.

1.4.2. A NIVEL PRACTICO

Este estudio tuvo trascendencia en el contexto practico, ya que
indagd un problema de prioridad en la linea de investigacion del
programa académico de enfermeria de la Universidad De Huanuco
“Promocion de salud-prevencion de enfermedad recuperacion del
individuo, familia y comunidad” y su relevancia radic6 en los hallazgos
presentados, permitiendo identificar de manera idénea las practicas de
automedicacién, por lo que los resultados presentados podran ser
considerados como datos de referencia para la elaboracion de proximas

investigaciones.

Asi mismo, aportdé datos informativos para promover la
concientizacién sobre los riesgos de la automedicacién, convirtiéndose
en un instrumento técnico que permitira que directivos y autoridades

administrativas tanto de la UDH como de la I.E. JVA, reconozcan la

19



problemética e implementen estrategias de intervencion preventiva
promocional en consejerias integrales, sesiones educativas, campafas
informativas, talleres recreativos y entre otras actividades que prevenga

y controle la autoprescripcion

1.4.3. ANIVEL METODOLOGICO

La relevancia metodolégica de este estudio se fundamenté en el
uso del cuestionario y la escala de Likert que midieron las variables de
andlisis, validados por revision de expertos con valores de confiabilidad
aceptable que determinaron mediante un analisis de consistencia interna
gue permitié evaluarlos; resaltando también que los métodos utilizados
se usara en investigaciones a fines del analisis de la variable; ya que
existe una falta de sensibilizacion y conciencia sobre los riesgos de

automedicacion.
1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

Este estudio investigativo no mostro restricciones metodoldgicas, ni tuvo
inconvenientes en el proceso de ejecucion, procesamiento y presentacion de
los hallazgos encontrados en este estudio. Tampoco, se limitd la interaccion y
la socializacion con los participantes a pesar de la crisis y se pudo recolectar
los datos de manera directa, evitando los sesgos durante la recopilacion de

datos.
1.6. VIABILIDAD DE LA INVESTIGACON

Esta investigacidbn es aceptable porque contd con la informacién
necesaria durante su desarrollo, apoyado por directivos, la experiencia de
profesionales y docentes de enfermeria, contando ademas con recursos
adecuados como materiales, financiamiento y el tiempo suficiente para
investigar que permitié culminar el estudio sin ningun conflicto de interés en la

realizacion o publicacion.
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CAPITULO II

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION
2.1.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES

En México, 2022, Gonzales et al.?! desarrollaron una investigacion
titulada “Automedicacién para la prevencion del covid-19 en estudiantes
universitarios del noreste de México” expusieron que 26% de los
estudiantes se automedicaron; 34,5% reportaron tener familiares que se
automedicaron para prevenir el contagio, y concluyeron que un
importante porcentaje de universitarios de México se automedicaron

para prevenir la infeccién por covid-19.

En Colombia (Pereira), 2022, Gaviria et al.?? realizaron un estudio
titulado “Automedicacion y la infodemia durante el aislamiento preventivo
obligatorio debido a la pandemia covid-19” obtuvieron como resultado
gue 34% se automedicaron, 7% informaron hacerlo para prevenir covid-
19, 11% acudieron en las redes sociales como la fuente de informacion
y concluyeron que mas del 65% informaron automedicarse durante el
bloqueo de covid-19, principalmente con medicamentos para el sistema
nervioso de tipo analgésico y las personas que se automedicaron para

prevenir la pandemia solaron obtener informacion de las redes sociales.

En Colombia (Magdalena), 2021, Oviedo et al.?® publicaron un
articulo titulado “Realidades de la practica de la automedicacion en
estudiantes de la Universidad de Magdalena” demostraron que 97% se
automedicaron, 71% tuvo conocimiento de los riesgos que acarrea dicha
practica y concluyeron la investigacion exponiendo que la poblacion
universitaria tuvo altas practicas de la automedicacion y los factores
asociados se relacionaron con el brote de sintomas conocidos, consejos
familiares, las influencias publicitarias, la falta de tiempo y la levedad de

los sintomas.
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2.1.2. ANTECEDENTES NACIONALES

En Per( (Ica), 2021, Pari et al.?* ejecutaron una investigacion
titulada, “Factores asociados con la automedicacion no responsable en
el Perd” demostraron que fue muy alto la automedicacién no responsable
con 95,9% cuando el distribuidor del medicamento no solicitd la receta
del usuario, 88,8% acudieron al establecimiento farmacéutico para pedir
consejo, 88,7% compraron medicamentos de consumo eventual y 56%
por el tiempo rapido de adquirir los medicamentos; por lo tanto,
concluyeron que la falta de solicitud de la prescripcion médica por parte
de los establecimientos farmacéuticos fueron las razones principales de

los riesgos de la automedicacion irresponsable.

En Per(, 2021, Quispe et al.?®> desarrollaron un estudio titulado
“Practicas de automedicacion durante la pandemia de covid-19 entre la
poblacion adulta en Peru: una encuesta transversa” tuvieron como
resultado que 27.0% se automedicaron con paracetamol para sintomas
respiratorios, 66.0% ya que tenian un resfriado comun y mas del 90% de
los participantes percibieron alivios por lo menos de un sintoma; por lo
ello, concluyeron que hubo porcentajes altos de automedicacion,
también, hallaron relaciones significativas entre la frecuencia de la

automedicacion y la edad, el lugar de residencia y la situacién laboral.

En Perd (Lima), 2020, Navarrete et al.?® publicaron un articulo
titulado “Automedicacién en época de pandemia: covid-19” observaron
gue durante la pandemia la automedicacion incremento con 51,8% en
mujeres como medida preventiva al covid-19, al igual que 13,7% en
personas con sobrepeso y 4,6% en personas con cancer y concluyeron
gue la variable de automedicaciéon cambio, memoro la edad y aumento
la cantidad de mujeres, asi como también, la constancia y tipo de
medicamentos, se pasd de mayor ingesta de analgésicos a mayor
ingesta de antibidticos y otros medicamentos nuevos como la

ivermictina.
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2.1.3. ANTECEDENTES LOCALES

En Huanuco, 2022, Calder6n?’ expuso una investigacion titulada
“‘Automedicacion y conocimiento de la enfermedad en familias de
pacientes hospitalizados por covid-19 en el centro de atencion y
aislamiento temporal de Amarilis, 2021” identifico que 52% de personas
gue se automedicaron, 70% tomo varias dosis, 26% por temor a
contagiar, 13% por miedo a las complicaciones y 9% por miedo a
contagiarse de la covid-19; asimismo, identificaron que 79% de familias
tuvieron un nivel medio de conocimiento, 15,6% tuvieron nivel bajo y solo
5,2% tuvieron nivel alto de conocimientos y concluyé que existié
asociacion entre la variable de automedicacion y los niveles de

conocimientos sobre covid-19 de los participantes.

En Huanuco 2019, Morales y Peralta?® ejecutaron un articulo
cientifico titulado “Automedicacion responsable en estudiantes de
ciencias de la salud, Universidad Nacional Hermilio Valdizan”
demostraron que 90,7% se automedicaron de manera irresponsable,
siendo 71% la poca informacion sobre la automedicacion el porcentaje
mas, y encontraron relacion entre la automedicacion responsable y la
actitud, asi como el tipo de carrera, mientras que no se encontro relacion
entre la automedicacion responsable y los niveles de conocimientos y
las practicas; y concluyeron que existid asociacion entre la actitud y la

automedicacion responsable.

En Huanuco, 2018, Montero et al.?® realizaron una investigacion
titulada “Factores asociados a la automedicacion en el centro poblado
de Licua, Huanuco” evidenciaron que 80% de los encuestados hicieron
uso de la automedicacion, en cuanto a la tolerancia del malestar 84.3%
manifestaron que su malestar se encontrd entre leve a moderado y 67%
dijeron que fue severo; asi concluyeron que el 80% se automedicaron y
se hall6 asociacion entre la autoprescripcion y la severidad de la
enfermedad, asi como también, se asocid entre la disponibilidad de
tiempo; por otro lado, no encontraron asociacion significativa entre la

automedicacion y el ingreso econémico.
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2.2. BASES TEORICAS
2.2.1. MODELO DE PROMOCION DE SALUD NOLA PENDER

Aristizabal et al.3° 2021, sefialé que la teoria propuesta por Pender
permite entender los compartimientos humanos asociados a la salud,
gue impulsa el surgimiento de conductas saludables y expuso como las
caracteristicas y experiencias personales como los efectos especificos
del conocimiento y la conductas, llevan a las personas a adoptar
conductas saludables; es decir, la conducta de autocuidado es motivada

por el deseo de realizar el bienestar humano como parte de proteccion.

Segun este contexto los aportes de Pender en la promocién de la
salud fue fundamental considerar multiples factores sociales y
ambientales, ya sea que la atenciébn se centre en las acciones de
individuos, familias, escuelas, comunidades o gobiernos, ya que, es una
herramienta indispensable usado por los enfermeros para promover y
comprender las conductas, motivos y acciones de las personas, a partir
de autoeficacia, que fue utilizado para evaluar la relevancia de las

intervenciones del ciudadano en torno a su autocuidado?3.

El modelo permitié reconocer las intervenciones exitosas a nivel
individual basadas en sus experiencias, brindando orientacion para
realizar actividades directas de promocién de la salud y las
intervenciones en los programas dirigidos al nivel comunitario y escolar,
que proporcionaran evidencia de politicas de salud positivas en
comportamientos de los adolescentes y sus familias, para lograr un

cambio de comportamiento sostenido con el apoyo del entorno social.
2.2.2. TEORIA DE INFLUENCIA SOCIAL MICHEL MONTAIGNE

Torbay y Garcia®?, indicaron que la teoria propuesta por Montaigne
explica como ocurre la influencia social y por qué las personas son
receptivas a las opiniones de los demas; existe muchas maneras de
influir en los demas cuando sus decisiones los benefician objetivamente,
es decir, explica como las actitudes, creencias y comportamientos de las

personas se ven influenciados por la presencia y opiniones de otros.

24



Segun Bonilla®3, la contribucién de la teoria, determind la incidencia
de factores ajenos al sujeto respecto al comportamiento social, las
personas recurren a las influencias sociales que surgen de las
interacciones con diversas fuentes de informacion e influyen directa o
indirectamente en la toma de decisiones y comportamientos, ademas
permite descubrir los conflictos entre la presion social y el deseo de

autonomia individual.

La teoria, permitio implementar el factor de la influencia social como
parte de las dimensiones en el instrumento de las practicas de
automedicacion y concientizar a la poblacion estudiantil sobre el impacto
de la presién social en la toma de decisiones sin ser consciente de la

sujecién y la manipulacién de su entorno, guiada por las costumbres.
2.3. DEFINICIONES CONSEPTUALES
2.3.1. PRACTICAS DE AUTOMEDICACION

Mendocilla et al.3* afirmaron que las practicas de automedicacion
no se restringe a la humanidad, debido a la motivacion nata del
autocuidado y la proteccién del bienestar de sus semejantes, llevando a

comportamientos y elecciones autonomas no dirigida por un médico.

Ruiz et al.®®* mencionaron que la practica del autocuidado antigua
fue una conducta reforzada positivamente, mientras que, la nueva
automedicacion tiene consecuencias negativas a largo plazo, porque a
menudo tienen interacciones incontroladas con antibiéticos que causan

efectos secundarios riesgosos para la salud.

Y finalmente segun Pérez?®, sefialé que la automedicacion es el
comportamiento humano voluntario de tomar medicamentos,
inicialmente para el autocuidado, una expresion de comportamiento

adaptativa profundamente arraigado en la evolucion.
2.3.2. PRACTICAS PERSONALES

Segun Genfar®’, la automedicacion es una conducta individual de
administracion de medicamentos alterada a la prescripcidon médica, con
las funciones originales de autocuidado de la salud como para los
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rendimientos cognitivos y fisicos, o para el uso recreativo, el uso estético

y entre otras.

Sanchez y Nava®, consideraron que la automedicacion personal
consiste en la ingesta de medicamentos por iniciativa propia, que afecta
a la mayoria de los individuos sin distincion de clase social,

enmascarando los sintomas o complicando el proceso de la enfermedad.

Por ello, Ramirez et al.®® mencionaron que las practicas de
automedicacion en el contexto individual forma parte de protegerse o
autocuidarse de diversas enfermedades, transmitiendo la informacién

del medicamento a base de la experiencia vivida.

2.3.3. PRACTICAS FAMILIARES

Tobdn et al.*? 2018 afirmaron que la automedicacion familiar forma
parte de los autocuidados y se debe considerar tanto por su frecuencia
COMO por sus repercusiones, estas pueden ser positivas o negativas y
los motivos principales fueron la influencia de los medios, los ingresos

econdmicos, la falta de tiempo y el efecto terapéutico.

Velasquez*! mencion6 que automedicacién familiar es una practica
frecuente a pesar de ser conscientes de los riesgos para la salud, debido
a muchos factores como el ingreso econoémico, el grado de estudio, la

falta de tiempo y los consejos familiares.

Finalmente, Tarazona*? identificé que las practicas familiares de
automedicacion tienen un gran impacta negativa como positivo en la
salud, las practicas familiares se dieron por la preocupacion por su
entorno, se desenvuelve en la armonia que se tiene con el mundo y este

a su vez con el bienestar general.
2.3.4. PRACTICAS SOCIALES

Villanueva®® sefialé que la automedicacién forma parte de la
conducta social que afectan la salud, relacionado a factores culturales
como, el facil acceso y la influencia publicitaria de diferentes medios de

comunicacioén, siendo un problema de salud publica.
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Sanchez y Nava*, describieron que la automedicacién en la
saciedad es un fenomeno que se ha incrementado a traves del tiempo,
gue involucra variables especificas como la cultura, creencias, la
educacion y que su vez estan influenciadas por las agencias de

marketing.

Ademas, Barber et al.*® refirieron que la automedicaciéon son
practicas cotidianas en la sociedad y propusieron conocer sus ventajas
y desventajas, asi, en medida que los ciudadanos aprenden manejar los
medicamentos de venta libre, aprovecharian sus beneficios y reducirian

las consecuencias.
2.3.5. AUTOMEDICACION DURANTE EL COVID-19

Segun la Asociacién Latinoamericana*® indicé que la practicas de
automedicaciéon incremento el contexto de la covid-19, con mayor
consumo de medicamentos de venta libre para alivio de malestares no

graves.

Barros et al.*” mencionaron que la automedicacién en tiempos de
coronavirus fue influenciado por las redes sociales, se incrementd
tratamientos sin eficacia como las dietas alcalinas, bebidas calientes,
unglentos, gargaras con antisépticos, bebidas alcohdlicas, naproxeno,
aspirina, dioxido de cloro, y entre otros mas; sin demostracién cientifica

gue avale la eficacia de esos tratamientos.

Por ultimo, Vega*8, sostuvo que durante epidemia de la covid-19,
se ha difundido gran cantidad de informaciones falsas e incorrectas
sobre la covid-19, asi como su origen, su relevancia, su modo de
contagio, las medidas de su prevencion y sobre sus posibles
tratamientos; promoviendo la automedicacion indiscriminada vy

originando el aumento de los efectos adversos de los farmacos.
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2.4. FOMULACION DE HIPOTESIS

2.4.1. HIPOTESIS GENERAL

Hi: Las practicas de automedicacion durante la pandemia covid-19 de

los estudiantes en la |.E. Juan Velasco Alvarado, Huanuco-2022,

es alta.

Ho: Las préacticas de automedicacion durante la pandemia covid-19 de

los estudiantes en la I.E. Juan Velasco Alvarado, Huanuco-2022,

es baja.

2.4.2. HIPOTESIS ESPECIFICO

Hi1: Existen diferencias significativas de las practicas de automedicacion

Ho1:

durante la pandemia covid-19 de los estudiantes, segun edad.
No existen diferencias significativas de las practicas de
automedicacion durante la pandemia covid-19 de los estudiantes,

segun edad.

Hi2: Existen diferencias significativas de las practicas de automedicacion

Ho2:

durante la pandemia covid-19 de los estudiantes, segun género.
No existen diferencias significativas de las practicas de
automedicacion durante la pandemia covid-19 de los estudiantes,

segun género.

His: Existen diferencias significativas de las practicas de automedicacion

Hos:

durante la pandemia covid-19 de los estudiantes, segun estatus
social.

No existen diferencias significativas de las practicas de
automedicacion durante la pandemia covid-19 de los estudiantes,

segun estatus social.

His: Existen diferencias significativas de las practicas de automedicacion

Hoa4:

durante la pandemia covid-19 de los estudiantes, segun
aseguramiento en salud.

No existen diferencias significativas de las practicas de
automedicacion durante la pandemia covid-19 de los estudiantes,

segun aseguramiento en salud.
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His: Existen diferencias significativas de las practicas de automedicacion

Hos:

durante la pandemia covid-19 de los estudiantes, segun lugar de
residencia.

No existen diferencias significativas de las practicas de
automedicacion durante la pandemia covid-19 de los estudiantes,

segun lugar de residencia.

2.5. VARIABLES DE ESTUDIO

2.5.1. VARIABLE DE INTERES

Practicas de automedicacion durante la pandemia covid-19

2.5.2. VARIABLE DE COMPARACION

Caracteristicas sociodemograficas de los estudiantes
- Edad

- Género

- Estatus social

- Aseguramiento en salud

- Lugar de residencia
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2.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

P P TIPO DE ESCALA DE
VARIABLE DEFINICION OPERACIONAL DIMENSION VARIABLE INDICADOR MEDICION
VARIABLE DE INTERES
Segln Morales et al.?® las practicas de Practicas Categérica Alta Nominal
automedicacién es la seleccién y uso de personales Baja
medicamentos para prevenir, aliviar y tratar N
Practicas de malestares  personales, familiares y Practicas Categérica Alta Nominal
automedicacion sociales por parte de la poblacién en el afan familiares Baja
de prevenir y controlar la pandemia covid-
19, medido a través de la fescala de Likerty Practicas Categorica Altg Nominal
evaluados como alta y baja. sociales Baja
VARIABLES COMPARATIVAS
Edad Categorica Adolescenua.temprgna Nominal
Adolescencia tardia
_ Género Categorica ll\:/lemer}l_no Nominal
- Las caracteristicas mas relevantes de los asculino
Caracteristicas . . . i
sociodemogréficas estud|antes_ de _§ecundarla para |dent|f|c_ar ] . Pobre ]
: la automedicacién durante una pandemia,  Estatus social Categorica No pobre Nominal
de los estudiantes . . : : P
medido a través de un cuestionario. ; :
Aseguramiento Categoérica Si Nominal
en salud 9 No
Lugar de - Urbano .
residencia Categorica Urbano marginal Nominal
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CAPITULO Il

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. TIPO DE INVESTIGACION

Segun el nimero de variables de interés, la investigacion es invariable
porque trabajo con una sola variable, que fue practicas de automedicacion en

adolescentes.

De acuerdo al numero de ocasiones con la que se mide las variables de
estudio, fue de tipo transversal, ya que, la variable de automedicacion fue

evaluada solo una vez en un determinado periodo temporal y espacial.

Segun la planificacion de la toma de datos, fue prospectivo, porque la
base de datos necesarios para este estudio se recogié a proposito para la

investigacion, por lo que se controld sesgos de medicion.

Finalmente, segun la intervencién del investigador; el estudio fue
observacional, porque no existio participacion de ningun tipo por parte del
investigador, siendo que los datos observados y la informacion consignada

reflejaron la evolucion natural y espontanea del problema sin manipulacion.
3.1.1. ENFOQUE

La presente investigacion tuvo enfoque cuantitativo, porque se
bas6é en la aplicacion de medida numérica en la variable y se usé
programas estadisticos SPSS 25.0, para una presentacion adecuada de
las practicas de automedicacion durante la covid-19 de los adolescentes

en estudio que cumplieron los criterios de inclusion.
3.1.2. NIVEL

Dicho estudio correspondio al nivel descriptivo, ya que, describio el
problema de la automedicacion durante la pandemia covid-19 de los

estudiantes en la I.E. Juan Velasco Alvarado.
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3.1.3. DISENO

Esta investigacion utilizé el disefio descriptivo comparativo, con el
objetivo de comparar la variable de interés con sus caracteristicas
sociodemograficas como se muestra en el diagrama:

Diagrama: Y4

Y2

N

Y3

Y4

Ys
Donde:

n: Muestra de estudiantes de secundaria

X: Préacticas de automedicacion durante la pandemia
Y1: Edad

Y2: Género

Y3: Estatus social

Y4: Aseguramiento en salud

Ys: Lugar de residencia

3.2. POBLACION Y MUESTRA
3.2.1 POBLACION

La poblacién estuvo constituida por 513 estudiantes de secundaria
de la I.E. Juan Velasco Alvarado, del distrito de Pillco Marca segun la
némina de matriculas 2022 de la direcciébn de dicha institucion. Se

consideré la aplicacién de los siguientes criterios de investigacion.

CRITERIOS DE INCLUSION
- Estudiantes de secundaria que participaron voluntariamente.
- Estudiantes que culminaron desarrollar el instrumento al 100%

- Estudiantes que asistieron regularmente a la Institucion Educativa.

CRITERIOS DE EXCLUSION
- Estudiantes de primaria de la Institucion Educativa.
- Estudiantes que faltaron al momento de la aplicacion del instrumento.

- Estudiantes de secundaria que no desearon participaron.
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CRITERIOS DE ELIMINACION
- Estudiantes que no culminaron el desarrollo del instrumento.
- Estudiantes que marcaron mas de dos alternativas.

- Estudiantes que no entregaron el instrumento.

UBICACION EN EL ESPACIO

La investigacion se ejecutd en la Institucion Educativa Juan
Velasco Alvarado con Codigo 0739557, que se encuentra en el distrito
de Pillco Marca, provincia y departamento de Huanuco a 20 minutos de

la ciudad.

UBICACION EN EL TIEMPO
El proceso de planificacion y ejecucion de esta investigacion se

llevé a cabo durante los meses de agosto a diciembre del 2022.
3.2.2. MUESTRA

Unidad de analisis: Estudiantes de la |.E. Juan Velasco Alvarado,

gue cursaban el grado regular el 2022.

Unidad muestral: La unidad seleccionada estuvo conformada por
220 estudiantes de secundaria de la I.E. Juan Velasco Alvarado, la cual

se hallé mediante la férmula de poblacion finita.

Marco muestral: La unidad de analisis se hall6 en la relacién de
alumnos matriculados segun la némina de matricula del afio 2022, que

fue brindado por el director de dicha institucién.

Tipo de muestreo: La seleccion de la muestra en la investigacion
fue mediante el muestreo probabilistico aleatorio simple, a través del
programa Excel-16, teniendo en consideracion los criterios de inclusion

y exclusion.

33



Tamafo de la muestra

La clasificacion de la muestra fue adquirida aplicando la formula de
tamafio muestral para poblacion finita, como se muestra:
n = NxZa2xpxq
d2x(N-1)+Za2xpxq

Donde:
N = Poblacion
n = Muestra
Z = Nivel de confianza (95%)
p = Probabilidad de éxito que ocurra en el evento estudiado
g = Probabilidad de fracaso que no ocurra en el evento
d = Error de estimacion (0,05)
Reemplazando:

n= 513 (1.96)2(0.5) (0.5)
(0.05)2(513-1) + (1.96)2(0.5) (0.5)

n= 513 (3.8416) (0.5) (0.5)
(0.0025) (512) + (3.8416) (0.5) (0.5)

n= 492.6852
(1.28) + (0.9604)

n= 492.6852
2.2404

n= 219.909480

n= 220

La muestra fue 220 estudiantes del primero al quinto grado de

secundaria de la |.E. Juan Velasco Alvarado, Huanuco-2022.
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3.3. TECNICA E INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

FICHA TECNICA DEL INSTRUMENTO N° 01

[N

. Nombre

Cuestionario de las caracteristicas sociodemogréficas

2. Autor

Elaboracion propio

3. Descripcion

Identificar las caracteristicas sociodemogréficas de los estudiantes
de la IE: Juan Velazco Alvarado

4. Estructura

La encuesta tuvo 5 items (edad, género, estatus, aseguramiento
en salud y lugar de residencia)

5. Técnica Encuesta-Cuestionario
6. Mo_mer_lp de En los salones correspondientes de la IE: Juan Velasco Alvarado
aplicacion
7 T|e_-mpc.>'de 5 minutos
aplicacion
FICHA TECNICA DE INSTRUMENTO N° 02
Escala de Likert de las practicas de automedicacion durante la
1. Nombre . .
covid-19, modificado
2. Autor Ortega-Latorre, Yolanda et al.*®

3. Descripcion

Describir las practicas de automedicacion durante la pandemia
covid.19 en los estudiantes de la IE: Juan Velazco Alvarado

4. Estructura

El instrumento tuvo 18 preguntas, divididos en 3 dimensiones:
Practicas personales (8 items)

Practicas familiares (5 items)

Préacticas sociales (5 items)

5. Técnica

Encuesta- Escala de Likert

6. Baremacion
general

Practicas de automedicacién
Alta =. 55 a 90 ptos
Baja = 18 a 54 ptos

7. Baremacion por
dimensiones

Practicas personales
Alta = 25 a 40 ptos.
Baja = 8 a 24 ptos
Practicas familiares
Alta = 16 a 25 ptos
Baja =5 a 15 ptos
Practicas sociales
Alta = 16 a 25 ptos
Baja =5 a 15 ptos

8. Momento de
aplicacion

En los salones correspondientes de la IE: Juan Velasco Alvarado

9. Tiempo de
aplicacion

10 minutos
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3.3.1. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
a) Validez de contenido por juicio de expertos

El contenido del instrumento, cuestionario de las practicas de
automedicacion fue enviada a un grupo de cinco evaluadores
especialistas, quienes revisaron de manera critica cada item presentado
segun los indicadores estandarizados por los organismos pertinentes
segun indicadores de valoracion estandarizados de la Universidad, tanto
a la estructura como la forma de presentacion del instrumento; todos los
jueces revisores coincidieron que el instrumento cumplié con los
requerimientos necesarios para su uso en estudiantes de secundaria y
gue esté disefiado para brindar una medida adecuada de las practicas
de automedicacion, sus opiniones se reflejan en sus respectivas actas

de validacién (ver anexo) y resumido sistematicamente en la siguiente

tabla:
Calificacion de expertos para validacion de contenido
Opinién de aplicabilidad
N° Datos de los expertos Cuestionario delas  Escala de Likert
caracteristicas de précticas de
sociodemogréaficas  automedicacion
1 Dr. Danilo, Cerso Orcada Aplicable Aplicable
2 Mg. Edith, Jara Claudia Aplicable Aplicable
3 Mg. Emma, Flores Quifiones Aplicable Aplicable
4 Mg. Berta, Cerna Roman Aplicable Aplicable
5 Lic. Reina, Cruz Murrieta Aplicable Aplicable

b) Confiabilidad del instrumento de medicién

Este proceso se realiz6 luego de validar el contenido del
instrumento a través de un estudio piloto realizado en junio de 2022, en
la Institucion Educativa Industrial Hermilio Valdizan en 22 estudiantes
seleccionados mediante el muestreo no probabilistico por conveniencia
con rasgos semejantes a la unidad de analisis en quienes se ejecuto el
desarrollo del instrumento, de acuerdo a los protocolos establecidos en
la investigacion que permitié valorar la metodologia propuesta de los

datos recogidos.
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El ensayo piloto se ejecuté sin fallas importantes permitiendo
valorar el rango de colaboracion de los estudiantes con las preguntas
propuestas en el instrumento, confirmando que estas estén acordes al

nivel educativo de la muestra y corrigiendo desajustes en su redaccion.

Los resultados evidenciaron que los métodos aplicados en este
estudio, tuvo reporte favorable en el procedimiento de ejecucion y a
través de la informacion adquirida de los instrumentos aplicados en el
ensayo piloto se elabord bases de datos que fueron llevado al programa
SPSS 25.0 para medir su confiablidad mediante el procesamiento
estadistico de Alfa de Cronbach, el cual tuvo alta confiabilidad estadistica

(0.846), respaldando estadisticamente el uso del instrumento.

3.3.2. TECNICAS PARA LA RECOLECCION DE DATOS

Para conseguir el permiso para la aplicacion del estudio se solicitd
autorizacion al director de la institucion, siendo aceptada y validada la
solicitud mediante un documento, (ver anexo) asimismo, se solicito la
ndémina de matricula de los estudiantes de secundaria para identificar la
muestra del estudio; posteriormente se requirié los servicios de dos
encuestadores quienes se les capacitd en los procedimientos técnicos y

metodoldgicos en la aplicacion y el recojo del instrumento.

Por consiguiente, se comunico a los docentes en turno para permitir
la aplicacion de la encuesta; durante la ejecucion se leyo las
consideraciones éticas, los consentimientos y asentimientos informados,
se expreso la voluntariedad de la participacion y la confidencialidad de
la informacion; asimismo, se resolvieron las preguntas y dudas de los
estudiantes que aceptaron participar en la investigacion, una vez
recogida la informacién completa de las encuestas se digitd en Excel y

se analiz6 en el programa SSPS.25.0.
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3.3.3. TECNICAS PARA LA PRESENTACION DE DATOS

Revision de datos: Los cuestionarios aplicados fueron calificados
de manera minuciosa, comprobando que cada uno de los items
propuestos en este estudio estén completados correctamente y

seleccionamos los instrumentos adecuados durante estas revisiones.

Codificacion de datos: Durante esta etapa se codificaron
numeéricamente cada una de las respuestas realizadas por los alumnos,

seguidamente se elabor6 la base de datos de la investigacion.

Procesamiento de datos: Con la base de datos se realizaron

tablas estadisticas, el cual se procesaron con el programa SSPS 25.0.

Tabulacién de datos: Los resultados del procesamiento de datos

fueron tabulados en tablas de frecuencia y porcentaje.

Presentacion de datos: La base de datos completos es
presentado en tablas académicas segun prototipos de presentacion
estandarizados en las normas Vancouver; aplicando estadisticas
descriptivas de frecuencias y porcentajes a través del andlisis inferencial

para comprobar las hipétesis formuladas del estudio.

3.3.4. TECNICA DE ANALISIS E INTERPRETACION DE LOS DATOS

Andlisis descriptivo: Para el analisis descriptivo de las variables
cualitativas o categéricas se estimaron las frecuencias y porcentajes
para la valoracion de los datos, considerando el marco conceptual

correspondiente de las practicas de automedicacion.

Andlisis inferencial: Para la comprobacién del andlisis inferencial
se usaron las pruebas Chi cuadrada para una muestra y Chi cuadrada
de homogeneidad segun corresponde, ya que, en el estudio se
presentaron variables cualitativas y las hipotesis formuladas en la
investigacion se contrastaron a través de la frecuencia esperada, la
prueba de Chi cuadrada y el valor de significancia, de las caracteristicas

asociadas a la variable de estudio segun amerite.

Las pruebas estadisticas utilizadas en el estudio se determinaron

con base a los siguientes criterios:
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- Este estudio asumié un error estadistico del 5% (p = 0,05) y un
intervalo de confianza del 95% (z = 1,96)
- Sielvalor p<0,05; se rechaza la Ho y se acepta Ha

- Sielvalor p>0,05; se rechaza la Ha y se acepta Ho
3.4. ASPECTOS ETICOS

Beneficencia: Se tratd del deber ético de buscar el bien para los
participantes de la investigacion, este estudio beneficiard a todos los
estudiantes de dicha Institucién del distrito de Pillco Marca y otros pobladores
interesados en la informacién, ya que los hallazgos permitirAn mostrar la
problematica de la automedicacion con el fin de reducir al maximo las

consecuencias para la salud.

No maleficencia: La conducta se guio por el principio de no dafar
directa o indirectamente a la poblacion, en este estudio no se dafd la
integridad de ningun participante y solo se trabajo con cédigos respetando la

confidencialidad de la informacion proporcionada.

Justicia: Principios éticos y fundamentales de la investigacion, fue una
investigacion justa, consideré los derechos y la capacidad de todas las

personas para de tomar decisiones.

Autonomia: En el estudio se tuvo en cuenta la capacidad de los
participantes de deliberar las finalidades sobre sus intereses personales y de
actuar bajo la accién de sus decisiones que pudieron tomar, se trat6 a todos

los individuos como seres autdbnomos.

Responsabilidad: Los datos identificados en el instrumento se
manejaron responsablemente minimizando el sesgos o errores en los
registros y difusiones de datos adquiridos y manejandolos solo con fines

investigativos.

Asentimiento informado: Previo a encuestar a los estudiantes se les
inform6 brevemente del objetivo e interés del estudio, para respetar su
autonomia y privacidad, se empled el asentimiento informado fisico, que
consiguid la inclusiéon y promocion de la autonomia en los procesos de toma
de decisiones, la voluntariedad de participar en la encuesta y la libertad de los
sujetos de poder retirarse en cualquier momento de la investigacion.
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Consentimiento informado: Es el procedimiento por el que se
garantizo que los padres han expresado su intencidon de que su menor hijo
participa en la investigacion, tras comprender la informacién brindada sobre
los objetivos, beneficios, riesgos, inconvenientes, derechos vy
responsabilidades.

Proteccion universal de datos: Esta investigacion protegié los datos
personales de los participantes y apoderados, manteniendo los principios
establecidos de la ley que tiene como objeto garantizar el derecho a la
proteccion de datos personales y el buen manejo de los cuestionarios como

se menciona en la constitucion politica del Peru.

Conducta responsable en investigacién: Durante la investigacion se
resaltdé la buena conducta tanto ética como moral que se evidencio en la
calidad del estudio; durante la ejecucion del instrumento que otorgd los
recursos necesarios y la informacion completa como los documentos de
consentimientos y asentimientos informados para la participacion voluntaria
sin ningun tipo de discriminacion ni prejuicios, asi mismo, se garantiz6 la

privacidad y confidencialidad de la informacion obtenida.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

4.1. PROCESAMIENTO DE DATOS

4.1.1. ANALISIS DESCRIPTIVO

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de los estudiantes de la Institucion

Educativa Juan Velasco Alvarado, Huanuco, 2022

n =220

Caracteristicas de los estudiantes

fi %
Edad
Adolescencia temprana 145 65.9
Adolescencia tardia 75 34.1
Género
Femenino 108 49,1
Masculino 112 50,9
Estatus social
No pobre 188 85,5
Pobre 32 14,5
Aseguramiento en salud
Si 184 83,6
No 36 16,4
Lugar de residencia
Urbano 176 80,0
Urbano marginal 44 20,0

Analizando las caracteristicas sociodemograficas

de

los

estudiantes, se evidenci6 que la mayoria se encontraba en la

adolescencia temprana, ambos géneros con una frecuencia similar, mas

de la mitad fueron no pobres, la mayoria tenian aseguramiento en salud

y predominé los que residian en zonas urbanas del distrito de Pillco

Marca.
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Tabla 2. Practicas de automedicacién durante la pandemia covid-19, de los
estudiantes en la I.LE. Juan Velasco Alvarado, Huanuco, 2022

n =220
Practicas de automedicaciéon
fi %
Alta 154 70,0
Baja 66 30,0

Al analizar las précticas de automedicacion en el contexto de la
pandemia covid-19, se evidencido que la mayoria de los estudiantes

tuvieron practicas de automedicacion alta.

Tabla 3. Distribucion por dimensiones de las practicas de automedicacién durante la
pandemia covid-19, de los estudiantes en la I.E. Juan Velasco Alvarado, Huanuco,
2022

Dimensiones de las préacticas de automedicacion " n=220 o
0

Dimensién practicas personales

Alta 164 74,5

Baja 56 25,5

Dimensién préacticas familiares

Alta 150 68,2

Baja 70 31,8

Dimensién précticas sociales

Alta 111 50,5

Baja 109 49,5

En cuanto a la valoracion de las practicas de automedicacion
durante el confinamiento se encontrg, la gran mayoria de los estudiantes
tuvieron altas précticas de automedicacion en las dimensiones
personales y familiares, y una frecuencia similar en la dimensién de

practicas sociales.
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Tabla 4. Distribucion por items de practicas personales de automedicacién durante la
pandemia covid-19, de los estudiantes en la I.E. Juan Velasco Alvarado, Huanuco,
2022

n =220

Casi Casi
. A veces Nunca
siempre nunca

items de practicas personales Siempre

fi % fi % fi % fi % fi %

Durante la pandemia covid-19,
tome medicinas por mi propia 23 10,5 22 10,5 102 46,4 37 16,8 36 16,4
decision

Me volveria a automedicar a
causa del covid-19

Si estoy enfermo, solo yo puedo
saber qué medicamento me 84 38,2 49 22,3 48 21,8 18 8,2 21 95
funciona y que no

Durante la pandemia los
medicamentos son necesarios
para permanecer sano y mas
relajado/a

82 37,3 40 18,2 62 28,2 20 9,1 16 7,3

23 10,5 23 105 76 34,5 40 18,2 58 26,4

Al presentarse un sintoma
pasajero o eventual del covid-19
inmediatamente me tomo un
farmaco

46 20,9 49 22,3 76 34,5 28 12,7 21 95

Consumo medicamentos frente
a problemas, de estrés,
ansiedad, miedo por Ila
cuarentena

138 62,7 32 145 29 132 12 55 9 41

Los medicamentos me ayudan a
aliviar problemas personales 39 17,7 36 16,4 71 32,3 33 15,0 41 18,6
durante el confinamiento

En la pandemia, si necesito un
medicamento, sé donde 42 19,1 32 14,5 61 27,7 44 20,0 41 18,6
encontrarlo

Respecto a la valoracién, se encontr6 que la mayoria de los
estudiantes eligieron la escala siempre, cuando mencionaron que; se
volverian automedicar a causa del covid-19, que solo ellos saben qué
medicamentos les funciona y que consumieron medicamentos frente a

problemas, de estrés, ansiedad, miedo debido a la cuarentena.

La mayoria también eligieron la escala a veces, cuando
mencionaron que; tomaron medicina por su propia decision, que los
medicamentos fueron necesarios para permanecer sano, al presentar un
sintoma del covid-19 inmediatamente se tomaron farmacos, los
medicamentos ayudaron solucionar sus problemas y que sabian dénde

encontrar los medicamentos.
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Tabla 5. Distribucion por items de practicas familiares de automedicacién durante la
pandemia covid-19, de los estudiantes en la I.E. Juan Velasco Alvarado, Huanuco,
2022

n =220
Casi Casi
items de préacticas familiares Siempre siempr A veces nunca Nunca
e

fi % fi % fi % fi % fi %

En mi familia se aconseja tomar

medicamentos ~cuando 34 155 43 195 80 36,4 27 12,3 36 16,4
presentan sintomas similares a
los suyos

En mi hogar los medicamentos
ayudan o ayudaron a escapar
de la realidad durante la
cuarentena

55 25,0 40 18,2 60 27,3 45 20,5 20 9,1

Guardan en casa
medicamentos que sobraron de
un tratamiento anterior para
volver a usarlos.

55 25,0 48 21,8 56 255 33 15,0 28 12,7

Segun mis padres los
medicamentos mas caros son
mas eficaces que los de menor
precio

47 21,4 37 16,8 71 32,3 37 16,8 28 12,7

En su familia se suspende los
tratamientos indicados por el 50 22,7 44 20,0 71 32,3 24 10,9 31 14,1
médico cuando se sienten bien

En cuanto al andlisis por items de las practicas familiares, se
identificé que la mayoria de los alumnos eligieron la escala a veces,
cuando se menciond que; sus familias aconsejan tomar medicamentos
cuando presentan sintomas similares a los suyos, en sus hogares los
medicamentos ayudaron a escapar de la realidad durante la cuarentena,
segun sus padres los farmacos mas caros son mas eficaces y en su
familia se suspenden los tratamientos indicados por los doctores cuando

se sienten mejor.

También, hubo porcentajes similares en la escala a veces y en la
escala siempre, cuando se mencioné que; en su hogar guardan
medicamentos que le sobraron de tratamientos anteriores para que

vuelvan utilizarlos.
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Tabla 6. Distribucién por items de practicas sociales de automedicacion durante la
pandemia covid-19, de los estudiantes en la I.E. Juan Velasco Alvarado, Huanuco,
2022

n =220

Casi Casi
A veces Nunca

items de préacticas sociales Siempre _.
siempre nunca

fi % fi % fi % fi % fi %

Los responsables de las politicas
promovieron el uso de los
medicamentos para prevenir el
contagio del covid19

20 9,1 16 7,3 51 23,2 38 17,3 95 43,2

Los amigos y vecinos me
aconsejaron tomar  ciertos
medicamentos para la
prevencion covid-19

Los anuncios y la publicidad de
los medios de comunicacién me
ayudaron a escoger el
medicamento que me conviene

Mis compafieros me indicaron

gué medicamentos debo tomar 35 15,9 53 24,1 63 28,6 40 18,2 29 132
durante la pandemia

Existen péginas web donde

recomiendan medicamentos 34 155 29 13,2 77 35,0 43 19,5 37 16,8
durante la crisis sanitaria

17 7,7 44 20,0 101 459 43 19,5 15 6,8

36 16,4 54 245 81 36,8 26 11,8 23 10,5

Al realizar la valoracion por items de las practicas sociales, se
encontré que la mayoria de los estudiantes eligieron la escala a veces
cuando mencionaron que; sus amigos Yy vecinos le aconsejaron tomar
ciertos medicamentos para la prevencion covid-19, los anuncios y la
publicidad de los medios de comunicacion ayudaron a escoger los
medicamento que les conviene, sus comparfieros le indicaron que
medicamentos debieron tomar para la pandemia y existié paginas web

gue recomendaron medicamentos durante la crisis sanitaria.

La mayoria de estudiantes eligieron la escala nunca, en el item que
menciona que los responsables de las politicas promovieron el uso de
los medicamentos para prevenir el contagio de la enfermedad de

coronavirus.
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4.2. CONTRASTACION Y PRUEBA DE HIPOTESIS

4.2.1. ANALISIS INFERENCIAL

Tabla 7. Prueba de hipoétesis de la comparacién de las practicas de automedicacion
durante la pandemia covid-19, de los estudiantes en la I.E. Juan Velasco Alvarado,
Huanuco, 2022

Préacticas de automedicacién fi % Fi X2 P - valor
Alta 154 70,0 110

Baja 66 30,0 110 2200 0.000
Total 220 100

Realizando el andlisis inferencial, se identific6 que la prueba
estadistica Chi Cuadrado para una sola muestra arroj6 X? = 2,200 y un
valor de significancia igual p = 0,000, encontrandose con valores
inferiores al nivel de significancia del 5%; que permitié, rechazar la
hipotesis nula y aceptar la hipotesis alterna, que refiere, que existio altas
practicas de automedicacién durante la pandemia covid-19, en los

estudiantes.

Tabla 8. Diferencias en las practicas de automedicacion durante la pandemia covid-
19, segun la edad de los estudiantes de la I.E. Juan Velasco Alvarado, Huanuco, 2022

Préacticas de

automedicacion Total %2 de
Edad Alta Baja homogeneidad P - valor
fi % fi % fi %
Adolescencia 105 47,7 40 18,2 145 65,9
temprana
Adolescencia tardia 49 22,3 26 11,8 75 34,1 1,180 0.006
Total 154 70,0 66 30,0 220 100

Al realizar el analisis inferencial, se observé la prueba estadistica
Chi cuadrada de homogeneidad X? = 1,180 y el valor de significancia p
= 0,006 con margenes inferiores de error, que permitié rechazar la
hipdtesis nula aceptar la hipodtesis alterna, que refiere que existe
diferencias significativas de las practicas de automedicacion, en

estudiantes, segun edad.
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Tabla 9. Diferencias en las practicas de automedicacion durante la pandemia covid-
19, segun el género de los estudiantes en la I.E. Juan Velasco Alvarado, Huanuco,
2022

Préacticas de

Séners automedlcamo.n Total %2 de | o valor
Alta Baja homogeneidad
fi % A % fi %
Femenino 72 32,7 36 16,4 108 49,1
Masculino 82 37,3 30 13,6 112 50,9 6,122 0.289
Total 154 70,0 66 30,0 220 100

Realizando la verificacién inferencial, se identifico la prueba
estadistica Chi cuadrado de homogeneidad X? = 6,122 y el valor de
significancia p = 0,289, sobrepasaron el margen de error; llevaron a
rechazar la hipétesis alterna y aceptar la hipotesis nula, que refiere que
no existe diferencias significativas de las practicas de automedicacion,

en estudiantes, segun género.

Tabla 10: Diferencias en las practicas de automedicacion durante la pandemia covid-
19, segun el estatus social de los estudiantes de la I.E. Juan Velasco Alvarado,
Huanuco, 2022

Préacticas de

automedicacion Total X2 de
Estatus social Alta Baja homo%eneida P - valor
fi % fi %  fi %
No pobre 128 58,2 60 27,3 188 85,5
Pobre 26 11,8 6 2,7 32 145 1,383 0.022
Total 154 70,0 66 30,0 220 100

Al efectuar el andlisis inferencial, se observo la prueba Chi
cuadrada de homogeneidad X2 = 1,383 y el valor de significancia p =
0,022, con margenes inferiores de error; que permitié rechazar la
hipotesis nula y aceptar la hipotesis alterna, que refiere que existen
diferencias significativas de las practicas de automedicacion, en

estudiantes, segun estatus social.
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Tabla 11. Diferencias en las practicas de automedicacion durante la pandemia covid-
19, segun el aseguramiento en salud de los estudiantes en la I.E. Juan Velasco
Alvarado, Huanuco, 2022

Préacticas de
automedicacion

Aseguramiento en Total X2 de

salud Alta Baja homogeneidad P - valor
fi % fi % fi %

Si 131 59,5 53 24,1 184 83,6

No 23 10,5 13 59 36 16,4 0,765 0.038

Total 154 70,0 66 30,0 220 100

Al realizar la verificacion inferencial, se observé la prueba
estadistica Chi cuadrada de homogeneidad X? = 0,765 y el valor de
significancia p = 0,038 con margenes inferiores de error; permitiendo
rechazar la hip6tesis nula y aceptar la hipétesis, que refiere, que existe
diferencias significativas de las practicas de automedicacion, en

estudiantes, segun aseguramiento en salud.

Tabla 12. Diferencias en las practicas de automedicacion durante la pandemia covid-
19, segun el lugar de residencia de los estudiantes en la I.E. Juan Velasco Alvarado,
Huanuco, 2022

Préacticas de

automedicacion X2 de ]
Lugar de : Total homogeneidad P - valor
residencia Alta Baja

fi % fi % fi %

Urbano 122 555 54 245 176 80,0
Urbano-marginal 32 145 12 55 44 20,0 0,195 0.006
Total 154 70,0 66 30,0 220 100,0

Realizando el andlisis inferencial, se observé la prueba estadistica
Chi cuadrada de homogeneidad X? = 0,195 y el valor de significancia p
= 0,006, con margenes inferiores de error; que permitid rechazar la
hipétesis nula y aceptar la hipotesis alterna, refiriendo que existe
diferencias significativas de las practicas de automedicacion, en

estudiantes, segun lugar de residencia.
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CAPITULO V

DISCUSION DE RESULTADOS

5.1. CONTRATACION DE LOS RESULTADOS

Esta investigacion surgi6 de la idea propuesta por Ortega et al.*° quienes
propusieron conocer la evaluacion de una escala para medir la actitud de la
automedicacion en adolescentes, siendo la automedicacion una problematica
latente de la salud publica que necesita una atencion adecuada para prevenir

y controlar las consecuencias que contrae dicha practica.

Por ello, este estudio se realiz6 con el objetivo de identificar las practicas
de automedicacién durante la pandemia covid-19, en los estudiantes del
distrito de Pillco Marca, Huanuco 2022; pudiéndose confirmar que un
porcentaje mayoritario de 70,0% de los adolescentes tuvieron altas practicas
de automedicacion, con un valor de significancia p = 0.000, que permitio
rechazar la hipotesis nula y aceptar la hipotesis alterna de la investigacion.

Estos resultados concuerdan con la teoria propuesto por Michel
Montaigne, que segun, Torbay y Garcia®? permitieron comprender el
comportamiento de los adolescentes estan relacionados al cuidado de la salud
y establece que las actitudes estan influenciadas por patrones sociales,
seflalando que son parte del autocuidado, es decir, las practicas de
automedicacion estan motivados por el deseo de protegerse y proteger a sus
seres queridos, cumpliéndose esto; los resultados del estudio, identificaron
que los estudiantes que tuvieron mayor alcance y recomendaciones durante
la pandemia covid-19, tuvieron altas practicas de automedicacion y los

alumnos que no estuvieron influenciados mostraron baja automedicacion.

Estos reportes guardan asociacion con lo que expone Morales et al.?® en
su trabajo investigativo de automedicacién responsable en universitarios,
donde hallaron que 90,7% se automedicaron de manera irresponsable, debido
a la actitud y al poco conocimiento sobre el tema; es concordante con nuestros

resultados ya que también mostraron altas practicas de automedicacion.

Asimismo, Guevara et al.*° concord6 al sefialar que la automedicacion

durante la pandemia covid-19 fue practicada por casi dos tercios de los
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estudiantes, con medicamentos como la azitromicina, dexametasona y

warfarina, a pesar que abordaron la tematica durante su carrera profesional.

Del mismo modo, Pefia®!, en su investigacién sobre las practicas de
automedicacion en los pobladores de Guayaquil, sefialé que 72% de personas
se automedicaron constantemente y hallé relaciones significativas entre las
practicas de automedicacion, el grado de educacion y el nivel de ingreso
econdémico de los participantes. Guardando semejanzas con los resultados

evidenciado en este estudio.

Segun Pari et al.?* identificaron que los riesgos de automedicacién no
responsable fueron muy altos, cuando el proveedor de los farmacos no solicitd
la receta médica del usuario, también, fueron factores de riesgo recurrir a las
farmacias para pedir consejos, la adquisicion de medicamentos venta libre y
el tiempo en la compra del medicamento. Los resultados fueron iguales a los

resultados de esta investigacion.

Oviedo et al.?® también evidenciaron que las practicas de
automedicacion en los universitarios fueron altas; los principales motivos para
automedicarse se relacionaron con la levedad de los malestares, las
recomendaciones familiares; las influencias publicitarias, falta de tiempo y la
mayoria tuvieron conocimiento sobre las consecuencias que acarrea

automedicarse. Mostrando resultados similares a este estudio.

De igual forma, Ayamamani®? ejecuto una investigacion sobre las
principales caracteristicas y los factores asociados a la automedicacion en la
region Callao y demostrd que hubo alta prevalencia de la automedicacion, la
mayoria mujeres con independencia que cuentan con seguros de salud y no
tuvieron conocimientos sobre los efectos adverso los farmacos y los motivos
mas relevantes fueron la recomendacion de terceros, la falta de tiempo y no
solicitar las recetas médicas. Situacién concordante con los reportes del
presente estudio.

Ramos et al.>® realizaron estudios sobre las caracteristicas de la
automedicacion en el contexto de la covid-19 en pobladores de Paraguay,
identificaron que 79% refirieron haberse automedicado; demostraron que

existio un elevado porcentaje de personas que se automedicaron debido a la

50



pandemia y no hallaron relacion con la cobertura sanitaria ni el lugar de

residencia. Mostrando resultados similares al de esta investigacion.

Contrariamente, a los resultados del estudio presentado por Gonzales et
al.? que encontraron bajas practicas de automedicaciéon en universitarios
mexicanos, que reportaron automedicarse con la intencion de prevenir el
contagio de covid-19 y los productos mas utilizados fueron las AINES, las

vitaminas y hierbas naturales.

Nuestros reportes son contradictorios a lo expuesto por, Sciannameo et
al.>* quienes corroboraron que la menos de la mitad refirieron haberse
automedicado durante el aislamiento social, preventivo y obligatorio por la
pandemia de la covid-19, en Argentina, y observaron una diferencia
significativa (p = 0,000) en la disminucion del consumo de farmacos en
quienes atienden en sectores publicos y en quienes lo hacen en sectores
privados, asi como la disminucion de ingesta de farmacos por zonas de
residencia (p = 0,031), siendo menos en la capital de Buenos Aires que en el

resto de su territorio.

Segun los resultados de esta investigacion concluyeron que existe
diferencias estadisticas en las practicas de automedicacion durante la
pandemia covid-19, de los estudiantes, segun edad (p = 0.006), estatus social
(p = 022), aseguramiento en salud (0.038) y lugar de residencia (p = 0.006);

siendo los resultados de analisis estadisticamente significativas.

Los resultados son similares con los que exhibieron Quispe et al. 2 en
su estudio de las practicas de automedicacién durante la pandemia covid-19,
de los peruanos, quienes también corroboran que la edad, las regiones de
residencia y las situaciones laborales, son ejes relevantes en cuanto a la toma
de decisiones, sefialando que son caracteristicas asociados a la frecuencia
de la automedicaciéon. Asimismo, Navarrete et al?®, en su estudio sobre la
automedicacion durante la pandemia covid-19, evidenciaron que la variable
en torno a la automedicacion cambid, disminuyo la edad y se pasé de mayor
consumo de analgésicos a mayor consumo de antibiéticos. Como se reflejan

en los resultados presentados en este estudio.
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Segun Villanueva®, con su estudio sobre los factores asociados a la
automedicacion en pobladores de Tingo Maria, mostré que en los factores
demograficos relacionado a la automedicacion se encontré la edad (p =
0.001), los niveles educativos (p = 0.000), los seguros médicos (p = 0.003), y
dentro de los factores familiares de encontré las recomendaciones del entorno
y el consumo de farmacos adquiridos en boticas y farmacias de la ciudad. Los

reportes coinciden con los resultados de esta investigacion.

Del mismo modo, la informacion expuesta en esta investigacion fue
similar a los resultados de Chavez et al.5® quienes realizaron un articulo sobre
automedicacion en zona urbana y urbano-marginal de Lima, identificaron que
la automedicacion es una practica constante en ambas zonas demograficas,
los principales medicamentos adquiridos en ambas zonas fueron para el

resfriado comun y los farmacos mas usados fueron analgésicos y antibiéticos.

Por consiguiente, el analisis realizado en esta parte del informe permite
determinar que la realidad del problema investigada es preocupante, porque
se encontré, que mas del 70,0% de los adolescentes encuestados en esta
investigacion mostraron altas practicas de automedicacion durante la
pandemia covid-19, siendo las dimensiones de practicas personales y
practicas familiares un mayor alcance para la automedicacién, reafirmando la
necesidad de informar a las autoridades sanitarias y académicas, para que
elaboren programas preventivos promocionales dirigidos a la poblacion

estudiantil que concienticen y sensibilicen sobre los riesgos de dicha practica.

Terminado con el andlisis, se menciona que las fortalezas de esta
investigacion se reflejan en el tamafio de la muestra, que fue una cantidad
representativa de los estudiantes de la Institucién Educativa de Pillco Marca,
en guienes se aplicaron los instrumentos validados que cumplieron criterios
de la metodologia cientifica, que fueron validados cuantitativamente,
mostrando valor aceptable de confiablidad estadistica, y cualitativamente por
medio de expertos que dieron credibilidad y repetitividad a la informacion
adquirida en este estudio, que podran ser validos para otros grupos de estudio

en un futuro.
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CONCLUSIONES

Los alumnos de la institucion Educativa Juan Velasco Alvarado 2022,
mayoritariamente tuvieron altas practicas de automedicacion durante la
pandemia covid-19; confirmado con la prueba de Chi cuadrada para una
muestra X? = 2,200 y un valor de significancia igual a p = 0.000; que

permitieron rechazar la hipotesis nula y aceptar la hipotesis alterna.

Se confirmd que existen diferencias significativas en las practicas de
automedicacion, segun la edad, de los estudiantes durante la pandemia
covid-19.

Se demostro que no existen diferencias significativas en las practicas de
automedicacioén, segun el género, de los estudiantes durante la pandemia
covid-19.

Se comprobd que existen diferencias significativas en las practicas de
automedicacién, segun el estatus social, de los estudiantes durante la

pandemia covid-19.

Se conocié que existen diferencias significativas en las préacticas de
automedicacion, segun el aseguramiento en salud, de los estudiantes

durante la pandemia covid-19.

Se mostré6 que existen diferencias significativas en las practicas de
automedicacion, segun el lugar de residencia, de los estudiantes durante
la pandemia covid-19.
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RECOMENDACIONES

A las autoridades del Centro de Salud Clas Pillcomarca

Realizar camparfias preventivas promocionales para concientizar y
sensibilizar a la poblacién estudiantil a no practicar la automedicacion.
Las autoridades sanitarias deben continuar con el seguimiento del
impacto del Covid-19 en los habitos de la automedicacion, y promover
un autocuidado responsable que ayude reducir y controlar el consumo
frecuente de medicamentos, ademas de reducir las complicaciones que

este amerite.

A las autoridades de la Institucién Educativa Juan Velazco Alvarado

Crear comités educativos que integren cursos basicos de farmacoterapia
gue promuevan una cultura de autocuidado responsable sin recurrir a la
ingesta de medicamentos.

Establecer una organizacion estudiantii destinada a mejorar los
conocimientos de salud, principalmente para proporcionar a los

estudiantes informacién adecuada sobre autocuidados de la salud.

A los estudiantes de la Institucion Educativa Juan Velazco Alvarado

Participar en sesiones educativas e informativas de los efectos
secundarios de la préactica de automedicacion inadecuada durante la
pandemia y en otro contexto.

Realizar talleres dinamicos sobre los riesgos de la automedicacion
donde se muestre a los participantes alternativos de soluciéon con

productos naturales, que no amerite ingerir farmacos en su cuidado.
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ANEXO 1
MATRIZ DE CONSISTENCIA

PRACTICAS DE AUTOMEDICACION DURANTE LA PANDEMIA COVID-19 DE LOS ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA JUAN VELASCO

ALVARADO HUANUCO-2022

VARIABLE DE INTERES: Practicas de automedicacion durante la pandemia

Problema general Objetivo general Hipotesis general Dimensiones Indicadores items Fnsecj‘i'c""igr?
Alto )

Practicas 25 a 40 puntos Del Item N°1 Nominal
¢las  practicas de Describirlas practicasde Hi: Las practicas de automedicacion —Personales Bajo al item N°8
automedicacioén durante automedicacion durante la pandemia en los estudiantes de 8 a 24 puntos
la pandemia en los inadecuado durante la la Institucibn Educativa Juan Velasco Alto
estudiantes de la pandemia en los Alvarado, Huanuco-2022, es alta Practicas 16 a 25 puntos Del item N°9 Nominal
Institucién Educativa estudiantes de la Ho: Las practicas de automedicacion familiares Bajo al item N°13
Juan Velasco Alvarado, Institucion Educativa durante la pandemia en los estudiantes de 5 a 15 puntos
Huanuco-2022, son Juan Velasco Alvarado, la Institucion Educativa Juan Velasco Alto
inadecuadas? Huénuco-2022. Alvarado, Huanuco-2022, es bajo Précticas 16 a 25 puntos  Del item N°14 ]

. ! ; o Nominal
sociales Bajo al item N°18
5 a 15 puntos
VARIABLE DE COMPARACION: Caracteristicas sociodemograficos
. . . ., . . . . . P Escala de
Problemas especificos  Objetivos especificos Hipotesis especificas Dimensiones Indicadores items medicion
1. ¢Como son las 1. Identificar las  Hi1: Existen diferencias significativas de )
practicas de practicas de |as practicas de automedicacion en los 1. ¢Cuantos
automedicacion durante automedicacion durante gstydiantes. segun edad A. temprana afios tiene .
. 4 » S€g : Edad ; Nominal
la pandemia en los la pandemia en los A. tardia usted?

estudiantes,
género?

segun

estudiantes,
edad.

segun

Hol: No existen diferencias significativas
de las practicas de automedicacion en los
estudiantes, segun edad.
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2. ¢Como son las . i Hi2: Existen diferencias significativas de
_ 2. Analizar las préacticas . =
practicas de ..~ las practicas de automedicacion en los .
L de automedicacion . L Femenino s
automedicacion durante ; estudiantes, segun género. . . 2. ¢,Cualessu .
! durante la pandemia en ) ' . X C Género Masculino ! Nominal
la pandemia en los . ; Ho2: No existen diferencias significativas género?
. -~ los estudiantes, segun " P
estudiantes, segun  <hero de las préacticas de automedicacion en los
género? 9 estudiantes, segun género.
3. ¢Como son las —_ Hi3: Existen diferencias significativas de
- 3. Conocer las préacticas e 2
practicas de ..~ las préacticas de automedicacion en los
R, de automedicacion . g A
automedicacion durante ; estudiantes, segun estatus. Estatus No pobre 3.¢Cual essu .
! durante la pandemia en ) ' . ; C : . Nominal
la pandemia en los . - Ho3: No existen diferencias significativas social Pobre estatus social?
. -~ los estudiantes, segun _ e
estudiantes, segun  _iatus social de las practicas de automedicacion en los
estatus social? estudiantes, segun estatus social.
4 .Como  son  las Hi4: Existen diferencias significativas de
récticcas de 4. Identificar las las practicas de automedicacion en los
P o practicas de estudiantes, segln aseguramiento en . .
automedicacion durante . Asegurami . 4.; Cuenta con
. automedicaciéon durante salud. Si : .
la pandemia en los . ) . . . P ento en aseguramiento  Nominal
; -~ la pandemia en los Ho4: No existen diferencias significativas No
estudiantes, segun ; . - LT salud en salud?
aseguramiento en estudiantes, segun de las practicas de automedicacion en los
aseguramiento en salud. estudiantes, seguin aseguramiento en
salud? salud
5. ¢Cémo son las . . Hi5: Existen diferencias significativas de
_ 5. Verificar las préacticas o A
practicas de ..~ las practicas de automedicacion en los s
S de automedicacion . g . . Urbano 5. ¢Cual es su
automedicacion durante ; estudiantes, segun lugar de residencia. Lugar de : .
. durante la pandemia en ) : . ; TR ; ; Urbano marginal lugar de Nominal
la pandemia en los . - Ho5: No existen diferencias significativas  residencia . .
los estudiantes, segun residencia?

estudiantes, segun lugar
de residencia?

lugar de residencia.

de las préacticas de automedicacion en los
estudiantes, segun lugar de residencia.
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Tipo de estudio

Poblacién y muestra

Técnica e "
Aspectos éticos

Estadisticas

Segun intervencion:
Observacional
Segun numero de
mediciones
Transversal
Segun nimero de
variables:
Univariable
Segun planificacién:
Prospectivo

Nivel del estudio:
Descriptivo

Poblacién: Estuvo
conformada por 513
estudiantes de
secundaria de la
Institucién Educativa
Juan Velasco Alvarado-
2022

Muestra: Conformado
por 220 estudiantes de
secundaria de la
Institucion Educativa

instrumento
. - Beneficencia
Técnica: No maleficencia
Encuesta -
- Justicia
- Autonomia
Instrumentos:

- Responsabilidad

- Asentimiento
informado

- Consentimiento
informado

Cuestionario de
las précticas de
automedicacion

- Proteccién universal

de datos

- Conducta
responsable en
investigacion

Estadistica
descriptiva: Se
utilizé estadisticos
de frecuencia vy
proporciones en el
andlisis e
interpretacion  de
los resultados del
estudio.

Estadistica inferencial: La
prueba de hipétesis se realizd
aplicando la estadistica
univariada y bivariada mediante
el uso de la prueba estadistica
del Chi Cuadrado de
comparacién con un p valor <
0.05 para rechazar la hipoétesis
nula y aceptar la hipétesis
alterna del estudio.

Disefo del estudio:
Descriptivo comparativo

n —»X

Donde:

Y1
Y2
Y3
Y4
Ys

n: Muestra de estudiantes de secundaria

X: Préacticas de automedicacién durante la pandemia

Y1: Edad

Y2: Género

Ys: Estatus

Y4: Aseguramiento en salud
Ys: Lugar de residencia
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ANEXO 2
INSTRUMENTO ANTES DE LA VALIDACION

CUESTIONARIO DE LAS PRACTICAS DE AUTOMEDICACION
N° cuestionario: Fecha: / /

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Practicas de automedicacion durante la
pandemia en los estudiantes de secundaria del colegio Juan Velasco de Pillco
Marca, Huanuco-2022"

INSTRUCCIONES. Estimado alumno (a): sirvase a responder
apropiadamente las preguntas que a continuacion se le planteara, lea
detenidamente y con atencion tomese el tiempo que sea necesario luego
marque la respuesta con un aspa (x) dentro de los paréntesis de la respuesta
que usted considere pertinente, su respuesta sera manejada con caracter
confidencial por lo cual debe contestar con veracidad las interrogantes
planteadas.

Muchas gracias.

I. CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS:

1. ¢ Cuantos afos tiene usted?

a. Adolescencia temprana (12-14 afios) ( )

b. Adolescente tardia (15-18afios) ( )
2. ¢ Cuél es su género?

a) Masculino ( )

b) Femenino ( )

3. ¢ Cual es su estatus social?
a) No pobre (Ingreso econémico >S/2000) ( )
b) Pobre (Ingreso econémico <S/2000) ( )
4. ¢ Cuenta con aseguramiento en salud?
a) Si ( )

b) No ( )
5. ¢ Cudl es su lugar de residencia?

a) Urbano ( )

b) Urbano marginal ( )
6. ¢, Cual es la religiébn que practica?

a) Catolico ( )

b) Evangélico ( )

c) Mormédn ( )
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II. PRACTICAS DE AUTOMEDICACION

1 2 3 4 5
SIEMPRE CASI SIEMPRE A VECES CASI NUNCA NUNCA
N° | PRACTICAS PERSONALES 213
1 Durante la pandemia covid-19, tome medicinas por mi propia
decision
2 | Me volveria a automedicar a causa del covid-19
3 Si estoy enfermo, solo yo puedo saber qué medicamento me
funciona y que no
4 Durante la pandemia los medicamentos son necesarios para
permanecer sano y mas relajado/a
5 Al presentarse un sintoma pasajero o eventual del covid-19
inmediatamente me tomo un farmaco
PRACTICAS FAMILIARES 23
9 En mi familia se aconseja tomar medicamentos cuando presentan
sintomas similares a los suyos
10 En mi hogar los medicamentos ayudan o ayudaron a escapar de la
realidad durante la cuarentena
11 Guardan en casa medicamentos que me sobraron de un
tratamiento anterior para volver a usarlos.
12 Segun mis padres los medicamentos mas caros son mas eficaces
que los de menor precio
13 En su familia se suspende los tratamientos indicados por el médico
cuando se sienten bien
PRACTICAS SOCIALES 213
14 Los responsables de las politicas promovieron el uso de los
medicamentos para prevenir el contagio del covid-19
15 Los amigos y vecinos me aconsejaron tomar ciertos medicamentos
para la prevencion covid-19
16 Los anuncios y la publicidad de los medios de comunicacién me
ayudan a escoger el medicamento que me conviene
17 Mis compafieros me indicaron qué medicamentos debo tomar
durante la pandemia
18 Existen paginas web donde recomiendan medicamentos durante la
crisis sanitaria
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ANEXO 3
INSTRUMENTO DESPUES DE LA VALIDACION

CUESTIONARIO DE PRACTICAS DE AUTOMEDICACION

N° cuestionario: 001 Fecha: / [ 2022

Titulo: “Practicas de automedicacién durante la pandemia covid-19 en
estudiantes de la Institucion Educativa Juan Velasco Alvarado, Huanuco-
2022”

Instrucciones: Estimado alumno(a): sirvase a responder apropiadamente las
preguntas que a continuacion se le planteara, lea detenidamente y con
atencion tdmese el tiempo que sea necesario luego marque la respuesta con
un aspa (X) dentro de los paréntesis de la respuesta que usted considere
pertinente, su respuesta serd manejada con caracter confidencial por lo cual
debe contestar con veracidad las interrogantes planteadas.

Muchas gracias.
|. CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS:

1. ¢ Cuantos afos tiene usted?

a. Adolescencia temprana (12-14 afios) ( )

b. Adolescente tardia (15-18afios) ( )
2. ¢,Cual es su género?

a. Masculino ( )

b. Femenino ( )

3. ¢, Cual es su estatus social?
a. No pobre (Ingreso econémico >S/2000) ( )
b. Pobre (Ingreso econémico <S/2000) ( )
4. ¢ Cuenta con aseguramiento en salud?

a. Si ( )

b. No ( )
5. ¢, Cual es su lugar de residencia?

a. Urbano ( )

b. Urbano marginal ( )

70



II. PRACTICAS DE AUTOMEDICACION

1 2 3 4 5
SIEMPRE Chs A VECES CASI NUNCA NUNCA
SIEMPRE
N° | PRACTICAS PERSONALES 2|3
1 Durante la pandemia covid-19, tome medicinas por mi propia
decision
2 | Me volveria a automedicar a causa del covid-19
3 Si estoy enfermo, solo yo puedo saber qué medicamento me
funciona y que no
4 Durante la pandemia los medicamentos son necesarios para
permanecer sano y mas relajado/a
5 Al presentarse un sintoma pasajero o eventual del covid-19
inmediatamente me tomo un farmaco
6 Consumo medicamentos frente a problemas, de estrés, ansiedad,
miedo por la cuarentena
7 Los medicamentos me ayudan a aliviar problemas personales
durante el confinamiento
8 | En la pandemia, si necesito un medicamento, sé donde encontrarlo
PRACTICAS FAMILIARES 2|3
9 En mi familia se aconseja tomar medicamentos cuando presentan
sintomas similares a los suyos
10 En mi hogar los medicamentos ayudan o ayudaron a escapar de la
realidad durante la cuarentena
11 Guardan en casa medicamentos que me sobraron de un tratamiento
anterior para volver a usarlos.
12 Segun mis padres los medicamentos mas caros son mas eficaces
gue los de menor precio
13 En su familia se suspende los tratamientos indicados por el médico
cuando se sienten bien
PRACTICAS SOCIALES 2|3
14 Los responsables de las politicas promovieron el uso de los
medicamentos para prevenir el contagio del covid-19
15 Los amigos y vecinos me aconsejaron tomar ciertos medicamentos
para la prevencion covid-19
16 Los anuncios y la publicidad de los medios de comunicacion me
ayudan a escoger el medicamento que me conviene
17 Mis compafieros me indicaron qué medicamentos debo tomar
durante la pandemia
18 Existen paginas web donde recomiendan medicamentos durante la
crisis sanitaria
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ANEXO 4
ASENTIMIENTO INFORMADO

Titulo: “Practicas de automedicaciéon durante la pandemia covid-19 en
estudiantes de la Institucion Educativa Juan Velasco Alvarado Huanuco-2022"

Propésito: Conocer las préacticas de automedicacion durante la pandemia
covid-19 en los estudiantes de secundaria en el 2022.

Participantes: Los estudiantes de secundaria de la IE. Juan Velasco Alvarado

Riesgos / Beneficios: No habra ningln riesgo y la informacién que usted
proporcione servira para tener un conocimiento general de los estudiantes,
como mejorar en que aspectos y para futuras investigaciones.

Confidencialidad: La informacién recabada se mantendra y analizara
confidencialmente, no se publicaran datos personales de ningin participante.

Alternativas / Costos: La participacion es voluntaria sin ningun pago, usted
tiene la total libertad de decidir si aceptar participar o no de la investigacion;
asimismo tiene la opcion de retirarse del estudio si lo considera pertinente.

Asentamiento / Participacion voluntaria: Acepto participar en el estudio, he
leido la informacion proporcionada; por ello, he tenido la oportunidad de
preguntar mis dudas e inquietudes sobre el desarrollo de la investigacién y se
me han respondido satisfactoriamente; en consecuencia, doy mi
consentimiento voluntario para participar en este estudio y entiendo que tengo
el derecho de retirarme en cualquier momento sin que ello me afecte de
ninguna manera.

Si quiero participar marqués con (x) dentro del paréntesis

Si no quieres participar, no marqués dentro del paréntesis

{ Y ) SIQUIERO PARTICIPAR

..................
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ASENTIMIENTO INFORMADO

Titulo: “Practicas de automedicacion durante la pandemia covid-19 en
estudiantes de la Institucion Educativa Juan Velasco Alvarado Huanuco-2022”

Propdsito: Conocer las practicas de automedicacion durante la pandemia covid-
19 en los estudiantes de secundaria en el 2022.

Participantes: Los estudiantes de secundaria de la IE. Juan Velasco Alvarado

Riesgos / Beneficios: No habra ningin riesgo y la informacién que usted
proporcione servira para tener un conocimiento general de los estudiantes, como
mejorar en que aspectos y para futuras investigaciones.

Confidencialidad: La informacion recabada se mantendra y analizara
confidenciaimente, no se publicaran datos personales de ningun participante.

Alternativas / Costos: La participacion es voluntaria sin ningun pago, usted tiene
la total libertad de decidir si aceptar participar o no de la investigacién; asimismo
tiene la opcién de retirarse del estudio si lo considera pertinente.

Asentamiento / Participacién voluntaria: Aceptd participar en el estudio, he
leido la informacién proporcionada; por ello, he tenido la oportunidad de
preguntar mis dudas e inquietudes sobre el desarrollo de la investigacién y se me
han respondido satisfactoriamente; en consecuencia, doy mi consentimiento
voluntario para participar en este estudio y entiendo que tengo el derecho de
retirarme en cualquier momento sin que ello me afecte de ninguna manera.

Si quiero participar marqués con (x) dentro del paréntesis
Si no quieres participar, no marqués dentro del paréntesis

( % ) SIQUIERO PARTICIPAR

Huénuco, 130 Se} - del 2022.
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ASENTIMIENTO INFORMADO
Titulo: “Practicas de automedicacién durante la pandemia covid-19 en
estudiantes de la Institucion Educativa Juan Velasco Alvarado Huanuco-2022"

Propésito: Conocer las practicas de automedicacion durante la pandemia covid-
18 en los estudiantes de secundaria en el 2022.

Participantes: Los estudiantes de secundaria de la IE. Juan Velasco Alvarado

Riesgos / Beneficios: No habrd ningun riesgo y la informacién que usted
proporcione servira para tener un conocimiento general de los estudiantes, como
mejorar en que aspectos y para futuras investigaciones.

Confidencialidad: La informacién recabada se mantendra y analizara
confidencialmente, no se publicaran datos personales de ningun participante.

Alternativas / Costos: La participacion es voluntaria sin ningin pago, usted tiene
la total de libertad de decidir si aceptar participar o no de la investigacion,;
asimismo tiene la opcién de retirarse del estudio si lo considera pertinente.

Asentamiento / Participacién voluntaria: Acepto participar en el estudio, he
leido la informacién proporcionada; por ello, he tenido la oportunidad de
preguntar mis dudas e inquietudes sobre el desarrollo de la investigacién y se me
han respondido satisfactoriamente; en consecuencia, doy mi consentimiento
voluntario para participar en este estudio y entiendo que tengo el derecho de
retirarme en cualquier momento sin que ello me afecte de ninguna manera.

Si quiero participar marques con (x) dentro del paréntesis
Si no quieres participar, no marques dentro del paréntesis

(X ) Sl QUIERO PARTICIPAR
Huénuco, 22 ¢ ‘5"57{0 del 2022.
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ANEXO 5
CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por medio del documento me permito solicitar su autorizacién y consentimiento
para la participacion de su hijo en el proyecto de investigacion titulada “Practicas
de automedicacion durante la pandemia covid-19 en estudiantes de la Institucién
Educativa Juan Velasco Alvarado Huanuco-2022".

Yo, 0 7/ a, Sondo  conDNI _6/22946%
en calidad de tutor legal hago constar la participacion del menor hijo,

Aliar: invitada(o) a participar en la presente
investigacion de forma voluntaria. He sido previamente informado sobre los
objetivos del estudio, beneficios, los procedimientos y metodologia del mismo:
que se describe a continuacion:

Objetivo: Describir las practicas de automedicacion durante la pandemia en los
estudiantes de la Institucién Educativa Juan Velasco Alvarado, Huanuco-2022.
Responsable: Duran Meza, Edy Luz, estudiante de enfermeria de la UDH.

Procedimiento: Previa autorizacion de la institucién y consentimiento informado
por parte de los padres, debidamente firmado, se procedera a aplicar los
cuestionarios de manera anénima, cuya duracién es de diez minutos.

Participacion Voluntaria: La participacion de nuestro hijo(a) en este estudio es
completamente voluntaria, si él o ella se negara a participar o decidiera retirarse,
esto no le generara ningun problema, ni tendra consecuencias.

Confidencialidad: La informacién suministrada por nuestro hijo(a) sera
confidencial. Los resultados podran ser publicados o presentados con fines
académicos de manera anénima, el cuestionario se mantendra en un sitio seguro.

Para obtener mas informacién: Escribir al correo 2018210188@udh.edu.pe
Se agradece su colaboracion y sinceridad

Huanuco, 20.de.achubre del 2022.

U g

A

Firma del apoderado Firma del investigador
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por medio del documento me permito solicitar su autorizacién y consentimiento
para la participacion de su hijo en el proyecto de investigacion titulada “Practicas
de automedicacién durante la pandemia covid-19 en estudiantes de la Institucién
Educativa Juan Velasco Alvarado Huanuco-2022".

Yo,_Kewwos FPeno, FduowdaS. ,conDNI: _6010 ZMG6 |

en calidad de tutor legal hago constar la participacion del menor hijo,
Norewa /EOMOS, Wmm'mthw , invitada(o) a participar en la presente
investigacion de forma voluntaria. He sido previamente informado sobre los
objetivos del estudio, beneficios, los procedimientos y metodologia de este; que
se describe a continuacion:

Objetivo: Describir las practicas de automedicacién durante la pandemia en los
estudiantes de la Institucién Educativa Juan Velasco Alvarado, Huanuco-2022.

Responsable: Duran Meza, Edy Luz, estudiante de enfermeria de la UDH.

Procedimiento: Previa autorizacion de la institucién y consentimiento informado
por parte de los padres, debidamente firmado, se procedera a aplicar los
cuestionarios de manera anénima, cuya duracién es de diez minutos.

Participacion Voluntaria: La participacion de nuestro hijo(a) en este estudio es
completamente voluntaria, si &l o ella se negara a participar o decidiera retirarse,
esto no le generara ningln problema, ni tendra consecuencias.

Confidencialidad: La informacién suministrada por nuestro hijo(a) sera
confidencial. Los resultados podran ser publicados o presentados con fines
académicos de manera andnima, el cuestionario se mantendra en un sitio seguro.

Para obtener mas informacién: Escribir al correo 2018210188@udh.edu.pe
Se agradece su colaboracion y sinceridad

Huanuco, 22, dle ageeto del 2022,

Vi T

-

Firma del apoderado Firma del investigador
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por medio del documento me permito solicitar su autorizacion y
consentimiento para la participacion de su hijo en el proyecto de investigacion
titulada "Practicas de automedicacién durante la pandemia covid-19 en
estudiantes de la Institucion Educativa Juan Velasco Alvarado Huanuco-
2022".

Yo, Hedrano Vasquez . Yolanda | con DNI:
61927988, en calidad de tutor legal hago constar la participacién del
menor hijo, T’lmdud H,edrano, Kelvin 3., invitada(o) a participar
en la presente investigacion de forma voluntaria. He sido previamente

informado sobre los objetivos del estudio, beneficios, los procedimientos y
metodologia de este; que se describe a continuacion:
Objetivo: Describir las practicas de automedicacién durante la pandemia en

los estudiantes de la Institucion Educativa Juan Velasco Alvarado, Huanuco-
2022.

Responsable: Duran Meza, Edy Luz, estudiante de enfermeria de la UDH.

Procedimiento: Previa autorizacion de la institucién y consentimiento
informado por parte de los padres, debidamente firmado, se procedera a
aplicar los cuestionarios de manera anénima, cuya duracion es de diez
minutos.

Participacién Voluntaria: La participacion de nuestro hijo(a) en este estudio
es completamente voluntaria, si él o ella se negara a participar o decidiera
retirarse, esto no le generara ningln problema, ni tendra consecuencias.

Confidencialidad: La informacion suministrada por nuestro hijo(a) seréa
confidencial. Los resultados podréan ser publicados o presentados con fines
academicos de manera anonima, el cuestionario se mantendra en un sitio
seguro.

Para obtener mas informacion: Escribir al correo 2018210188@udh.edu.pe
Se agradece su colaboracion y sinceridad

Huénuco, .13.de sebln del 2022.

Firma del apoderado Firma del investigador
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ANEXO 6
CANSTANCIA DE VALIDACION

JERS,
() | UNIVERSIDAD DE HUANUCO 5§ i<
emaess weaiite FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD R A
PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA @,;;d,%)@
UNIDAD DE INVESTIGACION UAN

CONSTANCIA DE VALIDACION
Voo Dicclls Bumns  Caanir Dncnilsy
De profesion __ /1 ¢ olecire. fusrronrs actualmente ejerciendo el cargo de
- Sedice - Tefe de Pusile de Salued Cojavmangulde,

por medio del presente hago constar que he revisado y validado los instrumentos
de recolecciéon de datos, presentado por la alumna DURAND MEZA, EDY LUZ,
con DNI 75365721, aspirante al titulo de Licenciada de Enfermeria de la
Universidad de Huanuco, el cual sera utilizado para recabar informacién necesaria
para 1a tacie fituiadn *Drantinae rafidianae de aitamadinasifn dirsnts 1n nandamin
en los estudiantes de secundaria del colegio Juan Velasco de Pilico Marca-
Huénuco 2022".

OPINION DE APLICABILILAD

Instrumento 1
CUESTIONARIO DE LAS PRACTICAS | [ ] Aplicable después de corregir
| COTIDIANAS DE AUT! OMEDICACION )x[l Aplicable
71 1Noaplicable

e 1 J

Apellidos y nombres del juez/experto validador.

il Dtphs flamitan Lovese cosele
DNI.__ Y24 0283

Especialidad del validador: /7 ¢cleio (Civeijorio
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%\f 7
UNIVERSIDAD DE HUANUCO =i ;O
ST ot FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD A= oA o)
PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA S
UNIDAD DE INVESTIGACION UAN
CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Jc Reya /’ngcjwa, Onz Nmﬂelo

’ /
De profesion Jditenuada _en Erfermera. , actualmente ejerciendo el cargo de

- E njermera 4545}%«1‘:: Aotullo - U =

por medio del presente hago constar que he revisado y validado los instrumentos
de recoleccion de datos, presentado por la alumna DURAND MEZA, EDY LUZ,
con DNiI 75365721, aspirante al titulo de Licenciada de Enfermeria de la
Universidad de Huanuco, el cual sera utilizado para recabar informacién necesaria
para la tesis titulado “Practicas cotidianas de automedicacién durante la pandemia
en los estudiantes de secundaria del colegio Juan Velasco de Pillco Marca-
Huanuco 2022".

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1

CUESTIONARIO DE LAS PRACTICAS | [ ]Aplicable después de corregir
COTIDIANAS DE AUTOMEDICACION [ X] Aplicable
L3
|

No aplicable

Apellidos y nombres del juez/experto validador.
pr/mg:_Ai. K eyna ﬂngg'laa . Cuz Nupieta. :
DNI:__939679/2

Especialidad del validador: __/Afermeya_on_audodos in fercaves _ Uel

Firma/sello
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%\\‘,E-«f,{ov
LUD=- UNIVERSIDAD DE HUANUCO ST 30
e FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD A A
PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA E it
UNIDAD DE INVESTIGACION UAN

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, /}zz EC&OLA Cn.SvLW'lo Jara @Zauxc[z'a

/
De profesion /“{/q en E ﬂﬁ’fmerr <, actualmente ejerciendo el cargo de

e E”/Le”rmwot Af/g?l%dajy [oo:c/u/wdo o c/@ 72&H o[e oreo -

adidhto - aclultod ma%O”

EsSalucd.

por medio del presente hago constar que he revisado y validado los instrumentos

de recoleccién de datos, presentado por la alumna DURAND MEZA, EDY LUZ,

con DNI 75365721, aspirante al titulo de Licenciada de Enfermeria de la

Universidad de Huanuco, el cual sera utilizado para recabar informacién necesaria

para la tesis titulado “Practicas cotidianas de automedicacion durante la pandemia

en los estudiantes de secundaria del colegio Juan Velasco de Pilico Marca-

Huanuco 2022".

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1
CUESTIONARIO DE LAS PRACTICAS
COTIDIANAS DE AUTOMEDICACION

[ ]Aplicable después de corregir
[X] Aplicable
[ ]1No aplicable

Apellidos y nombres del juez/experto validador.

Tara  ( fauvolis

Dr./ Mg: /}é, Edith Crishna,

DNI:_22479 924

Especialidad del validador: . Sz tle/ /~aniudvan v Comenilario,

Mg./ Edith Jara Claudio
OO RO~
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ANEXO 7
SOLICITUD DE PERMISO

~ \',5_‘_\‘/
g uD- UNIVERSIDAD DE HUANUCO S
——— FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD A | o)
PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA e
UNIDAD DE INVESTIGACION TUARN
Huénuoo&]_ de agosto del 2022

SOLICITO: Autorizacion para realizar el proceso
de recoleccién de datos para mi informe de tesis.

Sefior: /’ relres Gubs y /"e,cmdm Daona /a :
DIRECTOR(A) DE LA INSTITUCION EDUCATIVA JUAN VELASCO ALVARADO

Yo, Durand Meza, Edy Luz, identificada con DNI 75365721, domiciliado en el Jr.
Los Cedros del distrito de Pilco Marca-Huanuco, ante usted con el debido respeto me
presento y expongo lo siguiente:

Que siendo alumna de la Escuela Académica Profesional de Enfermeria,
Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad de Huénuco, he venido
desarrollando mi proyecto de investigacién titulado “PRACTICAS DE
AUTOMEDICACION DURANTE LA PANDEMIA COVID-19 EN ESTUDIANTES DE
LA INSTITUCION EDUCATIVA JUAN VELASCO ALVARADO HUANUCO-2022"
por lo que solicito su autorizacion para realizar el proceso de recoleccion y difusién de
datos del dicho estudio, en los estudiantes de secundaria de manera presencial con
previo consentimiento y asentimiento informado en la Institucién que usted dirige, para
obtener el Titulo Profesional de Licenciada en Enfermeria.

Por lo expuesto, espero contar con su apoyo y comprensién, anticipadamente a
usted, reiterando las muestras de mi consideracion y estima personal.

Atentamente

/

{

V- )

—
ALUMNA DE LA UNIVERSIDAD DE HUANUCO

Durand Meza, Edy Luz r——
DNI N° 75366721 VE"JUAN VELASCO ALVARADO
MESA D PATT! ,
e 374 02
7 "0/’01-‘
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ANEXO 8
AUTORIZACION DEL AMBITO DE ESTUDIO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD e, | P
PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA Fe e C
UNIDAD DE INVESTIGACION TUAN

w, uD- UNIVERSIDAD DE HUANUCO SR

AUTORIZACION PARA LA EJECUCION Y DIFUSION DE
RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

Sefior: AN DCES CARLOS HLEJAvD2O DONNTO

DIRECTOR DE LA INSTITUCION EDUCATIVA JUAN VELASCO ALVARADO

Yo, identificado con DNI N°_Z2Z44F V2G| autorizo la ejecucién del
proceso de recoleccién de datos para el trabajo de investigacion titulado
“PRACTICAS DE AUTOMEDICACION DURANTE LA PANDEMIA COVID-19 EN
ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA JUAN VELASCO ALVARADO
HUANUCO-2022" y a difundir los resultados de la investigacion; cuya autora es la
Srta. Durand Meza, Edy Luz, identificada con DNI N°75365721, alumna de la Escuela
Académica Profesional de Enfermeria, Facultad de Ciencias de la Salud de la
Universidad de Huanuco

Se expide el presente a solicitud de la parte interesada, para los fines que estime
por conveniente.

Huéanuco O_Z de agosto del 2022

Atentamente

DIRECTOR- |LE JUAN vauscb ALVARADO
Firma y Sello
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ANEXO 9
BASE DE DATOS

ESCALA DE LIKERT DE LAS PRACTICAS DE AUTOMEDICACION DURANTE LA PANDEMIA

PRACTICAS SOCIALES DE

AUTOMEDICACION

PRACTICAS FAMILIARES DE

AUTOMEDICACION

PRACTICAS PERSONALES DE

AUTOMEDICACION

CUESTIONARIO DE LAS
CARACTERISTICAS GENERALES

CARACTERISTICAS
SOCIODEMOGRAFICAS

N°

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22

23
24
25
26
27

28
29
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30
31
32

33
34
35
36
37

38
39
40

41

42

43

44
45

46

47

48

49

50
51

52

53
54
55
56
57

58
59
60
61
62

63
64
65
66
67

68
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69
70
71
72
73
74
75
76
77

78
79
80
81

82

83
84
85
86
87

88
89
90
91
92

93
94
95
96
97

98
99
100
101
102
103
104
105
106
107
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108
109
110
111
112
113
114
115
116
117
118
119
120
121
122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137
138
139
140
141
142
143
144
145
146
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147
148
149
150
151
152
153
154
155
156
157
158
159
160
161
162
163
164
165
166
167
168
169
170
171
172
173
174
175
176
177
178
179
180
181
182
183
184
185
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186
187
188
189
190
191
192
193
194
195
196
197
198
199
200
201
202
203
204
205
206
207
208
209
210
211
212
213
214
215
216
217
218
219
220
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ANEXO 10
REPORTE TURNITIN

Acerca de esta pagina

Esta es su bandeja de entrada de ejercicios Para ver un trabajo, seleccione el titulo del trabajo. Para ver un Informe de Originalidad, seleccione elicono del Informe de Originalidad del trabajo en la columna de originalidad.
Un icona fantasma indica gue aun no se ha generado el Informe de Originalidad.

Buscar | Todos Los Trabajos ’ c Descargar todo Movar a

[ Autor Titulo Identificador de la entrega Cargado Vistos Nota  Similitud Marcas de alerta Opciones
= ; 13 de septiembre da
(]  Turnitin Enfermeria 14. Durand Meza, Edy Luz.. 2453008080 202 : P # 073 r 4 ®19% -- LI
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