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Resumen

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo general: Determinar el efecto
del Programa educativo “No te automediques” sobre el uso irracional de antibioticos
en adultos del asentamiento humano de Piura, 2024. Asi mismo, el estudio fue de
enfoque cuantitativo y de disefio preexperimental y transversal. La muestra fue de 52
adultos. La técnica empleada fue la encuesta y el instrumento fue el cuestionario. Los
resultados fueron que antes del programa educativo “No te automediques", en el nivel
de conocimiento, el 17% presentd un nivel alto, el 73% nivel medio y el 10% nivel
bajo; después del programa educativo, se observé que el 75% present6 un nivel alto,
el 19% nivel medio y el 6% nivel bajo. Y para actitudes, en el pretest, el 37%
presentaban actitudes adecuadas y el 63% inadecuadas, y en el postest se mostro
gue el 87% mostraron actitudes adecuadas y el 13% inadecuadas. Estos resultados
se respaldan en la prueba estadistica de Wilcoxon con un valor de Sig=0.000.
Concluyendo: el programa educativo “No te automediques" fue efectivo para mejorar
el conocimiento y actitudes sobre el uso irracional de antibiéticos en adultos del

asentamiento humano de Piura.

Palabras clave: Uso irracional de antibiéticos, programa educativo, automedicacion.
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Abstract

The general objective of this research work was to determine the effect of the
educational program "Do not self-medicate" on the irrational use of antibiotics in adults
in the human settlement of Piura, 2024. Likewise, the study had a quantitative
approach and a pre-experimental and cross-sectional design. The sample was 52
adults. The technique used was the survey and the instrument was the questionnaire.
The results were that before the educational program "Do not self-medicate”, in the
level of knowledge, 17% presented a high level, 73% a medium level and 10% a low
level; after the educational program, it was observed that 75% presented a high level,
19% a medium level and 6% a low level. And for attitudes, in the pretest, 37%
presented adequate attitudes and 63% inadequate, and in the posttest it was shown
that 87% showed adequate attitudes and 13% inadequate. These results are
supported by the Wilcoxon statistical test with a value of Sig = 0.000. Concluding: the
educational program "Do not self-medicate" was effective in improving knowledge and
attitudes about the irrational use of antibiotics in adults in the human settlement of

Piura.

Keywords: Irrational use of antibiotics, educational program, self-medication.



l. INTRODUCCION

La automedicacién y autoprescripcion con farmacos antibacterianos son practicas
arraigadas que muchas personas emplean para sanarse sin tener conciencia de los
efectos adversos y su utilidad real de los farmacos, y esto sigue aumentando
enormemente en diferentes comunidades, provocando una mala adherencia
terapéutica (1).Los antimicrobianos se ubican entre los medicamentos mas utilizados
en el ambito hospitalario y en las comunidades. La utilizacién de manera irracional e
inadecuada trae consigo graves repercusiones para los pacientes, provocando el

aumento de la farmacorresistencia antimicrobiana (2).

De acuerdo con la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), menciona que una
de los 10 principales desafios de salud publica que enfrentan las personas a nivel
mundial es la resistencia a los antibiéticos y que anualmente ocurren mas de 700 mil
fallecimientos a nivel mundial debido a diferentes infecciones causadas por patdgenos
multirresistentes, y en los préximos 25 afios podria ocasionar los 10 millones de
muertes, dejando grandes pérdidas econdmicas para el 2050 (3).En Estados Unidos,
el Centro de Prevencion de Patologias informé que la resistencia a los antibacterianos
es la principal causante de enfermedades bacterianas de 2 millones al afio, con una
mortalidad de 23 000 personas. Otros estudios informan que en paises de bajos

ingresos son muchos mas afectados con esta problematica (4).

En Sudameérica, los antimicrobianos son comercializados de venta libre, lo cual
permite su utilizacion de manera incorrecta y el abuso excesivo de las personas en
general, por lo cual se estima que el 78% de medicamentos antibacterianos de
América Latina son expendidos sin receta médica. Ecuador es muy susceptible ante
el aumento de la farmacorresistencia antimicrobiana, esto debido a la divisién entre
los sistemas de salud, provocando inconvenientes y problemas para un apropiado

acceso a una atencion digna y de calidad (5).

En Perl, se ha informado que hasta el 53,4 % de los clientes que acuden a los
establecimientos farmacéuticos obtienen medicamentos sin receta médica; en las
regiones de Cajamarca y Loreto, esas cifras pueden alcanzar hasta el 85 % y 95%

respectivamente. Debido a las deficientes regulaciones que tienen los



establecimientos farmacéuticos, el comité de expertos de supervisar y evaluar el plan
mundial contra la resistencia bacteriana ha informado que hasta el 25 % de las

personas compra antibiéticos por su cuenta y sin receta médica (6).

En Huancayo se encontré causas que hacen que parte de la poblacion acudan a los
establecimientos farmacéuticos para automedicarse sin antes acudir al médico, entre
ellos el excesivo costo y tiempo que dura una consulta médica 20.6%, la promocion
de nuevos medicamentos mediante los medios de comunicaciones 20,1%, y el 17,5%

el no estar inscrito a un seguro del estado ni privado (7).

El Ministerio de Salud (MINSA) y la Direccion General de Medicamentos, Insumos y
Drogas (DIGEMID), de Piura, en el marco de la “Semana mundial de concientizacién
sobre el uso irracional de los antibidticos”, sefialan acerca de que la autoprescripcion
y el uso inapropiado de medicamentos antibacterianos para atacar patologias virales
como el resfriado o la gripe pueden ocasionar que tanto bacterias, virus, hongos y
parasitos experimenten cambios en su estructura molecular, haciéndolos que sean
resistentes a los farmacos que son utilizados para combatirlos, disminuyendo su

efectividad, ocasionando un alto riesgo para la salud de las poblaciones (8).

Es imprescindible estudiar urgentemente esta probleméatica sobre el uso irracional de
antibioticos de los pobladores del Asentamiento Humano Villa Canada de
Chulucanas, ya que muchos de ellos acuden a los establecimientos farmacéuticos
como farmacias y boticas para adquirir medicamentos antimicrobianos sin antes
acudir al médico o tener el conocimiento acerca de las reacciones adversas y el
tratamiento; automedicandose sin medir las consecuencias que a largo tiempo
puedan tener. Algunos pobladores de la zona mencionan que ciertos medicamentos
gue solian comprar en los establecimientos farmacéuticos para problemas de la gripe
o el resfriado ya no les hacen efecto, para lo cual tienen que recurrir a farmacos “mas
fuertes” sin tener ninguna precaucion e informacion del farmacéutico que se los
expende, afectando su salud, su organismo puede desarrollar resistencia
antibacteriana, una causa muy grave en donde los tratamientos con antibiéticos
serian deficientes. Por otro lado, los puntos farmacéuticos mas cercanos de la zona,
hacen mencion a que los farmacos antibacterianos son los mas vendidos en sus
establecimientos sin receta médica y sin tener previo conocimiento acerca de las

reacciones adversas que tienen estos medicamentos,



A nivel tedrico, la investigacion actual se sustenté con la teoria de Nola Pender con
su modelo de promocion de la salud, en donde refiere que el comportamiento esta
motivado por la aspiracion de obtener la capacidad y el bienestar de las personas. Se
apasiond en establecer un modelo de enfermeria que brinda respuestas en la forma
como los individuos adquieren decisiones en cuanto al cuidado de su propia salud.
Este modelo incita a que las personas adopten comportamientos para alcanzar
niveles mas altos de salud y bienestar y reconocer aquellos factores que influyen en
las conductas que promueven la salud (9).

En lo que concierne a nivel practico, se buscé comprender en qué medida la poblacién
adulta comprende el tema mediante programas educativos, creando conocimiento y
concientizacién a la vez y lograr en qué medida la poblacién en estudio disminuye el

uso irracional de antibioticos.

A nivel metodoldgico, la presente investigacion se justific6 como sustento para futuros
estudios y forme parte de los antecedentes donde se ejecuto la investigacion y es un
precedente para el establecimiento de salud de la jurisdiccién para que pueda tomar
como una estrategia y pueda hacer un seguimiento y mediante ello la realidad
problematica se mejore a mediano y largo plazo. A nivel social, se creard un impacto
positivo al concientizar a los pobladores sobre el uso irracional de antibidticos,
logrando disminuir la automedicacion y a su vez la resistencia bacteriana mejorando

la salud de las personas.

Por ello, este proyecto esta enfocado al objetivo de desarrollo sostenible (ODS) 3 de
la agenda 2030 en América Latina y el Caribe, en donde garantiza una vida saludable
y promueve el bienestar para todos y todas las personas de diferentes edades a lo
largo de su vida (10). Es por ello que busca disminuir el uso irracional de antibiéticos
mediante un programa educativo que me ayudara a mejorar las actitudes que tienen
las personas al consumir de forma excesiva e inadecuada los farmacos
antibacterianos, ademas de informar sobre los peligros, reacciones adversas y la
resistencia antibacteriana que conlleva un alto consumo de estos farmacos, es por
ello que se incita a que se sigan con los planes de accion para el control de estos
medicamentos en los establecimientos farmacéuticos o lugares en donde se

expendan de forma libre, y con ello mejorar la salud de la poblacién (11).



Ante lo mencionado, se planteo el siguiente problema de investigacion: ¢ Cual es el
efecto del programa educativo “No te automediques” sobre el uso irracional de

antibioticos en adultos en un asentamiento humano de Piura, ¢2024?

Se determin6 el objetivo: Determinar el efecto del programa educativo “No te
automediques” sobre el uso irracional de antibioticos en adultos de un asentamiento
humano de Piura, 2024. Los objetivos especificos planteados fueron: 1) Identificar el
nivel de conocimientos sobre el uso irracional de antibiéticos antes y después de
aplicar el programa educativo. 2) Describir el tipo de actitud sobre el uso irracional de
antibiéticos en el uso de penicilinas, cefalosporinas, macrolidos, quinolonas,

sulfamidas, antes y después de aplicar el programa educativo.

Respecto a la busqueda de precedentes sobre las variables de estudio de esta
investigacion se encontr6 que, a nivel internacional, en Colombia, en el 2022,
Villadiego J, Lorza S, Montes M, et al. buscaron definir los conocimientos que tienen
los clientes que acuden a la Drogueria Pronto Alivio de la localidad de Bello en la
ciudad de Antioquia, en el primer trimestre del afio 2022. La metodologia fue
descriptiva y observacional, mediante un enfoque cuantitativo; la muestra fue 84
clientes; la técnica fue la encuesta. Los resultados fueron que los farmacos utilizados
estan la azitromicina con un 17%, siguiente la cefalexina en un 15% y amoxicilina con
un 13%; el antibiético menos usado es la dicloxacilina con un 5%. Se pudo evidenciar
gue un 61% de las personas tiene el conocimiento de lo que es un antibidtico, y un
62% tiene desconocimiento sobre el tratamiento correcto de los farmacos. Por otro
lado, el 71% no conoce a qué tipo de bacterias combate los antibiéticos. De lo
evidenciado se puede destacar que los usuarios que acuden a los establecimientos
farmacéuticos desconocen el uso correcto de los antibioticos, es por ello que es
indispensable tratar este tema acerca del uso correcto de este grupo de
medicamentos con la finalidad de disminuir los efectos adversos y la resistencia

antibacteriana(12).

Por otro lado, en Paraguay, en el afio 2023, Ramirez L, realizo una investigacion para
evaluar el nivel de conocimiento y actitudes sobre el uso de antimicrobianos en
estudiantes. La metodologia utilizada fue observacional y descriptiva, la técnica fue la

encuesta. Se contd con una muestra de 160 participantes. Los resultados obtenidos



fueron que el 83,75% tuvieron un conocimiento adecuado en el uso de antibioticos y
el 79,37% mostraron una actitud positiva, en lo cual se pudo evidenciar que los
conocimientos sobre el uso de antimicrobianos fueron adecuados y en lo que

concierne a las actitudes fueron positivas (13).

Asimismo, en Chile, en el afio 2022, Ross P, Barrera J, Ivys P, et al. realizaron un
estudio que buscé definir el grado de conocimiento y conductas acerca del uso de
antibioticos en adultos de Santiago de Chile. La metodologia utilizada fue descriptiva
y transversal. La técnica fue la encuesta. Se cont6 con 300 personas. Los resultados
fueron que el 65% tiene conocimientos sobre que los antibidticos son eficaces frente
a los virus, el 51% estima que los antibacterianos sirven para combatir los resfriados
comunes; un 51% ha escuchado acerca de la farmacorresistencia antibacteriana,
mientras que el 33% tiene el conocimiento correcto de la resistencia bacteriana. De
los resultados descritos, se puede observar que las personas aun no tienen el
conocimiento sobre el uso adecuado de los antibiéticos y algunos desconocen la

efectividad y el uso (14).

Por otro lado, en Ecuador, en el afio 2020, Guevara K. busco evaluar el uso racional
de antimicrobianos betalactdmicos en los establecimientos farmacéuticos
comunitarios en la localidad de Ambato. La metodologia fue cuantitativo, descriptiva
y transversal, se conté con 128 clientes, la técnica fue encuestas y entrevistas, los
resultados fueron que se realizaron 1937 ventas y el 81,52% compraron farmacos del
grupo de las penicilinas sin receta médica, asi mismo, el 64,8% de los clientes se
autoprescribian estos farmacos para cualquier tipo de enfermedad. Por otro lado, el
69,5% de los pacientes que acudian al médico no cumplian con el tratamiento y el
63,3% se automedicaba debido a la falta de tiempo o dinero para acudir al médico.
De los resultados descritos, se puede observar que existe un gran porcentaje de
usuarios que se automedican con antibidticos del grupo de las penicilinas sin

prescripcion médica, sin medir las graves consecuencias que le puede causar (15).

A su vez, en México en el afio 2021, Fernandez A, Fajardo S & Arismendi E. buscaron
definir los conocimientos que tienen relacion a actitudes y préacticas de los
antimicrobianos en los pobladores de la regiébn de Morelos. La metodologia fue
observacional, analitico y transversal, se conté con una muestra de 250 personas, la

técnica fue la encuesta. Los resultados fueron: en cuanto al conocimiento, el 63,5%

5



toman menos antibiéticos de lo prescrito al presentar mejoria, el 60,75% conocen
acerca de la accion de los medicamentos, el 45,6% toman antibiéticos para resfriados
y enfermedades inflamatorias, el 68% tienen un adecuado uso de los antibidticos y el
78% conocen los farmacos y sus reacciones adversas. De lo evidenciado, se puede
observar que los pobladores no culminan con el tratamiento indicado debido a

presentar mejoras y otros los toman para otros problemas sin indicacién médica (16).

Por otro lado, en Ecuador, en el afio 2019, Hernandez M y Guillen F, tuvieron como
objetivo describir el conocimiento, actitudes y practicas de los pacientes en lo que
respecta al uso de antimicrobianos. se utilizé un estudio no experimental,
observacional y transversal. Se conto con una muestra de 388 personas a quien se
les aplicé un cuestionario, en lo cual se obtuvieron resultados con un 37,11% mostro
un nivel de conocimientos adecuados, por otro lado, el 69,33% consideran que la
resistencia bacteriana es dafiina para la poblacion y, el 46,65% consideran que el
profesional de la salud es la Unica fuente de informacién y mientras tanto, el 32,47%
tuvieron un nivel de practicas adecuadas. En la cual se pudo evidenciar que la
poblacion estudiada tiene un inadecuado conocimiento en el uso de antibioticos, ya

gue existe poca informacioén en lo que respecta al uso de antibiéticos (17).

A nivel nacional se encontré una investigacion, en Truijillo, en el afio 2023, Olortegui
M. busco definir el conocimiento sobre el uso racional de amoxicilina en clientes
atendidos en puesto de salud San Miguel, El Porvenir, abril-junio 2023. Se utilizo la
metodologia basica, descriptiva, transversal, no experimental y cuantitativa. Se conté
con 327 pacientes. Los resultados fueron: que el 56,6% tiene un conocimiento regular.
Por otro lado, el 28% mostré un buen conocimiento y el 15% presenté una gran
desinformacion acerca del tema. De acuerdo con el nivel sociodemografico, el sexo
femenino fue el mas predominante con un 72% y 71%, mientras que entre las edades
de 18 y 40 afos fue de un 54% (18).

Asimismo, Abregu F. en Ica, en el afio 2023, buscé definir el nivel de conocimientos
en la autoprescripcion de antibacterianos en los clientes que acuden al
establecimiento de salud La Angostura. La metodologia fue cualitativa, disefio
observacional, no experimental, transversal. Se conté con 385 clientes que asistieron
al centro de salud La Angostura. La técnica fue la encuesta, el resultado fue: De los

encuestados, el 47% present6 un conocimiento medio acerca de los antimicrobianos.



Por otro lado, el 87,3% se automedican con antibiéticos, el 37,1% se automedicaron
con amoxicilina para problemas de gripe o resfriado. La razén fundamental para el
uso de antimicrobianos fue la sugerencia en los puntos farmacéuticos con un 59,8%.
De los resultados, cabe destacar que los pacientes acuden a los establecimientos
farmacéuticos para adquirir antibiéticos para problemas de resfriados o gripales y
también por recomendacion del personal de farmacia (19).

Por otro lado, Yacjoa R, en Pisco, en el afio 2023, evalué el nivel de conocimiento
sobre el uso de antimicrobianos en las madres de vaso de leche. La metodologia
utilizada para este estudio fue de tipo aplicado, de enfoque cuantitativo. La muestra
fue de 51 madres, se les aplicé una encuesta para evaluar el nivel de conocimiento
antes y después de la intervencion educativa. Se obtuvo como resultado que antes
del programa educativo las madres mostraban un nivel de conocimiento de 31,4% y
en el postest mostraron 56,9% (20). En lo cual se evidencia que al aplicar
intervenciones educativas las personas toman conciencia con respecto al uso de

antibioticos.

A su vez, Olivera S, en Bagua en el afio 2022, realizo un estudio para evaluar el
conocimiento y actitud en el uso de antibidticos. La metodologia fue descriptiva,
cuantitativa y transversal. Se utiliz6 técnica de cuesta, la muestra fue de 361 usuarios.
Los resultados fueron: que el 49.58% de los usuarios tienen un nivel de conocimiento
medio sobre la autoprescripcion con antibioticos, y acerca de las actitudes son
favorables ante la automedicacion, mientras tanto en la dimension de reacciones
adversas el 49,86% son favorables y, por otro lado, en la dimension de patologias el
42,4% son favorables (21).

También, en Lima, en el 2022, Chavez J. & Villanueva F. realizaron un estudio que
busc6 medir el conocimiento y causas de riesgo asociados a la autoprescripcion con
antimicrobianos en los clientes que acuden a los establecimientos farmacéuticos en
San Juan de Lurigancho, julio 2022. El método fue cualitativo y no experimental. El
instrumento fue la encuesta, se contd con 215 usuarios. Los resultados fueron que el
33,0% mostrd conocer acerca de la autoprescripciébn con antimicrobianos, el 60%
mostré un aceptable conocimiento, mientras que el 7% mostré desinformacion acerca
del tema. La principal causa en la autoprescripcion con antibacterianos fue una previa

experiencia en un 47,0% y los antimicrobianos mas usados por los usuarios fueron la



amoxicilina en un 45,6%. El origen de informacion acerca del uso de antibacterianos
fue el personal farmacéutico, con un 45,1%. De los resultados se destaca que el
personal farmacéutico es la principal guia para ensefiar a las personas acerca del uso
apropiado de los antibiéticos, con ello evitar la farmacorresistencia antibacteriana
(22).

Por otro lado, en el departamento de San Martin, en afio 2021, un estudio realizado
por Vasquez E, que buscé demostrar que mediante la aplicacion de la intervencién
educativa influye en los niveles de conocimiento y actitudes en el uso inadecuado de
antimicrobianos en los pobladores de Ramal-San Martin 2021. La metodologia fue
explicativo, cualitativo y transversal, y de disefio pre-experimental, la técnica utilizada
fue la encuesta, la poblaciéon fue de 822 pobladores y la muestra fue de 230
pobladores, los resultados fueron que se logré un nivel de conocimiento bueno, en el
cual logré mejorar que de un 7,8% fue a un 73,5% vy, por otro lado, la percepcién de
actitudes logré mejorar de un 32,3% a un 98,3%. Por lo visualizado, se puede
identificar que se deben fomentar programas e intervenciones para promover el uso
racional de antibidticos y evitar la resistencia bacteriana, en lo cual se recomienda

educar acerca del uso de antimicrobianos como una politica de Estado (23).

A nivel regional, en Piura, en el afio 2022, Cérdova Y & Villegas F. realizaron una
investigacion que busco definir el nivel de conocimiento acerca de la medicacion
racional antibacteriana y analgésico en los médicos dentistas de Piura, la metodologia
fue descriptiva, no experimental y transversal, se contd con 130 cirujanos
odontdlogos, la técnica fue la encuesta. Los resultados fueron: que el 48,46%
presento un mal desconocimiento, mientras que 25,38% con experiencia profesional
mostraron un conocimiento malo, por otro lado el 56,92% no tenian estudios de
posgrado de los cuales el 30% mostraron un mal desconocimiento, ademas el 20,77%
tenian estudios especializados entre ellos el 11,54% mostraron un conocimiento
regular, el 20,77% tenian estudios de especialidad y el 11,54% tenian un
conocimiento regular, el 16,15% que tenian estudios de especialidad mostraron un
conocimiento malo y, el 6,15% que presentaban estudios de doctorado manifestaron
un conocimiento bueno. El antibacteriano mas usado fue la amoxicilina + acido

clavulanico con 37,69%, y con el 30 % fue el naproxeno (24).



A nivel local, no se han encontrado investigaciones relacionadas al tema, siendo una
razon mas para estudio y conocer la realidad local, siendo propésito para realizar
intervenciones adecuadas y, a la vez, sirva de fundamento para proximas
investigaciones. Ahora bien, respecto a los aspectos teoricos de las variables de
estudio, se describe al programa educativo como grupo de acciones que se ejecutan
en lugares, tiempos y recursos determinados con el objetivo de orientar y organizar
mediante procesos de aprendizaje con la finalidad de brindar conocimientos y
practicas en personas, familias y comunidades con respecto a su salud, con
actividades, intervenciones y procedimientos, brindando informacién en relacion a los
contenidos, desarrollando actividades de ensefianza y asi conseguir los objetivos. El
proyecto elegido tiene que ser la mejor opcidn para la respectiva solucion
problematica. Para ello, se debe hacer un previo estudio y diagnéstico de la realidad

problematica para asi alcanzar los logros requeridos de dicho programa (25).

Un programa educativo se da mediante una planificacion y ejecucion, realizados con
temas en periodos de tiempo determinados, orientados a lograr los objetivos,
partiendo de las necesidades de los individuos, instituciones o conjuntos, con el
propésito de satisfacer sus necesidades y a la vez beneficiarse, incrementar o
favorecer ciertas competencias. El programa educativo cuenta con distintas fases
como: Analizar el contexto, identificar necesidades, formular objetivos, planificar el

programa, ejecutar el programa y evaluar el programa (26).

Sellés J & Gallardo F. 2019, definen como conocimiento como una ciencia filosofica
gue se encarga de estudiar como son las personas y sus niveles; el conocimiento
describe en diferentes planos, organizados. Ademas, se identifican estudios en cuatro
distintos niveles del conocimiento de las personas como: el sensible, el intelectual, el
personal y el racional, asi mismo, se investiga la verdad y la rectificacion de los errores

comunmente contra ella (27).

Quintero P & Zamora O, 2020, mencionan que el conocimiento se da por medio de
una habilidad en la cual se relaciona una persona que conoce y un objeto a conocer,
en lo cual se adquiere mediante diversas maneras y niveles de acuerdo con los
enfoques culturales. Mediante el conocimiento, la persona adquiere por medio de la
realidad, la experiencia, la percepcion del sentido y la razén que confiere inferir
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conceptos e intuicion, permitiendo una comprension profunda a través de la historia.
El conocimiento se da en diferentes tipos como: el empirico que se logra mediante la
experiencia, el racional que se adquiere mediante la razon, filosofico, el cual es un
conocimiento critico, metafisico y universal, el cientifico es un conocimiento
metodoldgico, selectivo y objetivo, técnico emplea herramientas en la solucion de la

problematica (28).

Tener conocimiento sobre el uso irracional de antibiéticos es muy importante, ya que
permite que las personas tengan el criterio necesario para poder adquirir de manera
correcta y adecuada los farmacos antimicrobianos, y con el conocimiento ya adquirido

evitar las reacciones adversas y la farmacorresistencia (29).

Con respecto a la variable, actitudes se definen como una accion mental y emocional
gue se da de una persona hacia un objeto o persona, que se evidencia a través de
pensamientos, emociones, comportamientos y creencias, que impactan en cOmo una
persona comprende o reacciona frente a situaciones o eventos frente a su salud
mediante comportamientos preventivos y estilos de vida saludable. Las actitudes
establecen la vida emocional de cada individuo y se representan por sus acciones
(30).

Las actitudes comprenden tres componentes, como el componente cognitivo que
refieren los pensamientos y creencias de las personas hacia un objeto o persona, asi
mismo el componente afectivo refiere a los sentimientos y emociones que una
persona percibe hacia un objeto, persona o situacion, que pueden ser positivos,
negativos o neutros, por otro lado, el componente conductual se refiere a las
tendencias de comportamiento de una persona en relacion con un objeto, persona o
situacion. Ademas, cuenta con 4 distintos tipos, la actitud positiva se enfoca mediante
aspectos favorables de una situacién o persona, la actitud negativa cuando una
persona se enfoca a aspectos desfavorables de una situacion o persona, actitud
neutral se da mediante una inclinacién bien positivo o negativo y la actitud bivalente
se da cuando un individuo comienza a experimentar pensamientos y sentimientos

contradictorios hacia un objeto, persona o situacion (30).

La automedicacion con antibioticos es una costumbre que prevalece ya hace muchos

aflos en donde las personas al presentar una sintomatologia acuden a los

10



establecimientos farmacéuticos para adquirir los farmacos sin prescripciéon médica y
frente a ello , la actitud que deben hacer las personas ante la presencia de una
sintomatologia ya se en cualquier condicién, es acudir al médico ya que es el Unico
quien establece si es una infeccion causada por virus, hongos o bacterias ya que son
los Unicos autorizados para prescribir los medicamentos antibacterianos , dando el
tratamiento adecuado y dando el medicamento adecuado de acuerdo a la patologia,

evitando que largo periodo puedan hacer resistencia bacteriana (31).

Los antibidticos son un componente quimico originado por un microorganismo que
desarrolla una actividad antibacteriana. Estos farmacos son utilizados para prevenir y
combatir una serie de infecciones causadas por microorganismos. Los antibiéticos se
comportan de diferentes maneras, como bactericidas cuando producen la muerte de
la bacteria que ocasiona el proceso infeccioso, o también puede ser bacteriostatico
cuando inhiben el crecimiento de los microorganismos, aunque la bacteria permanece
viable, es decir, que cuando se suspende el tratamiento, las bacterias pueden volver

a recuperarse y multiplicarse considerablemente (32).

El empleo excesivo e inadecuado de antibibticos trae consigo consecuencias muy
elevadas en la salud de las poblaciones, como dafios renales, hepaticos, etc. e incluso
puede ser mortal aumentando la farmacorresistencia antibacteriana que se produce
en los patégenos como bacterias, virus y parasitos. La gran parte de esta
problematica se debe al uso inadecuado de antibacterianos, bien sea el cambio de
tratamiento, abandono terapéutico, tratamientos incompletos, o por desconocimiento
de sus efectos a largo tiempo, afectando la vida y salud de los pacientes por
deficiencias en los tratamientos, infecciones persistentes y a su vez incrementando el

costo terapéutico (33).

El uso irracional de antibidticos, segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
detalla que el uso irracional de antibidtico es la condicion en la cual las personas
hacen del uso inadecuado y excesivo de estos farmacos antibacterianos,
adecuandose a sus necesidades, automedicandose sin antes tener el conocimiento y
una prescripciéon médica adecuada (34). Para ello, es necesario que los pacientes no

se automediquen sin antes conocer el medicamento adecuado, dosis y periodo de
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duracion de tratamiento, y que se expendan con la necesaria orientacion y
responsabilidad por parte de los farmacéuticos.

Respecto a las Penicilinas, fue descubierta por Alexander Fleming en 1928, las
penicilinas conforman un grupo de productos tanto naturales como semisintéticos,
originados del acido 6-aminopenicilanico. Intervienen en el ultimo periodo de sintesis
en la pared celular; actian uniéndose a proteinas que ejercen su accion en la
biosintesis a nivel celular, entre ellas las transpeptidasas y carboxipeptidasas. Las
penicilinas tienen un gran uso en la parte clinica, como en infecciones a nivel
tegumentario, partes blandas, infecciones de vias respiratorias, meningitis, etc.
Ademas de infecciones ocasionadas por microorganismos anaerobios como la

gangrena gaseosa (35).

El uso inadecuado y excesivo de penicilinas, trae consigo muchas consecuencias
como la resistencia bacteriana en donde las bacterias sobreviven y se multiplican
haciéndose resistentes a pesar de la presencia de antibigticos, asi mismo conllevan
a infecciones mas graves y prolongadas, aumentando el riesgo de muchas
complicaciones en donde existe la necesidad de intervenciones médicas mas
complejas. Por otro lado, el excesivo uso de los antibacterianos tiene una gran
repercusion negativa en la salud individual de los individuos, como reacciones
alérgicas, alteracion de la microbiota intestinal y riesgo de enfermedades cronicas,
ademdas del impacto de los costes econGmicos y sanitarios en los sistemas de salud
(36).

En relacion con las cefalosporinas, fue descubierta en 1945 y representa un conjunto
de antimicrobianos que forman parte de la familia de los beta-lactamicos, que en su
mayoria derivan del acido 7- aminocefalosporanico; son antibacterianos bactericidas
gue se interponen en el Ultimo periodo a nivel celular, dada por el enlace de receptores
enzimaticos ubicados en la parte externa de la membrana citoplasmatica. Este grupo
de antibibticos esta indicado en: los de primera linea son utiles para bacterias gram
negativas o en pacientes ambulatorios, en infecciones en la piel o partes blandas
originadas por estafilococos. Los de segunda generacion tienen buena actividad en
bacterias como Streptococcus pneumoniae, influenzae y Moraxella catarrhalis, siendo
una gran opcién en tratamientos de vias respiratorias. Los de tercera y cuarta
generacion son de gran utilidad en infecciones altamente graves, entre ellas la

meningitis, infecciones nosocomiales causadas por bacilos gram negativos, como
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también en infecciones graves de piel y tejidos blandos, ademéas de neumonia y otras

infecciones complicadas (37).

El uso inapropiado y el alto consumo de cefalosporinas sin indicacion médica dan
lugar infecciones por microrganismos con cepas multirresistentes y la consecuencia
mas critica es la farmacorresistencia antibacteriana, un grave riesgo para el éxito de
los antibiéticos para combatir a estos patdégenos causantes de muchas infecciones,
siendo uno de los problemas primordiales llegando a afectar la salud publica en la

mayoria de paises del mundo (38).

Sobre los macrolidos son antibidticos utilizados considerablemente en la parte clinica,
para combatir un gran numero de bacterias, y estan en segundo lugar como grupo
antibacteriano mas empleado en diferentes paises. Su indicacion es muy frecuente y
se ubica después de los otros grupos de antibiéticos como los betalactamicos, las
fluoroquinolonas y las tetraciclinas. En general, este tipo de antimicrobianos combaten
principalmente microorganismos Gram positivas y microorganismos atipicas, pero
tiene poca accion con microorganismos Gram negativas (39). Las consecuencias que
se suelen dar en los macrélidos por su uso indebido y excesivo, frecuentemente son
la farmacorresistencia bacteriana donde los microorganismos causantes de
infecciones como los estreptococos y los estafilococos de hacen resistentes a los
tratamientos con antibiéticos, permitiendo la utilizacion de otros antibiéticos de otros
grupos, ademdas de los altos costos de los farmacos, las estancias hospitalarias

prolongadas, y los tratamientos deficientes aumentando la mortalidad (40).

Respecto a las quinolonas y fluoroquinolonas son antibacterianos de amplio espectro
gue obstaculizan la replicacion del ADN del microorganismo y realizan un mecanismo
bactericida ante bacterias Gran negativas y Gram positivas. Las quinolonas tienen
utiidad ya hace mas de 30 afios para tratar ciertas infecciones causadas por
bacterias; entre ellas las infecciones graves de vias urinarias, prostata y otras
infecciones hospitalarias (41). Estudios han mostrado que el mal uso e inapropiado
de las quinolonas tiene graves consecuencias como reacciones adversas
prolongadas e irreversibles potencialmente afectando al sistema musculoesquelético,

al sistema nervioso y periférico, ademas de la resistencia bacteriana, es por ello que
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se deben prescribirse con mucha precaucién a las personas que utilicen este grupo

de antibioticos, sobre todo las personas de edad avanzada (42).

En relacion a las sulfamidas, fueron descubiertas en 1960, la combinacion de
sulfametoxazol con trimetoprim son la union de dos antibacterianos que trabajan
inhibiendo de forma secuencial la sintesis antimicrobiana. El sulfametoxazol con
trimetoprim tienen efecto de amplio espectro en tratamientos de infecciones de vias
urinarias, partes blandas gastrointestinales y de vias respiratorias ademas de
infecciones causadas por bacterias del toxoplasma gondii y entre otras infecciones en
el ambito hospitalario (43). Estudios indican que la automedicacidén y su uso excesivo
con sulfametoxazol + trimetoprim tiene consecuencias muy graves en la salud de las
personas como abortos espontaneos en el primer trimestre de embarazo,
probabilidades de causar defectos en el nacimiento, ademas de parto prematuro y
bebes con bajo peso al nacer, por otro lado, mencionan que el uso de estos farmacos
afecta la fertilidad o causar defectos en el nacimiento y la farmacorresistencia
antibacteriana (44).

En efecto la hipotesis alterna sera: El Programa educativo “No te automediques” sera
efectivo sobre el uso irracional de antibiéticos en adultos de un Asentamiento Humano
de Piura, 2024, mientras la hipotesis nula sera: El Programa educativo “No te
automediques” no sera efectivo sobre el uso irracional de antibiéticos en adultos de

un Asentamiento Humano de Piura, 2024.
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Il METODOLOGIA

Esta investigacion fue de tipo cuantitativa, porque se analizé la informacion
recolectada a través de la cuantificacion estadistica y de tipo aplicada, ya que
aprovechara los conocimientos obtenidos para generar posibles soluciones. La
investigacion cuantitativa es toda aquella en la que se recolectan y se analizan los
datos cuantitativos sobre las variables en estudio (45). Ademas, la investigacion a
efectuar fue de tipo aplicada, también conocida como practica o empirica, este tipo
de estudio se caracteriza ya que busca en empleo y la utilizacion de los conocimientos

gue se quiere conseguir (46).

Asi mismo la investigacion fue corte transversal debido a que la informacién sera
recolectada en un periodo de tiempo especifico (47). Descriptivo, dado que pretende
caracterizar el fendbmeno estudiado, explicar algunas caracteristicas primordiales de
grupos homogéneos de fendmenos (48). Preexperimental ya que realizard una
intervencion de la variable independiente sobre la dependiente y evaluara los posibles

cambios efectuados (46).

Esquema: G.[Exp:O, -X-0O,
Donde: Olz Pre-Test.
X: Tratamiento.

O: Post-test

La variable independiente fue Programa educativo “No te automediques” que es
definida conceptualmente como un grupo de acciones que se ejecutan en lugares,
tiempos y recursos determinados con el objetivo de orientar y organizar mediante
procesos de aprendizaje con la finalidad de brindar conocimientos y practicas en
personas, familias y comunidades con respecto a su salud, con actividades,
intervenciones y procedimientos, brindando informacion en relacion a los contenidos,

desarrollando actividades de ensefianza y asi conseguir los objetivos (25).

Operacionalmente, el Programa Educativo se efectu6 mediante 4 sesiones

educativas para personas adultas de un Asentamiento humano de Piura, para
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disminuir el uso irracional de antibiéticos; se evaluo la efectividad de estos programas
mediante un pre test y un pos test. La escala de medicion fue nominal, dado que se
evalué de acuerdo a la efectividad (p-value<0.05) y no efectividad (p-value>0.05) del

Programa educativo “No te automediques”.

Por otro lado, la variable dependiente uso irracional de antibiéticos, se define
conceptualmente como una condicion en la cual las personas hacen del uso
inadecuado y excesivo de farmacos antibacterianos, adecuandose a sus
necesidades, automedicandose sin antes tener el conocimiento y una prescripcion
médica adecuada (34). Operacionalmente, la variable fue medida en base a un
cuestionario con 2 dimensiones: conocimiento y actitud que aborda el uso irracional
de antibi6ticos de forma dicotomica para conocimiento y politbmica para practica, que
consta de 30 preguntas/enunciados. El conocimiento tuvo los siguientes indicadores:
conocimiento general de los antibidticos y conocimiento de la adquisicion y manejo
de los antibidticos con sus indicadores. Se medio en base a 15 preguntas, cuyas
puntuaciones seran: Si (1 punto) y No (2 puntos). La medicion fue de tipo ordinal,
debido a que se evaluara en base a 3 niveles: alto (27-30 puntos), medio (21 - 26
puntos), y bajo (15 - 20 puntos).

La actitud tuvo los siguientes indicadores: uso irracional de penicilinas, uso irracional
de cefalosporinas, uso irracional de macrolidos, uso irracional de quinolonas, y uso
irracional de sulfas. Se medio en base a 15 enunciados cuyas puntuaciones seran:
siempre (1 punto), A veces (2 puntos), Nunca (3 puntos). La medicion fue nominal,
debido a que evaluard en base a 2 caracteristicas: adecuadas (31 — 45 puntos) e
inadecuadas (15 — 30 puntos).

Poblacion a la totalidad de personas a quienes se extenderan los resultados (49). Por
lo mencionado la poblacion estuvo conformada por 52 personas de un Asentamiento
humano de Piura. Teniendo en cuenta los criterios de inclusion: personas de 18 a 50
afios y personas que otorguen su autorizacion previa firma del consentimiento
informado. Ademas, los criterios de exclusion fueron: personas menores de 18 afios
y mayores 50 afios y personas que no otorguen su autorizacion, personas con
problemas de atencion, lectura y comprension.

El Muestreo fue no probabilistico por conveniencia, debido a que se selecciond a los
participantes segun la posibilidad de asistencia al evento programado, de acuerdo
con Hernandez, se emplea para crear muestras de estudio de acuerdo al facil acceso
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y disponibilidad de los individuos de conformar parte de la muestra (50). Las técnicas
son métodos organizados operativos que son Utiles para el resultado de los problemas
practicos (49).La técnica de recoleccibn empleada fue la encuesta ya que es un
método empleado para recolectar informacion entre la poblacion (46). Un instrumento
de recoleccion de datos es un medio para recolectar y graficar los datos que se

obtienen mediante las técnicas (49).

El encabezado del instrumento estuvo conformado por una breve presentacién que
describe el objetivo de la investigacion, seguido a ello se encontraron los datos
generales del participante y para finalizar se ubicaron las preguntas segun las

dimensiones descritas con anterioridad.

Se solicitd autorizacién a la universidad para la realizacion de la investigacion y
revision por Comité de ética; ademas, se solicitd permiso para la ejecucion del
Programa Educativo en el Asentamiento humano. Una vez obtenido los datos, el
meétodo de procesamiento de resultados fue ejecutado a través de los programas IBM
SPSS Statistics y 26 y Microsoft Excel Office 2019, los que ayudaron en el disefio de
graficas y/o tablas para interpretacion de los resultados obtenidos acorde a los
objetivos planteados.

Respecto a los aspectos éticos, son normas que guian en el comportamiento humano
y determinan lo que se considera de manera correcta e incorrecta, ademas, los
principios éticos ayudan a los individuos a tomar decisiones morales y proporcionan
un plan para estimar las acciones y sus efectos. Se sustentan en valores como la

justicia, el respeto, la honestidad y la responsabilidad. (51)

Autonomia: Principio ético que respalda la libertad individual de cada persona para
decidir sus propias acciones personales (52). En esta oportunidad, se buscé brindar
informacion a los participantes acerca de los instrumentos para la recopilacion de los
datos. Se aplica el principio al permitirle al usuario participar de forma voluntaria previo
a un consentimiento informado donde se le brinda conocimiento de los fines de la

investigacion.

Justicia: Se establece como el trato digno en donde las personas reciben un trato sin
diferenciacion y no ser discriminado por edad, raza, sexo, clase u otros, estableciendo
la equidad e igualdad ante los demas (52). Se busco que todos los participantes
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obtengan un trato digno y respetuoso, brindando beneficios de forma igualitaria sin
discriminacion.

Beneficencia: Es definido como la accion en donde se trata a las personas de manera
digna, en donde no solo se respeta sus decisiones amparandolas ante cualquier dafio,
si no también asegurando su bienestar (52). En esta oportunidad se buscd que
mediante este principio se proteja el bienestar de los participantes, mediante el
respeto y la empatia, ya que a través de la investigacion se divulgara informacion que
permitira generar un beneficio hacia la poblacién al establecer bases para la toma de
decisiones que permitan abordar la realidad problemética.

No maleficencia: Este principio resalta en la obligacion de no causar dafio a otros, de
tal manera que no se ponga en riesgo o se utilice la violencia a las personas (52).
Este estudio emplea este principio al ofrecer la total confidencialidad a la informacién
de los participantes, evitando la confusion de datos o su uso en otros fines diferentes

a los académicos.
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[I. RESULTADOS

Tabla 1: Efecto del programa del uso irracional de antibiéticos antes y después del
programa educativo

NIVEL ANTES DESPUES  WILCOXON
f % f %

ALTO 9 17% 39 75%

MEDIO 38 73% 10 19%

BAJO 5 10% 3 6% 000

TOTAL 52 100 52 100 %

%

Nota: Tabla 1 muestra el efecto del programa del uso irracional de antibioticos en

adultos antes y después de la aplicacién del programa educativo.

En la tabla 1, se evidencidé que el uso irracional de antibiéticos mostro una gran
variacion antes y después del programa educativo. Durante el pretest, se evidencio
gue en el nivel alto obtuvo un 17% de conocimiento, por otro lado 73% un nivel medio
y 10% un nivel bajo, sin embargo, en el postest, obtuvieron un nivel alto un 75%, en
el nivel medio 19% vy el nivel bajo obtuvo 6%. Estos resultados se sustentaron en la
prueba estadistica de Wilcoxon, la cual arrojo un valor de Sig= <,000, que es menor

gue la significancia de la prueba p= 0,05 con un nivel de confianza del 95%.

Asimismo, se pudo evidenciar que la poblacion estudiada, al presentar un nivel de
conocimiento medio a bajo sobre el uso irracional de antibidticos, puede generar
graves consecuencias entre ellas infecciones recurrentes, estancia hospitalaria
prolongada, ademas, pueden causar efectos adversos como reacciones alérgicas y
una consecuencia muy grave que es la resistencia bacteriana, dificultando el
tratamiento para las infecciones. Por otro lado, una persona con conocimiento alto
sobre el uso adecuado de antibioticos puede controlar sus acciones, disminuyendo
riesgos y complicaciones, Por lo tanto, se corrobor6 que el programa educativo “No
te automediques” evidenci6 un efecto de mejora significativa sobre el uso irracional

de antibidéticos en adultos de un asentamiento humano de Piura.
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Tabla 2: Nivel de conocimiento sobre uso irracional de antibiéticos antes y después
del programa educativo.

NIVEL ANTES DESPUES  WILCOXON
i % f %
ALTO 10 19% 38  75%
MEDIO 40  77% 11 19%
BAJO 2 4% 3 6% 000
TOTAL 52 100 52 100 %

%

Nota: La tabla 2 muestra el nivel de conocimiento sobre el uso irracional de

antibioticos encontrados en el antes y después.

En la tabla 2, se evidencié que el conocimiento sobre uso irracional de antibioticos
mostrd una gran variacion antes y después de aplicar el programa educativo. Durante
el pretest, los adultos mostraron un nivel de conocimiento alto con un 19%, en el nivel
medio de 77% y en un nivel bajo de 4%. Sin embargo, en el postest obtuvieron un
nivel alto un 75%, en el nivel medio 19% y en un nivel bajo con un 6%. Estos
resultados se sustentaron en la prueba estadistica de Wilcoxon, la cual arroj6 un valor
de Sig= <,000, que es menor que la significancia de la prueba p= 0,05 con un nivel
de confianza del 95%.

De acuerdo a los resultados obtenidos, se considera necesario implementar
programas educativos para asi mejorar la situacion problemética identificada sobre el
uso irracional de antibidticos, ya que mediante estas sesiones las personas mejoran
sus conocimientos y toman conciencia de su uso adecuado, con ello evitaran

complicaciones en su organismo y optaran por cambios positivos en su salud.
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Tabla 3: Actitudes sobre el uso irracional de antibiéticos antes y después del
programa educativo.

PRETEST POSTEST WILCOXO
NIVEL N

f % f %
ADECUADAS 19 37 % 45 87 %
INADECUADAS 33 63 % 7 13 % ,000
TOTAL 52 100% 52 100 %

Nota: La tabla 3 muestra las actitudes sobre el uso irracional de antibidticos

encontrados en el pretest y postest.

En la tabla 3, se pudo identificar que el tipo de actitud mostré una gran variaciéon
predominante antes y después de aplicar el programa. Durante el pretest, los adultos
mostraron actitudes adecuadas en un 37% y inadecuadas en un 63% con respecto al
uso irracional de antibiético. Mientras tanto, en el postest se muestra, que los adultos
mostraron practicas adecuadas en un 87% Yy inadecuadas con un 13% en el uso de
estos medicamentos.

Estos resultados se sustentaron en la prueba estadistica de Wilcoxon, la cual arrojo
un valor de Sig= <,000, que es menor que la significancia de la prueba p= 0,05 con
un nivel de confianza del 95%.

Por lo cual, se reconoce que al implementar actividades educativas a las personas
favorecen la educacion y practica adecuadas en el uso de estos farmacos, ya que al
comparar las frecuencias, se observé un cambio significativo en los adultos que
presentaban actitudes inadecuadas acerca del uso de antibidticos, ya que estas
disminuyeron después de la ejecucién, incrementando actitudes adecuadas con un
alto porcentaje, determinando asi que el programa educativo mostré un impacto

positivo en la poblacion estudiada.
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IV.  DISCUSION

De los resultados obtenidos en la investigacion, se puede sefialar que el programa
educativo “No te automediques” mostré un efecto de gran relevancia en la mejora del
uso irracional de antibiéticos en adultos de un asentamiento humano de Piura, 2024.
Para obtener este objetivo, se empleé un programa realizado por 4 sesiones
educativas de manera presencial, en donde se involucro a la poblacion.

En el objetivo general, se comprobo que el programa educativo “No te automediques”
tuvo un impacto significativo sobre el uso irracional de antibiéticos en adultos de un
asentamiento humano de Piura, de los resultados encontrados durante el pre y
postest al implementar el programa educativo. Durante el pretest, se evidencio que el
10% de las personas mostraba un nivel bajo, y el 73% tuvo un nivel medio y, por otro
lado, el 17% restante presentaba un nivel alto. En cambio, en el postest, se logré un
resultado considerable en el nivel alto, alcanzando un 75% de los adultos. Por otro
lado, el 19% mostrd un nivel medio y el 6% evidencié un nivel bajo (Tabla 1). Estos
resultados se sustentaron en la prueba estadistica de Wilcoxon, la cual arroj6 un valor
de Sig= <,000 que es menor que la significancia de la prueba p= 0,05 con un nivel de
confianza del 95%.

Este resultado concuerda con el estudio de Idrogo Viton, quien en su investigacion
demostr6 un impacto positivo de una intervencion educativa para mejorar el
conocimiento sobre el uso racional de antibiéticos mediante un pretest y postest, en
donde evidencié que en el pretest presentaron un 93,7% en el nivel medio de
conocimiento sobre el uso racional de antimicrobianos y el 6,7% nivel bajo, en cambio
en el postest se observo que mostraron un nivel alto en un 53,3% de conocimiento en
el uso racional de antimicrobianos, y un 40% nivel medio y un 6,7% nivel bajo (1). De
lo evidenciado se puede destacar que, al implementar estrategias de intervencion, las
personas optan por tener practicas adecuadas en lo que respecta al uso racional de
antibioticos, con ello pueden evitar complicaciones y estancias hospitalarias por
periodos largos, ademas de aumentar los conocimientos sobre su uso adecuado.

De manera similar, los resultados concuerdan con el estudio de Vasquez E, quien
aplicé una intervencion educativa para evaluar el nivel de conocimiento y actitudes
sobre el uso de antibiéticos, evidenciando que el 54% de las personas tuvieron un
nivel medio de conocimiento y el 91,5% mostraron una actitud positiva (23). Se

demuestra que al aplicar intervenciones educativas las personas toman conciencia.
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de las consecuencias que conlleva la automedicacion, por ello es fundamental
promocionar el uso responsable de antibidticos para mitigar y proteger la efectividad
de estos farmacos.

Asi mismo, los resultados se relacionan con el estudio de Ramirez L, quien desarrollo
un estudio para evaluar el conocimiento y actitud sobre el uso de antimicrobianos,
realizo un estudio observacional y descriptivo, en el cual se evidencio que el 83,75%
tuvieron un nivel de conocimiento adecuado y el 79,37% mostraron una actitud
positiva (13). En el cual demostré cambios significativos en la mejora del conocimiento
y la actitud frente al uso de antibidticos y concientizacion de las personas para su uso
adecuado. Por otro lado, en el estudio de Pérez R, Quiroz J, Palma I, et al hubo
diferencias ya que en su investigacion en el cual evaluaron el conocimiento y
conductas del uso de antibi6ticos en adultos, encontraron que el 65% de las personas
encuestadas tiene conocimiento bajo ya que tienen la idea errbnea en que los
antibioticos son eficaces frente a virus; por otro lado el 51% piensa que tienen efecto
para tratar resfriados comunes y el 33% utiliza estos farmacos sin receta médica (14).
Se evidencia que existe gran deficiencia acerca de conocimientos en la utilidad de
antibiéticos, favoreciendo su uso inapropiado de estos farmacos, por lo cual se debe
implementar mas intervenciones de promocion y prevencion en las familias y
comunidades para evitar complicaciones en la salud de las personas.

Segun Alderete L, define programa educativo como grupo de acciones que se
ejecutan en lugares, tiempos y recursos determinados con el objetivo de orientar y
organizar mediante procesos de aprendizaje con la finalidad de brindar conocimientos
y practicas en personas, familias y comunidades con respecto a su salud, con ello las
personas tomen conciencia sobre las graves consecuencias a las que se exponen al

utilizar los antibioticos de forma inadecuada (25).

En relacién al objetivo especifico 1, se pudo evidenciar que las personas mostraron
un nivel medio en lo que respecta al uso irracional de antibidticos, en el cual durante
el pretest se evidencié que el 10 % tuvo un nivel alto de conocimiento en uso irracional
de antibioticos, por otro lado, el 40% mostr6é un nivel medio y el 4% mostro un nivel
bajo. Sin embargo, en el postest se logré una mejora significativa de conocimiento
sobre el uso irracional de antimicrobianos, en la cual se obtuvo que el 75% mostré un
nivel alto frente al uso de antimicrobianos, el 19% tuvo un nivel medio y 6% obtuvo

nivel bajo (Tabla 2).
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Estos resultados concuerdan con el estudio Yacjoa R, quien evalu6é el nivel de
conocimiento sobre el uso de antibidticos, encontrando como resultado en el pre y
postest de 31,4% a 56,9%, encontrando gran variabilidad favorable frente al uso
adecuado de antibioticos (20). Evidenciando que el programa educativo tiene gran
significancia con respecto al conocimiento sobre el uso adecuado de antimicrobianos.
Asi mismo, Vasquez E, quien determiné el nivel de conocimiento y actitudes en el uso
irracional de antibidticos encontrando que en el nivel de conocimiento logro mejorar
favorablemente de un 7,8 a 73,5% y en actitudes mejoré de un 32,3% a 98,3% (23).
Los resultados demuestran un impacto positivo, por lo cual se recomienda
implementar intervenciones sobre educacion frente al uso de antibiéticos como una
politica de Estado.

Los hallazgos encontrados se diferencian con el estudio de Abregu F, en el cual
determind el nivel de conocimiento sobre la autoprescripcion de farmacos
antimicrobianos, encontrando que 47% de las personas obtuvieron conocimiento
medio, por otro lado, el 87,3% se automedicaron sin prescripcion medica, ademas
gue el 37,1% los utilizaron para problemas de resfriados y el 58,8% fueron recetados
por el profesional farmacéutico (19). Evidenciando que existe deficiencia de gran
relevancia en la automedicacion de antibidticos en las personas, por lo cual se deben
realizar intervenciones de promocion y prevencion para el uso adecuado de estos
farmacos. Asi mismo en el estudio de Guevara K, quien evalu6 el uso irracional de
antibioticos, donde evidencid que existe un alto porcentaje de personas que adquirian
farmacos antibacterianos sin receta médica y por otro lado adquirian estos
medicamentos para tratar cualquier patologia y ademas otro gran porcentaje se
autoprescribian debido a la falta de tiempo y/o dinero para acudir al centro de salud
(15). Evidenciando que existe gran relevancia de automedicacion en las personas,
tanto por desconocimiento y el facil acceso de estos farmacos en los establecimientos
farmacéuticos, por lo cual se deben implementar intervenciones de promocién y
prevencion en el uso racional de antibioticos.

Esta investigacion nos lleva a reflexionar sobre la importancia de hacer uso adecuado
de los antibidticos, ya que esto permite llevar a cabo acciones en beneficio para la
salud de las personas y evitar graves complicaciones. Jiménez J, Cushpa E, Romero
J et al refieren que las personas al tener conocimiento sobre el uso irracional de
antibioticos son muy importantes, ya que permite que las personas tengan el criterio

necesario para poder adquirir de manera correcta y adecuada de los farmacos
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antimicrobianos, y con el conocimiento ya adquirido evitar las reacciones adversas y

la farmacorresistencia bacteriana (29).

Finalmente, respecto al objetivo especifico 2, los resultados obtenidos en actitudes
sobre el uso irracional de antibiticos, muestran que el programa educativo fue
efectivo, puesto que se evidencié que durante el pretest las personas mostraban
actitudes inadecuadas frente al uso de antibiéticos, sin embargo, en el postest se
evidencié un cambio significativo, ya que las personas mostraron actitudes adecuadas
en lo que respecta al uso de estos farmacos. Estos resultados se sustentaron en la
prueba estadistica de Wilcoxon, la cual arrojo un valor de Sig= <,000, que es menor
gue la significancia de la prueba p= 0,05 con un nivel de confianza del 95%.

Estos hallazgos se relacionan con el estudio de Fernandez A, Fajardo S & Arismendi
E, quienes realizaron una investigacion para evaluar el nivel de conocimiento en
actitudes y practicas sobre el uso de antimicrobianos, en el cual pudieron evidenciar
gue el 60,75% tienen conocimiento acerca del uso de antibiéticos, el 78% conocen
acerca de sus reacciones adversas y el 68% tienen un uso adecuado de estos
farmacos (16). Lo cual evidencia que los programas de promocion en salud influyen
de manera efectiva en la mejora de conocimientos y actitudes que favorecen la salud
de las personas. Asi mismo, un estudio realizado por Vasquez E, que buscé
demostrar que mediante la aplicacion de la intervencion educativa influye en los
niveles de conocimiento y actitudes en el uso inadecuado de antimicrobianos,
encontré que en el nivel de conocimiento logré mejorar de un 7,8 % a un 73,5% y en
el nivel de actitudes obtuvo de 32,3 % a un 98,3% (23). EIl cual demostré6 cambios
significativos en la mejora del conocimiento y actitudes sobre el uso adecuado de
antibioticos.

Este estudio nos lleva a reflexionar que es de suma importancia que se realicen
actividades de promocion, prevencion y sensibilizacién de las personas acerca del
uso adecuado de antibioticos, ya que de esta manera contribuirdA de manera
significativa a los esfuerzos para erradicar el uso inapropiado de los antibacterianos.
Mamani O, refiere que una actitud es una accién mental y emocional que se da de
una persona hacia un objeto o persona, que se evidencia a través de pensamientos,
emociones, comportamientos y creencias, que impactan en cOmo una persona

comprende o reacciona frente a situaciones o eventos (30).
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V. CONLUSIONES

Se logré determinar que el programa educativo “No te automediques” fue efectivo en
base a la prueba estadistica de Wilcoxon con un valor de 0,000 y logrando un cambio
de gran relevancia antes y después sobre conocimiento y actitudes sobre el uso

irracional de antibiéticos.

Tras realizar el programa educativo “No te automediques”, en el nivel de conocimiento
fue efectivo con un Wilcoxon de 0,000, puesto que se evidencid en el pretest con un
19% en el nivel alto, 77% nivel medio y el 4% nivel bajo y en el postest se obtuvieron
el 75% en el nivel alto, 19% nivel medio y 6% nivel bajo logrando una mejoria

significativa sobre el uso irracional de antibidticos (tabal 2).

Al implementar el programa educativo “No te automediques”, en el nivel actitudes fue
efectivo con un Wilcoxon de 0,000, en el postest se obtuvieron actitudes inadecuadas
en un 63% y adecuadas de 37%, y en postest se evidencié una mejoria significativa,
mostrando que en nivel actitudes obtuvo un 13% en inadecuadas y el 87% en

adecuadas (tabla3)
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VI. RECOMENDACIONES

Realizar seguimiento a las personas que fueron parte del programa educativo “No te
automediques” con el proposito de llevar continuidad y seguimiento frente al uso
inapropiado de antibiéticos para evitar graves complicaciones para un efecto positivo

en la salud de las personas.

Incentivar a que se implementen programas educativos estructurados relacionados
con el uso irracional de antibiéticos, ya que en gran medida contribuyen en fortalecer
0 aportar nuevos conocimientos y actitudes con la finalidad de controlar el uso

inapropiado de estos farmacos.

Se recomienda la intervencion del Ministerio de Salud y la Direccién General de
Medicamentos, Insumos y Drogas de regular y supervisar la entrega de antibiéticos
sin receta meédica en los diferentes puntos farmacéuticos, ademas que los
farmacéuticos y/o técnicos en farmacia ser mas conscientes de las consecuencias de

la entrega de antibidticos sin prescripcion médica.
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ANEXOS

ANEXO 1: Tabla de operacionalizacion de variables

grupo de acciones que se ejecutan en
lugares, tiempos y recursos determinados
con el objetivo de orientar y organizar
mediante procesos de aprendizaje con la
finalidad de brindar

practicas en

conocimientos 'y
personas, familias vy
comunidades con respecto a su salud, con
actividades, intervenciones y
procedimientos, brindando informacion en
relacion a los contenidos, desarrollando
actividades de ensefianza y asi conseguir

los objetivos (20)

adultas de Un
asentamiento humano de
Piura, para mejorar el
conocimiento acerca del
uso irracional de
antibiéticos; se evaluaron
la efectividad o no
efectividad de estos
programas mediante un
pre testy un pos test.

Conocimiento sobre el
uso irracional de
antibioticos

Actitudes del uso
irracional de antibiéticos

Sesidn educativa 1
Sesion educativa 2
Sesion educativa 3

Sesion educativa 4

Variables Definicién conceptual Definicién operacional Dimensién Indicadores Escala de
de estudio medicion
Programa | Se define como programa educativo como | Se ejecutaron 5 sesiones La escala de
educativo educativas para personas medicion fue

nominal, dado
que se evalué
de acuerdo a
la efectividad
(p-value<0.05)
y no
efectividad (p-
value>0.05)




Uso
irracional

El uso irracional de antibidticos, la OMS
Organizaciéon Mundial de la Salud, detalla
gue el uso irracional de antibiético es la
condicién en la cual las personas hacen del
uso inadecuado y excesivo de estos
farmacos antibacterianos, adecuandolas a
sus necesidades, automedicandose sin

antes tener el conocimiento y una

prescripcion médica adecuada (27).

Para medir el
conocimiento, se efectué
un cuestionario
dicotémico de 15
preguntas, cuyas
puntuaciones seran:

Si (1 punto)
NO (2 puntos).

Para medir las actitudes,
se efectud un cuestionario
politémico de 15
preguntas, en donde las
puntuaciones seran

Siempre 1 puntos
A veces 2 punto

Nunca 3 puntos

Conocimiento sobre el
uso irracional de
antibiéticos

Conocimientos
generales de los
antibiéticos

Conocimientos de la
adquisicién y manejo
de los antibi6ticos

Actitudes del uso
irracional de antibiéticos

Uso de penicilinas

Uso de
cefalosporinas

Uso de macrolidos

Uso de quinolonas

Uso de sulfamidas

La escala de
medicién fue
ordinal, debido
a que evaluo
los indicadores
propuestos por
puntajes.




Anexo 02: Instrumentos de recoleccidon de datos

Instrumento de valoracion N°1
Cuestionario conocimiento en el uso de antibioticos.

El siguiente formato es un cuestionario cuyo objetivo es averiguar el nivel de
conocimiento del participante acerca del uso de antibiéticos, por lo que se invita
al participante a responder de manera sincera. Asimismo, recalcar que esta

informacidén serd utilizada Unicamente de forma académica.
Datos generales:

Edad: afnos.

Sexo:

Femenino: ()

Masculino: ( )
Grado de instruccion:

Sin instruccién ()
Primaria ()
Secundaria ()

Superior ()

Ocupacion:

A continuacion, se le invita al participante a marcar la respuesta, segun su criterio

teniendo en cuenta: Si (1 punto), No (2 puntos)



Cuestionario N° O1

Pregunta

Sl

1
PUNTO)

NO

(2
PUNTOS)

Conocimientos generales de los antibioticos.

¢ Todos los antibidticos tienen la misma eficacia?

¢ Es verdad que los antibiéticos basicos y los de marca no son eficaces ante

las infecciones por bacterias?

¢ Los antibioticos deben usarse cada vez que presento resfriados?

¢ Los antibioticos deben usarse cada vez que tengo algun dolor?

¢ Es falso que el uso inadecuado de antibiéticos no produce resistencia
bacteriana?

¢ Todas las personas tienen reacciones alérgicas al usar antibiéticos?

¢ Los antibiéticos deben usarse siempre que se siente enfermo?

El uso de antibidticos sin receta médica por falta de tiempo en acudir al

establecimiento de salud, es un mativo justificado

El uso de antibidticos sin receta por no disponer de dinero para la consulta

médica, es una actitud justificada

El uso de antibidticos sin receta médica por recomendaciones de familiares

o del farmacéutico, es una actitud correcta

Conocimientos de la adquisicion y manejo de los antibiéticos.

Debo tener antibidticos en mi botiquin para tomarlos si me siento enfermo




Las boticas y farmacias deberian vender antibiéticos sin receta médica

¢ Es correcto tomar antibidticos mensualmente y ante cualquier malestar?

Si le indicaron tratamiento con antibiéticos cada 8 horas, pero a veces

olvida tomarlo, seria una accién correcta.

Si le indicaron tratamiento con antibiéticos por 7 dias y usted a los 5 dias

sinti6 mejoria, dejaria de tomar los antibi6ticos.




Cuestionario N°02

A continuacion, se le invita al participante a marcar la respuesta, segun su criterio

teniendo en cuenta: Siempre, A veces, Nunca

Pregunta

Siempre

(1 puntos)

A veces

(2 punto)

Nunca

(3 puntos)

Uso de penicilinas

Debo consumir frecuentemente las penicilinas (amoxicilina,

ampicilina, dicloxacilina).

Debo consumir un antibiotico mas fuerte cuando siento que la

efectividad de las penicilinas es deficiente.

Deberia consumir penicilinas sin necesidad de prescripcion

médica.

Uso de cefalosporinas

Debo consumir frecuentemente cefalosporinas (Cefalexina,

ceftriaxona).

Debo consumir un antibiético mas fuerte cuando siento que la

efectividad de las cefalosporinas es deficiente.

Deberia consumir cefalosporinas sin necesidad de prescripciéon

médica.

Uso de macrélidos

Debo consumir frecuentemente macrélidos (Azitromicina,

eritromicina, claritromicina).

Debo consumir un antibiético méas fuerte cuando siento que la

efectividad de los macrélidos es deficiente

Deberia consumir macrdlidos sin necesidad de prescripcion

médica

Uso de quinolonas




. Consume frecuentemente quinolonas (ciprofloxacino,

Norfloxacino, levofloxacino)

. Debo consumir un antibiético mas fuerte cuando siento que la

efectividad de las quinolonas es deficiente

. Deberia consumir quinolonas sin necesidad de prescripcion

médica.

Uso de sulfas

. Consume frecuentemente sulfas (Bactrim forte, sulfametoxazol)

. Debo consumir un antibiético mas fuerte cuando siento que la

efectividad de las sulfas es deficiente.

| Deberia consumir sulfas sin necesidad de prescripcion médica




Anexo 3: Fichas de validacion de instrumentos para la recoleccion de datos

VALIDACION DE CONTENIDO DEL CUESTIONARIO SOBRE USO IRRACIONAL DE
ANTIBIOTICOS

IMSTRUCCION: A continuacidn, se le hace llegar &l presents cusstionaric gque permitira recoger los
datos para la investigacion: Programa educative "MNo te automedigues” y uso iracional de antibictico
adultos de un Asentamientc Humano de Piura, 2024, cuyo objefive es averiguar el nivel de
conocimiento del participante acerca del use de antibioticos, por lo gue se le solicita que tenga a
bien evaluar este instrumento, haciendo, de ser caso, las sugerencias para realizar las cormecciones
pertinentes. Los criterios de validacion de contenido son:

Criterios Detalle Calificacion
El itemn pertenece a la dimension y basta 1- de acusrda
Suficiencia para obtener la medicion de esta 0: en desacuendo

El item se comprende facilmente, es :- de acuerdo
Clandad deci,  su  sitctea y [["0°3 -
samantica son adecuadas - BN fessueEe

- de acuerdo

El item tiene relacion logica con el 1
0: en desacuendo

Coherencia o T
indicador gue esta midiendo
El item &5 esencial o imporiants, es 1: de acuerdo

decir, debe ser incluido - en desacuendo

MNofa. Criterios adaptados de la propuesta de Escobar y Cuervo (2008).

Relevancia

=}

MATRIZ DE VALIDACIOM DEL CUESTIONARIO DE LA VARIABLE USO IRRACIONAL DE
ANTIBIOTICOS

Definicion de |a varable: El uso iracional de antibicticos, la OMS Organizacion Mundial de la Salud,
detalla que el uso irracional de antibiotico es la condicion en la cual las personas hacen del uso
inadecuado y excesivo de estos farmacos antibacterianos, adecuandolas a sus necesidades,
automedicandose sin antes temer el conocimiento y una prescripcion medica adecuada (27).

Instrumento elaborado en base a los aportes de ldrogo. R en el ano 2023 y adaptado por Pasapera
Bermu Oclides en el ano 2024
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Ficha de validacidn de expertos

Mambre del Instrumenta

Cuestionario sobre el Usoirracional de
antibidticos

Mombre yapellidos del experto

Zayra Marivel More Davis

Documento deidentidad

SGZ0S7ITa

Afinsde experiencia

15 afios

Ml &ximo grado académico

fagister en Salud Publica con Mencidn en Salud
Familiar v Comunitaria

Macionalidad

Peruana

Institucian lakboral

Hoszpital José Cayetano Heredia

Labor que desempena

Enfermera Lsistencial

romero telefdnico

966314536

Correo electranico

mmoredavisi@gmail .com

Firma
-
g Lt
@ . Sdore Digvts
ENFERMERA ESPECALISTA
CEP Sl OEE (05435
FREM 00562
Fecha 139-04-2024
MORE DAVIS, Fecha de diploma: 04/07/2008 UNIVERSIDAD NACHINAL
ZAYRA MARIVEL Modalldad de estudlos: - DE TUMEES
DNI 42087878 FERLF
Fachg rmotriculo: Sin Informacién {56%)
Fachd egrase: Sin Infarmactén {£6%)
MORE DAVIS, UNIVERSIDAD NACHINAL
ZOYRA MARIVEL | Fecho dediploma: 18/06/16 DE PIURA
DHNI 42087979 Mudallded de estudlos: PRESEMCIAL PERLF
Fecha matricula; 1804201
Facho egreso: 04/01/2013
MORE DAVIS, UEIVERSI DAD NACIONAL
ZAYRA MARIVEL DE TUMBES
DNI 42087978 Fecha de diplorna: 28/11/2008 FERLF
Modaolldad de estudios: -
MORE DAVIS, UNIVERSIDAD NACIONAL
ZAYRA MARIVEL | Fecha de diplorme: 1/11/2) PEDRO RUIZ GALLO
DNI 42087970 Modalldod de estudios PRESENCIAL FERLF
Fecho motriculo: 181042014
Fecha egreso: 14/04 /2016




VALIDACION DE CONTENIDO DEL CUESTIOMARIO SOBRE USO IRRACIONAL DE
ANTIBIOTICOS

INSTRUCCION: A continuacion, se le hace llegar el presente cuestionaric que permitira recoger los
datos para la investigacion: Pregrama educativo "No te automediques” y uso imacional de antibictico
adultos de un Asentamients Humano de Piura, 2024, cuyo objefive es averguar el nivel de
conocimiento del participante acerca del uso de antibidticos, por lo gque s2 le solicita que tenga a
bien evaluar este instrumento, haciende, de ser caso, las sugerencias para realizar las comecciones
pertinentes. Los criterios de validacion de contenido son:

Criterics Detalle Calificacion
El item pertenece a la dimension y basta 1- da acusrdo

Suficiencia para obtener la medicion de esta 0- en desacuerdo
El item s2 comprende facilmente, es - de acuerdo

Clandad decir, su sintactca Y I’I: en desacuendo

semantica son adecuadas

: de acusrdo

El item tiene relacion lagica con el 1
0: en desacuendo

indicador que esta midiendo
El item es esencial o importante, es 1: de acuerdo
decir, debe ser incluido : en desacuendo
Mofa. Criterics adaptados de la propuesta de Escobar y Cuesneo (2008).

Coherencia

Relevancia

=

MATRIZ DE VALIDACIOM DEL CUESTIONARIO DE LAVARIABLE USO IRRACIONAL DE
ANTIBIOTICOS

Definicion de |a varable: El uso imacional de antibicticos, la OMS Organizacion Mundial de la Salud,
detalla gue el uso irracional de antibidtico es la condicion en la cual las personas hacen del uso
inadecuado y excesivo de estos famaces antibacterianos, adecuamdolas a sus necesidades,
automedicandose sin antes tener el conocimients v una prescripcion medica adecuada (27).

Instrumento elaborado en base a los aportes de ldrogo. R en el ano 2023 y adaptado por Pasapera
Bemi Oclides en el afo 2024
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Ficha de validacion de expertos

Nombre del Instrumento

Cuestionario scbre el Uso irracional de
antibioticos

Mombre y apellidos del experto

Mery Rosa Coloma Cruz

Documento de identidad

02696835

Afos de experiencia

38 afios

Maximo grado académico

Dra. En ciencias de la educacion

Nacionalidad

Peruana

Institucion laboral

Hospital Chulucanas

Labor que dessmpefia

Enfermera pediatrica

Mimero telefénico

971704060

Cormeo electronico

menycolomacruz@amail.com

Firma

_______ el
Kis. Enf. Megy

Fecha

16-04-24

Craduads

COLOMACRUZ, MERY ROSA
DHIDZB9BEIN

Grado o Ttulo

MAESTRA EM CIEMCIAS DE ENFERMER A

Fecho de diplarra: D4 D4/2008
Meodalldod de estudlos -

Fe:hwl rratticula: Sln [rforrrmaclén (2253
Feche egrase: Sin Irformacién (2223

Institusidn

UNIVERSIDAD NACICHAL PEDRC RUIZ GALLS
BERLY

COLCMACRUZ, MERY ROSA
DHIQZBOBBEIS

SEGUNDA ESPECIALIDAD PROFESIC-HAL DE ENFERMER LA
CUIDADOS EN SALUD DEL NIRO

Fecha de diplerra: 24(07 /2007
Meodalldod de estudlos -

Fe:hwl rratticula: Sln [rforrrmaclén (2253
Feht egrast: Sin [rforrracién (===}

UNIVERSIDAD CATGLIC A LOS ANGELES DEC HIMBCTE
poRU




VALIDACION DE CONTENIDO DEL CUESTIONARIO SOBRE USO IRRACIONAL DE
ANTIBIOTICOS

INSTRUCCION: A continuacidn, se = hace llegar &l presente cusstionaric gue permitira recoger los
datos para la investigacion: Programa educative "No te automediques” y uso iracional de antibiotico
adultos de un Asentamients Humano de Piura, 2024, cuyo cbjetive es averiguar =l nivel de
conocimiento del participante acerca del use de anfibioticos, por lo que se le solicita que tenga a
bien evaluar este instrumento, haciendo, de sercaso, las sugerencias para realizar las comecciones
pertinentes. Los criterios de validacion de contenido son:

Crilenos Detalle Calificacion
El ftem pertenece a la dimension y basta 1- de acusrdo
Suficiencia para obtener la medicion de esta 0: en desacuerds

El itemn se comprende facilmente, es
Claridad decir, su  sintactica ¥

:E: de acuerdo
semantica son adecuadas

- en desacuerdo

. El item tiene relacion ldgica con el 1: de acuerda
Coherencia P ERP 0: en desacuerdo
indicador gue esta midiendo -
Relevancia El item &5 esencial o importants, es 1: de acuerdo

=

: en desacuerdo

decir, debe serincluido
MNofs. Crterios adaptados de la propuesta de Escobar y Cuervo (2008).

MATRIZ DE VALIDACION DEL CUESTIONARIO DE LAVARIABLE USO IRRACIONAL DE
ANTIBIOTICOS

Definicion de la varable: El uso imacional de antibidticos, la OMS Organizacion Mundial de la Salud,
detalla que el uso irracional de antibidtico es la condicion en la cual las personas hacen del uso
inadecuado y excesive de estos farmacos antibacterianos, adecudndolas a sus necesidades,
automedicandose sin antes tener el conocimiento y una preseripoion medica adecuada (27).

Instrumento elaborado en base a los aportes de ldrogo. R en el ano 2023 y adaptado por Pasapera
Bemi Oclides en el ano 2024
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Instrurmenio elaborado por Pasapera Beml Oclides en & affo 2024
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Ficha de validacion de expertos

Nombre del Instrumento

Cuestionario sobre el Uso irracional de
antibidticos

Nombre y apeliidos del experto

Acela Edith Lopez Aspajo

Documento de identidad 03664190
Afios de experiencia 9 afios
Maximo grado académico Magister

Nacionalidad Peruana

Institucion laboral

Hospital Chulucanas

Labor que desempefia

Licenciada asistencial y docencia

MNamero telefanico

969099834

Comeo electronico

elope-30-09@hotmail.com

Firma

Fecha

22 D4-24

Graduado

LOPEZ ASPANC, ACELA EDITH
DHI 03684190

Registro de SUNEDU

Grado o Titulo

BACHILLER EM ENFERMER|A

Fecho de diplerra: 121015
Modalldad de aetudlos -

Fecho rmatricula: Sin Infermoclén £2253
Fec:hi sgrese: 5In Irforrraciin (2253

Institusldn

UHIVERSIDAD CATGLIC A LOS ANGELES DECHIMEOTE
BERL

LOPEZ ASPAJC, ACELAEDITH
DHI D36BA190

LICEMCIADA EN EHFERMER A

Fecha de diplorma: 13/1/15
Modalldad de et Ldlos -

UNIVERSIDAD CATGLIC A LOS ANGELES DECHIMBOTE
PERL

LOPEZ ASPANC, ACELA EDITH
M| D3EBA190

MAESTRA EN CIEMCIAS DE ENFERMERTA

Fech de diplerra: 07 fMIE
Metalldod e estudles PRESENCIAL

Fecho rrdtiicUla: 15/ 03206
Fecht &g rest: 18/ 2015

UHIVERSIDAD CATGLIC A LOS ANGELES DECHIMEOTE
PERL




VALIDACION DE CONTENIDO DEL CUESTIONARIO SOBRE USO IRRACIONAL DE
ANTIBIOTICOS

INSTRUCCKIN: & continuacién, se le hace liegar el presente cuestionario gue permitira recoger los
datos para la investigacion: Programa educative "No te automediques” y uso imacional de antibiotico
adultos de un Asentamients Humano de Piura, 2024, cuyo cobjetive es averiguar =l nivel de
conocimiento del participante acerca del uso de anfibioticos, por lo que se le solicita que tenga a
bien evaluar este instrumento, haciendo, de sercaso, las sugerencias para realizar las comecciones
pertinentes. Los criterios de validacion de contenido son:

Criterios. Dietalle Calificacion
El item pertenece a la dimension y basta 1- de acusrdo

Suficiencia para obtener la medicion de esta 0- en desacuerdo
El itemn s comprende facilments, es 1- de acuendo

Claridad decar, U sintactica ¥ I’I: en desacuerdo

semantica son adecuadas

. El ftem tiene relacion légica con el 1: de acuerda
Caoherencia P ERp 0: en desacuerdo
indicador gue esta midiendo -
Relevancia El item &5 esencial o importante, es 1: de acuerdo

=

decir, debe serincluido - en desacuerdo

MNofa. Criterics adaptados de la propuesta de Escobar y Cuervo (2008).

MATRIZ DE VALIDACION DEL CUESTIONARIO DE LA VARIABLE USO IRRACIONAL DE
ANTIBIOTICOS

Definicion de la varable: El uso imacional de antibioticos, la OMS Organizacion Mundial de la Salud,
detalla gue el uso irracional de antibidtico =5 la condicion en la cual las personas hacen del uso
inadecuado y excesivo de estos farmacos antibacterianos, adecuandolas a sus necesidades,
automedicandose sin antes tener el conocimiento v una prescripcion medica adecuada (27).

Instrumento elaborado en base a los aportes de ldrogo. R en el ano 2023 y adaptade por Pasapera
Bemi Oclides en el ano 2024
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Ficha de validacidon de expertos

Nombre del Instrumento

Cuestionario sobre el Uso imacional de

antibidticos

Mombre y apellidos del experio

Wictor Luis Sobrevilla Navarro

Documento de identidad 48327502
Anos de experiencia T arfios
Maximo grado académico Magister

MNacionalidad Peruano

Institucion laboral

Hospital de apoyo 11-2 Sullana

Labor que desempena

Enfermero especialista en UC]

Mumero telefénico

983094012

Cormreo electronico

nawvarmo.cie@gmail . .com

Firma
€ smmasEgn =
- ot Liis. Jobrwvilia Nawamm
u-g-—fmr EEiaL B TA SN L
e o s AL D
Fecha 25 -D4- 24

Registro de SUNEDU

Graduado Grado o Titulo Institucidn
BACHILLER EN ENFERMERIA
SOBREVILLA .
MAVARRO,VISTOR | Fechade diploma: 25/115 UNIVERSIDAD CATQLICA
L Modalidod de estudios: - LOS AMGE lii:;"" IMEQTE
DMI 43327502
Fecha matricula; Sin informacian (=)
Fecha egresa: Sin informacion (+**+)
LICENCIADO EN ENFERMERIA
SOBREVILLA .
MAVARRO. VICTOR UNIVERS IDAD CATALICA
LUt 105 ANGELES DE CHIMBOTE
Fecha de diploma: 0370315 PERL
Dl 43327502 Modalidad de estudios: PRESENCIAL
Maoestro en Gestion de losServicios de lnsalud
SOBREVILLA .
MAVARRO, VICTOR | Fechade diploma; 08/05/2023 UNIVERSIDAD CESAR
ks Modalidad de estudios: PRESENCIAL VALLEJO 5.A.C.
PERU
DMI 48327502 I
Fecha matricula; 317087202
Fechaegreso! 0170212023
TITULO DE POSGRADD “LATO SENSU” - SEGUNDA ESPECIALIDAD PROFESKONAL EN
ENFERMERIA EN UCI DE NEQNATOLOGIA (TITULO DE SEGUNDA ESFECIALIDAD
FROFESKIMAL)
Fecha de Diploma: 05122019
m&:::;""_}; or | TEO: UNIVERS IDADE CIDADE DE
I.I.II'S »  RECONOCIMIENTO SAQ PAULD - UHKSID
DNI 48327502 BRASI

Fecha de Resolucidn de Reconocimiento: 22/12{ 2021

hodalidod de estudios: Presencial
Duracidn de estudios: 1 Meses

Ev




VALIDACION DE CONTENIDO DEL CUESTIOMARIO SOBRE USO IRRACIONAL DE
ANTIBIOTICOS

INSTRUCCION: A continuacion, se le hace llegar el presente cuestionaric que permitira recoger los
datos para la investigacion: Pregrama educativo "No te automediques” y uso imacional de antibictico
adultos de un Asentamients Humano de Piura, 2024, cuyo objefive es averguar el nivel de
conocimiento del participante acerca del uso de antibidticos, por lo gque s2 le solicita que tenga a
bien evaluar este instrumento, haciende, de ser caso, las sugerencias para realizar las comecciones
pertinentes. Los criterios de validacion de contenido son:

Criterics Detalle Calificacion
El item pertenece a la dimension y basta 1- da acusrdo

Suficiencia para obtener la medicion de esta 0- en desacuerdo
El item s2 comprende facilmente, es - de acuerdo

Clandad decir, su sintactca Y I’I: en desacuendo

semantica son adecuadas

: de acusrdo

El item tiene relacion lagica con el 1
0: en desacuendo

indicador que esta midiendo
El item es esencial o importante, es 1: de acuerdo
decir, debe ser incluido : en desacuendo
Mofa. Criterics adaptados de la propuesta de Escobar y Cuesneo (2008).

Coherencia

Relevancia

=

MATRIZ DE VALIDACIOM DEL CUESTIONARIO DE LAVARIABLE USO IRRACIONAL DE
ANTIBIOTICOS

Definicion de |a varable: El uso imacional de antibicticos, la OMS Organizacion Mundial de la Salud,
detalla gue el uso irracional de antibidtico es la condicion en la cual las personas hacen del uso
inadecuado y excesivo de estos famaces antibacterianos, adecuamdolas a sus necesidades,
automedicandose sin antes tener el conocimients v una prescripcion medica adecuada (27).

Instrumento elaborado en base a los aportes de ldrogo. R en el ano 2023 y adaptado por Pasapera
Bemi Oclides en el afo 2024
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Nombre del instrumento . - Anikia o
Nombres y apelhdos del
experic ) 5 e
Documento de identidad : N
Y \
Afnos de expenencia laboral
=
Maximo grado académico ) 4 e Do .
Maces b 0 CiEsxesns 1 EDLCNACGOA
Nacionalidad ~
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Institucion laboral MILISTERIO DE sAlun
LSE) ¢ Ual 3
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=3 DoCs -
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LB E0&M &
Correo electrénico
Firma
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BACHILLER EM ENFERMERIA
FORTERD RAMIREZ, | Fochode diploma UNIVERS IDAD MACKIMAL
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FORTERO RAMIREZ, ) UNIVERSIDAD NACKINAL
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Anexo 04. Resultados del andlisis de consistencia interna

Cuestionario N° 01

CUEZTOMARID M= 1

i FORMATO OE REGISTRC DE | AREA DE INWESTIGACION
ﬁl Ltha il ied Cibminr Vil CONFIABILIDAD DE LOS
BEVALLADORES

L DATOS INFORMATICOS

T TESTODIERTE: Fasapera Denl Daies
1.2 TITULD DE PROYECTO DE mm&mmmaﬂmqm‘ =]
INVESTIGACION: de anbblotcos de un
Humano e Plum, 2034
1.3 ESCUELA PROFESIONAL: Enfesmesia
1.4 TIPD DE INSTRUMENTO: Cuastonano
1.5 COEFICIENTE DE CONFIABILIDAD Alfa de Cronbach
EMPLEADC:
1.6 FECHA DE APLICACION 30 de abell 2024
1.7 MUESTTRA APLICADEA 2 parsonas

L CONAABILIDAD
INDICE DE CONFLABILIDAD 0.504

. DESCRIFCION BREVE DEL PROCESD

Se apiico &l Alla de Cronbach, que aprbd 106 resUlad0s Ge 13 prueba Inier examinadon ente & Ing.
Walter Martin Alexander Ramos Aguro y e Invesigador Pasapera Bem Ocldes. OblEnigndose e vaior
0 0,604

CONCIUEION, 52 DDGEMVE UNG CONCordancia muy buena, por lo @Enta, 52 puede confiar en los datos
recolesaos por el Imvestigacion.

Cicliges Fasapers Berri .
F ng. Waker Martin Ramas Agurto

DHI- 43583675 DiHI:




Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
804 15

Estadisticos total-elemento

Media de
la escala
si se
elimina el
elemento

Varianza
de la
escala si
se elimina
el
elemento

Correlacié
n
elemento-
total
corregida

Alfa de
Cronbach
si se
elimina el
elemento

¢, Todos los
antibidticos tienen
la misma eficacia?

14,2000

,800

,000

,808

¢ Es verdad que los
antibiéticos basicos
y los de marca no
son eficaces ante
las infecciones por
bacterias?

14,2000

,800

,000

,808

¢, Los antibioticos
deben usarse cada
vez que presento
resfriados?

14,1500

,450

1,000

,718

¢ Los antibioticos
deben usarse cada
vez que tengo
algun dolor?

14,1500

,450

1,000

,718

¢ Es falso que el
uso inadecuado de
antibioticos no
produce resistencia
bacteriana?

14,1500

,450

1,000

,718

¢ Todas las
personas tienen
reacciones
alérgicas al usar
antibioticos?

14,2000

,800

,000

,808

¢ Los antibidticos
deben usarse

14,2000

,800

,000

,808




siempre que se
siente enfermo?

El uso de
antibioticos sin
receta médica por
falta de tiempo en
acudir al
establecimiento de
salud, es un motivo
justificado

14,2000

,800

,000

,808

El uso de
antibidticos sin
receta por no
disponer de dinero
para la consulta
médica, es una
actitud justificada

14,2000

,800

,000

,808

El uso de
antibidticos sin
receta médica por
recomendaciones
de familiares o del
farmacéutico, es
una actitud correcta

14,2000

,800

,000

,808

Debo tener
antibidticos en mi
botiquin para
tomarlos si me
siento enfermo

14,2000

,800

,000

,808

Las boticas y
farmacias deberian
vender antibioticos
sin receta médica

14,2000

,800

,000

,808

¢ Es correcto tomar
antibioticos
mensualmente y
ante cualquier
malestar

14,2000

,800

,000

,808

Si le indicaron
tratamiento con
antibidticos cada 8
horas, pero a veces
olvida tomarlo,

14,1500

,450

1,000

, 718




seria una accion
correcta.

Si le indicaron
tratamiento con
antibioticos por 7
dias y usted alos 5
dias sinti6 mejoria,
dejaria de tomar los
antibioticos.

14,2000

,800

,000

,808




Cuestionario N° 02

CUESTIOMARID N= 02

ﬁ| Univarsided Chsar Vil

FORMATO DE REGISTRO DE
CONFIABILID®D DE LOS
EVALUADDORES

AREA DE INVESTIGACION

L DATOS INFORMATICOS

1.1 ESTUDIANTE:

Pasapara Baml Ooides

1.2 TITULD DE PROYECTO DE
INVESTIGACION:

Programa educallve "Ho i aulomediques™ y LED
Imacional de antibidlicos de un aseniamienin
Humano fe P, 2034

1.3 ESCUELA PROFESIONAL: Enfeammeria

1.4 TIPD DE INSTRUMENTO: Cuesicnano

1.5 COEFICIENTE DE CONFLABILIDAD Alfa de Cronbach
EMPLEADD:

1.6 FECHA DE APLICACION 20 de abrll 2024
1.7 MIJESTTRA APLICADS 2 parsonas

IL CONAASILIDAD

INDICE DE CONFLABILIDRD

0.50m

L. DESCRIPCION BREVE DEL PROCESD

e aplico &l Alfa de Gronbach, que aprobe o8 resUltados 0e I3 prueba Imer examinador entre & Ing,
Waller y el investigador Pasapera Bemi Ocidas. Obleniéndose e valor de 0508,

ConCusion, 58 0DEEMGE UNa CONCONdancla muy buena, por o @ntd, 52 puede cornflar &n los daios

recolecants por &l Invastigasor

-

Oiiides Pasapera Bem
DML 45383675

ng. Waker FAarkin Famas Azurto

DHIE70032206




Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
,809 15

Estadisticos total-elemento

Media de
la escala
si se
elimina el
elemento

Varianza
de la
escala si
se elimina
el
elemento

Correlacié
n
elemento-
total
corregida

Alfa de
Cronbach
si se
elimina el
elemento

Debo consumir
frecuentemente las
penicilinas
(amoxicilina,
ampicilina,
dicloxacilina).

28,5000

27,316

,212

,810

Debo consumir un
antibiético mas
fuerte cuando
siento que la
efectividad de las
penicilinas es
deficiente.

28,6500

27,082

,167

,816

Deberia consumir
penicilinas sin
necesidad de
prescripcion
meédica.

28,3500

24,555

,661

, 783

Debo consumir
frecuentemente
cefalosporinas
(Cefalexina,
ceftriaxona).

28,8000

24,063

,526

, 790

Debo consumir un
antibiético mas
fuerte cuando
siento que la
efectividad de las
cefalosporinas es
deficiente.

28,9000

26,832

,199

,814




Deberia consumir
cefalosporinas sin
necesidad de
prescripcion
médica.

28,6500

24,450

,496

, 7192

Debo consumir
frecuentemente
macrolidos
(Azitromicina,
eritromicina,
claritromicina).

28,5500

25,629

,340

,804

Debo consumir un
antibiético mas
fuerte cuando
siento que la
efectividad de los
macrolidos es
deficiente

28,6000

25,832

,465

, 796

Deberia consumir
macrolidos sin
necesidad de
prescripcion médica

28,3500

24,661

946

, 789

Consume
frecuentemente
quinolonas
(ciprofloxacino,
Norfloxacino,
levofloxacino)

28,4000

26,042

,290

,808

Debo consumir un
antibiotico mas
fuerte cuando
siento que la
efectividad de las
guinolonas es
deficiente

28,8000

27,221

,167

,815

Deberia consumir
quinolonas sin
necesidad de
prescripcion
meédica.

28,6000

24,358

,546

, 788

Consume
frecuentemente
sulfas (Bactrim

28,9500

24,261

,563

, (87




forte,
sulfametoxazol)
Debo consumir un 28,9500 24,261 ,563 187
antibiotico mas
fuerte cuando
siento que la
efectividad de las
sulfas es deficiente.
Deberia consumir 28,7500 24,197 ,604 , 784
sulfas sin

necesidad de
prescripcién médica

Prueba de normalidad

Analisis referencial

Kolmogérov-Smirnov Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
PRETEST ,142 52 ,010 ,937 52 ,009
POSTEST ,280 52 ,000 ,703 52 ,000

a. Correccion de la significacion de Lilliefors

Hipotesis de normalidad:

HO: La variable uso irracional de antibiéticos tienen una distribucién normal

H1: La variable uso irracional de antibioticos no tienen una distribucion normal

Nivel de significancia:

Nivel de confianza: 95%

a: 0.05 (margen de error)

Prueba de normalidad:

Sin > 50: Se aplica Kolmogorov - Smirnov



Si n < 50: Se aplica Shapiro - Wilk

Prueba de correlacion:

No paramétrica: Wilcoxon

Estadistico de prueba (criterio de decision):

Si p-valor < 0.05 se rechaza la Ho y se acepta la H1

Si p -valor = 0.05 se acepta la Ho y se rechaza la H1.

Conclusion: Como P-valor es < 0.010 y 0.000 respectivamente, al ser menor
al valor a: 0.05, se interpreta que, requiere de una estadistica no paramétrica,

por lo que se emplea la prueba de Wilcoxon

Cuestionario 02
Prueba de normalidad

Analisis referencial

IKoImogorov-Smirnova Shapiro-Wilk

[Estadistico gl Sig. Estadistico  [gl Sig.
PRETEST |},280 52 ,000 ,703 52 ,000
POSTEST |},140 52 ,012 ,943 52 ,015

a. Correccion de la significacién de Lilliefors

Hipotesis de normalidad:

HO: La variable actitudes del uso irracional de antibi6ticos tienen una

distribucion normal

H1: La variable actitudes del uso irracional de antibiéticos no tienen una

distribucion normal

Nivel de significancia:

Nivel de confianza: 95%



a: 0.05 (margen de error)

Prueba de normalidad:

Sin > 50: Se aplica Kolmogorov - Smirnov

Sin < 50: Se aplica Shapiro - Wilk

Prueba de correlacion:

No paramétrica: Wilcoxon

Estadistico de prueba (criterio de decision):

Si p-valor < 0.05 se rechaza la Ho y se acepta la H1
Si p -valor = 0.05 se acepta la Ho y se rechaza la H1.

Conclusion: Como P-valor es < 0.000 y 0.012 respectivamente, al ser menor
al valor a: 0.05, se interpreta que, requiere de una estadistica no paramétrica,

por lo que se emplea la prueba de Wilcoxon



Anexo 05: Consentimiento informado

conzantimianto Informadoe

Programa educativo Mo te automediques” y u=0 imacional de antibldtcos en aduitos de
un Asentamiento Humana de Plua 2024,

Inwestigador: Pasapera Beml Oolides
Propaelto dal estudie

Le Invitamos a participar del Programa educative “No te automediquas” y uso [mackonal
de antinldticos en adufics de un Asentamiento Humano de Plura, 2024 cuyo objetivo es:
Determinar el efecto del programa educativo “Mo te automediques” y 10 Irracional de
antibicticos en aduitos de un Asentamisnio Humano de Plura, 2024,

Esta Investigacion es desamoilada por estudlantes del programa de estudlo de
Enfermeria de la Universidad Ceésar Vali|o del campus Plura, aprobada por 3 autordad
{‘-BITEE-PGI"I'I]EI'ITE de 13 Universidad ¥ oon =l PEITH|5-I:I de un Asentamlento Humano da
Plura.

Actualmente, muchas personas acuden a los establecimlenios farmaceéuticos coma
farmacias y bobicas para adquinr medicamenios antmicrobianos sin antes acudr al
medico o tener &l conocimienio acerca de las reacclonss adversas y tratamiento;
automedicandose sin medir 36 consecuencias que a largo Tempo puedan tener, como
fratamienios prolongados y sobre todo un problema grave gque es la reslsienca
bacteriana, en donde los antiolaticos Indicados para dicha enfermedad no sungen fecio.
A parir de este estudlo s busca Indagar soore esta tematica para buscar allemativas
de s0luclen que puedan aplcarse en oiras Investigaciones.

Procedimlento

&l usied decide parficipar en |3 Investigacisn s= realzara lo slguiente (snumerar los
procedimienios gel estudio)

1. Se reallzard una encuesta o entrevisia donde s2 recogeran datos personales y
algunas preguntas

2. Esta encuesia o enrevista tendra un fempo apoximate de 20 minutos ¥ 52
reallzara en el local comunal de un Aseniamiento Humano de Plura.

3. Las respuestas al cuestionario o guia de entrevista seran codificadas wsando un
nomero de idenifcacion y, por lo tanto, Seran andnimas.




Particlpacian voluntarla (princlple de autonomis):

Puede nacer 1ndas l3s pregqunias para aclarar sus dudas antes de degldr 5| degsa
particlpar o no, ¥ suU deckslon sera respetada. Postenor 3 la acepiacion no dessa
continuar puede haceno sin Aingun problema.

Rlsago [principlo de Mo maleficancla):

Indicar al participanie |la exstenca que MO exsie fesgo o daflo al pariclpar en la
Investigacion. Sin embargo, en & caso que exisian pregunias gue e puedan genemar
Incomodidad. Usied tene la loenad de responderias o no.

Banaflclos (princlple de bensflcencla):

Se le Informara que los resultados de |a Investigacion se le alcanzara a |a Institucion al
témming de |a Investigacion. Mo recibira ningdn beneficlo econdmico nl de ninguna otra
Indole. £l estudlo no va a aporiar a la salud Individual de la parsona, sin embango, los
resultagos oel esudie podran convertirse en Denafick de la saled pabiica.

Confdenclalldad [principlo de justicls):

Los datos recobectados deben ser anonimos y no iensgininguna forma de identficar al
particlpante. Garanizamos que 3 Imformacion que wsted nos brinde es intaimente
Comidenclal y no serd usada para ningan oino proposio fuera de |a Investigacion. Los
dates permaneceran bajo custodia del Inwestigador principal y pasado un fiempo
determinado seran elminados convenkntemenis.

Problemas o preguntas:

5l tlene pregunias sobre 13 Invesfgacion puede contaciar con & Investigador (&)

Pasapera Beml Odides, emal: ggasapeafucvdmoleguoe y el 3sesor (3
Guadalupe Ellzabeth Encalada Rulz, emall: quadaupeenifucwirual. edu.oe.

Conssntimianto

Después de haber keklo los proposiioe de la Investigacion autonzo pariclpar en la
|H'|I'E'EﬂgE[H[H'1 antes mansonada.

Momire y apallidos:

Fimmais):

Fecha y hara

Anexo 06
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ANEXO 07: Analisis complementario

Esquema: G.Exp:O, -X-0O,
Dénde: O: Pre-Test.
X: Tratamiento.

O: Post-test

ET' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

‘4o deo! Bcentenacio, de la coriolidacon #¢ nueitra iIndependencia. y de 13 conmemaracan
de las herolcas batalias e Junin y Ayacuche”™

Puira, 23 de 200 de 2024

OFCOIO IN® 92:-2024-UCV-VA

Sra. MARIA DEL PILAR REVOLLEDO CASTILO.
Tenlente Gobernador de 13 focalidad

SOUICITO- Pormiss para d o de preeba ploto

Tengo el agrado de saladario cordidimente 3 nombre de L3 Escue’a Profesonal de Enfermeria de
13 Urnwwersidad Cesar valiejo -Piurs, y o tiergo cor doros 20 crpirity Se 2poy0
2 13 formacsa de estudiantas, @ niorma que 3 estudante: Pasapers Oclides (get I X Ciclo
Ce Enfermeria), tene como obietive aglicar s prueba ploto en =l proyecto de “No te
automediques”.

Mativo por o1 cual, s SOt a brande s consentisuento Dara gue |2 estudiante sphqeen pructs
piato 2 20 persanas del A H La Inmacelada concepoon Chulucanas, jursdicoon que drige

Reneranto nuestro mis sircero agradeciondo, quedo de Usted.

Atertamenie

P ——

=, B PR A g
> 4
§ i

Mg. Carsa Gome: Romero
Coardnadora oo escucia Profesionsl de Enfermerie
Universdad Cesar Valleio- P




Anexo 08: Autorizacion para el desarrollo del proyecto de investigacion

Soliched de awtorizacion pam realizar la investigacion en institacon

Piwra, 30 de abeil de 2024
Sefior |a):
Milagres Calle Quiroga
Teniente gobernador
A.H ¥illa Carede - Chulucanas
Presente. -

Ex prato diriEir'nE B usted para saludario, y 8 k& vez mianifestaris gue dentro de mi formadon
sCBdEmica £n I8 experienca cumicular de investigacion del IX ciclo, se contempls |8 reslzacion de una
investigacion con fines netamente acac2micos pars Ia obtencion de mi ttulo profesional sl Snalizar mi carer
[* cicio).

Enital s=ntida, considemando s relvancia de su an;ur'i':lul:i&n, solicito su ool bomcion, para gue pusda
realizar mi imsh'E;u:il':n =n su representada y obtener informacion necssaria pars poder desarrollar la
investigacion ttulsda Programa educativo "No te automediques” y uso Imaclonal de antibidticos en
Fultos de un Asentamienic Humana de Plura, 2024, Endicha im'erl:iﬁm:l'é-n me comoromeko 8 mantener
Ef reseres &) nombee o |:u|||-|:|ui=r distindivo e b =moresa, sk que & Cres & sien su socializacion.

S udliuntu Ia carta de sutorizacion de uso de informacian =n caso gue = considers In |||::|:|I:u|:|'E|n e
esta salicitud pars ser lienada por | representante di ks empresa.

A,Erul:lztiéndnle snkicipadaments por vuestro apoyo =n favor de mi formacion profesional, hago
propica ks oportunided pam expresar las musstras de mi especial consideracion.

i -
Y. ' l,n'\-'\.-,.. . .
,_H,J_J-‘jru:\ ;-'ii' Y i Fasaoers Barml Oclides

DMLE435536T3




Autorizacion de uso de informacion del As=ntamisnts Humang

Ya, MihEras Calle l::uirnE;u, idembificeado con DM W® 0237501, &nimi calided de teni:n'mEnuEmuduru,dzlA.H

Villa Canads con BU.C N* 10033 7E501E, ubicada an Is civdad de Chulucanas
OTORGD LAAUTI:I’I.IIAEH&H_.

Al seRor Fieisapern Eerr Oclides Identificedo con DM N¥ 43383573 de b Camers prafesionsl Enfermeria para
que utilice |a siguiente informacion e ks institucon: Con los pobladores de un Asentamiento Humano de
Fl'ur-!lll pueda llevar & cabo sus programas wduoetivos #m el local comunal de B 2ona § Mewe m ko su la
investigacion denominada Programa educativo “Mo ie aulomedigues”™ y u=0 Imacional de antibitlicos
EN aduitcs de un Asentamientd Humano de Plura, 2024 con ks firsbded que pueds desarmollar s Tesis

para optar el Titulo profesional

Iredicar 5 &l Repressntanke que autorizs la informacion de i Empress, zolicits martener=| omare ncml-quil:r
distintioe de Ia empresa &n resenve, marmando con une £ 1s -:F-:iEvn selacoionads.

[ X ] IMarniener &n Reserym &l pamibre ncml-:|ui=r distimbvo de la EmipTEsE; O

[ ] Mencionar el nombes de la empresa.
,‘# 3 b
-. i - &
iy . P
Ml Lol
Pue & IR LNR]

Ffr"nu',' sello del Representants LlEHl

DI 0EE7e30L
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Bsimismio, Ssumirs tods I responsabided mnte |:-u:i|:-|:= mITIORES legples que la empresa, otorgente de

informiscian, puedz i:jl!l:l.l'tﬂr.
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1.1 Denominacién

1.2 Lugar

1.3 Beneficiarios

1.4 Estudiante responsable

Anexo 09: Otras evidencias

Programa educativo “No te automediques” y uso irracional de

antibidticos de un asentamiento Humano de Piura,2024.

DATOS GENERALES

A.H Villa Canad4, Chulucanas

Adultos del A.H Villa Canada

Pasapera Berra, Oclides

1.5 Duracion

4 sesiones

1.6 Fecha

Del 04/08/2024 al 25/08/2024
PROBLEMATICA

La realidad problemética es sobre el uso excesivo e inadecuado de antibiéticos
en los pobladores del A.H Villa Canada, lo cual es imprescindible estudiar
urgentemente esta problematica sobre el uso irracional de antibioticos, ya que
muchos de ellos acuden a los establecimientos farmacéuticos como farmacias y
boticas para adquirir medicamentos antimicrobianos sin antes acudir al médico
o tener el conocimiento acerca de las reacciones adversas y tratamiento;

automedicandose sin medir las consecuencias que a largo tiempo puedan tener.

JUSTIFICACION
Teodrica

la investigacion actual se sustentd con la teoria de Nola Pender con su modelo
de promocién de la salud, en donde refiere que el comportamiento esta motivado
por la aspiracion de obtener la capacidad y el bienestar de las personas. Se
apasiono en establecer un modelo de enfermeria que brinda respuestas en la
forma como los individuos adquieren decisiones en cuanto al cuidado de su

propia salud. Este modelo incita a que las personas adopten comportamientos a



b)

alcanzar niveles més altos de salud y bienestar y reconocer aquellos factores

gue influyen en las conductas que promueven la salud
Practica

Se buscé comprender en qué medida la poblacién adulta comprende el tema
mediante programas educativos, creando conocimiento y concientizacion a la
vez y lograr en qué medida la poblacion en estudio disminuye el uso irracional

de antibiéticos.
Social

Se creara un impacto positivo al concientizar a los pobladores sobre el uso
irracional de antibioticos, logrando disminuir la automedicacion y a su vez la

resistencia bacteriana mejorando la salud de las personas

OBJETIVOS
GENERAL

Determinar el efecto del Programa educativo “No te automediques” sobre el uso

irracional de antibidticos en adultos de un Asentamiento Humano de Piura, 2024.

ESPECIFICOS

Identificar el nivel de conocimientos sobre el uso irracional de antibidticos antes
y después de aplicar el programa educativo.

Describir el tipo de actitud sobre el uso irracional de antibiéticos en el uso de
penicilinas, cefalosporinas, macrélidos, quinolonas, sulfamidas, antes y después

de aplicar el educativo.



V.

VI.

COMPETENCIAS
Competencias Genéricas Competencias especificas
Trabajo en equipo Saber tomar decisiones
Comunicacion activa Saber trabajar en equipo
Resolucién de problemas Comunicarse de forma efectiva
Creatividad Flexibilidad y adaptacion al cambio
Proactividad Responsabilidad

METODOLOGIA

Se realizo dos cuestionarios que se evalud el conocimiento del uso irracional
de antibidticos, antes y después de aplicar el programa educativo, este
programa “NO TE AUTOMEDIQUES” consiste de 4 sesiones educativas.

Sesion 01: Conociendo los antibiéticos, diferencia entre bacterias y virus, usos
e importancia de los antibioticos.

Sesion 02: Consecuencias del uso inadecuado de antibiéticos, efectos
secundarios y resistencia bacteriana.

Sesion 03: Los antibidticos por familia farmacolégica, promoviendo el uso
responsable de antibidticos.

Sesion 04: Medidas profilacticas para prevenir infecciones, lavado de manos y

recomendaciones.

El inicio de las sesiones empez6 del 04/08/2023 al 25/082023, el tiempo de cada
sesion fue de 30 minutos, en la primera sesion se le dio a cada adulto un
cuestionario en el cual se evalu6 los conocimientos previos y al finalizar el
programa se realizé otra encuesta para determinar si el programa fue efectivo

para mejor los conocimientos y las actitudes sobre el uso de antibioticos.



VIl. EVALUACION

Anexo 02: Instrumentos de recoleccidn de datos
CUESTIONARIO N° 1

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Programa educativo “No te automediques” y uso irracional de

antibioticos en adulto de un Asentamiento Humano de Piura, 2024

AUTOR:
Pasapera Berru, Oclides

El siguiente formato es un cuestionario cuyo objetivo es averiguar el nivel de
conocimiento del participante acerca del uso de antibioticos, por lo que se invita
al participante a responder de manera sincera. Asimismo, recalcar que esta

informacion sera utilizada Unicamente de forma académica.
Datos generales:

Edad: afos.

Sexo:

e Femenino: ( )

e Masculino: ( )
Grado de instruccion:

e Sininstruccion ()
e Primaria( )
e Secundaria ( )

e Superior ()

Ocupacion: A continuacién, se le invita al participante a

marcar la respuesta, segun su criterio teniendo en cuenta: Totalmente en



desacuerdo, Bastante desacuerdo, Ni de acuerdo ni desacuerdo, Bastante de

acuerdo, Totalmente de acuerdo.

Cuestionario N° O1

Pregunta

Sl

1
PUNTO)

NO

@
PUNTOS)

Conocimientos generales de los antibiéticos.

¢ Todos los antibidticos tienen la misma eficacia?

¢Es verdad que los antibiéticos basicos y los de marca no son eficaces

ante las infecciones por bacterias?

¢ Los antibioticos deben usarse cada vez que presento resfriados?

¢ Los antibioticos deben usarse cada vez que tengo algun dolor?

¢ Es falso que el uso inadecuado de antibiéticos no produce resistencia

bacteriana?

¢ Todas las personas tienen reacciones alérgicas al usar antibiéticos?

¢ Los antibioticos deben usarse siempre que se siente enfermo?

El uso de antibidticos sin receta médica por falta de tiempo en acudir al

establecimiento de salud, es un motivo justificado

El uso de antibidticos sin receta por no disponer de dinero para la

consulta médica, es una actitud justificada

El uso de antibidticos sin receta médica por recomendaciones de

familiares o del farmacéutico, es una actitud correcta

Conocimientos de la adquisicion y manejo de los antibioticos.




Debo tener antibidticos en mi botiquin para tomarlos si me siento enfermo

Las boticas y farmacias deberian vender antibiéticos sin receta médica

¢ Es correcto tomar antibidticos mensualmente y ante cualquier malestar?

olvida tomarlo, seria una accion correcta.

Si le indicaron tratamiento con antibiéticos cada 8 horas, pero a veces

sintié mejoria, dejaria de tomar los antibioticos.

Si le indicaron tratamiento con antibioticos por 7 dias y usted a los 5 dias

Cuestionario N°02

A continuacion, se le invita al participante a marcar la respuesta, segun su criterio

teniendo en cuenta: Siempre, A veces, Nunca

Pregunta

Siempre

(1

puntos)

A veces

(2 punto)

Nunca

@3

puntos)

Uso de penicilinas

. Debo consumir frecuentemente las penicilinas (amoxicilina,

ampicilina, dicloxacilina).

. Debo consumir un antibiético mas fuerte cuando siento que le

efectividad de las penicilinas es deficiente.

. Deberia consumir penicilinas sin necesidad de prescripcion

médica.

Uso de cefalosporinas

. Debo consumir frecuentemente cefalosporinas (Cefalexina,

ceftriaxona).




. Debo consumir un antibiético méas fuerte cuando siento que le

efectividad de las cefalosporinas es deficiente.

| Deberia consumir cefalosporinas sin necesidad de prescripcion
médica.

Uso de macrélidos

. Debo consumir frecuentemente macrolidos (Azitromicina,

eritromicina, claritromicina).

. Debo consumir un antibiético mas fuerte cuando siento que le
efectividad de los macrélidos es deficiente

| Deberia consumir macrélidos sin necesidad de prescripcion

médica

Uso de quinolonas

. Consume frecuentemente quinolonas (ciprofloxacino,

Norfloxacino, levofloxacino)

. Debo consumir un antibiético mas fuerte cuando siento que le

efectividad de las quinolonas es deficiente

. Deberia consumir quinolonas sin necesidad de prescripcion

médica.

Uso de sulfas

. Consume frecuentemente sulfas (Bactrim forte, sulfametoxazol)

. Debo consumir un antibiético mas fuerte cuando siento que le

efectividad de las sulfas es deficiente.

| Deberia consumir sulfas sin necesidad de prescripcion médica
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IX. ORGANIZACION DE ACTIVIDADES
SESION N° 1

a). Datos generales

1.1 TEMA: Los antibioticos

1.2 Titulo de la sesidn: “Maneja los antibiéticos con cuidado”
1.3Dirigido: Adultos del A.H Villa Canad4, Chulucanas
1.4Fecha: 04/08/2024

1.5Lugar: Local comunal del A.H Villa Canad4, Chulucanas

1.6 Responsables: Oclides Pasapera Berru

b). Resultados de aprendizaje

RESULTADO DE CONTENIDO/TEMATICA EVIDENCIA DE
APRENDIZAJE APRENDIZAJE
Dar a conocer a los adultos, | Diferencia entre virus y Lluvia de ideas

en diferencia entre bacterias | bacterias, definicion de

y virus, definicion de antibioticos, usos e
antibioticos, usos e importancia del uso adecuado
importancia de antibioticos.

c). Recursos Materiales

e Laptop

e Proyector

e Diapositivas
e Encuestas

e Tripticos

e Lapiceros

e Imagenes



d). Secuencia metodoldgica

Actividades de inicio Estrategias Técnicas Duracién
Me presento ante el publico y se presenta el programa “No te automediques” y los objetivos a Exposicion Laptop
lograr, se plantea la temética a desarrollar durante la sesion N° 1 seguin lo programado, asi como Proyector
resultado del aprendizaje a lograr, evidencias de aprendizaje y el instrumento de evaluacién a Dialogo simultaneo Preguntas intercaladas 5 minutos
utilizar.
Posteriormente, se iniciard preguntando a los participantes si conocen acerca del tema a tratar
o si hay inquietudes sobre la presentacion previa al programa y sus objetivos, observando de
manera permanente la participacién de las personas y responder sus dudas e interrogantes.
Actividades de proceso estrategias técnicas Duracion
Se realiza un breve repaso sobre el tema que se va tratar durante la sesién, y luego se
comenzara a exponer el tema preparado para la audiencia, en lo cual se basa en, diferencia entre
virus y bacterias, definicién de antibiéticos, usos e importancia del uso adecuado de antibiéticos, Exposicién Proyector 15 minutos
con la finalidad de desarrollar nuevos conocimientos a cada persona.
El proceso realizado o expuesto, servira como base para la evaluacion para el pretest.
Actividades de cierre Estrategias Lluvias de ideas Duracion
Después de la participacién de cada persona, se realizara la explicacién y retroalimentacion Aprendizaje activo Lluvias de ideas
pertinente. Ademas, los adultos responden a la evaluacién sobre sus conocimientos aprendidos
durante la sesion. 10
Finalmente, se hace uso del instrumento de evaluacion. MINUTOS

Evaluacion

Escala de estimacion




SESION N° 2

e). Datos generales

1.1 TEMA: Consecuencias del uso de antibiéticos

1.2Titulo de la sesion: “Tomatelos en serio”
1.3Dirigido: Adultos del A.H Villa Canada, Chulucanas

1.4Fecha: 11/08/2024

1.5Lugar: Local comunal del A.H Villa Canad4, Chulucanas

1.6 Responsables: Oclides Pasapera Berru

f). Resultados de aprendizaje

RESULTADO DE
APRENDIZAJE

CONTENIDO/TEMATICA

EVIDENCIA DE
APRENDIZAJE

Dar a conocer a los adultos,
sobre las consecuencias del
uso inadecuado de
antibioticos, efectos
secundarios y resistencia

bacteriana

Consecuencias del uso
inadecuado de antibidticos,
efectos secundarios y

resistencia bacteriana

Lluvia de ideas

g). Recursos Materiales

e Laptop

e Proyector

e Diapositivas
e Encuestas

e Tripticos

e Lapiceros

e Imagenes




h). Secuencia metodoldgica

Me presento ante el publico y se presenta el programa “No te automediques” y los objetivos a Laptop
lograr, se plantea la tematica a desarrollar durante la sesién N° 2 segun lo programado, asi como Exposicién Proyector
resultado del aprendizaje a lograr, evidencias de aprendizaje y el instrumento de evaluacion a 5 minutos
utilizar. Dialogo simultaneo | Preguntas intercaladas

Luego de inicio con una recoleccion de saberes previos sobre las consecuencias de la
automedicacion.

Se realiza un breve repaso sobre el tema que se va tratar durante la sesion, y luego se
comenzara a exponer el tema preparado para la audiencia, en lo cual se basa en, consecuencias
del uso inadecuado de antibioticos, efectos secundarios y resistencia bacteriana, con la finalidad Exposicién Proyector 15 minutos

de desarrollar nuevos conocimientos a cada persona.

Al finalizar se solicitdé a cada persona que mencione alguna consecuencia de las mencionadas

durante la exposicién que conlleva el uso inadecuado de antibitticos, se entrego tripticos con la
informacion brindada. Ademas, las personas exponen sus conocimientos mediante un resumen Aprendizaje activo Lluvias de ideas 10

oral, respondiendo las preguntas ¢Qué aprendi? ¢ Qué dudas quedan? MINUTOS




SESION N° 3
I). Datos generales

1.7 TEMA: Los antibioticos por grupo farmacoldgico y resistencia bacteriana
1.8Titulo de la sesidn: “Protege tu salud, usalos de manera responsable”
1.9Dirigido: Adultos del A.H Villa Canad4, Chulucanas

1.10 Fecha: 18/08/2024

1.11 Lugar: Local comunal del A.H Villa Canada, Chulucanas

1.12 Responsables: Oclides Pasapera Berru

b). Resultados de aprendizaje

RESULTADO DE CONTENIDO/TEMATICA EVIDENCIA DE
APRENDIZAJE APRENDIZAJE
Dar a conocer a los adultos, | Los antibioticos por familia Lluvia de ideas
sobre los antibi6ticos por farmacoldgica, promoviendo el
familia farmacologica, uso responsable de
promoviendo el uso antibioticos.
responsable de antibidticos.

]). Recursos Materiales

e Laptop

e Proyector

e Rotafolio

e Diapositivas
e Encuestas

e Tripticos

e Lapiceros

e Imagenes




k). SECUENCIA METODOLOGICA

Actividades de inicio Estrategias Técnicas Duracién
Se inicio con una dinamica denominada “La pastilla saltarina”, con una recoleccién de saberes Laptop
previo sobre la temética anteriormente expuesta, ademas se pregunté cudl es el motivo por el Exposicion Proyector
cual utilizan los antibitticos. 5 minutos
Dialogo simultaneo Preguntas intercaladas
Actividades de proceso estrategias técnicas Duracion
Seguido, se present6 informacién sobre los antibidticos por cada familia farmacolégica, se mostro
en imagenes los antibiéticos mas conocidos y se les pedio a los participantes que marcaran cual
es el antibiético que mas utilizan. Exposicion Proyector 15 minutos
Rotafolio
Actividades de cierre Estrategias Lluvias de ideas Duracién
Al finalizar se realiz6 una serie de preguntas sobre el tema expuesto, de los antibiéticos que
pertenecen a cada grupo farmacolégico, se premio al participante que respondié las preguntas
Aprendizaje activo Lluvias de ideas 10

MINUTOS




SESION N° 4

). Datos generales

1.13 TEMA: Recomendaciones para su uso responsable
1.14 Titulo de la sesidn: “Antibidticos protegernos es tu trabajo, el tuyo usarlos
correctamente”

1.15 Dirigido: Adultos del A.H Villa Canada, Chulucanas
1.16 Fecha: 25/08/2024
1.17 Lugar: Local comunal del A.H Villa Canada, Chulucanas

1.18 Responsables: Oclides Pasapera Berru

m). Resultados de aprendizaje

RESULTADO DE CONTENIDO/TEMATICA EVIDENCIA DE
APRENDIZAJE APRENDIZAJE
Dar a conocer a los adultos, | Medidas profilacticas para Lluvia de ideas

sobre medidas profilacticas | prevenir infecciones, lavado
para prevenir infecciones, de manos y recomendaciones.
lavado de manos y

recomendaciones.

n). Recursos Materiales

e Laptop

e Proyector

e Rotafolio

e Diapositivas
e Encuestas

e Tripticos

e Lapiceros

e Imagenes




0). SECUENCIA METODOLOGICA

Actividades de inicio Estrategias Técnicas Duracion
Se inicié mediante una lluvia de ideas, se pregunté si hay inquietudes sobre la presentacion Laptop
previa del Taller y sus objetivos, observando de manera permanente la participacion de los adultos Exposicién Proyector
y responde a sus dudas e interrogantes. 5 minutos
Dialogo simultaneo | Preguntas intercaladas
Actividades de proceso estrategias técnicas Duracion
Se realiza un repaso tedrico sobre el tema que se va a tratar la sesion, y luego comenzamos a
exponer el tema que hemos preparado para los participantes, en lo cual se basa medidas
profilacticas para prevenir infecciones, lavado de manos y recomendaciones. Exposicion Proyector 15 minutos
Rotafolio
Actividades de cierre Estrategias Lluvias de ideas Duracion
Después de la participacién de cada persona, se realiza una breve explicacion y retroalimentacién
sobre las sesiones expuestas. Ademas, los participantes exponen sus conocimientos mediante un
resumen oral, respondiendo a las preguntas: ¢ Qué sabia del tema ?, ¢,Qué aprendi?, ¢ Qué dudas Aprendizaje activo Lluvias de ideas 10
me quedan?, ;Qué mas me gustaria aprender sobre el tema tratado?, y acuerdos entre los MINUTOS

participantes del uso responsable de los antibiéticos.

Finalizando, se hace uso de un instrumento de evaluacion (postest)

Heteroevaluacion




Figura 1y 2: firma de asistencia y consentimiento informado




Figura 5y 6: participando en las dinamicas
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Figura 13y 14: Llenado de postest




Figura 16 y 17: Entrega de refrigerio a los presentes

Figura 18: Baile de marinera por la pequefia Naela
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