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Presentacioén

Sefiores miembros del jurado:

Siendo la tuberculosis una enfermedad infectocontagiosa de mayor
incidencia en la poblacion mundial y un problema de salud publica, segun la
Organizacion Mundial de la Salud y conscientes de esta realidad y siendo el
profesional de salud el responsable del cumplimiento , se desarroll6 el presente
estudio, de modo que permita determinar el nivel de conocimiento de tuberculosis
pulmonar y la actitud hacia el tratamiento de los pacientes, y con ello fortalecer los
cuidados , desarrollar estrategias innovadoras de educacién e informacion y
favorecer un clima adecuado para la comunicacion con el paciente haciendo énfasis
en la continuidad del tratamiento farmacolégico, cuidados en el hogar y las medidas
preventivas.

En el capitulo | encontraremos todo lo referente a la introduccion,
antecedentes, parte tedrica, justificacion, problema, hipétesis, objetivo. El capitulo
Il encontramos la parte metodoldgica, las variables, asi como la metodologia, el tipo
de estudio, el disefio, la poblacion, analisis de datos. El capitulo Il encontramos
los resultados, a los que se llegd capitulo IV las conclusiones, capitulo V
recomendacionesy por ultimo las referencias bibliogréficas.

Los resultados que se obtuvieron fueron:

Sefiores miembros del jurado esperamos que esta investigacion sea evaluada y
merezca su aprobacion.
El Autor.
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Resumen

El trabajo de investigacion titulado “Conocimiento y actitud al tratamiento de TBC
pulmonar en pacientes del Centro de Salud Paraiso alto - Lima 2017”, tiene como
objetivo general analizar la relacion que existe entre el conocimiento y la actitud
sobre el tratamiento de la tuberculosis que tienen los pacientes del centro de salud
Paraiso Alto. Para el estudio de investigacion se empled el método descriptivo
correlacional de corte transversal. La poblacion fue de 100 pacientes y la muestra
representativa fue de quienes fueron tomados del programa de estrategia sanitaria
de control de tuberculosis (ESCTBC). El método cuantitativo fue el utilizado la cual
consistia de un cuestionario de 20 preguntas con 5 alternativas de respuesta que
midieron las dimensiones en signos y sintomas, cuidados en el hogar, medidas de
prevencion, y tratamiento de la tuberculosis y un test cuestionario de 14 preguntas
con escala tipo Lickert , en las dimensiones de actitud hacia el tratamiento
farmacoldgico , cuidados en el hogar y medidas preventivas con 3 alternativas de
respuesta, para medir la actitud del usuario en el programa de control de
tuberculosis.

Se relaciond el nivel de conocimiento y la actitud. En la cual a un nivel bajo
de conocimiento de TBC nos dice que el 9 % de los usuarios tiene una actitud de
desacuerdo, 3% de los usuarios tiene una actitud indecisa, 3% de los usuarios tiene
una actitud de acuerdo y a un nivel regular de conocimiento de TBC, el 4% de los
usuarios tiene una actitud en desacuerdo,41 % de los usuarios tiene una actitud de
indeciso, 7% de los usuarios estd de acuerdo al tratamiento , a un nivel de
conocimiento alto de TBC, el 10% de los usuarios tiene una actitud indecisa frente
al tratamiento,23% de los usuarios tiene un actitud de acuerdo al tratamiento.

Palabras claves: Conocimiento, actitud, estrategia sanitaria de control de la

Tuberculosis.
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Abstract

The research work entitled "Knowledge and attitude to the treatment of pulmonary
TB in patients of the Paraiso Alto Health Center - Lima 2017", aims to analyze the
relationship between knowledge and attitude about the treatment of tuberculosis
The patients of the health center Paraiso Alto.

For the research study, the cross-sectional correlational descriptive method
was used. The population was 100 patients and the reorientation sample was from
those who were taken from the tuberculosis control health strategy program
(ESCTBC). The quantitative method was the one used which consisted of a
guestionnaire of 20 questions with 5 alternative answers that measured the
dimensions in signs and symptoms, home care, prevention measures, and
treatment of tuberculosis and a questionnaire test of 14 questions with Lickert scale,
in the dimensions of attitude toward pharmacological treatment, home care and
preventive measures with 3 alternative responses, to measure the user's attitude in
the tuberculosis control program.

The level of knowledge and attitude was related. In which a low level of
knowledge of TBC tells us that 9% of users have an attitude of disagreement, 3%
of users have an undecided attitude, 3% of users have an attitude of agreement and
at a regular level of TBC knowledge, 4% of users have an attitude of disagreement,
41% of users have an attitude of undecided, 7% of users agree to treatment, to a
high level of knowledge of TBC, 10 % Of users have an indecisive attitude towards

treatment, 23% of users have an attitude according to treatment.

Key words: Knowledge, attitude, health strategy of control of Tuberculosis.



