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Resumen

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar los factores asociados a
la automedicacidn en pacientes que acuden a la botica Neypharma, El Milagro, Huanchaco
— Trujillo entre los meses de abril a mayo del 2024. La metodologia del estudio de
investigaciéon tuvo un enfoque cuantitativo, nivel descriptivo, tipo bdsico y disefio no
experimental; la muestra estuvo conformada por 310 pacientes entre varones y mujeres
mayores de 20 afos. Para la recoleccion de datos se utiliz6 como técnica una encuesta y el
instrumento fue el cuestionario de 12 preguntas, obteniendo como resultado que segin
factores demogréficos el rango de edad que se automedic6 fue de 20-30 afios con el 67.7%,
el sexo masculino fue el mds relevante con el 61%, 76.8% de los pacientes tienen educacion
superior, segun el factor socioecondémico, el medio de comunicacién mas influyente fue el
internet con 49%, el 61.6% le piden receta médica al momento de la dispensacion, la persona
influyente fue el personal de salud con el 88.4%, sefialan que el 61.9% reservan dinero para
acceder a un servicio de salud y el 45.5% de los pacientes cuentan con SIS. Segun factores
familiares, el 61.9% afirma que dentro de su entorno familiar consumen medicamentos sin
receta médica y el 69% evidencia que un familiar le ha recomendado alglin medicamento y
segln factor enfermedad el 54.2% se automedica para tratar sintomas de gripe y/o tos y el
grupo farmacoldgico més importante fueron los antigripales con el 40.6%, se concluye que
los factores de estudio de nuestra investigacion si estdn asociados a la automedicacién en
pacientes que acuden a la botica Neypharma, El Milagro, Huanchaco — Trujillo entre los

meses de abril a mayo del 2024.

Palabras clave: Automedicacion, factores, pacientes.
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Abstract

The objective of this research work was to determine the factors associated with self-
medication in patients who go to the Neypharma pharmacy, El Milagro, Huanchaco —
Trujillo between the months of April to May 2024. The methodology of the research study
had a quantitative approach, descriptive level, basic type and non-experimental design; The
sample was made up of 310 patients, including men and women over 20 years of age. For
data collection, a survey was used as a technique and the instrument was the 12-question
questionnaire, resulting in that according to demographic factors, the age range that self-
medicated was 20-30 years with 67.7%, the male sex was the most relevant with 61%, 76.8%
of patients have higher education, according to the socioeconomic factor, the most influential
means of communication was the internet with 49%, 61.6% ask for a prescription at the time
of dispensing, the person Health personnel were influential with 88.4%, they point out that
61.9% reserve money to access a health service and 45.5% of patients have SIS. According
to family factors, 61.9% affirm that within their family environment they consume
medications without a medical prescription and 69% show that a family member has
recommended some medication and according to the disease factor, 54.2% self-medicate to
treat symptoms of flu and/or cough and the most important pharmacological group was anti-
flu with 40.6%), it is concluded that the study factors of our research are associated with self-
medication in patients who go to the Neypharma pharmacy, El Milagro, Huanchaco - Trujillo

between the months of April to May 2024.

Keywords: Self-medication, factors, patients.



I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) la define como “la seleccién y uso de los
medicamentos, por parte de las personas, con el propésito de tratar enfermedades o sintomas
que ellos mismos pueden identificar, fomentando la automedicacion responsable. Segtn la
OMS el individuo la pone en préctica para tratar dolencias menores usando medicamentos
autorizados para la compra sin receta, los cuales son seguros y eficaces si se emplean segtin

las indicaciones correctas V.

La automedicacion es una practica extendida que se da a nivel mundial y sobre todo en los
piases en vias de desarrollo. Segin algunos datos brindados por la OMS, refiere que mas del
50% de los medicamentos en el mundo se dispensan de manera incorrecta sin receta médica,
se dispensan de manera inadecuada, ya que la gran mayoria de la poblacion los consume de

manera incorrecta @,

Hoy en dia la automedicacion se define como el uso de medicamentos por iniciativa propia
sin prescripcidn, sin intervencién del médico tanto en el diagndstico como en el tratamiento
de la enfermedad. En los dltimos tiempos esta prictica ha aumentado muy notoriamente,
para las personas le es facil conseguir estos medicamentos en farmacias y boticas privadas,
ya que buscan encontrar alivio para el dolor que los aqueja en diferentes problemas de salud,
es por ello que recurren a dichos farmacos con funcién analgésica y antiinflamatoria, siendo

estos los més despachados y vendidos sobre todo en instituciones privadas ©.

Esta practica excesiva se ha vuelto un tema controvertido, debido a que existen personas que
la rechazan de plano, manifestando los dafios que pueden causar a la sociedad el consumo
indiscriminado y sin una guia médica de los medicamentos; y quienes la defienden,
argumentando que se trata de una optimizacion e igualdad de atencién en salud a toda la

comunidad @,

Mas de 700.000 personas en todo el mundo mueren cada afio por automedicacion y, para el
afio 2050, se espera que mueran 10 millones de personas cada afo en todo el mundo. En
Europa, en una investigacion sobre la automedicacién en madres de familia, se encontré una
prevalencia de 38.2%. En América Latina también tiene esta practica. Una investigacion en
Colombia mostr6 que el motivo por el cual las personas se automedican se debia a que no se
dispone del tiempo necesario para acudir a una consulta médica. Del mismo modo, los

familiares crean impacto para desarrollar la practica de la automedicacion, ya que se



recomendar medicamentos cuando ocurren sintomas muy similares, siendo las mujeres, las

personas con menor educacién y la que mas lo practican .

En paises como Estados Unidos, Francia, Espafia, India y Sudifrica, la automedicacion
oscila entre el 40 y el 90%. En paises latinoamericanos como Brasil, el 36% de la distribucién
o rotacién de medicamentos corresponde a la venta de medicamentos sin receta, lo que
aumenta la tasa de automedicacion, que también es un problema para el 75% de la poblacién
en Chile. El 65% de la poblacién se automedica en el sector privado y el 45% de la poblacién

se automedica en el sector piiblico ©.

En Perd, es comin que los consumidores de fdarmacos se automediquen en los
establecimientos de salud de la capital, Lima, y es mas comin entre los jovenes y quienes
tienen educacién primaria. Los medicamentos antiinflamatorios son los medicamentos méds
utilizados asociados con los sintomas del sindrome de dolor. Ademas, los familiares y los

propios pacientes también recomiendan el uso de la medicacién 7.

El hecho de que la automedicacion sea parte del problema de salud en cualquier pais del
mundo muestra que hay muchos grupos de alto riesgo en la sociedad que contintdan abusando
de sustancias aparentemente inofensivas que son los medicamentos de venta libre (OTC);
tanto es asi que los problemas de salud causados por el autocuidado han aumentado durante

la dltima década ®.

Hay otros factores asociados con este problema tales como: falta de educacién de los
profesionales de la salud, incluidos los quimicos farmacéuticos, y muchas veces, en lugar de
ayudar a combatir la automedicacidn, se han convertido en parte del aumento ya que se ha
descubierto que recetan este cualquier tipo de medicamentos sin advertir a los pacientes

sobre los efectos secundarios de cada uno de ellos .

Tras el planteamiento anterior, se establece la siguiente pregunta de investigacion ;Cudles
son los factores asociados a la automedicacién en pacientes que acuden a la botica

Neypharma, El Milagro, Huanchaco — Trujillo. Abril — Mayo 20247

A nivel comunitario, la automedicacién inadecuada puede provocar un aumento de las
enfermedades relacionadas con las drogas, lo que a su vez aumenta los gastos en atencién
de salud. Los riesgos creados por este enfoque irresponsable pueden conducir al desperdicio
de recursos y al aumento de la resistencia en diferentes tipos de medicamentos, un grave

problema de salud que ha sido ampliamente debatido en los tltimos afios !?),

2



Los pacientes no sélo se automedican con medicamentos de venta libre, sino que también
utilizan medicamentos recetados sin considerar los riesgos que enfrentan y que pueden
empeorar su salud. Este comportamiento conduce al uso irracional de los medicamentos més
utilizados, como analgésicos, antibidticos, antihistaminicos, antidcidos, antiinflamatorios y

anticonceptivos sistémicos; sin embargo, su peligro es mayor 1.

La investigacion busca ofrecer informacion que serd util para toda la comunidad ayudando
a mejorar sus conocimientos sobre esta mala prictica y que puedan determinar y reconocer
los riesgos que pueden sufrir en su salud si se automedican solos y ademds tomen decisiones
aplicando medidas correctas para evitar futuras consecuencias en su salud, por tales razones

es que haremos la siguiente investigacién 2,
Objetivo general

e Determinar los factores asociados a la automedicacion en pacientes que acuden a la

botica Neypharma, El Milagro, Huanchaco — Trujillo. Abril — Mayo 2024
Objetivos especificos

e Describir los factores demogréficos asociados a la automedicacion en pacientes que
acuden a la botica Neypharma, El Milagro, Huanchaco — Trujillo. Abril — Mayo 2024

e Describir los factores socioecondmicos asociados a la automedicacién en pacientes
que acuden a la botica Neypharma, El Milagro, Huanchaco — Trujillo. Abril — Mayo
2024

e Describir los factores familiares asociados a la automedicacion en pacientes que
acuden a la botica Neypharma, El Milagro, Huanchaco — Trujillo. Abril — Mayo 2024

e Describir el factor enfermedad asociado a la automedicacién en pacientes que acuden

a la botica Neypharma, El Milagro, Huanchaco — Trujillo. Abril — Mayo 2024



II. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes
2.1.1. Antecedentes Internacionales

Suqui C, et al. realizaron un estudio en México en el afio 2020 sobre factores asociados a la
automedicacion en adultos, el estudio fue descriptivo, transversal, de enfoque cuantitativo,
donde el tamafo de la muestra fue de 169 personas el cual report6 en sus resultados que el
79,3% de los participantes se han automedicado en alguna etapa de su vida, los farmacos
mas utilizados fueron los antigripales en un 46,6%, asimismo el 33,58% de los pacientes
reportaron sentirse influenciados por el personal de las farmacias para automedicarse., en la
que concluyeron que més de la mitad de los participantes reportaron automedicarse, por lo
que es primordial realizar campafias informativas acerca de los efectos adversos de esta

problemitica y asf evitar futuras complicaciones de las diversas patologias ('3,

Ayala N, et al. en Paraguay en el afio 2019, investigaron sobre factores y patrones influyentes
en la automedicacion, la metodologia fue observacional descriptivo, de corte transversal el
cual reporté segtin resultados que el 63% consultaria con un médico antes de consumir algtin
tipo de farmacos, el 30% no lo haria. Los analgésicos fueron los mayormente consumidos
con el 48,4%. E129,9% no ve necesaria la consulta médica para el consumo de los formacos
y ante la persistencia de sintomas, 49,3% acudiria al médico para consultar. Reconocen que
la automedicacion en si es una préctica riesgosa el 96%. Concluyeron que su conocimiento
farmacoldgico presenta mayor indice de automedicacidn, también caracterizado por el facil

acceso a los medicamentos %,

En Colombia, Flores J, Chaparro N. en el afio 2019, realizaron una investigacion
denominado automedicacién y factores asociados, el cual la metodologia fue descriptivo
transversal y entre los resultados encontraron que los medicamentos mds utilizados fueron
AINES con el 80,9%. Los principales problemas de salud considerados en la automedicacién
fueron cefalea con el 48,9% y enfermedades respiratorias con el 31,9%. La automedicacién
fue facilitada por la gran existencia de medicamentos de venta libre y publicidad
farmacéutica dirigida directamente al consumidor con el 84%, en la que concluyeron que la
automedicaciéon es un fenémeno con alta prevalencia en la poblacion de estudio,

especialmente en aquellos de bajo ingreso y en menores de 35 afios 1.

2.1.2. Antecedentes Nacionales



Lizaro A, en Bagua Grande, en el afio 2022, realiz6 un estudio sobre factores asociados a la
automedicaciéon en adultos que acuden a la botica Vasquez L&L donde el estudio fue
descriptivo, transversal, con una muestra de 293 adultos. Obtuvo como resultado que
factores socioecondmicos, los medios de comunicacién como el internet es el mas
influyentes a la automedicacion con el 74,2%. En factor familiares se encontré que el 93,2%
de las familias consumen medicinas sin receta médica o por recomendacién de un familiar.
En el factor enfermedad; presentaron gripe y/o tos para automedicarse el 66,2%, y el grupo
de medicamentos mas usado sin receta médica son los antigripales con el 64,5%. Concluy6
que los factores que se asocian a la automedicacion son la edad, los sintomas por los que se

automedica y el grupo de medicamentos mas usado sin receta médica !9,

Esquivel K, Luna G. en el afio 2020, realizaron un trabajo que tuvo como objetivo evaluar
los factores asociados a la automedicacion en pacientes que acuden a boticas y farmacias del
distrito El Tambo - Huancayo, donde el disefio de la investigacion fue de nivel descriptivo
y de tipo y disefio no experimental, transversal y la muestra estuvo constituida por 383
pacientes, reporto en sus resultados los factores culturales encontrados fueron la apreciacién
negativa sobre el tiempo para realizar una consulta médica en 36,3%, como factor econémico
la percepcion de sueldo regular 74,15% y los factores sociales por consejos para
automedicarse en el 47%.. Concluyé que los factores culturales y econdémicos fueron los
predominantes para automedicarse ya sea por padecer de alguna enfermedad o gozar de un

sueldo regular para no tener acceso para recibir atencién médica 7.

Villanueva J. realiz6 un estudio sobre factores asociados a la automedicacion en usuarios
que acuden a boticas y farmacias en Tingo Marfa - 2018. En cuanto a la metodologia fue de
tipo observacional, de nivel relacional y se encuesto a 379 usuarios. En resultados el 56%
pertenecen al SIS, asi mismo el 63.2 % se automedica, por otro lado, los factores
socioecondmicos que estdn asociados a la automedicacién como el internet con el 72,1% son
medio que facilita el acceso a medicamentos y los factores familiares que consumen
medicina sin receta médica son 80%, familiares que recomiendan las medicinas el 71,3%, el
38% compran medinas por tener tos o gripe, asi se encontré que el 33% adquieren farmacos
antigripales. Concluyé que los factores que estan asociados con la automedicacidn, presenta
una tasa de automedicacion al 63.2%, indicando que la principal molestia por la que realicen
esta préctica es la tos y gripe, siendo los antigripales el tipo de fairmacos que mayormente

adquieren, todo ello adquiridos en boticas y farmacias de la ciudad .



2.1.3. Antecedentes Locales o regionales
Castillo S. en el ano 2020, realizé una investigacion que tuvo como objetivo determinar los
factores y su relacién con la Automedicaciéon en Personas Atendidas en la Botica
“YOFARMA” Florencia de Mora-Trujillo Durante los Meses Septiembre- diciembre, donde
seglin metodologia fue de tipo descriptivo de corte transversal, y disefio correlacional y la
muestra estuvo constituida por 231 personas, reporto en sus resultados que el 35,9% de
personas no tienen dinero para acudir al médico, los sintomas por las cuales se automedican
fue la infeccidn urinaria con el 19,9%, los farmacos mas utilizados son los AINES con el
22,9% Concluyd que existe una alta prevalencia de automedicacion por lo cual el 71%

corresponderfa a una automedicacién propiamente dicha !9,

2.2. Bases tedricas

Uso racional de medicamentos

Es un proceso que comprende la prescripcion apropiada de los medicamentos, la
disponibilidad oportuna de medicamentos eficaces, seguros y de calidad comprobada, a la
mejor relacion costo-beneficio, en condiciones de conservacion, almacenamiento,

dispensacién y administracién adecuadas @%.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) en 1985 define que hay Uso Racional de los
Medicamentos (URM) “cuando los pacientes reciben la medicacion adecuada a sus
necesidades clinicas, en las dosis correspondientes a sus requisitos individuales, durante un

periodo de tiempo adecuado y al menor costo posible para ellos y para la comunidad” @Y.

La automedicacion

Para la Organizacién Mundial de la Salud, la automedicacion es parte del autocuidado, que
tiene diversas definiciones. Es un conjunto de acciones que realiza un individuo para tratar
signos y sintomas identificados personalmente utilizando medicamentos sin necesidad de
tratamiento médico. Actualmente genera muchas actitudes y problemas al sistema de salud,
porque no se conocen bien sus propiedades, pero las consecuencias son muy peligrosas.
Algunos grupos tienen ideas sobre cémo difundir el concepto de automedicacion
responsable, pero no existe una diferencia significativa en el uso seguro y los posibles efectos
secundarios. En un sentido mds amplio, la automedicacion significa el uso de todos los

medicamentos, independientemente de su origen o tipo, asi como el cambio del régimen de



tratamiento prescrito por el médico, que puede ser una reduccién o extension del tiempo o

dosis prescritos

(22

Factores de automedicacion

Sociales: Son acciones plurales que explican o afectan el surgimiento o desarrollo
de hechos sociales, condiciones sociales o redes sociales que provocan cambios o
afectan el sistema educativo .

Demograficos: Es informacion sobre personas en funcion de determinadas
caracteristicas (por ejemplo, edad, sexo, lugar de residencia) 3.

Culturales: Estas no son dimensiones ni elementos, y se definen como condiciones
que informan la naturaleza del comportamiento humano. Aspectos como las
creencias, costumbres y tradiciones religiosas tienen multiples significados y no
pueden ser ignorados en la investigacién social .

Econdémicos: Se compone de esas variables que contribuyen al bienestar econémico

del individuo y son una forma de intervenir en el bienestar econémico de todos ¥,

Indicadores de automedicacion

Edad: La edad se refiere al tiempo de una persona y de cualquier otro ser o vida
desde su creacion o nacimiento hasta el momento presente. Conocen y ya tienen
experiencia diaria con ciertos medicamentos y ya no acuden a centros médicos, por
lo que se automedican *¥.

Género: Ya sea masculino o femenino, y estd relacionado con variables bioldgicas
y genéticas. Las mujeres, prevalece su intuicidn y sentido de responsabilidad por su
salud y la de quienes le rodean. Los hombres tienden a acudir a farmacias o
droguerias a comprar medicamentos sin receta, y estdn menos dispuestos a acudir a
un centro médico, por lo que recurren a la automedicacién para aliviar ciertos
sintomas ?¥.

Grado de instruccion: Este factor hace referencia que una persona al nacer va a poseer
un potencial de determinadas capacidades. Y este desarrollo se relaciona con el grado de
instruccion que el individuo alcance, donde afecta en el estado de salud directamente, es
decir, cuanto mayor sea el grado de instrucciéon habrd mayor concientizacion y
razonamiento ¥,

Medios de comunicacién: Como la radio, la television e Internet influyen en la toma

de decisiones sobre el consumo de drogas. Pero la publicidad actual y la promocién



agresiva en los medios de comunicacién han llevado a un aumento del uso irracional
e irresponsable de drogas. La informacion de la red se encuentra en la mayoria de las
personas, estan expuestas a ello y muchas de ellas buscan informacién para encontrar
soluciones a sus afecciones, por lo que, segliin los consejos del sitio web, se
automedican %,

Lugar de accesibilidad: Una farmacia es un lugar de la sociedad donde se pueden
adquirir medicamentos. Puede llamarse drogueria o farmacia. Estos deberdn estar
registrados ante la Direcciéon General de Medicamentos, Insumos y Drogas
(DIGEMID) del Ministerio de Salud y departamentos similares en varias regiones.
Las farmacias y boticas estdn dirigidos por quimicos farmacéuticos y son
responsables de brindar dispensacion, informacién y orientacidon a los pacientes
sobre el uso correcto de los productos 2%,

Ingreso econémico: Es la cantidad de ingresos que recibe una entidad, sistema
contable, persona o grupo, observando el aumento de sus recursos, encontramos que
los ingresos pueden denominarse salarios y es un monto determinado durante un
periodo de tiempo conocido 9.

Tipo de seguro: El seguro nacional de salud le permite recibir atencién en un
Institucién Prestadora de Salud Publica (IPRESS), dependiendo del tipo de sistema
en el que se encuentre. El Seguro Integral de Salud (SIS) es un seguro principalmente
para personas pobres y extremadamente pobres. El SIS ofrece seguros subsidiados y
semicontributivos. Cubre medicamentos, procedimientos, cirugias, insumos, bonos
funerarios y traslados, segin el tipo de SIS. El Seguro Social del Pert (EsSalud) es
un seguro de salud contributivo principalmente para trabajadores dependientes.
Ademds, cubre trabajos de alto riesgo y accidentes con resultado de muerte. EsSalud
brinda prevencién, promocion, recuperacion, rehabilitacion y beneficios econdmicos
y sociales. Las Empresas Prestadores de Salud (EPS) son empresas publicas o
privadas distintas a EsSalud que brindan cobertura adicional a la cobertura PEAS de
EsSalud @,

Fuente de informacion: Por fuentes de informacion nos referimos a grupos sociales,
que son conjuntos de personas relacionadas con caracteristicas similares y que tienen
relaciones mutuas entre si. En los miembros, se desarrolla un sentido de unidad y se
cultivan valores. Podemos encontrar dos tipos de grupos: grupos primarios y grupos

secundarios. El primer tipo es un grupo con relaciones cercanas, que busca consuelo,



apoyo y superacion podemos mencionar a la familia, amigos del colegio. En cuanto
al segundo, no hay relacion intimidad, pero si buscan alcanzar objetivos, como el
trabajo, la escuela, la ciudad. Las personas del entorno pueden encontrar gran
cantidad de informacién sobre multiples temas a través de las tecnologias de la
comunicaciéon o de personas, sean profesionales o no: familiares cercanos,

compafieros, etc. Estos afectaran la toma de decisiones 7.

Consecuencias de la automedicacion

La automedicacion estd asociada a algunos riesgos potenciales a nivel individual (efectos
secundarios graves y sufrimiento a largo plazo, adiccién y abuso, interacciones entre
alimentos y medicamentos, asi como también mayor resistencia a patdgenos) y a nivel social
(aumento de enfermedades causados por las drogas y el gasto publico). Tal comportamiento,
especialmente en respuesta a una enfermedad especifica, puede causar provocando
consecuencias irreversibles. La automedicacidn puede tener graves consecuencias en paises
econdmicamente desfavorecidos como Perd, y en centros de salud donde las personas no
tienen acceso a informacién o conocimientos suficientes sobre tratamiento, posologia,

momento de administracion o efectos secundarios %,

Factores que influyen en la automedicacion

Los factores implicados en la automedicacién son muy variados como el género, la creencia
de que tiene suficiente informacién y experiencia para tratarse, la clasificacion de la
enfermedad como leve y no requerir tratamiento médico, falta de tiempo para ir a un

establecimiento de salud ®.

Otros factores que afectan la automedicacion entre la poblacién incluyen los bajos ingresos,
la falta de seguro médico, la falta de acceso a los servicios de salud y la desigualdad,
enfermedades cronicas, edad avanzada, falta de trabajo, referencias de terceros o influencia

de los medios a consumir medicamentos sin la prescripcién de un profesional ©?.

Medicamento

El medicamento es aquel preparado farmacéutico obtenido a partir de uno o mds principios
activos, que puede o no contener excipientes, y es presentado bajo una forma farmacéutica
definida, dosificado y empleado para la prevencién, diagndstico o tratamiento de una
enfermedad o estado patolégico o para modificar sistemas fisiolégicos en beneficio de la

persona a quien se le fue administrado GV,



Medicamentos de venta libre

Los medicamentos de venta libre (OTS) son medicamentos que los consumidores deciden
comprar ellos mismos y bajo su responsabilidad, no se requiere autorizacién médica, el uso,
forma, condiciones y dosis aprobadas de este medicamento para la prevencion, alivio o

tratamiento de sintomas o enfermedades leves deben ser seguros para los consumidores ¢,

2.2 Hipétesis

No aplica.
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III. METODOLOGIA
3.1. Nivel, tipo y disefio de investigacion

La presente investigacién tuvo un enfoque cuantitativo, nivel descriptivo, tipo bdsico y
disefio no experimental. El estudio de investigacion fue de enfoque cuantitativo porque mide
la informacién de forma independiente mediante la aplicacién de procesos estadisticos
inferenciales para inferir los resultados de la investigacion.; de nivel descriptivo porque el
objeto de estudio se describe y detalla sin intervenir en ella; basico porque es un tipo de
investigaciéon que no resuelve ninglin problema; y no experimental porque el objeto de
estudio es observado y analizado en su contexto natural B33 el cual se pudo determinar los
factores asociados a la automedicacién en pacientes que acuden a la botica Neypharma, El

Milagro, Huanchaco — Trujillo

Se tuvo en cuenta el siguiente esquema:

/ Or
M \
(0}
Dénde:

M: Muestra

O1: Observacion de la O; (Factores asociados)

O2: Observacion de la Oz (Automedicacion)

3.2. Poblacion y muestra
Poblacion
La poblacién para este estudio estuvo conformada por todos pacientes que acudieron a la

botica Neypharma, El Milagro, Huanchaco — Trujillo.

Muestra

Se utiliz6 el tipo de muestreo no probabilistico intencional por conveniencia considerando
los criterios de inclusion y exclusion en los pacientes atendidos entre las 8:00 am a 4:00 pm
de lunes a sdbado durante los meses de abril a mayo del 2024, logrando asi obtener una
muestra de 310 pacientes, quienes formaron parte del estudio. La técnica de muestreo no
probabilistico permite seleccionar casos accesibles que acepten ser incluidos y esta
fundamentado en la conveniente accesibilidad de los individuos seleccionados por el

investigador 9.
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Criterios de Inclusion y Exclusion

Criterios de inclusiéon
- Pacientes adultos que aceptaron a colaborar con el trabajo de investigacion.
- Pacientes adultos de ambos sexos.

- Pacientes mayores de 18 afios y menores de 60 afos.

Criterios de exclusion
- Pacientes que no aceptaron ser encuestados.
- Pacientes que no disponian de tiempo suficiente.
- Pacientes que no tuvieron acceso a internet.
- Pacientes que no contaron con un dispositivo electronico.

- Pacientes con dificultades para comunicarse.

12
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3.4 Técnica e instrumentos de recoleccion de informacion
Técnica
Se solicit6é el permiso al Director Técnico para que los pacientes que acuden a la botica
puedan participar en la investigaciobn por participacién voluntaria mediante el
consentimiento informado y el llenado de la encuesta que consta de 12 preguntas, y se les
explicd los objetivos y el aporte de la investigacion. Posteriormente se procedio a realizarles

la encuesta a los pacientes.

Instrumento

El instrumento utilizado fue un cuestionario validado por expertos, basado en el autor
[nombre del autor]. Este cuestionario se empled en el presente informe de investigacion y se
administré a través de una encuesta virtual. Las preguntas fueron de opcion miltiple,
cerradas y de respuesta en escala, con el objetivo de determinar los factores asociados a la
automedicacidn en pacientes que acuden a la botica Neypharma. Los resultados se analizaron
y tabularon utilizando una hoja de cdlculo en Microsoft Office Excel 2016, para su

valoracion estadistica.

3.5. Método de analisis de datos
Los datos obtenidos mediante la encuesta online para la presente investigacion se
describieron mediante tablas de frecuencias absolutas y relativas porcentuales que fueron
presentados para su respectivo andlisis e interpretacion. Para procesar los datos se empled el
programa Microsoft Office Excel 2016. Por consiguiente, se logré determinar los factores
asociados a la automedicacion en dicha poblacidn, resultados que fueron comparados con

otros resultados obtenidos en diferentes investigaciones similares.

3.6 Aspectos éticos
Este estudio se ejecuté bajo los lineamientos y principios éticos, presentados por la
Universidad Catélica los Angeles de Chimbote mediante el reglamento de integridad
cientifica en la investigacién v 001 ¢, en donde se utilizaron los principios de proteccién
de cada persona, respetando su dignidad humana, identidad, diversidad, la confidencialidad
y la privacidad, que participen de forma voluntaria y disponga de informacién necesaria. Se
utiliz6 la proteccion a la libertad de eleccion y respeto de la autonomia de cada participante,
el investigador debe explicar los propdsitos y finalidades del proyecto de investigacioén en
donde se debe contar con la manifestacién de voluntad, informada, libre, inequivoca y

especifica dando a conocer de la importancia de su participacion y manejo de
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confidencialidad que se tendrd para su identidad. Los datos que se recolectaron serdn
documentados de manera andnima, la informacion recolectada solo sera utilizada con fines

de estudio para el presente proyecto de investigacion.
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IV. RESULTADOS
4.1. Resultados

TABLA 1 Distribucion porcentual de los factores asociados a la automedicacion en pacientes

que acuden a la botica Neypharma segtin factores demogréficos.

Edad N Porcentaje
20-30 216 69.7
31-40 69 22.3
41-50 19 6.1
51-60 6 1.9
Total 310 100.0
Sexo N Porcentaje
M 189 61.0
F 121 39.0
Total 310 100.0
Nivel de educacion N Porcentaje
Superior 238 76.8
Secundaria 65 21.0
Primaria 5 1.6
Sin estudios 2 0.6
Total 310 100.0

Fuente: Elaboracién propia.
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TABLA 2 Distribucién porcentual de los factores asociados a la automedicacién en pacientes

que acuden a la botica Neypharma segtin factores socioecondmicos.

Medfo df.: . N Porcentaje
comunicacion
Internet 152 49.0
Television 89 28.7
Otros 36 11.6
Periédico 29 9.4
Redio 4 1.3
Total 310 100.0
Receta médica N Porcentaje
Si 191 61.6
No 119 38.4
Total 310 100.0
Persona influyente N Porcentaje
Si 274 88.4
No 36 11.6
Total 310 100.0
Ingreso econémico N Porcentaje
Si 192 61.9
No 118 38.1
Total 310 100.0
Tipo de seguro N Porcentaje
SIS 141 45.5
ESSALUD 124 40.0
PNP 38 12.3
Otros 7 2.3
Total 310 100.0

Fuente: Elaboracién propia.
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TABLA 3 Distribucién porcentual de los factores asociados a la automedicacién en pacientes

que acuden a la botica Neypharma segun factores familiares.

Entorno familiar N Porcentaje
Si 192 61.9%
No 118 38.1%
Total 310 100.0%
Recomendacion N Porcentaje
Si 214 69.0%
No 96 31.0%
Total 310 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.
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TABLA 4 Distribucién porcentual de los factores asociados a la automedicacién en pacientes

que acuden a la botica Neypharma segtin factor enfermedad.

Sintoma o enf.erm.e’dad de N Porcentaje
automedicacion
Gripe y/o tos 168 54.2%
Infeccién urinaria 42 13.5%
Dolores articulares 41 13.2%
Diarrea, nauseas 30 9.7%
Otros 22 7.1%
Hipertension 7 2.3%
Diabetes mellitus 0 0.0%
Total 310 100.0%
Tipo de medicamento N Porcentaje
Antigripales 126 40.6%
Analgésicos 71 22.9%
Antibidticos 65 21.0%
Antinflamatorio 42 13.5%
Otros 6 1.9%
Total 310 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

19



V. DISCUSION

El propésito de esta investigacion es determinar los factores asociados a la automedicacion
en pacientes que acuden a la botica Neypharma, El Milagro, Huanchaco — Trujillo. Abril —

Mayo 2024.

La automedicacion es el uso inicial de medicamentos por parte de cada paciente en funcién
de su condicién, sin consultar a un especialista. Muchos factores pueden influir en este
comportamiento, incluidas las condiciones sociales como la presion de los compafieros o los
miembros de nuestra familia que nos brindan soluciones alternativas a los problemas de la

vida basadas en la experiencia personal.

En la tabla 1, se observa la distribucién porcentual de los factores asociados a la
automedicacién en pacientes que acuden a la botica Neypharma segtin factores demograficos
lo cual nos da a conocer que un 69.7% se automedican entre el rango de 20 a 30 afios. En
cuanto al sexo, predomina los adultos del sexo masculino con el 61.0%. No obstante, en el
grado de instruccién se obtuvo que el 76.8% son de nivel superior, seguido de adultos con

educacion secundaria con el 21.0%.

Estos resultados guardan relacién con estudios previos realizados por Valverde A. ¢, quien
realizé un estudio en la Farmacia Jauregui en el distrito de La Esperanza donde obtuvo como
resultado que el sexo masculino es el que mds se automedica con el 58%, el 34% de las
personas que se automedican estdn entre el rango de edad de 51 a 60 afos y el 50%
alcanzaron educacion superior, mientras que, en la investigacion de Junchaya V, et al. @D,
obtuvieron que el sexo femenino es el mds prevalente con el 59.8%, el rango de edad de
automedicacion es entre 18 a 22 afios con el 28.3% y la mayoria de usuarios tienen educacioén

universitaria con el 57.8%.

Cabe mencionar que, a edades mds avanzadas, las personas toman decisiones mas
personales, como la automedicacidn, porque conocen y ya tienen experiencia diaria con el
uso de ciertos medicamentos, por lo que, en lugar de acudir a un centro médico, se
automedican. Los hombres tienden a acudir a boticas o farmacias a comprar medicamentos
sin receta, y estdn menos dispuestos a acudir a un centro médico, por lo que recurren a la

automedicacion para aliviar ciertos sintomas.

En la tabla 2, se observa la distribucion porcentual de los factores asociados a la

automedicacién en pacientes que acuden a la botica Neypharma segin factores
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socioecondmicos lo cual nos da a conocer que el 49.0% de los pacientes se automedican por
visualizar anuncios de internet, seguido de propagandas de television con el 28.7%. El
61.6%% indica que en las boticas o farmacias le piden receta médica para la dispensacién o
expendio de medicamentos, dejando que el técnico o profesional farmacéutico les
recomiende algin medicamento con el 88.4%, indicando que el 61.9% de los pacientes
reserva dinero para el acceso a servicios de salud, donde el 45.5% de pacientes cuenta con

afiliacion al SIS, seguido de ESSALUD con el 40.5%.

Dichos resultados se asemejan a la investigacién realizada por Villanueva J. 1®, en usuarios
que acuden a boticas y farmacias en Tingo Maria, el cual reportd que el medio de
comunicacion visualizado por el que mayormente se automedican es el internet con un
72.1%, €l 87.5% indica que no piden receta médica al momento de comprar medicamentos,
dejando que el personal de farmacia recomiendo la medicacién con el 76.3%. El 53.3%
reserva dinero para su salud y el 50.8% cuenta con SIS. Del mismo modo, De la Cruz O. ©¥
en su investigacion, en diferentes hospitales de Piura reporté que la publicidad fue la
principal causa por la cual los pacientes se automedicaron con el 67.3%, el 54% indican que
no le exigian receta médica para adquirir medicamentos, el profesional farmacéutico influy6
en la recomendacién de medicamentos con el 79.3%, ademds que los familiares de los

pacientes se automedican con el 66%.

Las personas del entorno pueden encontrar gran cantidad de informacién sobre multiples
temas a través de las tecnologias de la comunicacién o de personas, sean profesionales o no:
familiares cercanos, farmacéuticos, compaiieros de trabajo, etc. Todo esto influye en la toma
de decisiones. En cuanto a la influencia de la publicidad, ésta también juega un papel
importante en este contexto, al orientar la medicacion irresponsable, como lo demuestra la
mayoria de las personas que afirman automedicarse por influencia de los anuncios vistos en
internet. Es importante considerar la enorme influencia que tiene Internet y las redes sociales
como fuente de informacién sobre todo tipo de drogas. Muchas veces, recibir atencién por
medio de SIS puede resultar frustrante, ya que tienen que levantarse temprano para conseguir

un horario de atencidn, luego esperar horas para ver a un profesional médico.

En la tabla 3, se observa la distribucién porcentual de los factores asociados a la
automedicacion en pacientes que acuden a la botica Neypharma segun factores familiares lo
cual nos da a conocer que el 61.9% del entorno familiar de los pacientes existe personas que

se automedican sin acudir a consulta y tener una prescripciéon médica, dindonos a conocer
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que el 69.0% de los pacientes han adquirido y consumido medicamentos por recomendacién

de un familiar.

Estos porcentajes guardan relacién con el estudio realizado por Foronda T. y Romani C. %,

en el 2023 quien llevo a cabo un andlisis en usuarios de la botica Retablo del distrito de
Comas y reporté datos similares a nuestro estudio refiriendo que dentro de su entorno
familiar alguien consume medicamentos sin receta médica con el 76% y 70.8% adquiere
medicamentos por recomendacién de un familiar. Del mismo modo, Lizaro A. 16) en su
investigacion, en adultos que acuden a la botica Vasquez, en Bagua Grande reporté que
93.2% del entorno familiar adquieren medicamentos sin receta médica al igual que 93.2%

consumen medicamentos por recomendacion de un familiar.

Entre las caracteristicas asociadas a la automedicacién destacaron: tener amistades y/o
familiares que consuman medicamentos sin prescripcion médica, consumir un medicamento
sin indicacién médica por recomendacién de un familiar. La gran mayoria de las personas
considerard recomendaciones al decidir comprar medicamentos, pero es preocupante la falta
de controles asociados a ellas. Se ven afectados por personas para quienes la medicacion
puede tener resultados positivos; sin embargo, es importante enfatizar que los tratamientos
efectivos pueden no ser necesariamente efectivos para todas las personas, ya que muchos

aspectos del tratamiento son dependiendo de la condicién de la enfermedad.

En la tabla 4, se observa la distribucién porcentual de los factores asociados a la
automedicacidn en pacientes que acuden a la botica Neypharma segin factor enfermedad lo
cual nos da a conocer que un 54.2% se automedica por presentar gripe y/o tos, infeccidon
urinaria seguido de dolores articulares con el 13.5% y 13.2% respectivamente, el 40.6%
adquirié y consumi6 antigripales para mejorar los sintomas presentados, seguido del 22.9%

para analgésicos y el 21.0% para antibidticos.

Dichos resultados se asemejan a la investigacion realizada por Porras G. “% el cual report6
que los estudiantes se automedican por presentar dolor con el 68.27% siendo el grupo de
medicamentos mds consumidos los analgésicos y antiinflamatorios con el 75.90%. Del
mismo modo, Cayo O. y Villacorta F. “! en su investigacién presentaron que el malestar
que presentaron para automedicarse fue el dolor muscular con un 79.6%, seguido de dolor
de garganta con el 45.7% y el grupo farmacoldgico mas consumido fueron los AINES con

el 69%, seguido de antigripales con el 15%.
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El principal problema de salud que incita a la automedicacioén por parte de los pacientes es
la gripe y/o tos, y los medicamentos mads utilizados son los antigripales. Los encuestados
crefan que su enfermedad era leve y que esperardn demasiado para recibir atencién médica,

es por ellos que se automedicaron.

Se ha observado que la automedicacién puede tener efectos negativos para la salud como
toxicidad, falta de eficacia, dependencia, enmascaramiento de procesos clinicos graves,
retraso en el diagndstico e interacciones con otros medicamentos o alimentos. Por ello, se
recomienda acudir al médico y seguir sus indicaciones antes de tomar cualquier
medicamento. Asimismo, se debe consultar a un farmacéutico sobre las precauciones y

contraindicaciones de los medicamentos de venta libre.
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VI. CONCLUSIONES

Los factores demogrificos muestran que el grupo etario predominante entre los que
se automedicaron fue el de 20-30 afios, representando el 69.7%. El sexo masculino
fue el mas frecuente en la automedicacion, con un 61%, y la mayoria de los pacientes

alcanzaron un nivel de educacién superior, con un 76.8%.

En cuanto a los factores socioeconémicos el internet fue el medio de comunicacién
mds relevante para la automedicacién, con un 49%. Ademds, el 61.6% de las
personas solicitaron una receta médica al momento de la dispensacion o expendio de
medicamentos. El personal de salud fue la persona influyente mds mencionada, con
un 88.4%. También se observo que el 61.9% de los encuestados reservan dinero para

acceder a servicios de salud, y el 45.5% estdn afiliados al SIS.

En los factores familiares, el 61.9% de los encuestados afirmé que en su entorno
familiar se consumen medicamentos sin receta médica, y el 69% menciondé que un

familiar les ha recomendado algiin medicamento.
En el factor enfermedad el 54.2% de los encuestados se automedica para tratar

sintomas de gripe y/o tos, siendo los antigripales el grupo farmacoldgico mads

importante, con un 40.6%.
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VII. RECOMENDACIONES

» La Direccién Regional de Salud, en conjunto con los gobiernos regionales y
municipales, implementa una amplia gama de estrategias de prevencién y promocion
de la salud, desarrollando programas de informacién sobre la automedicacién como

un problema de salud y los peligrosos riesgos que representa esta practica.

» Se recomienda a todas aquellas personas que se automedican que limiten esta
practica, ya que puede tener consecuencias mas graves y, en el caso de los AINE,
pueden provocar hemorragias gastrointestinales y nefritis intersticial. Asimismo, con
los antibidticos, las bacterias pueden desarrollar resistencia, el uso de medicamentos
antigripales aumenta la presion arterial debido a una combinacién de compuestos.
Esta practica también ayuda a enmascarar patologias, reacciones adversas, toxicidad,
interacciones y dependencia farmacoldgica cuando se utilizan dos o mas farmacos

simultdneamente.

» Las universidades tanto publicas como privadas pueden brindar charlas educativas a
la poblacién para promover el uso correcto de los medicamentos, los medios de
comunicacién serdn nuestro aliado para lograr este objetivo. Asimismo, se
recomienda fomentar trabajos similares en otras poblaciones para tener un

repositorio mas amplio y evaluar la situacién més actual en cada region.
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ANEXOS

Anexo 01: Matriz de consistencia

Titulo: Factores asociados a la automedicacion en pacientes que acuden a la botica

Neypharma, El Milagro, Huanchaco — Trujillo. Abril — Mayo 2024

FORMULACION ) ,
OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLE | METODOLOGIA
DEL PROBLEMA
Objetivo general:
Determinar los factores
asociados a la
automedicacion en
pacientes que acuden a la
botica Neypharma, El
Milagro, Huanchaco - El disefio de la
Trujillo. Abril — Mayo investigacion fue
(Cudles son los 2024 no experimental, de
factores asociados a nivel descriptivo,
L Objetivos especificos: ) .
la automedicacion en de tipo bésica, con
. Describir  los  factores Factores
pacientes que acuden _ un enfoque
. demograficos asociados a _ asociados a la o
a la botica No aplica L cuantitativo, de
la automedicacion. automedicacién

Neypharma, El
Milagro, Huanchaco
— Trujillo. Abril —
Mayo 20247

Describir los  factores
socioecondomicos
asociados a la

automedicacion.

Describir los  factores
familiares asociados a la

automedicacion.

Describir el factor
enfermedad asociados a la

automedicacion.

corte transversal,
que permitié
determinar los
factores asociados
ala

automedicacion.
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Anexo 02: Instrumento de recoleccion de informacion

CUESTIONARIO PARA DETERMINAR LOS FACTORES ASOCIADOS A LA

AUTOMEDICACION

Estimado usuario(a), esta encuesta es parte de una investigacion para obtener informacion

sobre factores asociados a la automedicacién, por favor responda con sinceridad e indique

entre paréntesis las alternativas (x) que crea adecuadas, estas alternativas serdn tratadas de

forma confidencial.

I. FACTORES DEMOGRAFICOS:

1.
2.
3.

Edad: ................... anos
Sexo:M () F()
Su nivel educativo alcanzado es:

a) Sin estudios () b) Primaria. () c¢) Secundaria () d) Superior ()

II. FACTORES SOCIOECONOMICOS:

4.

(Cuales son los medios de comunicacion que influye a la hora de consumir un
medicamento?

a) Television

b) Radio

¢) Periodico

d) Internet

e) Otros:

.Cuando se acerca a comprar un medicamento en las boticas o farmacias, le
piden receta médica?

a) Si

b) No

(El personal que lo atiende le influye o recomienda algiin medicamento para
calmar su malestar?

a) Si

b) No

.Del ingreso econémico familiar se reserva dinero para acceder algiin servicio
de salud?

a) Si

b) No
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8. Esta afiliado en algiin SEGURO de salud:
a) SIS
b) ESSALUD
¢) PNP
d) Otros:

III. FACTORES FAMILIARES:
9. ¢(En su entorno familiar alguien consume medicamentos sin receta médica?
a) Si
b) No
10. ;Un familiar le ha recomendado algiin medicamento?
a) Si
b) No

IV. FACTOR ENFERMEDAD:

11. ;Cuales son los signos, sintomas y/o enfermedad por el cual se automedica?
a) Gripe y/o tos
b) Diarreas, nauseas
c¢) Hipertensién
d) Diabetes mellitus
e) Dolores articulares
f) Infeccidn urinaria
€) OFIOS: ettt e

12. ; Qué medicamento utiliza con mas frecuencia sin receta médica?
a) Antibidticos
b) Analgésicos
¢) Antinflamatorio
d) Antigripales
e) Otros: __

Fuente: Tomado de Lazaro A.(©

http://hdl.handle.net/20.500.12897/280
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Anexo 03: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL PRESENTE ESTUDIO
La finalidad de este protocolo es informarle sobre el proyecto de investigacion y solicitarle
su consentimiento. De aceptar, el investigador y usted se quedardn con una copia.
La presente investigacion en Salud se titula: FACTORES ASOCIADOS A LA
AUTOMEDICACION EN PACIENTES QUE ACUDEN A LA BOTICA NEYPHARMA,
EL MILAGRO, HUANCHACO — TRUJILLO. ABRIL — MAYO 2024 y es dirigido por
CASTILLO LOZADA LEYDI ANAY, investigador de la Universidad Catélica Los Angeles
de Chimbote.
El propésito de la investigacion es:
APLICAR ENCUESTAS PARA SABER EL GRADO DE AUTOMEDICACION
Para ello, se le invita a participar en una encuesta que le tomard 10 minutos de su tiempo. Su
participacion en la investigacion es completamente voluntaria y anénima. Usted puede
decidir interrumpirla en cualquier momento, sin que ello le genere ningun perjuicio. Si
tuviera alguna inquietud y/o duda sobre la investigacion, puede formularla cuando crea
conveniente, comunicidndose al celular nimero: 961011118. Si desea podrd escribir al

correo Anayscastillo95 @gmail.com para recibir mayor informacion.

Si estd de acuerdo con los puntos anteriores, complete sus datos a continuacion:

Si acepto ()

No acepto ( )
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Anexo 04: Documento de presentacion para la recoleccion de la informacion

Chimbote, 08 de mavo del 2024

CARTA N° 0000000727- 2024-CGI-VI-ULADECH CATOLICA

Senor/a:

KELLY JANET NEYRA CHUQUITUCTO
BOTICA NEYPHARMA

Presenle.-

% través del presente reciba el cordial saludo a nombre del Vicerrectorado de
Investigacion de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote, asimismo solicito su
autorizacion formal para llevar a cabo una investigacion titulada FACTORES ASOCIADOS
A LA AUTOMEDICACION EN PACIENTES QUE ACUDEN A LA BOTICA NEYPHARMA,
EL MILAGRO, HUANCHACO-TRUJILLO. ABRIL - MAYO 2024, que involucra la
recoleccion de informacién/datos en PACIENTES QUE ACUDEN A BOTICA, a cargo de
LEYDI ANAY CASTILLO LOZADA, perteneciente a la Escuela Profesional de la Carrera
Profesional de FARMACIA Y BIOQUIMICA, con DNI N° 70263745, durante el periodo de
01-04-2024 al 31-05-2024.

La investigacion se llevara a cabo siguiendo altos estandares éticos y de
confidencialidad y todos los datos recopilados serdn utilizados tinicamente para los fines
de la investigacion.

Es propicia la oportunidad para reiterarle las muestras de mi especial
consideracion.

Alenlamenle.

I\ -

Or Wil Ve Sahalea u%@ﬁ

.................

Coordnador de Gesbin de lrvestgacin Kelly Janet Neyra Chuquitucto
QUIMICO FARMACEUTICO
\®/ COQFPIN

f’ O O l@ M.Uhﬂ&h.edu-pﬂf emall: cooperacion@uladech edu.p
Telf g lLoaocoo.
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Anexo 05: Documento de aprobacion para la recoleccion de la informacion

'_.'_Tn

Uik

OTICA

ESCUELA PROFESIONAL DE FARMACIAY BIOQUIMICA

Afio del Bicentenario. de la consolidacion de nuestra Independencia, y de |2

conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

CARTA DE ACEPTACION

=! que suscribe:

KELLY JANET NEYRA CHUQUITUCTO. Gerente de “BOTICA NEYPHARMA'
identificada con RUC N° 10702644220

Tengo el agrado de dirigirme por medio del presente de saludarle cordialmente
con |a finalidad de hacer de su conocimiento que el estudiante Leydi Anay
Castillo Lozada 'identiﬁr:.ado con DNI: 70263745 con cédigo de estudiante
1608181098, estudiante de la escuela profesional de Farmacia y Bioquimica de
la Facultad de ciencias de la Salud, que ha sido aceptado en nuestro
establecimiento para que ejecute su respectiva investigacion en la botica
Neypharma que esta ubicada en el Milagro, Huanchaco — Trujillo, en el periodo
del 1 de abril hasta al 31 de mayo del 2024.

Sin otro particular, me despido cordiaimente
Trujillo, 2 abril del 2024

Atentamente
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Anexo 07: Evidencias de ejecucion
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