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RESUMEN

El Internet como fuente de informacion sanitaria puede conllevar a la toma de
decisiones incorrectas, en muchos casos en perjuicio de la salud del adolescentte
objetivo de la investigacion es determinar si existe relacion entre la confiabilidad del
internet como fuente de informacién sanitaria y la toma de decisiones en
automedicacion deqis estudiantes del quinto grado de secundaria de la I.E. Maria
Inmaculada — Huancayo, 2022. La investigacion fue de tipo basico, disefio descriptivo
correlacional, la poblacion estuvo conformada por todas las estudiantes matriculadas

Qn el quinto grado de secundaria de la institucién educativa con un total de 360
alumnas, y una muestra de 187 usando un muestreo aleatorio simple. Los principales
resultados fueron, que las paginas de internet son la fuente de informacion sanitaria
mas usadas con un 37.97%, con una frecuencia de uso de 45.45%, el medio mas usado
son los sitios web de informacién de salud con un 42.78%, y la red social mas usado
es el YouTube con el 44.39%. La confiabilidad del internet como fuente de
informacidn sanitaria fue confiable para el 52.94%, para el 42.78% fue muy confiable;
respecto a las caracteristicas de la toma de decisiones en automedicacion, el 51.87%
de las estudiantes estan de acuerdo, 22.99% estan inseguras. Se concluyo, que si existe

Qelacién entre la confiabilidad del internet como fuente de informacion sanitaria y la
toma de decisiones en automedicacion de las estudiantes; siendo esta una relacion de

intensidad medison un coeficiente de correlaciéon del Rho de Spearman de 0.356.

Palabras clave: Automedicacion, fuente de informacion, Internet.



ABSTRACT

The Internet as a source of health information can lead to making incorrect
decisions, in many cases to the detriment of the adolescent's healtthe objective of
the research is to determine if there is a relationship between the reliability of the
Internet as a source of health information and the decision-making in self-medication

@f the fifth-grade students of the I.LE. Maria Inmaculada - Huancayo,9022. The
research was of a basic type, descriptive correlational design%e population was made
up of all the students enrolled in the fifth grade of secondary school of the educational
institution with a total of 360 students, and a sample of 187 using a simple random
sampling. The main results were that Internet pages are the most used source of health
information with 37.97%, with a frequency of use of 45.45%, the most used means are
health information websites with 42.78%, and the most used social network is
YouTube with 44.39%¢he reliability of the internet as a source of health information
was reliable for 52.94%, for 42.78% it was very reliable; Regarding the characteristics
of decision-making in self-medication, 51.87% of the students agree, 22.99% are
unsureQ was concluded that there is a relationship between the reliability of the
Internet as a source of health information and the decision-making in self-medication
of the students; this being a relationship of average intensity with a Spearman’'s Rho

correlation coefficient of 0.356.

Keywords: Self-medication, information source, Internet.
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I. 1INTRODUCCION

Desde marzo del 2020, tra@a declaratoria de emergencia sanitaria nacional por
la pandemia del COVID-19, se dieron diversas medidas para tratar de contener la
infeccidn, esto significé un cambio radical en el estilo de vida que llevamos por el
confinamiento, afectando a todos los niveles econémicos y sociales de nuestro pais,
desde el teletrabajo, las clases virtuales y el distanciamiento social, han permitido el
aument(ﬂel uso de las TIC’s (tecnologias de la informacion y comunicacion). Es asi
que cada vez mas nifios, nifias y adolescentes entregan varias horas al dia de su tiempo
en conectarse a plataformas digitales en Internet ya sea para estudio, entretenimiento
y comunicacion. Sin dejar de lado la explosion de usuarios que se tiene en las redes
sociales como Facebook, Instagram, YouTube y TikTok (1).

De acuerdo aﬂstituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) a través
del informe técnico Estado de la Nifiez y Adolescencia, elaborado con los resultados
de la Encuesta Nacional de Hogares (ENAHO), en el primer trimestre del 2022, el
84.2% de las y los adolescentes entre 12 a 17 afios hicieron uso del servicio de internet,
porcentaje que representgn incremento de 5.4% en comparacion con similar trimestre
del afio 2021. Estos datos han disminuido tras el reinicio de las clases escolares de
manera presencial, ya que en el 2021(cuarto trimestre) estan cifras llegaron hasta el
93% comparando estos porcentajes con la época pre-pandemia, el aumento fue de 13.8
puntos porcentuales (2).

Otro tema importante relacionado al uso del internet, es el lugar de acceso o
dispositivo usado, en el 2019 el acceso por el celular era del 61.2% en lo que va del
afio este tipo de acceso es del 86%, hogar paso de 36.6% a 29%, cabina publica del
19.3% al 0.7% (2). Lo cual evidencia que los nifios, nifias ya adolescentes hacen uso
constante del celular, la necesidad inicial de acceso a las clases virtuales exigio la
adquisicion del equipo mévil y/o el servicio de internet, habiéndose mantenido en estos
afos, a la fecha. Asi mismo, el acceso a paquetes de datos (megas para la conexion a
internet) en los diferentes operadores desde los s/5, hace que las y los adolescentes a
pesar de estar en clases escolares, sigan conectando, buscando e intercambiando
informacion, muchas de ellas de fuentes tendenciosas y/o peligrosas.

Tras el colapso de nuestro sistema de salud por la pandemia, el gobierno

también opto por el uso del Internet y otras TIC’s en el campo de la salud; herramienta

11



digital que propicio mayores y mejoregosibilidades de comunicacion e interaccion
entre los pacientes, profesionales e instituciones de salud, permitiendo el
establecimiento de alianzas y decisiones compartidas. Tal y como lo menciona
Sanchez N. (3) el uso de las TIC’s permitié apoyar los procesos encaminados al
mejoramiento de la calidad en la atencion médica, al aumento del empoderamiento de
usuarios y pacientes mediante un mejor acceso a la informacion en salud.

También, se debe considerar las aplicaciones y plataformas privadas nacionales
e internacionales que permiten realizar discusiones diagnosticas, presentaciones de
casos clinicos entre colegas, vigilancia del comportamiento de enfermedades
transmisibles y epidemias, todo ello ha favorecido la participacion de especialistas y
publico en general (de todas las edades) en el intercambio de informacion a través de
listas de distribucion, foros virtuales y blogs sobre temas de salud publica (3).

Sin embargo, este uso creciente de Internet también implica un conjunto de
encrucijadas relacionadas con las inequidades de acceso tanto a las TIC como a la
propia informacion en Internet, su calidad (mucha de la informacion es incompleta,
inexacta y carente de oportunidad) y confiabilidad (la informacion en Internet es
susceptibles de ser malinterpretada y sesgada, e incluso inducir comportamientos y
practicas contrarios a las metas de la salud publica), las competencias y habilidades de
los usuarios (3). Por tanto, este acceso en muchos casos ilimitado a informacion sobre
temas de salud, no significa mejora en los mismo, por el contrario, por la deficiente
calidao,Qstas pudieran hacer mas rapida la diseminacién de datos incorrectos o de poca
calidad que se convertiran en la "verdad™ al publicarse en Internet y conllevar a la toma
de decisiones incorrectas, en muchos casos en perjuicio de la salud del adolescente.

Hoy en dia, la automedicacion es considerada una préctica creciente en la
poblacion mundial, fendmeno que nacié y fue promovido como una forma de
autocuidado, teniendo un impacto positivo en la reduccion del gasto dentro de los
sistemas de salud; no obstante, su incremento genera preocupacion debido a los
potenciales efectos negativos que afectan la salud de las personas que estan
intimamente relacionados con diagndsticos y manejos inadecuados (4).

Vera et al. (2020) considera que se ha encontrado mdultiples fenémenos
relacionados con la distribucion de medicamentos sin contar con formulas médicas (5);

entre ellas la prescripcion aconsejada o adquisicion sin recomendaciones
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profesionales, considerado por Ruiz-Sternberg y Pérez-Acosta (2011) como un
comportamiento masivo a nivel global, facilitado por la publicidad y las nuevas TIC,
siendo estas ultimas fuentes de informacion sobre medicamentos y tratamientos, que
en otros tiempos estaban restringidas a personal médico, y ahora ya es accesible y
disponible al publico en general; e inclusive ha permitido la obtencion de productos
“controlados” (4).

Qos adolescentes son un grupo de poblacion con unas caracteristicas propias
que los hacen ser mas vulnerables a conductas de riesgo. Son la generacion mas
cercana a la digitalizacién, que se ha visto acelerada por la pandemia por el COVID-
19, ademas de las redes sociales, que gracias a su rapidez, facilidad de acceso y gran
cantidad de informacion, han sustituido en gran medida a la transmision verbal de
informacion que realizaban los apoyos sociales tradicionales (6). La Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) ha recomendado a los paises que sus sistemas de salud
tengan directrices especificas orientadas a los adolescentes, el Internet es sin duda un
recurso potente para ello (7), por tanto ellos y ellas deben ser escuchados y participen
en la planificacion, ejecucion, seguimiento y evaluacion de los servicios, con el
objetivo de asegurar que se atienden sus necesidades, conociendo sus necesidades de
informacidn y las fuentes utilizadas por ellos puede ayudar a mejorar la comunicacién
entre sanitarios y adolescentes (8).

La institucion educativa “Maria Inmaculada”, sujeto de estudio es uno de los
colegios de mayor importancia y reconocimiento en la ciudad de Huancayo, de
caracter técnico solo de mujeres y Unicamente de nivel secundario. En el 2021 conto
con un total de 1779 alumnas de las cuales en el quinto grado se matricularon 345

alumnas divididas en 11 secciones (9).

Para la investigacion, los antecedentes consultados que orientaron el
desarrollo, fueron a nivel nacional e internacional, como se muestra a continuacion:

A nivel nacional tenemos a Pomaleque K. (10) en su tesis “Uso de las redes
sociales como fuente de informacion sobre métodos anticonceptivos y su influencia en
la eleccion de un anticonceptivo en mujeres que acuden al servicio de planificacion
familiar del centro de salud Maritza Campos Diaz, Arequipa 2020, concluyo que las

encuestadas consideran como fuentes de informacion principal la red social
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“Facebook™ con el 81.7% de uso. 41.9% de las usuarias de la red socia@ecidieron
usar algiin método anticonceptivo basadas en la informacién obtenida en la red social.
A pesar de ello no existe @Iacién estadistica significativa entre la fuente de
informacion y la influencia en la eleccion de un anticonceptivo.

Timoteo A. (11) en su tesis “Uso de redes sociales como fuente de informacion
sobre métodos anticonceptivos en usuarias del servicio de planificacion familiar del
Centro de Salud Madre Teresa de Calcuta, febrero 2019, concluyo que existe relacion
entre las variables bajo estudio, con un valor de p de 0.06 menor a lo permitido (0.05)
demostro que el uso de las redes sociales y la decision de uso de un metodo
anticonceptivos se relacionan de manera significativa; de igual forma evidencio que el
uso de redes sociales como fuente de informacion influye sobre el uso de métodos
anticonceptivos (p=0.021). Siendo Facebook la red social mas usada (97.6%) seguido
de YouTube con el 58.8%. En promedio las usuarias acceden a sus redes sociales 1.51
horas al dia, todas ellas por el movil, el 72.9% lo hace para buscar informacion en
general.

Andrade C. y Mejia A. (12) en su investigacion “Fuentes de informacion
relacionados al nivel de conocimiento sobre salud sexual integral, en estudiantes de
quinto grado de secundaria de la I. E. Jesus de Nazareth y I.E Maria Eduardo de Rivero
y Ustariz. Cocachacra, 2019, concluyeron que la fuente de informacién principal en
ambas instituciones educativas fueron los docentes, con el 46.8% vy el 46.7%
respectivamente; seguido del internet (37.7%) en la primera institucion educativa, y la
television (20.0%) en la segunda. En relacion al nivel de conocimiento sobre salud
sexual integral, en ambas instituciones fue alto (83.1% y 93.3% respectivamente),
encontréndoseQna relacion estadisticamente significativa entre las fuentes de
informacion y el nivel de conocimiento sobre salud sexual integral .

Yanque F. (13) en su tesis doctoral “Internet como fuente de informaciéon y
credibilidad en temas de salud en estudiantes de la universidad nacional de San
Antonio Abad de Cusco”, asegura que la informacion en temas de salud brindada por
Internet es de relevancia en el joven universitario; siendo el género, la edad del
estudiante y su carrera profesional condicionantes para la clasificacion y seleccion de
los temas; un gran porcentaje de ellas y ellos no recurren a una pagina web conocida e

identificada plenamente, siendo el acceso en su mayoria a traves de un buscadorge
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establece que las mujeres permanecen mas tiempo en Internet, consultando temas de
salud, referidos basicamente a estética; mientras IOSQarones consultan con mas
frecuencia aspectos relacionados a problemas de estrés y problemas gastro-
intestinales.

Huanilo E. (14) en su investigacion “Fuentes de informacion y nivel de
conocimiento sobre métodos anticonceptivos en adolescentes. Hospital Santa Rosa -
octubre 2017, concluyo que no existe relacion significativa@ntre las fuentes de
informacion y el nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos en las
encuestadas. El nivel de conocimiento es predominantemente medio (50%), el 19.6%
es alto y bajo con el 30.4%; respecto a las fuentes de informacion el internet es el
principal con el 26.1%, seguido de la escuela con el 23.9%; en cuanto a las preferencias

50% de las adolescentes prefiere que sea un profesional de la salud quien le brinde
informacion sobre los métodos anticonceptivos, seguido de la familia con el 17.4%.

Tineo G. (15) en su tesis “Conocimientos y fuentes de informacion sobre
métodos anticonceptivos en adolescentes de 15 a 17 afios. Centro de salud de
Pachacutec, Ica- 2016, concluyen que el internet (21.1%) eQi principal fuente de
informacion sobre métodos anticonceptivos de las y los encuestados, seguido de
amigos con el 18.4%, profesores o establecimiento de salud con el 15.8%.*El nivel de
conocimiento general sobre métodos anticonceptivos es predominantemente regular
con el 39.5%, seguido de bueno con el 34.2% y malo con el 26.3%.

A nivel internacional, se consider6 a Betancourt et al. (16) en su investigacion
“Informacion sobre la salud: una revision de la literatura existente sobre YouTube
como fuente de informacion sanitaria”, concluyeron que es necesario mejorar los
contenidos médicos y sanitarios en YouTube, especificamente en relacion a la calidad,
fiabilidad y utilidad de los videos, ademas de asegurar la presencia de fuentes
profesionales e instituciones médicas en la plataforma. Del total de articulos revisados,
el 40% de ellos tuviero@omo objeto de estudio informacion sobre una enfermedad o
afeccion; en relacion a la fiabilidad de los videos, aquellos con contenido médicos
controversiales tienden a evidenciar cifras menores respecto a este aspecto, por
ejemplo, los antivacunas, que por lo general se convierten en virales. Por otro lado,

respecto a la puntuacion recibida por parte de los usuarios en los diferentes sistemas
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de evaluacién,%s videos publicados por instituciones médicas o profesionales
obtienen mejores puntuaciones frente a los subidos por otro tipo de fuentes.

De la Cruz I. (17) en su estudio “Redes sociales como fuentes de informacion
sobre salud”, concluyo que los encuestados demostraron tener confianza en Internet
para busqueda de informacién de salud, pero esta confianza es mayor en las paginas
web.Qas paginas de Internet mas mencionadas son el buscador de Google, WebMD y
Medline o Medline Plus, en referenciaQIas redes sociales consideraron Facebook,
Instagram, YouTube, Twitter y Snapchat, en orden de importancia. Sobre la a utilidad
de la informacidn el 98% lo acepto en las paginas web y 64% en las redes sociales;
para la confianza en la informacion los porcentajes fueron de 66.8% y 34%
respectivamente; facilidad de entendimiento 88% versus el 72.4%, informacion
actualizada 56.8% contra el 40%; complacencia con la informacién 80.4% contra el
51.2%, volver a usar la pagina web o red social son el 93.2% frente al 60.4%.
Finalmente, en referencia a@d toma de decisiones en base a la informacion, el 59.2%
fue afirmativa para las paginas web y del 38.4% para las redes sociales.

Blazquez et al. (18) en su articulo “Uso de Internet por los adolescentes en la
busqueda de informacion sanitaria”, concluyeron que los adolescentes buscan
informacidn a través de Google (63.2%), sin conocimientos de sistemas que acrediten
la calidad del contenido, sin embargo, la consideran Util y fiable, cambiando sus pautas
de conducta segun la informacion encontrada (70.7%). EI tema mas buscado es el
cancer con el 89.9%, dicciones con el 67.7%, por ultimo, ETS y VIH con el 49.6%;
comparten informacién en redes sociales principalmente Facebook con el 70.3%. Lo
expuesto,Qonlleva un riesgo en este colectivo de edad con caracteristicas muy
sensibles.

Garcia et al. (19) en su investigacion “El Internet como fuente de informacion
sobre la salud: la vision de estudiantes de Andalucia, Espafia”, exponen una vision
critica de la utilidad del Internet para la salud, ademas de hacer hincapié en la calidad
y credibilidad de los contenidos de salud en la red, teniendo claro que existe la
necesidad de tener asesoramiento y alfabetizacion. También se determinaron los
habitos de salud fisica y emocional de los estudiantes, ademas de identificarlos como

activos o factores positivos para la salud.
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Martin et al. (20) en su estudio “Informacion sobre medicamentos y
automedicacion en las redes sociales”, concluyeron que los usuarios de Facebook y
Twitter comparten mas informacion sobre medicamentos (20.8% en Facebook y el
24.15% en Twitter) que sobre automedicacion (6.9% en Facebook y el 8.5 % en
Twitter)Qas redes sociales, por el momento, se usan prioritariamente para compartir

experiencias, resolver dudas y recibir informacion sobre problemas de salud.

De la Cruz F. (21) en su articulo “Fuentes de informacion y usos de Internet
para la salud en Puerto Rico”, concluyo que existe una relacion significativa positiva
entre las variables en estudio, especificamente un mayor uso de Internet para temas
relacionados con la salud entre los encuestados determina un nimero mayor de visitas
al médico; en la mayoria de los encuestados las fuentes de informacion de Internet son
atiles cuando necesitaban datos en informacion de salud, en especial los que reportaron
mejor salud; afirmando confiar plenamente en esta informacién de salud obtenida en
linea. Respecto a las caracteristicas de la informacion obtenida en linea, la mayoria de
los usuarios encuestados la definen como comprensible, facil, accesible y actualizada;
se evidencié también que la informacion de salud obtenida en Internet influye en
mayor grado en la toma de decisiones que la recibida por medios tradicionales.

Marin et al. (22) en su articulo cientifico “Internet como fuente de informacién
sobre salud en pacientes de atencion primaria y su influencia en la relacion médico-
paciente”, concluyen que el uso de internet para consultar informacion sanitaria es muy
frecuente con un 61% (IC 95%: 56-67%), 92.4% de los usuarios consideraron que
internet respondié a las dudas de salud, el 53.5% refirieron que alguna vez internet
cambid su forma de pensar sobre su salud y el 30% realizaron algin cambio de
comportamiento. Dicha informacion es considerada Gtil ya que pued@ograr cambios
de comportamiento y usarlo como un aliado en la consulta, el 60.1% comento la
informacion encontrada en internet con su médico,@l 44.3% refirieron hacer mas
preguntas en consulta y el 80.8% creen que su médico estaria dispuesto a conversar
acerca de la informacion encontrada en internet; por lo tanto, se considera que tiene
una influencia positiva en la relacion médico-paciente.

Miguel et al. (23) en su investigacion titulada “Uso de Internet por parte de los
adolescentes de Gijon (Asturias) como fuente de informacion sobre salud”,

concluyeron que existe una alta utilizacion del servicio de Internet, pero un uso escaso
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para obtener informacién de salud, de este minimo porcentaje el 56% de le otorga baja
credibilidad. Sobre las caracteristicas del accesoQI 88.5% tiene Internet en casa, el
42.5% lo usa méas de una hora diaria entre semana, y el 74% lo usa durante el fin de
semana. La fuente de informacion en linea representgl cuarto recurso utilizado para
dudas de salud (13.9%), por detras de la familia, el médico y los amigos. Los temas
mas consultados como fuente de informacion fueron el*€jercicio fisico (29.5%),
imagen personal (23.3%) y piercing-tatuajes (18.4%).

Gonzalez T. y Medina P. (24) en su estudio “Blogs para pacientes como nueva
fuente de informacion de salud”, concluyen que el blog constituye un nuevo punto de
encuentro entre médico y paciente que influye positivamente en la mejora del servicio
de salud ofrecido por los hospitales; reconocen que existe un alto nivel educativo de
los bloggers, basado en la variedad de fuentes de informacion que utilizan y los
distintos fines que persiguen. Existe un riesgo de que este medio se convierta solo en

na oportunidad para lograr ahorros de costes sanitarios, situacion que se debe evitar,
puesto que lo que se quiere es mejorarta calidad asistencial y la eficacia terapéutica,
siendo vital la difusion de informacién médica de calidad.

Lupiéfez F. (25) en su tesis doctoral “Internet, salud y sociedad Analisis de
los usos de Internet relacionados con la Salud en Catalunya”, concluye que un tercio
de las webs son recursos de baja calidad orientados hacia la informacion, se
caracterizan por su baja calidad y la presencia del teléfono, la direccion postal y
contenidos de salud. También que egstema de salud esté basado en la transmision de
informacion de los profesionales y organizaciones hacia los usuarios, ademas de una
escasa atencion a los usuarios por parte del Gobierno y de las organizaciones que
prestan el servicio mediante internet. Existe una brecha social entre los de menor y
mayogdaptacién/capacitacién a la sociedad red relacionada con una mayor edad, una
menor formacion y una clase socio-laborar inferior. Estas diferencias inciden y afectan

la salud de los ciudadanos; por lo tanto, genera otra brecha en salud.

La investigacion se desarrollé bajo el siguiente enfoque teérico:
Desde mediados de la década de los noventa, tras el nacimiento de la World
Wide Web (WWW) vy los primeros navegadores, entidades relacionadas a la salud

como profesionales e instituciones han evidenciado su interés por la potencialidad de
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la red como fuente de informacidn, al mismo tiempo mostraron preocupacion por las

consecuencias que esta informacion podria tener sobre la salud de los individuos (26).

En los ultimos afios y potenciado significativamente en estos dos ultimos afios de

pandemia, la obtencion de informacion sanitaria se ha convertido en una necesidad

para muchos ciudadanos, pacientes y profesionales sanitarios de todo el mundo,
haciendo que el Internet se convierte en un instrumento fundamental de la «transmisién

del conocimiento» (knowledge translation) en salud (27).

En Espafa, e@nélisis de los recursos webs y las respuestas de la encuesta
online evidencio que los proveedores de las paginas web,Qdemés de ofrecer
contenidos sobre salud, utilizan la red como medio publicitario de este modo les
permite atraer a los usuarios hacia los servicios que son ofrecidos presencialmente.
Lupiafiez F. (2008) otorga al internet una caracteristica de gestionadora del acceso a
servicios sanitarios, es decir, una herramienta que facilita la gestion de la demanda
(25).

Existe un consenso generalizado sobre la discordancia entre la informacion
disponible en Internet y las fuentes de informacion cientificas disponibles, debido a
ello desde el inicio del funcionamiento de la red, se hizo cuestionamientos a la calidad
de los contenidos, en especial en salud disponibles en Internet (25). En base a ello en
aras de lograr un adecuado desarrollo de las potencialidades de Internet en el &mbito
sanitario, se han identificado las barreras que impiden su adopcion (27):

- La brecha digital; debido a las desigualdades en el acceso al servicio ya sea por
territorio, niveles sociales y econdmicos. A pesar del gran paso a la digitalizacion
que se dio por la pandemia, en nuestro pais la penetracion de internet en zonas
rurales es en promedio un 10%, porcentaje minimo comparado al 67% como
promedio nacional de 67%. "Ningun otro pais posee rangos tan altos de falta de
acceso a internet en sus habitantes como el Pert” (28).

- Qos conocimientos y actitudes de las personas sobre el manejo del ordenador e
Internet, referido a las nuevas habilidades que el usuario debe tener para poder
hacer uso del servicio, ademas de factores sociales, culturales y psicoldgicos que
estan ligados al aprendizaje.

- QI volumen de informacion y la calidad de los recursos en Internet, cada dia con
mayor capacidad de almacenamiento fisico y virtual, hace dificil la labor de
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seleccionar los recursos adecuados. Para los recursos de formacion continuada
disponibles en Internet, la evaluacion de la calidad es aun un reto pendiente,
muchos estudios han evidenciado que para algunas patologias la calidad de la
informacion a disposicion en la red es inadecuada (29).

Respecto los adolescentes y jovenes (de 15 a 24 afios de edad), representan el
grupo etario con mayor frecuencia en el uso de la red para fines sanitarios (30). La
figura 1, muestra las recomendaciones emitidas a los paises por la Organizacion
Mundial de la Salud (27), que deben ser instauradas en los sistemas de salud como

para optimizar el acceso de las y los adolescentes en temas sanitarios:

Figura 1. Directrices de la OMS para los sistemas de salud en temas de acceso de

adolescentes a temas sanitarias digitales

Propiciar las condiciones que permitan a los jovenes
consumidores expresar sus necesidades en
informacion y servicios de salud.

Mejorar el acceso de los adolescentes a servicios de
salud preventivos y curativos, adecuados a su estado
de madurez y circunstancias de vida.

Establecer canales de informacion alternativos para
completar y extender la cobertura de servicios de
salud para los jovenes.

Fuente: Adaptacion de Tendencias en el uso de Internet como fuente de informacion
sobre salud (OMS,2007)

Investigaciones concretas en relacion al impacto de Internet sobre la salud son
pocas en nuestro pais; sin embargo, tomando como referencia la tendencia de nivel
internacional, es posible establecer que los jovenes buscan informacién
fundamentalmente de la tematica siguiente (13):

- Salud sexual y reproductiva: A pesar de haberse liberado de diversos tabus
respecto a los derechos de desarrollarla de la manera més libre y gratificante, aun
los jovenes prefieren confiar sus interrogantes sobre el asunto a otros miembros
ajenos al hogar, como ya se menciona muchas de ellas con fuente privada de
informacion no fiable, como las redes sociales. se incluye temas como la

anticoncepcion, ETS, embarazo, SIDA, embarazo no deseado.
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- Estrés: Debido a las caracteristicas especificas de@os cambios que se dan en esta
etapa de la vida humana a nivel fisico, psicoldgicos y sociales, el adolescente esta
sujeto a varios estresores caracteristicos de su edad como los cambios fisioldgicos,
clima familiar y colegial, entre otros. Se incluye temas como adicciones, imagen
personal (ejercicio fisico, problemas de la piel, piercing/ tatuajes), nutricién
(trastornos de la conducta alimentaria), abusos.

- Enfermedades, como las cardiovasculares y estomacales, ademas del Cancer,
debido a la presencia y frecuencia en los casos a nivel mundial, y en nuestro pais.

La evaluacion de los sitios web que brindan informacion de salud, se realiza
comparando la informacion disponible en cada sitio con la existente en un libro con
prestigio en el tema, el analisis permite afirmar que a menudo, la informacion hallada
en linea no corresponde con las revisiones sistematicas contemporaneas de la literatura
(31), de este modo lograrlo requiere de un metaanalisis de la evidencia apropiada. Otro
punto es la actualizacion de la informacion, se cree que por ser digital esto se haria de
manera regular en comparacion a los medios impresos (32). La comprension del
contenido por parte del usuario también es de relevancia, ya que, aunque este pueda
estar correcto y actualizado no es suficiente si el usuario no entiende o entiende de
manera correcta (32).

Finalmente, las redes sociales, que en muy poco tiempo han ganado un lugar
en la comunicacion de todas las personas sin distincion de sexo, edad, condicion social
ni econdémica (13). @n las redes sociales en Internet se tiene la posibilidad de
interactuar con otras personas, aunque no las conozcas que viven del otro lado del
mundo,Qada nuevo miembro que ingresa transforma al grupo en otro nuevo.

Qas redes sociales en Internet permiten que pluralidad e individualidad se
conjuguen Yy alli; dan al anénimo popularidad; al discriminado, integracion, al
diferente, igualdad; al malhumorado, educacion; y asi, muchas cosas mas, buscar
personas como tu, interesados en temas como a ti, es la clave del éxito y popularidad
de estar péginasgentro de los distintos tipos de redes sociales se puede ubicar: Tiktok,
Twitter, Facebook, Instagram, Tuenti, MySpace, entre otros.

En el estudio de Thackeray et al. (33), el 30 a 40% de los encuestados que
reportaron utilizar los medios sociales para actividades relacionadas a la salud, lo
usaron para verificar médicos, hospitales y tratamientos médicos. Las redes sociales,
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por el momento, se usan prioritariamente para compartir experiencias, resolver dudas
y recibir informacion sobre problemas de salud; siendo las principales razones para las
busquedas complementar la informacion apropiada provista por el médico y para
recopilar informacion antes de la consulta con el médico (34).

Loyola et al. (35) considera que “La automedicacion puede tener lugar
mediante el consumo de medicamentos industrializados o manipulados, o el uso de
remedios caseros (tés, hierbas, etc.), e incluye diversos tipos de actividades™. La figura

2, muestra las actividades que comprende la automedicacion.

Figura 2. Actividades comprendidas en la automedicacion

e N

Adquirir medicamentos sin una prescripcion. —

Reutilizar prescripciones antiguas para comprar medicamentos. —

Compartir medicamentos con familiares o miembros del circulo social propio.

Usar medicamentos remanentes almacenados en la casa.

Fallar en el cumplimiento de la prescripcion profesional ya sea mediante la
prolongacidon o interrupcién temprana o incremento o decremento de la dosis
originalmente prescrita. —

Fuente: Adaptado de Proyecto Bambui: una aproximacion cualitativa a la
automedicacion (Loyola et al., 2004)

Del total de definiciones que se evidencia sobre automedicacion, de acuerdo a
Ruiz & Pérez (4) se da una evolucion en tres aspectos: (1) Distincion entre
automedicacion responsable y no responsable. (2) Ampliacion del fendmeno desde un
acto individual y autbnomo hasta un acto en el que media un médico o un profesional
de la salud. (3ga automedicacion entendida como una desviacion de la prescripcion

médica hacia la sobre-medicacion, sub-medicacion o no adherencia al tratamiento.
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En la aparicion o desarrollo de la decision individual de adquirir un
medicamento participan diferentes factores, tal y como se observa en la figura 2, las
regulaciones legales administrativas y de estrategias de mercado de la industria
farmacéutica, como los OTC, todavia sujetos a diferentes legislaciones seguin los
paises; el entorno del usuario entendiéndola como la cultura, usos y costumbres e
informacion a los pacientes desde diversos puntos (sociofamiliares), medios de
comunicacion e internet; también se encuentra la interaccion del sistema sanitario-
paciente y su resultado que puede derivar en confianza en profesionales, demora de
atencion, accesibilidad al sistema sanitario, desacuerdo en consultas, etc.; factores
originados de la propia persona entre ellos se tiene a los factores socioecondémicos,
actitudes y creencias sobre la enfermedad y sobre los farmacos (36). Arroyo M. (36)
afirma: “De alguna manera, los usuarios tienen su propia idea del uso racional del
medicamento y resulta curioso el concepto de «incumplimiento intencional» como

expresion de esa definicion personal”.

Figura 3. Factores que condicionan la automedicacion

Regulaciones

legales

Actitudes y

) : Cultura, usos y
creencias hacia

costumbres

los medicamentos

Decision
individual
de
adquisicién

Estrategias de
mercado de los
laboratorios

Factores
socioecondmicos

Informacién al

paciente

Fuente: Adaptacién de La automedicacion y el autocuidado (Arroyo, 2016)
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DQ) expuesto, se formulo el siguiente problema general de la investigacion
(Existe relacion entre la confiabilidad del Internet como fuente de informacion
sanitaria y la toma de decisiones en automedicacion dgas estudiantes del quinto grado
de secundaria de la I.E. Maria Inmaculada — Huancayo, 2022? en relacion a los
especificos se tuvo: a) ¢Cudles son las caracteristicas de las fuentes de informacién
sanitaria usadas poﬂis estudiantes del quinto grado de secundaria de la I.E. Maria
Inmaculada — Huancayo, 20227 b) ¢Cual es la confiabilidad del Internet como fuente
de informacién sanitaria usadas pogs estudiantes del quinto grado de secundaria de
la I.E. Maria Inmaculada — Huancayo, 20227 c) ;Cuales son las caracteristicas de la
toma de decisiones en automedicacion deQis estudiantes del quinto grado de

secundaria de la |.E. Maria Inmaculada — Huancayo 20227.

ngestigacién se encuentra en la linea de investigacion de salud publica, y
en base a ella se justifica, yaQue la adolescencia es una etapa en la vida del ser
humano de muchos cambios fisicos, psicoldgicos en general; mas aun saliendo de una
etapa de confinamiento, donde su visa social y afectiva se ha vista afectada, esta
poblacion es muy vulnerable; el uso del internet en nuestro pais ha sufrido una gran
expansion, por lo tanto se reconoce que las y los adolescentes utilizan esta tecnologia
no solo para comunicarse, sino para buscar informacion mucha de la cual influye
directamente en su salud, por lo tanto la ideaQO es cuestionar si lo utilizan, sino
identificar los diversos usos que le dan a Internet, mas aun entendiendo que estan en
un entorno de socializacion y aprendizaje, en el cual mucha de la informacion a la que
acceden es incorrecta, tendenciosa, con falsos mitos o tratamientos, sin filtro de
calidad, de facil acceso y publicacion. También es necesario recalcar que en nuestra
region no existe investigaciones*jue describen los temas de salud mas consultados en
Internet por las y los adolescentes, ademéas de entender las caracteristicas de estas

fuentes de informacion.

El objetivo general planteado fue determinar si existe %Iacién entre la
confiabilidad del Internet como fuente de informacidn sanitaria y la toma de decisiones
en automedicacion de Iasttudiantes del quinto grado de secundaria de la I.E. Maria

Inmaculada — Huancayo, 2022. Para los objetivos especificos se tuvo: a) Identificar las
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caracteristicas de las fuentes de informacion sanitaria usadas poﬂis estudiantes del
quinto grado de secundaria de la I.E. Maria Inmaculada — Huancayo, 2022. b)
Determinar la confiabilidad del internet como fuente de informacion sanitaria usadas
po%s estudiantes del quinto grado de secundaria de la I.E. Maria Inmaculada —
Huancayo, 2022. c) ldentificar las caracteristicas de la toma de decisiones en
automedicaciénQe las estudiantes del quinto grado de secundaria de la I.E. Maria
Inmaculada — Huancayo, 2022.

Se buscd demostrar la Hipotesis: Existe%lacién entre la confiabilidad del
Internet como fuente de informacién sanitaria y la toma de decisiones en
automedicaci()nQe las estudiantes del quinto grado de secundaria de la I.E. Maria

Inmaculada — Huancayo, 2022.
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METODO

2.1 Tipoy disefio de investigacion

La investigacidn fue de tipo basico para Hernandez y Mendoza (37), esta clase de
investigacion tiene por propdsito fundamental producir conocimiento y teorias.
El disefio fue descriptivo correlacional, ya que tienen como propoésito medir el
grado de relacion que exista entre dos 0 méas conceptos o variables, miden cada
una de ellas y después, cuantifican y analizan la vinculacion (37).

Bajo el modelo:

Donde:

M = Estudiantes del quinto grado de secundaria de la I.E. “Maria Inmaculada”
O, = Confiabilidad del Internet como fuente de informacion sanitaria.

O2 = Decisién de automedicacion.

r = Posible relacion entre las variables

2.2 Operacionalizacion de variables
Tabla 1. Operacionalizacion de las variables de estudio

VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES
1. Frecuencia de uso - Muy frecuente
de internet como - Frecuente
fuente de - En ocasiones
informacién - Raramente
Fuente de .
. ., sanitaria Nunca
informacién —
sanitaria - Television
- Radio
2. Otras fuentes - Anuncios en prensa
- Profesionales de salud
Otros
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3. Fuente de
informacién
sanitaria inicial

- Redes sociales

- Paginas de internet

- Profesionales de salud
- Familiares

- Farmacéutico

- Educadores

4. Medios de Internet
utilizado

- Sitios web de informacion de
salud

- Redes sociales

- Sitios web de médicos

- Sitios web de
hospitales/clinicas

5. Red social utilizada

- Facebook
- WhatsApp
- Twitter

- Instagram
- YouTube
- Tiktok

- Otros

6. Tematica

- Ejercicio fisico,

- Imagen personal, cuidado de
la piel, piercing-tatuajes.

- Tabaco, alcohol, drogas,

- Anticoncepcion, embarazo

- Enfermedades de transmision
sexual, VIH, SIDA

- Problemas alimenticios,
nutricion

- Relaciones afectivas, abusos,
depresion,

- Otros

Confiabilidad del
Internet como
fuente de
informacion
sanitaria

7. Utilidad de la
informacién

- Muy atil
- Util

- Poco util
- Nada util

8. Confianza en las
fuentes

9. Comprension de la
informacion

- Completamente en desacuerdo

- En desacuerdo

- Inseguro

- De acuerdo

- Completamente de acuerdo
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10.Actualizacion de
la informacion

11.Complacencia con
la informacion

12.Uso recurrente de
la fuente

1. Tomar

medicz?lmento © - Completamente en desacuerdo
remedio natural - En desacuerdo

2. Dejarono - Inseguro
comenzar atomar - De acuerdo
un medicamentoo - Completamente de acuerdo
remedio natural

Decision de
automedicacion

Quente: Elaboracion propia

2.3 Poblacion, muestray muestreo

La poblacidn es “el conjunto de todos los casos que concuerdan con una serie de
especificaciones” (38). La misma estuvo conformada por todas las estudiantes
matriculadas en el quintd*grado de secundaria de la I.E. Maria Inmaculada de la
ciudad de Huancayo en el afio academico 2022, haciendo un total de 360 alumnas.
Para la obtencion de la muestra, se aplicé muestreo aleatorio simple, utilizando la
férmula para poblaciones finitas con un nivel de confianza del 95% y un error

maximo permitido del 5% (36).
NxZ?2x% Px Q

N =
D2+« (N—=1)+Z%2xPxQ

Q()nde:

N: Poblacion (360)

Z: Nivel de confianza. El nivel elegido sera de 1.96 que equivale a un nivel
de confianza del 95%.

D: Error muestral. Para este caso se elegira un error muestral del 5% (0.05).

P: Proporcidn de sujetos que tienen la caracteristica de estudio. Se elegira
un valor de 50% (0.5).

Q: Es el resultado de 1-P. En este caso equivaldria a 0.5
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Usando los datos en la formula, se obtuvo una muestra de 187 estudiantes.
Se usara los siguientes criterios de eleccion: Todas las estudiantes matriculadas
en el afio académico 2022 que cursan el quinto grado de secundaria de la I.E.
“Maria Inmaculada” que cuenten con el permiso de sus tutores. Criterio de
Exclusion: Estudiantes que no cuenten con la autorizacion de los tutores o no

desean participar de la investigacion.

2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad
La técnica fue la encuesta, usado para recolectar informacion de personas respecto
a caracteristicas, opiniones, creencias, expectativas, conocimiento, conducta
actual o conducta pasada (37).

Como instrumento se utilizd el cuestionario, con preguntas ordenadas y
sistematizadas que permitieron recabar informacién correspondiente a la
investigacion. Este se desarroll6 usando formularios digitales (Google Forms), lo
que facilito la distribucion del mismo mediante las redes sociales usadas por los
estudiantes, como parte del desarrollo de sus clases; grupos administrados por sus
docentes tutores asignados a cada seccion.

La validez del instrumento se evalu6 mediante una ficha de evaluacion de
expertos, contando con 3 profesionales especialista en el tema técnico,
metodologico y estadistico; obteniéndose un promedio de opinién de aplicabilidad
de 4.8 con 93.33% para el instrumento@er anexo C)

Para la confiabilidad se realizé una prueba piloto previa (20 sujetos), que permitio
obtener@l alfa de Cronbach del instrumento; se obtuvo el valor de 0.783
evidenciandose que el instrumento tiene una confiabilidad Aceptable (Ver anexo
D)

2.5 Procedimiento

- Realizacion del muestreo de acuerdo a@os criterios de inclusion y
exclusion.
- Para la recoleccion de datos se compartio el cuestionario digital en los

grupos de WhatsApp de los tutores asignados a las 12 seccionegel quinto
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grado de educacién secundaria de la institucién educativa sujeta de
estudio, obteniéndose un total de 187 respuestas.

- Respecto a la tabulacion de datos, se trabajo directamente los datos
obtenidos de la variable Fuente de informacion sanitaria.

- Para las dos variables que se buscaba relacionar, se categorizo los
resultados de las sumas de cada uno de los items correspondiente. Para la
variable confiablidad del internet como fuente de informacion, se
considero las categorias: Nada confiable (0 a 6 puntos), Poco confiable (7
a 12 puntos), Confiable (13 a 18 puntos) y Muy confiable (19 a 24 puntos).
Para la variable Decision de automedicacién se consider6 las categorias:
Totalmente en desacuerdo (1 a 2 puntos), En desacuerdo (3 a 4 puntos),
Indiferente (5 a 6 puntos), De acuerdo (7 a 8 puntos), Totalmente de
acuerdo (9 a 10 puntos).

- Para el andlisis de datos e interpretacion de resultados, se desarrollo
graficos de barras, tablas de frecuencias y tablas cruzadas, para expresar
los resultados.

- Respecto a la prueba estadistica se obtuw@l coeficiente de correlacion de

Rho de Spearman, ya que ambas variables son de categoria ordinal.

g Método de analisis de datos

Tabla 2. Métodos de analisis de datos y software utilizado

Meétodos de anélisis de datos Software utilizado
Se realiz6 con el método o
L o Aplicativo de
Muestreo y aplicacion estadistico de muestreo )
_ o ) Microsoft Excel
del instrumento probabilistico aleatorio
_ 2019
simple

Tabulacion de datos e
SPSS 25 - espafiol

informacion obtenida. Se realizo la

Analisis de datos e diagramacién y analisis ~ SPSS 25 —
interpretacion de estadistico espafiol
resultados. Microsoft Word

Fuente: Elaboracion propia
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9 Aspectos éticos

- Se cumplié con el Cadigo de Etica de la Universidad Priva de Huancayo
Franklin Roosevelt.

- Qe mantuvo la confidencialidad de la informacién, asi como el anonimato
de las estudiantes participes del estudio y en ningin momento se uso los
datos con otra finalidad que no sea la investigacion.

- Elestudio no conllevé ningln riesgo para las personas que participaron en
la investigacion.
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I1l. RESULTADOS

3.1 Fuente de informacion sanitaria

Figura 4. Fuente de informacion sanitaria inicial

Educadores

Farmaceéutico

Familiares/amistades

Profesicnales de salud

Paginas de Internet

Redes sociales

0 10 20 30 40

Fuente: Elaboracion propia obtenida del instrumento de recoleccion de datos.

La figura 4, muestra cual es la fuente de informacion sanitaria inicial, que las
estudiantes usan, el 37.97% usa paginas de internet, el 26.2% profesionales de la salud,
seguido de las redes sociales con el 16.04%, familiares y amistades con el 12.83%, el

o la farmacéutica 6.42% y solo un 0.53% en los educadores.
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Figura 5. Otras fuentes de informacion sanitaria

Television Radio Anuncios Profesionales Familia / Minguna
publicitarios de salud amigos

Fuente: Elaboracion propia obtenida deﬁ]strumento de recoleccion de datos.

En la figura 5, se aprecia la preferencia de otras fuentes de informacion sanitaria por
parte de las estudiantes a parte del Internet, siendo los profesionales de salud la fuente
mas recurrida con el 39.57%, seguida de familiares y amigos con el 22.99%, 20.86%
prefiere la television, 11.76% anuncios publicitarios, 3.74% la radio y un 1.07%

selecciono ninguna fuente de informacion.
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Figura 6. Frecuencia de uso de Internet como fuente de informacion sanitaria

50

Raramente En ocasiones Frecuente Muy frecuente

Fuente: Elaboracion propia obtenidﬁel instrumento de recoleccion de datos.

Frente a la pregunta cerca de la frecuencia dEQSO de Internet como fuente de
informacion sanitaria, el 45.45% de las estudiantes lo usa frecuentemente, seguido del
29.95% que lo usa en ocasiones, y muy frecuente y raramente presentan el mismo

porcentaje de 12.3% respectivamente (Ver figura 6).

Figura 7. Medios de Internet que son usados como fuente de informacion sanitaria

50

Sitios web de Redes sociales Sitios web de medicos Sitios web de
informacion de salud hospitales/clinicas

Fuente: Elaboracion propia obtenida del instrumento de recoleccion de datos.
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La figura 7, muestra los mediOSQe Internet usados como fuente de informacion
sanitaria por parte de las estudiantes, siendo ellos sitios web de informacion de salud
las més usadas con un 42.78%, seguido de las redes sociales con el 27.27%, sitios web
de médicos con el 18.18% y con un 11.76% las estudiantes visitan los sitios web de
hospitales y/o clinicas.

Figura 8. Red social mas usada como fuente de informacion sanitaria

S0

Facebook WhatsApp Twitter Instagram YouTube Tiktok

Fuente: Elaboracion propia obtenida del instrumento de recoleccion de datos.

En la figura 8, se muestra cual es la red social mas usada como fuente de informacién
sanitaria, el 44.39% recurre al YouTube, seguido del Facebook con un 31.55%,
WhatsApp con el 11.76%, Tiktok con el 5.35%, Instagram con el 4.28% y el Twitter
un 2.67%.
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Tabla 3. Tema de salud consultados por Internet

Tematica Frecuencia Porcentaje
Ejercicio fisico 72 38.6%
Imagen personal. cuidado de la piel. piercing-tatuajes 31 16.8%
Tabaco. alcohol. drogas 17 8.9%
Anticoncepcién. embarazo 48 25.7%
Enfermedades de transmision sexual. VIH. SIDA 43 22.8%
Problemas alimenticios. nutricion 91 48.5%
Relaciones afectivas. abusos. depresion 35 18.8%
Otros 2 3.2%

Fuente: Elaboracion propia obtenida del instrumento de recoleccion de datos.

La tabla 3, muestra la tematica de salud solicitada por las estudiantes por Internet, el

tema mas consultados fueron los problemas alimenticios y nutricion con el 48.5%,

sequido del ejercicio fisico con el 38.6%, con el 25.7% se encontré el tema de

anticoncepcion y embarazo, mientras que las enfermedades de transmisién sexual,

VIH y SIDA obtuvieron el 22.8%.

3.2 Confiabilidad del Internet como fuente de informacion sanitaria

Figura 9. Utilidad de la informacion sanitaria obtenida en Internet

60

40

20

0

Poco Ltil Util IWiLly Otil

Fuente: Elaboracion propia obtenidgel instrumento de recoleccion de datos.

36



Para describir la confiabilidad del Internet como fuente de informacion sanitaria, se ha
considerado varias dimensiones, una de ellas la utilidad de la informacion obtenida, la
figura 9 muestra los resultados, el 63.1% de las estudiantes considera con util la
informacion, el 22.99% como poco util y el 13.9% como muy Util; ningan estudiante

reconocié como nada util la informacion sanitaria obtenida en Internet.

A continuacién, se muestra la tabla 4, que expone el resto de dimensiones para
determinar la confiabilidad e la informacidn sanitaria obtenida en Internet, como%

confianza percibida en las fuentes, la comprensién de la informacién, si la consideran

actualizada, complacencia y uso recurrente.
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Tabla 4. Dimensiones de la confiabilidad de la informacion sanitaria obtenida en Internet

Qompletamente Completamente
En desacuerdo Insegura De acuerdo Total
en desacuerdo de acuerdo

Confianza en las fuentes 5.3% 3.2% 28.9% 59.9% 2.7% 100%
Comprension de la
) . 5.3% 7.0% 23.5% 61.0% 3.2% 100%
informacién
Actualizacion de la
) . 3.2% 4.3% 25.1% 65.0% 6.4% 100%
informacién
Complacencia con la
) y 3.2% 7.0% 14.4% 65.8% 9.6% 100%
informacién
Uso recurrente de la fuente 10.7% 15.5% 21.4% 49.2% 3.2% 100%

Fuente: Elaboracion propia obtenida del instrumento de recoleccion de datos.

La tabla 4, describe el resultado para las demas dimensiones de la variable confiabilidad demﬂernet como fuente de informacion sanitaria.
Para la confianza en las fuentes el 59.9% de las estudiantes esti de acuerdo, seguido del 28.9% que se siente insegura. Respecto a la
compresion de la informacién obtenida, el 61% esta de acuerdo, seguido del 23.5% que se siente inseguro. Sobre la actualizacion de la
informacion el 65% esta de acuerdo, seguido del 25.1% que se muestra insegura al respecto. En referencia a la complacencia sobre la
informacion el 65.86% esta de acuerdo, un 14.4% esta insegura y un 9.6% esta completamente de acuerdo. Sobre la consulta si volverian a
usar la misma fuente de Internet el 49.2% se mostré de acuerdo, seguido del 21.4% que duda y un 10% esta completamente en desacuerdo

al respecto.
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Se puede evidenciar que en su mayoria las estudiantes se encuentran de acuerdo con
la informacion sanitaria obtenida en Internet, siendo la actualizacion de la informacion
la caracteristica con mayor aceptacion seguida de la comprensién, mientras que la de

menor aceptacion es la recurrencia de la fuente.

Figura 10. Confiabilidad del Internet como fuente de informacion sanitaria

G0

MNada confiable Poco confiable Confiable Muy confiable

Fuente: Elaboracion propia obtenida del instrumento de recoleccion de datos.

Finalmente, en la figura 10 se muestra la confiablidad que las estudiantes otorgan a la
informacion sanitaria obtenida en Internet, un 52.94% la considera confiable, seguida
del 42.78% muy confiable, poco confiable con el 3.21% y un 1.07% la considera como

nada confiable.

3.3 Decision de automedicacion

La variable decision de automedicacion, contempl6 dos dimensiones, la primera acerca
de decidi&mar algin medicamento o remedio natural luego de haber conocido o
aprendido sobre el mismo en Internet; y la segunda en esa misma linea, es la decision
de dejar 0 no comenzar a tomar el medicamento o remedio natural después de conocer

los efectos secundarios o reacciones.
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Figura 11. Decision de tomar algin medicamento/remedio natural en base a la

informacién sanitaria obtenida en Internet

Completamente de acuerdg321%

Ce acuerdo
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En desacuerdo

Completamente en desacuerdo

0 10 20 30 40 a0

Fuente: Elaboracion propia obtenida del instrumento de recoleccion de datos.

La figura 11, muestra los resultados acerc& la decision de tomar algun medicamento
o remedio natural luego de haber conocido o aprendido sobre el mismo en Internet, el
49.2% esta de acuerdo, seguido del 21.39% que se muestra insegura, 15.51% esta en
desacuerdo, 10.7% estd completamente en desacuerdo mientras que el 3.21% esta

completamente de acuerdo.
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Figura 12. Decision de dejar de tomar algin medicamento/remedio natural en base a

la informacién sanitaria obtenida en Internet

Completamente de acuerdo
De acuerdo
Insegura

En desacuerdo

Completamente en desacuerdo

Fuente: Elaboracion propia obtenida del instrumento de recoleccion de datos.

Respecto a la decisidon de dejar o no comenzar a tomar un medicamentOQremedio
natural luego de haber conocido sobre sus efectos secundarios o interacciones a través
de Internet, el 43.32% de las estudiantes estan de acuerdo, seguido del 32.09% que se
muestra insegura, en desacuerdo y completamente en desacuerdo igualan porcentajes
con un 9.63%, y completamente de acuerdo con un 5.35% (Ver figura 12).
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Figura 13. Decision de automedicacion en base a la informacion sanitaria obtenida

en Internet
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Fuente: Elaboracion propia obtenida del instrumento de recoleccion de datos.

Finalmente, respecto a la decision de automedicacion, los resultados se muestran en la
figura 13, el 51.87% de las estudiantes esta de acuerdo, seguida del 22.99% que esta
insegura, el 13.37% esta en desacuerdo, 6.42% completamente en desacuerdo y un

5.35% esta completamente de acuerdo al respecto.

3.4 Prueba estadistica

Hipdtesis General:

Hipotesis nula (HO): No existhlaci()n entre la confiabilidad del internet como fuente
de informacién sanitaria y la toma de decisiones en automedicaciéﬂe las estudiantes
del quinto grado de secundaria de la I.E. Maria Inmaculada — Huancayo, 2022.
Hipotesis alterna (H1): Existﬁlaci()n entre la confiabilidad del internet como fuente
de informacidn sanitaria y la toma de decisiones en automedicacion dgs estudiantes

del quinto grado de secundaria de la I.E. Maria Inmaculada — Huancayo, 2022.
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Tabla 5. Prueba de Rho de Spearman

Confiabilidad
Toma de del internet
decisiones en  como fuente de
automedicacion  informacion

sanitaria
Coeficiente de 1,000 0,356

Toma de decisiones correlacion

en automedicacion  >'9 (bilateral) ' 0,000
Rho de N 187 187
Spearman N Coeficiente de 0.356™" 1.000

_C(t)nfla?llldad :cjel t correlacion

internet como TUeNte iq (bilateral) 0,000

de informacion

sanitaria N 187 187

Fuente: Elaboracion propia obtenida del instrumento de recoleccion de datos.

En base 9)3 resultados de la prueba de Rho de Spearman (Ver tabla 5) se evidencia
que, si hay relacion entre las variables Toma de decisiones en automedicacion y
Confiabilidad del internet como fuente de informacion sanitaria; ya que obtuvo un
nivel de significancia de 0, siendo lo permitido valores menores que 0.05. En base a
ello se determina que el coeficiente de correlacion es de 0.356 siendo esta de
intensidad mediagor lo tanto, se rechaza la hipétesis nula (HO) y se acepta la hipétesis

alterna (H1).
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IV. DISCUSION

La fuente de informacion sanitaria inicial que las estudiantes usan son las
paginas de internet con un 37.97% y solo un 0.53% en los educadores; con similares
resultados a lo evidenciado por Huanilo E. (14) en cuya investigacion el Internet es la
principal con un 26.1%, al igual que Tineo G. (15) en cuyo estudio la preferencia fue
del 21.1%. Discrepando con lo obtenido por Andrade C. y Mejia A. (12) quienes
concluyeron que la fuente de informacidn principal fueron los docentes con el 46%,
seguido del Internet en un 37.7%; al igual que Miguel et al. (23) quienes concluyen
que existe una alta utilizacion del servicio de Internet pero un uso escaso para obtener
informacion de salud. Otro autor que discrepa con los datos obtenidos, es Miguel et al.
(23) en cuyo estudio la fuente de informacion en linea representa el cuarto recurso
utilizado para dudas de salud con un 13.9%

Acerca de la frecuencia de uso de Internet como fuente de informacion
sanitaria, el 45.45% de las estudiantes lo usa frecuentemente, seguido del 29.95% que
lo usa en ocasiones, y muy frecuente y raramente presentan el mismo porcentaje de
12.3% respectivamente. Refutando lo hallado por Marin et al. (22) en cuyo estudio el
uso de internet para consultar informacion sanitaria es muy frecuente con un 61%

Los medios de Internet mas usados como fuente de informacion sanitaria por
parte de las estudiantes, fueron los sitios web de informacion de salud con un 42.78%,
seguido de las redes sociales con el 27.27%, sitios web de médicos con el 18.18% y
con un 11.76% las estudiantes visitan los sitios web de hospitales y/o clinicas.
Concordando con Blazquez et al. (18) en cuyo estudio el 63.2% de la muestra buscan
informacion sanitaria por Google.

La red social mas usada como fuente de informacion sanitaria fue el YouTube
con el 44.39%, coincidiendo con Timoteo A. (11) quien obtuvo un 97.6% de uso de
esta red social; mientras que en el estudio de Pomaleque K. (10) Facebook fue la méas
usada con el 81.7%; al igual que De la Cruz 1. (17) y Blazquez et al. (18) donde esta
red social obtuvo un 70.3% de uso en temas de salud.

Respecto a la tematica de salud solicitada por las estudiantes por Internet, el
tema mas buscado fueron los problemas alimenticios y nutricion con el 48.5%, seguido
del ejercicio fisico con el 38.6%; coincidiendo de manera parcial con Yanque F. (13)

en cuyo estudio evidencié que el tema méas consultado fue referido béasicamente a
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estética; similares resultados con los obtenidos por Miguel et al. (23) donde el ejercicio
fisico e imagen personal fueron los mas consultados con el 29.5% y 23.3%
respectivamente. Discrepando con Blazquez et al. (18) en cuyo estudio el tema mas
buscado fue el cancer con el 89.9% vy las dicciones con el 67.7%.

Dentro de las dimensiones de la confiabilidad del Internet como fuente de
informacion sanitaria, se tiene la utilidad de la informacion obtenida, donde el 63.1%
de las estudiantes consideraron como util la informacion, al igual que el estudio hecho
por De la Cruz I. (17) donde el 98% de los encuestados la considera util en el caso de
las paginas web y 64% en las redes sociales.

Para la confianza en las fuentes el 59.9% de las estudiantes esta de acuerdo,
seguido del 28.9% que se siente insegura; coincidiendo parcialmente con De la Cruz
I. (17) quien obtuvo 66.8% Yy 34% de confianza en la informacion de paginas web y
redes sociales respectivamente.

Respecto a la compresion de la informacion obtenida, el 61% esté de acuerdo,
sequido del 23.5% que se siente inseguro; en el estudio de De la Cruz I. (17) el 88%
de las encuestadas considero facil de entender la informacion obtenida en paginas web
frente al 72.4% de la informacidon obtenida por redes sociales.

Sobre la actualizacion de la informacion el 65% esta de acuerdo, seguido del
25.1% que se muestra insegura al respecto, concordando con lo obtenido por De la
Cruz 1. (17) donde el 93.2% volveria a usar la pagina web y el 60.4% la red social.

En referencia a la complacencia sobre la informacion obtenida por Internet se
obtuvo que el 65.86% estd de acuerdo, un 14.4% esta insegura y un 9.6% esta
completamente de acuerdo. Discrepando con lo obtenido por Marin et al. (22) en cuya
investigacion el 92.4% de los usuarios consideraron que Internet respondi6 a las dudas
de salud; de igual forma con los resultados de la investigacion hecha por De la Cruz I.
(17) donde el 80.4% de los encuestados se complacid con la informacién de las paginas
web y el 51.2% con la obtenida por redes sociales.

Sobre la consulta si volverian a usar la misma fuente de Internet el 49.2% se
mostrd de acuerdo, seguido del 21.4% que duda en volver a usar la pagina web o red
social; discrepando con el estudio de De la Cruz I. (17) donde el 93.2% volveria a usar

la pagina web y en el caso de las redes sociales fue de 60.4%.
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La confiablidad que las estudiantes otorgan a la informacion sanitaria obtenida
en Internet, fue de 52.94% como confiable, seguida del 42.78% como muy confiable,
poco confiable con el 3.21% y un 1.07% la considera como nada confiable.
Coincidiendo con De la Cruz F. (21) en cuya investigacion los encuestados confiaron
plenamente en la informacion de salud obtenida en linea; al igual que el estudio de
Blazquez et al. (18) en la que la consideran til y fiable; asi como el estudio de De la
Cruz 1. (17) donde los encuestados demostraron tener confianza en Internet para
busqueda de informacion de salud. Discrepando con Miguel et al. (23) en cuyo estudio
el 56% de la muestra le otorga baja credibilidad de la informacion obtenida en Internet.
Al igual que lo obtenido por De la Cruz F. (21) donde la mayoria de los usuarios
encuestados caracterizan la informacién obtenida en linea como comprensible, facil,
accesible y actualizada.

Respecto a la decision de automedicacion, el 51.87% de las estudiantes esté de
acuerdo, seguida del 22.99% que esta insegura, el 13.37% esta en desacuerdo, 6.42%
completamente en desacuerdo y un 5.35% estad completamente de acuerdo al respecto.
Concordando con De la Cruz F. (21) quien evidencio que la informacion de salud
obtenida en Internet influye en mayor grado en la toma de decisiones que la recibida
por medios tradicionales; de igual forma se coincide parcialmente con Marin et al.
(22) quienes determinaron que el 53.5% de los encuestados cambio su forma de pensar
sobre su salud y el 30% realizaron algun cambio de comportamiento en base a la
informacion obtenida en linea. Asi también en el estudio de Blazquez et al. (18) el
70.7% de los encuestados cambiaron sus pautas de conducta segln la informacion
encontrada en Internet.

En base a los resultados de la prueba de Rho de Spearman se determiné que las
variables Toma de decisiones en automedicacion y Confiabilidad del internet como
fuente de informacidn sanitaria tiene una relacion de intensidad media (coeficiente de
correlacion de 0.356); coincidiendo con Timoteo A. (11) quien demostrd que el uso de
las redes sociales y la decision de uso de un método anticonceptivos se relacionan de
manera significativa Refutando lo obtenido por Pomaleque K. (10) quien no hall6
relacion estadistica significativa entre la fuente de informacion y la influencia en la

eleccién de un anticonceptivo.
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V. CONCLUSIONES

a.

b.

d.

Se determino que si existﬂlacién entre la confiabilidad del internet como fuente
de informacion sanitaria y la toma de decisiones en automedicacion deQis
estudiantes del quinto grado de secundaria de la I.E. Maria Inmaculada —
Huancayo, 2022; siendo esta una relacién de intensidad media con ur@oeficiente
de correlacion del Rho de Spearman de 0.356 y un nivel de significancia de 0.

Se identificd las caracteristicas de las fuentes de informacidn sanitaria usadas por

Qis estudiantes del quinto grado de secundaria de la I.E. Maria Inmaculada —
Huancayo, 2022, siendo las paginas de internet las mas usadas con un 37.97%,
con una frecuencia de uso de 45.45%, el medio méas usado son los sitios web de
informacidn de salud con un 42.78%, y la red social mas usado es el YouTube con
el 44.39%.

Se determing la confiabilidad del internet como fuente de informacion sanitaria
usadas por las Qstudiantes del quinto grado de secundaria de la I.E. Maria
Inmaculada — Huancayo, 2022; para el 52.94% fue confiable, para el 42.78 fue
muy confiable, poco confiable con el 3.21% y un 1.07% la considera como nada

confiable.

Se identifico las caracteristicas de la toma de decisiones en automedicacion de las

Qstudiantes del quinto grado de secundaria de la I.LE. Maria Inmaculada —
Huancayo, 2022; donde el 51.87% de las estudiantes esta de acuerdo, 22.99%

estan inseguras, el 13.37% esta en desacuerdo, 6.42% completamente en

desacuerdo y un 5.35% esta completamente de acuerdo.
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VI. RECOMENDACIONES

a. Se recomienda promover intervencion educativa en las instituciones educativas,
en especial en el nivel secundario, ya que, siendo el acceso mas frecuente, se
requiere que las y los estudiantes tengan conocimiento pleno acerca de las
implicancias de las consultas de informacién sanitaria en linea, los beneficios y

los riesgos.

b. El internet como fuente de informacion en general es amplio y diversificado,
mucha de ella sin control ni supervision; por ende, la informacién sanitaria mal
usada puede generar graves consecuencias. En base a ello, se recomienda
capacitacion con un listado de paginas web confiables con informacion cientifica
verificada que pueda ser compartida con las y los estudiantes en base a la temética

y edad.

c. Latematica méas consultada fueron los problemas alimenticios y nutricién, por lo
que se recomienda dar énfasis a este tema en la institucién educativa “Maria
Inmaculada” que debido a su naturaleza de colegio femenino es de relevancia e

importancia en la formacidn de mujeres de provecho.
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ANEXQOS

A. Matriz de consistencia

PROBLEMA

HIPOTESIS

OBJETIVOS

VARIABLES / DIMENSIONES

METODOLOGIA

Problema General:

(Existe  relacion entre la
confiabilidad del internet como
fuente de informacion sanitaria y
la toma de decisiones en
automedicacion de las
estudiantes del quinto grado de
secundaria de la I.E. Maria
Inmaculada — Huancayo, 2022?

Problemas Especificos:

a.¢Cuales son las caracteristicas
de las fuentes de informacién
sanitaria usadas por las
estudiantes del quinto grado de
secundaria de la LLE. Maria
Inmaculada -~  Huancayo,
20227

b..Cual es la confiabilidad del
internet como fuente de
informacién sanitaria usadas
por las estudiantes del quinto
grado de secundaria de la I.E.
Maria Inmaculada -
Huancayo, 20227

Hipotesis General:

Existe relacion entre la
confiabilidad del internet
como fuente de
informacion sanitaria y la
toma de decisiones en
automedicacion de las
estudiantes del quinto
grado de secundaria de la
I.LE. Maria Inmaculada —
Huancayo, 2022.

Objetivo General:

Determinar si existe relacion
entre la confiabilidad del
internet como fuente de
informacidn sanitaria y la toma
de decisiones en
automedicacion de las
estudiantes del quinto grado de
secundaria de la |.E. Maria
Inmaculada — Huancayo, 2022.

Objetivos Especificos:

a. Identificar las caracteristicas
de las fuentes de informacién
sanitaria usadas por las
estudiantes del quinto grado
de secundaria de la I.E. Maria
Inmaculada — Huancayo,
2022.

b. Determinar la confiabilidad
del internet como fuente de
informacién sanitaria usadas
por las estudiantes del quinto
grado de secundaria de la I.E.
Maria Inmaculada —
Huancayo, 2022

Variable 1
Fuente de informacion sanitaria
Dimensiones

como fuente de informacion
sanitaria

Otras fuentes

Fuente de informacién sanitaria
inicial

Medios de Internet utilizado
Red social utilizada

Temaética

Variable 2
Confiabilidad del internet como
fuente de informacidn sanitaria

Dimensiones

Utilidad de la informacion
Confianza en las fuentes
Comprension de la informacion
Actualizacion de la informacion
Complacencia
informacion

- Uso recurrente de la fuente

Frecuencia de uso de internet

con la

Tipo de investigacion:
Basico

Disefio de
Investigacion:

Descriptivo correlacional

Técnica. Encuesta

Instrumento:
Cuestionario

Poblacién: Todas

estudiantes matriculadas

en el quinto grado

secundaria de la I.E.

Maria Inmaculada de

ciudad de Huancayo en el
2022,

afio  académico
haciendo un total de 3
alumnas.
Muestra:
aleatorio
estudiantes.

simple. 1

Muestreo

las

de

la

60

87
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C.;Cuales son las caracteristicas
de la toma de decisiones en
automedicacion de las
estudiantes del quinto grado de
secundaria de la L.LE. Maria
Inmaculada -~  Huancayo,
20227

c. Identificar las caracteristicas
de la toma de decisiones en
automedicacion de las
estudiantes del quinto grado
de secundaria de la I.E. Maria
Inmaculada — Huancayo,
2022.

Variable 3
Decision de automedicacién
Dimensiones

- Tomar medicamento o remedio

natural

- Dejar 0 N0 comenzar a tomar un

medicamento o remedio natural
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B.

Instrumento de recoleccion de datos

CUESTIONARIO SOBRE EL USO DE INTERNET COMO FUENTE DE
INFORMACION SANITARIA Y TOMA DE DECISIONES EN AUTOMEDICACION

Por medio de este cuestionario queremos conocer tu opinion sobre algunos aspectos
relacionados al uso de Internet en la busqueda de informacion sanitaria y la toma de
decisién en automedicacion en base a dicha informacion. Para ello, te solicitamos que
respondan a una serie de preguntas que puedes contestar seleccionando la opcidn que
te parezca mas apropiada para definir e identificar las situaciones y los casos que te
plantean.

CONSENTIMIENTO INFORMADO:

Antes de iniciar es muy importante que tengas conocimiento que este cuestionario ha
sido elaborado como parte de una investigacién cientifica, que proporcione un material
esencial para diagnosticar el Uso de Internet como fuente de informacion sanitaria y
Toma de decisiones en automedicacion.

Confidencialidad: El cuestionario no pide tu nombre, nimero de identificacion personal,
correc electrénico o algln dato que te identifique, por lo que tu identidad se mantendra
anonima. Los datos recopilados se pondran a disposicion de los investigadores.

Una vez que realizaste la lectura del consentimiento informado:

¢ Estas de acuerdo en participar en esta investigacion? Si () MNo ()

Edad: d) Familiares/amistades
e) Farmacéutico
1. iCon que frecuencia usa el f) Educadores
Internet como fuente de gq) Otros:

informacién sobre temas de salud?
a) Muy frecuente 4.
b) Frecuente para obtener informacion sobre
c¢) En ocasiones temas de salud?
d) Raramente a) Sitios web de informacion de
) Nunca salud

b) Redes sociales

£ Qué medios de Internet utilizas

2. Ademas de Internet, ; Qué otras c) Sitios web de médicos
fuentes de informacién usas para d) Sitios web de
obtener informacion sobre temas hospitales/clinicas
de salud e) Otros:
a) Television
b) Radio £ Cual es la red social que mas

<) Anuncios publicitarios
d) Profesionales de salud
e) Otros:

usas para buscar informacién
sobre temas de salud?
a) Facebook

b) WhatsApp
3.  Ala hora de necesitar informacion c) Twitter
sobre temas de salud, jen qué o d) Instagram
quién piensas inicialmente como e) YouTube
fuente de informacion? f) Tiktok
a) Redes sociales q) Otros:

b) Paginas de Internet
c) Profesionales de salud
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6.

£ Qué tema de salud, buscas en

Internet? (Puedes marcar mas de

una opcion)

a) Ejercicio fisico

b) Imagen personal, cuidado de
la piel, piercing-tatuajes

c¢) Tabaco, alcohol, drogas

d) Anticoncepcién, embarazo

e) Enfermedades de transmisién
sexual, VIH, SIDA

f) Problemas alimenticios,
nutricién

) Relaciones afectivas, abusos,
depresion

h) Otros:

£ Cual fue la utilidad de la
informacion sobre de temas de
salud que obtuviste en Internet?
a) Muy atil

b) Util

¢) Poco il

d) MNada (til

¢Gonfias en la informacién sobre
de temas de salud que obtuviste
en Internet?

a) Completamente en desacuerdo
b) En desacuerdo

c) Insegura

d) De acuerdo

e) Completamente de acuerdo

¢ Fue facil comprender la
informacion sobre de temas de
salud que obtuviste en Internet?
a) Completamente en desacuerdo
b) En desacuerdo

c) Insegura

d) De acuerdo

e) Completamente de acuerdo

10.

11.

12.

13.

¢ Percibiste que la informacién
hallada sobre temas de salud en
Internet estaba actualizada?

a) Completamente en desacuerdo
b) En desacuerdo

c) Insegura

d) De acuerdo

e) Completamente de acuerdo

dVolverias a utilizar la fuente de
informacion sobre temas de salud
obtenida en Internet?

a) Completamente en desacuerdo
b) En desacuerdo

¢) Insegura

d) De acuerdo

e) Completamente de acuerdo

¢ Has decidido tomar algun
medicamento o remedio natural
luego de haber conocido o
aprendido sobre el mismo a través
del Internet?

a) Completamente en desacuerdo
b) En desacuerdo

c) Insegura

d) De acuerdo

e) Completamente de acuerdo

¢ Has decidido dejar o no
comenzar una medicina o remedio
natural luego de haber conocido
sobre sus efectos secundarios o
interacciones, a través del
Internet’?

a) Completamente en desacuerdo
b) En desacuerdo

c) Insegura

d) De acuerdo

e) Completamente de acuerdo

Gracias por su participacionll!
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C. Juicio de expertos del instrumento

LE'UNIVFRSIDAD

ROOSEVELT

Nombres y Apellidos
DNI N°

Direccion domiciliaria
Titulo Profesional
Grado Académico

Mencién

PROMEDIO DE VALORACION

OPINION DE APLICABILIDAD

1) Muy deficiente 2) Deficiente  3) Regular 4) Buena 5) Muy buena

Omar Saul Antesano Chavez

43506193 Teléfono/Celular : 943800074
Jr. Jacinto Ibarra N° 111

Licenciado en Pedagogia y Humanidades
Magister en educacion

Ensefianza Estratégica

) /L
/ Za!

el L0
£ Nzl —
" =

Lugar y fecha: Huancayo, 10 de diciembre del 2022

Firma
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) UNIVERSIDAD

- ROOSEVELT

PROMEDIO DE VALORACION

90

OPINION DE APLICABILIDAD

1) Muy deficiente 2) Deficiente  3) Regular 4) Buena 5) Muy buena
Nombres y Apellidos : Omar Saul Antesano Chavez
DNI N® : 43506193 Teléfono/Celular : 943800074
Direccion domiciliaria - Jr. Jacinto Ibarra N° 111
Titulo Profesional . Licenciado en Pedagogia y Humanidades
Grado Académico . Magister en educacion
Mencion . Ensefianza Estratégica

Firma

Lugar y fecha: Huancayo, 10 de diciembre del 2022
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| I{_‘ LIMIVERSIDAD

ROOSEVELT

PROMEDIO DE VALORACION

05

OPINION DE APLICABILIDAD

1) Muy deficiente 2) Deficiente  3) Regular 4) Buena /B‘KMUF buena
Nombresy °  Rocio Jerénima Lépez Calderén.........................
Apellidos
DNIN® 120075533 Teléfono/Celular: ... 954931834
Direccion  © ... Jr. Rosemberg. N°327 —El Tambo....___._.....__.
domiciliaria
Titulo T e ..Quimico Farmacéutico.. ...
Profesional
Grado Do..Magister ..
Académico

Mencion SEEECEEEES

Lugar y fecha: 20 de enero del 2023
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PROMEDIO DE VALORACION

95

OPINION DE APLICABILIDAD

1) Muy deficiente 2) Deficiente  3) Regular 4) Buena /5’/;,-1@ busna
Nombresy ° Rocio Jeronima Lopez Calderon...... ...
Apeliidos
DNI N® ©...20075533.. Teléfono/Celular:..... 954931834 .
Direccion @ Jr. Rosemberg. N°327 —El Tambo..........______
domiciliaria
Tiwle - . Quimico Farmacéutico............................
Profesional
Grado el Magister. ...
Acadéemico
MEencion - -----e-e- Problemas de Aprendizaje..................._..

Lugar y fecha: 20 de enero del 2023
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R

UNIVERSIDAD
ROOSEVELT
PROMEDIO DE VALORACION
5
OPINION DE APLICABILIDAD
1) Muy deficiente 2) Deficiente  3) Regular 4) Buena

Nombres y Apellidos
DNI N°

Direccién domiciliaria
Titulo Profesional
Grado Académico

Mencién

5) Muy buena

Diana Esmeralda Andamayo De Castillo

20078664 Teléfono/Celular
Loreto 569

Quimico Farmaceutico

Doctora

Farmacia y Bioquimica

Firma

Huancayo 19 de Enero del 2023

964884831
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UTUNWH(M])AI)

ROOSEVELT

PROMEDIO DE VALORACION
95
OPINION DE APLICABILIDAD
1) Deficiente 2) Baja 3) Regular 4) Buena 5) Muy buena
Nombres y Apellidos  : Diana Esmeralda Andamayo De Castillo
DNI N°® . 20078664 Teléfono/Celular : 964884831
Direccién domiciliaria . Loreto 569
Titulo Profesional :  Quimico Farmacéutico
Grado Académico . Doctora
Mencion . Farmacia y Bioquimica

e S

Firma

Lugar y fecha: Huancayo, 19 de enero del
2023
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D. Confiabilidad del instrumento

Prueba piloto
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Resumen de procesamiento de casos

N %

Casos Valido 20 100,0
Excluido 0 0,0

Total 20 100,0

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
0,783 23
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® 14% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

» 14% Base de datos de Internet

FUENTES PRINCIPALES

Reporte de similitud

« 3% Base de datos de publicaciones

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

hdl.handle.net

Internet

repositorio.ucv.edu.pe

Internet

repositorio.unsa.edu.pe

Internet

practicafamiliarrural.org

Internet

ictconsequences.net

Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

ncbi.nlm.nih.gov

Internet

docplayer.es

Internet

elsevier.es

Internet

2%

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


https://hdl.handle.net/20.500.12394/7536
http://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/UCV/12442/Granizo_DPD.pdf?sequenc
http://repositorio.unsa.edu.pe/bitstream/handle/UNSA/5604/PSDyamafo.pdf?isAllo&sequence=1
https://practicafamiliarrural.org/index.php/pfr/article/download/95/106?inline=1
http://www.ictconsequences.net/uoc/pdf_tesis/tesis_flupianez.pdf
http://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/123456789/2144/TITULO%20-%20Cesar%20Alberto%20Escudero%20Jimeno.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29426583
http://docplayer.es/5453263-Certezas-y-encrucijadas-del-uso-de-internet-en-la-salud-publica.html
http://www.elsevier.es/es-revista-atencion-primaria-27-articulo-uso-internet-por-parte-los-S0212656710001095
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es.slideshare.net

<1%
Internet
ob.pe
gob.p <1%
Internet
renati.sunedu.gob.pe
gob.p <1%
Internet
scielo.org.bo
g <1%
Internet
ddd.uab.cat
<1%
Internet
alicia.concytec.gob.pe
y gob.p <1%
Internet
core.ac.uk
<1%
Internet
uoc.edu
<1%
Internet
revistadecomunicacionysalud.es <19%
(0]
Internet
scipedia.com
p <1%
Internet
Carpinteiro Martinez Jessica. "Proyecto de investigacion de mercados ... <1%
(0]
Publication
repositorio.uap.edu.pe
P P P <1%

Internet

Descripcion general de fuentes


https://es.slideshare.net/VallejoAngeles/informe-ciudadanos-esanidad
https://www.gob.pe/institucion/inei/noticias/619196-el-72-4-de-la-poblacion-de-6-a-17-anos-de-edad-accedio-a-internet
https://renati.sunedu.gob.pe/handle/sunedu/3080719?mode=full
http://www.scielo.org.bo/scielo.php?lng=es&pid=S1726-89582014000100012&script=sci_arttext&tlng=es
https://ddd.uab.cat/record/236522
https://alicia.concytec.gob.pe/vufind/Record/UCSM_5f48e76bdb3811f7c0186f3fb07018ae/Export?style=EndNote
https://core.ac.uk/display/289053963
http://www.uoc.edu/uocpapers/4/dt/esp/monografico.pdf
http://www.revistadecomunicacionysalud.es/index.php/rcys/article/download/207/267
https://www.scipedia.com/public/Gonzalez-Pacanowski_Medina-Aguerrebere_2011a
https://ru.dgb.unam.mx/handle/DGB_UNAM/TES01000677000
https://repositorio.uap.edu.pe/jspui/bitstream/20.500.12990/2389/1/Tesis_Metodos_Anticonceptivos.pdf

slideshare.net

Internet

dspace.uib.es

Internet

repositorio.upt.edu.pe

Internet

coursehero.com

Internet

dspace.espoch.edu.ec

Internet

repositorio.unh.edu.pe

Internet

lareferencia.info

Internet

repositorio.uladech.edu.pe

Internet

repositorio.une.edu.pe

Internet

repositorio.usmp.edu.pe

Internet

repositorio.unapiquitos.edu.pe

Internet

repositorio.uns.edu.pe

Internet

Reporte de similitud

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


https://www.slideshare.net/Negriitha_taniitha/adiccion-de-las-redes-sociales
https://dspace.uib.es/xmlui/handle/11201/158627
http://repositorio.upt.edu.pe/handle/20.500.12969/940
https://www.coursehero.com/file/50178970/TESIS-SANDRA-QUIROZ-GARCIA-2018pdf/
http://dspace.espoch.edu.ec/bitstream/123456789/16232/1/20T01522.pdf
http://repositorio.unh.edu.pe/bitstream/handle/UNH/4161/TESIS-2022-OBSTETRICIA-HUAMAN%20HUAMAN%20Y%20ZUASNABAR%20CRISPIN.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://www.lareferencia.info/vufind/Record/PE_bc44761413d4eedcbb29cd5c172070ed?lng=ar
http://repositorio.uladech.edu.pe/bitstream/handle/123456789/20143/ESTRATEGIAS_ENZE%C3%91ANZA_EXPRESION_ORAL_ILLACONZA_SALCEDO_MILAGROS.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.une.edu.pe/handle/20.500.14039/5848?show=full
https://repositorio.usmp.edu.pe/browse?type=subject&value=Agencias%2Bmar%C3%ADtimas
https://repositorio.unapiquitos.edu.pe/handle/20.500.12737/3125/browse?type=subject&value=Actividad%2Bf%C3%ADsica
http://repositorio.uns.edu.pe/handle/UNS/2836/statistics

aepcc.org

Internet

ateneo.unmsm.edu.pe

Internet

gestion.pe

Internet

opop.unn.ru

Internet

repositorio.upagu.edu.pe

Internet

repositorio.upla.edu.pe

Internet

repositorioacademico.upc.edu.pe

Internet

cgcom.es

Internet

ingentaconnect.com

Internet

Reporte de similitud

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


http://www.aepcc.org/boletines/boletin9-3.html
http://ateneo.unmsm.edu.pe/ateneo/bitstream/123456789/5020/1/Quispe_Pa%c3%b1ihuara_Irma_2015.pdf
https://gestion.pe/economia/sunat-otorgan-tres-meses-mas-de-plazo-para-que-empresas-y-personas-con-ingresos-de-hasta-s-21-millones-declaren-impuesto-a-la-renta-2019-noticia/
https://opop.unn.ru/files/file.php?hash=a744c74a92d3bfbf
http://repositorio.upagu.edu.pe/bitstream/handle/UPAGU/2623/TESIS%20FINAL%20FLORMIRA%20Y%20MARLITH%20ENPASTA%20firmado.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.upla.edu.pe/bitstream/handle/UPLA/1390/TESIS%20FINAL%20%20.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorioacademico.upc.edu.pe/handle/10757/624313/browse?type=author&value=Valencia%2BBrenis%2BMauricio%2BFernando
http://www.cgcom.es/internacional/europa_dia/2004.htm
https://www.ingentaconnect.com/content/doaj/1414526x/2009/00000002/00000022/art00009

Reporte de similitud

® Excluir del Reporte de Similitud

« Material bibliografico « Material citado
« Material citado « Coincidencia baja (menos de 10 palabras)
» Fuentes excluidas manualmente « Bloques de texto excluidos manualmente

FUENTES EXCLUIDAS

repositorio.uroosevelt.edu.pe 0
9%

Internet

BLOQUES DE TEXTO EXCLUIDOS

UNIVERSIDAD PRIVADA DE HUANCAYO

www.coursehero.com

TESIS PARA OPTAR EL TiTULO PROFESIONAL DE QUIMICOFARMACEUTICOAUTO...

repositorio.uma.edu.pe

A mi amado hijo

www.slideshare.net

A mis docentes, sin esperar nada a cambio compartieron suconocimiento, alegria...

repositorio.upagu.edu.pe

A mi amada hija

repositorio.unan.edu.ni

Este trabajo de tesis

repository.ucc.edu.co

en losmomentos dificiles de nuestras vidas.A

repositorio.uma.edu.pe
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https://repositorio.uroosevelt.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14140/1199/TESIS%20CARDENAS%20-%20ROSALES.pdf?isAllowed=y&sequence=4
http://www.coursehero.com/
http://www.slideshare.net/

Reporte de similitud
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repositorio.ucv.edu.pe
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