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RESUMEN

El uso de plantas medicinales para aliviar, mitigar y atenuar alguna enfermedad hoy en
dia esta teniendo gran relevancia en los pobladores.

El objetivo del estudio fue determinar el grado de conocimiento y actitud sobre plantas
medicinales en el tratamiento de enfermedades, en usuarios que acuden a las oficinas
farmacéuticas ubicadas en Oasis de Villa, distrito Villa El Salvador, afio 2021. El
método de la presente investigacion fue de tipo basica, transversal, prospectivo,
observacional; el disefio del estudio, no experimental - descriptivo. La poblacion estuvo
constituida por usuarios que acudieron a las oficinas farmacéuticas situadas en Oasis
de Villa, Villa el Salvador, y la muestra fue de 250 usuarios. El instrumento utilizado
fue validado por juicio de expertos y la confiabilidad mediante la prueba estadistica
Alfa de Cronbach. Los resultados de la investigacion refieren que el grado de
conocimiento fue alto teniendo un 81.2% (203 usuarios), un conocimiento medio del
18.4% (46 usuarios) y un conocimiento bajo 0.4% (1 usuario). La actitud que optan los
pobladores frente al uso de plantas medicinales es al 100% (250 usuarios) que evidencia
una actitud adecuada.

Se concluye que de los 250 usuarios tienen un conocimiento alto 203 usuarios, de
conocimiento medio 46 usuarios y de conocimiento bajo 1 usuario, en cuanto a la

actitud 250 usuarios presenta actitud adecuada que equivale al 100%.

Palabras Clave:

Conocimiento, Actitud, Plantas medicinales.



ABSTRACT

The use of medicinal plants to alleviate, mitigate and attenuate any disease has had
great relevance in the population nowadays.

The research objective was to determine the knowledge and attitude degree about
medicinal plants in the treatment of diseases, in users who go to the pharmaceutical
establishments located in “Oasis de Villa”, Villa El Salvador district, 2021. The
methodology of the present research was basic, cross-sectional, prospective, and
observational; the research design was non-experimental and descriptive. The
population consisted of users who visited the pharmaceutical offices located in “Oasis
de Villa”, Villa el Salvador district, and the sample consisted of 250 users. The
instrument used was validated by expert judgment and the reliability by means of
Cronbach's Alpha statistical test. The research results show that the degree of
knowledge was high with 81.2% (203 users), medium knowledge 18.4% (46), and low
knowledge 0.4% (1). The attitude of the users towards the use of medicinal plants is
100% (250 users), which shows an adequate attitude.

It is concluded that out of the 250 users, 203 users have high knowledge, 46 users have

medium knowledge, and 1 user has low knowledge.

Keywords: Knowledge, Attitude, Medicinal plants
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l. INTRODUCCION

En cuanto a la problemética del uso de plantas medicinales, se utilizan en todo el
mundo como medicina alternativa y/o complementaria.! Ademas, se consideran
recursos de las medicinas tradicionales y de muchas de las medicinas modernas, ya
que estas ultimas se producen indirectamente a partir de plantas.? Las plantas
medicinales son definidas como aquellas plantas que poseen propiedades
terapéuticas o ejercen un efecto farmacologico beneficiario sobre el cuerpo humano
o animal .2 Es asi que, las sociedades humanas han estado en estrecho contacto con su
entorno desde el comienzo de su formacion y utilizaron los ingredientes del entorno
para obtener alimentos y medicinas. Por otra parte, la informacion sobre las plantas
medicinales se ha transmitido gradualmente durante mucho tiempo, de generacion en
generacion. Las plantas medicinales se utilizan como recurso médico en casi todas

las culturas.*

La Organizacién Mundial de la Salud inform6 que alrededor de 20.000 especies de
plantas son utilizadas para diversos tratamientos.®> Ademas, se ha citado que mas del
60% de la poblacién mundial utiliza las plantas medicinales y alrededor del 80% en
los paises en desarrollo dependen directamente de las plantas medicinales para sus
fines médicos.® En Latinoamérica, investigaciones han indicado que
aproximadamente 7 de cada 10 pacientes latinos recurren a terapia no
convencionales, como el uso de plantas medicinales para el cuidado de su salud.’
Per( es uno de los 17 paises megadiversos a nivel mundial y el octavo a nivel de
America Latina, es decir, cuenta con una abundante flora y fauna.® El Centro
Nacional de Salud Intercultural (CENSI) es la institucion peruana responsable de
elaborar la fitofarmacopea de plantas medicinales estableciendo criterios para
evaluar y reconocer los productos naturales de uso en salud, asi como de la

elaboracién del Inventario Nacional de Plantas Medicinales.®

Por otra parte, las plantas medicinales ofrecen el enfoque polivalente mas dinamico
para el manejo de desequilibrios fisioldgicos complejos y multifactoriales.*® Las
plantas medicinales tienen compuestos naturales de gran valor debido a sus
actividades bioldgicas,** es decir, las plantas medicinales son un reservorio de

compuestos bioldgicamente activos con propiedades terapéuticas, para el tratamiento



de diversas dolencias,*?y la curacion de varios tipo de enfermedades, empleandose

varias partes de las plantas como hojas, tallos, cortezas, raices, etc.®

Se ha citado que las plantas medicinales han sido utilizadas en maltiples dolencias o
enfermedades comunes y prevalentes. Ademas, el valor medicinal de estas plantas
radica en sustancias quimicas que producen una accion fisioldgica positiva sobre el
cuerpo humano; luego, representan un gran potencial para el descubrimiento y

desarrollo de nuevos productos farmacéuticos. 12

Con respecto a investigaciones previas relacionadas a las variables del presente

estudio, se detallard a continuacién estudios a nivel nacional:

Cieza D (2019), realiz6 un estudio cuyo proposito fue determinar la asociacion entre
el grado de conocimiento y uso de plantas medicinales en el autocuidado de 25
docentes de enfermeria de una universidad. Se encontré que el 40% tuvo un
conocimiento medio sobre el uso de las plantas medicinales y el 16% tuvo un grado
muy bajo de conocimiento, ademas no utilizaron las plantas medicinales. El 85.7%
de la muestra utiliz6 manzanilla, el 76.2% usé hierba luisa, el 71.4% anis, 61.9%
kion, el 90% eucalipto en el autocuidado, tanto en la alimentacion, higiene y
prevencion de enfermedades. Se concluyd la existencia de relacion significativa entre
el grado de conocimiento y el uso plantas medicinales respecto al autocuidado de los

participantes. 3

Boy J (2019), efectud un estudio cuya finalidad fue determinar el conocimiento, la
actitud y la practica sobre medicamentos herbarios en 400 alumnos universitarios. Se
observd que el grado de conocimiento fue bajo y la practica fue inadecuada, no
obstante, demostraron una buena predisposicién para informarse sobre la naturaleza

y los beneficios que los medicamentos herbarios tienen para la salud. 14

Gamarra N (2017), desarrollé un estudio cuyo objetivo fue identificar el uso de
plantas medicinales de 89 usuarios externos de un nosocomio del departamento de
Huanuco. Se identifico que el 24.7% utilizo plantas medicinales, ademas se identifico
que existe diferencia significativa entre el uso de mayor frecuencia de plantas

medicinales con la presencia de sintomas y la percepcion de alivio, no hubo
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diferencia significativa entre el uso de mayor frecuencia de las plantas medicinales
con el grupo etario, con el género, con la tenencia de algin grado de escolaridad,
ingreso economico, recomendacion médica y la recomendacion de un curandero. Por
lo que se concluyo que el uso frecuente de las plantas medicinales estd supeditado a

la presencia de alguna enfermedad /sintomatologia y a la percepcion de alivio. °

En cuanto a investigaciones internacionales, se expondra a continuacion:

En Guatemala, la investigadora Monterrosa M (2020), realiz6 un estudio cuyo
objetivo fue identificar conocimientos, actitudes y practicas del personal sanitario en
relacion a las plantas medicinales para la terapia del sindrome diarreico agudo. Se
encontro que el 70% posee un conocimiento alto del uso de plantas medicinales, la
planta mas conocida y la utilizada adecuadamente de acuerdo a sus propiedades
farmacologicas fue la hierbabuena, aunque no lo usa como terapia exclusiva, lo

recomiendan como un adyuvante. 6

En Malasia, Aramugam N (2019) realiz6 un estudio cuyo proposito fue evaluar el
conocimiento, la actitud y la practica de 300 consumidores hacia las plantas
medicinales. Se encontrd que el nivel educativo y la localidad tiene relacién
significativa con el nivel de conocimiento, ademas el estado civil tuvo relacion
significativa con el nivel de practica de las plantas medicinales. También, hubo
diferencia significativa entre el conocimiento y actitud hacia la practica de plantas
medicinales, hubo una relacion moderada entre el conocimiento sobre las plantas
medicinales y su practica con las plantas medicinales, mientras que hubo una fuerte
relacion entre su actitud hacia las plantas medicinales y su préctica (p=0.000).
Asimismo, se registré que la actitud de los consumidores tiene una relacion mas

fuerte hacia su practica en comparacion con el conocimiento.

Otro estudio en Guatemala, efectuado por Sierra T (2018), el cual tuvo como
finalidad identificar el grado de conocimiento y practicas respecto al uso terapéutico
de plantas medicinales en 86 profesionales sanitarios. Se encontr6 que el 81%
conocia el uso terapéutico correcto de las plantas medicinales, la mitad conocia sus
contraindicaciones y efectos secundarios, el 61% conocia la preparacion indicada por

las normas de atencion integral, el 38% conocia la dosis correcta y el 86% utilizo las
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plantas medicinales. Por lo que, 8 de cada 10 profesionales de la atencién primaria
del centro de salud estudiado conoce que planta medicinal utilizar para el
padecimiento del paciente, pero solo 4 de cada 10 indicé la dosis correcta, respecto
a las practicas del uso terapéutico de plantas medicinales, en su mayoria de los

participantes lo usan, no obstante, solo las prescriben en algunas de sus consultas. *8

En Ecuador, Medina P (2017), realizé un estudio cuyo proposito fue evaluar el
conocimiento del uso de las plantas medicinales en el parto tradicional en 50 mujeres.
Se evidenci6 un nivel bajo de conocimiento, y las plantas mas utilizadas fueron la
manzanilla, chiriyuyo y jengibre, siendo las hojas la parte mas usada, aplicada en un
60% en forma de infusion con la accion antiséptico antiinflamatorio durante el

postparto. 1°

En Baréin, los investigadores Hilal M y Hilal S (2017), desarrollaron una
investigacion cuyo objetivo fue evaluar el conocimiento y la actitud de 96 médicos
(de un nosocomio publico y dos privados) hacia las medicinas a base de hierbas,
ademéas de determinar en qué medida son usadas, asimismo de identificar los
principales factores que facilitan o dificultan su uso. Se encontr6 que el 64.6% de la
muestra tuvo un conocimiento basico en general sobre las medicinas a base de hierbas
y la mitad de ellos adquirio sus conocimientos por experiencia. También, se mostro
una tendencia de los médicos a usar las medicinas a base de hierbas personalmente
con mas frecuencia que recetarselas a los pacientes. La mayoria de los participantes
(91,7%) mostrd un deseo de mejorar su conocimiento, comprobaron que el uso
racional de estos productos se ve obstaculizado por un control de calidad deficiente
(65.6%) y una informacion limitada sobre los efectos adversos (62.5%), en cuanto a
los factores que facilitan su uso, son la disponibilidad de conocimientos suficientes
(68.8%) y el bajo costo (66.7%). %°

En Emiratos Arabes Unidos, los investigadores Jamal S, Hatem K y Samih K (2017),
efectuaron un estudio cuyo propdsito fue evaluar el conocimiento, las actitudes y las
practicas hacia los productos herbales en 334 estudiantes de odontologia y farmacia
de una universidad. Se mostré que solo el 5% no us6 ningun producto herbario, en
absoluto. Un alto porcentaje de la muestra creia que las hierbas pueden tratar algunas

condiciones médicas, mientras que se obtuvo un acuerdo mas débil con respecto a la
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seguridad de las hierbas. Por lo que los estudiantes consumian numerosos
suplementos a base de hierbas y tenian menos conocimientos sobre sus posibles

efectos secundarios e interacciones farmacoldgicas.

En relacién a las teorias y enfoques conceptuales que circunscribe a las variables del

presente estudio, se detallara a continuacion:

Primero cabe mencionar dos términos significativos del estudio, la medicina
complementaria y alternativa (CAM) y la medicina tradicional. La primera es un
acrénimo de dos términos, “medicina complementaria” y “medicina alternativa”, las
cuales tienen solo unas pocas décadas de antigliedad. La medicina alternativa
aparecio por primera vez en revistas médicas en 1975 y la medicina complementaria
en 1985.%2 Este acronimo hace referencia a cualquier sistema, préactica, tratamiento o
terapia médica que no se incluye actualmente en la medicina convencional o
convencional aceptada. El término “complementario” implica que estas formas de
“medicina” debe usarse junto con la medicina convencional, mientras que
“alternativa” implica que puede utilizarse como sustitutos.”> No obstante, la
Organizacion Mundial de la Salud, lo define como un amplio conjunto de practicas
de atencion de la salud, que no forman parte de la tradicion del pais (medicina
tradicional) y no estan plenamente integradas y articuladas con el sistema de salud.”?*
Ademas, también publicé que aproximadamente el 70% - 80% de la poblacion de los
paises desarrollados ha utilizado alguna forma de medicina alternativa o

complementaria.?®

El segundo término, la medicina tradicional, es definida como la suma de
conocimientos, habilidades y practicas basadas en las teorias, creencias y
experiencias autéctonas de diferentes culturas, explicables o no, utilizadas en el
mantenimiento de la salud, asi como en la prevencién, diagnostico, mejora o
tratamiento de enfermedades fisicas y mentales,® que pueden depender
exclusivamente de la experiencia pasada u observacion transmitida de generacion en
generacion, verbalmente o por escrito.?’ Los términos medicina complementaria /
alternativa / no convencional se utilizan indistintamente con medicina tradicional en
algunos paises.?® Por lo que, la medicina tradicional también se conoce como

medicina complementaria y alternativa o étnica y todavia juega un papel clave en
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muchos paises en la actualidad.?® No obstante, la Organizacion Mundial de la Salud
distingue terminoldgicamente los términos, “medicina tradicional” y “medicina
complementaria y alternativa”, el primero hace referencia a paises en desarrollo (en
Africa, América Latina, el Sudeste de Asia y/o el Pacifico occidental), como
medicina indigena (medicina tradicional china, Ayurveda hindd, Unani arabe y varias
formas de medicina indigena) profundamente arraigado en la historia. Y el segundo

término hace referencia a paises desarrollados.?’

La medicina complementaria y alternativa incluye una amplia gama de enfoques,* y
los principales tipos de terapias son: las terapias manuales (como la quiropractica,
acupuntura, masajes), terapias orales (como la medicina herbal y la homeopatia),
terapia de cuerpo y mente (como la meditacion, la relajacion y la hipnosis), terapias
basada en movimiento (como el Tai chi) y terapias de apoyo (como los grupos de
apoyo Y la consejeria).®! Asi mismo, se ha descrito que las terapias de la medicina
tradicional incluyen terapias con medicamentos (uso de plantas medicinales, partes
de animales y/o minerales) y terapias basadas en procedimientos sin medicamentos
(como acupuntura, terapias manuales, medicina termal, yoga, gigong, otras terapias

fisicas, mentales, espirituales y de cuerpo y mente).?’

Las plantas medicinales se aplicadas mundialmente como medicina alternativa y/o
complementaria.! Cabe mencionar que son consideradas recursos de las medicinas
tradicionales y de diversas medicinas modernas, debido a que estas ultimas se
elaboran indirectamente a partir de plantas.? Las plantas medicinales son
conceptualizadas como aquellas plantas que poseen propiedades terapéuticas o

producen una reaccion farmacoldgica en beneficio sobre el humano o animal.®

Desde la antigtiedad, las plantas se han utilizado en medicina y todavia se utilizan en
la actualidad. Las sociedades humanas han estado en estrecho contacto con su entorno
desde el comienzo de su formacion y utilizaron los ingredientes del entorno para
obtener alimentos y medicinas. EI conocimiento y la aplicacion de las plantas para
preparar alimentos y medicinas se han realizado mediante prueba y error, y
gradualmente el ser humano fue capaz de satisfacer sus necesidades desde su entorno.
La informacién sobre las plantas medicinales se ha transmitido gradualmente durante

mucho tiempo, de generacion en generacion, el conocimiento humano se ha
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completado gradualmente con la formacidn de civilizaciones y la provision de mas
instalaciones. Las plantas medicinales se utilizan como recurso médico en casi todas
las culturas. Garantizar la seguridad, calidad y eficacia de las plantas medicinales y
los medicamentos a base de hierbas se ha convertido recientemente en una cuestion
clave en los paises industrializados y en desarrollo.* Se estima que hay entre 750.000
y 1.000.000 de especies de plantas en el mundo, 500.000 han sido identificados y
nombrados, ademas cada afio se identifican y nombran alrededor de 2000 nuevas
especies de plantas con flores. EI nimero de plantas que se han utilizado para el
tratamiento de distintas enfermedades muestra un aumento constante desde la
antigiiedad. La Organizacion Mundial de la Salud, expuso que aproximadamente
20.000 especies de plantas son usadas para distintas terapias.”° Ademas, se ha
manifestado que méas del 60% de la poblacion mundial usa las plantas medicinales y
aproximadamente el 80% en los paises en desarrollo dependen de manera directa de
las plantas medicinales para sus fines médicos,® o para su atencion primaria de la
salud.® En Latinoamérica, investigaciones ha indicado que aproximadamente 7 de
cada 10 pacientes latinos recurren a terapias no convencionales, como el uso de

plantas medicinales para su cuidado de la salud.’

Las plantas medicinales expone un enfoque polivalente mas dindmico para el manejo
de perturbaciones fisiologicas complejas y multifactoriales,'® debido a que poseen
compuestos naturales de gran valor debido a sus actividades bioldgicas,! es decir,
las plantas medicinales son un reservorio de compuestos biol6gicamente activos con
atributos terapéuticos, que con el tiempo han sido descubiertos y usados por distintos
grupos de personas para la terapia de diversas dolencias,'? y la terapéutica de muchas
enfermedades, usandose las distintas partes de las plantas como hojas, tallos,
cortezas, raices, etc., usandose para la prevencion, el alivio de sintomas o el
revertimiento de anomalias a la normalidad.® Se ha expuesto que las plantas
medicinales han sido usadas en diversas dolencias o enfermedades comunes y
prevalentes como problemas gastrointestinales, infecciosas y parasitarias, trastornos
de la piel, complicaciones respiratorios (asma) y urinarios, enfermedades hepéticas
y cardiovasculares,*? inflamacion en general, enfermedades del sistema nerviosos y
de los d6rganos de los sentidos, sindromes culturales, enfermedades de la sangre y de
la inmunidad, enfermedades hiperlipidemias, enfermedades del sistema

osteomuscular y tejido conjuntivo, enfermedades micoticas, ademas se ha citado el
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uso de las plantas medicinales para tratar la malaria, diarrea, tuberculosis,

neumonia,?® enfermedades neurodegenerativas, entre otras.>*

Cabe mencionar que las plantas medicinales poseen propiedades farmacologicas, y
seguin de la planta medicinal que se trate, estas tendran propiedades especificas,*®
entre las propiedades farmacologicas se puede hacer mencion a: antivirales,
antiinflamatorias, antitumorales (antineoplasicos), antipaltdicas, analgésicas,®
hipotensoras, abortiva, antiparasitaria, diurésica, antipirética,®” antioxidantes,
antimicrobianas,® anticoagulantes, antidiabéticos, cardioprotectores, antiulcerosos,
neuroprotectores, antivenenos, hipocolesterolémicos,*4° antifangicos, anti-VIH,
antiplasmodiales, antiprotozoarias, hipoglucemiantes, larvicidas, citotdxicas y
mutagénicas.*

El valor medicinal de estas plantas radica en sustancias quimicas que producen una
accion fisioldgica positiva sobre el cuerpo humano, y dado que las plantas sintetizan
una gama extremadamente diversa de compuestos quimicos, representan un gran
potencial para el descubrimiento y desarrollo de nuevos productos farmacéuticos.
Los beneficios farmacoldgicos de las plantas de importancia medicinal se deben
principalmente a los fitoquimicos bioactivos producidos en los tejidos vegetales
como metabolitos primarios y secundarios.®> En su mayoria, la actividad
farmacologica de las plantas medicinales reside en sus metabolitos secundarios, que
son relativamente mas pequefios en cantidad en contraste con las moléculas primarias
como carbohidratos, proteinas y lipidos.*? Distintos estudios han citado diversos
componentes activos de diferentes plantas medicinales como alcaloides, glucosidos,
flavonoides, fendlicos, saponinas, taninos, aceites esenciales, esteroides,?
criogénicos, terpenoides,”® estibenos, lignanos, quinonas, cumarinas, lectinas,

polipéptidos,*? carotenoides, tocoferoles y vitaminas.**

La extraccion de plantas medicinales es un proceso de separacion de materiales
vegetales activos 0 metabolitos secundarios, describiéndose distintos métodos en la
extraccion de plantas medicinales, como: maceracion, infusion, digestion, decoccion,
percolacion, extraccién soxhlet, extraccién superficial, extraccion asistida por
microondas y extraccion asistida por ultrasonido.*® Ademas, las plantas medicinales
(arboles, arbustos, hierbas o enredaderas) se pueden utilizar en diferentes formas

como decocciones, jarabes, polvos, infusiones, ungiientos,*® extractos, en forma
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fresca o en polvo, semillas, frutas, mezclas de vegetales, etc.*” Muchas plantas
utilizadas en la medicina tradicional o usadas como alimento han demostrado algunos
efectos de toxicidad (mutagenos y cancerigenos).*® Es importante resaltar que el uso
de plantas medicinales puede tener efectos perjudiciales para la salud, de hecho,
alrededor de 1.500.000 plantas investigadas, la mayoria de ellas contienen sustancias
toxicas. La toxicidad de una planta determinada depende de varios factores, como la
fuerza de los metabolitos secundarios, la cantidad consumida, el tiempo de
exposicion, las diferentes partes de una planta (raiz, aceite, hojas, corteza del tallo y
semillas), quimica corporal, clima y suelo y diferencias genéricas dentro de la
especie. Por ello su uso debe ser con precaucion y se debe realizar estudios de
toxicologia para incrementar el conocimiento sobre la planta o preparacion de las

plantas.*

Como se menciond Perd, es un pais megadiverso, por lo que cuenta con una
numerosa flora y fauna, ademas de la flora mundial (250.000) especies, Peru cuenta
con el 10%, ademas el 60% de la flora peruana ha sido estudiada, siendo el 30% de
origen endémico y unas 1408 especies con uso medicinal.®

No obstante, un estudio reciente realizado por Tello G, Flores M y Gomez V, cita
que Per0 registra mas de 4000 especies de plantas medicinales de usos conocidos por
las comunidades, localizandose una gran parte en la region andina.*® Entre las plantas
medicinales peruanas con estudios farmacoldgicos, se registra a la maca (Lepedium
meyenni. Walp), el matico serrano (Jungia paniculata), la hierba santa (Piper
auritum), la sangre de grado (Croton lechleri), la ufia de gato (Uncoria tomentosa), el
chuchuhuasi (Maytenus macrocarpa). Ademas, en la coleccion del herbario, se
registra la identificacion de 1100 especies plantas medicinales, entre ellas destaca
familias como la Asteraceae (yacén, achicoria), Fabaceae (mani, pacae, huairuro),
Solanaceae (aji, hierba santa, papa, aguaymanto), Lamiaceae (mufia, panisara,
salvia), Malvaceae (algoddn, malva, cacao), Piperaceae (matico, santa maria),
Rubiaceae (quinua, chupasangre, una de gato) y Euphorbiacease (sangre de grado,
sacha inchi y yuca), entre otras.® Se han realizado distintos estudios que evalGan las
plantas medicinales mas utilizadas en las diversas zonas de nuestro pais. Un estudio
reciente realizado en la ciudad de Lima, expuso que las plantas medicinales

comercializadas de mayor frecuencia fueron la manzanilla, orégano, cedrén, toronjil,
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yerbaluisa, hinojo, mufia, sabila o aloe, llantén y coca.”! Otro estudio realizado en
Junin, se identifico a 62 especies de plantas medicinales, siendo 47 géneros y 28
familias.>® En Loreto, otro estudio registrd 38 especies de flora usadas como

medicinal destacando el ajo sacha, la ayahuasca, toe y abuta.>?

Para el estudio se usara una encuesta de conocimiento y actitud (CA), la cual esta
destinada a ser una encuesta representativa de una poblacion objetivo, tiene como
proposito obtener lo que se sabe (conocimiento) y se cree (actitud) en el contexto del
tema de interés, la informacion es recopilada usando cuestionarios semiestructurados
0 estructurados que son autoadministrados o administrados por entrevistadores,
permite recopilar datos tanto cualitativos como cuantitativos.>® Es relevante conocer
y profundizar el uso actual (patrones de consumo, percepciones y actitudes) de las
plantas medicinales de nuestra comunidad,> esto permitira identificar riesgos y
precauciones asociadas con su uso y/o concomitante con farmacos convencionales,
ademas el consumo de plantas medicinales es un asunto a considerar en el control de
los tratamientos farmacolégicos de los pacientes, esto garantizara seguridad, eficacia
y calidad en el uso de plantas medicinales, constituyendo asi un sistema integral de
salud, por lo que es importante el conocimiento en el uso de plantas medicinales para
el autotratamiento.®® Asimismo, es significativo el rol del farmacéutico como
profesional sanitario y experto en plantas medicinales y despachos de farmacia como
referente en la dispensacion de plantas medicinales, ofreciendo garantias de

calidad.®

Ahora se procedera a describir la formulacion del problema: ¢Cual es el grado de
conocimiento y actitud sobre plantas medicinales en el tratamiento de enfermedades,
en usuarios que acuden a Oficinas Farmaceuticas, ubicada en Oasis de Villa, distrito
Villa El Salvador - 20217

El estudio se justifica, porque en nuestro pais, existen una amplia variedad de plantas
medicinales; ademas, serd importante porque viendo frecuentemente la amplitud de
las enfermedades y dolencias estas pueden curar, prevenir, tratar o aliviar, siendo una
alternativa en el tratamiento de los pacientes, como medicina alternativa y/o
complementaria, beneficio directo a los pacientes de bajos recursos econdémicos

principalmente. Por ello es importante realizar esta investigacion para poder realizar
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chanlas, capacitaciones, afiches entre otras formas para que la pablacion tenga mas

conocimiento de las plantas medicinales.

La investigacidn tendr4 como objetivo general determinar el grado de conocimiento
y actitud sobre plantas medicinales en el tratamiento de enfermedades, en usuarios
que acuden a Oficinas Farmacéuticas, ubicada en Oasis de Villa, distrito Villa El
Salvador - 2021; ademas se tiene como Objetivos especificos, determinar el grado de
conocimiento sobre plantas medicinales en el tratamiento de enfermedades, en
usuarios que acuden a Oficinas Farmacéuticas, ubicada en Oasis de Villa, distrito
Villa el Salvador - 2021. Establecer la actitud sobre plantas medicinales en el
tratamiento de enfermedades, en usuarios que acuden a Oficinas Farmaceuticas,
ubicadas en Oasis de Villa, distrito Villa el Salvador - 2021. Determinar la relacion
entre el grado de conocimiento y actitud sobre plantas medicinales en el tratamiento
de enfermedades, en usuarios que acuden a Oficinas Farmacéuticas, ubicada en Oasis
de Villa, distrito Villa el Salvador - 2021.

I. METODO

1.1 Tipoy disefio de investigacién

1.1.1 Tipo de investigacion

- Basica, de acuerdo al estudio que se realizara se exploran, describen y
comprenden las experiencias de las personas con respecto a una
muestra. >°

- Nivel Descriptivo.

- Transversal, porque se realizara una sola medicion de las unidades
muestrales.>®

- Prospectiva, porque utilizara unidades muestrales en el momento de
la aplicacion del instrumento.’

- Observacional, porque no se manipulara las variables. *
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1.1.2 Disefio de investigacion

El disefio es no experimental - descriptivo, porque no se intervendra de

algin modo para modificar alguna variable.

Tendré el siguiente disefio:

Se espresara:
* M = Representa la muestra del estudio.
» O = Representa informacion importante.

1.1.3 Variables

- Variable independiente
Grado de conocimiento.
= Dimensiones

» Conocimiento.

- Variable dependiente
Actitud.
= Dimensiones
e Actitud.

18



2.2 Operacionalizacion de variables

Variable Definicion Conceptual Dimensién Indicador Escala Tipo Valor
*Preguntas N°01 al
Variable Es la suma Qe hechos y principios N°10.
Independiente que se adquieren a lo largo e la | Conocimiento. I~ . . .
Grado de vida ~como resultado_ c!e las « Conocimientos Ordinal Cuantitativa Si=1
. experiencias 'y aprendizaje del acercade las plantas No=0
conocimiento : -
usuario. medicinales.
* Preguntas de N°01
y N°08. TD=5
Variable La actitud es una organizacion . Actitud DA=4
Dependiente relativamente estable de creencias, ' « Comportamiento Nominal Cualitativa =3
Actitud sentimientos y tendencias. en el uso de las ED=2
plantas TED=1
medicinales.
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2.3 Poblacién, muestra y muestreo

2.3.1 Poblacidn

Estard compuesta por usuarios que acudirdn a las Oficinas farmacéuticas,

situada en Oasis de Villa, distrito Villa el Salvador - 2021. La poblacién de

estudio estard conformada por 25 usuarios que acuden a 10 establecimientos

farmaceuticos de villa siendo el muestreo aleatorio no probabilistico.

1.3.2 Muestra:

La muestra de la investigacion que se realizara seré al total de la poblacién,

de tal manera que se busque mayor cobertura y pueda conllevar a resultados

que respondan a los objetivos de la investigacion; siendo (250) usuarios en

las Oficinas farmacéuticas, sitio en Oasis de Villa, distrito Villa el Salvador -

2021

— Criterios de inclusién

Usuarios que acudiran a las Oficinas farmacéuticas de Villa el
Salvador.

Usuarios mayores de edad entre 18 a 60 afios.

Usuarios que se acercaran a las Oficinas farmacéuticas, sitio en
Oasis de Villa, distrito Villa el Salvador.

Usuarios de sexos femenino y masculino.

Usuarios que deseen participar en el estudio.

— Criterios de exclusion

Usuarios que acudiran a Oficinas farmacéutica de otros distritos.
Usuarios con alteraciones mentales.
Usuarios que no firmaran el consentimiento informado.

Usuarios menores de 18 afios y mayores de 60 afos.
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2.3.3 Muestreo

El estudio serd no probabilistico por conveniencia, conformada entre los
usuarios que recurriran a las Oficinas farmacéuticas, sitio en Oasis de Villa,

distrito Villa el Salvador.

2.4 Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad

Respecto a la técnia, de recoleccion de datos, se usard una encuesta, conformada
por dos cuestionarios; uno para evaluar el grado de conocimiento, otro para conocer
la actitud, sobre el uso de plantas medicinales; la encuesta sera entregada a los
usuarios que recurran a las oficinas farmacéuticas, sitio en Oasis de Villa, distrito

de Villa el Salvador.

En cuanto al instrumento para la recoleccion de datos, sera elaborado por la tesista
mutuamente con la asesora. Por tal razén, tendra que ser validado. El cuestionario
referido al “conocimiento” sobre plantas medicinales, estard conformado por 10
preguntas relacionado con la dimensidn que se plantea, las preguntas seran de tipo
cerrada, dicotomicas; la respuesta correcta tendrd un valor de uno (1) punto y la
respuesta incorrecta de cero (0) punto; se le asignard un valor al nimero de
respuestas correcta, de 0-4 Bajo, de 5-7 Medio y de 8-10 Alto. Respecto al
cuestionario de “actitud”, tendra ocho preguntas, de tipo politdbmicas, que seran
evaluadas mediante la escala de Likert, con el siguiente valor: Totalmente de
acuerdo 5, De acuerdo 4, Indeciso 3, En desacuerdo 2 y Totalmente en desacuerdo
1. La escala de medicion sera: Adecuada de 21 a 40 puntos e Inadecuada de 8 a 20

puntos (elaboracion propia).

La validez del instrumento sera por juicio de expertos, en nimero de tres, con grado
academido de Doctor y/o Maestro, con experiencia de investigacion. La
confiabilidad sera mediante la prueba estadistica Alfa de Conbrach, después de

realizada una prueba piloto.

El instrumeto tendra tres partes:
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Primera Parte, Introduccion: Se explicara el propdsito del estudio e instrucciones
para su correcto llenado.

Segunda Parte, Datos Generales: edad, sexo.

Tercera Parte, Dos cuestionarios: para evaluar el conocimiento 10 preguntas;

conocer la actitud ocho preguntas, sobre las plantas medicinales.

2.5 Prodecimiento de recoleccion de datos

1. Con el proyecto aprobado por el asesor, se pedira permiso para realizar la
ejecucion del estudio a los propietarios de las Oficinas farmacéuticas.

2. Luego de expedido el permiso, se procesard la informacién la cual se
entregard una encuesta para el desarrollo, la tesista estara presente en todo
momento para orientar al usuario.

3. Al concluir el encuestado, se pedira la entrega de la encuesta para su revision.

4. Luego se debera codificar y procesar todos los datos obtenidos.

2.6 Método de analisis de datos

A las encuestas entregadas, se hara la revision y enumeracion del 1 al 250; se
realizara una base de datos en una laptop marca Lenovo, mediante el programa
Microsoft Excel. Luego, se preparard una estadistica descriptiva referida a las
dimensiones que se plantean en el estudio. Posteriormente, se hara una estadistica
inferencial con los datos obtenidos al ejecutar la investigacion, mediante el
programa estadistico SPSS versién 25.0. Se mostraran en los resultados tablas y
gréficos.

2.7 Aspectos éticos

Se respetara el anonimato de los encuestados cumpliendo con el principio de
confidencialidad. Se realizara previo consentimiento informado al usuario. Se
tomara en cuenta el manual de cdédigo de ética de la Universidad Privada de

Huancayo Franklin Roosevelt.
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1. RESULTADOS

Tabla N°01
Distribucion de los participantes segun edad
Frecuencia Porcentaje

18 a 27 afos 50 20%
28 a 38 afnos 108 43.2%
39 a 50 afios 76 30.4%
50 a 60 afios 16 6.4%

TOTAL 250 100%

Fuente: Elaboracion del investigador

En la Tabla N°01, se aprecio que las personas de 18 a 27 afios representan el 20% (N°=50),
de 28 a 38 arios el 43.2% (N°=108), de 39 a 50 afios el 30.4% (N°=76) y de 50 a 60 afios el

6.4% (N°=16).

Grafico N° 01

30.4%

18 a 27 afos 28 a 38 afos 39 a 50 afos 50 a 60 afios

Fuente: tabla N201

Distribucion de participantes segin edad
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Tabla N°02

Grado de conocimiento y actitud sobre plantas medicinales en el tratamiento de

enfermedades, en usuarios que acuden a Oficinas Farmacéuticas

Frecuencia Porcentaje
Bajo 1 0.4%
Conocimiento Medio 46 18.4%
Alto 203 81.2%
Actitud Adecuada 250 100%

Fuente: Elaboracion del investigador

En la Tabla N°02, se aprecié respecto al conocimiento, en mayoria presentaron un
conocimiento alto en un 81.2% (N°=203), seguido de conocimiento medio en un 18.4%
(N°=46). Respecto a la actitud, en la totalidad presentaron actitud adecuada en un 100%
(N°=250).

Grafico N202

100%
100.0% 81.2%
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0.0%

Bajo Medio Alto Adecuada
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Fuente: tabla N-02
Grado de conocimiento y actitud sobre plantas medicinales en el tratamiento de

enfermedades, en usuarios que acuden a Oficinas Farmaceuticas

24



Tabla N°03
Grado de conocimiento sobre plantas medicinales en el tratamiento de enfermedades, en
usuarios que acuden a Oficinas Farmacéuticas, ubicada en Oasis de Villa, distrito Villa el
Salvador, afio 2021

Frecuencia Porcentaje
Bajo 1 0.4%
Conocimiento Medio 46 18.4%
Alto 203 81.2%

Fuente: Elaboracion del investigador

En la Tabla N°03, se observo que en mayoria presentaron un conocimiento alto en un 81.2%
(N°=203), seguido de conocimiento medio en un 18.4% (N°=46) y un conocimiento bajo en
un 0.4% (N°=1).

Gréfico N-03
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Fuente: tabla N-03
Grado de conocimiento sobre plantas medicinales en el tratamiento de enfermedades en

usuarios que acuden a Oficinas Farmacéuticas, ubicada en Oasis de Villa, distrito Villa el
Salvador, afio 2021
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Actitud sobre plantas medicinales en el tratamiento de enfermedades, en usuarios que

Tabla N°04

acuden a Oficinas Farmacéuticas.

Frecuencia

Porcentaje

Actitud

adecuada

250

100%

Fuente: Elaboracion del investigador

En la Tabla N°04, se observé que el 100% (N°=250) presento actitud adecuada ante las

plantas medicinales.

Graéfico N 04
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Fuente: tabla N-04

acuden a Oficinas Farmaceuticas, ubicada en Oasis de Villa, distrito Villa el Salvador, afio

2021
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Relacion entre el grado de conocimiento y actitud sobre plantas medicinales en el

tratamiento de enfermedades, en usuarios que acuden a Oficinas Farmacéuticas.

Tabla N°05

Actitud

Adecuada

Bajo

Recuento

1

%

0.4%

Conocimiento

Recuento

46

Medio

%

18.4%

Alto

Recuento

203

%

81.2%

Fuente: Elaboracion del investigador

En la Tabla N°05, se apreci6 que las personas con un conocimiento alto y una actitud

adecuada representan el 81.2% (N°=203), con conocimiento medio y actitud adecuada el
18.4% (N°=46) y con conocimiento bajo y actitud adecuada el 0.4% (N°=1).
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I1l.  DISCUSION

Esta investigacion se da ya que en el Per contamos con una diversidad de plantas
medicinales, siendo de gran fortaleza en nuestro pais, se tuvo como objetivo de la
investigacion determinar el grado de conocimiento y actitud sobre plantas medicinales
en el tratamiento de enfermedades, en usuarios que acudieron a oficinas farmacéuticas
ubicadas en Oasis de Villa, distrito Villa EI Salvador, afio 2021.

Con respecto a la investigacion realizada por Cieza D* en Perd, el afio 2019, cuyo
proposito fue determinar la asociacion entre el grado de conocimiento y uso de plantas
medicinales en el autocuidado de 25 docenes de enfermeria en una universidad. En
los resultados encontraron que el 40% tuvo un conocimiento medio sobre el uso y el
16% tuvo un grado bajo de conocimiento. Con respecto a la actitud no utilizaron las
plantas medicinales. Resultados que difieren del presente estudio, puesto que, en los
resultados los usuarios presentaron un conocimiento alto con 81.2% y una actitud
adecuada en un 100%. Esta diferencia puede ser debido a la poblacién utilizada en el
estudio, también a los usos y costumbres de los participantes; puede ser también al
instrumento utilizado. En la investigacion que realiz6 Boy J# en Per(, el afio 2019,
cuya finalidad fue determinar el conocimiento, la actitud y la préctica sobre
medicamentos herbarios. En los resultados se observé que el grado de conocimiento
de los alumnos fue medio, no obstante, demostraron una buena predisposicién para
informarse de la naturaleza y beneficios que los medicamentos herbarios tiene para la
salud. Con el presente estudio difiere en cuanto a conocimiento que tuvo un valor alto
con 81.2%; pero, son similares ambos estudios en cuanto a la actitud, porque Boy J y
el presente estudio, presentaron una buena actitud con respecto a las plantas
medicinales. La diferencia en cuanto a conocimiento puede deberse a que los alumnos
universitarios no dan importancia a las plantas medicinales como una alternativa de

tratamiento, pero si demostraron una actitud positiva similar al presente estudio.

Los investigadores Hilal M y Hilal S?°, en Bahrain, el afio 2017, realizaron una
investigacion cuyo objetivo fue evaluar el conocimiento y la actitud de médicos hacia

las medicinas a base de hierbas. En los resultados encontraron que el 64.6% de la
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muestra tuvo un conocimiento basico en general; difiere del presente estudio en que
los usuarios presentaron un conocimiento alto con 81.2%. Pero lo importante en el
estudio de Hilal M y Hilal S, es la actitud, puesto que, el 91.7% mostré un deseo de
mejorar su conocimiento. Los resultados difieren del presente estudio en cuanto a
conocimiento, pero son similares en cuanto a la actitud con un porcentaje alto en
ambas investigaciones. La diferencia en los resultados respecto a conocimiento puede
deberse a la distinta idiosincrasia y costumbre de ambas poblaciones. Con respecto a
la actitud son similares al presente estudio, donde en ambas investigaciones tienen

aceptacion por conocer mas sobre las plantas medicinales.

Respecto a la dimension conocimiento, en Guatemala la investigadora Monterrosa
M€, en el afio 2020, realizé un estudio cuyo objetivo fue identificar conocimientos,
actitudes y préacticas del personal sanitario en relacién a las plantas medicinales para
la terapia del sindrome diarreico agudo. En los resultados encontraron que el 70%
posee un conocimiento alto de uso de plantas medicinales. Resultados similares al
presente estudio, por lo que se mostré que un 81.2% presentaron un conocimiento
alto. Esta similitud puede deberse, posiblemente por el instrumento utilizado en
ambos estudios; interés en ambas poblaciones por conocer méas sobre el tema. En
cuanto, al estudio realizado en Guatemala, por Sierra T*en el afio 2018, el cual tuvo
como finalidad identificar el grado de conocimiento y practicas respecto al uso
terapéutico de plantas medicinales. En los resultados encontraron que el 81% conocia
el uso terapéutico de las plantas, similar al presente estudio, puesto que, se obtuvo un
conocimiento alto con 81.2%. Con respecto al estudio realizado por Medina P°en
Ecuador, en el afio 2017, cuyo prop6sito fue evaluar el conocimiento del uso de
plantas medicinales en el parto tradicional en mujeres. En los resultados se
encontraron niveles bajos de conocimientos. Difiere del presente estudio que se
obtuvo como resultado, que los usuarios tienen un alto conocimiento sobre las plantas
medicinales. Resultados diferentes que pueden deberse a distinto enfoque de estudio,

puede ser diferente instrumento utilizado, distintas costumbres en ambas poblaciones.

En cuanto a la relacion de conocimiento y actitud sobre plantas medicinales de

acuerdo a la investigacion realizada por Cieza D2 en Per(, el afio 2019 en su
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investigacién no hubo comparacion entre el grado de conocimiento y actitud, datos
que difieren de la investigacion realizada. Segun Hilal M y Hilal S%, en Bahrain, el
afio 2017 en los resultados encontraron que el 64.6% de la muestra tuvo un
conocimiento basico en general y en actitud el 91.7% mostré un deseo de mejorar su
conocimiento, datos que concuerdan con la investigacion realizada el cual fue
determinar la relacion entre el grado de conocimiento y actitud sobre plantas
medicinales en el tratamiento de enfermedades, en usuarios que acuden a Oficinas
Farmacéuticas, ubicada en Oasis de Villa, distrito Villa el Salvador - 2021. Se
determind que las personas con un conocimiento alto y una actitud adecuada
representan el 81.2% (N°=203), con conocimiento medio y actitud adecuada el 18.4%

(N°=46) y con conocimiento bajo y actitud adecuada el 0.4% (N°=1).

Al término del estudio se puede inferir que el uso de las plantas medicinales pueden
ser una alternativa, en el tratamiento y prevencion de multiples enfermedades; porque
son consideradas recursos de las medicinas tradicionales y de diversas medicinas

modernas.

Por otra parte, es relevante conocer y profundizar el uso actual de las plantas
medicinales, porque va permitir identificar riesgos y precauciones asociadas con su
uso de farmacos. Asimismo, es significativo el rol del profesional de la salud y experto

en plantas medicinales, ofreciendo garantias de calidad a los usuarios.
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IV.  CONCLUSIONES

Se concluy6 que el grado de conocimiento en el presente estudio sobre el uso de las
plantas medicinales refieren un 81.2% en los usuarios que acuden a Oficinas

Farmacéuticas, ubicada en Oasis de Villa, distrito Villa el Salvador - 2021

La actitud de los pobladores frente al uso de plantas medicinales se concluy6 que es
adecuada en un 100%.

De los resultados obtenidos de la presente investigacion existe una relacion entre
grado de conocimiento que es 81.2% vy actitud de los pobladores frente al uso de

plantas medicinales que es el 100%.
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V. RECOMENDACIONES

Se recomienda que los resultados de la investigacion realizada se deben de publicar
y difundir para que la poblacion en general tenga conocimiento del uso de plantas

medicinales.

Se recomienda que la Universidad Privada de Huancayo Franklin Roosevelt realice

charlas o cursos acerca de las bondades de las plantas medicinales.
Se recomienda que el Ministerio de Salud debe promover el uso de plantas

medicinales mediante la prescripcion de los médicos que permitan articular la

medicina tradicional con la medicina moderna.
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ANEXO N°01

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado Sr. (a, ita):

Soy la Bachiller Sandra Esther ROJAS RUA de la Universidad Privada de Huancayo
Franklin Roosevelt, responsable del trabajo de investigacion titulado: “Grado de
conocimiento y actitud sobre plantas medicinales en el tratamiento de enfermedades, en
usuarios que acuden a Oficinas farmacéuticas de Villa El Salvador, 2021 .

La presente es para invitarle a participar en el estudio el cual tiene como objetivo
determinar el grado de conocimiento y actitud sobre plantas medicinales en el tratamiento
de enfermedades, en usuarios que acuden a Oficinas Farmacéuticas, ubicada en Oasis de
Villa, distrito Villa El Salvador, afio 2021. Para poder participar del estudio, usted tendra
que llenar un cuestionario de manera anénima, el cual le demandara un tiempo promedio
de 10 minutos.

La informacion que Ud., brinde al estudio sera de uso exclusivo del investigador y se
mantendra su debida confidencialidad. Su participacion es voluntaria y puede retirarse del
estudio en cualquier etapa sin que este afecte de alguna manera. Por participar del estudio
Ud., no recibira ningin beneficio, salvo la satisfaccién de contribuir con esta importante
investigacion. Si tuviese alguna duda con respecto al estudio puede comunicarse a los
siguientes teléfonos

Yo, dejo constancia que se me ha explicado en que
consiste el estudio titulado “Grado de conocimiento y actitud sobre plantas medicinales en
el tratamiento de enfermedades, en usuarios que acuden a Oficinas farmacéuticas de Villa
El Salvador, 2021 . Realizado por la Bach. Sandra Esther ROJAS RUA.

He tenido tiempo y la oportunidad de realizar las preguntas con relacion al tema, las cuales
fueron respondidas de forma clara. Sé que mi participacion es voluntaria, que los datos que
se obtengan se manejaran confidencialmente y en cualquier momento puedo retirarme del
estudio. Por todo lo anterior doy mi consentimiento voluntario para participar en el presente
estudio.

Nombre y apellido del participante Firma del participante
Fecha: DNI N°
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ANEXO N°02

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD

Escuela Profesional de Ciencias Farmacéuticas

CUESTIONARIO DE RECOLECCION DE DATOS

I. Introduccion
El propdsito del estudio es determinar el grado de conocimiento y actitud sobre

plantas medicinales, como una alternativa para el tratamiento y alivio de
enfermedades. Marque con un aspa (x) en el paréntesis que considere su respuesta.

El cuestionario es anénimo.

I1. Datos Generales

Edad:

Sexo Masculino () Femenino ( )

I11. Cuestionarios
A. Conocimiento

1. ¢Consume usted plantas medicinales para aliviar alguna dolencia o

enfermedad?

Si () No ()

2. ¢Usted utilizo para alguna dolencia o enfermedad las plantas medicinales?
Si( ) No( )
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¢Sabe usted que el uso de las plantas medicinales corresponde a una dosis 0

porcion adecuada?
Si( ) No( )

¢ Sabe usted si los medios de difusion ofrecen informacién confiable de las
bondades de las plantas medicinales?

Si( ) No( )

¢Considera usted que las plantas medicinales son mas efectivas que los

medicamentos?

Si () No ( )

¢Al consumir plantas medicinales sinti6é alguna reaccién o molestia en su

organismo?
Si () No ()

¢Usted consumiria plantas medicinales por recomendacion de vecinos,

amigos u otras personas?
Si () No ()

¢Usted consume plantas medicinales para prevencion o tratamiento de

enfermedades por cuenta propia?

Si () No ()

9. ¢Cree usted que los profesionales de la Salud deben recomendar el uso

de las plantas medicinales?
Si () No ()
10. ¢Sabe usted que las plantas medicinales se utilizaron en épocas antiguas?

Si () No ()

43



B. Actitud

Tomar en cuenta lo siguiente:

1.

Totalmente deacuerdo =TD
Deacuerdo = DA

Indeciso =1

En desacuerdo = ED

Totalmente en desacuerdo =TED

¢Si se encontrara enfermo y le recomiendan que utilice una planta medicinal

para su tratamiento, estaria usted?

TD( ) DA( ) () ED( ) TED ()

. ¢Sobre la efectividad de las plantas medicinales para la prevencion o

tratamiento de las enfermedades, usted esta?

TD( ) DA( ) () ED( ) TED ()

¢El consumir alguna planta medicinal el sabor le parece agradable?

TD( ) DA( ) () ED( ) TED ()

¢Usted recomendaria tomar alguna planta medicinal para ciertas dolencias?

TD( ) DA( ) () ED( ) TED ()

Se encuentra usted interesado en conocer acerca de los beneficios que tienen

para su salud las plantas medicinales.

TD( ) DA( ) () ED( ) TED ()
Considera usted que los profesionales de la salud deberian poseer

conocimientos sobre plantas medicinales como tratamiento en su préactica

diaria.
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TD( ) DA( ) () ED( ) TED ()

. Prefiere Consumir plantas medicinales de huertos especializados o del huerto

familiar.

TD( ) DA( ) () ED( ) TED ()

. Considera que toda informacion de las plantas medicinales es un buen tema

para aprender de ellas.

TD( ) DA( ) () ED( ) TED ()

Gracias por su colaboracion
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ANEXO N°03
JUICIO DE EXPERTOS

UNIVERSIDAD FRIVADA DE HUANCAYO

RCKIVAT UN]\"ERS' DAD “FRANKLIN ROOSEVELT™

RESOLUCTON DE CONSENY DIRECTIVEY NROY 0782019

|
[-R ROOSEVELT SUNEDLU/SD
ESCUELA PROFESIOMNAL DE CIENCLAS FARMACEUTICAS Y

W
BHOOLUIMC A
Aw. Girdilez Nz - Huancayoe

Huancayao, 012 de Agosto del 2021

Sefior (a):
Dra. Diana Esmeralda Andamayo Flores
PRESENTE

ASUNTO @ VALIDEZ DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Por madio del presaente me difjo a Ud. Para saludarle cordialmente v
solicitarle su participacidn en la validez de instrumentos de investigacidn a través
de “juicio de expertos” del proyecto de investigacidn que estoy realizando, para

oblener el titulo profesional; teniendo como tesis Gitulade “Grado de
conocimiento y actitud sobre plantas medicinales en el tratamiento de
enfermedades, en usuarios que acuden a Oficinas farmacéuticas de Villa El
Salvador”, para lo cual adjunto:

= Formato de apreciacidn al instrumento: formato A v B.

= Malriz de consistencia.

= Operacionalizacién de variables.

= Instrumento de recoleccidn de datos.

Ezperando la atencidén del presente le reitere a Ud. Las muestras de mi
especial consideracidn v estima parsonal

Atentamaiia,

ROJAS RUA, Sandra Esther

NOMBRE DEL TESISTA

DM 73181032
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IJ—| UNIVERSIDAD
L ROOSEVELT

FORMATO: A

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION POR JUICIO DE
EXPERTO

r-----------------------------------------------.I

: TESIS: Grado de conocimiento y actitud sobre plantas medicinales en el

|
|
tratamiento de enfermedades, en usuarios que acuden a Oficinas :
I
[
[
[

1
|
: farmacéuticas de Villa El Salvador
|
I

Investigadora: Rojas Rua, Sandra Esther

Indicacion: Sefior calificador se le pide su colaboracion para que luego de un rigurosos
analisis de los items del Cuestionaric de encuesta respecto a GRADO DE
CONOCIMIENTO ¥ ACTITUD SOBRE PLANTAS MEDICINALES gue le mositramos,
margue con un aspa el casillero que crea conveniente de acwerdo & su criferio y

experiencia profesional, denotando si cuenta o no cuenta con los requisitos minimes de

MNOTA: Para cada item se considera la escala de 1 8 & donde:

1= Muy deficlente | 2= Deficente | 3= Regular 4= Bueno 8= Muy bueno

Grado de conocimiento y actitud sobre plantas medicinales en el tratamiento de
enfermedades, en usuarios que acuden a (ficinas farmacéuticas de Villa El
Salvador

DIMENSION | CONOCIMIENTO 112 (3 (4

*INDICADDR: COMOCIMIENTOS ACERCA DE LAS PLANTAS
MEDICINALES

1 | iConsume usted plantas medicinales para aliviar alguna dolencia o
enfarmedad?

Si

Mo

2 | iUsted ufilizo para alguna dolencia o enfermedad las  plantas

medicinales?

Si

Mo
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;iSabe usted gue el uso de planias medicnales corresponde a una
porcidn o dosis adecusda?

Si

Mo

iSabe usted si los medics da difusiin ofrecen informacidn confiabla de
las bondadeas de las plantas medicinales?

Si

Mo

i Considera usted gue las plantas medicimales son mas efectivas qua los
medicameantos?

5i

Mo

£ Al consumir plantas medicinales sintid alguna reaccion o molestia an su
organismo’?

Si

Mo

iUsted consumiria plantas medicinales por recomendacion de wecinos,
amigos u otras personas?

Si

Mo

sUsted consume plantas medicinales para prevencion o tratamiento de
enfermedades por cuenta propia?

Si

Mo

£ Crea usted gue los profesionales de la Saled daben recomendar el uso
de las planias medicinales?

51

Mo

10

;iSabe usted gue las planias madicinales se ufilizaron desde épocas
antiguas?

Si

Mo

DIMENSION /ACTITUD

INDICADOR: COMPORTAMIENTO EN EL USO DE LAS PLANTAS
MEDICIMALES

1

£51 se encontrara enfermo v le recomiendan gque wtibce una planta

medicinal para su tratamiento. estara usted?
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Totalmente de acuerdo = TD

De acuerdo = DA

Indeciso = 1

En desacuerdo = ED

Totalmenie en desacuerdo =TELD

L5ohre la etectividad de las plantas medicinales para la prevencion o

tratamicnto de las enfermedades, usted esta?

Totalmente de acuerdo = TD

De acuerdo = DA

Indeciso =1

En desacuerdo = ED

Totalmente en desacuerdo =TELD

& El consumir alguna planta medicmal 2] sabor le parece agradable?

Totalmente de acuerdo = TD

De acuerdo = DA

Indeciso = 1

En desacuerdo = ED

Totalmenie en desacuerdo =TELD

fUsted recomendaria  tomar alguna planta medicinal paras clertas
dolencias?

Totalmente de acuerdo = TD

De acuerdo = DA

Indeciso =1

En desacuerdo = ED

Totalmenie en desacuerdo =TELD

£5e encuentra usted interesado en conocer acerca de los beneficios que

tienen para su salud las plantas medicinales?

Totalmente de acuerdo = TD

D acuerdo = DA

Indeciso =1

En desacuerdo = ED

Totalmenie en desacuerdo =TELD

£ Considera usted que los protesionales de la salud deberian poseer
conocimientos sobre plantas medicinales como tratamiento en su practica

Avnrsnl
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Totalmente de acuerdo = T

De acuerdo = DA

[ndeciso =1

En desacuerdo = ED

Totalmente en desacuerdo =TELD

i Pretiere Consumur plantas medicinales de huertos especializados o del
huerto tamiliar?

Totalmente de acuerdo = T

De acuerdo = DA

[ndeciso =1

En desacuerdo = ED

Totalmente en desacuerdo =TEL

iConsidera que toda mformacion de las plantas medicinales es un buen
tema para aprender de llas?

Totalmente de acuerdo = T

De acuerdo = DA

[ndeciso =1

En desacuerdo = ED

Totalmente en desacuerdo =TELD
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PROMEDIO DE VALORACION
5

OPINION DE APLICABILIDAD

a) Deficiente b) Baja c) Regular d) Buena
Nombres y Apellidos . Diana Esmeralda Andamayo Flores
DNI N°® : 20078774 Teléfono/Celular
Direccion domiciliaria . Loreto 569
Titulo Profesional :  Quimico Farmacéutico
Grado Académico . Dra
Mencion :  Farmacia y Bioquimica

e) Muy buena

964884831

Firma
Lugar y fecha: 05.08.21

51



”ﬂ UNIVERSIDAD
R ROOSEVELT

FORMATO: B

FICHAS DE VALIDACION DEL INFORME DE OPINION POR JUICIO DE

EXPERTO
|. DATOS GENERALES
1.1, Titula de la : Grado de conocimiento y actitud sobre plantas
Investigacion medicinales en el firatamienio  de

enfermedades, an usuarios gue acuden a

Oficinas farmacéuticas de Villa El Salvador

1.2. Mombre delinstrumanto : Cuestonaro sobre Grado de conocimiento y

mativo de evaluacian Actitud.

l. ASPECTOS DE VALIDACION
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PROMEDIO DE VALORACION

95

OPINION DE APLICABILIDAD

a) Deficiente b) Baja c¢) Regular d) Buena e) Muy buena
Nombres y . Diana Esmeralda Andamayo Flores
Apellidos
DNI N® ;20078664 Teléfono 964884831
/Celular

Direccion : Loreto 569
domiciliaria
Titulo Profesional : Quimico Farmacgiutico
Grado Académico : Dra.
Mencion . Farmacia y Bioquimica.

> _ ||

I._/ I_ |
Firma

Lugar y fecha: 05.08.21
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ANEXO N°04
FIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

El método de consistencia interna el cual se basa en el alfa de Cronbach nos permite estimar

la fiabilidad de un instrumento de medida mediante un conjunto de items. Para el presente

estudio se empled el analisis del instrumento que presenta 10 items.
Coeficiente Alfa de Cronbach

L KL
K_

_
%

K: El mimero de items

¥Si?: Sumatoria de Varianzas de los items

L]

St : Vananza de la suma de los items

(vl Coeficiente de Alfa de Cronbach

La escala valorativa que determina la confiabilidad del instrumento presenta los siguientes

valores:

Criterio de confiabilidad de valores

No es confiable 0
Baja confiabilidad 0.01a0.49
Regular confiabilidad 050a0.74
Aceptable confiabilidad 0.75a0.89
Elevada confiabilidad 090al
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Fiabilidad del Instrumento para la Variable Conocimiento

Se obtuvo como resultado:

Alfa de Cronbach

N° de items

0.914

10

Al realizar el procedimiento, se obtuvo un coeficiente de alfa de Cronbach igual a 0.914, con

lo cual se indica una alta consistencia interna de los items del instrumento. Se concluye que
el instrumento presenta ELEVADA CONFIABILIDAD.

Media de escala Varlanza_l de Correlacion Alfa de Cronbach si
. escala si el total de
si el elemento se el elemento se ha
o elemento se ha elementos s
ha suprimido o . suprimido
suprimido corregida
item1 7,72 6,710 994 ,883
item2 7,72 6,710 ,994 ,883
item3 7,72 6,710 994 ,883
item4 7,72 6,710 ,994 883
item5 7,48 9,677 ,000 925
item6 7,48 9,677 ,000 ,925
item7 7,56 9,840 -,138 938
item8 7,72 6,710 ,994 ,883
item9 7,48 9,677 ,000 925
Item10 7,72 6,710 ,994 ,883
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Fiabilidad del instrumento para la Variable Actitud

Para el presente estudio se emple6 el analisis del instrumento que presenta 8items.

Se obtuvo como resultado:

Alfa de Cronbach

N° de items

0.803

Al realizar el procedimiento, se obtuvo un coeficiente de alfa de Cronbach igual a 0.803, con

lo cual se indica una alta consistencia interna de los items del instrumento. Se concluye que
el instrumento presenta ACEPTABLE CONFIABILIDAD.

Media Qe Varlanza} de Correlacion Alfa de Cronbach
escala si el escala si el total de .
si el elemento se
elemento se ha | elemento se elementos .
_ o . ha suprimido
suprimido ha suprimido corregida
item1 29,48 6,760 926 713
item?2 29,40 8,833 437 , 793
item3 29,48 6,760 926 713
item4 29,84 7,307 449 ,805
item5 29,48 6,760 926 713
item6 29,20 10,167 -,083 ,850
item7 29,48 6,760 926 713
item8 29,12 10,610 -215 ,864
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ANEXO N°05
CONSTANCIA DE EJECUCION DEL ESTUDIO

CONSTANCIA
Yo, Annais Angelica Soto de profesion Quimica Farmacéutica, con CQFP. N 19210, en esta
ocaslon me encueniro encargada de la Oficina Farmaceutica “Boficas Ansapharma™ la cual
se encuenira ubicada en Oasis de Villa Grupo 4 Mz A lote 16 Distnto Villa el Salvador, dejo
constancia que la Bachiller Sandra Esther Fojas Fua, de la facultad de Farmacia y
Bioquimica, de la Universidad Pnvada de Huancayo Franklin Foosevelt, ha conchudo
exitosamente la ejecucion de sus encuestas para la ejecucion de su mvestigacion fitulada
“Grado de conocimiento y actitud sobre plantas medicinales en el tratamiento de

enfermedades, en usuarios que acuden a Oficinas Farmaceuticas de Villa el Salvador”, en el
mes de Julio del afio 2021.

Se expide la presente constancia, a solicitud de la mteresada, para continuar sus tramutes de
Cuimico Farmacéutico.

Lima, 02 de agosto de 2021

Annais Angelica Soto
Dhrectora Tecnica de la Oficina Farmaceutica
CQFP.N® 19210
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CONSTANCIA

Yo, Lola Astata Wilhs da profesion Chumica Fammaceufica, con COFP. N° 003E], en asta
ocazion me encuentro encargada de la Oficima Farmaceuhea “Boticaz Movarhis™ la cual ze
encuentra ubicada en Qazis de Villa Grupo 4 Mz A lote 22 A H Oasis da Villa, Villa el
Salvador — Lima - Lima, dejo constancia gue la Bachiller Sandra Ezther Eojas Bua, de la
facultad de Farmacia v Biogumuca, de la Umversidad Prvada de Huancayo Franklm
Eoozevelt, ha conclmdo exitosaments 1a sjecucion de sus encuestas para la ejecucion de su
mveshzacion tinlada “Grade de conocrmuento v actitud scbre plantas medicmales en el
tratamiento de enfermedades, en usuano: que acuden a Oficinas Farmacsuhicaz de Villa el
Salvador”, en el mes da Julic dal ario 2021.

Se expide |a prezente constancia, 2 solicitud de la interesada, para contmuar sus framites de

Chumico Farmacenheo.

Lima, (2 da agosto de 2021

DIHEET'DH TECNICO
N* COFF 00881
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ANEXO N°06
FOTOS DE EJECUCION DEL ESTUDIO
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