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RESUMEN

El objetivo de este estudio fue determinar la relacion entre el nivel socioeconémico-
cultural y la automedicacion farmacoldgica en casos de odontalgia entre los individuos
que reciben atencion en el servicio de odontologia del “Hospital Carlos Monge Medrano”
en la ciudad de Juliaca en el afio 2023. Los materiales y métodos, esta investigacion es
no experimental, es de tipo transversal y prospectivo; para realizar esta tesis los
participantes fueron individuos que recibian atencion odontoldgica en el “Hospital Carlos
Monge Medrano” de la ciudad de Juliaca; la muestra se establecio por medio del muestreo
no probabilistico, quedando asi una muestra de 159 pacientes, contemplando los
pardmetros de inclusion y exclusion; se utiliz6 un cuestionario el cual fue ajustado y
validado para adecuarse a las particularidades especificas de la unidad de analisis; la
evaluacion estadistica se concreté empleando la prueba chi cuadrada con un nivel de
significancia del 5% para evaluar la relacion entre dos variables cualitativas. Los
resultados determinaron que en el estrato socioeconémico medio se resalta con una
mayor proporcion de automedicacion, alcanzando un 45.3% determinando asi que hay
una tendencia hacia la automedicacion en la poblacidn que recibe atencion en el servicio
de odontologia. En conclusion, se demostré que, si existe relacion entre el nivel
socioecondémico-cultural y la automedicacion farmacoldgica por odontalgia entre quienes
son pacientes que reciben atencion en el area de odontologia del “Hospital Carlos Monge

Medrano” perteneciente a la ciudad de Juliaca, 2023.

Palabras clave: Automedicacién farmacoldgica, Odontalgia, Nivel socioecondémico

cultural.
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ABSTRACT

The objective of this study was to determine the relationship between socioeconomic and
cultural level and pharmacological self-medication in cases of odontalgia among
individuals receiving care in the dental service of the “Carlos Monge Medrano Hospital”
in the city of Juliaca in the year 2023. The materials and methods, this research is non-
experimental, cross-sectional and prospective; to carry out this thesis the participants
were individuals receiving dental care at the “Carlos Monge Medrano Hospital” in the
city of Juliaca; the sample was established by means of non-probabilistic sampling,
leaving a sample of 159 patients, taking into account the parameters of inclusion and
exclusion; A questionnaire was used which was adjusted and validated to adapt it to the
specific characteristics of the unit of analysis; the statistical evaluation was carried out
using the chi-squared test with a significance level of 5% to evaluate the relationship
between two qualitative variables. The results determined that the middle socioeconomic
stratum had a higher proportion of self-medication, reaching 45.3%, thus determining that
there is a tendency towards self-medication in the population receiving care at the
dentistry service. In conclusion, it was shown that there is a relationship between the
socioeconomic-cultural level and self-medication for odontalgia among patients who
receive care in the dentistry area of the “Carlos Monge Medrano Hospital” in the city of

Juliaca, 2023.

Keywords: Pharmacological self-medication, Odontalgia, Socioeconomic and cultural

level.
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CAPITULO |
INTRODUCCION

Conforme a la “organizaciéon mundial de la salud” (OMS), “la automedicacion
implica el uso de medicamentos para aliviar sintomas o tratar afecciones auto
diagnosticadas; asi también, la administracion ocasional o regular de un farmaco prescrito

para enfermedades cronicas o recurrentes”(1)

Teniendo en cuenta lo anteriormente explicado, la automedicacion ocurre con
regularidad y también se observa en el &mbito odontoldgico(2). Estudios realizados en
varios hospitales del Per( en el afio 2018, evidencian que la automedicacion se halla
ligada a la odontologia y que la causa mas frecuente es el dolor dental u odontalgia(3),
como llamaremos en este estudio. Asi mismo, los datos revelaron que la automedicacion

esta influenciada por factores sociales, econémicos y culturales(4).

Los factores sociales, econémicos y culturales tienen repercusion en las elecciones
realizadas por las personas al automedicarse(5); dar una conceptualizacion a los niveles
socioeconémicos-culturales se considera un tanto complejo ya que esté ligado a maltiples
dimensiones(6). Por ejemplo, la escasez de conocimientos en cuanto a las posibles
reacciones no deseadas de los medicamentos(7); esto conlleva a estar mas expuesto a
sufrir reacciones adversas, interacciones medicamentosas, resistencia bacteriana,
enmascaramiento de patologias y reduccion de la eficacia del tratamiento(8); asi mismo,
factores como el ingreso econémico, las creencias culturales sobre las enfermedades, el
conocimiento de las enfermedades debido a niveles educativos mas altos y los estilos de
vida(9); las barreras para acceder a servicios de salud, por una cobertura deficiente en los
servicios de atencion de salud(8); las costumbres arraigadas en los pacientes, como

utilizar medicamentos basandose en experiencias previas, también contribuyen a este

13
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panorama(7); la disponibilidad de medicamentos de venta libre y la exposicion a la
publicidad también influyen en las decisiones de autoadministracion de

medicamentos(8)(9).

Actualmente, la automedicacion plantea un reto en el sector de la salud publica,
dado su incremento constante en la poblacion(10). Se ha reconocido que esta practica trae
consecuencias negativas significativas, como el enmascaramiento o el agravio de
enfermedades, diagndsticos y tratamientos inadecuados, asi como la posible interaccion
perjudicial entre medicamentos, que en consecuencia incrementa el riesgo de reacciones
adversas a los medicamentos (RAM)(11). Por lo que la OMS considera que la
autoadministracién con medicamentos es un elemento clave en la aparicién de estas

repercusiones adversas a los medicamentos.(12)

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En la consulta odontoldgica es muy comun ver a pacientes acudir por odontalgias;
dolor que puede ser de caracter agudo o cronico; diversas son las causas del dolor estas
pueden ser de origen odontogénico (ya sea a tejidos dentarios, tejidos periodontales y
mucosa), de origen en la musculatura temporomandibular y/o miofascial, neuralgias y
cefaleas.(13)En un porcentaje mayor de casos se origina debido a la inflamacion del tejido
pulpar dentario, la intensidad y duracion del dolor depende del agente o estimulo que lo
produce al exponerse los tubulos dentinarios asi también influyen factores como edad y

sex0.(11,13) El dolor genera inquietud e intranquilidad en el individuo.(14)

El dolor puede considerarse como una experiencia extremadamente desagradable
para el ser humano, por lo que lleva a este mismo a tomar una medida desesperada por
encontrar el alivio del dolor(15) . En este proceso es muy facil incidir en la
automedicacion y abusar de farmacos que hoy en dias son de facil acceso.(11) Su préactica

14
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trae un mayor riesgo de resultados adversos como la insuficiencia renal, interacciones

farmacoldgicas, enmascaramiento de patologias, entre otros. (8,16)

La “organizacion mundial de la salud” (OMS) describe a la autoadministracion de
medicamentos como la capacidad que tiene cada sujeto para seleccionar farmacos
accesibles a la venta ya sea con prescripcion médica pasada o sin prescripcion médica.
Por otra parte, la “organizacion Mundial de la Salud” (OMS) identifica la automedicacion

como una preocupacion de importancia en el ambito de la salud publica.(2,15,17)

En el Peru la frecuencia de automedicacién ha aumentado al igual que en paises
latinoamericanos,(17) este aumento podria estar ligado a la influencia de aspectos sociales
econdmicos y culturales. Sociales, porque en muchos de los casos existe presion social
de parte de los amigos o familiares al ofrecer una alternativa de solucion y las carencias
en los sistemas de atencion sanitaria de atencion sanitaria; Econdémicos por los escases de
ingresos econdmicos asociados a diversos factores y culturales ya que dependiendo al
lugar donde se encuentre el individuo este prefiere optar por medicina casera el cual esta

influenciado por la diversidad cultural de cada region.(18)

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

¢Existe relacion entre la automedicacion farmacoldgica por odontalgia y el nivel
socioecondémico-cultural en pacientes que acuden al servicio de odontologia en el

“Hospital Regional Carlos Monge Medrano” de la ciudad de Juliaca en el afio 2023?

1.3.  JUSTIFICACION

En esta investigacion se pretende estudiar la problematica de la automedicacién
farmacoldgica al momento de sufrir malestares dentales y qué aspectos influyen al

momento de elegir los medicamentos correctos para calmar el dolor dental,(11) es asi,
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como esta investigacion esta orientada en principio a la poblacién que posee el habito de
la automedicacion, para que, posteriormente puedan tomar medidas correctivas respecto

a esta practica y asi evitar futuras complicaciones.

Dada la ausencia de informacion sobre los posibles riesgos asociados al habito de
la autoadministracion de medicamentos para aliviar la odontalgia por parte de los
pacientes, este estudio incentivard a los profesionales de la salud a colaborar en la
creacion de estrategias para fomentar la promocién de la salud, a través del diagnostico
temprano de riesgos de la automedicacion por dolor dental basandose en la influencia del

nivel sociocultural econémico de los pobladores de la ciudad de Juliaca.(4)

En esta investigacion, ademas de describir la automedicacion con farmacos
buscaremos hallar si existe relacion con los factores sociales, econdmicos y culturales;
estos aspectos podrian tener un impacto en las decisiones y acciones individuales de las
personas.(4,19) De ahi que, esta investigacion proporcionara informacion sobre cdmo
estos aspectos pueden estar vinculados a la automedicacion y, por ende, contribuir a la

comprensidn de problemas relacionados con la salud bucal y salud en general.

Por otro lado, la presente investigacion aportara un amplio conocimiento a la
teoria respecto a la automedicacion, detallando con mayor énfasis los factores
relacionados a la automedicacion por odontalgia, y si se demostrara tal relacion, se
expondran las desigualdades presentes en la atencion odontoldgica entre diferentes
grupos socioeconémicos culturales, es asi como los hallazgos de esta investigacion
enriqueceran la base tedrica y seran utiles para futuras investigaciones. Adicional a esto,
servira de amplio conocimiento en el campo de la odontologia y la farmacologia,

proporcionando una visiéon mas completa sobre este problema de salud.

16
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1.4,  HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION

“Existe relacion entre el nivel socioeconomico- cultural y la automedicacion
farmacoldgica por odontalgia en pacientes atendidos en el servicio de odontologia del

Hospital Regional Carlos Monge Medrano - Juliaca, 2023”

1.5. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.5.1. Objetivo general

Determinar la relacién entre el nivel socioeconémico- cultural y la
automedicacion farmacologica por odontalgia en pacientes atendidos en el
servicio de odontologia del “Hospital Regional Carlos Monge Medrano”- Juliaca,

2023.

1.5.2. Objetivos especificos

- Establecer la frecuencia de automedicacion farmacoldgica por odontalgia
en pacientes atendidos en el servicio de odontologia del “Hospital Regional

Carlos Monge Medrano” segln edad y sexo.

- Establecer el nivel social de pacientes atendidos en el servicio de
odontologia del “Hospital Regional Carlos Monge Medrano” segiin edad y

SEXO0.

- Establecer el nivel econémico de los pacientes que acuden al servicio de
odontologia del “Hospital Regional Carlos Monge Medrano” segun edad y

SEXO0.

17

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

- Establecer el nivel cultural de los pacientes que acuden al servicio de
odontologia del “Hospital Regional Carlos Monge Medrano” segun edad y

SEXO.
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CAPITULO II
REVISION DE LITERATURA

2.1. ANTECEDENTES
2.1.1. Antecedentes Internacionales

Olawuyi, A. et al. (2019) Lagos-Nigeria, analizaron la tendencia a la
automedicacion entre los pacientes que buscaban atencion dental. Se emplearon
cuestionarios, y los resultados revelaron un indice de esta practica del 45.5%.Se
identifico que la odontalgia representaba la razén méas habitual para la
automedicacion (71%), y se destacd que los analgésicos se posicionaron como los
medicamentos mas utilizados (65%). La adquisicién de estos farmacos con mayor
frecuencia se realiz6 en farmacias (60%). Ademas, se evidencié que nivel de
educacidn, género y la inclinacién a sugerir medicamentos a familiares y amigos.
En conclusién, la automedicacion en casos de dolor dental es frecuente, siendo la

farmacia la principal fuente para obtener estos medicamentos.(2)

Mittal, P. et al. (2018) Roma-Italia, examinaron la asociacion entre las
percepciones en torno a los farmacos y la autoadministracién con analgésicos para
el control de la odontalgia en “Malasia”. Se implemento un estudiotransversal con
pacientes que acudian a clinicas dentales en Kuala Lumpur, Malasia. Los
hallazgos del estudio evidenciaron que aquellos que se automedicaban tenian una
vision positiva sobre los beneficios de los medicamentos, sin prestar la suficiente

atencion al potencial dafio derivado del uso excesivo de estos farmacos.(16)

AlQahtani, H. et al. (2019) Emiratos Arabes Unidos-Arabia,

investigaron a la automedicacién en adultos que visitaron el “Hospital Dental
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Universitario Sharjah” (UDHS). Se incluyé a 566 participantes tras aplicar
criterios especificos de inclusion y exclusion. Los hallazgos se recopilaron
mediante un cuestionario con preguntas cerradas. Los resultados indicaron que:
400 de los 566 encuestados (70,7%) admitieron practicar la automedicacion. La
edad promedio fue de 26 afios, con una distribucion equitativa de género (52%
hombres y 48% mujeres). Una gran cantidad (46%) tenia educacion superior,
aunque su profesion no guardaba relacion con el campo médico (69,97%). El
motivo principal para automedicarse fue el dolor de muelas (56,5%), mientras que
la carencia de tiempo para acudir a una clinica dental (37,6%) se destac6 como la
razon principal para la automedicacion. En este contexto de automedicacion, los

medicamentos analgésicos fueron los mas empleados.(9)

Navabi, N. et al. (2021) Kerman-Iran, investigaron sobre el uso de
analgésicos (narcéticos o no narcoticos), como automedicacion para tratar el dolor
dental en personas que acudian a clinicas, consultorios y escuelas dentales
cercanas.Esta investigacion descriptiva-analitica y se empled un cuestionario para
recolectar datos. Los resultados evidenciaron que el 71,8% de las sustancias
medicinales empleadas para aliviar el dolor fueron analgésicos, el 12,1% se
consideraron medicamentos complementarios y el 16,1% eran antibioticos.
Ademas, se constatd que el 44,3% (257 individuos) usaron analgésicos para
mitigar el dolor dental, con un 46,08% de hombres (N = 107) y un 42,68% de
mujeres (N = 150). Se estableci6 relacion entre el nivel de instruccion y la
ocupacién con el consumo de opioides. Asimismo, este estudio identificd que los
factores sociales, econémicos y culturales estaban vinculados con el uso

apropiado de medicamento.(20)
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Stolbizer, F. et al. (2018) Buenos Aires-Argentina, determinaron la
proporcion de pacientes que se autoadministraron medicamentos para aliviar el
dolor en aquellos que visitaron aldepartamento de emergencia dental de la facultad
de odontologia de la “Universidad de Buenos Aires”.Este andlisis se clasificd
como observacional, y se llevo a cabo mediante la revision de 567 expedientes
médicos de individuos que habian acudidoal é&rea destinada para casos
odontologicos urgentes. entre marzo de 2015 y septiembre de 2016. Los
resultados revelaron un nivel significativo de automedicacion en la poblacion bajo
estudio. Ademas, se evidencioun incremento en lafrecuencia de automedicacion
entre los pacientes con un nivel educativo més elevado. Este hallazgo enfatiza la
necesidad de explorar y comprender mas profundamente las razones detrés de la
automedicacion, especialmente en aquellas personas con mayor nivel

educativo.(8)

Becerra, LT. et al. (2020) Cuenca-Meéxico, realizaron una investigacion
descriptiva, observacional y transversal en el centro dental de la “Universidad
Catolica de Cuenca”. Se encuestaron 383 pacientes para evaluar la prevalencia de
la practica de administrarse medicamentos por cuenta propia. Los hallazgos
descubrieron que el 73% de las personas bajo atencion médica se automedican,
mientras que el 27% no lo hace. Se registro una significativa frecuencia de
automedicacion entre mujeres en contraste con la de hombres.Los farmacos mas
utilizados fueron los AINES, y la farmacia fue el punto de obtencion de los
medicamentos. Se concluyo que existe una notable tasa de automedicacion entre
los pacientes que acudieron la clinica dental, siendo mas frecuente en mujeres.
Los medicamentos AINESs se destacaron como los mas empleados, y las farmacias

resultaron ser el lugar principal para adquirirlos.(21)
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2.1.2. Antecedentes Nacionales

Cisneros, A. et al. (2022) Lima-Peru, determinaron la frecuencia de auto
administracion de medicamentos en individuos que visitaron tres centros
odontologicos privados de Lima en el periodo comprendido entre marzo y julio
del 2021. El estudio fue observacional transversal con 450 personas en la muestra,
utilizando un cuestionario de 13 preguntas. Los hallazgos mostraron que el 85.8%
de los sujetos se automedicaron sin la debida indicacion por parte de un
profesional de la salud, mientras que el 41.5% consumia medicamentos con
prescripciones pasadas recetadas por un odontélogo. Las edades predominantes
con mayor automedicacion fueron de 26 a 35 afios (35.5%), y el dolor dental fue
la molestia mas frecuente (45.6%). El nivel de formacion mas prevalente fue el
superior universitario (32.9%). En conclusion, la automedicacion se present6 en
un alto porcentaje en aquellos individuos que buscaron atencién en las tres

instalaciones dentales.(19)

Parraga, Y. et al. (2020) Lima -Peru,evaluaron los aspectos
socioecondmicos vinculados a la autoadministracion de farmacos para tratar la
odontalgia en pacientes que visitaron instalaciones de salud publicas en la
localidad de Concepcion, Junin, Pert, durante el afio 2017. Fue un estudio
descriptivo transversal con 230 personas entrevistadas. Los hallazgos mostraron
que un 63.91% de las personas que acudieron a los centros de salud se
automedicaron, mientras que el 36.09% no lo hizo. Aquellos con un mayor grado
de instruccion y mayores ingresos mensuales tuvieron un mayor porcentaje de esta
practica de administrarse medicamentos sin supervision o prescripcion medica.
Otros factores relacionados con tasas més elevadas de automedicacion fueron la
seguridad social y llegar al centro médico a tiempo (10-30 minutos). En
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conclusidn, los componentes asociados a la automedicacion por dolor dental
incluyeron un mayor grado de instruccion, ingresos mensuales mas altos, acceso

facil al centro de salud y contar con seguro social.(11)

Nogueira, M. etal. (2018) Lima- Peru,buscaron evidenciar la incidencia
y los elementos que tienen impacto en la decision de llevar a cabo la
automedicacion en pacientes que requieren tratamiento odontolégico en
hospitales de Piura, Cajamarca e Iquitos. 130 pacientes participaron. Mayores de
18 afos tuvieron mayor automedicacion, especialmente en el rango de 18 a 25
afios en Cajamarca y 36 a 50 afios en Piura e lquitos el nivel de estudios méas
comin era el de secundaria.La odontalgia fue la causa principal de
automedicacion, el farmacéutico fue quien mas recomendd medicamentos.
Concluyeron que la automedicacion esta presente en estos hospitales, y factores
como la edad, grado de educacion y tipo de dolor se asociaron con la préctica de

automedicacion.(3)

2.1.3. Antecedentes Locales

Maquera, J. (2021) Puno-Peru,examind la frecuencia con la que las
personas recurren a la automedicacion farmacéutica para la odontalgia y su
conocimiento de sus posibles consecuenciasen pacientes tratados en la “clinica
odontolégica de la UNA- Puno”. Este estudio fue descriptivo, transversal y
prospectivo,empled un cuestionario para recabar datos en ochenta pacientes. Los
resultados indicaron que el 55% de los encuestados tiene conocimientos sobre la
automedicacion, y también revelaron la presencia de una conexion o vinculo entre

la frecuencia de automedicacion y el nivel de conocimiento sobre el tema.(22)
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Copa, M. et al. (2017) Juliaca-Peru, estudiaron a la automedicacion en
odontologia y suasociacién con el estatus socio econémico en pacientes del
servicio de odontologia del “centro de salud la Revolucion de Juliaca”. Esta
investigacion adoptd un enfoque observacional, transversal y correlacional, se
utilizaron encuestas para recabar datos en 150 pacientes. Los hallazgos
evidenciaron que la automedicacion por malestar dental si tiene relacion con la

posicion social y econdmica y la automedicacion por molestias dentales.(23)

2.2. MARCO TEORICO

2.2.1. Odontalgia

Dolor dental o también conocido como odontalgia, es un término médico
que hace referencia a cualquier tipo de malestar o dolor propiamente dicho
experimentado en el diente (24). “La Asociacion Internacional para el Estudio del
Dolor” proporcion6 la definicién de dolor (IASP) en el afio 2020 como:“Aquella
experiencia sensorial vinculada al dolor con el dafio tisular, reconocido que surge
de una lesion fisica o de la amenaza de lesion™.(25) La odontalgia puede ser

causada por diversas afecciones dentales.

2.2.1.1. Causas de la odontalgia

Las razones por las que se produce odontalgia se clasifican en 4
grupos, pueden ser por lesiones de tipos infecciosas (pueden ser causadas
por bacterias, hongos o virus quienes dan origen a la gingivitis estomatitis,
pericoronaritis, alveolitis, pulpitis, periodontitis, abscesos dentoalveolares
y ulceraciones), traumaticas autoinmunes, carenciales y no pocas veces
tumorales; lesiones traumaticas (traumatismos por accidentes, mecanicos

que pueden ser consecuencia de intervenciones quirdrgicas de tipo
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invasivo como las extracciones dentales, prétesis y cirugia bucal maltiple);
lesiones autoinmunitarias (las enfermedades sistémicas que pueden traer
repercusiones en la cavidad bucal como ejemplo la esclerodermia que
causa retracciones gingivales, entre otros); lesiones de tipo carencias (la
avitaminosis, como la deficiencia de vitamina E y del complejo B

producen lesiones inflamatorias e infecciosas).(26)

2.2.1.2. Tipos de odontalgia

Puede haber dos tipos de dolor segin el tiempo de duracién, el
dolor agudo que no durard méas de 3 a 6 meses, este se caracteriza ademas
porque se presenta como una respuesta inicial frente al cualquier estimulo,
ya sea de origen traumatico o quimico. También hablamos de un dolor
cronico que se caracteriza y diferencia por la durabilidad mayor de 3 a 6
meses, ademas posteriormente este dejara de ser un sintoma y podria llegar

a ser considerado como una enfermedad.(27)

2.2.1.3. Dimensiones de la odontalgia

El dolor es una experiencia que abarca distintas dimensiones, como
su extension en el tiempo, ya que dependiendo al tiempo pueden ser de
caracter agudo o crénico; intensidad, que hace referencia a la magnitud
con que cada sujeto percibe el dolor, esto puede estar influenciado por
factores psicoldgicos, sociales y culturales. Por su localizacion, que hace
referencia al sitio donde se produce el dolor; caracteristicas que nos
permitan describir al dolor; y percepcion influenciada por factores

culturales y étnicos.(28)
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2.2.2. Automedicacion

La automedicacion alude al consumo o uso de farmacos por parte de los
individuos sin la supervision ni la receta de un profesional de la salud, como un
médico o un dentista. En este caso, las personas toman decisiones sobre su propia
salud y utilizan medicamentos sin la guia o recomendacion de un experto.(18) La
automedicacion puede incluir elconsumo de medicamentos de libre adquisicion,
la reutilizacion de medicamentos recetados anteriores o el uso de remedios

caseros.(9)

2.2.2.1. Automedicacion farmacolégica por odontalgia

La automedicacion farmacoldgica por odontalgia se refiere a la
administracion o empleo de farmacos por cuenta propia sin la indicacion
de un profesional o supervision de un profesional de la salud, con
laintencion de aliviar la odontalgia, habitualmente este comportamiento se

hace con el objetivo de evitar o posponer asistir a la consulta dental.(29)

2.2.2.2. Farmacos mas utilizados para la automedicacion

En odontologia el origen mas frecuente de la préctica de
autoadministracion de farmacos es el dolor dental. Por ende, entren los
farmacos mas empleados estan losAINEs, opioides, los analgésicos y

adicionalmente los antibidticos.(30)

2.2.2.3. Consecuencias de la automedicacion

Las repercusiones de la automedicacion claramente son negativas
ya sea para el individuo que la practica como para el profesional de la

salud. EI enmascaramiento de sintomas de una condicion dental grave; el

26

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

riesgo de complicaciones, al no tratar la causa de la odontalgia ya que
existe el riesgo de que la condicion dental empeore y se agrave; las
interacciones y efectos adversos que en el habito de la autoadministracion
de medicamentos puede llevar a la combinacion inapropiada de farmacos
lo que aumenta el riesgo de complicaciones, ademas algunos
medicamentos traen efectos secundarios que en algunas situaciones
podrian ser perjudiciales, aun mas si se practica sin la supervision de un

profesional, retrasando asi el tratamiento adecuado.(31)

2.2.2.4. Frecuencia de la automedicacion por odontalgia

La autoadministracion de medicamentos para el tratamiento de la
odontalgia es un comportamiento comunque se presenta en diversos paises
y contextos, ya sean paises desarrollados o en proceso de desarrollo.(3)
Limitaciones en la disponibilidad de atenciones médicas, la falta de
conciencia de parte de los individuos, la rapidez con que se quiere tratar el
dolor sin tener que asistir a la consulta odontoldgica, entre otros factores
influyen en la frecuencia de automedicacion por odontalgia.(11) Estudios
previos a este dieron como resultado que la frecuencia de automedicacion

es alta.(19)

2.2.3. Factores asociados a la automedicacién

2.2.3.1. Nivel social

El impacto del contexto social en la automedicacion por odontalgia
es notable. ElI comportamiento de automedicarse puede ser impulsado por
la influencia de la familia y amigos, asi como por las normas culturales y

comunitarias. Ademas, la presion econdmica y la escasa percepcion sobre
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los riesgos también pueden desempefiar un papel importante(17). Las
personas pueden verse influenciadas por ejemplos de automedicacion
exitosa en su entorno social y pueden sentir una presién econémica para
evitar buscar atencion profesional. Ademas, la falta de conocimiento sobre
los riesgos asociados puede llevar a decisiones de automedicacién sin
considerar completamente las posibles consecuencias negativas(21).
Promover la educacion y la comprension respecto a los peligros de la
autoadministracion de medicamentos y la importancia de la atencion
profesional puede ser fundamental para prevenir comportamientos no

seguros y promover la salud bucal.(3)

2.2.3.2. Nivel econémico

Las cuestiones econdmicas también condicionan a la
automedicacion por odontalgia. Estos factores incluyen el alto costo de la
atencion dental, lo que motiva a los individuos a preferir la automedicacion
como opcién més barata.(29) Ademas, la disponibilidad de medicamentos
de venta libre a precios mas accesibles también puede influir en la decision

de automedicarse.(19,29)

2.2.3.3. Nivel cultural

Las creenciasy habitos vinculados con la automedicacion para
tratar la odontalgia, como el uso de hiervas caseras, el uso de métodos

caseros que se practican y se recomiendan de una generacion a otra.(18)

Estos factores incluyen creencias y practicas tradicionales
arraigadas al consumo de remedios caseros y plantas medicinales para

aliviar el dolor dental. Ademas, en ciertas comunidades, la automedicacién
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es considerada como una practica comin y aceptada, respaldada por
normas y expectativas sociales. La desconfianza en la medicina occidental
y la preferencia por métodos tradicionales también pueden influir en la
eleccion de la automedicacion(10). Asimismo, la reduccién en la
disponibilidad de asistencia médica, incluyendo la dental, puede llevar a
que los individuos acudan a la autoadministracion de medicamentos como
una opcion mas accesible y culturalmente aceptada. Es importante tener
en cuenta que los factores culturales pueden variar entre diferentes
comunidades, y no todas las personas dentro de una misma cultura
seguiran las mismas practicas y creencias. Sin embargo, comprender y
respetar estos aspectos culturales es esencial para promover el
conocimiento sobre los peligros de la autoadministracion de
medicamentos y fomentar la importancia de acudir a la atencion
profesional adecuada para tratar la odontalgia. EI grado de instruccion y la
ocupacion también ejercen influencia en la toma de decisiones al

automedicarse.(11,19)
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CAPITULO III
MATERIALES Y METODOS

3.1. UBICACION GEOGRAFICA DE LA INVESTIGACION
3.1.1. Ambito general

Esta investigacion se realizo en el distrito de Juliaca de la region Puno, la
elevacion de esta ciudad sobre el nivel del mar es de 3825 metros, al sureste del
Perti, con una latitud de 15° 29’ 27" y una longitud de 70° 07" 37", y tiene una

poblacion aproximada de 307,417 habitantes.
3.1.2. Ambito especifico.

Esteestudio fue llevado a cabo en el departamento de odontologia del
HCMM. Dicho hospital se encuentra en el sector noreste de Juliaca, en las

inmediaciones de la Av. Huancané (Km 2).
3.2. TIPOY DISENO DE LA INVESTIGACION.
3.2.1. Tipo de investigacion.

El tipo de investigacion es basica, o igualmente llamada pura, tedrica o
dogmatica; este tipo de investigacidn se caracteriza porgue su objetivo principal
es generar conocimientos tedricos, sin tener una aplicacion practica

especifica.(32)

El enfoque es cuantitativo, el cual se fundamenta en la obtencién y estudio

de datos cuantitativos para comprender y explicar problemas de investigacion
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donde se enfatiza la objetividad y la medicion precisa de variables con el fin de

obtener resultados cuantificables y generalizables.(33)

Es de nivel relacional: Este nivel de investigacion busca comprender como
se relacionan mutuamente las variables estudiadas. Y es la que aplicaremos ya que

se busca examinar la relacion entre variables.(34)

Dado que el estudio pretende recopilar datos a lo largo de un periodo de
tiempo concreto, se denomina estudio prospectivo o de cohortes, sin la
intervencion ni manipulacion de los objetos de estudio.(35) Transversal, puesto
que la recopilacion de informacion se dara en un solo periodo de tiempo sin
seguimiento a largo plazo.(33) Y observacional, porque los fenémenos o
acontecimientos en la investigacion se observaron y registraron tal como se

presentan naturalmente, sin influir en ellos o alterar el entorno.(36)

3.2.2. Disefo de investigacion

La investigacion aqui descritaadopta un disefio de investigacion no
experimental dado que no se manipulan los objetos de estudio, y transversal

porque se realiza en una sola linea de tiempo.(33)

3.3. POBLACIONY MUESTRA

3.3.1. Poblacién

La poblacién estuvo conformada por N=270 pacientes adultos desde los
18 afios a més que se ajustan a los requisitos de inclusion y exclusion establecidos

y que acuden al servicio de odontologia del HCMM de la ciudad de Juliaca.
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3.3.2. Muestra

El disefio muestral adoptado en este estudio fue de tipo no probabilistico
por conveniencia debido a su facil accesibilidad y disponibilidad en el momento
del estudio, ya que se seleccionaronusuarios que acuden al departamento de
odontologia del HCMM durante los horarios de servicio en dicho departamento.

(33)

El estudio no probabilistico por conveniencia nos permitio recolectar
datos de manera rapida y econémica. En este caso, se eligieron los pacientes
disponibles en el momento del estudio para obtener informacion relevante dentro

de las limitaciones précticas del entorno hospitalario.(33)

Para el tamafio muestral se uso la formula para la estimacion de frecuencias

con un marco muestral conocido.

n = N*Z1—a/22*29*q
a2« (N—-1)+ Z1—a/22*p*q

Donde:

N: Total de la poblacién

pg=Campo de variabilidad de aciertos y errores (p:0.5; g:0.5)
Z=Limite de confianza (1.96)

n=Tamafo de muestra

d=Nivel de precision (0.05)

Al reemplazar estos valores nos da un total de 158.80, redondeando

quedaremos con un total de 159 pacientes
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3.3.3. Caracterizacion de la muestra

3.3.3.1. Criterios de inclusion

- Pacientes que acuden al servicio de odontologia del HCMM de la
ciudad de Juliaca.

- Pacientes mayores o iguales a los 18 afios.

- Pacientes que hayan padecido de odontalgia.

- Pacientes que acepten voluntariamente ser parte de la
investigacion.

- Pacientes que hablen el idioma espafiol, quechua y aimara.

3.3.3.2. Criterios de exclusién

- Pacientes que presenten alguna condicion psicologica que los
impida ser parte de la investigacion.

- Pacientes que presenten alguna condicién fisica que los impida ser
parte de la investigacion.

- Profesionales de la salud que sean parte del HCMM.
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3.3.4. Operacionalizacion de variables

Tabla 1

Operacionalizacion de las variables del objeto de estudio.

Variables Definicion Dimensiones Indicadores subindicadores Categoria  Escala de
Conceptual medicion
Variable Dependiente  Es la libertad que se  Automedicacion e Ha tomado 1. Si 1.Presente Nominal
acredita cada  farmacolégica  medicamentos  sin 2. No 2.Ausente
individuo para la receta
AUTOMEDICACION  eleccion de  Frecuenciade o La frecuencia 1. Nunca
POR ODONTALGIA Medicamentos automedicacion  con que consumio el 2. Algunas
disponiblesalaventa  farmacolégica  medicamento. veces
ya sea con
prescripcion médica 3. Siempre

pasada 0 sin
prescripcion médica

al manifestarse
malestares dentales.
Variable Nivel social: las Nivel social . Ubicacién del Cuestionario: 1.Muy bajo  Ordinal
Independiente: interacciones hogar.
humanas, las normas, . Principal Preguntas1,2,3y4 2.Bajo
los valores y las actividad laboral.
NIVEL gstructuras ~ Que ° Pertenencia a 3.Medio
SOCIOECONOMICO- influyen en la vida de organizaciones.
CULTURAL las personas. e Actividad que 4.Medio alto

realiza con mas
frecuencia en su
tiempo libre.
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Variables Definicion Dimensiones Indicadores subindicadores Categoria Escala de
Conceptual medicién
Nivel  econémico: Nivel econdmico e Promedio de Cuestionario: 1.Muy bajo  Ordinal
Aspectos asociados a ingreso mensual.
los recursos y la . Material de la Preguntas5,6,7y8 2.Bajo
reparticibn de la vivienda.
economl'a_, el empleo, R Pertenencia de 3.Medio
los precios, y _Ias la vivienda donde
politicas econdmicas reside.
que influye en el o Servicios 4.Medio alto
bienestar de la basicos de la
persona. vivienda.
Nivel cultural: los Nivel cultural . Lengua Cuestionario: 1.Muy bajo  Ordinal
valores,  creencias, materna.
tradiciones, idioma, . Dominio de Preguntas 2.Bajo
arte, musica, religion otros idiomas.
y otras expresiones . Nivel de 9,10,11,12y 13 3.Medio
culturales que afectan estudios.
en la conducta del . Medio de 4.Medio alto
individuo. informacion.
. Programas de
preferencia en la
television.
Tiempo que ha vivido Edad . Edad 1.18-29 afios - Ordinal
. una persona cronologica 2. 30-59 afios
Variables expresada en datos 3. 60-mas
Intervinientes nUMEricos.
Caracteristicas y Sexo - 1.Masculino - Nominal
cualidades distintivas 2.Femenino

asociadas con ser
hombre o mujer en
una sociedad.
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3.4. TECNICA, INSTRUMENTO Y PROCEDIMIENTOS

3.4.1. Técnica

Con el fin de recolectar datos, se aplic6 una encuesta por intermedio de un
cuestionario impreso detallado. Los pacientes participantes completaron este
cuestionario, proporcionando datos esenciales y aspectos relevantes para la

investigacion durante el proceso de encuesta (Ver ANEXO 2).

3.4.2. Instrumento

Se us6 un cuestionario denominado “cuestionario sobre la relacion entre
el nivel socioecondémico-cultural y la automedicacién farmacoldgica por
odontalgia en pacientes atendidos en el area de odontologia del Hospital Regional
Carlos Monge Medrano - Juliaca, 2023”. Este instrumento nos posibilito recopilar

informacidn sobre nuestras variables de estudio. (ver ANEXO 2).

El cuestionario estd compuesto por un total de 18 preguntas organizadas
en 3 secciones distintas. La primera seccion aborda datos personales, incluyendo
informacion como la edad y el género. La segunda parte abarca preguntas
relacionadas al nivel socioeconémico-cultural, con un total de 13 preguntas
divididas en 4 preguntas para el nivel socioeconémico y 5 para el NC. La tercera
seccion incluye preguntas especificas sobre la automedicacion por odontalgia, con

un total de 5 preguntas.

Por otro lado, con el fin de evaluar en nivel socioeconémico-cultural se
puso en practica un instrumento detallado. Instrumento que se estructurd en tres
dimensiones clave: nivel social, nivel econémico y nivel cultural. Cada una de

estas dimensiones se midié mediante una serie de preguntas especificas, cuyos
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resultados se promediaron para obtener una clasificacién final en cuatro
categorias: MUY BAJO, BAJO, MEDIO Y MEDIO ALTO. Quedando asi las

siguientes puntuaciones.

- NS: Muy bajo: Promedio entre 1.0 y 1.75; Bajo: Promedio entre 1.76 y 2.5;

Medio: Promedio entre 2.51y 3.25 y Medio alto: Promedio entre 3.26 y 4.0.

- NE: Muy bajo: Promedio entre 1.0 y 1.75; Bajo: Promedio entre 1.76 y 2.5;

Medio: Promedio entre 2.51 y 3.25; Medio alto: Promedio entre 3.26 y 4.0.

- NC: Muy bajo: Promedio entre 1.0 y 1.75; Bajo: Promedio entre 1.76 y 2.5;

Medio: Promedio entre 2.51 y 3.25; Medio alto: Promedio entre 3.26 y 4.0.

Para determinar el nivel socioecondémico-cultural global, se calculd un
promedio de los puntajes obtenidos en las tres dimensiones (NS, NE y NC). La

clasificacion final se realizd segun las siguientes categorias:

- Muy bajo: Promedio entre 1.0y 1.75
- Bajo: Promedio entre 1.76 y 2.5
- Medio: Promedio entre 2.51y 3.25

- Medio alto: Promedio entre 3.26 y 4.0

El “Panel Socioeconomico Aleman” (SOEP) y Ila “American
PsychologicalAssociation” (APA) utilizan indicadores similares para medir el
bienestar y la satisfaccion con la vida, clasificando los resultados en niveles que

reflejan diferentes grados de bienestar econdmico y social.(37)
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3.4.2.1. Adecuacion

El cuestionario que empleamos necesitaba ser validado debido a
las particularidades de nuestro estudio. Para el procedimiento se inici6 con
estudios realizados a nivel nacional quienes crearon, validaron y pusieron
en practica cuestionarios similares para evaluar el nivel socioeconémico-
cultural y la practica de automedicacion, tales comoAguedo A (2008)(38),
Zapata A. (2017)(39), Cauna V. (2017)(40), Mavila J. y Céardenas J.

(2015)(41), Castro Y. (2015)(6).

Dado que la poblacion de estudio presenta caracteristicas
socioeconémicas Yy culturales especificas, se identificaron y modificaron
ciertas preguntas. En el NS, se afiadieron ciertas alternativas de respuesta
para la segunda y cuarta pregunta. Asi mismo, para el NE, se afiadieron
alternativas de respuesta para las sexta y séptima preguntas y se afiadio la
pregunta nimero 5. Para el NC, se modificaron las alternativas para la
novena pregunta, se afiadio la décima pregunta y se aumentaron
alternativas para las doceava y treceava preguntas. Para las preguntas
referentes a la automedicacion farmacoldgica por odontalgia, se

modificaron las alternativas de respuesta para la dieciseisava pregunta.

3.4.2.2. Evaluacion por juicio de expertos

Para incrementar la validez del instrumento, se sometié a una
evaluacion mediante juicio de expertos, involucrando a tres especialistas
con formacidn de maestria, amplia experiencia docente en la “Universidad

Nacional del Altiplano Puno” y con publicaciones cientificas. Esta
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evaluacion tuvo como objetivo garantizar la conformidad del instrumento

los expertos valoraron las preguntas del cuestionario.

Adicional a esto, se les entregd la “matriz de consistencia” para
ratificar la alineacidn y coherencia entre los objetivos de investigacion, las
variables y las preguntas del instrumento. El reconocimiento del
instrumento se llevd a cabo a través de un formato de juicio de expertos,
los indicadores y criterios se detallan en dicho formato (ver ANEXO 4).
Cada experto asigno una calificacion a cada criterio, utilizando una escala
de cinco valores: “deficiente” (01-20%), “regular” (21-40%), “bueno” (41-
60%), “muy bueno” (61-80%) y “excelente” (81-100%), resultando en un
porcentaje total de 84.7% (ver ANEXO 3, 4, 5). El formato de validacién
por juicio de expertos se basd en investigaciones previas como la de
Veldsquez F. (2019)(42) y Zenacuya J. (2024)(43); en cuyas
investigaciones la ficha ha demostrado ser eficaz para evaluar la validez y
fiabilidad de cuestionarios. Por otro lado, Para la validacion interna se

realizé la prueba piloto.

3.4.2.3. Validacidn

En el instrumento de validacion se busco estudiar cada variable, en
este caso las variables socioecondmico- cultural y la automedicacion
farmacoldgica por odontalgia. el instrumento que en este caso fue un
cuestionario de 18 preguntas; dividiendo la variable socioeconémico
cultural con 3 dimensiones, Y la variable automedicacion farmacoldgica

por odontalgia con 2 dimensiones.
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3.4.2.4. Prueba piloto

Se llevaron a cabo encuestas a un grupo de 10 personas
seleccionadas que respetaban con los parametros especificos de inclusion
y exclusion definidos en la investigacion. Luego, se aplicé la prueba de

alfa de Cronbach , generando como consecuencia un valor de 0.815
para la variable independiente y un valor de 0.807 para la variable
dependiente. Estos resultados fueron considerados como aceptables en el

marco de la investigacion (ver ANEXO 6).

3.4.3. Procedimiento

- Se obtuvieron los permisos necesarios para larecopilacion de datos,
documentos que fueron dirigidos al director del HCMM de la ciudad de

Juliaca.

- Al contar con los permisos se coordind los dias de visita alHCM la ciudad

de Juliaca, para aplicar la encuesta.

- Posteriormente se procedi6 aplicar la encuesta impresa el cual llevaba
adjunto el consentimiento informado, la encuesta fue dirigida a los pacientes
en el area de espera designada para la atencion odontoldgica, al momento
de la aplicacion se tuvo presente los criterios de inclusion y exclusion de los

sujetos de estudio.

- Esto se realizd durante las semanas correspondientes al mes de ejecucion,
asi mismo se realizé durante el tiempo en que se brinda atencion en el area

de odontologia.
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- Se proporciond el formulario de consentimiento informado antes de
distribuir los cuestionarios, explicando la finalidad de la investigacion y
asegurando que la informacion recabada se tratard de manera que preserve

el anonimato y con fines exclusivamente investigativos.

- El paciente respondid las preguntas del cuestionario, todas las dudas de
parte del paciente referentes a alguna pregunta del cuestionario se
absolvieron por el investigador. Finalmente, al culminar se hizo la entrega

del cuestionario ya llenado al investigador.

- Posterior a ello, la informacion recopilada de las encuestas se introdujo en

una base de datos utilizando el software Microsoft Excel.

- Por consiguiente,los resultados se obtuvieron al procesar los datos por

medio del software SPSS en su version 25.

- Finalmente se realiz6 el informe final de la investigacion.

35. CONSIDERACIONES ETICAS

Este proyecto investigativo se ejecutd cumpliendo las normas éticas
correspondientes. Los individuos a quienes se tom6 como objeto de estudio, tuvieron la
libertad de elegir participar voluntariamente de la encuesta, asi mismo, se les dio la
libertad de retirarse y no participar. Ademas, el principio de anonimato y confidencialidad
de los datos recolectados fueron usados Unicamente con finalidad académica para la

investigacion.
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3.6. ANALISIS ESTADISTICO

Se uso el software estadistico SPSS Statistics 25 para procesar los datos. Asi
mismo, “la relacion entre las variables de investigacion fue evaluada utilizando la prueba
de chi cuadrada con un nivel de significancia del 5%.” Asi también, se aplico estadistica

descriptiva para presentar los resultados mediante tablas de distribucion de frecuencias.
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. RESULTADOS

Tabla 2
Relacion entre el nivel Socioecondmico-cultural yautomedicacion farmacolégica por

odontalgia en pacientes atendidos en el servicio de odontologia del “Hospital Regional

Carlos Monge Medrano” -Juliaca, 2023.

La Automedicacion farmacologica por Odontalgia

Nivel Presente Ausente Total
Socioeconomico-
Cultural f v f v f v
Muy bajo 0 0.0 2 1.3 2 1.3
Bajo 15 9.4 3 1.9 18 11.3
Medio 72 45.3 15 94 87 54.7
Medio alto 45 28.3 7 4.4 52 32.7
Total 132 83.0 27 17.0 159 100.0

X?=10.240; p-valor = 0.017

Fuente: Base de datos

e Interpretacion:

En la tabla que evidencia acerca de la automedicacion farmacoldgica por
odontalgia revela una notable tendencia hacia la automedicacion enla totalidad de
individuos que reciben atencion en el departamento de odontologia del “Hospital Carlos
Monge Medrano”Juliaca,2023, resalta un alto porcentaje, llegando a un amplio 83%, de
pacientes que practican la automedicacion con farmacos, lo cual refleja una inclinacion

generalizada hacia esta préactica en el contexto analizado.
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Al desglosar la muestra por nivel socioecondmico-cultural, se detecta que no
existe registro de automedicacion farmacoldgica en el estrato muy bajo, el cual constituye
un 1.3% de la poblacion que no optan a la automedicacion. Esto indica una menor

tendencia a la automedicacion en este grupo.

En contraste, el nivel socioeconémico bajo muestra una participacion del 9.4% en
la automedicacién, con un 1.9% adicional que no sigue esta practica, sumando un total
de 11.3% de la muestra. Esto sugiere que, aunque la automedicacién farmacologica es

una realidad en este nivel, existe un grupo no despreciable que opta por no automedicarse.

La categoria de nivel medio resalta como el segmento con la mayor proporcién de
automedicacion, alcanzando un 45.3%. Este dato es significativo, ya que se percibe que
un aproximado a la mitad de los sujetos estudiados, perteneciente a este nivel
socioeconémico, recurre a la automedicacion. Ademas, un 9.4% de este nivel se abstiene

de automedicarse, lo que podria reflejar una mayor conciencia sobre la automedicacion.

Por otra parte, el nivel medio alto, que comprende el 32.7% de la muestra, revela
que el 28.3% de sus integrantes se automedican, y un 4.4% no lo hace. Este
comportamiento puede indicar que, aunque la automedicacion es comun, existe una

proporcion significativa que evita esta practica.

La ausencia de automedicacion en el 17% de la poblacién total sugiere que hay
una parte de la muestra que sigue otros métodos de manejo de la odontalgia o que accede

a tratamientos bajo supervision médica.

Estas tendencias pueden implicar que la automedicacion esta asociada a factores
socioecondémicos y culturales, siendo menos comudn en los estratos mas bajos y mas

prevalente en los niveles medio y medio alto.
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El resultado obtenido en la prueba, con un valor de Chi-cuadrada de 10.240 y una
significacion asintotica bilateral de 0.017, es menor que el nivel de significancia estandar
de 0.05. Esto significa que la probabilidad de observar una relacién igual o0 méas extrema
entre las variables, asumiendo que la hipétesis nula es verdadera, es del 1.7%. Dado que
este valor es bajo, la hipétesis nula es rechazada, lo que respalda la hipdtesis alterna de
que existe una relacion estadisticamente significativa entre el nivel socioeconémico-

cultural y la automedicacion farmacol6gica por odontalgia en la poblacion estudiada.

Tabla 3
Frecuencia de automedicacion farmacoldgica por odontalgia en pacientes atendidos en
el servicio de odontologia del “Hospital Regional Carlos Monge Medrano” segun edad

y Sexo.

Edad Sexo

La

Autom 18a29 30a59 60 afios a
edicaci afos afos mas
on por
Odonta
lgia F % F % F % F % F % F % F %

Total Femenino Masculino Total

Presente 38 239 81 509 13 82 132 830 77 484 55 346 132 830

Ausente 15 94 11 69 1 06 27 170 12 75 15 94 27 170

100.
0

Total 53 333 92 579 14 88 159 1000 89 56.0 70 440 159

Fuente: Base de datos

e Interpretacion:

La frecuencia de automedicacion farmacoldgica por odontalgia segmentada por
grupos de edad en individuos que reciben atencion en el area de odontologia del “Hospital

Carlos Monge Medrano-. La interpretacion de los datos es la siguiente:
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La poblacion estudiada evidencia un porcentaje del 83% en la automedicacion

farmacoldgica por odontalgia, mientras que un 17% de la muestra total evita esta practica.

Dentro del grupo de 18 a 29 afios, presentan una automedicacion del 23.9%. Esto
implica que casi un cuarto de los pacientes que se encuentran dentro de esta franja etaria
se automedica con farmacos. Un 9.4% de los pacientes de este grupo de edad no se
automedica con farmacos. El total de pacientes de este grupo representa el 33.3% de la

muestra total.

Grupo de 30 a 59 afios, este grupo tiene la tasa mas alta de automedicacién
farmacoldgica con un 50.9%, lo que sugiere que una proporcién mayoritaria de los

pacientes de mediana edad optan por la automedicacién farmacoldgica.

Solo el 6.9% de los pacientes que se encuentran dentro de esta franja etaria no se
automedican. Constituyendo el 57.9% de la poblacién estudiada, lo que indica que es el

conjunto de edad de mayor cantidad en el andlisis.

Grupo de 60 afios 0 mas, la automedicacion farmacoldgica se presenta en un 8.2%
de los pacientes de este grupo, lo cual es considerablemente menor en comparacion con
los otros grupos. Un 0.6% de los pacientes mayores no se automedica con farmacos, que
es el porcentaje mas bajo de no automedicacion entre los grupos de edad. Esta categoria
de edad constituye el 8.8% del total de la muestra, siendo el menos representativo en

términos de cantidad.

Por otro lado, la representacion en la muestra es ligeramente mayor para las

mujeres en un 56% en comparacion con los hombres con un 44%.

Respecto al género femenino, el 48.4% de femeninas se automedican con

farmacos para tratar la odontalgia. Esto indica que casi la mitad de las mujeres en la
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muestra recurrieron a la automedicacion farmacoldgica. Hay un 7.5% de las pacientes
femeninas que no se automedican con farmacos, lo que podria indicar una menor

tendencia a la automedicacion farmacoldgica en comparacion con los hombres.

En el género masculino, el 34.6% de los pacientes masculinos se automedican con
farmacos. Aunque significativo, este porcentaje es menor en comparacion con el género
femenino, sugiriendo que los hombres podrian ser menos propensos a la automedicacion
farmacoldgica o que podrian tener diferentes patrones de respuesta al dolor dental. Un
9.4% de los pacientes masculinos no se automedican, que es un porcentaje mas alto que

no practican la automedicacion en contraste con las mujeres.

Tabla 4
Nivel social de los pacientes atendidos en el servicio de odontologia del “Hospital

Regional Carlos Monge Medrano” segun edad y sexo.

Edad Sexo
Nivel 18a29 30abh9 60
g o o anos a Total Femenino Masculino Total
social  afos afos mas

F % F % F % f % F % F % F %

Muy
bajo

Bajo 9 57 8 50 3 19 20 126 18 113 2 13 20 126

0O 00 4 25 1 06 5 31 2 13 3 19 5 31

Medio 27 17.0 29 182 4 25 60 37.7 41 258 19 119 60 377

N;TSJ'O 17 10.7 51 321 6 38 74 465 28 176 46 289 74 465

Total 53 33.3 92 579 14 8.8 159 100 89 56.0 70 44.0 159 100.0

Fuente: Base de datos

e Interpretacion:
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Al observar la muestra en su conjunto, el NS medio alto domina la distribucién
con un 46.5%, seguido por el nivel medio con un 37.7%. Los niveles muy bajo y bajo
suman un 15.7%, lo que indica que, aunque estan presentes, representan una porcion

menor de la muestra total.

La muestra no refleja presencia de jovenes adultos entre 18 y 29 afios en el estrato
muy bajo. Sin embargo, este mismo grupo de edad muestra una participacion en los

niveles socioecondémicos medio y medio alto.

Los sujetos de mediana edad, que abarcan de 30 a 59 afios, se observan que un
2.5% pertenece al nivel muy bajo, mientras que un 5% al nivel bajo, el nivel medio acoge
al 18.2%, y un notable 32.1% se encuentra en el nivel medio alto, lo que sugiere que la
capacidad econdmica para buscar y obtener atencién odontoldgica es mas prominente en

este segmento etario.

Los pacientes mayores de 60 afios muestran porcentajes mas bajos en todos los
niveles socioecondmicos, con un 0.6% en el nivel muy bajo, un 1.9% en el nivel bajo, y
un 2.5% en el nivel medio, mientras que un 3.8% se ubica en el nivel medio alto. Estos
datos podrian reflejar una disminucion del uso de servicios odontoldgicos en la vejez o
una menor prioridad dada a la atencion dental en comparacion con otras necesidades

médicas.

La clasificacion por sexo, revela discrepancias significativas. En el nivel mas bajo,
el muy bajo, se observa una pequefia diferencia entre ambos sexos, con un 1.9% de

hombres y un 1.3% de mujeres.

En el nivel bajo, la diferencia se hace mas evidente: un 11.3% de las mujeres frente

a solo un 1.3% de los hombres pertenecen a este grupo.
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Para el nivel medio, la tendencia continda siendo favorable a las mujeres, con un
25.8% de ellas frente a un 11.9% de hombres. Esta considerable diferencia sugiere que
las mujeres de nivel medio tienden a priorizar y acceder mas a la atencién odontoldgica
que sus contrapartes masculinas, posiblemente debido a una mayor concientizacion sobre
la salud bucodental o a diferencias en las actitudes hacia el cuidado preventivo y la salud

bucal.

Sin embargo, en el nivel medio alto se observa una inversion en esta tendencia; el
28.9% de los pacientes son hombres, superando al 17.6% de mujeres. Este cambio podria
indicar que, en los niveles socioecondmicos mas altos, los hombres se sienten mas
motivados o tienen mayor capacidad para buscar atencion odontoldgica, o quizas refleje
diferencias en las prioridades de salud o en el modo de vida entre el género masculino y

femenino de este estrato.

Tabla 5
Nivel econdémico de los pacientes que acuden al servicio de odontologia del “Hospital

Regional Carlos Monge Medrano” segun edad y sexo.

Edad Sexo
] 18? 29 30~a 59 60afosa Total Femenino  Masculino Total
Nivel afios afios mas

econdémico
% F % F % f % F % F % F %

Muybajo 7 44 10 6.3 5 31 22 138 15 94 7 44 22 138

Bajo 28 176 31 195 3 19 62 39 40 252 22 138 62 39.0

Medio 12 75 29 182 3 19 44 277 23 145 21 132 44 277

Medioalto 6 38 22 138 3 19 31 195 11 69 20 126 31 195

Total 53 33 92 579 14 88 159 100 89 56.0 70 44.0 159 100.0

Fuente: Base de datos

e Interpretacion:
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En la tabla acerca del NE de los pacientes que buscan ser atendidos en el area de
odontologia del “Hospital Carlos Monge Medrano-, clasificado por diferentes rangos de
edad, revela patrones interesantes en el uso de estos servicios en relacion con la situacion
econdmica de los pacientes. Los resultados muestran una distribucion variada de los

niveles econdmicos.

En el conjunto de jovenes adultos, de 18 a 29 afios, un 4.4% pertenece al nivel
muy bajo, un 17.6% al nivel bajo, un 7.5% al nivel medio, y un 3.8% al nivel medio alto.
Esta distribucion sugiere que, en este grupo de edad, hay una representacion significativa
de los niveles econdmicos bajos y medios. La mayor proporcion se encuentra en el nivel

bajo.

Entre los pacientes de mediana edad, de 30 a 59 afios, que constituyen una
proporcion mayoritaria de la muestra con un 57.9%, se observa un 6.3% en el nivel muy
bajo, un 19.5% en el nivel bajo, un 18.2% en el nivel medio, y un 13.8% en el nivel medio
alto. Estos porcentajes indican que hay una distribucion mas equitativa entre los
diferentes niveles econdmicos en este rango de edad, aunque con una ligera inclinacion

hacia los niveles bajos y medios.

En el conjunto de individuos mayores de 60 afios, la distribucion es 3.1% para el
nivel muy bajo, 1.9% para el nivel bajo, 1.9% para el nivel medio y 1.9% para el nivel
estrato alto. Este grupo, que representa solo el 8.8% de la muestra total, muestra una

distribucién bastante uniforme a través de los distintos niveles econdmicos.

Respecto aINE muy bajo, las mujeres representan un 9.4%, mientras que los
hombres constituyen un 4.4% de este grupo. Esta mayor proporcion de mujeres en el nivel

mas bajo podria sugerir que enfrentan mayores dificultades econémicas que los hombres.
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En el nivel bajo, la diferencia es alin mas pronunciada: el 25.2% de las mujeres se
ubica en este segmento, comparado con el 13.8% de los hombres. Este dato sugiere que
una proporcion significativa de mujeres en situacion econémica baja refleja una mayor
concientizacion sobre la importancia del cuidado dental o una mayor predisposicion a

buscar atencidn a pesar de restricciones econdémicas.

El nivel medio muestra una distribucion mas equilibrada entre géneros, con un
14.5% de mujeres y un 13.2% de hombres. Esto indica que, en este NE, tanto hombres
como mujeres acceden de manera similar a los servicios odontoldgicos, lo que podria

apuntar a una menor diferencia econémica.

En el nivel medio alto, se observa una inversion en la tendencia anterior: el 12.6%
de los pacientes son hombres, superando al 6.9% de las mujeres. Este cambio podria
reflejar que los hombres con mejor situacion econémica tienen una mayor propension o

capacidad para buscar servicios odontolégicos.

Tabla 6
Nivel cultural de los pacientes que acuden al servicio de odontologia del “Hospital

Regional Carlos Monge Medrano” segun edad y sexo.

Edad Genero
Nivel 1gr”?o§9 3(;;0&29 62%228 Total Femenino Masculino  Total
culwral "ol o F % f % F % F % F %
Il\J/lalng 5 31 17 107 3 19 25 157 16 101 9 57 25 157
Bajo 43 27.0 46 289 5 31 04 501 57 358 37 233 094 591
Medio 5 3.1 29 182 6 38 40 252 16 101 24 151 40 252
'\g‘ffo'o 0 00 0 00 0 00 0 00 0 00 0O 00 O 00

Total 53 333 92 579 14 88 159 100 89 56.0 70 44.0 159 100.0

Fuente: Base de datos
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e Interpretacion:

En la tabla acerca del NC de los pacientes que visitan al servicio de odontologia
del “Hospital Regional Carlos Monge Medrano~, desglosado por diferentes grupos de

edad y sexo, revela lo siguiente:

El 27,0% de los pacientes jovenes de 18 a 29 afios mostraron un nivel de cultura
bajo. El 3,1% es un nivel de cultura muy bajo y en el nivel medio sélo el 3.1%. El hecho
de que esta categoria no esté representado en la clase media alta puede explicardiferencias

en la percepcion de la necesidad o disponibilidad de buscar servicios dentales.

En el grupo de mediana edad, que comprende a los pacientes de 30 a 59 afios y
constituye la mayoria de la muestra con un 57.9%, se observa una mayor diversidad en
los niveles culturales. Un 10.7% se clasifica en el NC muy bajo y un 28.9% en el nivel
bajo, lo que indica una presencia considerable de estos niveles en este rango de edad. Por
otro lado, un 18.2% se encuentra en el NC medio, mientras que, al igual que en el grupo

mas joven, no hay representacion en el nivel medio alto.

En cuanto a los pacientes mayores de 60 afios, la distribucion es méas equitativa en
los niveles muy bajo, bajo y medio, con un 1.9%, 3.1% y 3.8% respectivamente. La
presencia similar en estos tres niveles sugiere que los adultos mayores de diferentes
estratos culturales acceden a los servicios odontoldgicos en proporciones mas 0 menos

iguales. Nuevamente, no se observa representacion en el estrato cultural medio alto.

La ausencia total de pacientes en el nivel cultural medio alto en todos los grupos
de edad es un hallazgo destacable. Esto podria indicar que los individuos con un estrato
cultural elevado no estan accediendo a los servicios odontolédgicos del hospital, ya sea
por diferencias en sus prioridades de salud, acceso a otros recursos o preferencias por

diferentes proveedores de atencién de salud.
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Por otro lado,en la tabla acerca del NC de los pacientessegun el sexo, en el nivel
cultural muy bajo, las mujeres representan un 10.1% de los pacientes, superando a los

hombres, que constituyen un 5.7%.

En el nivel bajo, la brecha de género se amplia ain mas: un 35.8% de las mujeres

frente a un 23.3% de los hombres se encuentran en este segmento.

En el NC medio, la distribucion es mas equilibrada, con un 10.1% de mujeres y
un 15.1% de hombres. Este equilibrio sugiere que, en este NC, tanto hombres como

mujeres acceden de manera similar a los servicios odontologicos.

Es notable la ausencia total de pacientes, tanto hombres como mujeres, en el NC
medio alto. Este dato podria sugerir que los sujetos con niveles culturales mas altos estan
mas propensos a no buscar servicios dentales en el hospital, ya sea por preferencias
personales, acceso a otros recursos o percepciones diferentes sobre la atencion

odontologica.

En conjunto, estos datos revelan que las mujeres tienden a ser una proporcién
mayor de los pacientes en los niveles culturales mas bajos, mientras que los hombres
tienen una representacion ligeramente superior en el nivel medio. La ausencia de
pacientes en el NC medio alto en ambos géneros resalta la posibilidad de que este grupo
busque servicios odontoldgicos en otros lugares o tenga diferentes prioridades en cuanto

a la atencion sanitaria.

4.2. DISCUSION

Los hallazgos derivados de la presente investigacion resultan significativos al
revelar las practicas de la automedicacién para aliviar el dolor dental y la relacién con

factores socioecondmicos-culturales en el “Hospital Regional Carlos Monge Medrano” y
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gue ademas existe una relacién significativa con base en los resultados obtenidos
mediante el analisis de la prueba de chi-cuadrado. Al analizar se observa una alta
predominancia de automedicacion entre los individuos atendidos en el &rea de
odontologia, alcanzando un 83% en la muestra. Asi mismo, el nivel socioeconémico-
cultural, se identifica que, el grupo que se automedica méas por la odontalgia es el nivel
socioecondmico-cultural “medio”, con un resultado del 45.3%; este grupo tiene la mayor
proporcion de personas que reportan haberse automedicado para tratar la odontalgia en
comparacion con los demas niveles socioeconémicos-culturales en la muestra analizada.
Estos datos son semejantes con la investigacion realizada por Castro Y. (2019)(6) en el
“Hospital Regional del departamento de Ayacucho”, donde los resultados demostraron
que un 59.3% de los pacientes que pertenecen al nivel socioeconémico cultural medio
optan por automedicarse con farmacos,(6) demostrandose asi que en ambos estudios
existe un alto porcentaje de pacientes que pertenecen al nivel socioeconémico cultural
“medio” que se automedican. Se puede ver una diferencia entre la investigacion hecha
por Mera K. (2019)(44), ya que, sus datos demuestran que el 24.71% de los pobladores
con un nivel socioeconémico-cultural “bajo” prefieren recurrir a la autoadministracion de
medicamentos para tratar la odontalgia; esta discrepancia de datos puede sugerir
variaciones en la automedicacion entre los individuos que reciben atencion en el
“Hospital Regional Carlos Monge Medrano” y el puesto de salud “José Olaya”. A su vez,
las cantidades obtenidas son similares a las de Burga B. (2023)(45) donde se muestra que
el 45,6% de sujetos estudiados se ubicaron en la categoria de nivel socioeconémico-
cultural muy bajo(45). Estas diferencias en los resultados obtenidos en nuestro estudio
con otras investigaciones pueden darse debido a que el acceso a la salud podria variar
entre el “Hospital Regional Carlos Monge Medrano” y otros hospitales puestos de salud

del Per(, ademas, las diferencias en los afios de realizacion de las investigaciones también
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pueden influir, ya que las préacticas de salud y los comportamientos pueden evolucionar

con el tiempo.

En lo que respecta la frecuencia de uso de farmacos sin prescripcion para la
odontalgia en individuos que reciben atencion en el area odontoldgica del “Hospital
Regional Carlos Monge Medrano” el rango de edad de mayor representatividad es el
grupo de “30 a 59 afios”; este grupo representa el 50.9% de la muestra. Estos datos se
asemejan con Parraga Y. et al.(2020)(11), quien realizo una investigacion en distintos
establecimientos de salud puablico en la ciudad de Concepcidn, indicando una mayor
frecuencia de automedicacion en el grupo de “30 a 59 afios”. Por otro lado, los datos que
obtuvimos difieren con las de Castro Y. (2019)(6) ya que, en este estudio se demostrd que
un el 44.4% de pacientes que se automedican farmacol6gicamente son de las edades de
“18 a 29 afos” estos datos son semejantes con los resultados obtenidos por Pari J. et
al.(2021)(17). Estas discrepancias en resultados podrian darse debido a que los estudios
se realizaron en diferentes periodos temporales, y las practicas de automedicacién pueden
cambiar con el tiempo, también puede darse debido a que algunos estudios pueden dividir
las edades de manera diferente y por ende dificulta la compara directa con nuestros

resultados.

La frecuencia de automedicacion farmacol6gica por odontalgia segmentada por
género en individuos atendidos en el area de odontologia del “Hospital Regional Carlos
Monge Medrano”, nos muestra que la automedicacion por odontalgia es mas habitual en
el sexo femenino en contraste con el masculino; la mayoria de la muestra se automedica,
pero hay una proporcion significativa que no lo hace, con una sutil diferencia entre
hombres y mujeres en lo que concierne la automedicacion. Estos datos se asemejan a las
de Castro Y. (2019)(6) quien evidencio porcentajes mayores de automedicacion por
odontalgia en pacientes del sexo femenino a comparacion de las del sexo masculino con
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un 61.1%. asi mismo, Araujo G. et al. (2018)(10) en un estudio realizado en Ecuador
evidencio datos similares, ya que se vio una mayor practica de autoadministracion de
medicamentos en pacientes del sexo femenino a comparacion del sexo masculino. Asi
también, Cisneros A. et al. (2022)(19); demostré que existe un mayor predominio de
automedicacion en el sexo femenino (50,3%) en comparacion con el género masculino
(49,7%); estos datos antes mencionados de diferentes autores concuerdan con otro

realizados, como la Becerra LT. et al. (2020)(21), Huayhua K. et al. (2021)(7).

El andlisis del NS de sujetos que reciben atencion odontologica en el “Hospital
Regional Carlos Monge Medrano” evidencia diferencias notables por grupo de edad. La
poblacion en este estudio tiende a tener un NS mayoritariamente “medio” o “medio alto”
y se distribuye de manera significativa en el rango de edad de “30 a 59 afios”. En cuanto
al analisis por género, la poblacidn de la muestra tiende a ser mayoritariamente de género
femenino y se distribuye de manera significativa en el NS “medio alto”. Estos resultados
son semejantes a las obtenidas por, Mera K. (2019)(44), en un estudio efectuado en el
centro de salud “José Olaya de Chiclayo” revelando que, el 40% de su muestra tienen un
NS medio. Por otro lado, Castro Y. (2019), en su investigacion los resultados
evidenciaron un mayor porcentaje de pacientes en el estrato bajo de NS, representando el
45,3%(6). Estas diferencias en los resultados pueden deberse a la ubicacién geografica,

ya que fueron realizadas en diferentes lugares del Perd.

Respecto al NE de las personas del “Hospital Regional Carlos Monge Medrano”,
segmentado por grupos de edad; el grupo mas representativo en el estudio el NE “bajo”,
este grupo tiene la mayor proporcion de participantes en comparacion con los otros
niveles econdmicos, representando un 39.0% del total de la muestra; ademas, en este
grupo, la gran parte de las personas se encuentran en el rango de edad de “30 a 59 afios”.
Respecto al género, el género femenino tiende a ser mas representativo en los niveles
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econémicos “muy bajo” y “bajo”, mientras que en el NE “medio alto” el género
masculino tiene una representacion ligeramente mayor. Estos datos obtenidos se
asemejan a las de Castro Y. (2019)(6) segun su investigacion, el grupo méas comin de
usuarios estd representado por aquellos con un NE bajo. Por otro lado, Mera K.
(2019)(44), obtuvo valores distintos en el “puesto de Salud José Olaya”, ya que un
25.88% de los pobladores tienen niveles econdmicos considerados como muy bajos,

siendo lo més significativo de su investigacion respecto al NE.

La tabla que evalla el nivel de cultura de los sujetos que visitan el servicio de
odontologia del “Hospital Regional Carlos Monge Medrano”, segmentado por grupos de
edad, nos muestra que, la poblacidn en estudio tiene una distribucion significativa en los
niveles culturales “bajo” y se encuentran en el grupo de edad de “30 a 59 afios”. Por otro
lado; la tabla referente al nivel cultural de los sujetos de estudio que acuden al
departamento de odontologia del “Hospital Regional Carlos Monge Medrano”,
clasificada por sexo; nos muestra que la poblacién en estudio tiene una distribucién
significativa en los niveles culturales “bajo” y la mayoria de los participantes son de
género femenino. Estos datos son distintos a las de Mera K. (2019)(44) quien indica que,
el nivel cultural “medio” representa la mayor proporcion de la poblacion en el centro de
salud “José Olaya”, con un 38.82%, asi mismo, los datos obtenidos por Castro Y.
(2019)(6) demostraron que la mayoria de los usuarios tienen un nivel cultural medio.
Estas discrepancias pueden deberse a que estos estudios fueron realizados en diferentes
lugares, ademas, se realizaron en diferentes momentos, y las condiciones culturales

pueden haber cambiado a lo largo del tiempo.
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V. CONCLUSIONES

PRIMERA. Los hallazgos de esta investigacion, basados en un andlisis de 159 pacientes
que acudieron al servicio de odontologia, revelan una asociacion
significativa entre la automedicacion farmacologica por odontalgia y el
nivel socioeconémico-cultural. Esta afirmacion se sustenta en el valor de
p obtenido (0.017), que sugiere que existe una relacion estadisticamente

significativa.

SEGUNDA. En cuanto a la frecuencia de la automedicacion, el estudio revela que segun
edad el grupo de “30 a 59 afios” se observa con la tasa mas alta de
automedicacion farmacol6gica, lo que sugiere que una proporcion
considerable de pacientes de mediana edad optan por la automedicacion.
Por otro lado, segln sexo de los pacientes, el sexo femenino muestra un
mayor predominio de automedicacion farmacoldgica para manejar la

odontalgia.

TERCERA. En lo concerniente al nivel social, la poblacion en este estudio tiende a
tener un nivel social mayoritariamente “Medio alto” y se distribuye de
manera significativa en el rango de edad de “30 a 59 afos”. Por otro lado,
la poblacion de la muestra tiende a ser mayoritariamente de sexo femenino

y pertenecen al nivel social “medio alto”.

CUARTA. Encuanto al nivel econémico de los pacientes, segun edad, nos revela que
el grupo mas representativo en el estudio realizado es el nivel econémico
“bajo”, ademads, se observa que la mayoria de las personas en este grupo

se encuentran en el rango de edad de “30 a 59 afios”. Y en los grupos
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distribuidos por sexo se muestra que el sexo femenino tiende a ser mas

representativo en el nivel economico “bajo”.

QUINTA.  Respecto al nivel cultural de los pacientes, seguin edad el estudio tiene una
distribucion significativa en los niveles culturales “bajo” y se encuentran
en el grupo de edad de “30 a 59 afios”. Por otro lado, nos muestra que en
la poblacion de estudio la mayoria de los participantes son de sexo
“femenino” y tienen una distribucion significativa en el nivel cultural

“bajo’D.
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VI. RECOMENDACIONES

PRIMERA. Se sugiere a los profesionales de la salud crear campafias de concientizacion
y sensibilizacion sobre los riesgos y beneficios de la automedicacion;
implementar programas educativos que informen a la poblacion sobre los
peligros de la autoadministracion de medicamentos por odontalgia,
haciendo hincapié en la importancia de recurrir a la atencién profesional

para problemas de salud, como el dolor dental.

SEGUNDA. A los profesionales de la salud bucal y personal del hospital “Carlos Monge
Medrano” se les recomienda capacitarse para proporcionar informacion
clara'y comprensible sobre el manejo del dolor dental y la importancia de

la atencion profesional.

TERCERA. Asi también, se recomienda fomentar habitos saludables de higiene bucal
desde una edad temprana para prevenir problemas dentales y reducir la

necesidad de la autoadministracion de medicamentos por odontalgia.

CUARTA. Se recomienda a la poblacién de Juliaca priorizar el acceso a servicios de
atencion médica, particularmente odontoldgicos, en especial para aquellos

en niveles socioecondmico-culturales mas bajos.

QUINTA.  Se recomienda a los estudiantes de odontologia continuar estudiando los
factores que impulsan la automedicacién en diferentes niveles
socioeconémicos y culturales para desarrollar intervenciones mas
efectivas y especificas. Y continuar investigando para comprender mas a

fondo las razones detras del creciente incremento de automedicacion por
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odontalgia y cdmo se puede abordar de manera efectiva en diferentes

grupos socioeconémicos y culturales.
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ANEXO 2. Cuestionario

Cuestionnrio sobre Ian relacién entre el nivel sociocconémico-cultural y Ia
nutomedicacion farmacolégica por odontalgia en pacientes atendidos en el drea de
odontologia del [Hospital regional Carlos Monge Medrano- Juliaca, 2023

correcta.

INSTRUCCIONES: A continuacion, se presentan las preguntas con la finalidad de recolectar
informacion sobre la relacion entre el nivel socioecondmico-cultural y la automedicacién
farmacoldgica por odontalgia, se ruega marcar con un aspa X la respuesta que considere la

1. DATOS DE FILIACION
EDAD s
GENERO:

FEMENINO [
MASCULINO []

2. DATOS DEL NIVEL
SOCIOECONOMICO CULTURAL

2.1 NIVEL SOCIAL

1. La vivienda de su hogar se encuentra en
una zona: (Solo una alternativa)

a) Rural

b) Urbano-marginal

¢) Urbano

2. ¢Dénde realiza su principal actividad
laboral? (Solo una alternativa)

a) No trabaja

b) En el campo

c) Quehaceres del hogar

d) Negociante

e) Trabaja en una Institucion Publica o
Privada

f) Otro

3. ¢A qué Organizaciones
pertenece? (Solo una alternativa)
a) Ninguna

b) Clubs

c) Sindicatos

d) Asociaciones

4. ¢Qué actividad realiza Ud. con mas
frecuencia en su tiempo libre? (Solo una
alternativa)

a) Ninguno

b) Descansar

c) Usar redes sociales, hablar por teléfono
d) Ver television

e) Conversar con los vecinos

f) Otra actividad

sociales

71

2.2. NIVEL ECONOMICO

5. Promedio de ingreso mensual: (Solo una
alternativa)

a) No recibe ingresos

b) Programa social Juntos/ Pensién 65

c) Menor a la remuneracién minimo vital
(1025.00 soles)

d) lgual a la remuneracién minimo vital
(1025.00 soles)

e) Mayor a la remuneracién minima vital
(1025.00 soles)

6. ¢Principalmente de que material esta
hecho la vivienda donde reside? (Solo una
alternativa)

a) Estera

b) Piedra con barro

c) Adobe

d) Madera

e) Ladrillo- cemento

7. ¢A quién pertenece la vivienda donde
reside? (Solo una alternativa)

a) Familiar

b) Propia por invasién

c) Alquilada

d) Propia pagandose a plazos

e) Propia pagada

8. ¢Con qué servicios cuenta su vivienda?
(Puede marcar mas de una alternativa)

a) Electricidad

b) Agua

c) Desagiie

d) Cable

e) Internet

2.3 NIVEL CULTURAL

9. ¢Cudl es su lengua materna? (Solo una
alternativa)

a) Castellano

b) Quechua

c) Aymara
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10. ¢Qud otros Idlomas domina? (Solo una
alternativa)

a) Ninguno

b) Castellano

¢) Lengua nativa (aymara, quechua)
d)Lengua extranjera (Ingles, portugués, etc)
11. ¢Cudl es el nivel mdximo de estudios
que usted culminé? (Solo una alternativa)
a) Ninguno

b) Primaria

¢) Secundaria

d) Superior Técnico

e) Superior Universitario

12. ¢A través de qué medio se mantiene
informado de los acontecimientos actuales
ya sean locales y nacionales? (Solo una
alternativa)

a) Amigos, vecinos

b) TV. cable

c¢) Radio

d) Internet

e) Periddico

13. {Qué tipo de programas son de su
preferencia en la television? (Solo una
alternativa)

a)Ninguna preferencia en especifico

b) Dibujos animados

c) Novelas

d) Peliculas

e) Series

f) Noticia

g) Otros

3. DATOS RELACIONADOS A LA
ODONTALGIA: AUTOMEDICACION.

Marque Ia alternativa que con mayor frecuencia
practica de acuerdo con cada pregunta.

14. ¢{Ha tomado medicamentos sin receta
para el dolor dental? (Solo una alternativa)
a)Si

b) No

15.En caso de tomar medicamentos sin
receta para el dolor dental ¢De quién
recibe orientacion para medicarse? (Solo
una alternativa)

a) Por decision propia

b) Familiares

¢) Amigos

d) Farmacéutico

72

16. En caso de haber padecido dolor dental
&Qué farmaco(s) utiliza para ¢l manejo del
dolor dental? (Solo una alternativa)

a) AINES: Paracetamol, Ibuprofeno,
Naproxeno, diclofenaco

b) ANTIBIOTICO: Amoxicilina,

Clindamicina, penicilina

c) CORTICOIDES: Dexametasona

d) Otros, especifiQue: ........ccuceeremrereensecnnns
17. En <caso de haber tomado
medicamentos sin receta para el dolor
dental ¢Cudl es la forma farmacéutica
(presentacion) que adquiere para su
automedicacion?

a) Pastillas

b) Jarabe

c) Inyectables

d) Combinaciones

18. En <caso de haber tomado
medicamentos sin receta para el dolor
dental ¢Cuadl fue la frecuencia con que
consumidé el medicamento para el dolor
dental? (Solo una alternativa)

a) Nunca

b) Algunas veces

c) Siempre

ji Gracias por su colaboracion!!
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ANEXO 3. Validacion y aprobacidon del instrumento acondicionado por el primer experto

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO PUNO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

FORMATO DE JUICIO DE EXPERTOS PARA LA VALIDACION DE INSTRUMENTO DE

INVESTIGACION
ILDATOS GENERALES:
1.1, TITULO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION: | RELACION ENTRE L NIVEL SOCIOECONOMICO-CULTURAL Y LA
AUTOMEDICACION FARMACOLOGICA POR ODONTALGIA EN PACIENTES
ATENDIDOS EN EL SERVICIO DE ODONTOLOGIA DEL HOSPITAL REGIONAL
CARLOS MONGE MEDRANO - JULIACA, 2023
1.2. NOMBRE DEL INSTRUMENTO: CUESTIONARIO SOBRE LA RELACION ENTRE EL NIVEL SocnoEC().\'o:\llCQ
CULTURAL Y LA AUTOMEDICACION FARMACOLOGICA POR ODONTALGIA EN
PACIENTES ATENDIDOS EN EL SERVICIO DE ODONTOLOGIA DEL HOSPITAL
REGIONAL CARLOS MONGE MEDRANO - JULIACA, 2023
1.3. NOMBRE Y APELLIDOS DEL AUTOR: GLENY CHINOAPAZA CUNO
ILASPECTOS DE LA VALIDACION (Marcar con un aspa):
INDICADORES CRITERIOS CALIFICACION
DEFICIENTE | REGULAR | BUENO MUY EXCELENTE
01-20% 21-40% | 41-60% | BUENO 81-100%
61-80%
1.CLARIDAD Estdé redactado utilizando un 5
lenguaje adecuado y ficil de ><
2. OBJETIVIDAD Facilita la evaluacién de eventos
que p ser observados. X
3. ACTUALIDAD Enc ia con los progr
en el ambito de la ciencia y la )(
4. ORGANIZACION Existe una estructura Iogica. SC
5. SUFICIENCIA La cantidad y la calidad de /7
preguntas son adecuadas para la X
aen ideracién.
6. PERTINENCIA El Instrumento es aproplado para
cumplir con el propésito de la X
7. CONSISTENCIA Fund do en el de ><
indole teérica y dentifica.
8. INTENSIONALIDAD Apropiado para alcanzar los >(
9, COHERENCIA I.n; preguntas  formuladas 4
guardan relacién con el titulo y ><‘
las variables de i igacié
10, METODOLOGIA El instrumento desarrollado
cumple con el objetivo de la >(
investigacion.
SUB TOTAL
TOTAL
APROBADO DESAPROBADO OBSERVADO
111.CALIFICACION GLOBAL (Marcar con un aspa): \

IV.DATOS DEL EXPERTO:
NOMBRE Y APELUE(}S‘?‘E(L EXPERTO EVALUADOR:

Quidtpe Cud knny

DN ___XolY CELULAR: ?b?XSO*U'/
LUGAR Y FECHA DE EVAL%CION: Puw2 2 pontuiv 202
FIRMA: ; \
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ANEXO 4. Validacion y aprobacion del instrumento acondicionado por el segundo
experto

\‘! (2
AL
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO PUNO s
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA -

FORMATO DE JUICIO DE EXPERTOS PARA LA VALIDACION DE INSTRUMENTO DE
INVESTIGACION

1.DATOS GENERALES:

1,1, TITULO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION: RELACION ENTRE EL NIVEL SOCIOECONOMICO-CULTURAL Y LA
AU'I'()MI!I)ICACI()N FARMACOLOGICA  POR  ODONTALGIA EN
:'I?)(%llflrr,{:ql I/\'l'l':Nl)ll)()S EN EL SERVICIO DIEE ODONTOLOGIA DEL
SPITAL REGIONAL CARLOS MONGE MEDRANO ~ JULIACA, 2023
1.2. NOMBRE DEL INSTRUMENTO: CUESTIONARIO  SOBRE LA RELACION ENTRE EL  NIVEL
SOCIOECONOMICO-CULTURAL Y LA AUTOMEDICACION
l':/\RMACOLOGICA POR ODONTALGIA EN PACIENTES ATENDIDOS EN
EL SERVICIO DE ODONTOLOGIA DEL HOSPITAL REGIONAL CARLOS
MONGE MEDRANO - JULIACA, 2023
1.3. NOMBRE Y APELLIDOS DEL AUTOR: GLENY CHINOAPAZA CUNO
ILASPECTOS DE LA VALIDACION (Marcar con un aspa):
INDICADORES CRITERIOS CALIFICACION
DEFICIENTE | REGULAR | BUENO Muy EXCELENTE
01-20% 21-40% | 41-60% | BUENO 81-100%
61-80%
LCLARIDAD Estd redactado utilizando un
lenguaje adecuado y ficil de 7<
2. OBJETIVIDAD Facilita la evaluacién de eventos
que pueden ser observados.
3. ACTUALIDAD En ia con los prog
en el dmbito de la ciencia y la )(
4. ORGANIZACION Existe u;a estructura légica, ><
5. SUFICIENCIA La cantidad y la calidad de
preguntas son adecuadas para la
muestra en ideracién.
6. PERTINENCIA Elinstrumento es apropiado para
cumplir con el propésito de la 7(
Investigacién.
7. CONSISTENCIA Fund. do en el de 7
indole tedrica y cientifica.
8. INTENSIONALIDAD Apropiado para alcanzar los { ><
9. COHERENCIA las preguntas formuladas
guardan relacién con el titulo y X
las variables de | igacié
10. METODOLOGIA El instrumento desarrollado
cumple con el objetivo de la )<
Investigacién.
SUB TOTAL
TOTAL
APROBADO DESAPROBADO | OBSERVADO
1II.CALIFICACION GLOBAL (Marcar con un aspa): /<
IV.DATOS DEL EXPERTO: d P
NOMBREY A OR: Ul (,}oy /uan ‘gan (,/782 arrve

PELLIDOS DEL EXPERTO EVALUAD
oni: 021 (,F%lo’ii /  Acewiar:_930 731G |
LUGAR Y FECHA DE EVALUACI

e N0 272 de. roviembye 2023

FIRMA Y SELLO;
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ANEXO 5. Validacion y aprobacion del instrumento acondicionado por el tercer experto

WA

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO PUNO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA R

FORMATO DE JUICIO DE EXPERTOS PARA LA VALIDACION DE INSTRUMENTO DE
INVESTIGACION

LLDATOS GENERALES:

1.1, TITULO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION: | RELACION ENTRE EL NIVEL SOCIOECONOMICO-CULTURAL Y LA
AUTOMEDICACION ~ FARMACOLOGICA POR  ODONTALGIA EN
PACIENTES ATENDIDOS EN EL SERVICIO DE ODONTOLOGIA DEL
HOSPITAL REGIONAL CARLOS MONGE MEDRANO — JULIACA, 2023

1.2. NOMBRE DEL INSTRUMENTO: CUESTIONARIO SOBRE LA RELACION ENTRE EL NIVEL
SOCIOECONOMICO-CULTURAL Y LA AUTOMEDICACION
FARMACOLOGICA POR ODONTALGIA EN PACIENTES ATENDIDOS EN
EL SERVICIO DE ODONTOLOGIA DEL HOSPITAL REGIONAL CARLOS
MONGE MEDRANO - JULIACA, 2023

1.3. NOMBRE Y APELLIDOS DEL AUTOR: GLENY CHINOAPAZA CUNO

ILASPECTOS DE LA VALIDACION (Marcar con un aspa):

INDICADORES CRITERIOS CALIFICACION
DEFICIENTE | REGULAR | BUENO MUY EXCELENTE
01-20% 21-40% 41-60% | BUENO 81-100%
61-80%

1.CLARIDAD Estd redactado utilizando un "

lenguaje adecuado y ficil de %
2. OBJETIVIDAD Facilita la evaluacién de eventos

que pueden ser observados. )d
3. ACTUALIDAD En consonancia con los progresos

en el dmbito de la clencia y la /

tecnologia. 2
4. ORGANIZACION Existe una estructura légica. )0
5. SUFICIENCIA La cantidad y la calidad de

preguntas son adecuadas para la U

@ 2 tararld

6. PERTINENCIA El instrumento es apropiado para
cumplir con el propésito de la

7. CONSISTENCIA d do en el de 7}
lndolc tedrica y cientifica.

8. INTENSIONALIDAD Apropiado para alcanzar los
bjetivos establecidos.
9, COHERENCIA Las preguntas  formuladas
guardan relacién con el mulo Y
las variables de {

10. METODOLOGIA El instrumento desarrolladu )J

AR

cumple con el objetivo de la
investigacién.

APROBADO DESAPROBADO | OBSERVADO

1ILL.CALIFICACION GLOBAL (Marcar con un aspa):

g TP ¢ 7 [k Q«W

NOMBRE Y APELLIDOS DEL EXPERTO EVALU
’“/970 5"/!9 CELULAR: 277 2471327

DNI:
LUGAR Y FECHA DE EVALUACION, _ fund 2] Aoviembye 2023
FIRMA:
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ANEXO 6. Andlisis de confiabilidad

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO.

PRUEBA PILOTO
W WARIAELE INDEPENDIENTE WARIABLE DEPEMNDIENTE
[ | COVARIABL
ES
ED GEN L I - I I I Pa P P P P P Pi P15 Plg P17 PlE
o | AD ERD 112|314 |5|6(7|R|R|[R|R|R|S 1 1 1 1 4
1213145 o 1 2 3
1| 21 F zlo|ofl1|ofafo|r|2|3|olal2r|l3 ] 2|3]|z zi | farmacé | aines pasti | siem
utico llas pre
2| 43 M zla|1|3|z|aflo|r|z2|3|ola]l2rlz]a1|lz]|4 zi | farmacé | aines pasti | algu
utico llas nas
VL
H
sl 74| F |2|lo|alz]z]ale|s]|z|3|o|le|lz|2] 2] z]|al| s |farmacé| otros | pasti| algu
utico llas nas
VL
H
al 4| F |2|lo|o|lo|lo|ls]lalr]|oe|loe|lo|le|la|lo]z]|z|a| si|farmacé| otros | pasti | algu
utico llas nas
VL
H
5| 50 F 1|l1|ofl4a|ofafalrfo|la|o|la]lzl21]2z|2]|4 zi | farmacé | aines pasti | algu
utico llas nas
VL
H
6| 58 M 2|3 |ofl1)afzfz|1|2|3|o|la]z]l1]4|z2]4 s | familiar | aines pasti | algu
5 llas nas
VL
H
715 )| F |of1)1fo|lofz|joflr]2|o]ofa)l 2|2 2] 3| 2| si |amgos |otros | pasti| algu
llas nas
VL
H
gl 32| F |z|a|ofalz|ajz|r)2|3|ofo|l2|2z|z]z|2]| s |por gines | pasti | algu
decizid llas nEs
n VL
propia E
ol 22| F |23 |ofz|z|ajoflr]2|3|ofa|2|3|4]3|3]| s |por cortic | pasti | algu
decisid | oides | llas nEs
n VL
propia E
1|54 | M 2|2 2|3|ofajalr]2|(3|ofa] 3|2 z]| 4|4 =i |famiar | gines | pasti | algu
o 5 llas nas
VL
H

VALORACION

1. valoracion para las covariables

EDAD:M : GENERO:
18-29 arlos: 1 Femenino: 1
30-59 afios: 2 Masculino: 2
60-mas: 3
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2. valoracion para la variable independiente.

2.1 Nivel Social

1. Zona de vivienda:
Rural: 1
Urbano-marginal: 2
Urbano: 3

3. Actividad laboral principal:
No trabaja: 1
En el campo: 2
Quehaceres del hogar: 3
Negociante: 4
Trabaja en una Institucién Publica
o Privada: 5
Otro: 6

2.2 Nivel Economico

2. Actividad en tiempo libre:

Ninguna: 1

Descansar: 2

Usar redes sociales, hablar por
teléfono: 3

Ver television: 4

Conversar con los vecinos: 5

Otra actividad: 6

4. Pertenencia a
Organizaciones
sociales:

Ninguna: 1

Clubs: 2

Sindicatos: 3

Asociaciones: 4

5. Promedio de ingreso mensual:

6. Material de la vivienda:

Mo recibe inoresos: 1

Estera: 1

Programa social Juntos/Pension 65: 2

Piedra con barro: 2

Menor a la remuneracion minimo vital: 3

Adobe: 3

Igual a la remuneracion minimo vital: 4

Madera: 4

Mayor a la remuneracidén minima vital: 5

Ladrillo-cemento: 5

7. Propiedad de la vivienda:
Familiar: 1
Propia por invasion: 2
Alguilada: 3
Propia pagindose a plazos: 4
Propia pagada: 5

77

8. Servicios en la vivienda:

Electricidad: 1./0

Apua: 1/0

Desaciie: 1./0

Cable-1/0

Internet: 1./0
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2.3 Nivel Cultural

9. Lengua materna: 10. Otros 1diomas dominados:
Castellano: 1 Ninguno: 1
Quechua: 2 Castellano: 2
Avmara: 3 Lengua nativa (aymara, quechua): 3
Lengua extranjera: 4
i;lm;z;l ;naxunﬂdeemldms culminados: 12.ME_=diﬂ de i_t]_formacién:
i’rjman'a: 3 | Amigos, vecinos: 1
- TV. cable: 2
Secundaria: 3 :
Superior Técnico: 4 Radio: 3
Superior Universitario: 5 Internet: 4
Periddico: 5
13. Preferencia de programas en TV:
Ninguna preferencia: 1
Dibujos animados: 2
Novelas: 3 .
Peliculas: 4
Series: 5
Noticias: 6
Otros: 7
3. valoracion para la variable dependiente.
14. Medicamentos sin receta para 15. Orientacién para
dolor dental: automedicacion:
iz 1 Por decisién proma: 1
No: 2 Familiares: 2
Amigos: 3
Farmacéutico: 4
16. Farmaco utilizado para dolor dental: 17. Forma farmacéutica para automedicacién:
AINES: 1 Pastillas: 1
ANTIBIOTICO: 2 Jarabe: 2
CORTICOQIDES: 3 Inyectables: 3
Otros: 4 Combinaciones: 4

18. Frecuencia de consumo del
medicamento:

Nunca: 1

Alsunas veces: 2

Siempre: 3
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FORMULA DE ALFA DE CROMBACH

Formula de cdleulo:

e

v
K-l V
Donde:
o = Alfa de Cronbach
K = Nlimero de items
WV, = Vananza de cada item
Vi = Vananza del total

Resultados de la prueba de Alfa de Crombach para la variable independiente.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de N de
Cronbach elementos
8307 13

Interpretacion: El Alfa de Cronbach varia de 0 a 1. Un valor mas alto indica una
mayor consistencia interna entre los elementos del instrumento. En este caso, el Alfa de

Cronbach de 0.807 se considera como indicativo de buena fiabilidad.

Resultados de la prueba de Alfa de Crombach para la variable dependiente.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de Nde
Cronbach elementos
815 10

Interpretacion: El Alfa de Cronbach variade 0 a 1. Un valor mas alto indica una
mayor consistencia interna entre los elementos del instrumento. En este caso, el Alfa de

Cronbach de 0.815 se considera como indicativo de buena fiabilidad.
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UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO PUNO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

voluntaria - en “RELACION ENTRE EL NIVEL
SOCIOECONOMICO-CULTURAL Y LA AUTOMEDICACION
FARMACOLOGICA POR ODONTALGIA EN PACIENTES ATENDIDOS EN EL
AREA DE ODONTOLOGIA DEL HOSPITAL REGIONAL CARLOS MONGE
MEDRANO- JULIACA, 2023”, a cargo de la Bach. Gleny Chinoapaza Cuno, quien
es egresada de la Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional del

la investigacion  titulada:

Altiplano Puno.
Hago constar mi conocimiento sobre la informacién que voy a brindar, habiendo sido

informado (a) sobre la finalidad de esta investigacion y soy consciente que la informacion
que daré a conocer ticne una finalidad netamente investigativa, por lo tanto, no se pondra

en riesgo mi salud ni bienestar.

JULTAGA: s ies A6 cicovmavesmnssanmssmenes
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ANEXO 8. Carta de presentacion

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO ~ PUND
FACULTAD DI CIENCIAS DE LA SALUD,
ESCUELAS PROFESIONALES DEI NUTRICION HUMANA Y ODONTOLOGIA.

“Ano de la unidad, la paz y el desarrollo®

Puno, setiembre 28 de 2023

Sefor
Dr. Victor Candia Mengoa
Director del Hospital Carlos Monge Medrano de Juliaca

Cludad.-

ASUNTO: Solicito brindar facilidades a la Bach. Gleny Chinoapaza Cuno,
para ejecucién de proyecto de tesis de investigacion.

Me dirijo a usted, para manifestarle que la bachiller GLENY CHINOAPAZA
CUNO de la Escuela Profesional de Odontologia de la Facultad de Ciencias de la
Salud- UNA, realizara la ejecucion de su proyecto de tesis titulado “RELACION
ENTRE EL NIVEL SOCIOECONOMICO-CULTURAL Y LA AUTOMEDICACION
FARMACOLOGICA POR ODONTALGIA EN PACIENTES ATENDIDOS EN EL
SERVICIO DE ODONTOLOGIA DEL HOSPITAL REGIONAL CARLOS MONJE

MEDRANO - JULIACA 2023", para lo cual requiere recopilar informacion
respectiva.

Motivo por el cual, agradeceré se sirva brindarle las facilidades que el caso
requiera.

Sin otro particular, le expreso mi consideracion distinguida.

Atentamente;

(Y
oo
AW iy
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ANEXO 9. Solicitud de permiso para la ejecucion de proyecto de investigacion

“ARO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO"

SOLICITUD:  PERMISO  PARA LA
EJECUCION DE PROYECTO DE
INVESTIGACION,

SEROR DIRECTO DEL HOSPITAL REGIONAL CARLOS MONJE MEDRANO

CIUDAD DEJULIACA
Yo, Gleny Chinonpaza Cuno, identificado con

DNI. N° 72042923, bachiller en Odontologfa de la
25430 Universidad Nacional del Altiplano-Puno; con
domicilio legal en ¢l Jr. 14 de Setiembre S/N Mz
“C” Lte 11 de la ciudad de Juliaca. Ante Ud. con

el debido respeto me presento y expongo lo

FIETENO Be Sau
WITE DOCUMENTARIO

27 NOV 2023

siguiente:

Con total gratitud me dirijo a usted para saludarlo
cordialmente y exponerle lo siguiente, que al encontrarme en la ejecucién de mi proyecto de tesis
titulado: “RELACION ENTRE EL NIVEL SOCIOECONOMICO-CULTURAL Y LA
AUTOMEDICACION FARMACOLOGICA POR ODONTALGIA EN PACIENTES
ATENDIDOS EN EL AREA DE ODONTOLOGIA DEL HOSPITAL REGIONAL CARLOS
MONGE MEDRANO- JULIACA, 2023” solicito respetuosamente a usted y a su digna autoridad
permiso para cjecutar dicho proyecto de tesis en su institucién. Requisito para optar el titulo
profesional de cirujano dentista.

Para tal efecto adjunto los siguientes documentos:

e Acta de aprobaci6n de proyecto de tesis, otorgado por el VRI-UNAP
e Perfil del proyecto

Por lo expuesto:

Ruego a Ud. Sefor director acceder a mi solicitud por ser justa y legal.
Juliaca, 27 de Noviembre del 2023.

P Gty

Gleny Chinoapaza Cuno
DNI: 72042923
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ANEXO 10. Carta de presentacion al jefe del departamento de odontoestomatologia

“Afio de |la Unidad, la Paz y el Desarrollo”

Juliaca, 28 de Noviembre del 2023
CARTA N° ¥ o2, -2023-J-UADI-HCMM-RED-S-SR/J

Seior(es):
C.D. ALDEMAR ANGLES ANGLES
JEFE DEL DEPARTAMENTO DE ODONTOESTOMATOLOGIA

ECO. MARTINA QUISPE OBLITAS
JEFE DE LA UNIDAD DE ESTADISTICA E INFORMATICA

PRESENTE.-

ASUNTO : PRESENTA A BACHILLER PARA EJECUTAR  PROYECTO DE
INVESTIGACION.

SOLICITANTE : Sta. GLENY CHINOAPAZA CUNO

REGISTRO N° 25430 - 2023

Mediante el presente me dirijo a Ud. para saludarlo cordialmente,
asi mismo presentarle al Bachiller de la Escuela Profesional de ODONTOLOGIA de la
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO — PUNO, Srfa. GLENY CHINOAPAZA CUNO
quien ejecutara el Proyecto de Investigacion titulado “RELACION ENTRE EL NIVEL
SOCIOECONOMICO — CULTURAL Y LA AUTOMEDICACION FARMACOLOGICA POR
ODONTALGIA EN PACIENTES ATENDIDOS EN EL AREA DE ODONTOLOGIA DEL
HOSPITAL REGIONAL CARLOS MONGE MEDRANO - JULIACA ,2023 ”, contando con la
opinién favorable de las instancias correspondientes, considera procedente para que
las interesadas obtenga informacién para el proyecto de investigacion, solicito le

brinde las facilidades para recabar informacion.
La Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacion de la Red de Salud San Roman

otorga el presente PROVEIDO FAVORABLE para que las interesadas realicen lo
solicitado dentro de la Institucion a parlir de la fecha, al concluir el proyecto debera

dejar un ejemplar para la biblioteca del hospital.
Alentamente,

MPM/cct
Cc. Interesado

DIRECCION RE!
HOSPITAL CARLOS M

AL DE SALUD PUNO
& MWONGE MEDRANO

T OXtN
2 astcaoos @ JL &,
A, CAMNOCN £ T
g %
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ANEXO 11. Constancia de ejecucion

HOSPITAL “CARLOS MONGE MEDRANO” - JULIACA

$& SRR RED DE SALUD SAN ROMAN

CONSTANCIA

EL JEFE DE LA UNIDAD DE APOYO A LA DOCENCIA E
INVESTIGACION, DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO.

Quien suscribe, deja constancia que:
GLENY CHINOAPAZA CUNO

Bachiller en ODONTOLOGIA de la Universidad NACIONAL DEL
ALTIPLANO — PUNO ha recabado informacién para realizar su trabajo
de investigacién con el tema “RELACION ENTRE EL NIVEL

SOCIOECONOMICO -~ CULTURAL Y LA AUTOMEDICACION
FARMACOLOGICA POR ODONTALGIA EN PACIENTES
ATENDIDOS EN EL AREA DE ODONTOLOGIA DEL HOSPITAL
REGIONAL CARLOS MONGE MEDRANO -~ JULIACA, 2023 *,

Concluyo con el recabado de informacién del proyecto de investigacion
en el LA RED DE SALUD SAN ROMAN, segtin Proveido Nro. 702-2023 -
J-UADI-HCMM-RED-S-SR/J.

Se expide la presente constancia para fines que crea por conveniente.

Juliaca, 10 de Enero del 2024

MPM/ccf
C.c. Arch R s
PERSONAS QUE ATENDEMOS PERSONAS
) Carretera Huancané Km. 2 - Juliaca / Teléfono Red de Salud San Romin 324967 - Hospital 321901
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ANEXO 12. Galeria de fotografias
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Universidad Nacional
’ Uol Altiplano Puno

DECLARACION JURADA DE AUTENTICIDAD DE TESIS

Por el presente documento, Yo G/ﬂn _&MQQ/MG__&

\ identificndo con DNI }}QO_‘IQ‘]Z en mi condicion de egresado de:

flepositorio
Institucianal

Vicarrectorado

-
| A
du Investigaclon

(M Escuchn Profesional, O Programa de Segundn Especinlidad, BPrograma de Maestrin o Doctorado

_&dﬂ_ﬂiO(Dﬂ(a

v/}
Jinformo que he elaborudo ¢l/la & Tesls o O Trabajo de Investigaclon para ln obtencion de OGrado

M Titulo Profestonnl denominado:

Q ban entre_el nive|_Socioeconomico-cultural yla_aytome icacica farmacologic jpor odpnt-

aloia_en pacientes atendiclos an el servicty dl odanlologia_da/ Hospi ayona] Carls s (Tedharo-Juliea, 2023

L\ un tema original.

Declaro que el presente trabajo de tesis cs elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna
naturaleza, en cspecinl de otro documento de investigacion (lesis, revista, texto, congreso, o similar)
presentado por persona natural o juridica alguna ante instituciones académicas, profesionales, de
investigacion o similares, cn cl pals o en cl extranjero.

Dejo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en cl trabajo de
investigacion, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sea de fucntes
cncontradas cn medios escritos, digitales o Intemnet.

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo el contenido de la tesis y asumo la
responsabilidad de cualquier error u omision en ¢l documento, asi como de las connotaciones éticas y legales
involucradas.

En caso dc incumplimiento de csta declaracion, me someto a las disposiciones legales vigentes y a las
sanciones correspondientes de igual forma me someto a las sanciones establecidas en las Directivas y otras
normas internas, asi como las que me alcancen del Cédigo Civil y Normas Legales conexas por el
incumplimicnto del presente compromiso

Puno / 6 de ST ull°0 del 2024

FIRMA (obligatoria) Huella
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‘ﬂ, UNIVERSIDAD

“wdle 1 Universidad Nacional F? | viceneconado - Neposituna
i ’ l del Altplano Puno ! /) ‘,\ de Investigaciin e g | INsIucional
. —— ===

AUTORIZACION PARA EL DEPOSITO DE TESIS O TRABAJO DE
INVESTIGACION EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL

Por el presente documenty, \'(L_G 6}.1‘\;-_‘0/102101:/1.11::1_40_110
L identificado con DNI_Y2042923 en mi condicion de egresado de:

NEseyely Profesional, CIPrograma de Segundu Especinlidad, OPrograma de Macestrin o Doctorado

__é&\)mfo/ (@

Janformo que he elabordo el/ln B4 Tesls o 3 Teabajo de Investigaelon para la obtencion de OGrado
Titulo Profeslonal denominado:

Relneien_enbre_el awel_socioeconémico-culbyral y la avkomedicacivn_farmncokiica. por.odontnlhia_an
_.ion_ks_aM(Mcmummg@ﬁﬂ#ﬂfgim&dﬁw!mjghrmzoaa
* Por medio del presente documento, nfirmo y goarantizo ser ¢l legitimo, tnico y exclusivo titular de todos
los derechos de propicdad intelectual sobre los documentos arriba mencionados, las obras, los contenidos,
los productos y/o las creaciones en general (en adelante, los “Contenidos™) que seridn incluidos ¢n ¢l
repositorio institucional de la Universidad Nacional del Altiplano de Puno.

También, doy scguridad de que los contenidos entregados se encucntran libres de toda contrascita,
restriceion o medida tecnoldgica de proteccion, con la finalidad de permitir que se puedan leer, descargar,
reproducir, distribuir, imprimir, buscar y cnlazar los textos completos, sin limitacion alguna.

Autorizo a la Universidad Nacional del Altiplano de Puno a publicar los Contenidos en ¢l Repositorio
Institucional y, en consccuencia, en ¢l Repositorio Nacional Digital de Ciencia, Tecnologia ¢ Innovacion de
Acceso Abicrto, sobre la base de lo cstablecido en la Ley N° 30035, sus normas reglamentarias,
modificatorias, sustitutorias y conexas, y de acuerdo con las politicas de acceso abicrto que la Universidad
aplique en relacion con sus Repositorios Institucionales. Autorizo expresamente toda consulta y uso de los
Contenidos, por parte de cualquier persona, por ¢l tiempo de duracion de los derechos patrimoniales de nutor
y derechos conexos, a titulo gratuito y a nivel mundial,

En consccuencia, la Universidad tendrd la posibilidad de divulgar y difundir los Contenidos, de mancra total
o parcial, sin limitacién alguna y sin derecho a pago de contraprestacién, remuncracion ni regalin alguna a
favor mio; cn los medios, canales y plataformas que la Universidad y/o el Estado de ln Repiblica del Pera
determinen, a nivel mundial, sin restriccién geogrifica alguna y de mancra indefinida, pudiendo crear y/o
extracr los metadatos sobre los Contenidos, e incluir los Contenidos en los indices y buscadores que estimen
necesarios para promover su difusion.

Autorizo que los Contenidos sean puestos a disposicion del pablico a través de la siguicnte licencia:

Creative Commons Reconocimicnto-NoComercial-Compartirlgual 4.0 Internacional. Para ver una copia de

En sedal de conformidad, suscribo cl presente documento.
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