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PRESENTACION

El presente documento contiene los resimenes de los trabajos presentados por estu-
diantes y por docentes al III Simposio Jornada de Investigacién de la Universidad Wiener;
ademds, contiene los trabajos ganadores del XIV Concurso de Estudiantes Investigadores.
Ambos eventos desarrollados en 2012.

Precisar varios asuntos: 1. El Simposio, ya en su tercera versién, es el espacio donde los
estudiantes evidencian sus experiencias en investigacién formativa, presentando sus
resultados de modo oral ante el resto del espacio universitario y del espacio académico
en general. Allf mismo los docentes que tienen avances de investigacién o investigacio-
nes ya concluidas, exponen sintéticamente lo propio. El objetivo de esto es transmitir
y compartir conocimiento profesional, cuyo objetivo es el ejercicio propio de la expo-
sicién, pero también intentar aportar conocimiento a estudiantes no iniciados o no
interesados especialmente en esta préctica, tan necesaria al pais por razones obvias.

2. El Concurso de estudiantes, ya en su decimocuarta versidn, es una competencia en-
tre estudiantes de distintas EAP, vinculada a destacar las investigaciones mds logradas.
Esto se evidencia en la pertinencia de los temas, la consistencia interna del trabajo
final o documento en que concreta la investigacidn, asi como aspectos metodolégicos,
tan medulares a resultados no tenidos de inconsecuencias o prejuicio o tautologia. No
dejar de lado la presencia de la teoria: el empirismo vulgar cotidiano suele hacer creer
al ser humano que la realidad es lo obvio, lo evidente, lo que se ve. La ciencia como
institucién o préctica, sin fanatismo ni exaltacidn, pero con método, persistencia y
humildad, intenta lentamente decirnos cémo esa realidad verdaderamente.

3. Enel presente documento se hallan entonces los resimenes de los trabajos de profe-
sores, as{ como de los estudiantes, que se exponen los dias previstos para el simposio.
Los de estos ultimos participan en el Concurso, cuyo resultado se evidencia en esta
misma publicacién. Todos los trabajos son expuestos, como ya es tradicional en péste-
res, los dias del evento, para la versién de 2012, los dias 19, 20 y 21 de noviembre.

Finalmente, una reflexién: la investigacidn es una actividad ardua, que exige en las per-
sonas en lo fundamental humildad, pero también inteligencia. Y esta solo se acendra
con el ejercicio, siempre tedioso. La investigacién dificilmente ofrece réditos inmedia-
tos o faciles. Supone solo avanzar poco a poco en el conocimiento de la realidad y en el
logro de instrumentos mejores —supuestamente—-, concrecidn técnica o tecnoldgica de
esos avances. La pregunta que no absuelve nunca la ciencia es avance, jhacia dénde?

Los organizadores
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CONTABILIDAD

LA EVASION TRIBUTARIA Y SU RELACION EN LA COMERCIALIZACION
DE JEANS DENTRO DEL EMPORIO DE GAMARRA

Estudiantes: Stephanie Ballarta, Jenny Otani, Liz Veramendi
Docente: Yrene Uribe

1. INTRODUCCION

Actualmente en el pafs la poblacién se priva de algunos potenciales beneficios que el Estado le
podria proveer; esto es causado por la evasién tributaria. Se considera como una figura juridica
consistente en el impago voluntario de tributos establecidos por la ley. En el presente estudio se
determind los factores que influyen en la comercializacidn de jeans en 300 personas que fueron
analizadas mediante una encuesta en Gamarra, La Victoria, Lima, Perd, con edades de entre 18 y
50 afios, entre los meses de agosto y octubre de 2012. Nuestro objetivo fue analizar qué factores
de la evasién tributaria influyen en la comercializacién de empresas de jeans en Gamarra.

El objetivo de nuestro trabajo ha sido identificar si liquidan sus impuestos en funcién a
todas sus ventas. Se aplic6 55 encuestas, obteniendo como resultados (74,5%) que si conocen sus
deberes tributarios y se observa que el 80% de los comerciantes si realiza un registro de egresos
e ingresos.

2. MATERIAL Y METODOS

Para realizar esta investigacién se utilizé una encuesta de veinte preguntas. El disefio se realizé
en funcién a las variables del presente trabajo.

Valores:

n =[(1.96"2)* 0.5 * 0.5] / [0.05"2]

-->1n =384.16 = 385 (redondeando por exceso)

3. RESULTADOS

TABLA 1: ;Conoce Ud. sus deberes tributarios?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje ol
valido acumulado
Validados | 0 1 1,8 1,8 1,8
Si 41 74,5 74,5 76,4
No 13 23,6 23,6 100,0
TOTAL 55 100,0 100,0

Se observa que el 1,8% no opina, el 74,5% si conoce sus deberes tributarios, el 23,6% no conoce sus

deberes tributarios.

TABLA 2: ;Realiza un registro de egresos e ingresos?

. . Porcentaje | Porcentaje
Frecuencia Porcentaje o
valido acumulado
Validados | si 44 80,0 80,0 80,0
No 11 20,0 20,0 100,0
TOTAL 55 100,0 100,0

Se observa que el 92% cuenta con RUC y el 8% no tiene RUC.

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER
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4. DISCUSION

En los afios analizados por Julia Gonzales (2001) se obtuvo que la mayorfa en un 74.5% no tenfa
un conocimiento sobre los deberes tributarios, pues provenian en una gran cantidad de la sierra
peruana; y solo un tercio posefa formacidn en lo que respecta a estudios secundarios y un 25.5 %
formaba parte de menos de un tercio que posefa formacién técnica. En la actualidad se observa
que el 74,5% si conoce sus deberes tributarios, el 23,6% no conoce sus deberes tributarios y un
1,8% 1o opina sobre los conocimientos tributarios.

En el trabajo de redes de informalidad en Gamarra se encontré que un 95.5% tenfa insuficiencia
de registros contables de las empresas, pese a que sus ventas mayoritarias sean altas; y un 4.5%
solo realizaba minimos calculos de ventas, a diferencia de la actualidad. En nuestro trabajo de
investigacién se confirmé que el 80% de los comerciantes si realiza un registro de egresos e in-
gresos, y el 20% restante no realiza el registro respectivo.

5. CONCLUSIONES
El presente estudio ha centrado su andlisis en la evasidn tributaria en el emporio comercial de
Gamarra, que se ha medido a través de las causas de cada variable.

El 74,5% de los comerciantes de Gamarra tiene conocimiento de sus deberes tributarios. Y se
pudo evidenciar que si cumplen con sus deberes el 80% de los comerciantes, haciendo su liqui-
dacién de impuestos en relacién a los comprobantes emitidos y aparte para su control personal
tienen un registro de sus egresos e ingresos.

Del presente trabajo se puede ver que la mayoria de los comerciantes no evaden impuestos en
relacién a la emisién de sus comprobantes de pago que entregan, ya que tienen conocimiento
de sus deberes como contribuyente.

6. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Castillo, M. (2009).Tributacién y Derecho Liber in Memoriam (1era ed.).Pert: Lima.
Gonzales, J. (2001). Redes de la Informalidad en Gamarra. Perd. Editorial Universitaria.

LA EVASION TRIBUTARIA Y SU RELACION CON LA COMERCIALIZACION DE
MEDICAMENTOS EN BOTICAS DE LIMA METROPOLITANA 2011

Estudiantes: Renato Cotrina, Enrique Romero, Gleyde Salazar
Docente: Yrene Uribe

1. INTRODUCCION

En las Ultimas décadas el sector informal ha ido aumentando; lo cierto es que pareciera existir
cierto consenso respecto de la idea de que una elevada dimensién del sector informal suele
afectar, de manera negativa, la evolucién de la actividad econémica. El objetivo de la presente
investigacién consiste en aproximar el nivel de evasién tributaria de los individuos en el Per,
bajo un instrumento de recoleccién de datos; esto enfocandonos en dos términos evasién tribu-
taria y comercializacién.

La evasién aparece cuando las organizaciones crecen, sea por el estilo de gestién o por condicio-
nes de su entorno. Este trabajo también centra en el problema social que se observa en nuestro
pais. Por ello la mayoria de empresas dedicada a diferentes actividades, evade impuestos y como
consecuencia se ven afectados diversos aspectos socioeconémicos y socioculturales.

2. MATERIAL Y METODOS
La presente investigacion se realiz6 en base a una encuesta, la cual consta de 20 preguntas, con-
teniendo la variable dependiente e independiente.

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER
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3. RESULTADOS

TABLA 1: ;Usted sabe ;Cudles son las causas que originan que una empresa evada tributos?

Frec. % % valido % acum.
Validados | Nivel de conoc. 2 1,7 1,7 1,7
Falta de inf. 24 20,0 20,0 21,7
Obtener mayor ganancia 85 70,8 70,8 92,5
byc 8 6,7 6,7 99,2
ayc 1 0,8 0,8 100,0
TOTAL 120 100,0 100,0

El 70,8% indica que la causa por la que una empresa evada tributos es de obtener mayores ganancias;
1,7% indica que la causa de origen es el nivel de conocimiento de los comerciantes; 20%, la falta de
informacién.

TABLA 2: ;Cumple normalmente con los pagos de tributos de acuerdo al talonario de
comprobantes que ustedes tienen en su poder?

. . Porcentaje | Porcentaje
Frecuencia Porcentaje o
valido acumulado
Validados | si 116 96,7 96,7 96,7
No 4 3,3 3,3 100,0
TOTAL 120 100,0 100,0

El 96,7% cumple con los pagos de tributos y el 3,3% no cumple con los pagos respectivos.

4. DISCUSION

Con respecto a si las personas consideran que la evasién tributaria es un delito, con el mismo
trabajo de investigacién de la autora Solari, en donde se obtiene como resultado que el 93.99%
s{ considera que es un delito y un minimo de 2% que no considera que sea un delito. Por con-
siguiente, en el trabajo de investigacidn, 96,7% afirma que si es un delito no pagar impuestos,
teniendo como un minimo, 3,3% que considera que no es un delito.

En el trabajo de investigacién de la autora Solari, observamos las causas por las cuales los co-
merciantes evaden tributos. Un 18,12% indica la principal causa por la que evaden los tributos
es generar mayores ganancias; coincidiendo con nuestro trabajo de investigacién, ya que el
70,8% evaluado indica que la causa principal es el generar mayores ingresos para los comercian-
tes de boticas evaluados en Lima Metropolitana.

5. CONCLUSIONES

El 3,3% de la poblacién estudiada indica que no paga sus tributos y también el 3,3% considera
que la evasién tributaria es un delito. Por lo tanto, se concluye que las personas que creen que
el evadir impuestos no es un delito, también estdn de acuerdo que no pagar sus impuestos no
es un delito.

También se puede decir que el 70,8% de los encuestados asegura que una de las causas por la
cual una empresa evade tributos es para obtener mayor ganancia, con este resultado se puede
decir que el 20,0% de los encuestados cree que la evasién de tributos se debe a la falta de conoci-
miento tributario. Con esto se concluye que los comerciantes requieren de capacitaciones sobre
el aspecto tributario de su empresa.

6. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Tipiani, J. (2004) Legislacién tributaria. Per: Sistema no Presencial.
Carrasco, L. (2007) Deuda tributaria. Perti: Santa Rosa.

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER
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LA EVASION TRIBUTARIA Y SU RELACION EN LA FORMALIZACION DE EMPRESAS
EN LA VENTA DE ZAPATILLAS EN EL EMPORIO DE GAMARRA 2011-2012

Estudiantes: Evelyn Molina, Karla Aguirre, Josselyn Ramirez
Docente: Yrene Uribe

1. INTRODUCCION

Evasién tributaria y formalizacién son dos palabras comunes que escuchamos a diario y que tal
vez no sabemos en si qué es lo que nos quiere decir. La evasién tributaria es toda accién que
violando las leyes tributarias, produce la eliminacién o disminucién de la carga tributaria. La
formalizacidn es una técnica organizacional de prescribir cémo, cudndo y quién debe realizar
las tareas. Por ello este trabajo se centra en este problema social que se observa dia a dia en
nuestro pafs. Como sabemos, el Perd es uno de los paises mds informales del mundo. Por ello la
mayoria de empresas evaden impuestos, pero esto no quiere decir que como consecuencia no
tengan registro tnico del contribuyente.

Al hacer una visita por Gamarra se comprueba que no hay médulos de orientacién al contribu-
yente. Por ello muchas de las empresas o comerciantes no tienen el suficiente conocimiento
de cémo formalizar su empresa. Nuestro objetivo especifico fue determinar si los médulos de
orientacién al contribuyente influyen en la formalizacién de las empresas.

2. MATERIAL Y METODOS

No se puede acceder a la informacién que se requiere para poder sacar la muestra se aplica la
siguiente formula:

Remplazando valores:

n=[(1.96"2)* 0.5 * 0.5 ]/ [0.0572]

-->1n =384.16 = 385 (redondeando por exceso)

3. RESULTADOS

TABLA 1: ;Ha recibido alguna orientacién de la
Superintendencia Nacional de Administracién Tributaria?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje ol
valido acumulado
Validados | si 136 68,0 68,0 68,0
No 64 32,0 32,0 100,0
TOTAL 200 100,0 100,0

Se observa que el 68% de los comerciantes si han recibido orientacién de la Superintendencia Nacio-

nal de Administracién Tributaria y otro 32% no la recibid.

TABLA 2: ;Tiene Registro Unico del Contribuyente?

. . Porcentaje | Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Jop
valido acumulado
Validados | si 184 92,0 92,0 92,0
No 16 8,0 8,0 100,0
TOTAL 120 100,0 100,0

Se observa que el 92% cuenta con RUC y el 8% no tiene RUC.

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER
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4. DISCUSION

En el trabajo de investigacién de la UNMSM encontramos un porcentaje de 30% de empresas
formales y el resto de porcentaje de empresas informales. Nosotros no coincidimos, porque
nuestros resultados nos dan un 97.5% de empresas formales y es una minimo porcentaje de
empresas informales.

En el trabajo de investigacidn realizada por Pamela Ruiz (2010), se obtuvo un resultado de 72%
de falta de conocimiento sobre el impuesto a la renta y un 15% que si conoce sobre el impuesto.
Nuestro trabajo de investigacién dio un resultado contradictorio al de este; los resultados que
obtuvimos fue de un 86% que si conocen sobre el impuesto y un 14% que no conocen.

5. CONCLUSIONES

El 32% de la poblacién estudiada indica que no ha recibido alguna orientacién de la Superinten-
dencia Nacional de Administracién Tributaria. Sin embargo, la poblacién que no cuenta con Re-
gistro Unico del Contribuyente solo pertenece al 8%; por ello se concluye que la orientacién de
la Superintendencia Nacional de Administracién Tributaria hacia los contribuyentes no influye
en la formalizacién de empresa.

Un trabajo obtuvo un resultado de un 84% de falta de interés del gobierno, decir, que jamds
recibieron orientacién de parte de la Superintendencia hacia los comerciantes, y la minoria
de comerciantes representada en un 16%, si recibieron. Por lo tanto, nuestros resultados no
coinciden con estos, porque obtuvimos un 86% que si recibieron orientacién y que un 32% no
la recibieron.

6. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Urquillo, D. (1990). La Evasidn Tributaria. Perd. Concytec.
Mercado, F. (2001). La Evasidn en la Tributacién de los no Domiciliados. Peru. Fecat.

LA INFORMALIDAD TRIBUTARIA Y LABORAL EN LAS MYPES DEL SECTOR
INFORMATICO UBICADAS EN EL CERCADO DE LIMA EN EL ANO 2012

Estudiantes: Carlos Ascate, Pablo Avendafio, Rosmery Cerdn, Melissa Medina
Docente: Johny Ponce

1. INTRODUCCION

El presente estudio se centra en la dimensién contributiva, la capacidad de aporte al tesoro pu-
blico y de la informalidad de los trabajadores de las MYPE, especificamente aquellas del sector
informadtico, en donde se presume existe atin mucha informalidad. Por ello se desea determinar
la proporcién de los factores mencionados con el objetivo de estimar cuél es el grado de infor-
malidad representado en datos cuantitativos.

2. MATERIAL Y METODOS

Es un estudio transversal. Se analizé previamente las diferentes normas tributarias que con-
tienen temas en materia de evasidn tributaria y se traté de precisar cuéles son los efectos de
estas normas. La encuesta utilizada para evaluar los objetivos del estudio se obtuvo de estudios
previos en el tema. Se realizé un muestreo no probabilistico; asf, de las 850 MYPE ubicadas en el
Cercado de Lima se selecciond a 100 de ellas y se aplicé la encuesta a los representantes.

3. RESULTADOS

Los datos obtenidos fueron en primer lugar sobre el conocimiento en materia laboral y tribu-
taria; arroja que el 57% de estas MYPE conocen generalidades sobre sus obligaciones fiscales
y laborales. Segundo, se puede apreciar todavia un 37% de trabajadores que no cuentan con
beneficios sociales de ley, lo cual es un porcentaje muy elevado y preocupante. Respecto a los
procedimientos mercantiles se reporté que el 27% de las MYPE no suele entregar comprobante
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de pago si no es solicitado por el consumidor o adquiriente, simplemente se deja de entregar.
Las MYPE generalmente estdn acogidas al Nuevo Rus con un 53%; esto significa que muchas de
ellas acceden a este régimen por los beneficios y la sencillez que ofrece.

4. DISCUSION

Podemos afirmar que el Estado a través de la SUNAT como ente recaudador deja de recaudar
montos significativos por conceptos de tributos por conceptos de IGV y Renta. Como se espera-
ba existe un alto grado de informalidad en las MYPE del sector informdtico con respecto a los
impuestos materia de venta y prestacidn de servicios. Ademads, es poca la proporcién de trabaja-
dores que cuentan con sus beneficios sociales de ley. Estos datos son similares a lo reportado por
Palacios (2008) sobre evasién tributaria del IGV por las empresas comercializadoras de partes y
piezas de computadoras de Lima.

Por otro lado, los datos obtenidos confirman que el indice de informalidad atin se mantiene. Eso
constituye basicamente que en materia de recaudacién tributaria y de mejora de la condiciones
de los trabajadores, el Estado no ha mejorado en los dltimos afios. Por lo que la informalidad
en el pafs permanecerd por muchos afios mas; asimismo requerird muchos afios erradicarla o
minimizarla, debido a la falta de autoridad del Estado y a la cultura del contribuyente, quien sélo
desea pagar menos tributos o sencillamente dejar de pagarlos.

5. CONCLUSIONES

Las MYPE son un gran motor en materia de generacién de ingresos y de beneficios sociales a sus
trabajadores. Sin embargo, se ha comprobado que adn existe un gran porcentaje de informali-
dad (39%) en este sector, razdén por la cual el Estado como ente auténomo recaudador deberfa
implementar los mecanismos necesarios para erradicarla.

6. REFERENCIAS

Tello, Mario D. Indicadores del sector MYPE informal en el Peru: valor agregado, potencial exportador,
Capacidad de formalizarse y requerimientos de Normas técnicas peruanas de sus productos. Departa-
mento de Economia - PUCP, 2011.

Palacios Feria, Blanca Estela. Evasidn tributaria en el Pert (2007-2008) del Impuesto General a las Ven-
tas en las empresas comercializadoras de partes y piezas de computadoras de Lima. [Tesis de maestria
contabilidad]. Lima, UNMSM, 2008.

LA MOTIVACION EN EL DESEMPENO LABORAL DEL PERSONAL
DE LA EMPRESA LATA LUX S.A. LIMA, PERU

Estudiantes: Ada Delgado, Ruth Farrofiay, Luz Flores, Janet Tapia
Docente: Johny Ponce

1. INTRODUCCION

El presente trabajo constituye una propuesta que consiste en analizar la influencia de la moti-
vacién en el desempefio laboral del personal. Dicha propuesta se logra mediante la motivacién
que exige necesariamente que haya alguna necesidad de cualquier grado, en el cual el objetivo
principal es conocer la relacién entre la motivacién y el desempefio laboral del personal de la
empresa Lata Lux, S.A. Es necesario que los gerentes conozcan la fuerza motivadora de las nece-
sidades humanas y obtener un rendimiento excelente de cada empleados.

2. MATERIAL Y METODO

Para llevar a cabo con la investigacién se aplicé el tipo de investigacién descriptiva, el disefio
no experimental y para calcular el tamafio de muestra se tomo en cuenta una poblacién de 180
trabajadores de la cual se aplicé la técnica muestral probabilistica y obtuvo una muestra de 50
trabajadores. Se elaboré una encuesta especialmente para el personal, explicindonos sus reac-
ciones frente la motivacién. La encuesta fue validad por juicio de expertos.
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3. RESULTADOS

Los resultados arrojaron que el 20% de los sujetos estudiados se sienten motivados por la capa-
citacién de la empresa; el 50%, a veces; y el 30% no se sienten motivados, en el cual podemos
decir que la mayoria de los trabajadores se sienten motivados para seguir laborando con mas
empefio, ya que la empresa comprende las razones personales y se adecua a ellas, ayudandolos
por ejemplo en prestamos personales.

4. DISCUSION

En el resultado arrojado por la encuesta indica que el 50% de los empleados a veces no estan
capacitados para mejorar el rendimiento laboral mientras el 30% y 20% nunca y siempre estd en
constante capacitacién. De acuerdo, al trabajo de investigacién de influencia de la investigacién
en el desempefio laboral, indica que el 77.33% cubre la necesidades de capacitacién o seguridad
en el trabajo que desempefian y el 22.67% si ya que tienen capacitaciones de seguridad. Por
consiguiente es meritorio que los trabajadores deben ser motivados continuamente, lo cual re-
percutird en un mejor desempefio laboral.

5. CONCLUSION
En todos los dmbitos de la vida humana interviene la motivacién como mecanismo para lograr
objetivos y alcanzar metas, los trabajadores necesitan sentir que su trabajo tiene valor y que
cuando son buenos en ello, se les aprecia sinceramente con una demanda de salario de acuerdo
a su desempefio.

S{ se pretende lograr que los trabajadores se desenvuelvan con eficiencia se debe satisfacer las
necesidades sociales que rodean su entorno laboral, tanto como sea posible. Finalmente, se con-
cluye que los trabajadores necesitan sentir que su trabajo tiene valor y que cuando son buenos
en ello, se les aprecia sinceramente; por consiguiente tienen un mejor desempefio laboral.

6. REFERENCIA

Actualidad Empresarial. (2012) “Beneficio Laboral”. Edicién 2012. Lima Per.

Sanchez Pinto M. A. (2011) Motivacidn como factor determinante en el desempefio laboral del personal Ad-
ministrativo del Hospital “Dr. Adolfo Prince Lara”. Tesis de la Licenciada publicado. UNEFA. Venezuela.

LA FORMALIDAD EN LA CONTABILIDAD DE LAS PEQUENAS Y MEDIANAS
EMPRESA DE LIMA METROPOLITANA (CONTABILIDAD Y FINANCIAMIENTO)

Estudiantes: Jully Albino, Victor Ramos
Docente: Johny Ponce

1. INTRODUCCION

La Pymes son un boom en el pafs; los estudios realizados a empresarios de Gamarra creen que
es mejor ser informal, porque asf generan ingresos superiores a los que generarfan cumpliendo
con los asuntos tributarios. La gran mayoria cree que es bueno evadir impuestos y no conocen
o no llevan contabilidad.

Las empresas adin formales necesitan capacitarse para crecer y desarrollarse favorablemente;
para lograrlo es necesario tener en cuenta los problemas que estén afectando su crecimiento,
as{ como generar beneficios que ayuden a competir equitativamente con esta globalizacién co-
mercial. Las formas de financiamiento de estas empresas son por sus propios capitales, prés-
tamos de proveedores, lo cual no genera buena inversién para un negocio. Por esto el trabajo
evalda la formalidad de las pequefias y medianas empresas en Lima Metropolitana.

2. MATERIAL Y METODOS
El estudio tiene un disefio descriptivo realizado en pequefios empresarios de Gamarra que se
encuentran como formales e informales. La informacién obtenida fue mediante un cuestiona-
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rio validado por especialistas del tema; fue realizado en forma grupal. La muestra se tomé de
forma aleatoria y estuvo conformada por 100 pequefios y medianos empresarios de Gamarra
(formalizados y no formalizados). De las personas encuestadas, 92% son los propietarios; 8% son
personas encargadas de la administracién.

3. RESULTADOS
El estudio muestra que las personas que inician un negocio, no necesariamente piensan que es
necesario estar formalizado e iniciar su negocio de manera formal.

Un 74% piensa que no es necesario estar formalizado para poder iniciar un negocio; y un 26% in-
dica que sf es necesario. Un porcentaje similar considera que para que la empresa surja y crezca,
no es necesario que se formalice.

Las cifras son elocuentes: practicamente el 48% de las PYME inician sus operaciones con autofi-
nanciamiento; un 27% con crédito de proveedores; bancario en un 13%; y con préstamos infor-
males de alto costo y riesgo un 12%. Si consideramos en forma global se aprecia que el 52% de las
PYME de la encuesta han iniciado sus operaciones con el apoyo financiero de terceros; y el 48%
restante con formas de ahorro contractual muy usadas entre los pequefios y microempresarios.

4. DISCUSION

Debido a que no se hallé antecedentes de esta investigacién, podemos considerar que la for-
malizacién de las empresas en cierta manera no es favorable a los propietarios, ya que estos le
generan mayores costos, debido a que tienen que cumplir con formalidades del Estado y pagar
impuestos. Pero a la vez caen en su propio desorden y carecen de posibilidades de crecer, ya que
no pueden contar con financiamientos de distintas instituciones financieras. En cuanto a las
empresas que se encuentren en el sector formal ayuda a que estas puedan generarles ingresos.
Pero el Estado deberia fomentar y facilitar los tramites para la formalizacién en general.

5. CONCLUSIONES

Las PYME requieren poca inversién; tienen una alta contribucién al PBI (entre 50% y 42%), se
caracterizan por conformarse principalmente por grupos familiares. En su gran mayorfa las
PYME son informales, es decir que carecen de licencia de autorizacién, RUC, no emiten ningin
documento de ventas, ni lo reciben, asi como los que tienen estos documentos declaran sus im-
puestos por debajo de lo perciben realmente. Esto conlleva al desorden en su documentacién,
al no saber su nivel de ingresos reales; esto los perjudica para la obtencién de préstamos ante
entidades financieras.

Ademds, las PYME consideran que es mejor estar en el grupo de los informales, debido que como
formales les afecta la competencia de precios y pago de impuestos.

6. REFERENCIA BIBLIOGRAFICA
Arbaiza Fermini, Lydia (2008). Economia informal y capital humano en el Perd. ESAN, Lima.

PROBLEMATICA DE LOS PARA{SOS EN EL CONTINENTE
DE AMERICA EN LA ULTIMA DECADA

Estudiantes: Julio Urpe, Henderson Arce
Docente: Johny Ponce

1. INTRODUCCION

En la actualidad conocer o tener alguna referencia sobre los paraisos fiscales es muy importante,
porque en los ultimos afios han sucedido hechos relacionado con lavado de activos y transferencias
de dinero muy importantes, lo que ha causado preocupacién en algunos paises del continente ame-
ricano. Se pretende mostrar los problemas que causan los paraisos fiscales y los mercados lejanos, asi
como también cémo nacieron y cuél ha sido su evolucién en estos tltimos tiempos. Ademds, se desea
saber qué tanto conocen las empresas sobre los paraisos fiscales y los mercados lejanos y si saben el
dafio que producen a la economfa mundial peligrando las inversiones en todos los paises.
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2. MATERIALES Y METODO

Se utilizé una metodologia con muestreo no probabilistico de tipo exploratorio y de tipo empiri-
co. Se evaltio a una muestra de 60 encuestados. La encuesta fue validada por profesionales en la
especialidad, que contenfa 20 preguntas, la cual hace énfasis en el conocimiento de los paraisos
fiscales y los mercados offshore.

3. RESULTADOS

De acuerdo a los resultados obtenidos en las preguntas evaluadas, podemos determinar lo re-
portado, que los representantes de las empresas que aportaron la informacién dan referencia de
que si tienen conocimiento de lo que son los paraisos fiscales (63.33%) y de los mercados offshore
(58.33%). Sin embargo, cuando se evalia si desean conocer mds sobre el tema, un 76.70% afirma
que desea conocer mds sobre los paraisos fiscales y las normas antielusién.

4. DISCUSIONES

Los datos obtenidos en las encuestas realizadas no representan la realidad ni la voluntad de lo
que realmente las empresas conocen sobre los parafsos fiscales y los mercados offshore; pero,
permite obtener un punto de vista que quiza teniendo un marco muestral definido podriamos
tener resultados muy similares a los obtenidos, porque de acuerdo a los resultados en econo-
mias similares a las de Pertl y con marcos muestrales definidos, se obtuvo resultados similares a
los obtenidos en la investigacién. En investigaciones realizadas en otros paises sobre temas muy
similares, se tuvo que hay naciones que dan gran importancia a la lucha de los paises que son
considerados paraisos fiscales y los mercados offshore. En Colombia, un pafs muy cercano a Pert
para ser mds exacto; por lo que, se sugiere a la administracidn tributaria brinde mas informa-
cidn sobre temas relacionados a los paraisos fiscales.

5. CONCLUSIONES

Esta investigacién muestra un punto de vista de lo que falta conocer sobre los parafsos fiscales y
los mercados offshore. Con los resultados obtenidos en base a la muestra evaluada se determina
que si se tiene conocimiento sobre los paraisos fiscales y los mercados offshore; sin embargo,
por los resultados obtenidos se requiere mayor difusidn sobre los parafsos fiscales y su impacto
negativo en la economfa en general.

6. REFERENCIAS

Thierry Godefroy, Pierre Lascoumes (2008). El capitalismo clandestino. La obscena realidad de los
paraisos fiscales. Barcelona: Paidos

Christian Chavagneux (2007). Los Paraisos Fiscales. Barcelona: El Viejo Topo.

EL PROCEDIMIENTO LEGAL PARA LA CONSTITUCION DE UNA EMPRESA
MYPE EN LIMA METROPOLITANA

Estudiantes: Cynthia Casaico, Luis Pefia, Rolando Sosa, Juan Zavala
Docente: Johny Ponce

1. INTRODUCCION

En este trabajo se observan los procesos legales para constituir una MYPE; se entiende que este
enfoque es de suma importancia para emprender un negocio propio y cuya formacién ayudard
al crecimiento econémico de nuestro pafs. Este estudio evalta el procedimiento legal para la
constitucién de una empresa MYPE en Lima Metropolitana.

2. MATERIAL Y METODOS

El método empleado es explicativo y descriptivo, por lo que hemos recogido informacién de
antecedentes bibliograficos y hechos ocurridos en nuestro medio.

Metodologia: Las encuestas obtenidas en los distritos de San Martin de Porres, La Victoria, Sur-
quillo, Ate, Cercado de Lima y Magdalena del Mar; y también en el &mbito laboral y estudiantil.
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Muestra: Estd conformada por 100 personas tomadas de los distintos distritos mencionados, con
una representacién de 52%, mujeres y 48%, varones.

3. RESULTADOS

De los encuestados, un 10% indica que si conoce el procedimiento para crear una empresa
MYPE, mientras que el 42 % indica que no. El porcentaje mds elevado que es el 48 % indica que
mas o menos conoce algo del procedimiento para crear una empresa MYPE.

Del total de los encuestados, un 80% indica que s{ saben que una MYPE contribuye al desarrollo
de nuestro pafs, mientras que el menor porcentaje, 20%, indica que no sabe al respecto.

4. DISCUSION

La MYPE es considerada en nuestro pafs como uno de los mayores contribuyentes; nuestra en-
cuesta afirma que la constitucién de las MYPE genera desarrollo en el Pafs con una afirmacién
del 80% seglin encuesta. Asi mismo, podemos afirmar que dicho planteamiento de la encuesta
es afirmativa en nuestra investigacién, ya que el MTPE segtin su cuadro estadistico nos muestra
que el 82% de las empresas MYPE son los principales contribuyentes en nuestro pafs.

Por otro lado, faltan mds estudios sobre el tema, dada la relevancia para un pais como el Perd en
el que falta mayor cultura tributaria.

5. CONCLUSIONES
Las personas encuestadas a pesar de que tienen estudios, no tienen claro los procedimientos
para crear una empresa en la modalidad MYPE.

La mayoria de personas en Lima Metropolitana sf saben qué es una MYPE; pero piensan que si se
acogen a esta modalidad, se verdn perjudicados por los tributos que estarian obligados a pagar.
La campafia iniciada por el gobierno central para promover que las personas que se encontraban

en la informalidad sean formales, no fue lo suficientemente accesible; el 66% de las personas en-
cuestadas les gustaria acogerse a esta modalidad si tuvieran las posibilidades de crear una empresa.

6. REFERENCIAS

Ministerio de Trabajo: Portal MyPE - Pert (Organismo que tiene como propdsito lograr niveles
de competitividad en la MyPE que les permita participar en mejores condiciones en el mercado):
http://www.mypeperu.gob.pe.

Mundo MyPE (Consultorio empresarial para las Micro y Pequefias empresas): http://www.mun-
domype.com/pe.

Portal del Estado Peruano: Oportunidades para empresas: http://www.peru.gob.pe/oportuni/
oportuni.asp; Oportunidades de negocios: http://www.peru.gob.pe/negocios/negocios.asp.

CONOCIMIENTO DEL LEASING EN LAS
EMPRESAS TEXTILES EN EL DISTRITO DE ATE

Estudiantes: Aymé Blas, Guisella Cavaria, Cynthia Rojas, Marfa Simén
Docente: Johny Ponce

1. INTRODUCCION

En este ambiente social y econémico tan competitivo, surge el leasing, que se inserta en el mercado
financiero como una técnica de financiamiento de mediano plazo para las empresas. El presente
trabajo determin el conocimiento del leasing en las empresas textiles en el distrito de Ate.

2. MATERIAL Y METODOS

Es un estudio de tipo descriptivo, no experimental, transversal y de un muestreo no probabilis-
tico, realizado en empresas del sector de textil en el distrito de Ate. La encuesta utilizada para
evaluar el nivel de conocimiento fue validada por juicio de expertos con especialista en el tema.
Se encuestd a 100 empleadores de diferentes empresas en el sector textil del distrito de Ate, a los
cuales se aplicé un cuestionario de 15 preguntas con alternativas dicotémicas.
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3. RESULTADOS

De acuerdo a lo reportado por los evaluados, entre los principales hallazgos del estudio, se resal-
tan los siguientes resultados: el 49% de las empresas encuestadas utilizan el leasing financiero,
el 32% utiliza el leasing operativo y financiero, un 17% el leasing operativo y un 2% no utiliza
este tipo de crédito. En cuanto al {tem de aplicacién del leasing, un 54% fue adecuado, un 26%
inadecuado y un 20% no sabe o no opina. En lo que corresponde al tipo de financiamiento un
71% prefiere el leasing, un 23% el préstamo y un 6% ninguno de estos.

4. DISCUSION

En paises como Guatemala un arrendamiento financiero es un contrato a largo plazo no can-
celable; en consecuencia, obliga al arrendatario a realizar pagos periédicos por el uso de un
activo durante un perfodo determinado, estrechamente relacionado con la vida dtil del activo.
Por otro lado, en el Perd existe actualmente un régimen que permite que los bienes y objetos
de arrendamiento financieros se deprecien en el plazo del contrato; es decir, a plazos inferiores
a los establecidos por la ley general, siempre que cumplan con los requisitos establecidos en
forma expresa por la legislacién peruana. Por los resultados obtenidos, se muestra que en las
empresas textiles de Ate se tiene conocimiento sobre las ventajas tributarias del leasing en un
54%; sin embargo, un 45% opina que no hay ventajas al respecto. Por lo que, es un tema que debe
seguir investigdndose para aclarar las bondades del leasing.

5. CONCLUSIONES

La mayorfa de los encuestados alguna vez escuché hablar del concepto, y conocen de los benefi-
cios que este tipo de herramienta financiera atribuye a su empresa. Adicionalmente, se reporta
que también poseen conocimiento de las NIC 17, que hace referencia al leasing; sin embargo,
todavia se reportan una proporcién interesante que no conoce su aspecto tributario del leasing.

6. REFERENCIAS

Escobar Palacios, Jessica. Andlisis de los Beneficios que el arrendamiento. Financiero a Plazo forzoso
(Leasing) brinda a las empresas. Universidad Dr. José Matfas Delgado. (2000).

Zaldivar Garcfa, Marco Antonio. Operaciones del Leasing. Implicancias Contables - NIC 17. Bole-
tin N° 6 del Instituto Peruano de Investigacion y Desarrollo Tributario - IPIDET.

APLICACION DE UN SISTEMA CONTABLE
EN LA EMPRESA CHEM MASTERS DEL PERU

Estudiantes: Ingrid Chumpitazi, Omar Cruz, Fidel Llanos
Docente: Johny Ponce

1. INTRODUCCION

La finalidad primordial de un control de costos es obtener una produccién de calidad con el
minimo de erogaciones posibles, para a su vez, ofrecer al publico el precio mas bajo; y con ello
estar en posibilidades de competir en el mercado y tratar de conseguir un equilibrio entre la
ofertay la demanda de los productos. Este trabajo tiene como objetivo aplicar un tipo de sistema
contable para un proceso de costos en la empresa Chem Masters del Pert.

2. MATERIAL Y METODOS

El tipo de metodologia empleado en el desarrollo de este trabajo fue de campo documental,
dirigido hacia un nivel descriptivo. Por esto se recoge, describe, organiza e interpreta los datos
directamente de la empresa; haciendo hincapié en los elementos principales del sistema por
procesos de costo. La encuesta utilizada para evaluar los objetivos del estudio se obtuvo de
estudios previos en el tema. Se realiz6 un muestreo no probabilistico. Se encuestd a 100 emplea-
dos, los cuales se encuentran involucrados en el proceso productivo de la empresa en estudio;
a quienes se les aplic el modelo de entrevista no estructurada. Esto permitié obtener una idea
clara y precisa de los procesos ejecutados en la empresa.
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3. RESULTADOS

La empresa presenta fallas en el control del proceso productivo, debido a la ausencia de un
departamento contable que vigile los costos inmersos en el mismo. La existencia de fallas en el
control de materia prima es porque se realiza poco conteo fisico del inventario, creando pro-
blemas de faltantes o sobrantes. Las instrucciones emitidas algunas veces no son tomadas en
cuenta, lo que trae como consecuencia fallas en el control de entradas y salidas de producto.

4. DISCUSION

Esta investigacién ha tomado como referencia estudios previos efectuados sobre la misma te-
matica; asi Ascencios y colaboradores en su estudio “Sistema de Costos de la Empresa Panifi-
cadora Don Victorio”. Con el mencionado trabajo se encontré similitudes en algunos puntos,
sobre todo en el proceso de abastecimiento, los cuales se realizaban sin ningn tipo de control.
Por lo tanto, el material para la elaboracién del pan resultaba con sobrantes o faltantes.

Por lo anterior, de acuerdo a los resultados encontrados en el presente estudio se debe remar-
car que la empresa presenta fallas en el control del proceso productivo, lo cual se deberfa por la
ausencia de un drea contable que se encargue de vigilar los costos inmersos en el mismo. Por otro
lado, se deberfa indagar m4s sobre el tema para que las empresas conozcan sus beneficios.

5. CONCLUSION

Se concluye que si se implementa un disefio adecuado de costos se evitard desviaciones y se
minimizard las fallas en el producto. Ademads, tendrdn un mejor control sobre la materia prima
en existencia, de modo que se podra satisfacer los pedidos de fabricacién. También, si el per-
sonal que labora en la empresa acata sus responsabilidades y obligaciones, se llevard a cabo un
proceso productivo satisfactorio.

6. REFERENCIAS

Lawrence, W. Contabilidad de Costos, Editorial UTHEA, México. (Vol. 7, 2010).

Polimeni, R. Fabozzi, F. Adelberg, A. Kole, M. Contabilidad de Costos. Tercera Edicién. (2010) Mc-
Grawhill.

Tamayo y Tamayo, M. El proceso de la Investigacién Cientifica, México, Limusa. (2010).
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DerecHO Y CIENcIA PoLiTiCcA

UNA NAVIDAD SIN VEA
(ES LA OFERTA AL PUBLICO UNA VERDADERA OFERTA DE CONTRATO?

Estudiante: Rosario Castillo
Docente: César Ayllén

1. SITUACION PROBLEMATICA

En la realizacién del presente trabajo se ha considerado el siguiente spot televisivo, que fue di-
fundido en los diferentes canales de televisién los dias previos a la Navidad de 2011. Frente a ello
se plantea la siguiente interrogante: ;Es la oferta al puiblico de Plaza Vea una verdadera oferta
de contrato? Se tiene como objetivo general determinar si la oferta al piblico de Plaza Vea es
una verdadera oferta de contrato.

2. LA OFERTA AL PUBLICO EN EL CODIGO CIVIL PERUANO
Para el andlisis del caso Vea se debe tener en cuenta el articulo 1388 de nuestro Cédigo Civil,
que dice lo siguiente:

“La oferta al publico vale como invitacién a ofrecer, considerandose oferentes a quienes accedan a la
invitacién y destinatario al proponente” y “Si el proponente indica claramente, la declaracién que su
propuesta tiene el cardcter de obligatorio, de una oferta valdrd como tal ”.

La oferta al publico es aquella que se hace a través de avisos en medios de difusién masiva, como
impreso en periddicos, revistas, televisién o radio; de paneles, folletos o encartes; o de exposi-
cién de bienes o servicios en locales abiertos o vitrinas.

De lo cual desprendemos que para nuestro caso se realizé una oferta al ptblico a través de un
medio de difusién masivo de sefial abierta. Plaza Vea realiz varios spots publicitarios que fue-
ron difundidos en los diferentes canales de televisién peruana dias previos a la Navidad.

3. ;ES LA OFERTA AL PUBLICO UNA VERDADERA OFERTA DE CONTRATO?

Nuestro Cédigo Civil en su articulo 1338 refiere que la oferta al publico no tiene caracter obliga-
torio; solo implica una invitacién a ofrecer; es necesario desentrafiar si nos encontramos ante
una verdadera oferta.

De ello derivarfa que el caso Vea a criterio de dicho autor no constituiria una verdadera oferta,
pues carece de los requisitos propios de esta por considerarse como una simple invitacién a
ofrecer.

El caso Vea es evidente que esta oferta al pablico deja de ser una oferta de carécter no obligato-
rio para convertirse en una verdadera oferta exigible, que genera obligaciones para los provee-
dores por solo hecho de formularla.

4. RESOLUCIONES DE INDECOPI

Como se recuerda, segiin la promocién de D’Onofrio, todo helado comprado en los triciclos du-
rante los dfas 27 y 28 de marzo de 2009 costarfa un sol. Sin embargo, la empresa solo puso a
la venta helados previamente seleccionados. Asimismo, en las piezas publicitarias la empresa
tampoco consignd el ndmero de helados ofertados por “Gracias Perd”.

El resultado de todo ello a poco menos de dos afios de la campana, la Comisién de Fiscalizacién
de la Competencia Desleal del INDECOPI confirmé que la empresa Nestlé deberd pagar una mul-
ta de 400 UIT, es decir alrededor de S/.1, 4 millones, por no cumplir con la promocién.

5. CONCLUSIONES
La oferta al ptblico no tiene caracter obligatorio; solo implica una invitacién a ofrecer; es nece-
sario desentrafiar si nos encontramos ante una verdadera oferta.

Como se puede apreciar para el caso Vea, es evidente que esta oferta navidefia al piblico deja de
ser una oferta de cardcter no obligatorio, para convertirse en una verdadera oferta exigible, que
genera obligaciones para los proveedores por solo hecho de formularla.
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LA PARODIA FRENTE A LA REPUTACION Y DERECHOS CONEXOS

Estudiante: Sonia Pinto Rodrigo
Docente: Silvio Mezarina

1. INTRODUCCION

El Estado propicia el acceso a la cultura y fomenta su desarrollo y difusién; sin embargo de estar
regulado, algunas personas, por intermedio de la parodia, la critica y la censura, harian uso de
su libertad de expresién para criticar algunos hechos y situaciones de manera jocosa convir-
tiendo la creacidn artistica en informalidad grotesca, afectando de alguna manera la reputacién
del individuo parodiado, convirtiendo de esta manera en un problema para aquellos que desean
conservar su buen nombre e imagen.

2. LA LIBERTAD DE CREACION ARTiSTICA

Una de las expresiones de la libertad artistica es la que se da a través de la parodia de los humo-
ristas que se vuelven incondicionales en algunas ocasiones de los regimenes politicos algunas
ideas pueden traer problemas programas cédmicos que brindan autonomia y libertad para la
creacién de nuevos personajes los guiones, los guionistas.

Siendo que la caricaturizacién de un personaje es una manifestacién graciosa, ideada con la
finalidad de divertir al publico, esta debe por tanto configurarse dentro de la proteccién de la
intimidad del sujeto parodiado.

El derecho ala honra y la reputacién estd reconocido expresamente en tratados internacionales
de derechos humanos, tanto universales como regionales, asi como en algunas de las constitu-
ciones politicas de América Latina.

3. EL EJERCICIO DE LA PARODIA: COMUNION ENTRE LA LIBERTAD DE CREACION ARTISTI-
CA Y EL DERECHO A LA REPUTACION

Es tan importante entender el derecho de la libre expresién como el derecho a la reputacién. Se
refiere tanto de los derechos de la privacidad o vida privada, asi como de todos aquellos que los
circunscribe en este 4mbito, tales como el de la propia imagen, el honor, la integridad etc., y por
otro lado, los derechos relativos a la informacién, asi como a la libertad de expresién.

Ya lo dijo Ferndndez: “El hombre es libertad, es albedrio. Le ha sido impuesta al hombre como
su responsabilidad. Por ser libre el hombre es responsable de su existencia y de los demds con
quienes coexiste” (2006: 165).

La creacién artistica podra encontrar asidero por ser un derecho reconocido, una proteccién

de la sociedad que se ostenta como social y democrdtica de derecho y a través del principio de
la igualdad.
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4. CONCLUSIONES

El ciudadano o la persona humana no debe ver ofendido su derecho al honor, la buena reputa-
cidn, la imagen, al momento que otra persona del medio artistico la parodie y difunda su expre-
sién en medio publico o privado.

Encontramos que dentro de los derechos fundamentales protegidos estdn también el derecho
a la igualdad, y al observarse en las parodias un contenido de discriminacién racial y otro de
condicién econdmica.
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LA DETENCION DOMICILIARIA Y SUS EFECTOS SOBRE
EL DERECHO FUNDAMENTAL A LA LIBERTAD PERSONAL

Estudiante: Andrea Bendezd
Docente: Francisco Espinoza

1. CONCEPTOS Y NOCIONES PREVIAS RELACIONADAS A LA DETENCION DOMICILIARIA Y
LA LIBERTAD PERSONAL

El arresto equivale a lo que otras legislaciones entre ellas la argentina, denominan “detencién”,
segln lo referido por Cabanellas, cabe decir que el arresto consiste en la toma de una persona
de la cual sea objeto de sospecha de haber realizado algin hecho delictivo, asimismo, el autor
sefiala que el arresto viene a ser lo mismo que la detencidn.

El domicilio es el lugar en donde se presume que vive una persona, y donde ejercitan sus dere-
chos y obligaciones.

2. LIBERTAD PERSONAL

En este caso debemos abordar lo que es el concepto de libertad personal, para definir este término,
lo haremos desde el punto de vista de Joaquin Garcia Morillo (1995:42), quien expresa que: “podria
definirse la libertad personal como el derecho, constitucionalmente consagrado, de disponer de
la propia persona y de determinar la propia voluntad y actuar de acuerdo con ella sin que nadie
pueda impedirlo, siempre que no exista una prohibicién constitucionalmente legitima”.

3. ANALISIS JURIDICO DE LA DETENCION DOMICILIARIA

El objeto de estudio de este trabajo, es el andlisis del articulo 290 del Nuevo Cédigo Procesal
Penal, del que se aprecia lo siguiente:
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En el primer inciso encontramos los 4 presupuestos, a los que solo pueden acceder la persona
mayor de 65 afios de edad, personas que adolecen de enfermedad grave o incurable, personas
con incapacidad fisica y también el caso de madres gestantes, tratando asi de minimizar la afec-
tacién del derecho constitucional de la libertad personal.

Respecto del inciso 3, Anatoly R. Bedrifiana Cérdova (2012) manifiesta que la detencién domi-
ciliaria: “[...] es una subclase de la medida coercitiva de indole personal, por la que el Juez o la
Sala Penal, limita la libertad del procesado imponiéndole el deber de encontrarse en su propio
domicilio bajo vigilancia o sin ella y siempre a su disposicién”.

En cuanto al inciso 4, estd referido al de duracién de la detencién domiciliaria, el cual es el mis-
mo que para la prisién preventiva.

Finalmente, el inciso 5, establece las situaciones en que se dard la inmediata prisién preventiva
del imputado, tales casos son, cuando se demuestre que los presupuestos b) y d) del inciso 1
hayan desaparecido, lo cual serfa causal para la prisién preventiva.

4. CONCLUSIONES
Tanto el término arresto como el de detencidn, vienen a ser lo mismo en esencia, ya que ambos
se entienden como detencidén provisional, que es decir una medida que impone el Juez.

Se entiende respecto al derecho a la libertad personal, que su norma expresa tiende a ser gene-
ralizadora en lo que respecta a las limitaciones de dicho derecho, por lo que los términos que se
plantea en el articulo 2, inciso 24 b) deviene en confusién.

Nuestra constitucién no ha aclarado debidamente este punto, es decir, el generalizar el derecho
alalibertad y no centrarse en la libertad de transito.
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LA PROTECCION JURIDICA DEL EMBRION HUMANO
ANTE LA PROBLEMATICA DEL VACIO LEGAL

Estudiante: Lizeth Antaurco
Docente: Francisco Espinoza

1. INTRODUCCION

La vigente Constitucidn y en general, todo el ordenamiento juridico presenta vacios legales y
deficiencias en cuanto a la proteccién juridica del embrién humano. Resulta bésico tener claro
dénde se inicia la vida humana, y con ella poder establecer los limites minimos que deberfa
abarcar el derecho a la vida. Si bien la Constitucién reconoce proteccién juridica al concebido,
esto no es suficiente para solucionar los conflictos que se dan en las nuevas realidades que nos
trae el avance de la ciencia.
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2. DEFINICION DE EMBRION Y CONCEBIDO

El Diccionario de la Real Academia Espafiola como primer referente, la cual sefiala que el em-
brién es “el germen o ser humano desde el instante de la concepcidn hasta finalizar el tercer
mes del cursivo embarazo, en que se denomina (feto)”

Podria ser considerado y reconocido como concebido todo aquel que ya haya pasado por este
primer proceso que supone el inicio de la vida y con ella las atribuciones inherentes y propias
de este nuevo inicio de existencia.

3. ORDENAMIENTO _]URiDICO NACIONAL

El ordenamiento juridico peruano no se ha pronunciado especificamente y de manera formal
sobre la proteccién juridica del embrién a partir de las técnicas de reproduccién asistida y con
mayor relevancia en la inseminacién in vitro.

La Corte Interamericana de Derechos Humanos establece en el inciso 1 del articulo 4° que: “Toda
persona tiene derecho a que se respete su vida”. En el cédigo civil peruano refiere en el articulo
1: “La persona humana es sujeto de derecho desde su nacimiento. La vida humana comienza con
la concepcién. El concebido es sujeto de derecho para todo cuanto le favorece.”

Se puede apreciar que el legislador ha establecido una amplia perspectiva para proteger la vida
al senalar que el concebido es sujeto de derecho para todo cuanto le favorece. La doctrina pe-
ruana también se ha pronunciado acerca del tema en cuestién, para lo cual solo tomaremos lo
dicho por Ferndndez Sessarego, el cual refiere que el problema reside en las técnicas de repro-
duccién asistida que: “se centra[n] en el aspecto moral, en la inconveniencia social de procrear
vida fuera del natural acto sexual y en el de los riesgos de todo orden a que puede conducir su
préctica indiscriminada”

4. CONCLUSIONES

Hemos determinado que efectivamente el embrién humano, dentro o fuera del dtero materno,
que si bien en los ultimos afios la legislacién le ha dado mayor importancia, merece la protec-
cién plena de sus derechos fundamentales.

La fecundacién que supone la unién del ovulo con el espermatozoide conllevan a dar inicio a la
vida del nuevo ser humano que por el simple hecho de serlo merece el resguardo de su vida y

dignidad.

Si bien existe una ley que prohibe la manipulacién genética, no es suficiente tener un texto que
no tenga efectos sobre la sociedad; quiza por la falta fiscalizacién a las clinicas que llevan a cabo
estas practicas.
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LA RESPONSABILIDAD PRECONTRACTUAL EN LA OFERTA AL PUBLICO

Estudiante: Marielena Padilla
Docente: César Ayllén

1. RESPONSABILIDAD PRECONTRACTUAL

Entendemos por responsabilidad precontractual a aquella “[...]Jque nace de la equidad comercial. Obliga a in-
demnizar los perjuicios producidos por la confianza en la formacién del contrato, o del retiro de la oferta de
celebrar el contrato propuesto, que vulnera la sequridad dada de que aquel se perfeccionara [...]™.

Este supuesto de responsabilidad civil, estd orientada a indemnizar a la persona agraviada, debido
a que la otra parte abusando de la confianza del agraviado, le ha producido agravios, los cuales
necesitan ser indemnizados para poder restituir el derecho al momento anterior a su afectacién.

2. LA OFERTA AL PUBLICO

Segtlin nuestro ordenamiento juridico se podria considerar a la oferta al pdblico como “[...] ‘pro-
mesas de cualidades’, cuando manifiestan una voluntad de obligarse juridicamente por parte del emisor
[...]"2 Si bien es cierto las ofertas al publico son declaraciones no recepticias, una vez que estas
son aceptadas, dan ligar a la formacién de los contratos®.

Es necesario sefialar también que parte de la doctrina consideran que la oferta al publico si es
receptivita, y no como mencionamos antes que no era asi, por considerar que al concretarse el
contrato con el destinatario indeterminado, que al conocerlo se convierte determinado, siendo
asf que esta oferta se vuelve receptiva®,

Y esto es verdad ya que con una oferta al publico, no hay nada, y esto porque no cuenta con los
requisitos que la oferta si cuenta, por tanto los consumidores estamos sujetos a sufrir arbitrarie-
dades frente a las ofertas puiblicas que realizan diariamente las empresas.

3. PROTECCION AL CONSUMIDOR

Pero no nos encontramos tan a la deriva, ya que las leyes de consumidores de alguna forma tra-
tan de resguardar nuestros derechos, para que asf todos los consumidores no nos encontremos
frente a las arbitrariedades que cominmente o ordinariamente estamos sometidos.

Por lo descrito, podemos afirmar que puede configurar la responsabilidad precontractual en la
oferta al publico, ya que este garantiza deberes, y entre ellos se encuentra indirectamente el
deber de proteccidn, y por ello comprendemos que en la oferta al ptblico debe de protegerse
al publico en general que puede encontrarse ante un producto defectuoso o una insatisfaccién
producida por la empresa por no responder a sus expectativas.

4. CONCLUSIONES

La oferta al publico, segtin nuestra legislacién es solo una invitacién a ofrecer, que no tiene caracter
de obligatoriedad, ya que no retine todos los requisitos que si contempla una verdadera oferta.

En las oferta al publico debe de configurarse el supuesto de responsabilidad precontractual y no
extracontractual, ya que este protege a los consumidores de supuestos de vulneracién realiza-
das por promociones engafiosas y por no satisfacer el interés del particular.

Con la responsabilidad precontractual en la oferta al publico, evitarfamos arbitrariedades di-
rigida por los oferentes hacia los consumidores, pues este ya no se valdria de este medio para
realizar diferente artimafias, con beneficio propio.
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CONTRATO DE COMPRA-VENTA CON OBLIGACIONES RECIPROCAS

Estudiante: Jhon Carcamo
Docente: César Ayllén

1. INTRODUCCION

Para poder hablar sobre un contrato y cuando se perfecciona el mismo, es necesario hablar del
intercambio de bienes y la relacién obligatoria nacida de los mismos. En virtud del contrato se
constituyen relaciones de intercambio o también llamadas relaciones de cooperacién; en virtud
de esto los agentes econémicos se comprometen a cooperar entre s{ proporcionando los recur-
sos para la mutua satisfaccién de sus necesidades!. A la luz de lo ya expuesto, analizaremos el
caso, desde el planteamiento inicial, y resolveremos someramente a la luz de la doctrina las dos
preguntas planteadas.

2. OBLIGACIONES RECIPROCAS

El Maestro Diez-Picazo define la relacién obligatoria como: “la relacién juridica establecida en-
tre dos o mds personas dirigida a que una de ellas obtenga determinados bienes y servicios
mediante la cooperacién de otra o bien de intercambio reciproco de bienes y servicios mediante
una reciproca cooperacion”?,

Las obligaciones reciprocas o también llamadas sinalagmaticas, son obligaciones tipicas que
implican a las partes, donde ambos ocupan la posicién de acreedor y la posicién de deudor entre
si, de tal forma que nacen necesariamente del mismo negocio. Este tipo de mutua interdepen-
dencia se le conoce con el término sinalagmatico.

3. CONTRATO DE COMPRA-VENTA

Nuestro cddigo civil en el Art. 1529 pone de manifiesto que “por la compra-venta el vendedor
se obliga a transferir la propiedad de un bien al comprador y este a pagar su precio en dinero“.
Analizando este articulo, el Maestro Leén Barandiaran manifiesta que “El contrato de compra-
venta importa un acto de disposicién en cuanto el objeto de aquel es una transferencia, en el
sentido de que el comprador venga a ser el nuevo duefio de la cosas, que deja de ser propiedad
del anterior duefio, por lo comun el vendedor, o un tercero, desde que se admite la venta de la
cosa ajena”, es decir en la compra-venta, el precio consiste en la obligacién de transferir dinero
a cambio de la obligacién del vendedor de transferir la propiedad de uno o mds bienes.

4. CONCLUSIONES

El contrato de compraventa sinalagmatica, implica la obligacién de prestaciones reciprocas por
parte de las partes involucradas en el. Los actos juridicos creadores de las obligaciones reci-
procas tienen efectos caracteristicos que se explican por el enlace y la interdependencia de las
obligaciones que asumen ambas partes y la conexién que existe entre ellas.

1 Codigo Civil comentado por los 100 mejores especialistas, tomo VI Derecho de Obligaciones. p. 19
2 Diez-Picazo, Luis. Fundamentos de Derecho Civil Patrimonial, volumen 1, p. 41.
3 Ledn Barandiardn, José. Tratado de Derecho Civil Peruano.
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Las obligaciones reciprocas nacen la una con y por causa de la otra, y ambas son exigibles a la vez,
deben cumplirse simultdneamente, donde el cumplimiento simultdneo tiene caracter dispositivo.
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ASPECTOS JURIDICOS DE LA SEGURIDAD EN MEDIOS ELECTRONICOS

Estudiante: Deysi L. Taype
Docente: Francisco Espinoza

1. INTRODUCCION

Los aspectos juridicos de la seguridad en medios electrénicos es muy importante para no verse
afectados por los peligros en las redes abiertas y los medios electrénicos como es el internet,
pues este método se utiliza generalmente para la comunicacién y para realizar actos que nos
pueden servir para hacer compras de productos o otras funciones.

2. MEDIOS ELECTRONICOS Y SEGURIDAD

Los medios electrénicos son aquellos instrumentos creados para obtener un eficiente inter-
cambio de informacién de forma automatizada; tales como Internet, fax, correo electrénico, etc.
Estos medios tienen sus ventajas y desventajas pueden ser utiles o una forma de caer en vicios.
Sin embargo, se utilizan mayormente para comunicarse, informarse y hacer comercio.

Los medios electrénicos de comunicacidén son medios por los cuales las personas tienden a utili-
zarlos para que se comuniquen mediante este medio ya sea mediante las paginas sociales como
Facebook, Hotmail u otros.

Los medios electrénicos no son seguros en su totalidad ya que se presentan en la mayorfa ries-
gos que no podemos controlar.

Sin embargo, existen métodos para proteger a tu PC de cualquier riesgo que se presenta en tu
base de datos que es la “ley que regula el uso de correo electrénico comercial no deseado ya
que se entiende por todo correo electrénico que contenga informacién comercial publicitaria o
cualquier otra con fines lucrativos.”

3. LOS ASPECTOS JURfDICOS EN MEDIOS ELECTRONICOS
Actualmente nuestro pafs ha logrado un desarrollo legislativo importante con respecto a temas
informaticos, algo que nos ubica en un lugar privilegiado a nivel internacional.

Sin embargo, esto no es lo tnico que se ha regulado y que ha tenido incidencia directa en el Co-
mercio Electrénico, el mismo que no sélo involucra aspectos de tipo contractual sino también
aspectos relacionados con la Propiedad Intelectual, Fraudes, Delitos, etc.

Es algo comprobado que para hablar del Comercio Electrénico como eficiente es elemental
abordar los temas de seguridad y privacidad. Mientras no existan garantfas al respecto, tanto a
nivel tecnoldgico como legislativo, seguird existiendo aversién por parte de los consumidores
de realizar operaciones por medios electrénicos.

La proteccidn de la intimidad y datos personales en los medios electrénicos son muy importan-
tes ya que se presentan problemas que afectan estos derechos.

En el Perti estd reconocido el derecho de la intimidad en el articulo 2 de la constitucién ya este
articulo protege los datos intimos de cada persona.

4. CONCLUSIONES
Los medios electrénicos son muy dtiles para buscar informacién y también para hacer compras,
pero también son peligrosos porque nos pueden hacer caer en el abismo de los problemas.
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Los aspectos juridicos de los medios electrdnicos en el Pert si estan previstos en la préictica pues
estos protegen los derechos afectados por estos medios.

Los datos personales que pertenecen al derecho de la intimidad, son confidenciales y pertene-
cen a cada persona pues nadie tiene el derecho de ingresar a los datos de otra persona, salvo en
procesos judiciales cuando el respectivo juez otorga su autorizacidn.
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LA LUCHA ENTRE LA ECONOMIA Y EL DERECHO.
/QUE ES MAS IMPORTANTE? ;EL LIBERALISMO
ECONOMICO O LA SEGURIDAD JURIDICA?

Estudiante: Roger Saravia
Docente: César Ayllén

1. LA LESION CONTRACTUAL

El jurista Luis Moisset de Espanés nos dice sobre lesién que: “Se trata de una institucién que
tiende a proteger al débil, al necesitado, a la persona que se encuentra en una situacién de
inferioridad econdmica, psiquica o psicoldgica, frente a aquel que explotando esa necesidad y
aprovechando su situacién de superioridad consigue en un contrato ventajas inicuas” . Con la
lesién se busca que no se desarrollen prestaciones desproporcionadas. Es decir que aquel que
logra una ganancia mayor es alguien que comete abuso, se estd aprovechando de otro, por su
inexperiencia, ignorancia y estado de necesidad apremiante.

2. POSTURAS EN CONTRA DE LA INSTITUCION DE LA LESION EN EL DERECHO CIVIL
Siguiendo a Bullard nos dice: “la teorfa de la lesién carece por completo de una teoria del valor
sostenible. Como veremos, el principal error estd en conceptualizar el valor como algo objetiva-
mente determinable. La lesién opera sobre la base de la posibilidad de determinar la despropor-
cién entre dos valores de manera matematica. Nada mas falso” .

3. NUESTRA POSICION

Nosotros estamos en contra de la regulacién del instituto de lesién en el cédigo civil peruano,
debido a que consideramos que la revisién de los contratos no van de acorde a las directrices
propias del libre mercado, ademads los contratos siempre estdn protegidos con el principio de
pacta sunt servanda, los contratos son acuerdos entre la partes y por tal motivo deben respe-
tarse y no nos parece que el Estado inmiscuya sus narices en una relacién contractual de dos
personas o mas; el estado debe velar por la seguridad juridica no por la justicia abstracta, eso
debe dejarlo a la moral y a la iglesia.

4. CONCLUSIONES
La lesidn es una institucién que protege a la parte que estd en desventaja econémica en una
relacién contractual. La lesién es considerada por la postura detractora como una institucién
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que desacelera la econdmica porque desincentiva las operaciones de rescate. Consideramos que
la lesién debe ser suprimido de nuestro Cédigo Civil porque vulnera el principio de pacta sunt
servanda y ademds desacelera la economfa.
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ASPECTOS LEGALES DE LA SISTEMATIZACION JURIDICA

Estudiante: Stephanie Wong
Docente: José Espinoza

1. INTRODUCCION

A partir de esta realidad, se observa actualmente que existen conflictos relacionados con la pro-
teccién de datos, en donde el derecho tiene que encontrar soluciones a los problemas surgidos
por las TICS (Tecnologias de la comunicacién)™.

Muchos sitios webs y empresas se han unido para fomentar el mensaje de proteccién de datos
a los usuarios pues actia en las diferentes situaciones donde los datos personales son requeri-
dos, ademds de defender nuestros derechos y emplear de manera justa los datos de los demds
ciudadanos?.

1 Entonces la proteccién de la privacidad constituye un problema central para las transacciones
que se realicen a través de la red Internet, ya que el usuario estard expuesto con frecuencia a su-
ministrar sus datos personales y estos serdn registrados de muchas maneras y utilizados para fines
diversos, que incluyen aspectos tan variados como el marketing, el control d)é la vida privada.

2 También en este articulo se indica que las limitaciones al ejercicio del derecho fundamental a la
proteccidn de datos personales solo pueden ser establecidas por ley. En el caso de las comunica-
ciones, telecomunicaciones, sistemas informaticos o sus instrumentos, cuando sean de caracter
privado o uso privado, solo pueden ser abiertos, incautados, interceptados o intervenidos por
mandamiento del juez o con autorizacién de su titular.
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2. PROTECCION DE LOS DATOS PERSONALES Y SEGURIDAD

Un sitio de comercio electrénico implica necesariamente la administracién de bases de datos per-
sonales. En efecto, el internauta que compra via Internet suministra datos personales que van a
ser objeto de un tratamiento informético por parte de la empresa. El usuario debe ser informado
de la existencia de este tratamiento. Asf las leyes de proteccién de datos personales exigen infor-
macién especifica en relacién con el tratamiento de los datos personales realizado®.

La Informatica Juridica Documental se ve beneficiada con la sistematizacién normativa en el
tratamiento en base de datos juridicas de las normas vigentes, en las concordancias, sumillas y
en la sistematizacidn de las normas vigentes en nuestro ordenamiento juridico.

3. CONCLUSIONES

La proteccidn de la privacidad constituye un problema central para las transacciones que se
realicen a través de la red Internet, ya que el usuario estd expuesto con frecuencia a suministrar
sus datos personales.

Es necesario que se constituya una cultura de proteccién de los datos personales de los indivi-
duos que realicen alguna manifestacién de voluntad via internet.

En la seguridad de proteccién de datos resalta la encriptacién de los datos como uno de los me-
dios eficaces para asegurar la confidencialidad e integridad de los datos suministrados.
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3 Lainformacién del usuario sobre el tratamiento de sus datos personales podra tomar la forma de
una advertencia en linea, presentada sobre la primera pagina del sitio web, accesible por medio de
un {cono titulado por ejemplo, “Politica de proteccién de los dafios” o “Politica de privacidad”
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IMPORTANCIA DE LA INCORPORACION DEL
DELITO DE MINER{A ILEGAL EN EL CODIGO PENAL

Estudiante: Jackeline Olivares
Docente: Moisés Paz

1. INTRODUCCION

La actividad minera es una de las principales fuentes de riqueza del Perd, generadora de miles
de puestos de trabajo en nuestro pafs a la vez que atractivo para la inversién de capitales ex-
tranjeros y nacionales. La dificultad para manejar estas variables ha hecho que la formalizacién
de las personas dedicadas a la explotacién minera sea muy dificil. En especial en los yacimientos
acuiferos de las zonas de la selva de Madre de Dios, lugares remotos en donde el Estado no tiene
mucha presencia para imponer su legislacién

2. PROTECCION JURIDICA DEL MEDIO AMBIENTE

Existen diversos tratados internacionales referidos a la proteccién del medio ambiente suscrito
por nuestro pafs, en razén de los perjuicios mundiales que pudieran derivarse de actividades
que impliquen explotacién irracional del mismo.

En nuestro derecho vigente tenemos a la Ley General del Medio Ambiente N° 28611 establecia
en su Titulo Preliminar, articulo IV Derecho de acceso a la justicia ambiental, del que se torna
evidente que el principal sentido de esta norma es resaltar la facultad inherente con que cuenta
toda persona para solicitar y velar por la proteccién de nuestro medio ambiente, el mismo que
heredaremos a nuestras préximas generaciones.

Ahora bien, en materia penal, los Delitos Ambientales se encuentran tipificados desde el arti-
culo 304 al 314 del C4digo Penal; debiéndose incluir actualmente los seis articulos referidos al
delito de minerfa ilegal y sus formas agravadas; cuyas penas han sido establecidas en torno a la
proteccién del bien juridico medio ambiente.

3. EL DELITO DE MINERIA ILEGAL Y SU NATURALEZA PLURIOFENSIVA

La efectiva aplicacién del principio de oportunidad reviste en su naturaleza, un origen de dis-
crecionalidad otorgado al Ministerio Publico, dotdndole de la posibilidad de optar por la apli-
cacién de dicho principio si considera posible el uso de medios extra punitivos para la solucién
de los ilicitos penales de manera eficaz y rapida, cuya medida se sustenta sobre determinados
presupuestos que la naturaleza del hecho punible debe cumplir para su sometimiento a dicho
principio, como son la falta de necesidad de pena (poenanaturalis) y falta de merecimiento de
pena (escaso grado de injusto o minima culpabilidad).

A través del Decreto Legislativo N° 1102 publicado en febrero del presente afio, en el marco de
las acciones estatales destinadas a reprimir las conductas delictivas que atentan contra diversos
bienes juridicos, tales como: la salud publica, el medio ambiente asi como nuestro derecho a una
adecuada calidad de vida, se incorporan seis articulos tipificando el delito de mineria ilegal en
diferentes modalidades.

4. CONCLUSIONES

Es imposible negar al efectividad y ventajas reflejadas con la efectiva aplicacién del principio
de oportunidad en los llamados delitos leves o de bagatela, lo cual se encuentra claramente
desarrollado en el segundo articulo de nuestro Cédigo Procesal Penal.

Cabe preguntarse si el delito de minerfa ilegal, con evidente caracter pluriofensivo, puede ser
considerado dentro de los delitos leves o de bagatela.
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ENFERMERIA

FACTORES DE RIESGO DE LUMBALGIA OCUPACIONAL
EN PERSONAL TECNICO DE ENFERMER{A-SERVICIO DE
CIRUGIA HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA

Estudiantes: Milagros Ordinola, Jefferson Vasquez
Docente: Lady Yamaguchi

1. INTRODUCCION

La lumbalgia o lumbago, presencia de dolor en la regién lumbar, constituye un problema
social y laboral, causa comun de discapacidad relacionada con el trabajo. El presente estudio
tuvo como objetivo caracterizar los factores de riesgo de lumbalgia ocupacional en el personal
técnico de enfermeria del servicio de Cirugfa del Hospital Nacional Arzobispo Loayza.

2. MATERIAL Y METODOS

Estudio cuantitativo, descriptivo, transversal, observacional en una poblacién de 26 técnicos de
enfermeria. La recoleccién de datos fue realizado entre abril y mayo de 2011; se utilizo la técnica
de la entrevista con un instrumento estructurado:

- Factor individual
- Factor mecénico
- Factor psicosocial

Se utilizd programa Microsoft Excel 2007, gréaficos y prueba de staninos.

3. RESULTADOS

Factores Individuales

Del total de entrevistados, la edad minima fue 21 y la maxima 66 afios; 35% tiene 48-57 afios de
edad, en sumayoria del sexo femenino; 42% tiene 55-64 kg de peso.

Factores Mecdnicos

E1 88% de ellos si ha recibido informacién del levantamiento de pacientes y el 54% refiere reali-
zar a veces movimientos bruscos al levantar a los pacientes.

Riesgo Mecdnico El 58% tiene riesgo medio; el 15% riesgo alto.

Factores Psicosociales

El 62% considera elevado el nimero de pacientes que atienden; el 58% no considera adecuado el
espacio donde realizan sus actividades.

Sobre riesgo psicosocial, el 50% tiene riesgo medio; el 15% un riesgo alto.

GRAFICO 1: Factores de riesgo mecénico del personal =~ GRAFICO 2: Factores de riesgo del persor}al
técnico de enfermeria del Servicio de Cirugiadel ~ técnico de enfermerfa del Servicio de Cirugia del
Hospital Arzobispo Loayza Hospital Nacional Arzobispo Loayza Abril-2012
20 14 50%.
58% 12
15 10 35%
10 8
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.
0 o
Riesgo Bajo Riesgo Medio Riesgo Alto Riesgo Bajo Riesgo Medio Riesgo Alto

4. DISCUSION

Existe similitud con Pefia y Solano que encuentran al sexo femenino mas expuesto dentro del
factor individual y con Rimimaki y Burdorf con los factores de riesgo mecédnico. Gémez y Val-
buena ven la causa méds comtn de lumbalgia ligada con el factor psicosocial.

5. CONCLUSIONES
El Personal técnico de enfermeria tiene riesgo medio de lumbalgia ocupacional en su trabajo.
Factores de riesgo:

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER



IIT SiMPOSIO JORNADA DE INVESTIGACION 37

Factores individuales, sexo femenino mds expuesto.
Factores mecdnicos, el 58% tiene riesgo medio y 15%, riesgo alto.
Factor psicosocial, el 50% tienen “riesgo medio” y 15%, riesgo alto.
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CONOCIMIENTOS DE MADRES SOBRE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA EN
LACTANTES DE 6 A 12 MESES - CENTRO DE SALUD LOS LIBERTADORES

Estudiantes: Emma Galvén, Natali Navarro
Docente: Roberto Silva

1. INTRODUCCION

En la actualidad en los paises de América Latina incluyendo el Perd, se evidencia un incremen-
to de los casos de anemia y desnutricién en lactantes, siendo su causa principal en general los
deficientes recursos econémicos y el desconocimiento de practicas adecuadas de alimentacién,
comprometiendo el dptimo desarrollo de nuestra nifiez.!

El objetivo fue caracterizar el nivel de conocimiento de las madres sobre la alimentacién comple-
mentaria en lactantes de 6 a 12.

2. MATERIAL Y METODOS
Estudio descriptivo, exploratorio, de corte transversal; se utilizé la entrevista e instrumento el
cuestionario; se aplicé a 64 madres en el Programa de Crecimiento y Desarrollo.

3. RESULTADOS
Se destaca que mds de la mitad de las madres tienen conocimientos entre bajos y medios y sélo un
tercio conocen su importancia (Tabla 1).

Se destaca que dos tercios de las madres desconocen sobre los requerimientos nutricionales y solo
un tercio conoce (Gréfico 1)

4. DISCUSION

Se destaca que 2/3 tuvieron conocimientos entre bajos y medios; y solo 1/3, conocimientos altos
sobre la alimentacién complementaria; lo que Pedriel? concluye es que de 20 madres, todas tienen
deficientes conocimientos en materia de nutricién y alimentacién relacionada a la escolaridad. En
cambio se discrepa de Gdmez®, que encontré en 34 madres que todas tienen conocimientos altos
sobre alimentacién complementaria.

TABLA 1: Nivel de conocimientos sobre GRAFICO 1: Conocimientos sobre los requerimientos
la importancia de la alimentacién nutricionales en la alimentacién complementaria de madres
complementaria en madres de lactantes  lactantes de 6 m a 12 m. Programa Crecimiento y Desarrollo.
de 6 m a 12m. Centro de Salud Los C.S. Los Libertadores. Julio, 2012.

Libertadores, 2012

Conoce
Niveles n % mDesconoce
. H Conoce
Bajos 16 25
Medios 27 42
Altos 21 33 Desconoce
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En la dimensién requerimientos nutricionales, 2/3 desconocen; el hallazgo sostiene que la OMS y
UNICEF4, en cuanto a la exclusividad de la leche materna hasta los 6 meses, que a partir de enton-
ces se podrd comenzar a introducir nuevos alimentos en la dieta del nifio, siempre muy paulatina-
mente y deben ser variados. Santisteban5 sefiala que los requerimientos nutricionales en lactan-
tes dependen en gran parte de sus caracteristicas genéticas y metabdlicas particulares; en forma
general considera que los nifios requieren los nutrientes necesarios para alcanzar un crecimiento
satisfactorio, evitar estados de deficiencia y tener reservas adecuadas para situaciones de estrés.

5. CONCLUSIONES
Dos tercios de las madres desconocen sobre alimentacién complementaria que deben brindar a su
lactante, con tendencia a mantener el status quo.

En la dimensién requerimientos nutricionales, dos tercios de las madres desconocen sobre los
requerimientos nutricionales.
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NIVEL DE CONOCIMIENTOS DE LAS MADRES DE LA COMUNIDAD DE
MENDOZA MERINO SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION EN CASO DE SISMO

Estudiantes: Carolina Bustinza, July Ferndndez, Danixa Gaspar, Denisse Kamiya, Beatriz Gonzales
Docentes: Lindaura Liendo, Marfa Chaparro

1. INTRODUCCION

El Pert, por sus caracteristicas geogréficas de ubicacién en el circulo de fuego del Pacifico, registra
movimientos sismicos de gran magnitud, convirtiéndose estos en una amenaza permanente. La
alta vulnerabilidad existente en las estructuras fisicas de un gran porcentaje de viviendas y de
instituciones condiciona un alto riesgo para la vida y salud de la poblacién.!

El objetivo fue determinar el nivel de conocimiento de las madres de la comunidad de Mendoza
Merino sobre las medidas de prevencién en caso de sismo.

2. MATERIAL Y METODOS

Estudio descriptivo, transversal, en una poblacién de 300 madres, con una muestra de 65 madres,
teniendo como criterios aquellas madres que acepten voluntariamente participar en el estudio y
que residan en la comunidad de Mendoza Merino.

3. RESULTADOS

Del total de madres, el 66,2% no conoce zonas de seguridad en casa, el 92,3% desconocen uso del
maletin de emergencia y el 78,5% desconoce las zonas de seguridad.

El 70,8% no conoce los nimeros de emergencia y el 76.9% desconoce el plan de accién en caso de
sismo (Tabla 1).

Del total de madres el 76,9% identifica condiciones precarias de sus viviendas y acuden en caso de
emergencia el 36,9% al Centro de Salud Max Arias (Tabla 2)
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TABLA 1: Conocimientos de las madres antes del sismo comunidad de Mendoza Merino. Julio 2012

Conocimientos de las madres

(V)
antes del sismo N % noo%
Conoce zonas seguras en casa
Si 22 33.8
No 43 66.2
Uso maletin emergencia Si 5 7.7 Medicamentos 2 31
Agua embotellada 1 15
Todos 3 46
No 60 92.3
Zonas seguras comunidad Si 14 21.5 Parque 6 9.2
Colegio 6 9.2
Estadio 1 15
Hogar 1 1.5
No 51 78.5

Conoce niimeros de emergencia
Bomberos 13 1.5
Policfa 20.0
Todos 5 7.7
Nosabe 46 70.8

Ju—y

Plan de accién

Si 15 231 Bajo el umbral 3 46
Salir de casa 8 123
Uso zona
evacuacién 4 6.2
No 50 76.9

TABLA 1: Conocimientos de las madres después del sismo comunidad de Mendoza Merino. Julio 2012

Conocimientos de las madres

después del sismo N % noo%
Condiciones del domicilio
Si 50 769  Estado paredesytecho 39 60.0
Conexiones eléctricas 8 123
Conexidén gas 8 123
Observacién objetos 1 15
No 15 23.1
Dénde acude en caso de emergencia
Si 57  87.7  CSElPorvenir 12 185
CS Max Arias 24 369
Hospital Essalud 1 169
Hospital Dos de Mayo 10 15.4
No 8 12.3

4. DISCUSION

Se encontré que el 66,2% de las madres no conoce las zonas de seguridad en la casa; y el 70,8% de
las madres desconoce los niimeros telefénicos de emergencia. Estos datos fueron similares a los
hallados por Mufioz et al.? con la salvedad que el estudio fue realizado en adolescentes.

El estudio encontrd que solo el 7.7% sabe el contenido que debe tener una maletin de emergencias;
aqui tenemos los participantes indicaron que lo mds importante es tener agua y medicamentos
para afrontar el sismo; porcentaje menor en relacién al estudio de Gulay?, que encontré que en el
maletin de emergencias tanto en el pre y post test debe contener comida, agua y medicamentos
de primeros auxilios.

5. CONCLUSIONES

Como estudiantes de enfermeria recomendamos que el profesional de salud, como el INDECI, pro-
mueva y ejecute actividades educativas sobre medidas de prevencién frente a un sismo, para que
sea educada la poblacién de la comunidad para incrementar sus conocimientos frente a las medi-
das preventivas en caso de sismos en las tres demisiones (antes, durante y después).
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CONOCIMIENTOS DE PRACTICAS PREVENTIVAS EN MADRES DE NINOS
MENORES DE 5 ANOS SOBRE INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS (IRA):
CENTRO DE SALUD VILLA LOS ANGELES

Estudiantes: Yamil Lopez, Marleni Salas
Docente: Roberto Silva

1. INTRODUCCION

La OMS estima que 4.3 millones de nifios menores de 5 afios mueren cada afio por Infeccidn
Respiratoria Aguda (IRA), siendo que en las Américas se ubica entre las primeras cinco causas
de defuncién.

2. MATERIAL Y METODOS

Estudio descriptivo, transversal, realizado en el Consultorio de Crecimiento y Desarrollo del
Centro de Salud Villa Los Angeles; con una poblacién de 672 y la muestra de 86 madres. Se utilizé
la entrevista, aplicindose un cuestionario de 18 preguntas; los datos fueron recolectados entre
abril y mayo de 2012, vaciados en el Programa Excel para su procesamiento estadistico.

El propdsito fue caracterizar los conocimientos y practicas preventivas de las madres con nifios
menores de 5 afios sobre las IRA.

3. RESULTADOS

Se observa que el 39.3% tienen un conocimiento medio sobre las IRA. (Gréafico 1)

Se observé que el 46.6% tiene conocimiento medio en relacién a las practicas preventivas sobre
las IRA (Gréfico 2).

4, DISCUSION
Se observé que en la dimensién enfermedad, menos de la mitad tenfa conocimiento medio y
mas de la mitad tenfa un nivel de conocimiento entre bajo y medio, coincidiendo con Linares?,

GRAFICO 1: Conocimientos sobre enfermedades GRAFICO 2: Practicas preventivas sobre
de infecciones respiratorias en madres de nifios Infecciones Respiratorias Agudas en madres de
menores de 5 afios. Lima 2012. (n=86) nifios menores de 5 afios. Lima 2012 (n=86)
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quien encontrd que el 42% presentan conocimiento medio. Asi mismo Ugaz y Valdés? coinciden
en que mas de la mitad, 60 madres, presentan conocimiento entre bajo y medio. Al contrario,
Soto® encuentra que 2/3, mds de 56 madres, conocen algo sobre las IRA. Jimenez* reporta que
2/3, més de 3148 madres tienen conocimiento entre malo y regular.

En la dimensidn practicas preventivas, menos de la mitad presenté conocimiento medio y més
de la mitad present$ conocimiento bajo y medio; asemejandose al estudio de Ugaz y Valdés,
quienes encontraron menos de la mitad con conocimiento medio. De la misma forma, Linares
encontrd que més de la mitad tiene conocimiento entre bajo y medio.

5. CONCLUSIONES
En la dimensién enfermedad de IRA, mds de la mitad tiene conocimiento entre bajo y medio y
menos de la mitad conoce la enfermedad.

Finalmente, en la dimensién précticas preventivas, mas de la mitad tiene conocimiento entre
bajo y medio, y menos de la mitad conoce sobre las précticas preventivas.
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RELACION ENTRE EL NIVEL DE APOYO FAMILIAR EN EL CUIDADO Y LA
CALIDAD DE VIDA DE LOS PACIENTES CON DIABETES MELLITUS TIPO 2
Docente: Gaby Chavez

1. INTRODUCCION

La diabetes mellitus constituye un problema personal y de salud publica, siendo una de las prin-
cipales causas de invalidez y muerte prematura en la mayoria de los paises desarrollados; es
motivo de un deterioro en la calidad de vida de las personas afectadas.!

El objetivo fue determinar la relacién entre el nivel de apoyo de la familia en el cuidado y la
calidad de vida de los pacientes con Diabetes Mellitus Tipo 2.

2. MATERIAL Y METODOS

Estudio cuantitativo, trasversal y correlacional, realizado en la consulta externa del servicio
endocrinologia del HNGAI-ESSALUD, que tiene una poblacién de 450 pacientes, aplicandose en
una muestra de 142 pacientes, utilizando el Cuestionario de Salud SF-36 y el Cuestionario MOS
de Apoyo Social Percibido.

3. RESULTADOS
En relacién a la calidad de vida, se encontré que el 35.2 % es regular, el 30.3 % es mala, el 27.5%
buena, el 5.6% excelente y solo el 1.4% deficiente (Gréfico 1).

El nivel de apoyo familiar desde una perspectiva funcional y estructural es bueno, con 35.9%,
excelente con 22.5% y solo el 2,8% deficiente.

4. DISCUSION

Se encontrd que la calidad de vida de los encuestados en mayor porcentaje esta entre regular
y malo; esto evidencia que a medida que la enfermedad progresa, ocurren ajustes encontrando
personas con grados importantes de limitacién fisica que consideren que su calidad de vida es
buena coincidiendo con Leplege y Hunt.?
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GRAFICO 1: Calidad de vida de los encuestados con
diabetes mellitus Tipo 2 atendidos en consulta exter-
na en el Servicio de Endocrinologia del HNGAI, 2011
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GRAFICO 2: Apoyo Familiar de los encuestados con
diabetes mellitus Tipo 2 atendidos en consulta exter-
na en el Servicio de Endocrinologia del HNGAI, 2011
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El nivel de apoyo familiar mostré que el 35.9% era bueno y el 22.5% excelente y solo el 2.8%
deficiente. Esto permite evidenciar que la mayoria percibe el apoyo, posibilitando mejorar la
calidad de vida. Rojas et al.® indican que el cumplimiento del rol de la familia permite afianzar
el autocuidado.

5. CONCLUSION

Con respecto al nivel de apoyo familiar en el cuidado, se encontré que la mayoria de los pacien-
tes lo perciben de bueno a excelente; en relacién a la calidad de vida la mayorfa lo percibe de
malo a regular.

Se encontré relacién entre de calidad de vida y apoyo familiar, excepto en la dimensién activi-
dad fisica y transmisién de la salud.

6. REFERENCIAS

1. Lafuente RN, Cruz AR, Granados AA, Batres SJP, Castilla RML. Guia de atencién enfermera
a personas con diabetes. Granada. Asociacién Andaluza de Enfermeria Comunitaria. 2003

2. Leplége A, Hunt S. The problema of quality of life in Medicine. JAMA 1997; 278(1): 47-50.

3. Rojas DMA, Bonilla MMP, Trejo GL. Perspectiva familiar alrededor del paciente diabético.
Revista Neurologfa, neurocirugia y psiquiatria 2005;38(2):63-68.

ENFERMEDADES AUTOREFERIDAS RELACIONADAS A CAIDAS
EN EL ADULTO MAYOR QUE VIVE EN LA COMUNIDAD

Docentes: Roberto Silva, Sueli Marques,
Luciana Kusumota, Maria Cruz, Rosalina Partezani

1. INTRODUCCION

El proceso de envejecimiento ha llevado a un aumento de las enfermedades crénicas caracteri-
zadas por un comienzo insidioso de progresién gradual y que no curan totalmente, limitando la
capacidad funcional, llevdndolo en muchos casos a caer.!

El objetivo del estudio describir las caracteristicas socio-demogréficas, presencia de enfermeda-
des autoreferidas que influyen a caer en los adultos mayores.

2. MATERIAL Y METODOS

Estudio cuantitativo, observacional transversal en 240 personas con 60 afios y mas en ambos sexos
en la ciudad de Ribeirdo Preto (SP) Brasil; se utilizé cuestionarios de perfil social, enfermedades
autoreferidas y de caidas.
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Se construyé banco en una planilla del programa Microsoft Excel® con una doble digitacién pos-
teriormente importados al SPSS v. 11,5 para realizar andlisis descriptivos y medidas de asociacién
(Chi cuadrado, razén de prevalencia y razén de chance de prevalencia).

3. RESULTADOS
La edad promedio fue de 73,5 afios (+ 8,4) con minima de 60 y méaxima de 94 afios; prevalencia del
sexo femenino; mayor grupo etario en aquellos que tenfan entre 60 a 79 afios de edad (Tabla 1).
TABLA 1: Perfil socio-demografico de los adultos mayores que viven en la comunidad segtin grupo etario,
estado civil y escolaridad. Ribeirdo Preto. Brasil, 2012 (n = 240)

Variables n (%)
Sexo
Masculino 89 (37,1)
Femenino 151 (62,9)
Edad
60 a 79 afios 180 (75)
80 afios y més 60 (25)
Estado civil
Soltero 14 (5,8)
Casado 138 (57,5)
Divorciado 10 (4,2)
Separado 2(0,8)
Viudo 75 (31,3)
No responde 1(0,4)
Escolaridad
Analfabeto 35 (14,6)
1 - 4 afios 117 (48,8)
5 - 8 afios 42 (17,5)
9a 11 afios 19 (7,9)
12 aflos y més 27 (11,3)

Se evidenci6 sufrir de ansiedad, depresién, enfermedad gastrointestinal, incontinencia urinaria,
problemas de columna y problemas visuales estdn relacionadas con las caidas en los adultos ma-
yores (p<0.05).

TABLA 2: Distribuci6én de enfermedades autoreferidas por los adultos mayores que viven en la comunidad
relacionado caidas en la ciudad de Ribeirdo Preto. Brasil, 2012 (n = 240)

Variables Caidas
Si (%) No (%) RP RCP P
Ansiedad
Si 27 (43,5) 35(56,5) 1,819 (1,002-3,302) 1,463 (1,018-2,101) 0,048
No 53 (66,3) 125 (78,1)
Depresién
Si 21 (47,7) 23(52,3)  2,120(1,090-4,125) 1,586 (1,089-2,308) 0,025
No 59 (30,1) 137 (69,9)
Enfermedad gastrointestinal
Si 28 (45,9) 33(54,1) 2,072 (1,139-3,769) 1,580 (1,107-2,255) 0,016
No 52(29,1) 127 (70,9)
Incontinencia urinaria
Si 36 (43,9) 46 (56,1) 2,028 (1,161-3,542) 1,576 (1,110-2,238) 0,012
No 44 (27,8) 114 (72,2)
Problemas de columna
Si 51(39,2) 79 (60,8) 1,781 (1,026-3,092) 1,475 (1,010-2,152) 0,039
No 29 (26,6) 80 (73,4)
Problemas visuales
Si 52 (41,6) 73 (58,4)  2,188(1,256-3812) 1,694 (1,155-2,484) 0,005
No 28 (24,6) 86 (75,4)
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4. DISCUSION

Se observé predominio del sexo femenino y del grupo etario de 60 a 79 afios asemejandose a dife-
rentes estudios??; Se destaca que hubo un mayor nimero de mujeres viudas y mayores de 80 afios;
esto puede ser debido a que en el mundo y en especial en el Brasil, la mujer tiene mayor esperanza
de vida y por ende mayor longevidad®.

Entre los entrevistados resaltamos que sufrir de ansiedad, depresién, enfermedad gastrointestinal,
incontinencia urinaria, problemas de columna y visuales son las mas destacadas estadisticamente.

Estudios destacan que las enfermedades més prevalentes fueron hipertensién arterial y diabetes
mellitus de tipo II, existiendo significancia estadistica con el déficit cognitivo que lo puede llevar
a sufrir una cafda®. Otro estudio refiere que las caidas pueden estar asociadas a mdltiples enferme-
dades como disminucién de la visién, incontinencia urinaria y sintomas depresivos®.

5. CONCLUSION

Hubo una mayor frecuencia del sexo femenino en relacién al masculino, ademas que la edad que
mas prevalecié fue de 69 a 79 afios; se observé un promedio de 5.9 (+2,86) enfermedades y con las
que hubo una significancia estadistica a sufrir caidas fueron sufrir de ansiedad, depresidn, enfer-
medad gastrointestinal, incontinencia urinaria, problemas de columna y problemas visuales.
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ASMA Y OBESIDAD SU RELACION CON LA ACTIVIDAD FiSICA EN ESCOLARES
DEL DISTRITO DE SAN MARTIN DE PORRES, 2011

Docentes: Elizabeth Alvarado, Manolo Bricefio

1. INTRODUCCION

La OMS denomina al asma y la obesidad como las epidemias del nuevo siglo’. La prevalencias de
obesidad es 10,8% en nifios de 0 a 24 meses y de 7,03% entre 24 a 72 meses?, en el Perti el 15 y el 18%
de nifios padecen de sobrepeso u obesidad afectando a nifios entre 6 y 9 afios®.

El asma es la enfermedad crénica més frecuente en la infancia? la prevalencia en nifios en edad

escolar en América Latina varfa entre 6,6% y 26%°. El objetivo fue determinar la asociacién de asma
y obesidad y su relacién con la actividad fisica en escolares.

2. MATERIAL Y METODOS

Estudio transversal, prospectivo correlacional en estudiantes de primaria de los colegios Fe y Alegria
2, Andrés Bello 3041 y José Granda, con una poblacién de 1352 nifios obteniéndose una muestra de 282.
Para la variable obesidad mediciones del IMC; para alumnos de 10 afios se utilizé el cuestionario
ISAAC (sintomas de asma), para los menores se solicitd colaboracién de los padres y la medicién
de actividad fisica se utilizd la encuesta de hébitos de actividad fisica.

3. RESULTADOS

No existi6 asociacién entre asma y obesidad (p=0.987), observindose también que el peso saluda-
ble o normal es el de mayor porcentaje en ambos cuadros de presentacién (Grafico 1).
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GRAFICO 1: Asociacién de sintomas de asma y
obesidad en escolares del distrito de San Mar-
tin de Porres, Lima, 2011

No hay asociacién entre los percentiles peso
y presencia de sintomas de asma respecto a
la separacién de grupos de actividad fisica
(Tabla 1).

4. DISCUSION

No existié asociacién entre sintomas de asma
y obesidad, observandose peso saludable o
normal en mayor porcentaje. Estudios de-
muestran que las nifias que se hicieron obe-
sas entre los 6 y los 11 afios, tuvieron 7 veces
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demostraron que las nifias se volvian obesas/sobrepeso entre los 6 y los 11 afios tenfan 7 veces mas

riesgo de desarrollar asma.

Se encontré que no hay asociacién entre los percentiles de peso y sintomas de asma respecto a la
separacién de grupos de actividad fisica siendo resultados similares con Cherner” que no encontré
diferencias significativas al comparar las categorias de percentiles de IMC y presencia de sintomas

de asma desencadenados por ejercicio fisico.

TABLA 1: Asociacién de sintomas de asma y obesidad respecto a la actividad fisica en escolares del dis-
trito de San Martin de Porres, Lima, 2011

NO ACTIVIDAD FISICA SI ACTIVIDAD FISICA
S. ASMA SI NO TOTAL S. ASMA s1 NO TOTAL
P PESO Nl % | N[ % [N | % | popEsO N % | N % | N %
OBESIDAD 13 | 163 26 | 208 39 | 19
OBESIDAD | 4 |182] 5 |417| 9 | 265
SOBREPESO 7 88| 2 | 16| 9 | a4
PESO PESONORMAL | 59 | 73.8 | 96 | 76.8 | 155 | 75.6
ORMA 18 [81.8| 7 |583] 25 | 735
NORMAL BAJO PESO 1 (13| 1 o8| 2 1
TOTAL 22 | 100 | 12 | 100 | 34 | 100 | TOTAL 80 | 100 | 125 | 100 | 205 | 100

En el grupo de No Actividad Fisica: x2 = 2.2, P = 0.138
En el grupo de Actividad Fisica; x2 = 6.3, P = 0.95

5. CONCLUSION

No existe asociacidn entre el peso y la presencia de sintomas de asma ubicados en los dos grupos
divididos en actividad fisica y no actividad fisica.

No existe asociacién entre sintomas de asma y obesidad en escolares del distrito de San Martin de

Porres.
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ACCIDENTES DE TRABAJO PUNZO CORTANTES:
PREVALENCIA Y FACTORES DE RIESGO EN ENFERMERAS
QUE LABORAN EN HOSPITALES NACIONALES DE ESSALUD

Docente: Alejandro Borda

1. INTRODUCCION

El personal que labora en establecimientos de salud, y especialmente las profesionales de Enfer-
merfa, presentan un mayor riesgo de AT/PC que involucran agentes bioldgicos, esto bdsicamente
por la utilizacién de dispositivos con agujas en el trabajo habitual que realizan en la atencién de
pacientes en los establecimientos de salud.

TABLA 1: Accidentes de trabajo punzo cortantes segiin causas inmediatas
Hospitales Nacionales de Essalud - 2001

Descripcién del accidente: No %

1.- Reencapsulado de la aguja 31 25.8
2.- Agujas fuera de sus contenedores 15 12.5
3.- Movimiento brusco del personal 15 12.5
4.- Extraccién de muestras de sangre 15 12.5

5.- Movimiento brusco del paciente en

el momento de retirar la via del paciente 6 5.0
6.- Maniobra de otro trabajador 6 5.0
7.- Lavado y preparacién de equipo quirirgico 5 4.16
8.- Retiro de la aguja en el paciente 2 1.66
9.- Otros 18 15.0

El objetivo fue determinar la prevalencia anual de 2002 a 2008 de los AT/PC en enfermeras
que laboran en los Hospitales Nacionales de EsSalud e identificar los factores de riesgo asociados a
su ocurrencia.

2. MATERIAL Y METODO

Estudio descriptivo, transversal, retrospectivo, desarrollado en tres fases: Primera fase, estudio de
prevalencia de los ATPC 2001- 2008; EN la segunda fase se identificaron las caracteristicas de estos
accidentes; En la tercera fase, identificar los factores de riesgo relacionados a los AT/PC.

3. RESULTADOS

La prevalencia anual 2002-2008 de los AT/PC en enfermeras que trabajan en los Hospitales Na-
cionales de EsSalud el Hospital Nacional de Arequipa, tiene una tendencia creciente con una tasa
del 8%, recapsular las agujas constituye la primera causa inmediata de los accidentes (25.8%) y la
segunda causa es la inadecuada segregacién de las agujas en los contenedores para punzo cortan-
tes (12.5%), la mayor cantidad de AT/PC (57%) se presentaron después de que la enfermera realizé
el procedimiento, durante el procedimiento (43%) se encuentran los procedimientos quirdrgicos
seguidos por los procedimientos invasivos (Tabla 1).

El personal de enfermeria que siempre realizaba tareas complejas increment$ el riesgo de acci-
dentarse 2 veces mds que el grupo de enfermeras que realizaba muchas o pocas veces una tarea
compleja, se obtuvo un p-valor de p=0.03 y un OR (2.158 IC 95% 1.281, 3.636), cuanto mayor es la
exigencia de precisién al realizar la tarea, el riesgo de sufrir el accidente de trabajo punzo cortan-
te se incrementa 3 veces mas (OR= 2.469, IC 95% 1.288, 4.735) que cuando la exigencia es menor.

4. CONCLUSIONES

Entre las enfermeras de los Hospitales Nacionales de EsSalud, la prevalencia de los ATPC 2001-
2008 en enfermeras que trabajan en el HN Sur de Arequipa tiene una tendencia creciente con una
tasa del 8%, Se encontraron 03 factores asociados.

5. REFERENCIAS
1. Aiken LH, Sloane DM, Klocinki JL.: Hospital nurses’ occupational exposure to blood: prospec-
tive, retrospective, and institutional reports 1997
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bajo en 06 unidades hospitalarias de la delegacién No 3 del IMSS. Revista memorias Salud en
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3. Almanajo D. “Accidentes de trabajo y enfermedades profesionales en un centro hospitalario
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USO DE LAS TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y COMUNICACION EN DO-
CENTES DE LA EAP DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD NORBERT WIENER

Docentes: Mistral Carhuapoma, Gaby Chavez,
Elena Zufiiga, Roberto Silva

1. INTRODUCCION

Para Hamidian', la insercién de las tecnologias en el campo educativo, demanda educar a personas
que tengan la capacidad de adaptarse a los cambios y que puedan aprender de una manera distin-
tay en el caso de los docentes estos deben debatir las practicas pedagdgicas con una sensibilidad
que les permita reflexionar acerca de las profundas modificaciones que estas tecnologfas estimu-
lan en los procesos cognitivos.

El objetivo fue indagar sobre el nivel de formacién que tiene el docente universitario y factores
que dificultan en el uso de las TIC.

2. MATERIAL Y METODOS

Estudio descriptivo y transversal en 42 docentes que laboran a tiempo parcial y completo siendo
muestra fue por conveniencia con un cuestionario estructurado para recoger la informacién re-
querida.

3. RESULTADOS

Se observa que el nivel en el uso de las herramientas informaticas es medio a excepcién de los
items de disefio de sitios web, videoconferencias, uso de foros de discusién o chats, blogs platafor-
mas virtuales en educacién donde es bajo (Tabla 1).

TABLA 1: Nivel del uso de las herramientas informéticas que poseen los docentes de la Escuela Académico
Profesional de Enfermeria - Universidad Privada Norbert Wiener, Lima 2012. (n = 42)

Variable Alto Médio Bajo Ninguno
n (%) n (%) n (%) n (%)

Herramientas de produccién 1(2,4) 30 (71,4) 10 (23,8) 1(2,4)
Sistemas operativos 3(7,1) 29 (69,0) 6(14,3) 4(9,5)
Base de datos 0(0,0) 21 (50,0) 13 (31,0) 8(29,0)
Uso de navegaciones web 5(11,9) 20 (47,6) 12 (38,6) 5(11,9)
Busqueda de informacidn en internet 9(21,4) 29 (69,0) 4(9,5) 0(0,0)
Utilizacién de correo electrénico 16 (38,1) 19 (45,2) 5(11,9) 2 (4,8)
Disefio de sitios web 1(2,4) 6(14,3) 26 (61,9) 9(21,4)
Disefio de materiales multimedia 1(2,4) 19 (45,2) 16 (38,1) 6(4,3)
Videoconferencias 1(2,4) 6 (14,3) 23 (54,8) 12 (28,6)
Foros de discusién o chats 2(4,8) 8(19,0) 25 (59,5) 7(16,7)
Gestién de blogs 0(0,0) 10 (23,8) 19 (45,2) 13 (31,0)
Uso de plataforma de educacién virtual 2 (4,8) 13 (31,0) 18 (42,9) 9(21,4)
Administracién de plataforma de educacién virtual 1(2,4) 5(11,9) 19 (45,2) 17 (40,5)
Uso de TIC en mi especialidad 1(2,4) 16 (38,1) 12 (28,6) 13 (31,0)
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TABLA 2: Factores que dificultan el uso de las TIC en los docentes de la Escuela de Enfermeria
- Universidad Wiener, Lima 2012. (n = 42)

Variable n %

Desconocimiento 19 45,2
Falta de interés 5 11,9
Dificultades técnicas 6 14,3
Dificultad acceso a los recursos 7 16,7
Temor 3 7,1
Falta de capacitacién 21 50,0
Falta de tiempo 17 40,5
Otro 2 4,8

Entre los factores que dificultan el uso de las TIC se observa el 50,0% indica por falta de capacita-
cidn, el 45,2% por desconocimiento y el 40,5% por falta de tiempo (Tabla 2).

4. DISCUSION

Marqués? refiere que las universidades necesitan grandes servidores que permitan gestionar las
intranets, personal especializado en disefio y gestién de redes, buenos equipos bésicos multime-
dia, accesos rdpidos a Internet, equipos especificos modernos para los laboratorios.

Esto se reflejada en los resultados de la entrevista quienes manifestaron que en relacién a si han
recibido capacitacién del uso en TIC el 57,1% dijo que ninguna, el 28,6% que no han recibido y el
14,3% indico que si han recibido capacitacién.

Es necesario indicar la importancia de estas herramientas necesarias pero el uso no es explotado
donde en mayor porcentaje los profesores utilizan el correo electrénico; datos contradictorios
encontrd Ferro et al’ donde el 93% de los docentes afirma utilizar las TIC en su labor.

5. CONCLUSIONES

El docente usa muy poco las TIC como la navegar por internet, videoconferencias, plataformas de
educacién virtual y utilizan mas solo en el uso del correo electrénico, indicando que la formacién
que tiene en su uso es muy baja o que nuca recibié alguna capacitacién.

Entre los factores que dificultad el uso de las TIC, se observo que la mitad fue por falta de capacita-
cidén y un poco menos de la mitad por falta de tiempo, aunque algunos indicaron por el desconoci-
miento de la existencia de estas herramientas.

6. REFERENCIAS

1. Hamidian B. Usos y necesidades de formacién en tecnologia de informacién y comunicacién
de los docentes de la Facultad de Ciencias Econémicas y Sociales. (Tesis doctoral inédita) Uni-
versidad de Sevilla. 2010

2. Marqués GP. Nuevos entornos, nuevos modelos tcticos. Cuadernos de Pedagogfa 2006; 363.

3. Ferro SC, Mart{nez SAI, Otero NC. Ventajas del uso de las TICs en el proceso de ensefianza
- aprendizaje desde la éptica de los docentes universitarios espafioles. 2009; 29 [articulo en
linea]. EDUTEC, Revista Electrénica de Tecnologfa Educativa. Acceso en: 23 de Octubre 2012.

EVALUACION DEL ESTADO COGNITIVO Y
CAPACIDAD FUNCIONAL EN EL ADULTO MAYOR

Egresada: Blanca Gonzdlez
Docentes: Mistral Carhuapoma, Elena Zufiiga, Rosario Mocarro, Marina Diniz, Roberto Silva

1. INTRODUCCION

Los cambios en la pirdmide poblacional son un fenémeno real y que afecta a todos los paises,
proyecciones realizadas para el 2050 refieren que el 80% de los adultos mayores vivirdn en paises
en vias de desarrollo! con cambios biolégicos, psicoldgicos y sociales progresivos disminuyendo el
estado cognitivo y la capacidad funcional.
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El objetivo fue evaluar el estado cognitivo y nivel de capacidad funcional del adulto mayor que
acude a los Centros de Dfa.

2. MATERIAL Y METODOS
Estudio cuantitativo, descriptivo, transversal y correlacional en 150 personas con 60 afios y mas,
ambos sexos que acuden a tres Centros de Dfa.

Se utiliz4 los cuestionarios de caracterizacién, Mini-Examen del Estado Mental (MEEM), Indice de
Barthel (ABVD) y Escala de Lawton y Brody (AIVD).

3. RESULTADOS

De los 150 entrevistados prevalecid el sexo femenino (75.3%) en relacién al masculino (24.7%); y
una prevalencia de adultos mayores con 80 afios y mds (33.3%).

En la evaluacién del estado cognitivo por medio del MEEM el 21.3% tuvieron déficit cognitivo con
mayor prevalencia en el sexo masculino (Tabla 1).

Se observé mayor prevalencia de dependencia en las ABVD y AIVD en el sexo femenino (Tabla 2).

TABLA 1: Prevalencia de déficit cognitivo en el adulto
mayor que acude a los Centros de Dia. Lima 2012. (n=150)

Femenino Masculino Total
Nivel cognitivo n % n % n %
Déficit cognitivo 23 20.4 9 24.3 32 21.3
No déficit cognitivo 90 79.6 28 75.7 118 78.7

TABLA 2: Nivel de dependencia de las Actividades Bésicas e Instrumentales de la Vida Diaria segiin sexo en los
Adultos Mayores que acuden a los Centros de Dia, Lima 2012. (n=150)

Masculino Femenino
Nivel de dependencia % " %om
Actividades Bésicas de la Vida Diaria
Méxima Dependencia 0 0.0 0 0.0
Dependencia grave 0 0.0 0 0.0
Dependencia Moderada 0 0.0 2 1.8
Dependencia Leve 15 40.5 64 56.6
Independencia 22 59.5 47 41.6
Actividades Instrumentales de la Vida Diaria
Maxima dependencia 0 0.0 3 2.7
Dependencia grave 3 8.1 3 2.7
Dependencia moderada 11 29.7 13 11.5
Dependencia leve 14 37.8 40 35.4
Independencia 9 24.3 54 47.8

4. DISCUSION
Se observo mayor prevalencia de mujeres la expectativa de vida es mayor que en el hombre en el
Perti asf como en estudios internacionales.??

La edad mds frecuente fue de 80 afios y mds, similar al estudio de Fhon et al3 a comparacién de
Aliaga4 que prevalecid de 75 y 79 afios.

El estado cognitivo se encontré adecuado, datos similares encontré Santos et al5 donde el
porcentaje fue de 81.4%, esto puede deberse que en estos Centros de Dia se trabaja para man-
tenerla con ejercicios de memoria, resolucién de diferentes problemas légicos matematicos
y de lenguaje.
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En la evaluacién de las ABVD y las AIVD hubo dependencia mayor en mujeres; las ABVD alcanza el
58.4%; Santos et al.’ evaluando las ABVD encontré dependencia de 12% al contrario de Fhon et al.’
que usando la Medida de Independencia Funcional encontré 1,1%.

En las AIVD se observo una dependencia 52.3% porcentaje similar encontré Santos et al® usando
el Cuestionario de Pfeffer.

5. CONCLUSION

Presentaron un adecuado estado cognitivo mayor en el hombre; en la capacidad funcional las
ABVD presentaron dependencia (leve-moderada) y las AIVD dependencia en todos los niveles ma-
yor en mujeres que en hombres.
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CONOCIMIENTO Y CUMPLIMIENTO DE NORMAS DE BIOSEGURIDAD EN
EL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL CENTRO QUIRURGICO DEL HOSPITAL
NACIONAL HIPOLITO UNANUE

Egrasados: Carolina Santos, José Meléndez
Docente: Elizabeth Alvarado

1. INTRODUCCION

La aplicacién de las medidas de bioseguridad son basadas en normas, protocolos, principios, doc-
trinas, entre otros para ejecutarlas y de esta manera minimizar el riesgo potencial de accidentes
laborales en el manejo de materiales contaminados.!

En el Centro Quirtrgico el profesional de enfermeria esta en mayor exposicién debido al contacto
con sangre, secreciones en general, jeringas e instrumental contaminado.

El objetivo fue medir el nivel de conocimiento y la relacién al cumplimiento de las normas de bio-
seguridad del personal de enfermerfa.

2. MATERIAL Y METODOS
Estudio cuantitativo, transversal y correlacional, en una poblacién de 50 entrevistados; se utilizo
un cuestionario de conocimiento y lista de cotejo de cumplimiento de las Normas de Bioseguridad.

3. RESULTADOS

El 55.6% (20) tienen conocimiento medio y el 22.2% (8) tienen un nivel de conocimiento alto.

No se observa una relacién estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento y cumpli-
miento de las normas de bioseguridad. (Tabla 1)

4. DISCUSION

En el estudio realizado los resultados en cuanto a conocimiento sobre medidas de bioseguridad
fueron nivel medio; estos resultados no son concordantes con el de Soto? porque en su estudio
sobre Conocimiento y cumplimiento de medidas de bioseguridad en el Hospital Nacional Almazor
Aguinaga su resultado fue un alto grado de conocimiento en las normas de bioseguridad por el
personal profesional, en la misma linea estd el de Marquez y Merjildo® quienes realizaron un es-
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GRAFICO 1: Nivel de Conocimiento de las medidas de Bioseguridad en los Licenciados de Enfermeria del
Centro Quirurgico-HNHU, El Agustino 2011
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TABLA 1: Nivel de conocimiento y cumplimiento de las Normas de Bioseguridad de los Licenciados de
Enfermeria, Centro Quirtirgico-HNHU, El Agustino 2011

Cumplimiento No cumple A veces Cumple Total
Nivel Conocimento N % N % N % N %
Bajo 1 2.75 6 16.5 1 2.75 8 22
Medio 4 11 13 36.5 3 8.25 20 56
Alto 0 0 6 16.5 2 5.5 8 22
Total 5 13.75 12 69 6 16.5 36 100

x2=224, GL=4 P=0.69

tudio sobre Nivel de conocimiento y aplicacién de las medidas de bioseguridad en las acciones de
enfermeria considerando solo el resultado de conocimiento concluye que existe un alto nivel de
conocimiento siendo la responsabilidad de su aplicacién cada uno del personal de salud.

En cuanto a la relacién de las variables de conocimiento y cumplimiento de las normas de biosegu-
ridad en el personal profesional de enfermeria estadisticamente no hay significancia, comparando
con los estudios de Marquez et al® sus resultados también tuvieron una relacién no significativa
p<=0.05.

5. CONCLUSION

La mayoria del personal de Enfermeria presenta un nivel de conocimiento medio con respecto a
las normas de bioseguridad, lo cual indica que todo el personal de enfermeria requiere continua
capacitacién con respecto a este tema.

La mayoria del personal de Enfermerfa presenta un cumplimiento de a veces con respecto a las
normas de bioseguridad, lo cual nos dice que no hay un monitoreo continuo del cumplimiento de
dichas normas.

La relacién de nivel de conocimiento y cumplimiento de las normas de bioseguridad del personal
profesional estadisticamente no es significativa.
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PREVALENCIA DE SINTOMAS DEPRESIVOS Y NIVEL DE CAPACIDAD
FUNCIONAL EN ADULTOS MAYORES

Egresados: Yochi Caceda, Cristian Galindo
Docentes: Mistral Carhuapoma, Elena Zdiiga, Rosalina Partezani, Roberto Silva

1. INTRODUCCION

El proceso de envejecimiento estd avanzando a un ritmo acelerado proyectandose para el 2050 a
1,900 millones de personas adultos mayores; con la llegada de la vejez disminuyen las capacidades
tanto cognitivas como fisicas.!

Investigacidn con el objetivo determinar la prevalencia de sintomas depresivos y evaluar la capa-
cidad funcional.

2. MATERIAL Y METODOS

Estudio cuantitativo, descriptivo, transversal y correlacional en 150 personas con 60 afios y mas,
ambos sexos que acuden a tres Centros de Dia. Se utiliz los cuestionarios de caracterizacién, Esca-
la de Depresién Geridtrica Ultracorta, indice de Barthel (ABVD) y Escala de Lawton y Brody (AIVD).

3. RESULTADOS

En el presente estudio se encontré una prevalencia del sexo femenino (75.3%) y de adultos ma-
yores entre 60 a 79 afios (66.7%). La prevalencia de sintomas depresivos fue 33.3%; observandose
mayor proporcién en el sexo femenino (Tabla 1).

TABLA 1: Presencia de sintomas depresivos segtin sexo en el adulto mayor
que acude a los Centros de Dia, Lima 2012 (n=150)

Si No
Sexo
n % n % X2
Masculino 7 14.0 30 86.0 0.032
Femenino 43 30.0 70 70.0
P<0.05

Se verificé que hubo una mayor prevalencia de dependencia en las ABVD y AIVD del sexo femeni-
no (p<0.05) como se observa en la Tabla 2.

TABLA 2: Nivel de dependencia de las Actividades Bésicas e Instrumentales de la Vida Diaria
seglin sexo en los Adultos Mayores que acuden a los Centros de Dia, Lima 2012. (n=150)

Masculino Femenino
0 0y 2
Nivel de dependencia " % N % X
Actividades Basicas de la Vida Diaria
Méxima Dependencia 0 0.0 0 0.0 0.138
Dependencia grave 0 0.0 0 0.0
Dependencia Moderada 0 0.0 2 1.8
Dependencia Leve 15 40.5 64 56.6
Independencia 22 59.5 47 41.6
Actividades Instrumentales de la Vida Diaria
Maxima dependencia 0 0.0 3 2.7 0.014
Dependencia grave 3 8.1 3 2.7
Dependencia moderada 11 29.7 13 11.5
Dependencia leve 14 37.8 40 35.4
Independencia 9 24.3 54 47.8

P<0.05

4. DISCUSION

La prevalencia de sintomas depresivos en el estudio fue mayor en relacién a otras investigaciones
(7 a 21%)***; explicandose por el uso de diferentes escalas, intervalos de edad superior, tamafio de
la muestra y diferencias en los lugares donde se realizaron los estudios.

Se destaca que fue mds prevalente en mujeres encontrandose que el sexo influye, Zavala-Gonza-
lez? encontré que el tener los sintomas depresivos estd relacionado con el sexo y sufrir diferentes
enfermedades.
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La capacidad funcional en las ABVD y AIVD fueron afectadas mds en el sexo femenino; estudios so-
bre la funcionalidad indican que los hombres tiene una mayor prevalencia de independencia por
el medio de la escala de Katz® las AIVD fueron las més afectadas en ambos sexos. Santos® demostrd
que la dependencia del adulto mayor aumenta segtin aumenta la edad.

5. CONCLUSIONES

La prevalencia de sintomas depresivos fue mayor en proporcién en mujeres que hombres obser-
vandose que hay una relacién en relacién al sexo, es decir la mujer es propensa a sufrir de sinto-
mas depresivos.

La capacidad funcional se evidencia en las ABVD una dependencia leve a moderada y en las AIVD el
sexo femenino presenta en todos los niveles dependencia funcional en relacién al sexo masculino.
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CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL ANTES Y DESPUES DE UNA
INTERVENCION EDUCATIVA, EN ESCOLARES DE L.E. JOSE CARLOS
MARIATEGUI- HUAYCAN. DISTRITO DE ATE VITARTE, 2012

Estudiantes: Jennifer Nugent, Estefania Rojas, Wendy Rivas
Docente: Erika Rodriguez

1. INTRODUCCION

La caries dental es un problema de salud publica considerada como la segunda causa de mor-
bilidad a nivel nacional'. Es necesario impulsar estrategias orientadas al entendimiento de la
poblacién sobre salud bucal y medidas preventivas que controlen los factores desencadenantes
de la formacién de caries.

Estdn mas predispuestos a tener mala salud, quienes tienen un menor nivel educativo® En edu-
cacién infantil, deben adoptarse nuevas metodologias para la transmisién del conocimiento,
utilizando estrategias motivadoras para ello; como el modelo ludico, que consiste en presentar
y desarrollar las actividades did4cticas en forma de juego®.

Este estudio tiene como objetivo identificar el nivel de conocimiento sobre salud bucal, antes
y después de una intervencién educativa, utilizando una metodologfa dindmica y un modelo
ludico, a través del programa “Dulces Sonrisas”, que influenciard positivamente, mejorando los
conocimientos sobre salud bucal y los hébitos de higiene bucal en escolares de primaria del LE.
José Carlos Mariategui, en Huaycan.

2. MATERIAL Y METODOS

Estudio descriptivo de corte transversal, no experimental, utilizando como instrumento un
cuestionario, validado por juicio de expertos, verificando concordancia (prueba Coeficiente V
de Aiken: 0.9 /v.normal=0.8).

Los cuestionarios fueron aplicados, antes y después del programa, a 38 nifios de ambos sexos,
de 8 a 12 afios de edad; en el desarrollo del programa “Dulces Sonrisas” que, utilizando una
metodologfa lidica, transmite conocimientos sobre higiene dental, dieta, salud bucodental y
técnicas preventivas.

Los datos fueron procesados en SPSSv.19. Para andlisis inferencial se aplicaron pruebas estadis-
ticas paramétricas t-Student variada para muestras relacionadas, considerando que los datos
tenfan distribucién normal (Prueba Z Kolmogorov-Smirnov, p>0.05). Para analizar la diferencia
entre las variables se utilizaron pruebas no paramétricas para dos muestras relacionadas (Mc-
Nemar).

3. RESULTADOS
Poblacién: 38 nifios, 21 mujeres y
17 hombres (rango: 8 a 12 afios).

GRAFICO 1: Comparacién de promedios de conocimiento en
escolares de primaria del LE. José Carlos Mariategui, Huaycan,
antes y después del Programa Educativo “Dulces Sonrisas”

En los promedios de conocimiento 18
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en el nivel de conocimiento sobre

Nivel de Conocimiento
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salud bucal. Estos resultados coinciden con estudios realizados por diversos investigadores,
quienes aplicaron metodologias novedosas, mejorando el conocimiento en salud bucal de nifios
con edades de 6 a 12 afios*>¢. Por tanto, es necesario ahondar més en la promocién y educacién
de la salud bucodental, buscando alternativas de prevencién infantil.

5. CONCLUSIONES

El nivel de conocimientos sobre salud bucal se incrementé significativamente después de la
intervencidn educativa del programa “Dulces Sonrisas”, indicando que la metodologia utilizada
con dindmicas y modelo lddico fue efectiva. El aprendizaje fue similar en ambos géneros.
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PREVALENCIA Y FACTORES ASOCIADOS A LA AUTOMEDICACION DE
CLIENTES EN UNA BOTICA DE LIMA SUR, JULIO-AGOSTO, 2012

Estudiante: Juan Santa Cruz
Docente: Erika Rodriguez

1. INTRODUCCION

Para la OMS el uso excesivo, insuficiente o indebido de los medicamentos puede ser nocivo para
el paciente!. Por tanto, el estudio tuvo como hipdtesis general la siguiente: la prevalencia de la au-
tomedicacién de clientes en una botica de Lima Sur-2012 es alta y guarda relacién con los factores
asociados a ella.

2. MATERIALES Y METODOS

Se realizé un estudio de tipo descriptivo, de disefio no experimental y transversal. Para la reco-
leccién de la informacién se utilizé como instrumento la encuesta, cuyo cuestionario fue validado
por 5 expertos. Para la recoleccién de los datos se incluyen a todos los clientes que acuden a la
botica con la finalidad de comprar medicamentos. Los datos fueron procesados usando los pro-
gramas SPSS versién 19 y Excel 2010.

3. RESULTADOS

Se encontrd que 192 sujetos de estudio no tenfan receta médica, de un total de 318 clientes. Con
ello, la prevalencia es de 60.4%. Se encontré una relacién significativa entre la automedicacién y
la edad. (Gréfico 1).

Se indagé sobre los principales influyentes para la automedicacién. Siendo en primer lugar el
farmacéutico (44.3%), en segundo lugar la publicidad (19.3%) en tercer lugar por cuenta propia
(17.2%) y otros. También, el grupo farmacoldgico los AINE son los més dispensados en la autome-
dicacién (60.9%), seguidos de los antibidticos (24.0%).

Se identific también las razones del por qué los clientes no asisten al médico. Siendo la principal
la falta de tiempo (42.2%), seguido de los que consideran sintomas simples (37.0%) y otras. Cuando
se indagd la frecuencia con la que se automedican: una vez al mes (58.5%), semanalmente (22.9%) y
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GRAFICO 1: Relacién entre la automedicacién y la anualmente (18.6%). También, se indagd si la
edad del cliente automedicacién le solucionaba los problemas
de salud que padecfa: siendo un 55.7% los que

mSeautomedican  mNose automedican o .
manifiestan que a veces, un 42.7% siempre y

17.9% 20.4% el 1.6% menciona que nunca.
14.8% 01% 13.8% 4. DISCUSION
6.3% 5 396.0% El estudio muestra una alta prevalencia de la
‘ I 1.9%8-5% automedicacién (60.4%), tendencia similar a
. [ . == Bl Jos resultados de estudios realizados en nues-

19-24afios 25-29afios 30-54afios 55-59afios 60amas (IO Pafs, segiin la DIGEMID (2008), entre el 40
afios Y 60% de nuestra poblacién se automedica?.
En cuanto a las relaciones encontradas se
puede decir que a mayor edad, menor es la tendencia a automedicarse. Esto es verificable con el
estudio realizado por Centeno MD; 1993°,

Finalmente, entre las razones por las que los clientes no van al médico, se halla la alta frecuencia
con la que se automedican y considerar a la automedicacién como solucién de problemas de salud.
Esto es realmente preocupante y probablemente tenga que ver la venta libre y el deseo de los em-
presarios farmacéuticos en obtener mayores utilidades que favorecen esta préctica.

5. CONCLUSIONES
Se ha demostrado que la prevalencia de la automedicacién es alta.

A mayor edad menor es la tendencia a automedicarse.
La falta de tiempo es la principal razén por la que los clientes deciden automedicarse.
El farmacéutico y la publicidad son los principales responsables de la automedicacién.
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PERCEPCION DE LAS USUARIAS NO GESTANTES, MAYORES DE 18 ANOS, SOBRE
LA ATENCION DEL SERVICIO DE GINECOLOGIA EN EL HOSPITAL MINSA DE SAN
JUAN DE LURIGANCHO, DEL PERIODO AGOSTO-SEPTIEMBRE 2012

Estudiantes: Caty Taype, Yuri Conopuma, Marfa Judrez, Danny Ordofez
Docente: Erika Rodriguez

1. INTRODUCCION

La percepcién es un proceso que comprueba que en el estimulo est4 la informacién, sin necesidad
alguna de procesamientos mentales internos, asi mismo el organismo solo percibe aquello que le
conviene aprender y le es necesario para sobrevivir (Gibson D; 1990)". Por tanto, para que la usua-
ria tenga una percepcién favorable en la atencién de los servicios de salud, se debe proporcionar
los cuidados adecuados, basados en el correcto desenvolvimiento del profesional, con calidad, con
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razonamiento asertivo y una adecuada aplicacién de juicios, para asi lograr el bienestar personal
y emocional del usuario.

El presente trabajo tiene como finalidad determinar la percepcién de las usuarias del servicio de
ginecologfa y dado lo que muestran los antecedentes, se cree que esta percepcién es regular. Al
identificar esta problemdtica podremos brindar al hospital los resultados obtenidos para que este
tome las medidas convenientes y obtenga una mejora continua en la atencién del servicio.

2. MATERIALES Y METODOS

Se llevé a cabo un estudio de tipo descriptivo de enfoque cuantitativo, no experimental, de corte
transversal. El tipo de muestreo fue no probabilistico por conveniencia y el tamafio de muestra
estd conformado por 165 usuarias nuevas, continuadoras y reingresantes al servicio de ginecolo-
gia del Hospital MINSA de San Juan de Lurigancho.

La técnica de recoleccién de datos fue TABLA 1: Evaluacién general de la percepcién
por el método de encuesta y la herra- Frecuencia %
mienta utilizada por un cuestionario de [ validados Pésima 1 0.6
29 preguntas cerradas de escala estilo Mala 20 12.1
Likert (pésima, mala, regular, buena, ex- Regular 113 68.5
celente). Al término de la recoleccién de Buena 28 17,0
datos se realizé el procesamiento de los Excelente | 3 1.8
mismos en el programa SPSS. Total 165 100,0

3. RESULTADOS
Fueron entrevistadas un total de 165 usuarias en el servicio de ginecologfa del HSJ y se obtuvieron
los siguientes resultados:

En la tabla se categoriza el nivel de percepcién general de las usuarias del servicio de ginecologia
del Hospital MINSA de San Juan de Lurigancho. Se observa que la percepcién en la atencién del
servicio de ginecologfa es regular, representado en 68.5%, asi mismo resaltar que el 17% de las
usuarias posee una buena percepcién, mientras que el 6% posee una pésima percepcién.

4. DISCUSION

Los resultados arrojaron que esta percepcién es regular con tendencia a la buena percepcién, lo
cual se puede avalar con un estudio realizado por (Puebla D; 2009)? donde los encuestados mani-
fiestan recibir una atencién regular por el personal de enfermerfa”. Lo cual se vuelve afirmar en el
estudio de (Coral F; 2006)* donde la atencién percibida por las usuarias es regular. Para ello, (Mi-
nisterio de Salud; 2007)*, informé que se inicié un plan de corto plazo, cuyo objetivo era mejorar
los servicios de los Hospitales MINSA.,

5. CONCLUSION
La percepcidn de las usuarias es, en mayor porcentaje, regular, acercdndose a la buena percepcidn;
es decir, el Hospital aun estar{a mostrando déficit en algunos aspectos del servicio.
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ESTUDIO FITOQUIMICO Y ACTIVIDAD ANTIMICROBIANA DE LA FRACCION
AISLADA DEL EXTRACTO HIDROALCOHOLICO DE LAS HOJAS DE OTHOLOBIUM
PUBESCENS (POIRET) GRIMES “CULEN”

Estudiantes: Miguel Enciso, Elizabeth Rudas
Docentes: Enrique Ledn, Juana Chavez, Luis Félix

1. INTRODUCCION

El Perti cuenta con una extraordinaria biodiversidad. Sélo en lo que se refiere a las especies
vegetales, alberga aproximadamente el 10% de todas las plantas existentes en el planeta. Las
plantas ademds de producir sustancias como los carbohidratos, las proteinas y las grasas, que
los investigadores han denominado metabolitos primarios, existen otras que no se encuentran
tan distribuidas y que se hallan restringidas solo a ciertas especies, géneros ¢ familias, como son
alcaloides, saponinas esteroides, aceites esenciales, terpenoides, etc., a los cuales se les denomi-
na metabolitos secundarios. (2)
7 ”

La especie Otholobium pubescens (Poiret) Grimes “Culén” es un arbusto erguido, ampliamente
ramificado que alcanza entre 1,50 a 3,00 metros de altura. Se encuentra en la provincia de Jauja,
distrito de Molinos, a 3531 m.s.n.m. Se utiliza por las comunidades de la zona para el tratamien-
to de diversas enfermedades (infecciones, diarreas e inflamaciones), rescatando su uso como
antiinfeccioso; sin embargo, son pocas las evaluaciones cientificas que se han realizado y docu-
mentado a esta planta. La presente investigacién trata de la actividad antimicrobiana de esta
especie por lo que se trabajé con la fraccién aislada del extracto hidroalcohdlico de las hojas de
Otholobium pubescens (Poiret) Grimes “Culen”.

2. MATERIALES Y METODOS

A. Material

Hojas de Otholobium pubescens (Poiret) Grimes “Culén”.

B. Método

1. Preparacién de la fraccién aislada del extracto hidroalcohdlico de las hojas de Otholobium

7z

pubescens (Poiret) Grimes “Culén” para la actividad antimicrobiana.
Recoleccién y desecacién
2. Ensayos preliminares: Prueba de solubilidad y Andlisis fitoquimico.

3. Andlisis cromatogréfico: en la cromatografia en capa fina, se usé como sistema de solven-
tes: CHCI3: BuOH: CH3COOH (90:10:1) V/V; luego se realizé la cromatografia en escala pre-
parativa y los flavonoides fueron reveladas con los reactivos FeCl3, AlCI3 y, luz UV.

4, Aislamiento, purificacién e identificacién del extracto seco: en la cromatografia en escala
preparativa se detectd la presencia de 7 fracciones que se observaron a la luz UV., siendo
estas reveladas y dando reacciones de color positiva para compuestos fendlicos en la frac-
cién (F5). Estas se eluyeron con CHCI3: BuOH: CH3COOH y posteriormente se aislaron.

5. Andlisis espectrofotométrico: Las muestras se analizaron por espectroscopia UV/V e infra-
rrojo de la fraccién (F5).

6. Actividad Antimicrobiana: para la determinacién de la actividad antimicrobiana se empleo
el método de difusién en agar y excavacién en placa.

Cepas de estudio, Preparacién de la muestra, Preparacién del indculo, Preparacién de las placas,
Inoculacién e incubacidén de la muestra, Lectura de resultados

3. RESULTADOS

ANALISIS FITOQUIMICO: en la figura 1 se observa que el extracto hidroalcohdlico de hojas de
Otholobium pubescens (Poiret) Grimes, es soluble en etanol, metanol, acetona, benceno, acetato
de etilo y es insoluble en agua, butanol, cloroformo, éter etilico, éter de petréleo y hexano.
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Figura 1: Prueba de solubilidad del extracto Figura 2: Analisis fitoquimico del extracto
hidroalcohdlico de hojas de “Culen” hidroalcohdlico de hojas de “culén”

CHALCONA
o)

Figura 5: Estructura quimica del compues-
to fenélico presente en la fraccién F5 del fraccién aislada del extracto hidroalcohélico
extracto hidroalcohélico de hojas de Otholo-  de hojas de “Culén”

bium pubescens (Poiret) Grimes “culén”.

ACTIVIDAD ANTIMICROBIANA: Se efectud la evaluacién de las placas que presentaron activi-
dad antimicrobiana significativa (definida como una zona de halo claro).

La fraccién aislada del extracto hidroalcohdlico de las hojas Otholobium pubescens (Poiret)
Grimes “Culén” mostré actividad antimicrobiana frente a bacterias gran (+) como Staphylococcus
aureus, Escherichia coli, siendo mayor su actividad a una concentracién del 75%; también presen-

to una ligera actividad frente a Pseudomonas aeruginosa.

4. CONCLUSION

La fraccién aislada del extracto hidroalcohdlico de las hojas de Otholobium pubescens (Poiret) Gri-
mes “Culén” se aisld y purifico y se denomino (F5) de acuerdo al andlisis espectrofotométrico
UV/Visible e I.R se identifico el nticleo bésico de la F5: chalcona.

La fraccién aislada del extracto hidroalcohdlico de las hojas de Otholobium pubescens (Poiret)

Grimes “Culén” mostré actividad antimicrobiana frente a bacterias gran (+) como Staphylococcus
aureus siendo mayor su actividad a una concentracién del 75% y Escherichia coli.
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ESTUDIO FITOQUIMICO Y TOXICIDAD AGUDA DE LAS HOJAS DEL EXTRACTO
ETANOLICO DE MUTISIA ACUMINATA R&P “CHINCENMANO”

Estudiantes: Basti Gomero, Tatiana Inocente
Docentes: Juana Chavez , Enrique Le6n

1. INTRODUCCION

Los flavonoides son moléculas que tienen dos anillos bencénicos unidos a través de una cadena
de tres dtomos de carbono, puesto que cada anillo bencénico tiene 6 dtomos de carbono'. Son
una clase de productos naturales distribuidos ampliamente en la familia Asteraceae®. Son impor-
tantes por la variada accién bioldgica.

El propésito de la investigacién es determinar la presencia de flavonoides y la toxicidad aguda a
2000mg/Kg en ratones albinos Mus musculus cepa Balb/c del extracto etandlico de las hojas de
Mutisia acuminata R&P “chinchemano”.

2. MATERIAL Y METODOS

En abril de 2012 se realizé la recoleccién de la especie vegetal, en el valle del distrito de Congas,
provincia de Ocros, departamento de Ancash. Del material recolectado se seleccionaron las ho-
jas y se realizé un macerado etandlico. Para la prueba de solubilidad se dispuso de siete tubos
de ensayo (13x100) en las cuales se afiadié aproximadamente 30 mg del extracto seco de hojas
mds 1mL de los solventes utilizados. Posteriormente se realizé la cromatografia en capa fina,
cromatograffa en escala preparativa y la prueba de toxicidad aguda a 2000mg/Kg en ratones
albinos Mus musculus cepa Balb/c por via oral’.

Estudio farmacolédgico
Se determino la toxicidad aguda del extracto etandlico de hojas de “chincemano” en ratones
albinos Mus musculus cepa Balb/c de acuerdo a la siguiente figura 1.

200mg/Kg 200mg/Kg 2000mg/Kg
3 animales 3 animales 3 animales
< <

2-3 0-1 2-3 0-1 2-3 0-1
25mg/Kg 2000g/Kg

3 animales 3 animales

2-3 0-1 2-3 0-1 2-3 0-1
CONCLUIR LA PRUEBA: Clasificacion basada segun tabla N° 1

Figura 1: Modelo de toxicidad aguda a 2000mg/Kg en ratones
Leyenda: 0, 1, 2,3: Niimero de animales moribundos o muertos de cada sexo

TABLA 1: Rango de toxicidad aguda*

DOSIS CLASIFICACION
< 25mg/kg Muy téxica
<200mg/ke Téxica

< 2000mg/kg Dafiina
>2000mg/ ke No clasificado
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Se observé el comportamiento de los animales durante 14 dias. Se considerd los signos y sinto-
mas observados y se controld los pesos al inicio, a los 7 dias de administracién y al finalizar el
experimento.

El sacrificio de los animales se realizé por el método de dislocacién cervical, separacién del
créneo de la columna espinal, aplicando presién en la base del crdneo y la columna cervical,
lograndose la pérdida de sensibilidad al dolor*.

3. RESULTADOS

La taxonomia se realizd en el Museo de Historia Natural de la UN.M.S.M. como Mutisia acumin-
ta R&P “chinchemano”. El rendimiento de la muestra obtenida fue de un 11,3 %; la prueba de
solubilidad determino que el extracto etandlico es soluble en solventes polares e insoluble en
apolares.

La presencia de flavonoides se determino por el método de coloracién de Shinoda y AlCls 1%
y por cromatografia en capa fina e escala preparativa. En la prueba de toxicidad aguda a dosis
2000mg/Kg se evidencid variacién de peso, piloereccién e hiperactividad.

|7 |
—E
s |

=82

—{n]

Figura 3: Cromatografia en escala preparativa
del extracto etandlico de las hojas de “chin-
Figura 2: Prueba de Shi- chemano”

noda para flavonoides

4. DISCUSION
La reaccién de Shinoda exhibe una coloracién rojiza, la cual fue confirmada en el estudio, segin
Lock®. Figura 2.

Mediante el andlisis cromatografico la fraccién (F5) exhibié una coloracién amarilla al visuali-
zar alaluz UV a 365nm y se intensifica al asperjarlo con AICls 1% (figura 3). Segtin lo reportado
por Lock de Ugaz Olga'.

La prueba de toxicidad evidencié la piloereccién ( figura 4) y la hiperactividad de los ratones
albinos Mus musculus cepa Balb/c sin manifiesto de cambios morfoldgicos en los érganos blan-
dos de los mismos.

5. CONCLUSION

Se determino la presencia de flavonoides, alcaloides, azucares reductores, esteroides en el ex-
tracto etandlico de hojas de “chichemano”, se aislé la fraccién (F5) por cromatografia en capa
fina. Se demostré que no hay toxicidad aguda en el higado, estomago, rifion y pulmones a dosis
de 2000 mg/Kg, de la especie de Mutisia acuminata R&P “chinchemano”, sin evidenciar cambios
morfolégicos en dichos érganos.
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COSTO DE LOS MEDICAMENTOS CON VALOR INTRINSECO TERAPEUTICO
BAJO, EN EL SISTEMA DE SANIDAD DE LA FUERZA AEREA, 2011

Docentes: Elard Quispe Mena, Albert Figueras y Suiié

1. OBJETIVO

Determinar el costo que representd para el Sistema de Sanidad de la Fuerza Aérea del Perti (SISAN-
FAP), la prescripcién de medicamentos con Valor Intrinseco Terapéutico (VIT) Bajo, durante el
ano 2011.

2. MATERIAL Y METODO

Estudio observacional descriptivo de Farmacoepidemiologia. El SISAN-FAP, brind el listado y los
datos econémicos de los medicamentos consumidos correspondiente afio 2011. Se utilizé la clasi-
ficacién del VIT propuesta por la Oficina Europea de la OMS: VIT bajo: C, D y E. Se identificd los me-
dicamentos con VIT bajo para la evaluacién del costo. Ademds se evalud estos los medicamentos
en las revisiones sistematicas del Cochrane y/o en las gufas del Instituto Nacional de Excelencia
Clinica del Reino Unido.

3. RESULTADOS
Encontramos que el 12% de los medicamentos mds prescritos, fueron de un VIT bajo. Su distribu-
cién segtin VIT, se observa en la tabla:

Medicamento Consumo Costo S/. VIT
COMPLEJO B TAB 237741 8,729.29 D
CEFASABAL 12.5 mg TAB 179913 251,907.10 D
ELZYM CAP 164328 49,298.70 D
ENZIMATIK CAP 135016 34,283.26 D
ARCOXIA 120 mg TAB 85235 571,917.86 C
ARCOXIA 60 mg TAB 80278 353,519.71 C
DOBEXILAB 500 mg CAP 79336 20,802.28 D
DOLO-DINAFLEX 15/1500 mg. SOB 58806 217,799.90 D
GLUCOSAMINA SULFATO15¢g SOB 10 151.00 D
FINDEDOL 1.5 gr GRANULOS SOB 90 211.50 D
GLUCOCAR 15¢ SOB 33925 41,068.77 D
PIASCLEDINE 300mg TAB 22481 89,924.00 D
SUPRAHYAL AMP 994 195,875.00 C
PHYTO SOYA FORTE TAB 41146 71,452.20 E
ARCOXIA 90 mg TAB 9643 51,798.73 C
ELZYM CAP 164328 49,298.70 D
ENZIMATIK CAP 135016 34,283.26 D
DOBEXILAB 500 mg CAP 79336 20,802.28 D
FRUTAZYM CAP 22250 6,785.00 D
ENZIMAS DIGESTIVAS TAB 889 721.93 D
FRUTENZIMA CAP 403 422.64 D
CEFASABAL 25 mg TAB 145 203.00 D
GLUCOSAMINA SULFATO 1.5 gr SOB 10 151.00 D
DOXIUM 500 mg CAP 2 149.70 D
DORIXINA 125 mg TAB 3 147.00 D
2,071,703.81

1. Cefasabal®: Sabal serrulata; 2. Elzym®: Enzimas digestivas; 3. EnzimaTIK®: Enzimas digestivas + clorpropamida;
4, Arcoxia® Etoricoxib; 5. Dolo-Dinaflex®: Meloxicam + Glucosamina; 6. Findelol®; Glucocard®: Glucosamina; 7.
Piascledine® Insaponificable de aguacate y soya; 8. Suprahial®: Acido Hialurénico; 9. Frutazym®: Enzimas digesti-
vas + metoclopramida; 10. Frutenzima®: Enzimas digestivas + simeticona; 11. Doxium®; Dobexilab®: Dobesilato de
calcio; 12.Dorixina® Clonixilato de lisina.
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4. DISCUSION

Los medicamentos prescritos con VIT bajo C son los que representan una relacién beneficio /
riesgo desfavorable (Ej. etoricoxib; 4cido hialurénico); los VIT bajo D son las combinaciones a dosis
fijas irracionales (Ej. simeticona + enzimas digestivas; glucosamina+meloxicam) y los VIT bajo
E, los que no tienen eficacia demostrada (Ej. insaponificable de aguacate y soya; fitosoya; sabal
serrulata). Siendo el presupuesto de la SISAN-FAP aproximadamente S/. 15 millones de soles, el
costo por los medicamentos con VIT bajo fue S/. 2,071,703.81.

5. CONCLUSION
El costo en medicamentos con VIT bajo representd el 13.81% del presupuesto del SISAN FAP, du-
rante el 2011.
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ESTUDIO FITOQUIMICO PRELIMINAR DE LA SEMILLA PERSEA AMERICANA
MILL “PALTA FUERTE” EN EXTRACTOS DE DIFERENTE POLARIDAD

Docente: Juana Chavez

1. INTRODUCCION

La percepcidn es un proceso que comprueba que en el estimulo estd la informacién, sin necesidad
El anélisis fitoquimico preliminar de la especie Persea Americana Mill “palta” permitié corroborar
el conocimiento popular que se tiene sobre las propiedades medicinales de esta familia Lauraceas;
esto teniendo en cuenta que muchos metabolitos secundarios, como alcaloides, esteroides, flavo-
noides, taninos y sesquiterpenlactonas, fueron objeto de estudio en el presente trabajo.

La importancia de la presente investigacién radica en brindar un aporte al estudio fitoquimico
de la especie vegetal Persea Americana Mill “palta fuerte” a la que se atribuyen tradicionalmente
muchas propiedades medicinales que ain no han sido estudiadas.

2. MATERIAL Y METODOS
2.1 Recoleccién de la muestra vegetal: se recolectaron en el mes de abril de 2012, 15 kilos de
palta fuerte en el distrito de Lurin, provincia Lima, departamento Lima, a 380 m.s.n.m.

et

Figura 1: Preparaci6n de la muestra vegetal para el estudio fitoquimico
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2.2 Desecacién y estabilizacidn': las semillas de palta fuerte se desecaron en estufa (Memmert
®) a 40 °C. durante 5 dfas y se procedié a la molienda de las mismas. Se realizé 8 macerados con
solventes de polaridad creciente, por un periodo de siete dias.

2.3 Estudio fitoquimico
Prueba de solubilidad: se us6 20 mg del extracto seco de semilla de Persea Americana Mill “palta fuer-
te; a cada tubo de ensayo se adicioné 1mL de los solventes de diferente polaridad.

Andlisis fitoquimico: las reacciones de identificacidn se efectuaron mediante técnicas reportadas
por Lock4 y Dominguez®,

3. RESULTADOS

Prueba de Solubilidad: Como resultado de la
prueba de solubilidad se obtuvieron como mejo-
res solventes el metanol, etanol y agua destilada.
Figura 2.

Anélisis fitoquimico: Se evidencié en el extrac-
to metandlico, etandlico y acuoso la presencia de
metabolitos: compuestos fendlicos, flavonoides,
alcaloides, tanino, esteroides y/o triterpeno y azi-
car reductor. Se identificé lactonas sesquiterpeni-
cas en 6 extractos de la semilla de Persea Americana
“palta fuerte”. Tabla 1y figura 3.

” [ TIEHRE

S S S
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.

Figura 2: Analisis fitoquimico del extracto acuoso de
la semilla Persea Americana Mill “palta”

TABLA 1: Identificacién de lactonas sesquiterpénicas de la semilla Persea Americana Mill “palta”

Reactivos Extractos de diferente polaridad
Extracto | Extracto Extracto Extracto
acuoso | etandlico | matandlico | cloroférmico

Beljet ++ ++ ++ ++
Legal ++ ++ - -
Tollens ++ ++ ++ +-
Hidroxanato

L. ++ ++ ++ ++
férrico ++ presencia

+- parciamente
Kedde 4 - - - p .
- ausencia

Figura 3: Identificacién de lactonas sesquiterpénicas del extracto etandlico
(A) y cloroformico (B) de la semilla Persea Americana Mill “palta”

4. DISCUSION

Mediante las reacciones de coloracidn (reaccién de Baljet)??, se detectaron la presencia del meta-
bolito secundario lactonas sesquiterpénicas en los siguientes extractos: acuoso, etandlico, meta-
nélico, cloroférmico, con acetato de etilo y acetona. En 4 extractos: acuoso, etandlico, con acetato
de etilo y acetona se identifico con la reaccién de legal la presencia de lactona sesquiterpénica. En
el extracto acuoso y con acetato de etilo se evidencio la presencia de lactonas sesquiterpénicas
para lo cual se usé la reaccién de Kedde, en 3 extractos: acuoso, metandlico y éter etilico reac-
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cionaron con la reaccién Tollens, en 5 extractos: acuoso, etandlico, metandlico, cloroférmico y
hexdnico reaccionaron con hidroxamato férrico, en ambos extractos se detecté la presencia de
lactonas sesquiterpénicas.

5 CONCLUSION

El estudio fitoquimico del extracto acuoso, etanélico y metandlico de las semillas Persea Americana
Mill “palta fuerte”, muestra la presencia de azucares reductores, taninos, compuestos fendlicos,
flavonoides, alcaloides y esteroides, en el extracto cloroférmico solo se evidencié carbohidratos y
esteroides. Por reacciones de coloracién se detectaron el metabolito secundario lactona sesqui-
terpénica en los extractos (acuoso, etandlico, metandlico, cloroférmico, con acetato de etilo y
acetona.

6. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
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OBSTETRICIA

COMPORTAMIENTOS SEXUALES DE RIESGO Y PROBLEMAS DE SALUD EN
ESTUDIANTES DE UNA UNIVERSIDAD PRIVADA DE LA CIUDAD DE LIMA,
PERU, DURANTE 2011

Docente: Claudia Arispe

1. INTRODUCCION

La informacién y la educacién sobre salud sexual tienen una importancia relevante para el de-
sarrollo y el bienestar de los jévenes y adolescentes. La mayoria de las investigaciones indican
que las conductas sexuales suelen ser cada dia més frecuentes y precoces, y que en las prime-
ras relaciones coitales se tiende a no utilizar anticonceptivos eficaces ni para la prevencién de
embarazos no deseados ni para la prevencién de infecciones de transmisién sexual. Asimismo,
muestran que aun existen muchos mitos y falacias vinculados a la sexualidad y a los métodos
anticonceptivos, y que los jévenes siguen desconociendo aspectos esenciales de la concepcién y
contracepcién. (Abal Y, Gonzdlez A, Gonzélez ], Linares E. 2005).

2. MATERIAL Y METODO

El estudio fue observacional, analitico, tipo transversal, de encuesta y comparativo entre el
grupo de Universitarios Sexualmente Activos vs. el grupo de Universitarios No Sexualmente
Activos.

El muestreo fue no probabilistico por conveniencia. El método de reeleccién de los datos fue
la Encuesta y el instrumento que se utilizé fue el Cuestionario de Encuesta- que contiene pre-
guntas sobre variables demograficas, educacién sexual, comportamiento sexual, infecciones de
transmisién sexual, uso de anticonceptivos, embarazos y abortos. Los resultados se obtuvieron
con el andlisis descriptivo de las variables estudiadas. Se conformaron los Grupos de Universi-
tarios Sexualmente Activos vs. el grupo de Universitarios No Sexualmente Activos. Se efectud
el andlisis inferencial del grado de asociacién de las variables expuestas a riesgo de infecciones
de transmisién sexual, embarazos no deseados y abortos provocados. En la tres hipétesis esta-
disticas operativas planteadas se aplicaron la prueba de riesgo relativo, del riesgo atribuible y
el intervalo de confianza al 95%.

3. RESULTADOS
En las variables demograficas, predomina el grupo etario de 20 a 24 afios, el sexo femenino y el
estado civil de solteros.

En la variable sobre educacién sexual reciben una adecuada educacién sexual, tanto en el hogar,
en el colegio como en la universidad. En las variables sobre comportamiento sexual. La edad
promedio de inicio de relaciones sexuales es 18.68 y con su novio. La mayorfa de las veces los
estudiantes experimentan el orgasmo y manifiestan que sélo han tenido relaciones coitales con
una sola persona en su vida.

En las variables sobre infecciones de transmisién sexual el 87,7% no han adquirido infecciones
de trasmisién sexual, y los que si padecieron, se trataron con un médico. En las variables sobre
uso de anticonceptivos, se dice que un 35,4% usan un método anticonceptivo, el més utilizado
por los estudiantes el preservativo (75,4%) y los menos utilizados las cremas y évulos vaginales
(80,7%). En las variables sobre embarazos y abortos el 19,3% (110) de las encuestadas refieren
haber estado embarazadas, el 50,9% (54 de 106) y el 34% (15 de 44) de las encuestadas abortaron.

4. DISCUSION

En general, en la poblacién de estudio se observé que las relaciones sexuales con personas del
mismo sexo no son comunes, similar respuesta que en las de otros estudios de poblaciones uni-
versitarias. (Zuloaga et al. 1995) (Pérez et al. 2007) (Alonso et al. 2008) (Ospina et al. 2007). Las va-
riables asociadas a comportamiento sexual de riesgo en relacién a la infecciones de transmisién
sexual fueron diferencias estadisticamente significativas, estos resultados concuerdan con Da
Ros C, et al. 2008, quienes sefialan que la conducta sexual de riesgo es un factor que contribuye al
contagio de Infecciones de Transmisién Sexual, una posible explicacién de este comportamien-
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to es que las personas no tienen suficiente informacién acerca de la transmisién de la infeccién
0 no toman las precauciones necesarias, como el uso de preservativos. (Madrazo et al. 2007)
(Pérez et al. 2007).

5. CONCLUSIONES

El grupo Universitarios Sexualmente Activos los problemas de salud derivados de los compor-
tamientos sexuales de riesgo SI son mayores que en el grupo de Universitarios No Sexualmente
Activos.

6. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Abal Y, Gonzélez A, Gonzélez J, Linares E. Comportamientos y actitudes sexuales en adoles-
centes y jévenes. (Spanish). Archivos Hispanoamericanos de Sexologfa [serial on the Internet].
(2004, Dec), [cited July 11, 2010]; 10(2): 167-182. Available from: Fuente Académica.

NIVEL DE CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS SOBRE SALUD SEXUAL
Y REPRODUCTIVA EN ESTUDIANTES DEL 4TO Y 5TO DE SECUNDARIA DE LA
L.E. REPUBLICA DE PANAMA, DISTRITO DE LA VICTORIA, JUNIO 2012

Estudiantes: Delfina Cama, Anita Martina, Melissa Ruiz,
Kelly Tabraj, Docente Ingrid Aréstegui

1. INTRODUCCION

Actualmente en el Perd, la situacidn en cuanto a conocimiento de salud sexual y reproductiva en
adolescentes es deficiente, segtin ENDES 2011, existe un 12.5% de mujeres adolescentes que ya son
madres o estdn embarazadas por primera vez; asi como las estadisticas sobre conocimientos de
VIH / ITS y métodos anticonceptivos, se mantiene en pardmetros bajos, ésto genera como resul-
tado el nivel alto de contagio de VIH/ITS, niimero de abortos, embarazos no deseados, morbilidad
y mortalidad materna. Por lo expuesto es de importancia conocer los conocimientos, actitudes y
practicas sobre salud sexual y reproductiva en adolescentes del 4to y 5to de secundaria de la LE.
Republica de Panama.

2. MATERIAL Y METODO

Estudio descriptivo, transversal. La poblacién estd conformada por todos los estudiantes de cuarto
y quinto de secundaria de los turnos mafiana y tarde de la IE Republica de Panama. Se aplicé una
encuesta con 88 preguntas cerradas. El procedimiento consisti6 en analizar los tres grupos en que
fue dividido la encuesta: Conocimientos, actitudes y practicas sobre salud sexual y reproductiva.
Para el andlisis, se utilizé el programa estadistico SPSS v15.

3. RESULTADOS

Los estudiantes se encuentran entre las edades de 15 a16 afios, el 35.6% refiere tener enamorado(a)
y el 24.2% de adolescentes aceptan haber tenido relaciones sexuales. Se observa que del total de
estudiantes el 50.8 % son hombres y el 49.2% son mujeres. Los adolescentes tienen conocimiento
adecuado sobre el VIH-SIDA 'y forma de evitar un embarazo no deseado. Aceptan que tener rela-
ciones sexuales sin proteccidn es riesgoso, sin embargo el 37.9% de estudiantes considera que el
preservativo impide tener relaciones sexuales placenteras. Un 21.2% consideran que si se conoce
bien a la persona no es necesario usar el condén y el 31.1% tiene una actitud ni de acuerdo ni en
desacuerdo. El 14.4% refiere que no sabe utilizar adecuadamente el preservativo y el 19.5 % con-
sideran que no saben si la forma en que lo utilizan es la adecuada. El 65,2 % considera que la salud
sexual incluye la promocién de la igualdad entre hombres y mujeres, y el 18.2% de estudiantes
considera que la responsabilidad de prevenir un embarazo es de la mujer.

4. DISCUSION

En esta investigacion el 24.2% de adolescentes acepta haber tenido relaciones sexuales y en un
estudio realizado por Quispe Rojas W. el 2003, en Mollepata cusco el 51% acepta haber tenido
relaciones sexuales y el inicio de relaciones sexuales fue de 15.5 afios. En el &mbito internacional
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otro estudio realizado por Ruiz Stermberg A, el 2005 en una poblacién universitaria mostré que el
66,7% manifestd haber tenido relaciones sexuales e iniciaron entre los 17-18 afios.

Reconocen que tener relaciones sexuales sin proteccién es riesgoso, pero el 37.9% de estudiantes
considera que el preservativo impide tener relaciones sexuales placenteras lo que explicaria el
motivo de su falta de uso y en Chimbote Solis N, estudid los conocimientos y actitudes sexuales en
adolescentes de 14-19 afios y encontrd que 75% no previenen el riesgo de embarazo. Segtin Ruiz el
48% de los encuestados usé preservativo y 1% habia tenido enfermedades de transmision sexual.

5. CONCLUSIONES
Existe un grupo potencial de riesgo que ya inicié actividad sexual, por lo que es necesario determi-
nar si estan tomando medidas de proteccién para evitar un embarazo o la transmisién de una ITS.

Se encontré un nivel adecuado de conocimientos sobre salud sexual y reproductiva sin embargo
un grupo aun consideran que el uso de preservativo interfiere con el sentimiento de placer.

Un grupo tiene actitudes machistas ya que consideran que la mujer que pide utilizar preservativo
es promiscua.

6. REFERENCIAS
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TecNoLoGiA MEDICA

LA INEXACTITUD EN LAS DETERMINACIONES BIOQUIMICAS DE GLUCOSA,
COLESTEROL Y TRIGLICERIDOS, EN LABORATORIOS CLINICOS DE LIMA

Docentes: Miguel Sandoval, Rudi Loli, Oscar Huaman, Yvan Salazar

1. INTRODUCCION

La inexatitud es el grado en el que un valor se aleja del valor verdadero o correcto, esta puede
ser por defecto cuando el valor es menor al correcto o por exceso cuando es mayor; para ello se
usa un suero contro valorado con un valor conocido y estandarizado.

2. MATERIAL Y METODO

La investigacién tuvo como objetivo determinar la inexactitud en las determinaciones bioqui-
micas de glucosa, colesterol y trigliceriodos, en laboratorios clinicos de Lima metropolitana, en
el afio 2010; para lo cual se invité a participar a los laboratorios clinicos de manera anénima y
con consentimiento informado. Se utilizé un suero control BioRad RANDOX univalor human
precision control (hum prec control 2) Lote No. 495UN/1 Cat. No. UN1557, suero control co-
mercial univalor con las siguientes concentraciones: glucosa 110mg/dL, colesterol 163mg/dL y
triglicéridos 93,8mg/dL, para método enzimético colorimétrico; fue preparado con agua desti-
lada y conservado entre 4 a 8°C hasta su distribucién en cadena de frio. Los labroatorios partici-
pantes recibieron el suero en ciego (sin saber los valores de los analitos) y lo procesaron en sus
instalaciones con sus reactivos y equipos, posteriormente remitieron los resutados.

3. RESULTADOS

Se midié la inexactitud por de la férmula del error relativo y la validacién de la variabilidad
bioldgica. Los resultados muestran inexactitud promedio de 12,2%, 13,3% y 17,4% para glucosa
colesterol y triglicéridos respectivamente y mediante el indice de calidad por variabilidad bio-
16gica el 63,6%, 42% y 17% de laboratorios se encontraron fuera de control respectivamente. La
distribucién de los valores observan en los gréficos 1,2y 3.
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4. DISCUSION

Los resultados son preocupantes, especialmente para la glucosa, y colesterol, sin embargo pa-
recerfa que hubiera mayor error sistemdtico especialmente de triglicéridos, pero estos mismos
tiene una gran variabilidad bioldgica, lo que permite cierta flexibilidad o tolerancia en cuanto a
obtener resultados un poco mds lejanos del valor real o tedrico. En los gréaficos podemos obser-
var los resultados que emitieron los laboratorios de andlisis clinicos participantes, para el caso
de la glucosa se observa claramente que la mayorfa de los resultados emitidos tuvieron inexac-
titud por defecto, para el caso de colesterol, la dispersién de los datos es menor, claro estd que
la medicién de esta dispersién serfa interlaboratorial, es decir la imprecisién entre los laborato-
rios y para el caso de triglicéridos la distribucidn es mds centrada, es decir que practicamente la
mitad de datos estdn sobre el valor tedrico y la otra mitad por debajo.

5. CONCLUSION

La inexactitud metroldgica de una muestra de laboratorios de andlisis clinicos de Lima, es ma-
yor en la determinacién de glucosa y colesterol que para triglicéridos con mayor tendencia a
inexactitud en defecto y en todos los casos se relaciona con sistema de mediciones manuales y
semiautomaticas, mds que en las automatizadas.

FRECUENCIA DE ENTEROBACTERIAS BETALACTAMASAS DE ESPECTRO
EXTENDIDO Y SU COMPORTAMIENTO FRENTE A CIPROFLOXACINA EN CEPAS
AISLADAS DE UROCULTIVOS

Docentes: César Plasencia, Miguel Sandoval

1. INTRODUCCION

Las infecciones de tracto urinario es la causa de mayor frecuencia en las consultas, solicitdndo-
se una prueba de urocultivo para conocer la causa bacteriana su sensibilidad antimicrobiana y
elegir la terapia farmacoldgica adecuada. El problema ocurre cuando se expresan resistencias
bacterianas motivadas por el uso indiscriminado de los antibidticos. Un tipo de resistencia son
las enterobacterias productoras de Betalactamasas de espectro extendido (BLEE) que causa la
pérdida de la eficacia terapéutica a los antibidticos B-lactdmicos.

Dentro del tratamiento estdn las Fluroquinolonas (Ciprofloxacina). Antibiético que interfiere
con la enzima ADNgirasa y regula la super espirilizacién del DNA bacteriano. Estudios demues-
tran una relacién significativa entre el uso de fluoroquinolonas y la resistencia BLEE, limitando
la terapia farmacoldgica. El objetivo es describir y analizar la prevalencia actual de las Ente-
robacterias productoras de BLEE, averiguar el comportamiento frente a la Ciprofloxacina y la
relacién directa del grado de resistencia entre ellos.

2. MATERIAL Y METODOS
La investigacién es de tipo bésica cuantitativa, longitudinal retrospectiva y correlacional reali-
zado con un disefio de estudio descriptivo.

Se consideraron solo urocultivos con enterobacterias susceptibles a BLEE agrupados segiin su
sensibilidad a ciprofloxacina (resistencia intermedia de consideré como sensible), la presencia
de BLEE y el afio de obtenido el muestreo. Se recogieron 1496 aislamientos de enterobacterias del
2007 y 1771 aislamientos del 2012 de una clinica particular de Lima. Se utilizé los programas MS
Access y MS Excel ambas versiones del 2007.

3. RESULTADOS

Se observa un incremento de cepas BLEE de 12,19% en 2007 a 17,50% en el 2012 y también el
incremento de cepas con resistencia a Ciprofoxacina de 40,66% a 48,66% respectivamente. La re-
sistencia a Ciprofloxacina en bacterias tipo BLEE fue mayor que en las NO BLEE tanto para el afio
2007 (84,62% y 34,55% respectivamente) como para el 2012 (89,03% y 39,56% respectivamente),
con incremento estadisticamente significativo (p<0,0001).
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TABLA 1: Resistencia a Ciprofloxacina segun resistencia BLEE de urocultivos 2007

ANO 2007 TIPO DE RESISTENCIA

RESISTENCIA A BLEE NO BLEE TOTAL
CIPROFLOXACINA (n=182) (n=1311) (n=1493)
RESISTENTE 84,62% 34,55% 33,85%
SENSIBLE 15,38% 65,45% 66,15%

TABLA 2: Resistencia a Ciprofloxacina segun resistencia BLEE, de urocultivos 2012

ANO 2012 TIPO DE RESISTENCIA

RESISTENCIA A BLEE NO BLEE TOTAL
CIPROFLOXACINA (n=310) (n=1461) (n=1771)
RESISTENTE 89,03% 39,56% 48,22%
SENSIBLE 10,97% 60,44% 51,78%

4. DISCUSION
Los estudios son mayormente extranjeros; no obstante, existen trabajos en nuestra realidad
que nos ofrecen mejor informacién.

Respecto a la resistencia a Ciprofloxacina se observa un aumento de 40.66% y 48.22% en los dos
afios de estudio a diferencia de Avellaneda que registra un 41% en el 2000, Astete La Madrid con
un 26,3% en el 2004 y de Gonzales con un 44% en el afio 2008 el cual tiene mayor relacién con
nuestro datos de prevalencia. Estudios en el extranjero demuestran un 24.7% como Guajardo-
Lara en 2009 en México y 60% como Morales el 2011 en Colombia, realidades muy diferentes a
la nuestra.

En el aislamiento de Enterobacterias BLEE, podemos observar que se ha obtenido un porcentaje
del 12.19% y 17.5% a diferencia de los estudio de Avellaneda que obtuvo 2.36%, donde es obser-
vable el incremento de BLEE. En el 2005 Morales afsla 10.2%, incremento que va de la mano con
nuestro hallazgo.

Debemos tener en cuenta el tiempo transcurrido del estudio (2000) a la actualidad son 12 afios
de diferencia. En estos afios no se ha planteado un programa efectivo que recomiende el uso
adecuado de los antibidticos por parte de la poblacién para poder minimizar el niimero de casos
de resistencia bacteriana. Por lo tanto, es licito afirmar que la Ciprofloxacina no ha tenido un
uso racional por parte de la poblacién en el transcurso de estos afios, a pesar que A. Pascual, nos
sugieren una relacién de enterobacterias BLEE y su resistencia al Ciprofloxacina aunque no se
conozcan con exactitud los mecanismos No hemos encontrado citas en nuestro pafs que refle-
jen una relacién estadisticamente significativa entre la resistencia al antibidtico Ciprofloxacina
y a la presencia de enterobacterias BLEE. Este andlisis de prevalencia contribuye como un apor-
te estadistico para tomar decisiones epidemiolégicas.

5. CONCLUSIONES

La frecuencia de enterobacterias BLEE se ha incrementado en los urocultivos positivos en un
tiempo de 5 afios con significancia estadistica.

La frecuencia de resistencia a Ciprofloxacina se ha incrementado comparativamente de 2007 a
2012.

Se ha encontrado una estrecha relacién entre la resistencia BLEE con la resistencia a Ciprofloxa-
cina con alta significancia estadistica (p<0,0001).
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CONOCIMIENTOS DE PRACTICAS PREVENTIVAS EN MADRES DE NINOS
MENORES DE 5 ANOS SOBRE INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS:
CENTRO DE SALUD VILLA LOS ANGELES

Yamil Lépez, Marleni Salas

RESUMEN

Las Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) causan en la actualidad una alta frecuencia de con-
sultas médicas; y estdn ubicadas entre las cinco causas de muerte en nifios menores de 5 afios. El
objetivo del estudio fue caracterizar los conocimientos de précticas preventivas que tienen las
madres de nifios menores de 5 afos sobre las IRA. Es un estudio descriptivo transversal en 83
madres que acuden al servicio de Crecimiento y Desarrollo. Se encontré que el 56.9% de las ma-
dres tienen un nivel medio de conocimientos sobre las préicticas preventivas. El 39.3% tiene un
conocimiento medio en relacién a las conocimientos que tienen las madres sobre IRA y el 46.6%
tiene un conocimiento medio en relacién a las practicas preventivas sobre las IRA. Se concluye
que dos tercios de las madres desconocen sobre las IRA, y que deben practicar la prevencién en
hijos menores de cinco afios.

1. INTRODUCCION

Se estima que alrededor de 4.3 millones de nifios menores de 5 afios de edad mueren cada afio
en el mundo por Infeccién Respiratoria Aguda (IRA), siendo que en la regién de las Américas se
ubica entre las primeras cinco causas de defuncién en menores de 5 y representa la causa prin-
cipal de enfermedad y consulta a los servicios de salud.*

En el Per, las IRA constituyen la primera causa de morbilidad y la segunda de mortalidad en
los menores de 5 afios, que se estima que tres de cada cuatro consultas que se otorgan en los
servicios de salud para atender enfermedades infecciosas, corresponden a padecimientos respi-
ratorios agudos. La mayor incidencia y letalidad de esta infeccién se presenta en el grupo infan-
til, en el que la neumonia es responsable del mayor porcentaje de las defunciones. Al respecto,
el niimero de casos registrados segtin reportd la Direccién General de Epidemiologia (DGE) del
Ministerio de Salud (MINSA), es de mas de 224 mil atenciones por IRA, que no son neumonfas,
en menores de cinco afios, durante el mes de enero de 2011, cuatro por ciento menos que en el
mismo periodo del afio 2009.2

Rico sostiene que las infecciones respiratorias resultan de la interaccién entre el organismo in-
fectante, el huésped y la exposicién a contaminados ambientales, muchas veces con las defensas
alteradas del huésped.’ Prieto et al. sostienen que el nivel socioeconédmico, la escolaridad de los
padres, las condiciones de vida de la vivienda y el hacinamiento, la contaminacién ambiental y
el hébito de fumar de los convivientes (fumador pasivo), son factores de riesgo de las IRA.*

Es de gran importancia la capacitacién e instruccién a la madre de familia para que pueda ejerc-
er un buen proceso de atencién del nifio a partir del momento en que se inicia el periodo de IRA.
La enfermera sanitaria es la encargada de esta capacitacién e instruccién, aprovechando todo
contacto en los servicios de salud, y supervisando las practicas que realizaran las madres que
irdn de acuerdo con los conocimientos ya adquiridos.’

Segtin datos estadisticos del centro de Salud “Villa los Angeles”, en 2010 se presentaron 14 casos
semanales de IRA, lo que equivale a un promedio de 770 casos anuales; comparamos esta cifra
con la de 2011: semanalmente se presentaron 16 casos de IRA.®

La madre como principal responsable de la crianza del nifio, cumple un rol preponderante en
su cuidado y por consecuencia en la prevencién de las infecciones respiratorias agudas, de acu-
erdo a los conocimientos que tiene de la enfermedad. Se entiende por conocimiento toda infor-
macién que posee el individuo, por medio de una educacién formal e informal, la cual muchas
veces pudo ser adquirida por creencias, costumbres y précticas. Se entiende como préctica el
ejercicio de un conjunto de habilidades y destrezas adquiridas por medio de la experiencia, el
cual puede ser valorado a través de la observacién o expresado a través del lenguaje.
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Se observa que hubo un aumento de casos en el Centro de Salud y viendo la necesidad de dar
una educacién a la madre que se encarga del cuidado del nifo, el propdsito del estudio fue car-
acterizar los conocimientos de practicas preventivas que tienen las madres de nifios menores
de 5 afios sobre las IRA.

2. MATERIAL Y METODO

El presente estudio fue descriptivo transversal’, siendo realizado en el Consultorio de Creci-
miento y Desarrollo del Centro de Salud Villa Los Angeles, que cuenta con 672 madres que acu-
den al servicio. La muestra fue de 86 madres y que deben cumplir los criterios de inclusién,
como que sean madres de nifios menores de cinco afios, que sepan hablar castellano y que acep-
ten participar en el estudio.

Se utiliz6 la técnica de la entrevista con la aplicacién de un cuestionario estructurado de 18
preguntas de opcién multiple. El instrumento tiene 4 preguntas politémicas acumulativas cuyo
valor es 0.25 a 2 puntos; en cambio hay 14 preguntas dicotémicas, cuyas respuestas verdaderas
valen 1 6 2 puntos y las opciones, alternativas o distractores valen 0 puntos. El puntaje total
del instrumento es 27.5 puntos, siendo el mdximo 2 puntos y el minimo 0.25 puntos. El instru-
mento fue validado a través de la Prueba Piloto el estadigrafo fue el Coeficiente Biserial Puntual
y para la confiabilidad utilizé el coeficiente Kider Richardson, para las preguntas dicotémicas
obteniéndose 0.7.

Los datos fueron recolectados durante el mes de abril y mayo del afio 2012, fueron vaciados en
el Programa Microsoft Excel y una hoja matriz para su procesamiento estadistico.

Se resguardé los principios éticos de la no maleficencia, justicia, beneficencia y autonomfa, en
donde se respetara cuando las madres decidan no participar o no responder a las preguntas.

3. RESULTADO
[ver gréficos en la siguiente pdgina]

4. DISCUSION

Las infecciones respiratorias agudas constituyen las principales causas de morbilidad y mor-
talidad en los nifios menores de cinco afos en los paises en subdesarrollo como lo resalta la
Organizacién Panamericana de la Salud'y ratificado por la OMS®.

En esta linea Vales y Gémez® coinciden con la OMS y MINSA, sefialando que las IRA son aquellas
que afectan las estructuren del aparato respiratorio, que constituye un importante problema de
salud por la gran morbilidad y elevado indice de mortalidad.

Para caracterizar los conocimientos de préacticas preventivas que tienen las madres de nifios
menores de 5 afios sobre las IRA, se estimé una poblacién de 86 madres donde se obtuvo que sus
conocimientos fueron medios, siendo este hallazgo similar a los de Linares®, en su investigacién
“Conocimientos y practicas de las madres y acciones de promocién y prevencién, desarrolladas
por los agentes de salud, para el manejo de las IRAS”, teniendo a 358 madres y 45 agentes de
Salud; asi como Soto', en su estudio “Conocimientos de los padres de los signos de alarma de
las IRAS en nifios menores de cinco afios y su concurrencia inmediata a un servicio de Salud”,
teniendo como poblacién a 56 madres. De la misma manera, Ugaz y Valdéz', en su investiga-
cién “Conocimientos y practicas de las madres de niflos menores de cinco afios con IRAS que
acuden a la Microred”, con una poblacién de 60 madres y Jimenez', en su investigacidn “Grado
de conocimiento y prevencién materna de las IRAS en el nifio menor de 5 afios”, teniendo como
poblacién a 3148 madres.

En el presente estudio, con dos dimensiones, se observé que en la dimensién la enfermedad de
IRA, menos de la mitad de 86 madres tenfan conocimiento medio y més de la mitad tenfan un ni-
vel de conocimiento entre bajo y medio. Estos resultados coinciden con lo descrito por Linares?,
quien en su estudio en Colombia encuentra que el 42% de 358 madres presentan conocimiento
medio; sin embargo, no refieren en cuanto al conocimiento bajo. Asimismo, Ugdz y Valdés"
coinciden que mds de la mitad de 60 madres presentan conocimiento entre bajo y medio. De
manera contraria Soto® encuentra que 2/3 mas de 56 madres conocen algo sobre las IRAS. Ji-
menez" reporta que 2/3 mds de 3148 madres tienen un conocimiento entre malo y regular,
discrepando a los hallazgos estudiados y los valores finales encontrados.
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GRAFICO 1: Conocimientos de practicas preventivas de las madres de
nifios menores de 5 afios sobre IRA, 2012
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= Conocimiento Medio
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Se observa en el gréfico 1 que el 56.9% de las madres tienen un nivel medio conocimientos.

GRAFICO 2: Conocimientos en las madres sobre enfermedades de
infecciones respiratorias en madres de nifios menores de 5 afios, 2012
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En el gréfico 2 se observa que el 39.3% tiene un conocimiento medio en relacién a las conocimientos
que tienen las madres sobre IRA.

GRAFICO 3: Practicas preventivas de Madres de nifios menores de 5
afios sobre las IRA, 2012
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Se observa que el 46.6% tiene un conocimiento medio en relacién a las practicas preventivas sobre
las IRA.
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En la dimensién de précticas preventivas, menos de la mitad presentdé conocimiento medio y
mas de la mitad presentaron conocimiento entre bajo y medio; estos resultados se asemejan a lo
reportados por Ugdz y Valdés'!, quienes encuentran menos de la mitad de 60 madres en cuanto a
conocimiento medio. De la misma forma, Linares® encuentra que de 358 madres, mas de la mitad
tienen conocimiento entre bajo y medio. Sin embargo se discrepa en cuanto al conocimiento
medio, reportando més de la mitad en algunas practicas coherentes y beneficiosas.

5. CONCLUSION
Dos tercios de las madres desconocen sobre las IRA que deben prevenir en sus hijos menores de
cinco anos, con tendencia a mantener el status quo.

En la dimensidn la enfermedad de IRA, més de la mitad de madres tienen conocimiento entre
bajo y medio y menos de la mitad conoce la enfermedad.

Finalmente, en la dimensién précticas preventivas, mds de la mitad de madres tienen
conocimiento entre bajo y medio y menos de la mitad conoce sobre las practicas preventivas.
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LA PROTECCION JURIDICA DEL EMBRION HUMANO ANTE LA
PROBLEMATICA DEL VACIO LEGAL

Lizeth Antaurco

RESUMEN
La actual y limitada proteccién que brinda el ordenamiento juridico peruano a la proteccién de
la vida humana desde su origen mismo ha dado lugar a la aparicién de practicas médicas, como
la fertilizacidn in vitro, o la subrogacién materna, las mismas que estdn poniendo en entredicho
tanto a la ética médica como a la ciencia del derecho

Frente a esto es necesario conocer el fundamento del derecho a la vida y dignidad de la persona
humana y en qué momento brota esa dignidad, la cual requiere ser protegida. Ademas, se es-
tudia el inicio de la vida, definiciones de embrién y la escaza proteccién juridica que existe en
pleno siglo XXI. Y para profundizar ain més, veremos las posturas que se toman en el Derecho
comparado.

Palabras clave: Embridn, inicio de la vida, derecho a la vida, dignidad, concebido, ser humano indi-
vidual, persona, identidad.

1. INTRODUCCION

La vigente Constitucidn, y en general todo el ordenamiento juridico, presenta vacios legales y
deficiencias en cuanto a la proteccién juridica del embrién humano. Resulta basico tener claro
dénde se inicia la vida humana, y con ella poder establecer los limites minimos que deberia
abarcar el derecho a la vida. Si bien la Constitucién reconoce proteccién juridica al concebido,
esto no es suficiente para solucionar los conflictos que se dan en las nuevas realidades que nos
trae el avance de la ciencia.

El Cédigo civil peruano reconoce al concebido como sujeto de derecho para todo cuanto le fa-
vorezca. En relacién a ello, podemos decir que ciertamente nuestro ordenamiento juridico ha
logrado incorporar al concebido como una figura que requiere proteccién por el simple hecho
de existir.

En Espafia se tuvo una perspectiva distinta de la nuestra, y asi, a nivel del Derecho comparado,
encontramos ambas posiciones sobre la proteccién a la vida del embrién humano. Es por lo
tanto objetivo de esta investigacién lograr determinar si deberia brindarse proteccién juridica
al embrién humano, puesto que consideramos que una cuestién determinante podria ser la
arraigada correlacidn que existe con el derecho a la dignidad, la cual permitiria ampliar los
horizontes de defensa de la legislacién frente al derecho a la vida.

2. DEFINICION DE EMBRION

Ni el Cédigo Civil vigente ni los anteriores han precisado la definicién de embrién, pero en
principio tomaremos al Diccionario de la Real Academia Espafiola como primer referente;
este sefiala que el embridén es “el germen o ser humano desde el instante de la concepcién
hasta finalizar el tercer mes del cursivo embarazo, en que se denomina (feto) (v.). Acerca de su
desarrollo se insertan someras indicaciones en la voz Edad (v.) de modo metafdrico, principio
impreciso de algo; proyecto preliminar; propésito indefinido atin.” (Real Academia Espafiola
1997).

Por otro lado, hemos recogido otra concepcidn, la cual nos sefnala que el embrién es “germen o
rudimento de un ser vivo, desde que comienza el desarrollo del huevo o de la espora hasta que
el organismo adquiera la forma caracteristica de la larva o del individuo adulto y la capacidad
para llevar vida libre. En la especie humana, producto de la concepcién hasta fines del tercer
mes del embarazo.” (Cabanellas 2006).
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3. DEFINICION DE CONCEBIDO

Esta definicién tampoco la encontramos en el mencionado Cédigo sustantivo, pero podemos
partir del Art.1 que sefiala que “La vida humana comienza con la concepcidn. El concebido es
sujeto de derecho para todo cuanto le favorece”. En base al texto anterior, el autor Guevara Pezo
sefiala que “El concebido no es una esperanza de vida, (...). Es vida humana, irrepetiblemente
individualizada a partir de la concepcién”.

Al parecer es suficiente decir que la vida se inicia en la fecundacién y que este simple hecho resulta
apropiado para proponer las bases sobre las cuales el Derecho deberfa incurrir en el resguardo del
concebido. Pues como primer supuesto, no solo se da respuesta al inicio de la vida, sino también
al fin supremo que proclama y supone la proteccién de la persona humana. Pero que resulta con-
traria esta proteccidn si vemos el avance biotecnoldgico actual en el dmbito de la reproduccién
asistida, la cual va en contra del fin de la proteccién legal, y muy a favor de la desproteccién que
trae consigo favorecimientos que tienen como objetivo no mds que un fin lucrativo o intereses
personales de estos ciertos grupos sociales, el mismo que permite que los particulares médicos se
rijan bajo sus propias reglas a falta de actuacién, aptitud o “negligencia” legislativa.

Entonces para llegar a una sola idea de lo que significa “concebido” para el Estado peruano, es
necesario recordar donde concuerda este el comienzo de la vida humana. Y como lineas atrés ya
lo habfamos mencionado, esta se inicia con la unién del ovulo y el espermatozoide.

Por lo tanto, serfa valido decir que podria ser considerado y reconocido como concebido todo
aquel que ya haya pasado por este primer proceso que supone el inicio de la vida y con ella las
atribuciones inherentes y propias de este nuevo inicio de existencia.

4. ORDENAMIENTO JURiDICO NACIONAL

El ordenamiento juridico peruano no se ha pronunciado especificamente y de manera formal
sobre la proteccién juridica del embridn a partir de las técnicas de reproduccién asistida y con
mayor relevancia en la inseminacién in vitro. Resulta critico tener normas que si bien son muy
amplias y pueden tutelar la proteccién del derecho a la vida, en la préctica no se da el debido
resguardo.

Para comenzar, veamos que la Corte Interamericana de Derechos Humanos establece en el in-
ciso 1 del articulo 4° que “Toda persona tiene derecho a que se respete su vida. Este derecho
estard protegido por la ley y, en general, a partir del momento de la concepcién. Nadie puede
ser privado de la vida arbitrariamente”.

En relacién a la norma presentada, la Comisién Interamericana de Derechos Humanos se pro-
nuncid acerca de esta norma y de sus implicancias en el caso de la comunidad indigena Xdkmok
Kések de Paraguay; en la cual establece los fundamentos del derecho a la vida mencionando que
“[este] es un derecho humano fundamental, cuyo goce pleno es un prerrequisito para el disfrute
de todos los demds derechos humanos. De no ser respetado, todos los derechos carecen de sen-
tido... En razén de dicho caricter, no son admisibles enfoques restrictivos del mismo” (Comisién
Interamericana de Derechos Humanos).

Por lo tanto, en este primer enfoque que nos presenta la legislacién supranacional, vemos que
se brinda un amplio alcance sobre la importancia del derecho a la vida como previo requisito
para el disfrute de los demds derechos humanos; sin embargo, es necesario presentar al lector
esta visién desde una perspectiva de particular relacién con el tema.

Por ello, veamos qué dijo la Corte Interamericana sobre la prohibicién de la fecundacién in
vitro que resolvié y aplicé el Estado Costarricense en una de sus sentencias a fin de proteger la
vida de los no nacidos, o sea de los embriones que eran fecundados y posteriormente, por ser
muchos los embriones fecundados, desechados. Se argumenté que con ello se atentaba contra
el derecho a la vida. Sin embargo, “dicha instancia internacional consideré que los derechos
involucrados [como el derecho a tener una familia, a la salud, etc.] fueron afectados de manera
severa, destacando que el Estado costarricense estuvo facultado y se encuentra atin en la capa-
cidad de adoptar medidas proporcionales para proteger los embriones humanos, de modo que
no haya tratamientos incompatibles con la CADH, tales como la destruccién arbitraria, la venta
o el trafico de embriones” (Brena).
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Por otro lado, la mencionada instancia concluyé que “existen formas menos restrictivas para
satisfacer el objetivo buscado por el Estado y acomodar los intereses en juego como, por ejem-
plo, a través de otras formas de regulacién que podrian asimilarse més al proceso natural de
concepcidn, tal como una regulacién que disminuya el niimero de évulos fecundados. Sobre
este punto, la CIDH concluye que la Sala Constitucional no consideré otras alternativas para
proteger la vida y que respetardn, a su vez, los derechos de las parejas infértiles.” (Ley sobre
fecundacidn in vitro...).

En tanto, teniendo en cuenta lo resuelto por dicha instancia internacional, podemos observar
que también la legislacién supranacional busca la proteccién de la vida de los embriones con-
cebidos a través de la fecundacién in vitro, pero siempre teniendo en cuenta lo establecido por
los convenios internacionales y la legislacién nacional, para procurar ese balance necesario en
el ejercicio del Derecho, pues no se trata de salvaguardar el derecho de unos y no de otros, sino
de generar aquellas condiciones lo més equitativa posibles.

Ahora veamos la legislacién nacional, la cual en el cédigo civil peruano refiere en el articulo 1°
“La persona humana es sujeto de derecho desde su nacimiento. La vida humana comienza con
la concepcidn. El concebido es sujeto de derecho para todo cuanto le favorece.”

Si analizamos el literal anterior, se puede apreciar que el legislador ha establecido una amplia
perspectiva para proteger la vida al sefialar que el concebido es sujeto de derecho para todo cu-
anto le favorece. Pero este literal no resulta aparentemente suficiente, ya que de lo contrario no
nos encontrarfamos ante tal problema juridico y social; como dice Fernando de Trazegnies “Los
cddigos pueden ser espléndidos, las investigaciones académicas sobre temas juridicos pueden
ser excelentes, pero sino hay quien haga cumplir esas reglas y esos principios, todo ello no tiene
ningtn valor” (De Trazegnies).

Pareciera que el legislador ha olvidado que el Derecho ha sido creado para el hombre, para su
mejora continua, la cual requiere de regulacién adecuada frente a ciertas conductas que po-
drian ir en contra de esta mejora social. Pues si el legislador tuviera en cuenta tal importancia,
buscaria e idearia mejores soluciones tanto en la teorfa como en el ejercicio del poder del Es-
tado a través de sus respectivos érganos.

Otro articulo que no ha logrado proporcionar suficiente ayuda es el establecido en la carta magna
peruana, la cual sefiala en su articulo 2° que “Toda persona tiene derecho a la vida, a su identidad,
a su integridad moral, psiquica y fisica y a su libre desarrollo y bienestar. [Ademds de considerar
que] El concebido es sujeto de derecho en todo cuanto le favorece.” Entonces, al cuestionarnos
el texto referido llegamos a determinar que si no existe quien haga respetar estos derechos, el-
los no tienen razén de ser. Mds aun, también habrad que considerar que si bien el Estado peruano
concede un derecho de goce al no nacido y reconoce derechos que con su nacimiento se ejerceran,
es paraddjica dicha accién si no se le protege desde la fecundacién, fuera o dentro del dtero de
la madre gestante, para que con posterioridad pueda llegar al “presupuesto de nacido” que esta-
blece la ley para poder ejercer sus derechos y deberes. Es decir, el legislador no puede procurar
un derecho a la vida si primero no agota todos los medios necesarios para llegar a lograr dicho
derecho. Ya que si el legislador hubiera tomado con mayor recaudo y especificidad el polémico
tema, las clinicas que ostentan realizar tales acciones que ahora criticamos, tendrian al menos una
regulacidén normativa que limite la actuacién que llevan a cabo con “seres humanos” en los inicios
de su desarrollo y que necesitan de ciertas garantias para llegar a nacer.

Como vemos, no solo es cuestién de encuadrar juridicamente ciertas conductas, sino también
ver la mejor y més eficaz solucién para que este encuadramiento se llegue a aplicar y ejecutar en
la realidad, quizd dando sanciones ejemplares a estas clinicas que desmerecen la vida humana
en razén de argumentos poco convincentes.

Por otro lado, es considerable mencionar la primera sentencia en la cual el Estado peruano se
ha inclinado por reconocer “el inicio de la vida desde la fecundacién. Este caso fue resuelto
por el tribunal constitucional, en el cual la ONG accién de lucha anticorrupcién interpuso una
demanda de amparo contra el Ministerio Publico a fin de evitar que se vulnere de manera evi-
dente el derecho a la vida del concebido con la distribucién gratuita de la denominada pildora
de emergencia” (Tribunal Constitucional).
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En base al relato anterior, no podemos decir que el Estado peruano no busque resguardar la
vida, pues es notorio que se ha buscado proteger el derecho a la vida de todo ser humano. Sin
embargo, no encontramos en la legislacién una norma especifica que limite la actuacién de
particulares o que vele por los intereses de los no nacidos que se encuentran fuera del dtero
materno, ya sea por gracia o desgracia del avance tecnoldgico y las nuevas técnicas de reproduc-
cién asistida.

Otro problema que se afronta frente a la limitada proteccién de la vida del embrién humano es
la manipulacién genética, pues muchas veces no solo se acaba con la vida humana de los embri-
ones durante el proceso de fecundacién in vitro por ser demasiados los fecundados y no poderse
transferir a la madre todos los embriones, sino también se va en contra de su dignidad, dignidad
que como sustancia esencial que le es inherente por el simple hecho de ser humano, requi-
ere la mdxima proteccién. Como lo mencionamos anteriormente, no se puede defender solo el
derecho del més fuerte y pretender dejar impune una serie de vejaciones contra el ser humano
mas débil. Ademads, dejando que los autores de tales hechos se hagan ver como una suerte de
dioses que construyen y destruyen a propia decisién sin recibir sancién ejemplar alguna.

Actualmente el Pert ha incorporado una ley sobre manipulacién genética al embrién. Por lo tanto,
veamos qué dice laley 27636 del 15.01.2002 sobre proteccién del embrién. Dicha ley incorporada al
c4digo penal restringe la manipulacién genética que tenga fines de clonacién de seres humanos.
Por eso entendemos que con esta ley no solo se reconoce en el embrién vida humana y no cosa,
si no que a su vez se le estarfa tratando de brindar esa proteccién que siempre ha debido tener el
concebido atin fuera del Gtero materno. Proteccién lamentablemente muy limitada.

Después de dar a conocer los alcances que no tan ampliamente a logrado el Estado peruano en
cuanto a proteger plenamente el derecho a la vida del concebido, aun cuando su procreacién se
haya dado a través de un proceso in vitro, es cuando concebimos inadmisible el dejar imposibil-
itada una vida humana por el simple hecho de presentar esos accidentes que lo colocan frente
a la situacién desigualitaria de no ser protegido de igual forma que el concebido que dichosa-
mente dio inicio a su vida de manera natural y no artificial.

Quiza la proteccidn que brinde el Estado peruano al embrién humano sea parcial y no total. Pero
es honroso reconocer que progresivamente se estd procurando una mejora para salvaguardar la
vida humana desde todos sus matices y con ello lograr que esa esencia que nos hace diferentes
frente a los demds seres humanos sea reconocida y respetada. Y a su vez, los accidentes no sean
una barrera de impedimento y diferenciacién ante el ordenamiento juridico, sino una especie
de experiencia que debe tener en cuenta el legislador para prever casos futuros y otorgarles la
mejor y mas justa solucién en su momento.

Vemos que la doctrina peruana también se ha pronunciado, aunque limitadamente acerca del
tema en cuestidn, para lo cual solo tomaremos lo dicho por Ferndndez Sessarego, el cual refiere
que la cuestién controversial que reside en las técnicas de reproduccién asistida “se centra[n]
en el aspecto moral, en la inconveniencia social de procrear vida fuera del natural acto sexual
y en el de los riesgos de todo orden a que puede conducir su préctica indiscriminada.(...) [ en
cuanto a la fecundacién artificial] hace posible la fecundacién de uno o més évulos de la misma
mujer mediante el espera de diversos donantes” (2007: 53).

Acerca del literal anterior, concordamos en cuanto el autor sefiala que la préctica indiscrimi-
nada de dicha accidn puede conllevar a problemas serios y de grandes proporciones. Pues, més
aun cuando la normativa de un pafs no se encuentra preparada para solucionar esta clase de
problemas, habra que reconocer que el tema resulta tener una naturaleza dificil. Sin embargo, el
legislador no puede dejarlo pasar y esperar que se produzca un caso concreto para pronunciarse
y velar por la vida de todo ser humano atin fuera del vientre materno.

Ademds y como lo sefialamos en el literal precedente, este tema no solo se centra en la protec-
cién de la vida del embridn, sino también en un tema ético y moral; y que muchas veces es
necesario resolver las incertidumbres juridicas a la luz de perspectivas morales y éticas impre-
scindibles en un pafs conservador.

Por ultimo, como reflexién al lector, parecid necesario transcribir este majestuoso literal, el
cual sefala que “a veces dudamos, yo creo que bastante artificialmente, de la humanidad de ese embrién,
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y me viene a la mente el fendmeno que sucedid, por ejemplo, cuando el descubrimiento de América, los es-
parioles vinieron y como Colon mismo dice en su diario, encontraron una cultura de indigenas agradables,
amistosos, y no tenian ninguna duda de que se trataban de seres humanos. Pero cuando se les ocurrid
que podian ser explotados como esclavos, entonces surgid la duda: ;y si no tienen alma? ;Y si no son seres
humanos?” (Squella: 2001: 378).

5. CONCLUSIONES

Hemos determinado que efectivamente el embrién humano, dentro o fuera del ttero materno,
que si bien en los ultimos aflos la legislacién le ha dado mayor importancia, merece la pro-
teccidn plena de sus derechos fundamentales, aunque sea por lo menos, los que aseguren de
manera indubitable su desarrollo y posterior nacimiento.

Efectivamente, la fecundacién que supone la unién del ovulo con el espermatozoide conllevan a
dar inicio a la vida del nuevo ser humano que por el simple hecho de serlo merece el resguardo
de suvida y dignidad, a pesar de encontrarse fuera del ttero materno.

Es evidente la importancia que adquiere brindar proteccién juridica al embrién humano maés
aun cuando se encuentre fuera del ttero de la madre. Ya que si bien existe una ley que pro-
hibe la manipulacién genética, no es suficiente tener un texto que no tenga efectos sobre la
sociedad; quiza por la falta fiscalizacién a las clinicas que llevan a cabo estas practicas. cabe
resaltar también la proteccién de la dignidad e integridad en cuanto a las referidas manipula-
ciones genéticas de las que el embrién pudiera ser victima, ya que posiblemente de no regularse
esta reprochable conducta de los médicos especializados en la materia, estos hechos podrian
llevar a desencadenar una serie de mutaciones y con ello, enfermedades incurables; por lo tanto
es imprescindible el resguardo y la proteccién hacia esta nueva forma de iniciar vida humana,
pues con brindarle proteccién al embrién creado en probeta no solo se resguarda su vida, sino
también el de todos los demds habitantes de la sociedad.
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PREVALENCIA Y FACTORES ASOCIADOS A LA AUTOMEDICACION DE
CLIENTES EN UNA BOTICA DE LIMA SUR. JULIO-AGOSTO, 2012

Juan Santa Cruz

RESUMEN

El objetivo del presente estudio fue determinar la prevalencia y los factores asociados a la au-
tomedicacién de clientes en una botica de Lima Sur-2012. Para tal fin, se realizé un estudio de-
scriptivo y de corte transversal. Los datos proceden de una muestra de 318 clientes que fueron
sometidos a una encuesta personalizada y andnima, los cuales fueron procesados usando los pro-
gramas SPSS versién 19 y Excel 2010, para el andlisis de asociacién entre las variables se utilizé
el estadistico Chi-cuadrado. Los resultados arrojan que 192 no tenian receta médica, siendo la
prevalencia de 60.4%. La automedicacién se relaciond significativamente con la edad y el ntimero
de personas dependientes del cliente; en tanto con las demds variables sociodemogriéficas no se
hallé una relacién significativa. As{ también los més influyentes en la automedicacién son el far-
macéutico y la publicidad; siendo los problemas de salud més comunes el dolor de cabeza y gripe.
Un alto porcentaje se automedica por falta de tiempo y porque considera sintomas simples. En
conclusidn, la automedicacién es un problema de alta prevalencia, la cual muestra la deficiente
forma como se estd enfrentando el problema.

Palabras clave: Automedicacidn, prevalencia, factores asociados.

1. INTRODUCCION

La automedicacién es el tratamiento de una condicién patoldgica verdadera o imaginaria con
medicamentos, seleccionados sin supervisién médica o de un agente calificado. Constituye una
problemética tanto nacional como mundial y que trae consigo el uso incorrecto de los medi-
camentos® Para la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) el uso excesivo, insuficiente o in-
debido de los medicamentos puede ser nocivo para el paciente y constituye un desperdicio de
recursos * Pues, la falta de seguimiento del paciente por parte del facultativo implica riesgos
derivados de la falta de informacién sobre la enfermedad y del medicamente empleado *. En
éste estudio, la automedicacién es la adquisicién de medicamentos sin prescripcién médica, sea
en productos de venta libre o de venta con receta médica.

En muchos paises del mundo estd presente la automedicacién, en unos mas que en otros: Es-
tudios realizados en Colombia datan un prevalencia de 58.5% y 44.6% * %, en Brasil 38.8% ®y en
Chile 75.4% 7. En el Per, segtin la DIGEMID (2008), en nuestro pafs entre el 40 y 60% de nuestra
poblacién se automedica, citando a Lépez R. (1990)* Los factores que condicionan la automedi-
cacién son los bajos ingresos de la poblacién, bajo nivel educativo, la publicidad sesgada y ex-
agerada por parte de la industria farmacéutica, la falta de tiempo para ir al médico, considerar
sintomas leves, el temor al médico »*7.

Segtin la OMS, citado por la DIGEMID (2012) 8, “la automedicacién ha desatado una emergencia
global, ello afecta los tratamientos y genera un gasto mayor para las curaciones. Es un prob-
lema de salud publica que dfa a dfa se incrementa”. Genera la resistencia antimicrobiana, incita
la farmacodependencia, produce reacciones adversas y retrasa el tratamiento de las enferme-
dades °. Por ello los quimicos farmacéuticos no deben recetar medicamentos, pues ésta facultad
es exclusiva de médicos, odontdlogos y obstetras. Sin embargo, pueden recomendar medica-
mentos de venta libre *.

Por tanto, el principal objetivo del presente estudio fue determinar la prevalencia y factores
asociados a la automedicacién de clientes en una botica de Lima Sur-2012, a partir del objetivo
principal se desprenden los siguientes objetivos especificos a seguir: Determinar las caracter-
isticas sociodemogréficas de la poblacién, determinar la relacién entre la automedicacién y las
variables sociodemogréficas, identificar los aspectos que influyen en la automedicacién, deter-
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minar los problemas de salud mas recurrentes asociados a la automedicacién, determinar los
grupos farmacoldgicos mas empleados en la automedicacidn, identificar las razones del por qué
no asisten al médico, indagar la frecuencia con la que se automedican y si la automedicacién
soluciond el problema de salud que padecia.

Como hipétesis general, se tiene que la prevalencia de la automedicacién de clientes en una
botica de Lima Sur, entre julio y agosto de 2012 es alta y guarda relacién con los factores aso-
ciados a ella.

2. MATERIALES Y METODO

Se realizé un estudio de tipo descriptivo, de disefio no experimental y de corte transversal, el
cual fue realizado en el periodo Julio-Agosto de 2012. La poblacién objetivo fue determinada de
manera accidental, la cual tiene acceso a centros de salud piblicos y privados que estan ubica-
dos dentro del 4rea geografica. Para el determinar el tamafio de la muestra se utilizé el cdlculo
para una proporcién al 95% de confianza, una precisién de 5.4% y una proporcién de pérdidas
del 3%. Dando como resultado un tamario de muestra de 325 encuestas a realizar.

Para la recoleccién de la informacién se utilizé como instrumento la encuesta, cuyo cuestion-
ario fue validado por 5 expertos. La recoleccién de los datos fue a doble horario, desde el sébado
11 de agosto hasta el domingo 26 del mismo mes. Dicho instrumento consistié de catorce pre-
guntas: siete de variables sociodemogréficas, una que evalda si se automedica o no y seis sélo
para los que se automedican (en caso contrario, no aplica). Como criterio de inclusién se tiene
a todos los clientes que acuden a la botica con la finalidad de comprar medicamentos. Se ex-
cluyen aquellos clientes que acuden sélo por productos de perfumeria y otros servicios, también
aquellos que se niegan a ser encuestados por razones desconocidas.

Los datos fueron procesados usando los programas SPSS versién 19 y Excel 2010. El andlisis
de datos se realizé mediante graficos para la descripcién de las variables y el estadistico Chi
- cuadrado para la asociacién entre las variables, considerando que existe una relacién sig-
nificativa cuando la Sig. Asintédtica < 0.05 . Se presentaron algunas dificultades en la recolec-
cidn por su negativa a ser encuestados, sin embargo, en muchos casos se les logro convencer
otorgandoles un presente.

3. RESULTADOS

Del total de encuestas propuestas, sélo se pudo procesar 318 (permitido dentro del error consid-
erado). 153 fueron del sexo masculino y 165 del sexo femenino. En cuanto al grado de instruc-
cién: 50 tenfan solo educacién primaria (15.7%), 126 educacién secundaria (39.6%) y 142 tenfan
educacién superior (44.7%). Se indagd por si contaban con algtin tipo de seguro social (ESSALUD,
SIS u otros), el 55% tenfan algin tipo de seguro de salud, mientras que el 45% no contaban con
dicho seguro. También se indagd el nivel de ingresos familiar: el 30.8% de encuestados percibian
a lo més 750.00 nuevos soles, el 54.1% de ellos percibian de 751.00 a 1500.00 nuevos soles y el
15.1% percibian més de 1551.00 nuevos soles. Por dltimo el 51.3% manifiesta que tiene una carga
familiar de 1 a 2 personas, el 42.5% de 3 a 5 personas y un 6% mds de 6 personas. Estas cifras
reflejan algunas caracteristicas sociodemograficas de la poblacién encuestada.

Se encontrd que 192 sujetos de estudio no tenfan receta médica, Con ello la prevalencia es de
60.4% (TABLA 1).

TABLA 1: Prevalencia de la Automedicacién

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje /1
valido acumulado
Vilidos Si 192 60,4 60,4 60,4
No 126 39,6 39,6 100,0
Total 318 100,0 100,0

El 60.4% se automedica de un total de 318 clientes
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En el estudio, usando la prueba Chi-cuadrado, no se encontré diferencias de importancia entre
la automedicacién y el género (Sig. AsintStica 0.462), Andlogamente buscando una relacién
entre la automedicacién y el grado de instruccién (Sig. Asintdtica 0.462). También se analizo la
relacién entre la automedicacién y el seguro social (Sig. Asintética 0.126). Por ultimo, la auto-
medicacién y el nivel de ingreso familiar (Sig. Asintética 0.12). Estos valores nos muestran que
no hay una relacién estadisticamente significativa.

Al analizar la relacién entre la automedicacién y la edad del cliente, aplicando la prueba Chi-
cuadrado (Sig. Asintética 0.036) Se observé una relacién significativa que a mayor edad del cli-
ente, menor tendencia a la automedicacién (GRAFICA 1). También llamé la atencidn la relacién
entre la carga familiar y la automedicacién (Sig. Asintética 0.039) a mayor carga familiar, menor
automedicacién.

GRAFICO 1: Relacién entre la automedicacién y la edad del cliente

[ Se aut dican W No seautomedican

20.4%
17.9%

13.8%

14.8%
10.1%
6.3% 5.39% 6.0% 255
N

19-24 aiios 25-29 aiios 30-54 afios 55-59 aiios 60 amas afios
A mayor edad menor tendencia a la automedicacién (Sig. Asintética = 0.036 < 0.05)

En seguida se muestra los resultados sélo para los clientes que se automedicaban, 192 encuesta-
dos que no tenfan receta médica.

Se indago sobre los influyentes en la automedicacién. Siendo en primer lugar el farmacéutico
(44.3%); el segundo, la publicidad (19.3%); el tercero, por cuenta propia (17.2%); el cuarto, por
recomendacién de un familiar (9.9%); el quinto por recomendacién de un amigo (8.3%); y, otros.
(GRAFICA 2). i

GRAFICO 2: Influyentes en la decisién de automedicarse

44.3%
19.3% 17.2%
9.9% 8.3%
o = s
Familiar Amigo Farmacéutico Publicidad Cuenta propia Otros

Quimico Farmacéutico o Técnico en Farmacia entiéndase como Farmacéutico.

En cuanto a los principales diagnésticos para el consumo de medicamentos por automedicacién
se encuentran: El dolor de cabeza (33%), la gripe (31.3%), la diarrea (11.5%), la fiebre (10.9%)
entre otros (13%). (GRAFICA 3).

GRAFICO 3: Problemas de salud en la automedicacién

31.3% 33.3%
j I : - N
Gripe Dolor de cabeza Fiebre Diarrea Otros

Gripe y resfrié comun entiéndase como gripe.
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Por otro lado el grupo de los AINE son los mds solicitados o recomendados en la automedicacién
(60.9%). Seguidos de los antibidticos (24.0%) entre otros (9.4%+4.2%+1.6%) que por ser de menor
importancia solo se detallan en la grafica (GRAFICA 4).

GRAFICO 4: Medicamentos empleados en la automedicacién

60.9%

AINEs

M Antibiéticos

1 —24-0% M Antiacidos/Antiflatulentos/
Antiulcerosos
9.4% M Anticonceptivos

4 Hormonales
- 1.6%

Grupo farmacoldgico esperado debido a los problemas de salud mencionados

Se indagd también las razones del por qué los clientes no asisten al médico. Siendo la principal
razdn la falta de tiempo (42.2%), seguido de los que consideran un sintoma simple y no es nece-
sario la intervencién del médico (37.0%), una razén menor es la falta de dinero (15.6%), temor al
médico (3.6%) entre otros (1.6%) (GRAFICA 5).

GRAFICO 5: Razones del por qué los clientes no asisten al médico

42.2%
37.0%
15.6%
J 3.6% 1.6%
|
Dinero Tiempo Sintomas simples Temor al médico Otros

Entiéndase: Tiempo como Falta de tiempo para ir al médico, y Dinero como Condi-
cién econdmica deficiente que imposibilita costearse en una consulta médica.

Cuando se indag? la frecuencia con la que se automedican los clientes, prevalece en los que lo
hacen una vez al mes (58.5%), seguido por los que se automedican semanalmente (22.9%) y por
ultimo los que lo realizan anualmente (18.6%). Finalmente, se indago si la automedicacién le so-
lucionaba los problemas de salud que padecia: siendo un 55.7% los que manifiestan que a veces,
un 42.7% afirma que siempre y tan solo un 1.6% dice que nunca le ha solucionado el problema
de salud que padece.

4. DISCUSION

Las caracteristicas sociodemogréficas son poco estudiadas en investigaciones que tratan el
tema; sin embargo, he creido conveniente plasmarlas para entender el contexto en que se de-
sarrolla. No hay hospital cercano, pero si, centros médicos y postas medicas accesibles en cu-
anto a distancia para los clientes.

El estudio muestra una alta prevalencia de la automedicacién (60.4%), tendencia similar a los
resultados de estudios realizados en Colombia (58.5% y 44.6%) *°, en Chile con (75.4%) °. En Lima
66.7% '2, en el Cuzco con 52% *, en Lambayeque con 43.9% . Sin embargo hay algunos estudios
con los que no se puede hacer comparaciones debido a la diferencia en la metodologia empleada
1518, Fstos hallazgos muestran que a pesar de las leyes y campafias en contra de la automedi-
cacién no se logra concientizar al usuario que la automedicacién es dafiina °.

En este estudio no se encontrd relacién entre el género y la automedicacién, resultado que es
consistente con un estudio realizado barranquilla %, en el salvador ', en el Cuzco *y en lima 7;
Sin embargo en un estudio realizado en Lima menciona que la automedicacién predomina en
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el sexo femenino (67.5%) sobre el sexo masculino '®. También el Grado de instruccién no tiene
relacién significativa con la automedicacién, lo cual se verifica con el estudio realizado en el
Cuzco . Vale mencionar que el nivel de ingreso familiar y el contar o no con un seguro social no
influye en la automedicacién. Probablemente por el bajo costo aparente que representa auto-
medicarse y la deficiencia en los servicios de los seguros de salud. Digo bajo costo aparente; ya
que si no es efectiva la curacién, el cliente gastard mds por la posible complicacién de la enfer-
medad y las reacciones adversas.

Cuando se analizé la edad del cliente con la automedicacién se hallé una relacién significativa,
donde: A mayor edad, menor es la prevalencia de la automedicacién. Lo cual es verificable con
los estudios realizados en Barranquilla ® y en el Cuzco . Donde los jévenes se automedican mds,
en tanto los adultos y adultos mayores en menor medida, probablemente debido a mayor edad,
menor es la fortaleza del organismo y se pueden presentar complicaciones, las cuales ameritan
la intervencién médico especialista.

Los principales influyentes para la automedicacién son: el farmacéutico (44.3%), la publicidad
(19.3%) y el cliente mismo (17.2%). Siendo contrastado con investigaciones anteriores: Tello S.
Yovera A. *, Cervera M. ', Vera-Romero et al. »* y més. Parte de esta influencia es sobre medi-
camentos de venta libre, sin embargo no dejan de ser dafiinos para la salud si no son usados
apropiadamente. S6lo el médico puede determinar la composicidn, la frecuencia y el horario del
medicamento para el tratamiento éptimo de la persona®.

Los principales problemas de salud en la automedicacién son el dolor de cabeza y gripe, que son
contrastables con varias investigaciones * ** %, debido a que son problemas de salud constan-
tes; probablemente asociados al estrés, enfermedades respiratorias, hipertensién y otras. En
cuanto a los medicamentos mas usados son los AINE, seguido de los antibidticos; Contrastados
en algunas investigaciones 712 1418 Sj bien algunos de los AINE son de venta libre (ibuprofeno,
naproxeno, diclofenaco y mds) y son populares por sus propiedades analgésicas, antiinflamato-
rias y antipiréticas. No se debe abusar del consumo de estos medicamentos ya que traen consigo
reacciones adversas; a este grupo farmacoldgico se le atribuye causar lesiones en el aparato
digestivo y el 30% de las muertes producidas por ulceras 2. Y la automedicacién con antibidti-
cos es la més preocupante, dado que tienen consecuencias para la sociedad por las resistencias
microbianas generadas 2. Por tanto, sélo se deberfan dispensar bajo receta médica.

Las principales razones por lo que los clientes no van al médico son la falta de tiempo y por qué
consideran sintomas simples. Estos resultados son similares a los realizados en Colombia, Brasil
y Perti #%¢1%117.18 Probablemente por desconocimiento de los efectos adversos de los medica-
mentos, por la venta libre o por el deseo de los empresarios farmacéuticos en obtener mayores
utilidades favorecen esta practica. Estas dos opciones son evitables por el cliente ;Qué necesita
para decidir mejor?

Al analizar la frecuencia con la que se automedican, se observa que el 81.4% adopta esta conduc-
ta por lo menos una vez al mes. Probablemente la gran parte de ellos no saben las consecuencias
de la automedicacidn o si las saben no le toman el interés debido ;Y dénde estd la autoridad
competente? Quizd imponiendo sus leyes sanitarias que no han sido la solucién. Por otro lado,
cuando se indagd si la automedicacién solucionaba el problema de salud que padecia: Un 55.7%
mencionaron que “a veces” y el 42.7% menciond que “siempre” les soluciond el problema de
salud que padecia. Esto demuestra la poca informacién sobre los efectos adversos de los medi-
camentos. Probablemente se asocie medicamento con salud. Es asi, pero siempre que se use de
una manera adecuada.

En conclusién, se ha demostrado que la prevalencia de la automedicacién es alta y que los
factores asociados a ella son los ya encontrados en otras investigaciones. Por ello debemos
tomarle mucha importancia a la falta de tiempo que argumentan en gran mayoria, a que son el
farmacéutico y la publicidad son los principales responsables de la automedicacién ;solo ellos
seran los responsables? O solo estamos mirando la forma y no el fondo. Debe entenderse que
la salud publica es de responsabilidad compartida (gobierno, empresarios farmacéuticos, usu-
arios, médicos) y que producto de acciones sisteméticas y conjuntas se debe bajar los indices de
prevalencia de la automedicacién en el pafs. Teniendo en cuenta que es el paciente quien debe
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decidir sobre su salud, y para que decida mejor “se debe fomentar la emancipacién, en vez de
imponer prejuicios autoritarios” 22. No a la automedicacién con los ojos vendados.
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