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RESUMEN

OBJETIVO

Determinar el Uso tradicional de plantas medicinales en el tratamiento no farmacologico de
Infecciones Respiratorias Agudas en los pobladores del centro poblado de Casa Blanca, Santiago
- Ica

METODOLOGIA

Tipo de investigacion aplicada, descriptiva, no experimental. La poblacion estuvo constituida por
5987 pobladores del centro poblado de Casa Blanca, la muestra estuvo conformada por 362
pobladores.

RESULTADOS

En el uso de las plantas medicinales el 77,34% de los participantes las usan mientras que el
22,66% no las utiliza, en la frecuencia de uso de las plantas medicinales observamos que el
52,20% de los participantes siempre las usa, mientras que el 25,13% de los participantes las utiliza
a veces, respecto a la duracion del uso de las plantas medicinales observamos que el 37,84% de
los participantes consume las plantas medicinales de 4 a 6 dias, el 24,58% lo consume de 1 a 3
dia, mientras que el 14,91% utilizan las plantas medicinales durante una semana.
CONCLUSION

Se concluye que el uso de las plantas medicinales es alto, el eucalipto es la planta mas utilizada y

los pobladores la utilizan siempre durante un periodo de 4 a 6 dias.

Palabras clave: plantas medicinales, uso, frecuencia, duracion.
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ABSTRACT

OBJETIVE

Determine the traditional use of medicinal plants in the non-pharmacological treatment of Acute
Respiratory Infections in the residents of the town center of Casa Blanca, Santiago - Ica.
METHODOLOGY

Type of applied, descriptive, non-experimental research. The population was made up of 5987
residents of the town center of Casa Blanca, the sample was made up of 362 residents.
RESULTS

In the use of medicinal plants, 77.34% of the participants use them while 22.66% do not use them,
in the frequency of use of medicinal plants we observe that 52.20% of the participants always use
them , while 25.13% of the participants use them sometimes, regarding the duration of use of
medicinal plants, we observe that 37.84% of the participants consume medicinal plants for 4 to 6
days, 24.58 % consume it for 1 to 3 days, while 14.91% use medicinal plants for a week.
CONCLUSION

It is concluded that the use of medicinal plants is high, eucalyptus is the most used plant and

residents always use it for a period of 4 to 6 days.

Keywords: medicinal plants, use, frequency, duration.
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I. INTRODUCCION

Segtin la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)!, La medicina tradicional es un componente
crucial de los servicios de salud en todas partes, pero con frecuencia se infravalora porque se da
prioridad a tratamientos convencionales y costosos, ignorando el hecho de que la medicina
alternativa es una forma de tratamiento natural y econémica que tiene numerosas ventajas para
las personas que la utilizan para tratar las diversas patologias que encuentran a diario.

Debido a esto, la medicina tradicional hoy es considerada en el campo de la salud como un
componente del enfoque intercultural; este enfoque se fundamenta en conocimientos tradicionales
y practicas ancestrales que permiten tratar y prevenir una variedad de patologias en el proceso
salud-enfermedad. En este contexto, se establece que las plantas medicinales son un tesoro
mundial conocido y utilizado desde la antigiiedad; La medicina alternativa y tradicional estan
ocupando en muchos paises un lugar preponderante en el arte de curar de forma natural, con la
menor cantidad de riesgos para los individuos que utilizan este tipo de tratamiento.?

Como resultado, es importante sefialar que la medicina tradicional se conceptualiza desde un
punto de vista teérico como la suma de conocimientos, destrezas, habilidades, capacidades y
practicas basadas en la aplicacion de diversas teorias, experiencias y creencias de diversas
culturas, y que se utilizan para preservar el estado de salud y prevenir, diagnosticar, tratar o curar
enfermedades bioldgicas, fisicas y mentales.?

Las infecciones respiratorias agudas (IRA), que recientemente han surgido como uno de los
principales problemas de salud que afectan a los nifios menores de cinco afios y son una de las
principales causas de atencion médica y morbilidad infantil a nivel mundial*, ocupan una cantidad
desproporcionada de espacio. en el grupo de patologias que afectan a la poblacion.
Antecedentes Internacionales

Dueiias R., et al. El 2023 en Cuba, en su trabajo tuvieron como objetivo describir el uso y
efectividad del tratamiento con plantas medicinales en pacientes con infecciones respiratorias
atendidos en el Policlinico Docente “Area Este”, de Camagiiey, durante el afio 2021. Métodos: se
realizé un estudio observacional descriptivo, en el policlinico y durante el periodo de tiempo
declarados en el objetivo. De un universo de 1350, por muestreo intencionado se seleccionaron
1098 pacientes. Fueron estudiadas las variables: grupos de edades, sexo, patologia diagnosticada,
principales plantas recomendadas y sus propiedades, modo de administracion y efectividad. Se
utilizo la estadistica descriptiva en el tratamiento de los datos. Resultados: la terapia alternativa
con plantas medicinales se utiliz6 mayoritariamente en pacientes de 60-64 afios (27,3 %), en el
sexo femenino (54,0 %), para el tratamiento del resfriado comtn (56,5 %) y la COVID-19 (9,3
%). El eucalipto resulto ser la planta mas recomendada (44,8 %) por sus propiedades antisépticas
y antitusivas. La infusion (64,8 %) y el jarabe (18,3 %) fueron los principales modos de

preparacion, logrando efectividad en el 81,9 % de los casos. Conclusiones: es comun el uso de
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las plantas medicinales en el tratamiento de distintas infecciones respiratorias, demostrando
efectividad al desaparecer los sintomas en la mayoria de los pacientes tratados.’

Guayamabe S. El 2023 en Ecuador, en su trabajo tuvo como objetivo determinar las causas
ambientales y el impacto en los trastornos respiratorios en adultos de 40 a 60 afios, asi como
desarrollar técnicas preventivas y manejo adecuado de implementos de terapia respiratoria para
disminuir la posibilidad de contraer algunas enfermedades respiratorias. En este estudio se utilizo
una técnica de enfoque deductivo para validar el proceso, utilizando un enfoque mixto
(cualitativo-cuantitativo) para evaluar la historia y como las variables ambientales han impactado
en la salud a través del tiempo, creando casos de trastornos respiratorios en personas de 40 a 60
anos. Ademas, los métodos estadisticos proporcionardn informacion precisa para respaldar la
validez del presente estudio. Los factores ambientales que influyen en el desarrollo de una
enfermedad respiratoria se descubrieron mediante una investigacion de campo, y dado que uno
de los problemas que surgen se debe a la falta de recursos financieros, el escaso control de la
atencion médica continua y el poca comprension de la de la condicion por parte de los
responsables del sector sanitario, el Estado deberia ayudar a los estudiantes universitarios
ofreciéndoles formacion gratuita para combatir la informacion sobre las enfermedades
respiratorias.®

Gallegos Z., et al. El 2021 en Ecuador, en su trabajo tuvieron como objetivo identificar la
prevalencia de la utilizacion de plantas medicinales en el tratamiento de afecciones respiratorias
en comunidades rurales de la zona sur de la provincia de Los Rios. Se realizd6 un estudio
observacional trasversal; los datos se obtuvieron a través de encuestas realizadas a 191 jefes de
hogar y adultos mayores responsables del cuidado de la salud de su familia. Se encontré que el
100% de la poblacion estudiada, utiliza plantas para prevenir o aliviar las afecciones respiratorias
en alglin momento de su vida; entre las plantas de mayor consumo esta el eucalipto (Eucalyptus
globulus), hoja del aire (Kalanchoe pinnata), limén (Citrus Limon), manzanilla (Matricaria
chamomilla L.), llantén (Plantago major L.); las enfermedades respiratorias controladas fueron:
tos, gripe, dolor de garganta, resfriados, amigdalitis, congestion nasal, entre otras; el 61,1 % las
utilizan para curar la afeccion y el 21, 2 % como medio de prevencion; la dosis y el tiempo de
uso varia segun la afeccion tratada que va de 1 a 4 veces por dia, con tratamientos de hasta 15
dias, conforme va disminuyendo los sintomas. En conclusion, la mayoria de las familias utilizan
plantas medicinales, para el alivio de sintomas y enfermedades respiratorias.’

Vilema E. El 2021 en Ecuador, en su estudio tuvo como objetivo analizar el nivel de uso de la
medicina tradicional y complementaria como tratamiento de las afecciones respiratorias agudas
por parte de los habitantes adultos del barrio Nuevos Horizontes de la ciudad de Esmeraldas. El
estudio realizado fue mixto de corte transversal con enfoque exploratorio. La poblaciéon estuvo

conformada por 89 personas. Para la recoleccion de datos se utilizaron 3 técnicas investigativas:
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encuesta, entrevista y grupo focal; donde se identifico que los habitantes del sector nuevos
horizontes padecen o han padecido de algiun tipo de infeccion respiratoria aguda, y como
tratamiento prefieren la medicina tradicional y complementario, asi lo indicaron el 73%. En
cuanto al conocimiento que estos poseen se determind que su nivel de conocimiento es medio
(39,3%) lo cual puede ser provocado, por la falta de difusion del uso de la medicina tradicional.
Se concluy6 que el tratamiento preferencial para las afecciones respiratorias agudas de las
personas estudiadas fue el tradicional pese a que ellos poseian un nivel de conocimiento medio,
esto es, producido por falta de difusion, conocimiento absoluto de las mismas y desarrollo de la
medicina occidental.®

Ronquillo R., et al. El 2020 en Ecuador, en su trabajo tuvieron como objetivo identificar las
plantas que utilizan las personas del Sector 9 de Octubre del Canton Pueblo de la Provincia de
Los Rios. En la etapa de recoleccion de datos el método investigativo que se utilizo fue el
Deductivo-Analisis los cuales se lo explicara con claridad en los préximos capitulos. En cuanto a
los resultados de la investigacion ejecutada se pudo observar que los moradores del sector 9 de
Octubre en el periodo que se establecié Octubre 2019 a Marzo 2020 se identificaron las plantas
mas utilizadas por los habitantes del sector fueron la Hoja del aire con un porcentaje de 42% y el
Eucalipto con el 33%, también se pudo determinar que las plantas que utilizan lo hacen con fines
curativos y preventivos. Se propuso una guia de las plantas medicinales para tratar las
enfermedades respiratorias con el fin de que se use y se aplique de forma adecuada a estas especies
botanicas; dimos charlas acerca del uso y beneficio que poseen cada planta con el objetivo de
enriquecer el conocimiento de las personas. Las afecciones respiratorias mas comunes fueron
Gripe y Tos debido a las temporadas de invierno que es en donde mas se frecuentan estas
patologias debido a las condiciones en las que se encuentran los pobladores del sector 9 de
octubre. Una vez que este proyecto investigativo termino pudimos observar que los moradores
del sector obtuvieron mas informacion acerca de las plantas y el uso adecuado que se les debe de
dar a estas.’

Antecedentes Nacionales

Carlos A. El 2024 en Lima, en su trabajo tuvo como objetivo determinar la relacion entre el uso
de plantas medicinales relacionadas con enfermedades respiratorias comunes en los pobladores
de una Comunidad Matucana, Huarochiri 2023. Metodologia: Descriptivo, correlacional simple,
aplicada, no experimental, prospectivo, cuantitativo de corte transversal. La poblacion es 105, la
muestra es 82 personas de 18 a 80 afios, para la recopilacion de informacion se usa como técnica
una encuesta y como instrumento el cuestionario, para analizar los datos el Ms Excel 2016 y para
la estadistica el SPSS-28. Resultados: Poblacion es varones 47.6%, mujeres 52.4%, de 60 a 80
afos el 40%, de 39 a 59 afios el 38%, de 18 a 38 afios el 22%. Educacion: primaria el 32.9%,

secundaria el 52.4%, superior 14.6%. Las plantas medicinales utilizan siempre: eucalipto 78%,
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matico 72%, huamanripa 57%, molle 51%, asmachilca 50%, tara 46%. usan plantas medicinales
siempre: para el resfrio 85%, bronquitis 82%, laringitis 79% y amigdalitis 78%; las partes mas
utilizadas son las hojas 91%, tallos 28%, flores 20%. La forma de preparacion: en mayor
proporcion es en infusion 96%, cocimiento 21% y maceracion 20%. El resultado de Rho de
Spearman es 0,425 expresa una correlacidon moderada positiva, con una valoracion de
significancia de 0,001 menor de 0,05 que evidencia la relacion entre las variables del estudio. En
conclusion, se logra demostrar, la relacion del uso de plantas medicinales para tratamiento en
enfermedades respiratorias comunes en los pobladores de la comunidad campesina de Matucana,
Huarochiri-Lima 2023.'°

Arroyo M., et al. El 2023 en Madre de Dios, en su trabajo tuvieron como objetivo Identificar las
plantas medicinales que son mas utilizadas en las afecciones respiratorias en los moradores de la
comunidad de infierno del Distrito de Tambopata”; se emple6 la metodologa de investigacion de
tipo basico, con el nivel descriptivo simple, variable independiente, cuyo enfoque cuantitativo,
“representa mediante datos numéricos", segiin Arias (2006), técnica la encuesta y el instrumento
cuestionario Segun Arias (2006) “Los instrumentos son los medios materiales que se emplean
para recoger y almacenar la informacion”, Resultados: el 70,00% de los Moradores de la
comunidad de infierno del Distrito de Tambopata — Madre de Dios, hacen el uso de las plantas
medicinales como difusion y tiene una efectividad regular, el 20,00% es bajo y el 10,00% afirman
que es alto. Analisis: mas de la mistad de los encuestados de los Moradores de la comunidad de
infierno del Distrito de Tambopata que el uso de las plantas medicinales como difusion es regular
y tiene una efectividad medio, lo ideal es que tenga una efectiva alta. y el 76,67% de los
Moradores de la comunidad de infierno del Distrito de Tambopata, manifiestan los encuestados
que el uso de las plantas medicinales como emplasto y tiene una efectividad alto, el 20,00% es
regular y el 3,33% afirman que es bajo. Analisis: mas de la mistad de los encuestados de los
Moradores de la comunidad de infierno del Distrito de Tambopata hacen uso de las plantas
medicinales como emplasto es alto y tiene una efectividad alto, teniendo mayor conocimiento en
emplasto que en difusion.!!

Colqui F., et al. El 2023 en Lima, en su trabajo tuvieron como objetivo determinar el uso de
plantas medicinales en el tratamiento de enfermedades respiratorias en estudiantes del primer
ciclo de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Norbert Wiener Lima, 2022. Metodologia:
Estudio descriptivo univariado y de corte transversal, con una poblacion de 200 estudiantes del
primer ciclo, basada en la técnica - encuesta virtual e Instrumento-Cuestionario, procesando los
datos en tablas y graficos mediante el programa estadistico SPSS 25 y Excel. Resultado: Se
determind que los 200 estudiantes encuestados usan 7 tipos de plantas medicinales para el
tratamiento de las enfermedades respiratorias, de los cuales usan: el 20,50% el eucalipto, un

19,00% el kion y la borraja, el 17,50% el llantén, 11,00% la escorzonera, el 9,50% asmachilca,
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3,50% molle. Asimismo, las formas de uso de los preparados de las plantas medicinales que
prefieren los estudiantes fueron: infusion 38,00%, decoccion 23,5%, maceracion 15,5%,
inhalacion 14,00%. A su vez estas plantas fueron empleadas para el tratamiento de enfermedades
respiratoria como: resfriado comun 19,50%, rinitis 15,50%, rinosinusitis y faringitis con un
12,50%, asma 11,50%, bronquitis 10,00%, amigdalitis 9,50%, neumonia 9,00%. Conclusion:
estadisticamente se determind el uso de plantas medicinales, donde 5 de las 7 especies vegetales
mencionadas como; eucalipto, kion, borraja, llantén y escorzonera fueron las mas utilizadas y
efectivas.'?

Curo J., et al. El 2023 en Lima, en su trabajo tuvieron como objetivo determinar el nivel de
conocimiento sobre las plantas medicinales para las dolencias respiratorias de los pobladores del
AA.HH Huéscar - SJL Lima, 2021. Materiales y métodos: La presente investigacion es de enfoque
cualitativo, disefio observacional, nivel descriptivo y de corte transversal; con una muestra de 385
participantes, se aplicd una encuesta conformada por 38 preguntas. El procesamiento de datos se
realizd en el programa Excel. Resultados: el 85.7% de pobladores conocen como prevenir las
enfermedades respiratorias y el 96.9% consideran importante prevenirlas. El 85.5% de los
pobladores han usado alguna planta medicinal para tratar las enfermedades respiratorias, siendo
que la planta mas comun es el eucalipto con un 51.7% y la segunda planta mas usada es la
manzanilla con un 17.9%. El 59.8% de los pobladores opinan que usar las plantas o especies
vegetales sirve para aminorar los sintomas de nauseas, congestion nasal, tos, malestar general y
dolor de cabeza. Conclusion: Se determind que existe un alto porcentaje de personas que utilizan
las plantas medicinales como alternativa para tratar las dolencias respiratorias que padecen. '
Paytan C., et al. El 2022 en Huancavelica, en su trabajo tuvieron como objetivo determinar el uso
de plantas medicinales como tratamiento alternativo para afecciones respiratorias de los
pobladores de la localidad de Antaccocha, Huancavelica 2021. Métodos: La investigacion fue de
tipo descriptiva con enfoque cualitativo y prospectivo, la poblacidn constituyd 470 pobladores de
localidad de Antaccocha, Huancavelica, siendo delimitados 358 pobladores mayores de 18 afios
como tamafio muestral sin distincion de sexo, a quienes fueron aplicados el instrumento
cuestionario con 37 items y la técnica fue la encuesta. Resultados: El 62% de pobladores utilizan
plantas medicinales, en relacion con su uso para afecciones respiratorias el eucalipto fue de mayor
frecuencia de uso para Asma en un 59%, en seguida kion 22%, y en 15% Huamanripa; para
Neumonia 66%, usan eucalipto y Borraja en un 21%; para bronquitis utilizan la menta en 46%,
en continuacion 39% llantén, y tomillo 14%; para amigdalitis el 51% usan manzanilla, seguida
por Verbena 41%. Conclusion: Los pobladores de la localidad de Antaccocha practican el uso de
la fitoterapia para las afecciones respiratorias siendo de preferencia el Eucalipto, Menta y la
Manzanilla.'

Morocho A., et al. E1 2022 en Lima, en su trabajo tuvieron como objetivo evaluar la relacion entre
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el nivel de conocimiento y actitud del uso de plantas medicinales frente a infecciones respiratorias
agudas en pobladores del Asentamiento Humano Afio Nuevo del distrito de Comas. Metodologia:
Estudio hipotético deductivo, enfoque cuantitativo, disefio observacional transversal realizado en
una muestra de 384 pobladores seleccionados por muestreo probabilistico. La recoleccion de
datos se realizo mediante un cuestionario para evaluar el nivel de conocimiento y una escala Likert
para la actitud; ambos validados por juicios de expertos y debidamente confiables (Kr-20= 0,752
y a-Cronbach =0,709). La correlacion se determind mediante Rho de Spearman y Chi Cuadrado.
Resultado: El 68,2 % presentd un nivel de conocimiento medio; se encontré diferencia
significativa entre el nivel de conocimiento con el sexo, edad y ocupacion (p<0,05). El 91,1%
tiene actitud positiva; y esta se correlacion6 significativamente con el sexo, grado de instruccion
y estado civil (p<0,05). Asimismo, hubo relacion significativa entre el nivel de conocimiento y
actitud (p<0,05). Conclusion: Existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitud del uso de
plantas medicinales frente a infecciones respiratorias agudas en pobladores encuestados,
demostrando que a mayor nivel de conocimiento aumenta la actitud positiva.'

Coaquira A., et al. El1 2022 en Arequipa, en su trabajo tuvieron como objetivo determinar el nivel
de conocimiento sobre el consumo de plantas medicinales en infecciones respiratorias agudas en
los adultos del distrito de Cerro Colorado, junio-julio 2022. Materiales y métodos: El presente
trabajo tuvo un enfoque cuantitativo, disefio no experimental, nivel descriptivo y corte transversal.
La muestra estuvo conformada por 372 personas adultas entre 19 - 85 afios, sin distincion de
género en el distrito Cerro Colorado, a través de un cuestionario estructurado que tuvo un total de
20 preguntas en 7 dimensiones. Resultado: Entre los resultados, se determin6 que el 21% tienen
el nivel de conocimiento alto, el 52% tienen un conocimiento aceptable y el 27% tienen un nivel
de conocimiento bajo. Conclusion: Se determind que la mayoria de la poblacion del distrito de
Cerro Colorado tienen niveles de conocimiento aceptable; sin embargo, aun persiste un
considerable grupo de encuestados con nivel de conocimientos deficientes, sobre el consumo de
plantas medicinales en infecciones respiratorias agudas.'®

Camavilca U. El 2021 en Junin, en su trabajo tuvo como objetivo conocer el tratamiento
tradicional de la Infeccion Respiratoria Aguda Alta en Adultos Mayores del Distrito de Junin
2017. El tipo de investigacion empleado es el estudio cuantitativo, de tipo prospectivo, descriptiva
- simple; el disefio es no experimental de corte transversal. Se trabajo en una muestra constituida
por 131 adultos mayores. Para la recoleccion de datos se empled el cuestionario. El procesamiento
de la informacion se desarrollé a través de la elaboracion de cuadros, haciendo uso de la
estadistica descriptiva, el programa informatico Microsoft Excel, cuyos resultados se presentan
en cuadros y graficos estadisticos. Las conclusiones mas importantes son los siguientes: 1.
Mediante este trabajo de investigacion se pudo conocer sobre la utilidad de las plantas y su

eficacia ya que sus resultados son positivos y confiables, ayudando en la recuperacion del adulto
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mayor, teniendo asi en cuenta que son muy pocos los que utilizan la medicina occidental, ya que
en la primera linea para aliviar algin dolor o enfermedad usan las plantas medicinales por la
accesibilidad del entorno en que viven. Asimismo, permitié conocer los tipos de plantas que
utilizan frente a las IRAAS, ademas la manera de como las aplican y su preparacion, cabe notar
que esto es simplemente un conocimiento rustico porque no tienen las bases cientificas, sin
embargo, les ha resultado de muy buena utilidad. 2. En relacioén con los signos y el tiempo de
duracion que presenta una IRA, el 68,7% reconocen de 1 a 2 signos y tienen una duracion menor
a 15 dias. Por la que la mayoria de los adultos suelen identificar a las enfermedades del aparato
respiratorio por un signo principal que es la tos, ademas de la secrecion nasal que se asocia a los
resfrios y que es un signo caracteristico de las afecciones respiratorias. 3. Los sintomas en relacion
con el tiempo de duracién, del 100% de adultos mayores encuestados, el 74.1% presentan de 1 a
2 sintomas mas frecuentes de infeccion respiratoria aguda alta y tienen una duraciéon menor a 15
dias. Por los datos expuestos se puede afirmar que los sintomas mas frecuentes de infecciones
respiratorias agudas altas que presentan los adultos mayores es la presencia de dolor de garganta
y malestar en general. 4. De acuerdo a los datos, el 35.9% tiene practicas poco saludables y una
vivienda inadecuada; mientras que el 23.7% su practica es poco saludable y tiene una vivienda
adecuado, el 18.3% tienen practicas saludables y una vivienda adecuado, asimismo el 12.2% de
los adultos encuestados tienen practicas saludables pero una inadecuada vivienda; el 7.6% de los
adultos mayores tienen practicas No saludable y una inadecuada vivienda; quedando un
porcentaje minoritario de 2.3% con practicas No saludables pero que tiene una adecuada vivienda.
5. El 38.2% de adultos mayores que tienen tratamiento naturista sufren de intercurrencia de
enfermedades, el 22.1% ha recibido tratamiento de enfermeria o familiar y no tiene intercurrencia
de enfermedad; y el 16% recibe tratamiento médico y sufre de intercurrencia de enfermedad,
mientras que el 13.8% no tiene mas de una enfermedad. 6. Con respecto a la razén para no acudir
en primer lugar a un Establecimiento de salud, cuando estuvo con manifestaciones clinicas de
IRAA,; los adultos encuestados respondieron, el 71.76 % no lo consideraron necesario, 16.03%
porque queda muy lejos y 12.21% mencionan porque hay un trato inadecuado por parte del
personal de salud. 7. El 58.02% y 16.03% de adultos mayores mencionan que la razon para no
acudir en primer lugar a un establecimiento de salud es que no lo consideran necesario y queda
muy lejos respectivamente, y el tiempo de duracion de la enfermedad es menos de 15 dias; el
13.74% de los adultos mayores no lo consideran necesario acudir en primer lugar a un EE.SS y
que estuvo enfermo mas de 15 dias y en menor proporcion, el 9.92% sufre de trato inadecuado en
el EE.SS y la duracion de la IRAA es menor de 15 dias. 8. E1 71.8% de los adultos mayores tienen
un autocuidado regular, el 16% es bueno y por ultimo, el 12.2% evidencian déficit de autocuidado.
9. Como se puede observar que el 49.6% de la poblacion utiliza la herbolaria como tratamiento

inicial cuando presenta un cuadro de infeccion respiratoria aguda alta, el 31.3% va a la farmacia,
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un 10.7% recurre al naturista, quedando un porcentaje minoritario en la categoria de otros de 8.4%
donde el tratamiento inicial es en establecimiento de salud. 10. En relacion entre el consumo de
plantas medicinales y la percepcion de la efectividad en el tratamiento de las IRAA en los adultos
mayores en estudio, se identificd que el 60,3% si utilizan plantas medicinales en el tratamiento
de las IRAA y percibieron que el tratamiento fue efectivo, y el 33,6% consideraron que no fue
efectivo. 11. El 58% preparan las plantas medicinales en infusion; el 20,6% manifestaron que el
uso de las plantas medicinales lo utilizan en frotacion; el 11,5% refirieron que la forma de uso de
plantas medicinales fue en maceracion; el 3,8% lo realizan al vapor. 12. Se pudo identificar que
el 94.7% utilizaba la Pumayshanca para curarse; el 91.6% manifestaron que utilizaron el Eucalipto
y Borrajas; el 76,3% sefialaron que utilizan la Escorzonera; el 38.2% expresaron que utilizan la
Huamanrripa; y por ultimo, el 16% declararon que utilizan la Ortiga. Por otra parte, el 6,1%
manifestaron que no utilizan plantas medicinales en el tratamiento de IRAA. El suministro de
bebidas de hierbas azucaradas, los liquidos, la miel de abejas y otros remedios caseros que ellos
utilizan, son permitidos porque ayudan a fluidificar las secreciones, permiten la expectoracion,
suavizan la mucosa faringea, no producen sedacion y facilitan mayor ingestion de alimentos y
liquidos que aceleran su recuperacion.!”

Alvarado C., et al. El 2021 en Lima, en su trabajo tuvieron como objetivo determinar de qué
manera el uso de plantas medicinales como alternativa del tratamiento natural se relaciona con
las infecciones respiratorias por pobladores del AAHH. Villa los Reyes — Ventanilla.
Metodologia: Se realizd un estudio de tipo cuantitativo aplicado, de disefio correlacional, no
experimental de corte transversal y la muestra fue conformada por 130 pobladores del AAHH.
Villa los Reyes — Ventanilla. Resultados: El 55.1% de pobladores usaron plantas medicinales para
tratar el resfrio comtn si fue efectivo y el 15.6% no fue efectivo. El 2% de pobladores usaron
plantas medicinales para tratar la faringitis si fue efectivo y el 21.9% no fue efectivo. El 1% de
los pobladores usaron plantas medicinales para tratar la rinitis si fue efectivo y el 15.6% no fue
efectivo. El 7.1% de pobladores usaron plantas medicinales para tratar la amigdalitis si fue
efectivo y el 18.8% no fue efectivo. El 3.1% de pobladores usaron plantas medicinales para tratar
sinusitis si fue efectivo y el 28.1% no fue efectivo. El 31.6% de pobladores usaron plantas
medicinales para tratar la bronquitis si fue efectivo y 0% no fue efectivo. Conclusion: El uso de
plantas medicinales como alternativa del tratamiento natural tiene relacion con las infecciones
respiratorias por pobladores del AAHH. Villa los Reyes — Ventanilla.'®

Ramos O. E12021 en Lima, en su trabajo tuvo como objetivo identificar la relacion entre nivel de
conocimiento y el uso de plantas medicinales para el tratamiento de infecciones respiratorias en
personas adultas del AAHH “hijos de villa el salvador” - Villa El Salvador, Julio - 2020.
Metodologia, tipo observacional con un enfoque cuantitativo, nivel de investigacion relacional,

no experimental. La poblacion de estudio comprendié adultos mayores de 18 afios de ambos
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sexos, la muestra fue de 129 personas seleccionadas a través de un muestreo no probabilistico por
conveniencia. Los Resultados, del total de encuestados y en relacion con el nivel de conocimiento
de las plantas medicinales se obtuvo que un 72.9% de los encuestados presentan un nivel medio
de conocimiento, seguido de un 16.3% con un nivel bajo y un 10.9% con un nivel alto. En relacion
con el método de preparacion se obtuvo que la mayoria de los encuestados (49), utilizan las
infusiones como medios de preparacion mas utilizado. A nivel relacional el analisis estadistico
determino que existe relacion entre el nivel de conocimiento y el uso de plantas medicinales, asi
lo demuestra la prueba chi-cuadrado, (Sig Asintotica Bilateral) menor a 0.05. con ese resultado
se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alterna. Conclusion: en relacion con el objetivo
e hipotesis general planteada, Los resultados evidencian una relacion significativa entre el nivel
de conocimiento y el uso de plantas medicinales para el tratamiento de infecciones respiratorias
en personas adultas del AAHH “Hijos de Villa El Salvador”, Villa El Salvador — Julio 2020."
Antecedentes Locales

Sanchez H. El 2020 en Ica, en su trabajo tuvo como objetivo Determinar la proporcion, las
caracteristicas del consumo y los factores asociados al uso de las plantas medicinales en el distrito
de Santiago-Ica en el afio 2019. Metodologia: Se desarroll6 un estudio de caracter descriptivo, de
corte transversal. La poblacion estuvo conforma-da por los pobladores que habitan en el distrito
de Santiago, provincia de Ica en el afio 2019, de la que se extrajo una muestra de 196 pobladores
del distrito de Santiago, que cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion. Se utilizo la
técnica de la encuesta en la que se consignaron las variables edad, sexo, estado civil, nivel de
instruccion, condicion laboral y lugar de residencia, tipo de planta consumida, dolencia que
motivo el consumo, uso terapéutico de la planta, forma de uso de la planta, entre otras. Resultados:
Se conform6 una muestra integrada mayormente por pobladores encuestados de 36 a 65 afos, de
sexo femenino. La prevalencia del consumo de plantas medicinales fue de 84,7%, el llantén y el
eucalipto son las plantas que mas utilizan, las plantas con accion analgésica y antigripales son las
que presentan mayor porcentaje de uso, los pobladores que usan las plantan medicinales refieren
en mayor proporcion que estas son muy buenas para el tratamiento de sus males, las usan mas en
forma de infusion, mientras que se le da uso topico en menor proporcion por la muestra de estudio.
usan en mayor proporcion las hojas de las plantas para combatir sus males de salud, los pobladores
de 18 afios presentan mayor proporcion de consumo de plantas medicinales, los pobladores
solteros o divorciados presentan mayor proporcion de consumo de plantas medicinales, los
pobladores sin estudios o con primaria completa presentan mayor proporcion de consumo de
plantas medicinales, los pobladores que viven en anexos del distrito presentan mayor proporcion
de consumo de plantas medicinales. Conclusion: La proporcion del uso de las plantas medicinales
en el distrito de Santiago-Ica en el afio 2019 es de 84.7%, el llantén y el eucalipto son las plantas

medicinales que mas consumen los pobladores del distrito de Santiago; las plantas medicinales
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son usadas en mayor proporcion como analgésicos y como antigripales; refieren en mayor
proporcidon que presentan muy buena eficacia; las usan con mayor frecuencia en infusion y la
parte de la planta que mas utilizan son las hojas. El sexo es un factor demografico que presenta
asociacion con el uso de las plantas medicinales.?

Marco tedrico

Teoria de la diversidad y universalidad de los cuidados culturales de Madeleine Leininger
Leininger?!, En su teoria defiende el uso de métodos cualitativos y etnologicos, a través de la
introduccion de la etnoenfermeria, como disciplina cientifica para analizar las creencias,
costumbres, estilos de vida y factores culturales que influyen en las decisiones y acciones
realizadas por las personas. Como resultado, este enfoque tedrico busca ayudar al enfermero a
descubrir y analizar el mundo subjetivo del paciente, considerando aspectos, conocimientos y
practicas étnicas, como base para la adopcion.

En su modelo tedrico, Leininger propone que la enfermeria transcultural es un subcampo de la
enfermeria que tiene la capacidad y habilidad de desarrollar el conocimiento y la practica del
cuidado de enfermeria mediante la realizacion de tareas basadas en los estilos de vida y culturas
de cada persona, familia o comunidad; mediante el cual se busca que la atencion de la salud sea
mas efectiva, placentera y coherente; para lograr la satisfaccion del usuario y el logro de la calidad
asistencial.??

Esta teoria se relaciona con el estudio porque, desde una perspectiva transcultural, el respeto a las
creencias y el cuidado de las madres frente a las infecciones respiratorias agudas permite formular
estrategias destinadas a defender y promover el uso de plantas medicinales en el tratamiento de
las infecciones respiratorias. nifios menores de cinco afios, agudo.

Modelo de Promocion de la Salud

Segtin Pender® El modelo de promocion de la salud ofrece soluciones adecuadas a las formas en
que las personas toman sus propias decisiones respecto del cuidado de su estado de salud porque
el comportamiento esta impulsado por el bienestar y el potencial humano de cada individuo.

Por ello, Pender sostiene que promover la salud en el contexto de la salud implica disminuir la
presencia de factores de riesgo y elevar los factores protectores, y sugiere que las creencias,
costumbres y motivaciones personales de las personas constituyen los elementos fundamentales
para mantener y cuidar su estado. de la salud en los contextos fisico, psicoldgico y social.?*
Marco conceptual

Definicién de plantas medicinales

Segtn el Instituto Nacional de Salud (INS), Se considera planta medicinal a un recurso natural
cuya porcion, fragmentos o extractos se utilizan como medicamentos o sustancias en el
tratamiento de algunas patologias; Cabe sefialar que la parte utilizada con fines medicinales se

denomina droga a base de hierbas; y puede proporcionarse a través de diversas formas de
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presentacion, como comprimidos, capsulas, cremas, jarabes, infusiones, pomadas, etc.

Al respecto, Cosme sefiala que las plantas medicinales son todas aquellas plantas que tienen en
algunas de sus partes una variedad de principios activos que, administrados en dosis suficientes y
practicas, producen efectos curativos en el tratamiento de enfermedades que afectan al ser
humano.

Partes de las plantas medicinales

Las plantas medicinales se componen de los siguientes componentes:

La raiz. Cumple diversas funciones en la planta porque, por un lado, permite el anclaje o adhesion
de la planta al suelo y, por otro lado, permite la absorcion de agua y nutrientes disueltos en el
suelo y su transporte. al resto de la planta. Es la base de la planta y carece de clorofila. Ademads,
el almacenamiento o acumulacion de reservas de nutrientes para toda la planta generalmente es
una especialidad de las raices de algunas especies de plantas.

o El tallo. El eje o soporte de la planta, que le permite mantenerse erguido, es una parte
caracteristica de la planta que crece en sentido contrario a la raiz y emerge cuando brota
la semilla junto con el primer par de hojas que conformaran su follaje. Como resultado,
se piensa en ¢l como el soporte de las hojas, las flores y la via de anclaje entre la raiz y
las hojas.

e La sabana. - Se considera el 6rgano reproductor de una planta y su funcién principal es
producir semillas, que sirven como la proxima generacion de plantas y el principal medio
de perpetuacion y propagacion de razas.

e Fruta. - Las angiospermas son conocidas por su capacidad para producir frutos, que se
consideran los 6rganos que se desarrollan a partir del ovario de la flor y que contienen
una o mas semillas en su composicion. La funcion de estos frutos es permitir la dispersion
de las semillas producidas, y para que germinen, se desarrollen y den lugar a una planta
joven, deben aterrizar en un lugar adecuado.

e La semilla. La funcion principal de la semilla es la germinacion, que es el proceso
mediante el cual se restablece el crecimiento embrionario tras el periodo de reposo.
También se ha establecido que la germinacion no se produce hasta que se le den las
condiciones favorables: que le proporcione suficiente agua y oxigeno, entre otras cosas.
La semilla es una parte del fruto que contiene el embridn de la futura planta; a través del
cual se propagan las plantas; también contiene una fuente de alimento almacenada que
esta envuelta en una cubierta protectora que se le den las condiciones favorables: que le
proporcione suficiente agua y oxigeno, entre otras cosas. La semilla es una parte del fruto
que contiene el embrion de la futura planta; a través del cual se propagan las plantas;
también contiene una fuente de alimento almacenada que estd envuelta en una cubierta

protectora.
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El planteamiento del problema, los objetivos planteados y las hipotesis se describen a
continuacion:
Problema general
(Cual es el Uso tradicional de plantas medicinales en el tratamiento no farmacoldgico de
Infecciones Respiratorias Agudas en los pobladores del centro poblado de Casa Blanca,
Santiago - Ica?
Problemas especificos
Problema especifico 1
(Cual es la frecuencia de uso de las plantas medicinales en el tratamiento no farmacoldgico
de Infecciones Respiratorias Agudas en los pobladores del centro poblado de Casa Blanca,
Santiago - Ica?
Problema especifico 2
(Cuales son las plantas medicinales mas utilizadas en el tratamiento no farmacologico de
Infecciones Respiratorias Agudas en los pobladores del centro poblado de Casa Blanca,

Santiago - Ica?

Problema especifico 3
(Cual es la duracion de la administracion de las plantas medicinales en el tratamiento no
farmacologico de Infecciones Respiratorias Agudas en los pobladores del centro poblado
de Casa Blanca, Santiago - Ica?
Objetivos de la investigacion
Objetivo General
Determinar el Uso tradicional de plantas medicinales en el tratamiento no farmacologico
de Infecciones Respiratorias Agudas en los pobladores del centro poblado de Casa Blanca,
Santiago - Ica
Objetivos especificos
Objetivo especifico 1
Identificar la frecuencia de uso de las plantas medicinales en el tratamiento no
farmacologico de Infecciones Respiratorias Agudas en los pobladores del centro
poblado de Casa Blanca, Santiago - Ica
Objetivo especifico 2
Conocer las plantas medicinales mas utilizadas en el tratamiento no farmacoldgico de
Infecciones Respiratorias Agudas en los pobladores del centro poblado de Casa Blanca,
Santiago - Ica
Objetivo especifico 3

Describir la duracion de la administracion de las plantas medicinales en el tratamiento
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no farmacologico de Infecciones Respiratorias Agudas en los pobladores del centro

poblado de Casa Blanca, Santiago - Ica

Hipétesis General

El presente estudio es de naturaleza descriptiva, debido a esto no amerita hipétesis.

Para el desarrollo del presente trabajo de investigacion se desarrollaron los siguientes capitulos:

Capitulo I: En este apartado se puede evidenciar la realidad problematica, incluyendo los
antecedentes encontrados, el planteamiento del problema y el objetivo que se determino.
Capitulo II: Estrategia Metodologica, en este capitulo se detallé el método utilizado y el
instrumento que formo parte de la recoleccion de datos.

Capitulo III: Resultados, se puede evidenciar los cuadros con las respuestas a las preguntas
que se realizaron en la ficha de recoleccion de datos.

Capitulo IV: Discusion, donde se detallan los resultados obtenidos y se comparan con los
resultados de los antecesores analizados y su relacion.

Capitulo V: Conclusiones, se explica de forma concreta las conclusiones obtenidas al
realizar el estudio.

Capitulo VI: Recomendaciones, donde se brindd las sugerencias para la mejora del

problema teniendo en cuenta los resultados y conclusiones.
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II. ESTRATEGIA METODOLOGICA
2.1. Tipo y diseiio de Investigacién

2.1.1. Tipo de investigacion
La investigacion segtin su proposito fue aplicada

2.1.2. Nivel de investigacion
Descriptiva de corte transversal

2.1.3. Diseiio de Investigacion
El disefio usado para el presente trabajo fue no experimental descriptivo. Debido a que
solo se observo el fenomeno, el investigador no intervino y no se modifico ninguna de

las variables. Tuvo el siguiente disefio:

Donde se expresa:
e M = Representa de la muestra
e O =Informacion relevante
2.2. Variables
Variable Principal: Uso tradicional de plantas medicinales
Variable de caracterizacion:
Sociodemograficas
Edad
Estado civil
Religion
Grado de escolaridad
Ocupacion
Ingreso econdmico mensual

2.3. Operacionalizacion de variables

Variables Dimension Tipo de Variable Indicadores
Uso tradicional de Uso de plantas Categorica Si utiliza
plantas medicinales medicinales No utiliza
Frecuencia de uso Categorica Siempre
A veces
Nunca
Tipos de plantas Categorica Eucalipto
Limoén
Llantén
Ajos
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Kion
No usa plantas

medicinales

Duracion de

tratamiento

Categorica

Tres dias

4 a 6 dias

Una semana

No utiliza plantas

medicinales

Caracteristicas

sociodemograficas

Edad

Numérica

En anos

Estado civil

Categorica

Soltera/separada

Casada/conviviente

Religion

Categorica

Catolica

Evanggélica

Grado de escolaridad

Categorica

Sin estudios
Primaria
Secundaria

Superior

Condicion Laboral

Categorica

Trabaja
No trabaja

Ingreso econémico

mensual

Categorica

Menos de 1000 soles
Mas de 1000 soles

2.4. Poblacion y muestra

2.4.1. Poblacion

Se consideré como poblacion a todos los pobladores del distrito de Casablanca — Ica,

que segun INEI en su censo del 2017 cuenta con 5987 habitantes.

2.4.2. Muestra

Se utilizo la formula para poblaciones finitas para determinar la muestra de estudio,

obteniendo un total de 362 pobladores.

2.5. Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos.

Latécnica utilizada fue la encuesta, la cual se utiliza principalmente en la investigacion social
por su forma estructurada y ordenada, lo que permite obtener los datos de una manera mas

practica y eficiente; el instrumento a utilizar fue elaborado con la finalidad de determinar las
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2.6.

2.7.

2.8.

variables de estudio.

El instrumento utilizado se extrajo del trabajo de Cajealeon J.*° el cual se encuentra
debidamente validado, cuyas constancias se encuentran en la seccidon de anexos, paginas 99,
100, 101, 102 y 103.

https://repositorio.udh.edu.pe/handle/123456789/1099

Procedimiento de recoleccion de datos

Se procedié a explicar a cada poblador el objetivo de la investigacion, al tener respuesta
afirmativa se le hizo firmar el consentimiento informado y posteriormente se aplico el
instrumento a cada uno hasta lograr alcanzar el tamafio de muestra calculado, posteriormente
se revisaron las encuestas y se elaboré una base de datos con la finalidad de elaborar las
tablas y gréficos para la determinacion de los objetivos.

Analisis e interpretacion de los resultados

Los datos fueron recolectados y se generd una base de datos en el programa Microsoft Excel
para luego elaborar las tablas y graficos de cada una de las dimensiones

Aspectos éticos

Los datos obtenidos por el instrumento de recoleccion fueron usados de forma confidencial

y con fines exclusivos para esta investigacion.
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III.LRESULTADOS

Tabla 01: Distribucion porcentual de la muestra segtn la edad

Edad Frecuencia  Porcentaje
18 — 30 afios 86 23,75%
31 - 45 aiios 164 45,30%
46 — 60 aiios 112 30,95%

Total 362 100%

Edad

m 18 - 30 anos
m 31 - 45 anos
W46 - 60 anos

Figura 01: Distribucion porcentual de la muestra segiin la edad

25



Tabla 02: Distribucién porcentual de la muestra segin el sexo

Sexo Frecuencia  Porcentaje
Masculino 138 38,12%
Femenino 224 61,88%

Total 362 100%

Sexo

B Masculino

B Femenino

Figura 02: Distribucién porcentual de la muestra segin el sexo
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Tabla 3: Distribucion porcentual de la muestra segiin el estado civil

Estado Civil Frecuencia  Porcentaje
Soltero/Viudo/Divorciado 212 58,56%
Casado/Conviviente 150 41,44%
Total 362 100%

Estado Civil

m Soltero/Viudo/Divorciado

H Casado/Conviviente

Figura 3: Distribucion porcentual de la muestra segun el estado civil
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Tabla 4: Distribucion porcentual de la muestra segiin su religion

Religion Frecuencia  Porcentaje
Catolica 262 72,37%
Evangélica 100 27,63%
Total 362 100%
Religion

H Catolica

® Evangélica

Figura 4: Distribucion porcentual de la muestra segiin su religion

28



Tabla 5: Distribucion porcentual de la muestra segin su grado de instruccion

Grado de Instruccion Frecuencia  Porcentaje
Sin estudios 26 7,18%
Primaria 89 24,58%
Secundaria 169 46,68%
Superior 78 21,56%
Total 362 100%

Grado de Instruccion

H Porcentaje

46.68
24.58
21.56
7.18
Sin estudios Primaria Secundaria Superior

Figura 5: Distribucion porcentual de la muestra segun su grado de instruccion
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Tabla 6: Distribucion porcentual de la muestra segin su condicion laboral

Condicién Laboral Frecuencia  Porcentaje
Trabaja 312 86,18%
No trabaja 50 13,81%
Total 362 100%

Condicion Laboral

H Trabaja

H No trabaja

Figura 6: Distribucion porcentual de la muestra segtin su condicion laboral
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Tabla 7: Distribucion porcentual de la muestra segin su ingreso econémico mensual

Ingreso Econémico Frecuencia  Porcentaje
Menos de 1000 soles 186 51,38%
Mas de 1000 soles 176 48,61%
Total 362 100%

Ingreso Econdomico

B Menos de 1000 soles
m Mas de 1000 soles

Figura 7: Distribucion porcentual de la muestra segtn su ingreso econémico mensual
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Tabla 8: Uso de plantas medicinales

Uso Frecuencia  Porcentaje
Si utiliza 280 77,34%
No utiliza 82 22,66%
Total 362 100%
Uso

| Si utiliza
H No utiliza
m 3er trim.

42 trim.

Figura 8: Uso de plantas medicinales
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Tabla 9: Con qué frecuencia usted utiliza las plantas medicinales

Frecuencia de uso Frecuencia  Porcentaje
Siempre 189 52,20%
A veces 91 25,13%
Nunca 82 22.67%
Total 362 100%

Frecuencia de uso

B Siempre MAveces M Nunca

Figura 9: Con qué frecuencia usted utiliza las plantas medicinales
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Tabla 10: Que tipo de planta medicinal utiliza

Planta medicinal Frecuencia  Porcentaje
Eucalipto 126 34,80%
Limoén 23 6,35%
Llantén 12 3,31%
Ajos 48 13,25%
Kion 23 6,35%
Matico 48 13,25%
No usa plantas medicinales 82 22,69%
Total 362 100%

Planta Medicinal

® Planta Medicinal

24.8
22.69
13.25 13.25
6.35 6.35
. - .
Eucalipto Limén Llantén Ajos Kion Matico No usa plantas
medicinales

Figura 10: Que tipo de planta medicinal utiliza
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Tabla 11: Duracion del consumo de Plantas Medicinales

Duracién del consumo Frecuencia  Porcentaje

De 1 a 3 dias 89 24,58%

De 4 a 6 dias 137 37,84%

1 semana 54 14,91%

No utiliza plantas medicinales 82 22,67%

Total 280 100%
Duracion del consumo
B Porcentaje
37.84
24.58
22.67

1491

De 1 a 3 dias De 4 a 6 dias 1 semana

Figura 11: Duracion del consumo de Plantas Medicinales
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IV.DISCUSION

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar el Uso tradicional de plantas
medicinales en el tratamiento no farmacoldgico de Infecciones Respiratorias Agudas en los
pobladores del centro poblado de Casa Blanca, Santiago — Ica.

La medicina tradicional o alternativa, en el contexto de la salud publica actual, es un tema
trascendental y que, utilizada adecuadamente, ayuda a las poblaciones vulnerables a recuperar y
mantener una buena salud.

Respecto al uso de las plantas medicinales por parte de los pobladores del centro poblado de
Casablanca se encontré que un 77,34% de los participantes utiliza plantas medicinales para las
infecciones respiratorias, resultados similar se encuentra en los trabajos de Curo J., et al'* donde
manifiesta en su trabajo que el 85,5% de los participantes en su estudio usan las plantas
medicinales; Paytan C.'* de igual forma manifiesta que los participantes en su estudio usan las
plantas medicinales en un 62%; en el trabajo de Camevilca U.!” se encuentran resultados por
debajo de los encontrados en el presente trabajo de investigacion, mientras que en este estudio el
77,34% de los pobladores utiliza plantas medicinales en el trabajo de Camevilca solo el 49,6% de
los participantes utiliza las plantas medicinales; finalmente en el trabajo de Sanchez H.% se
encuentra resultados similares donde manifiesta que el 84,7% de los participantes también utiliza
las plantas medicinales.

Respecto a la planta mas consumida en el presente trabajo de investigacion encontramos que un
34,80% de los pobladores ha usado eucalipto siendo este el mas usado por los pobladores;
resultados similares encontramos en el trabajo de Duefias R donde el 44,8% de los participantes
usa eucalipto; en el trabajo de Ronquillo R® se encuentran resultados similares, observando que
el 33% de los participantes consume eucalipto; otro resultado similar lo encontramos en Carlos
A% el cual manifiesta en su trabajo que el 78% de los participantes también consume eucalipto;
en el trabajo de Colqui F. et al.'* se encuentra resultados similares donde manifiesta que el 20,50%
de los participantes también consume eucalipto; Curo J. et al."* también presenta como resultado
en su trabajo que el 51,7% de los participantes consume eucalipto; un resultado superior
encontramos en el trabajo de Camevilca U.!” donde manifiesta que el 91,6% de los participantes
consume eucalipto.

Dentro de las caracteristicas sociodemograficas se encuentra que en el presente estudio el sexo
femenino tuvo mas prevalencia de participacion con un 61,88% de participantes; resultados
similares encontramos en el trabajo de Duefias R, donde manifiesta que el 54% de los
participantes son del género femenino; en el trabajo de Carlos A, se encuentran resultados
similares donde manifiesta que el 53,4% de los participantes son del género femenino.

Dentro de los resultados de la frecuencia de uso de las plantas medicinales encontramos que el

52,20% de los participantes usa las plantas medicinales siempre, mientras que el 25,13% de los
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participantes la utiliza a veces, los demds participantes no utilizan plantas medicinales para
infecciones respiratorias.

En los resultados referente a la duracion de uso de las plantas medicinales por parte de los
participantes observamos que el 37,84% de los participantes usan las plantas medicinales de 4 a
6 dias, el 24,58% de los participantes usa las plantas medicinales de 1 a 3 dias y solamente el

14,91% de los participantes utiliza las plantas medicinales 1 semana.
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V. CONCLUSIONES

. Se concluye que el uso de las plantas medicinales en el tratamiento no farmacologico de IRAs
el 77,34% de los participantes usan las plantas medicinales mientras que el 22,66% no las
utiliza.

. En la frecuencia de uso de las plantas medicinales en el tratamiento no farmacolédgico de las
IRAs observamos que el 52,20% de los participantes siempre usa las plantas medicinales,
mientras que el 25,13% de los participantes las utiliza a veces.

. Respecto al tipo de plantas medicinales se encuentra que el eucalipto es la planta medicinal
mas utilizada con un 34.80%, seguido del ajo con un porcentaje del 13.25%, posteriormente
tenemos al kion, limoén y llantén con un porcentaje del 6.35%, 6.35% y 3.31% respectivamente.
. Respecto a la duracion del uso de las plantas medicinales observamos que el 37,84% de los
participantes consume las plantas medicinales de 4 a 6 dias, el 24,58% lo consume de 1 a 3

dia, mientras que el 14,91% utilizan las plantas medicinales durante una semana.
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VI. RECOMENDACIONES

. Realizar campaiias para aumentar el nivel de conocimiento de las personas respecto al uso de
las plantas medicinales.

. Capacitar a los usuarios que expenden plantas medicinales referente al correcto uso,
especificando la cantidad y el tiempo que se debe de consumir cada planta medicinal.

. Dar a conocer las plantas medicinales mas utilizadas para el tratamiento de las IRAs, teniendo
en cuenta su correcto uso, de esta forma se aumentaria el consumo de plantas medicinales.

. Capacitar a los usuarios respecto al correcto uso de las plantas medicinales en relacion a la

duracion del tratamiento, para evitar complicaciones.
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VIIL

ANEXOS

ANEXO N° 1 MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo: Determinar el Uso tradicional de plantas medicinales en el tratamiento no farmacoldgico de Infecciones Respiratorias Agudas en los pobladores

del centro poblado de Casa Blanca, Santiago - Ica

PROBLEMA OBJETIVOS VARIABLES INDICADORES METODOLOGIA POBLACION Y MUESTRA
Problema genera| Objetivo General Variable 1: | Segun la variable | Método de Ila | Poblacion de Estudio
Uso Investigacion.
iCudl es el Uso tradicional de plantas | Determinar el Uso tradicional de plantas | tradicional de Se considerara como poblacion a
medicinales en el tratamiento no farmacoldgico | medicinales en el tratamiento no | plantas . Cuantitativo todos los pobladores del centro
de Infecciones Respiratorias Agudas en los | farmacolégico de Infecciones Respiratorias | medicinales poblado de Casablanca - Ica, que
pobladores del centro poblado de Casa Blanca, | Agudas en los pobladores del centro poblado .
: : segun INEI en su censo del 2017
Santiago - Ica? de Casa Blanca, Santiago — Ica .
cuenta con 5987 habitantes.
Problemas Especificos Objetivos Especificos Variable ~ 2: | Segun la variable Muestra
Variables de
e ;/Cual es la frecuencia de uso de las plantas |e Identificar la frecuencia de uso de las plantas | categorizaci El calculo del tamafio minimo
medicinales en el tratamiento no farmacolégico | medicinales en el tratamiento no | 6n muestral esta determinado por la

de Infecciones Respiratorias Agudas en los
pobladores del centro poblado de Casa
Blanca, Santiago - Ica?

e ;Cudles son las plantas medicinales mas
utilizadas en el tratamiento no farmacolégico
de Infecciones Respiratorias Agudas en los
pobladores del centro poblado de Casa
Blanca, Santiago - Ica?

e ; Cual es la duracién de la administracion de
las plantas medicinales en el tratamiento no
farmacoldgico de Infecciones Respiratorias
Agudas en los pobladores del centro poblado
de Casa Blanca, Santiago - Ica?

farmacolégico de Infecciones Respiratorias
Agudas en los pobladores del centro poblado
de Casa Blanca, Santiago - Ica

@ Conocer las plantas medicinales mas
utilizadas en el tratamiento no farmacolégico
de Infecciones Respiratorias Agudas en los
pobladores del centro poblado de Casa
Blanca, Santiago - Ica

® Describir la duracion de la administracion de
las plantas medicinales en el tratamiento no
farmacolégico de Infecciones Respiratorias
Agudas en los pobladores del centro poblado
de Casa Blanca, Santiago — Ica

pregunta de investigacion
planteada del valor del estimador
que se piensa encontrar, de la
precision que se desee alrededor
de ese estimador y, obviamente,
de los recursos disponibles.
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ANEXO 2
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Uso tradicional de plantas medicinales en el tratamiento no farmacolégico de Infecciones

Respiratorias Agudas en los pobladores del centro poblado de Casa Blanca, Santiago - Ica

INVESTIGADOR RESPONSABLE:

Le invito a participar en un proyecto de investigacion para verificar el Uso tradicional de plantas
medicinales en el tratamiento no farmacoldgico de Infecciones Respiratorias Agudas en los

pobladores del centro poblado de Casa Blanca, Santiago - Ica.

Si Ud. decide participar, llenaremos un formulario con la informacioén sobre el Uso tradicional de
plantas medicinales en el tratamiento no farmacolégico de Infecciones Respiratorias Agudas en
los pobladores del centro poblado de Casa Blanca, Santiago - Ica. Los datos que se obtengan seran
analizados juntamente con los de los demas participantes, sin dar a conocer su identidad en ningun

caso.

Si acepta Ud. Participar, firme esta hoja y ponga la fecha de hoy.

Firma

Fecha: / /
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ANEXO 3
CUESTIONARIO PARA LA RECOLECCION DE DATOS (ENCUESTA)
“Uso tradicional de plantas medicinales en el tratamiento no farmacologico de
Infecciones Respiratorias Agudas en los pobladores del distrito de Casa Blanca -

Ica”

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS:

.Cuantos aiios tiene usted? Afios

. Cual es su estado civil?
Soltera

Casada

Conviviente

Separada

.Qué religion profesa Ud.?
Catolica

Evangélica

,Hasta qué grado escolar estudio usted?
Sin estudios

Primaria

Secundaria

Superior

A qué se dedica Ud.?

Ama de casa
Agricultora

Pastora de animales
Otros

,Cuanto es su ingreso mensual de Ud.?
Menos de 1000 soles
Mas de 1000 soles

DATOS INFORMATIVOS:

. Tiene usted un seguro de salud?
Si tiene

No tiene

.Es usted beneficiaria de algiin programa social?

Si es beneficiaria
No es beneficiaria
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III. FRECUENCIA DE USO DE PLANTAS MEDICINALES

2. (Con qué frecuencia usted utiliza las plantas medicinales en el tratamiento
de las IRAs?

a) Siempre ()
b) A veces ()
c) Nunca ()

IV. TIPO DE PLANTAS MEDICINALES UTILIZADAS

3. (Qué plantas medicinales utiliza usted con mayor frecuencia en el
tratamiento de las IRAs?

a) Eucalipto

b) Asmashilca E 3
c) Borraja ()
d) Limon ()
e) Llantén ()
f) Ajos ()
g) Otros

h) No utiliza plantas medicinales

V. FORMA DE PREPARACION DE PLANTAS MEDICINALES

4. (;Cual es la forma de preparacion de las plantas medicinales en el
tratamiento de las IRAs?

a) Infusion ()
b) Emplasto ()
c) Alvapor ()
d) Ungiiento ()
e) No utiliza plantas medicinales O)

VI. FORMA DE ADMINISTRACION DE PLANTAS MEDICINALES
5. ¢Cual es la forma de administracion de las plantas medicinales en el
tratamiento de las IRAs?

a) Inhalatoria
b) Oral

c) Cutanea

~~ SN SN/
~— N N

d) No utiliza plantas medicinales

VIL. CANTIDAD DE ADMINISTRACION DE PLANTAS MEDICINALES

6. (Qué cantidad de las plantas medicinales que utiliza en sus diversas
presentaciones brinda usted en el tratamiento de las IRAs?

a) Una cucharada ()
b) Dos cucharadas O)
c) Mas de dos cucharadas )
d) No utiliza plantas medicinales @)
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VIII. FRECUENCIA DE ADMINISTRACION DE PLANTAS MEDICINALES

7.

a)
b)
©)
d)
e)

IX.

8.

a)
b)
©)
d)
X.

,Cuantas veces al dia brinda usted las plantas medicinales en sus diversas
presentaciones en el tratamiento de las IRAs?

Una vez al dia O
Dos veces al dia O)
Tres veces al dia O)
Cuatro veces al dia O)
No utiliza plantas medicinales O)

DURACION DE ADMINISTRACION DE PLANTAS MEDICINALES

JPor cuantos dias brinda usted las plantas medicinales en sus diversas
presentaciones en el tratamiento de las IRAs?

Por tres dias ()
De 4 a 6 dias ()
Por una semana ()
No utiliza plantas medicinales ()

PERCEPCION DE LA EFECTIVIDAD DEL USO DE LAS PLANTAS
MEDICINALES EN ELTRATAMIENTO DE LAS IRAS.

.Considera usted que las plantas medicinales que usted le brindo fue
efectiva en el tratamiento de las IRAs?

Si es efectivo ()

No es efectivo ()
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ANEXO 4

INFORME DE CONFIABILIDAD

Alfa de Cronbach

Titulo de la Investigacion: Uso tradicional de plantas medicinales en el tratamiento no
farmacolégico de infecciones respiratorias agudas en los pobladores del centro poblado de
Casa Blanca, Santiago - Ica

El alfa de Cronbach es la medida en que la suma de 2 o mas variables mide un solo rasgo
subyacente. Precisamente, el alfa de Cronbach es la proporcidn de varianza de dicha puntuacién
total que puede explicarse por un solo rasgo. Es decir, es la medida en que una puntuacion total
mide algo de manera confiable y (por lo tanto) la medida en que un conjunto de items mide
consistentemente “lo mismo”. Por lo tanto, el alfa de Cronbach se conoce como una medida de

confiabilidad o consistencia interna. Las reglas generales mds comunes para ello son que:

) Alfa de Cronbach = 0,80 es bueno y

. El alfa de Cronbach < 0,70 puede o no ser simplemente aceptable

En el presente trabajo de investigacion se realizd el ensayo piloto, aplicando la encuesta a 10
pobladores que cumplian los criterios de inclusidon y poder determinar la confiabilidad del
instrumento, obteniendo un alfa de Cronbach de 0,875843 como muestra la imagen; por
consiguiente, el cuestionario demuestra una confiabilidad buena por lo cual se procedera a

realizar la encuesta a la muestra total.

A continuacién, se muestra la imagen de la base de datos de las 10 encuestas realizadas

mediante el ensayo piloto, para obtener el alfa de Cronbach en Microsoft Excel.
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55l 5|5/ 55|55 5|55 5 5|55 5 3
wn = = = = = = = = = = = = = = = ~
1l 1 f 11 11 2 1 1l 2 2 f 1f 2 11 2 2 22
2 2 1l 2| 3 1 1] 2| 11 1 1l 1 1l 2 2 1 24
3] 1 2 21 2 21 2 1f 2 1 1f 1| 1f 1] 1| 2 25
4@ 1 1l 2| 3 1l 1 1l 2 1 1l 2 2| 2| 2 1 27
5 1 1 2 2 2 11 2 2 2| 1 2| 1 1f 1] 2 28
6] 1 1l 2| 31 2 2 1 2 2| 1 1] 1 2 2| 2 31
71 1 1l 2] 1 1l 1 1l 2 1 1l 21 2| 2 1] 2 28
8l 1 1l 2y 31 2 2 1 2 1 1 2| 1 2 2| 2 33
9 2 2 21 3 21 1 1f 2| 1f 1| 2| 2 2| 1] 2 35
10( 2 2 21 3 1 2f 1f 2 1f 1| 1] 1f 2| 2| 2 35
Var 10.45[ 0.21]|0.16(0.64]0.23]|0.23(0.16]0.05|0.19(0.16]0.24(0.25{0.23]0.21(0.23| 49.40
k= 15
Vi=  3.63 Alph 0.875843
Vt= 49.40

El instrumento utilizado se extrajo del trabajo de Cajealeon J.% el cual se encuentra

debidamente validado, cuyas constancias se encuentran en la seccién de anexos, paginas 99,

100, 101, 102 y 103.

Cajaledn de la Cruz JA. Uso tradicional de plantas medicinales para el tratamiento de

infecciones respiratorias agudas en la comunidad rural de Margos - Huanuco 2017 [Tesis de
pregrado en Internet]. Huanuco (Peru): Universidad de Huanuco; 2018 [citado el 26 de

noviembre de 2025]. Disponible en:

https://repositorio.udh.edu.pe/handle/123456789/1099

https://repositorio.udh.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14257/1099/CAJALE%c3%93N%20DE

%20LA%20CUZ%2c%20Jhianela%20Araceli.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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https://repositorio.udh.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14257/1099/CAJALE%c3%93N%20DE%20LA%20CUZ%2c%20Jhianela%20Araceli.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.udh.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14257/1099/CAJALE%c3%93N%20DE%20LA%20CUZ%2c%20Jhianela%20Araceli.pdf?sequence=1&isAllowed=y

EVIDENCIAS
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