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RESUMEN

El consumo del Sildenafilo en la actualidad se ha convertido en un problema de salud
nacional,debido al incorrecto uso del medicamento, debido a eso el presente trabajo de
investigacion determinara el nivel de conocimiento y su relacion con los factores
sociodemogréficos.

OBJETIVO

Determinar la relacién entre el nivel de conocimiento y los factores sociodemograficos
asociadosal consumo de Sildenafilo en varones del distrito de Parcona — Ica, 2023.
METODOLOGIA

Tipo de investigacion aplicada, descriptiva transversal. La poblacidn estuvo constituida por
todos los pobladores del distrito de Parcona; la muestra fue de 316 pobladores después
de aplicar los criterios de seleccion. La técnica utilizada fue la encuesta y el instrumento la
ficha de recoleccion de datos.

RESULTADOS

La prevalencia de consumo del Sildenafilo en los pobladores del distrito de Parcona es de
37,7%, equivalente a 4 de cada 10 varones. Respecto al nivel de conocimiento los
pobladores presentanun nivel alto, medio y bajo con un porcentaje de 2,8%, 202,00%
y 33,2% respectivamente. EI grupo de 46 a 65 afios, los solteros o divorciados, que
presentan estudios superiores y procedende una zona rural tienen méas prevalencia de
consumir sildenafilo.

CONCLUSION

Se concluye que la prevalencia del consumo de sildenafilo es de 37,7%, la mayoria de
varones presentan un nivel de conocimiento medio, el nivel educativo presenta relacion
con el nivel de conocimientos mientras que la edad, el estado civil y lugar de
procedencia no guardan relacioncon el nivel de conocimiento, por altimo la edad, el
estado civil, el nivel educativo y el lugar deprocedencia no se asocian en al consumo

del sildenafilo.

Palabras clave: automedicacion, sildenafilo, conocimiento
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ABSTRACT

The consumption of Sildenafil has currently become a national health problem, due to the
incorrect use of the drug, due to which the present research work will determine the level
of knowledge and its relationship with sociodemographic factors.

OBJETIVE

Determine the relationship between the level of knowledge and the sociodemographic
factors associated with the consumption of Sildenafil in men from the district of Parcona
- Ica, 2023.

METHODOLOGY

Type of applied research, cross-sectional descriptive. The population was constituted by
all the inhabitants of the district of Parcona; the sample was 316 residents after applying the
selection criteria. The technique used was the survey and the instrument the data collection
form.

RESULTS

The prevalence of Sildenafil consumption in the residents of the Parcona district is 37.7%,
equivalent to 4 out of every 10 men. Regarding the level of knowledge, the residents present
a high, medium, and low level with a percentage of 2.8%, 202.00% and 33.2% respectively.
The group between 46 and 65 years old, those who are single or divorced, who have higher
education and come from a rural area have a higher prevalence of consuming sildenafil.
CONCLUSION

It is concluded that the prevalence of sildenafil consumption is 37.7%, the majority ofmen
have a medium level of knowledge, the educational level is related to the level of knowledge
while age, marital status and place of origin do not. They are related to the level of
knowledge; finally, age, marital status, educational level and place of origin are not
associated with sildenafil consumption.

Keywords: self-medication, sildenafil, knowledge

viii



. INTRODUCCION

En los ultimos afios la disfuncidn eréctil en varones va en aumento ya sea por diferentes
factores externos o internos, por lo cual la industria farmacéutica cada cierto tiempo
introduce nuevos farmacos para la disfuncion eréctil sin tener en cuenta las reacciones
adversas que puede ocasionar el consumo excesivo de estos medicamentos, a su vez la
facilidad de conseguir estos productos farmacéuticos como el Sildenafilo hace que el
incremento del consumo aumente significativamente. La disfuncién eréctil puede ser el
primer signo de una serie de complicaciones de salud masculina. Ari Parnam, médico de
Christie NHS Foundation Trust en Manchester, en un estudio reciente de hombres mayores
encontré que la mitad de los hombres entre las edades de 4 y 7 afios tienen multiples
comorbilidades, la mas comun de las cuales es la enfermedad de las arterias coronarias.! El
vinculo entre la disfuncion eréctil y la cardiopatia isquémica fue descubierto por cientificos
italianos en un estudio de 300 hombres con dolor toracico agudo y enfermedad arterial
coronaria confirmada por angiografia. La tasa de disfuncion eréctil identificada durante el
estudio fue del 49 %, y el 70 % de los hombres padecia la afeccion un promedio de 40 meses
antes del diagnostico de enfermedad de las arterias coronarias. Ademas, el riesgo de eventos
cardiovasculares aumentd en un 44 %, el riesgo de dafio miocérdico aumentd en 62 mmy
el riesgo de mortalidad por todas las causas aument6 en un 25 %.!

Sildenafilo es un medicamento que se toma antes de la actividad sexual que ayuda a los
hombres con disfuncion eréctil (DE) a lograr y mantener una ereccion. La disfuncion eréctil
0 impotencia es una condicion en la que un hombre no puede lograr 0 manteneruna
ereccion el tiempo suficiente para tener relaciones sexuales.? Esto puede ser el resultado de
condiciones tales como presion arterial alta, diabetes, problemas de prostata y
enfermedades del corazon, o como un efecto secundario de los medicamentos cominmente
utilizados para estas condiciones. Los factores personales del estilo de vida, como el estrés,
el consumo de alcohol o tabaco, también pueden desempefiar un papel. Durante la cirugia
pélvica o la radioterapia (incluidos los procedimientos de préstata, vejiga y recto), los
nervios que inervan el pene pueden dafiarse. Esto puede causarimpotencia temporal o
permanente. Algunos cirujanos realizan cirugias para preservar los nervios para tratar de
mantener una ereccidn. Incluso en estos casos, los nervios dafiadosy la funcion eréctil
pueden tardar de 18 a 24 meses 0 mé&s en recuperarse. Estos hombres deben recibir un

tratamiento activo con medicamentos para la disfuncion eréctil orales o



inyectables para acelerar la recuperacién de los nervios y prevenir la atrofia del musculo del
pene.?

Las revisiones de diferentes investigaciones ayudaron a realizar el presente trabajo de
investigacion y son mencionados a continuacion:

Torres J. et al.,* en el 2018 en su trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar
la prevalencia y factores asociados al consumo de citrato de Sildenafilo en estudiantes
universitarios colombianos, durante el primer semestre de 2016. Estudio descriptivo,
desarrollado entre abril y junio del afio 2016. El tamafio de la muestra fue de 340estudiantes
universitarios, todos hombres, de 18 a 26 afios; Toda la informacion se recopila a través de
una encuesta estructurada. La prevalencia de uso de Viagra o citrato de Sildenafilo fue del
7,56 % (IC del 95 %: 4,6 %-10,6 %); Los principales factores que motivaron su uso fueron:
disfuncion eréctil (OR 14,72 1C95% 5,29-40,96), con ajuste multivariante esta relacion
aumentd en un 50% (OR 21,67), 1C95% 6,27-74,89) y curiosidad por las drogas (OR 4,21).
IC 95% 1,63-11,3). El consumo de citrato de Sildenafilo, aunque de baja prevalencia, se
asocia principalmente a episodios de disfuncion eréctil y curiosidad por experimentar los
efectos de este farmaco.

Canfias C. et al.,® el 2017 en su trabajo de investigacion tuvieron como objetivo identificar
las edades que mas lo requieren y las razones para su uso. Para el disefio del estudio se
utiliz6 un método cualitativo, y la presentacion de los resultados y recomendaciones se
realizé en base a un modelo monografico, se vendieron un total de 2176 ejemplares. cajas,
en el 2015 se vendieron 2,256 cajas, en el 2016 se vendieron 2,471 cajas y finalmente en
el 2017 se vendieron 2,202 cajas en 8 meses. El informe de ventas, un afio después de la
farmacia en Belén Rosales, se descargd de Sildenafilo con 50 y mostré Sildenafilo
mostrando una demanda alta y baja, pero este afio estamos observando un aumento
significativo en comparacion con el mismo periodo del afio anterior. Se ha encontrado
gue la autoestima y la formula siguen siendo un problema de atencién médica publica y
relacionados con los medicamentos de Sildenafilo, el uso de un personal médico sin
controlar, vendiendo directamente sin ventas directas. Necesita consumir una serie sin
medicién social y salud. Las consecuencias que pueden crear esta ley, autoestima y
autoestima son dos cuestiones relacionadas con los principios de la venta de drogas
ineficientes, especialmente el 19 y 20 decreto de 2200 desde 2005. Se prescriben los
servicios farmacéuticos, lo que determina los deberes y la prohibicion de la maquina de

distribucién de medicamentos.
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Vargas L. et al.,® en el 2021 en su trabajo de investigacion tuvieron como objetivo
determinar la prevalencia y los factores asociados al consumo de Sildenafilo en estudiantes
universitarios. Métodos: Se realizo un estudio observacional analitico entre estudiantes de
la Facultad de Ciencias de la Salud de universidades de la ciudad de Tunja. La variable
dependiente es la cantidad de Sildenafilo y las variables independientes son: edad, semestre,
universidad, clase, procedencia, parejas sexuales frecuentes, actividad sexual actual,
actividad fisica, inicio de relaciones sexuales, uso de métodos de barrera, recomendaciones
de planificacion y disfuncién eréctil. Los siguientes resultados. La prevalencia de consumo
de Sildenafilo entre los estudiantes fue de 19,25%. Los factores que aumentan el riesgo de
consumo son: presencia de pareja sexual frecuente, actividad sexual actual, inicio de
relaciones sexuales antes de los 14 afios y presencia de disfuncidn eréctil; Al mismo tiempo,
esta probabilidad disminuye en el caso: la primera vez que la clase socioeconémica no ha
oido hablar del farmaco, el asesor del personal médico conoce las indicaciones,
contraindicaciones, eficacia y efectos secundarios del farmaco. Conclusion: 1/5 de los
estudiantes universitarios usé o uso Sildenafilo. Casi el 80% de ellos tuvieron efectos
secundarios. El uso rutinario de este farmaco amerita mayor investigacion en este grupo de
estudiantes ya que la disfuncidn eréctil no suele presentarseen este grupo etario, lo que lleva
a la autoadministracion de Sildenafilo, por lo que esta conducta debe corregirse rapidamente
con la intervencion de un centro médico universitario. especialmente en el ambito médico,
de forma que se puedan desarrollar estrategias de intervencion para abordar la orientacion
sexual responsable y evitar su uso indiscriminado, que podria acarrear riesgos demasiado
graves para la salud tanto fisica como mental.

Zanabria R. et al.,” el 2021 en tu tesis tuvieron como objetivo determinar los factores
asociados y las reacciones adversas al consumir el citrato de Sildenafilo en jovenes sin
prescripcion médica. Pichanaqui — 2021. El estudio fue de tipo bésico, descriptivo con un
disefio no experimental de corte transversal. 1495 jovenes constituyeron ala poblacion,y
361 jovenes entre los 15 a 24 afios conformaron la muestra de estudio. Los resultadosse
presentaron en el siguiente orden, la edad con mayor relevancia fue el grupo de 23 a24
afios con un 70,4% equivalente a 254 jovenes, el 76.7% procede de la zona urbana, las
razones de consumo fueron las siguientes en orden de participacion; siendo el mejorar el
rendimiento sexual, eyaculacion precoz y disfuncion eréctil con un porcentaje de 44.9%,

26% y 13.3% respectivamente. Dentro de los factores asociados en poblacién juvenil
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dentro del grupo etario de 23 a 24 afios, la zona urbana fue la de mayor procedencia, la
mayor razén de consumo fue mejorar el rendimiento sexual. La recomendacion de un amigo
fue uno de los factores mas resaltantes, el adquirirlo en farmacias/boticas de igual forma
fue por recomendacion de amigos. Dentro de las reacciones adversas se encontraron, el
dolor de cabeza, enrojecimiento en la cara, ereccion prolongada y dolorosa, trastornos
visuales con un porcentaje de 40.7%, 18.6%, 17.7% y 11.4% respectivamente; la frecuencia
de consumo fue de un 41.8% de jovenes que consumian una vez por semana, 40.4% lo
consumia dos veces por semana, teniendo una concentracion de 100 mg como la mas
consumida.

Tupifio L.8 en el 2021 en su tesis tuvo como objetivo determinar el grado de conocimiento
y actitudes del adulto sobre el Sildenafilo, que acudieron a la oficina farmacéutica Botica
Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020, el tipo de investigacion fue prospectivo,
observacional y de corte transversal, siendo un trabajo de disefio no experimental —
descriptivo. La poblacion estuvo constituida por todos los usuarios que acudieron a la Botica
Santa Maria, considerando a un total de 100 usuarios como muestra después de seguir los
criterios de inclusion y exclusion. La técnica utilizada fue la encuesta y el instrumento un
cuestionario dividido en dos partes, uno que evalGa el nivel de conocimientos con un total
de 10 preguntas y otro para evaluar la actitud con un total de12 preguntas; para la validez
del instrumento se sometid al juicio de 3 expertos y se utilizéel Alfa de Cronbach para
realizar la confiabilidad. Dentro de los resultados obtenidos se demostrd que un 61% de
adultos presentaban un nivel de conocimiento medio y con un 64% una actitud inadecuada;
solo un 23% presenta un nivel de conocimiento alto y un 36% una actitud adecuada,
concluyendo que con un 61% el nivel de conocimientos es medio y con un 64% la actitud
es inadecuada. Con respecto al nivel de conocimiento en aspectos generales del Sildenafilo
obtuvieron un 63% considerando que es un porcentaje alto, indicando que la mayoria de los
pobladores tienen un conocimiento basico sobre el Sildenafilo, y con respecto a los riesgos
del uso de este medicamento los pobladores tienen un conocimiento esencial ya que
presentaron un 55%.

Chipana Y. et al.,® desarrollaron un trabajo en el 2021 que tuvo como objetivo determinar
las Caracteristicas del uso de potenciadores sexuales en estudiantes del VIl — X semestre de
Ingenieria Civil, Universidad Andina Néstor Céaceres Velasquez, Juliaca, Agosto —
diciembre 2020, trabajo de tipo descriptivo observacional con un disefio no experimental de

corte transversal. La poblacién estuvo conformada por todos los estudiantes de la
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facultad de ingenieria civil y la muestra estuvo conformada por 150 estudiantes de la
presente facultad y que cursan el VII al X semestre, la técnica fue la encuesta y el
instrumento usado fue un cuestionario usando la escala de Likert, dentro de los resultados
se obtuvieron que un 36% de los estudiantes usan preservativos, un 56.67% manifiesta
nunca haber consumido potenciadores sexuales y el 54% comenta que por cuenta propia
nunca tomaron el medicamento y un 59.33% que nunca consumio el medicamento asi se lo
haya recomendado un amigo, un 60 % y 76% a pesar de la informacion por internet y
publicidad en TV nunca consumieron algin potenciador sexual respectivamente; la mayoria
de estudiantes al adquirir el potenciador sexual nunca consultan al vendedor dela farmacia
y botica en un 57.33% y 42% respectivamente. Un 84.67% no compra el medicamento con
una prescripcién médica.
En la parte tedrica y conceptual se agregé informacion relevante para una mejor
comprension del presente trabajo de investigacion.
Marco tedrico
Factores asociados
Variables sociales, culturales y econémicas que individual o colectivamente tienen un
impacto positivo o negativo en el aprendizaje de los estudiantes y permiten una descripcion
de la evaluacion y los resultados del aprendizaje. Entre aquellos con educacién superior,
la prevalencia del uso de Sildenafilo fue del 19,25%. Los aspectos que aumentan el riesgo
de tomar Sildenafilo son: presencia de pareja estable, actividad sexual actual, inicio de
relaciones sexuales antes de los 14 afios y presencia de disfuncion eréctil; porque esta
posibilidad se limita a: la clase socioeconémica de primera que no haya oido hablar del
medicamento, asesoramiento de personal médico que conozca las indicaciones de uso,
contraindicaciones, eficacia y efectos secundarios del medicamento-°

Caracteristicas demograficas

Representan informacion general sobre grupos de personas. Dependiendo del propésito,
los datos tienen el potencial de integrar atributos como la edad, el género y el lugar de
residencia, asi como caracteristicas sociales como la ocupacion, el estado civil o los
ingresos. En la investigacion de Internet y el marketing en linea, los datos demograficos
se utilizan para obtener una imagen mas completa del publico objetivo de un sitio web
0 para crear una supuesta apariencia. Los datos demograficos a menudo se usan para usar

estratégicamente recomendaciones personalizadas para grupos objetivo-relevantes
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y también se pueden usar como base para el analisis comercial y los informes de

rendimiento.

Estilo de vida

Se refiere a las formas especificas en que las personas interacttan con el mundo que les
rodea y sus condiciones de vida, incluidos sus habitos alimentarios, higiene personal,
tiempo libre, relaciones sociales, etc., vida social, sexual, relacional y familiar. La
prevalencia de consumo de Sildenafilo entre los estudiantes fue de 19,25%. Los factores
que aumentan el riesgo de consumo son: presencia de pareja sexual frecuente, actividad
sexual actual, inicio de relaciones sexuales antes de los 14 afios y presencia de disfuncion
eréctil; al mismo tiempo, esta probabilidad disminuye en el caso: la primera clase
socioeconémica no ha oido hablar del farmaco, la consulta del personal médico conoce
las indicaciones, contraindicaciones, eficacia y efectos secundarios del farmaco.

12

Sildenafilo

Es un farmaco utilizado para tratar la disfuncién eréctil en los hombres. Es un inhibidor
de la fosfodiesterasa que se desarrolld originalmente como un farmaco antianginoso y
se ha demostrado en ensayos clinicos que es mas eficaz en el tratamiento de la impotencia.
Sildenafilo es eficaz en el 70% de los pacientes con impotencia de diversas causas, en el
90% de los pacientes con impotencia psicoldgica. A diferencia de otros medicamentos que
requieren una inyeccion en el pene o un évulo en la uretra, elSildenafilo se toma por via
oral. Sildenafilo es el primer inhibidor selectivo de lafosfodiesterasa tipo 5 (también
conocido como Viagra), los otros tres son avanafil, vardenafil y tadalafilo.™®

Disfuncién eréctil

Es la incapacidad de lograr y mantener una ereccion suficiente para tener relaciones
sexuales. La disfuncidn eréctil no es necesariamente motivo de preocupacion de vez en
cuando. Sin embargo, si la disfuncion eréctil es un problema continuo, puede ser
estresante, afectar la confianza en uno mismo y contribuir a los problemas de relacion.
Los problemas para lograr o mantener una ereccion también pueden ser un signo de una

afeccion médica preexistente y un factor de riesgo de enfermedad cardiovascular.*
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Marco conceptual
Uso Racional de Medicamentos

Para realizar el correcto uso de los medicamentos se requiere que “segin Sus
necesidades clinicas los pacientes reciban los medicamentos adecuados, en las dosis
exactas para satisfacer sus necesidades individuales, todo esto en tiempo determinado
y considerando el menor costo posible para cada uno y la comunidad”. Esta definicién
hace referencia a la buena calidad “es decir, adecuado y apropiado™ deluso de
cualquier producto farmacéutico que ha sido distribuido por proveedores y los
consumidores y dentro se incluye la adherencia al tratamiento®.

Automedicacién

Se define a la automedicacion como el uso de medicamentos, hierbas y productos
caseros por decision e iniciativa propia o por alguna influencia sin consultar al debido
profesional de la salud*®.

Prevalencia

La prevalencia se considera una proporcion (P = A/A+B) y en algunas ocasiones
también se le conoce como tasa de prevalencia.

En realidad, no lo es porque falta el tiempo, por ello también se le conoce como
pseudotasa.

La prevalencia se encarga de medir la proporcion de personas que se encuentran
enfermas al momento de evaluar el padecimiento en la poblacién, por lo tanto, no hay

tiempo de seguimiento®’.
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El planteamiento del problema, los objetivos planteados y las hipdtesis se describen a
continuacion:

Problema general

¢Cuél serd la relacion entre el nivel de conocimiento y los factores
sociodemograficos asociados al consumo de Sildenafilo en varones del distrito de
Parcona — Ica, 2023?
Problemas especificos
Problema especifico 1
¢Cuél es la prevalencia del consumo de Sildenafilo en varones del distrito de
Parcona — Ica, 2023?

Problema especifico 2

¢Cual es el nivel de conocimiento sobre Sildenafilo en los varones del distrito
de Parcona — Ica, 2023?

Problema especifico 3

¢Cuél es la relacion entre los factores sociodemogréficos y el consumo de
Sildenafilo en varones del distrito de Parcona — Ica, 2023?

Objetivo General

Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y los factores
sociodemograficos asociados al consumo de Sildenafilo en varones del distrito
de Parcona — Ica, 2023

Objetivos especificos
Obijetivo especifico 1
Determinar la prevalencia del consumo de Sildenafilo en varones que se
atienden en oficinas farmacéuticas, Parcona — Ica, 2023

Obijetivo especifico 2

Determinar el nivel de conocimiento sobre Sildenafilo en los varones del
distrito de Parcona — Ica, 2023

Objetivo especifico 3

Determinar la relacién entre los factores sociodemograficos y el consumo de
Sildenafilo en varones del distrito de Parcona — Ica, 2023

Hipétesis General

Siendo un estudio descriptivo, se formulan las siguientes hipétesis de
16



investigacion:

H1. Existe relacion entre el nivel de conocimiento y los factores
sociodemograficos asociados al consumo de Sildenafilo en varones del distrito de
Parcona — Ica, 2023

HO. No Existe relacion entre el nivel de conocimiento y los factores
sociodemograficos asociados al consumo de Sildenafilo en varones del distrito

de Parcona — Ica, 2023

Para el desarrollo del presente trabajo de investigacién 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 Metodoldgica, en este capitulo se detallé el método utilizado
y el instrumento que formo parte de la recoleccién de datos.

Capitulo IlI: 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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1. ESTRATEGIA METODOLOGICA

2.1. Tipo y disefio de Investigacion

2.2.

2.1.1. Tipo de investigacion

La investigacion segun su proposito fue aplicada

2.1.2. Nivel de investigacion

Descriptiva - Correlacional

2.1.3. Disefio de Investigacion

El disefio usado para el presente trabajo fue no experimental descriptivo. Debido
a que solo se observd el fendémeno, 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 = Informacidn relevante

Variables

Variables sociodemogréficas

Estado civil
Nivel educativo

Lugar de procedencia

Variables para hallar la prevalencia
Consumo actual del sildenafilo

Consumo alguna vez en la vida del sildenafilo

Variables para identificar el nivel de conocimientos

1. ¢Cuéles son los efectos adversos mas frecuentes producidos por el uso del
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sildenafilo?

2. ¢Quiénes pueden estar en mayor riesgo al consumir sildenafilo?

3. ¢El sildenafilo es un medicamento contraindicado para?

4. (El sildenafilo se vende en forma de?

5. ¢La dosis unica del sildenafilo previo a la actividad sexual es?

6. ¢El nombre comercial del sildenafilo es?

7. ¢Sabe ud. la dosis diaria de sildenafilo?

8. ¢En que ocasiones se debe de usar el sildenafilo?

9. ¢(Cuanto durael efecto del sildenafilo?

10 ¢Puede ingerir el sildenafilo con alcohol?

2.3. Operacionalizacion de variables

Variables Subvariables Indicadores Categorias
Edad Referencia 18 a 30 afios
del 31 a 45 afios
encuestado 46 a 65 afios
Estado civil Referencia Soltero/divorciad
Factores del 0
sociodemograficos encuestado Casado/convivient
e
Nivel educativo Referencia Primaria
del Secundaria
encuestado Superior
Lugar de Referencia Zona rural
rocedencia
P del Zona
encuestado urbana
Nivel de Univariable Preguntas del 1 al Nivel bajo
conocimientos 10del cuestionario Nivel
medio

Nivel alto




Consumo
de

sildenafilo

Consumo actual Referencia Si
delsildenafilo del consume
encuestado No
consume
Consumo alguna Referencia Si ha
vezen la vida de del consumido No
sildenafilo encuestado ha consumido
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2.3.1. Poblacién de estudio

Se consideré como poblacion a todos los pobladores varones del distrito de

Parcona — Ica, 2023

2.3.2. Muestra

Se realiz6 un muestreo no probabilistico por conveniencia de tipo censal, por
la cual se consideré una muestra de 316 pobladores

Criterios de inclusion
Varones que deseen participar en el presente trabajo de investigacion
Criterios de exclusion

Varones que no acepten participar en el presente trabajo de investigacion

2.4. Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos.

La técnica utilizada fue la encuesta y el instrumento una Ficha de recoleccién de datos
gue se encuentra validada por 3 expertos, ademas de contar con el grado de
confiabilidad respectivo que garantiza su aplicabilidad en el presente trabajo de
Investigacion.

La ficha de recoleccion de datos se dividio en 3 partes:

Primera Parte

Se encuentran las preguntas realizadas para determinar los factores sociodemograficos
gue consta de la edad, procedencia, grado de instruccion y el estado civil.

Segunda Parte

Consta de 10 preguntas, la cual a cada pregunta respondida correctamente se le
asigno el valor de 1y para las preguntas respondidas de forma incorrecta el valor de
0, teniendo un total de 10 puntos, categorizando el puntaje de la siguiente manera:
Puntajes de 0 a 4 = Nivel bajo de conocimientos

Puntajes de 5 a 7 = Nivel medio de conocimientos

Puntajes de 8 a 10 = Nivel alto de conocimientos

Tercera Parte

Consta de 2 preguntas que nos ayudd a determinar la prevalencia de consumo del
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sildenafilo.

2.4. Procedimiento de recoleccion de datos

2.5.

Se solicitd el permiso respectivo para la aplicacién del instrumento en aquellos
pobladores que residen en el distrito de Parcona para el desarrollo de la recoleccién de
la informacion, cabe sefialar que los datos se manejaron de manera estrictamente
confidencial.

Tras la seleccion de sujetos de investigacién que cumplieron con los criterios de
inclusion, firmaron el consentimiento informado.

Se procesaron los datos en el programa Microsoft Excel. Se realiz6 primero una
descripcion de la muestra de estudio segln las variables demograficas, luego se
determiné la prevalencia de consumo de Sildenafilo, seguidamente se trabajo el nivel
de conocimiento y las relaciones entre los factores sociodemogréaficos y el nivel de

conocimiento.

Aspectos éticos

Se respetd la decision de cada uno de los pobladores de participar de forma voluntaria
después de explicarle los objetivos de la investigacion, si respondi6 afirmativamente,
se le incluyd en la muestra, y luego se procedié con la aplicacién de la hoja de

recoleccion de datos.
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1. RESULTADOS

3.1. Descripcion de la muestra de estudio

Tabla 01. Distribucion de la muestra segun edades

Frecuencia Porcentaje

Edades 18 a 30 afios 62 19,6
31 a 45 afios 184 58,2
46 a 65 afios 70 22,2
Total 316 100,0

Fuente: Datos de la recoleccion de informacién

Se observa mayor participaciéon en varones de 31 a 45 afios de edad, mientras que los

varones de 18 a 3° han participado en menor proporcion.

18 a 30 afios
W31 a 45 afios
M 46 a 65 afios

Figura 01. Distribucion de la muestra seglin edades
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Tabla 02. Distribucion de la muestra segun estado civil

Frecuencia  Porcentaje

Estado civil Soltero/Divorciado 159 50,3
Casado/conviviente 157 49,7
Total 316 100,0

Fuente: Datos de la recoleccién de informacién

Se observa mayor participacién en varones solteros o divorciados, mientras que los

varones casados o convivientes han participado en menor proporcion.

B Soltero/Divorciado
B Casado/conviviente

Figura 02. Distribucion de la muestra segun estado civil
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Tabla 03. Distribucion de la muestra segn nivel educativo

Frecuencia Porcentaje

Nivel educativo Primaria 29 9,2
Secundaria 187 59,2
Superior 100 31,6
Total 316 100,0

Fuente: Datos de la recoleccién de informacion

Se observa mayor participacion en varones con estudios secundarios completos, mientras
que los varones que refieren haber alcanzado completar el nivel primario han participado

en menor proporcion.

Eprrimaria
B Secundaria
B Superior

Figura 03. Distribucion de la muestra segun nivel educativo
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Tabla 04. Distribucion de la muestra segun lugar de procedencia

Frecuencia Porcentaje

Lugar de procedencia Urbano 76 24,1
Rural 240 75,9
Total 316 100,0

Fuente: Datos de la recoleccion de informacién

Se observa mayor participacion en varones procedentes de zonas rurales del distrito de

Parcona.

Eurbana
BRural

Figura 04. Distribucion de la muestra segln lugar de procedencia
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3.2. Nivel de conocimiento y su relacién con los factores sociodemograficos

Tabla 05. La edad y su relacion con el nivel de conocimientos

Nivel de conocimientos

Nivel bajo Nivel medio Nivel alto Total

Edades 18 a 30 afios f 25 36 1 62
% 40,3% 58,1% 1,6% 100,0%

31 a 45 afios f 55 125 4 184

% 29,9% 67,9% 2,2% 100,0%

46 a 65 afios f 25 41 4 70

% 35,7% 58,6% 5,7% 100,0%

Total f 105 202 9 316
% 33,2% 63,9% 2,8% 100,0%

Fuente: Datos de la recoleccién de informacion

(chi2= 0,245)

Se observa que los varones de 18 a 30 afios presentan mayor proporcion de nivel bajo,

mientras que los varones de 46 a 65 afios presentan mayor proporcién en el nivel alto de

conocimientos. La diferencia de proporciones no es estadisticamente significativa.

60

entaje

40

Part

20

0
18 a 30 afios

31 a 45 afios

NC

B Nivel bajo
M Nivel medio
M Nivel atto

46 a 65 afios

Tabla 05. La edad y su relacion con el nivel de conocimientos
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Tabla 06. El estado civil y su relacion con el nivel de conocimientos

Nivel de conocimientos

Nivel bajo Nivel medio Nivel alto Total
Estado civil Soltero/Divorciado f 51 102 6 159
% 32,1% 64,2% 3,8% 100,0%
Casado/conviviente f 54 100 3 157
% 34,4% 63,7% 1,9% 100,0%
Total f 105 202 9 316
% 33,2% 63,9% 2,8% 100,0%
Fuente: Datos de la recoleccion de informacion (chi2=0,579)

Se observa que los varones casados o convivientes presentan mayor proporcién de nivel

bajo. La diferencia de proporciones no es estadisticamente significativa.

NC

i Nivel bajo
W Nivel medio
M Nivel alto

Porcentaje

Soltero/Divorciado Casadoiconviviente

Figura 05. Es estado civil y su relacion con el nivel de conocimientos
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Tabla 07. El nivel educativo y su relacion con el nivel de conocimientos

Nivel de conocimientos

Nivel bajo Nivel medio Nivel alto Total
Nivel educativo Primaria f 4 23 2 29
% 13,8% 79,3% 6,9% 100,0%
Secundaria  f 61 123 3 187
% 32,6% 65,8% 1,6% 100,0%
Superior f 40 56 4 100
% 40,0% 56,0% 4,0% 100,0%
Total f 105 202 9 316
% 33,2% 63,9% 2,8% 100,0%
Fuente: Datos de la recoleccion de informacion (chi2= 0,040)

Se observa que los varones con nivel superior presentan mayor proporcién de nivel bajo,

mientras que los varones cono nivel primaria presentan mayor proporcién de nivel alto.

La diferencia de proporciones es estadisticamente significativa.

Porcentaje

Primaria

Secundaria

Superior

Figura 07. El nivel educativo y su relacion con el nivel de conocimientos
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Tabla 08. El lugar de procedencia y su relacion con el nivel de conocimientos

Nivel de conocimientos

Nivel bajo Nivel medio Nivel alto Total
Procedencia Urbano f 23 51 2 76
% 30,3% 67,1% 2,6% 100,0%
Rural f 82 151 7 240
% 34,2% 62,9% 2,9% 100,0%
Total f 105 202 9 316
% 33,2% 63,9% 2,8% 100,0%
Fuente: Datos de la recoleccion de informacion (chi2=0,803)

Se observa que los varones procedentes de zonas rurales presentan mayor proporcion de

nivel bajo. La diferencia de proporciones no es estadisticamente significativa.

NC

W Nivel bajo
W Nivel medio
M Nivel atto

60

40

entaje

1

Par

20

Urbano Rural

Figura 08. El lugar de procedencia y su relacién con el nivel de conocimientos
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3.3. Prevalencia del consumo de sildenafilo

Tabla 09. Prevalencia actual del consumo de sildenafilo

Frecuencia Porcentaje

Prevalencia actual No consume 197 62,3
Si consume 119 37,7
Total 316 100,0

Fuente: Datos de la recoleccion de informacién

Se observa que la prevalencia del consumo actual del sildenafilo es del 37,7%, es decir,

casi 4 de cada 10 varones admiten consumir el medicamento.

ENo consume
M Si consume

Figura 09. Prevalencia actual del consumo de sildenafilo
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Tabla 10. Prevalencia de vida del consumo de sildenafilo

Frecuencia Porcentaje
Prevalencia de vida No ha consumido 133 42,1
Si ha consumido 183 57,9
Total 316 100,0

Fuente: Datos de la recolecciéon de informacion

Se observa que la prevalencia de vida de consumo del sildenafilo es del 57,9%, es decir,

casi 6 de cada 10 varones admiten haber consumido el medicamento alguna vez en la

vida.

Figura 10. Prevalencia de vida del consumo de sildenafilo
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3.4. Nivel de conocimiento sobre sildenafilo

Tabla 11. Nivel de conocimientos del consumo de sildenafilo

Frecuencia Porcentaje

Nivel de conocimientos Nivel bajo 105 33,2
Nivel medio 202 63,9
Nivel alto 9 2,8
Total 316 100,0

Fuente: Datos de la recoleccion de informacién

Se observa que la mayoria de los varones del distrito de Parcona presentan nivel medio
de conocimientos del uso del sildenafilo, mientras que el nivel de conocimientos con menor

proporcion es el bajo.

B Nivel bajo
M Nivel medio
M Nivel alto

Figura 11. Nivel de conocimientos del consumo de sildenafilo
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3.5. Factores sociodemograficos y su relacion con el nivel de conocimientos

Tabla 12. La edad y su relacion con el consumo de sildenafilo

Consumo de sildenafilo

No consume Si consume Total
Edades 18 a 30 afios f 44 18 62
% 71,0% 29,0% 100,0%
31 a 45 afios f 117 67 184
% 63,6% 36,4% 100,0%
46 a 65 afios f 36 34 70
% 51,4% 48,6% 100,0%
Total f 197 119 316
% 62,3% 37,7% 100,0%
Fuente: Datos de la recoleccion de informacion (chi2= 0,060)

Se observa que los varones de 46 a 65 afios de edad presentan mayor prevalencia del

consumo del sildenafilo, sin embargo, la diferencia no es estadisticamente significativa.

80

Porcentaje

18 a 30 afios 31 a 45 afios

46 a 65 afos

Figura 12. La edad y su relacion con el consumo de sildenafilo
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Tabla 13. El estado civil y su relacion con el consumo de sildenafilo

Consumo de sildenafilo

No consume Si consume Total
Estado civil Soltero/Divorciado f 97 62 159
% 61,0% 39,0% 100,0%
Casado/conviviente f 100 57 157
% 63,7% 36,3% 100,0%
Total f 197 119 316
% 62,3% 37, 7% 100,0%
Fuente: Datos de la recoleccion de informacion (chi2=0,622)

Se observa que los varones solteros o divorciados presentan mayor prevalencia del

consumo del sildenafilo, sin embargo, la diferencia no es estadisticamente significativa.

Parcentaje

Softero/Divorciado Casadol/conviviente

Figura 13. El estado civil y su relacion con el consumo de sildenafilo
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Figura 14. El nivel educativo y su relacion con el consumo de sildenafilo

Consumo de sildenafilo

No consume Si consume Total
Nivel educativo Primaria f 19 10 29
% 65,5% 34,5% 100,0%
Secundaria f 124 63 187
% 66,3% 33,7% 100,0%
Superior f 54 46 100
% 54,0% 46,0% 100,0%
Total f 197 119 316
% 62,3% 37,7% 100,0%
Fuente: Datos de la recoleccion de informacion (chi2=0,114)

Se observa que los varones con estudios superiores presentan mayor prevalencia del

consumo del sildenafilo, sin embargo, la diferencia no es estadisticamente significativa.

Consumo
de
sildenafilo

W No consume
M Si consume

Porcentaje

Primaria Secundaria Superior

Figura 14. El nivel educativo y su relacion con el consumo de sildenafilo
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Figura 15. El lugar de procedencia y su relacion con el consumo de sildenafilo

Consumo de sildenafilo

No consume Si consume Total
Lugar de procedencia Urbano f 50 26 76
% 65,8% 34,2% 100,0%
Rural f 147 93 240
% 61,3% 38,8% 100,0%
Total f 197 119 316
% 62,3% 37, 7% 100,0%
Fuente: Datos de la recoleccion de informacion (chi2=0,477)

Se observa que los varones procedentes de la zona rural del distrito presentan mayor
prevalencia del consumo del sildenafilo, sin embargo, la diferencia no es estadisticamente

significativa.

Consumo
de
sildenafilo

W No consume
M Si consume

60

40

Porcentaje

20

Urbano Rural

Figura 15. El lugar de procedencia y su relacion con el consumo de sildenafilo
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(AVA DISCUSION
El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo general determinar la relacion entre
el nivel de conocimiento y los factores sociodemogréaficos asociados al consumo de
Sildenafilo en varones del distrito de Parcona — Ica, 2023; donde se pudo observar la
importancia de saber el nivel de conocimiento que deben tener los pobladores del sexo

masculino respecto a este medicamento.

Dando cumplimiento al primer objetivo, se hallé una prevalencia del 37,7% esto quiere
decir que casi 4 de cada 10 varones admitieron que consumen el sildenafilo, resultados
similares encontramos en el trabajo de Zanabria R. et al.”, donde manifiestan que la
prevalencia de consumo de 1 vez por semana tiene un porcentaje del 41,8%, de dos veces
por semana con un 40,4% y mas de dos veces por semana con un porcentaje del 17,8%.

Dando cumplimiento al segundo objetivo donde se determiné el nivel de conocimientode
los varones respecto al Sildenafilo podemos encontrar que en el presente trabajo de
investigacion un 2,8% presento un nivel de conocimiento alto respecto al Sildenafilo,
mientras que un 63,09% presento un conocimiento medio y finalmente un 33,2% presenta

un nivel de conocimiento bajo.

Resultados similares encontramos en el trabajo de Tupifio L.2 donde manifiesta que el nivel
de conocimiento es de 61% para un nivel de conocimiento medio, 23% para un nivelde
conocimiento alto y un 16% para un nivel de conocimiento bajo.

Respecto a los factores sociodemogréaficos encontramos que los varones de 46 a 65 afios
presentan mayor prevalencia de consumo del sildenafilo, los varones solteros o divorciados
presentan un 39,0% de consumir sildenafilo, los varones con estudios superiores presentan
un porcentaje del 46,0% de consumir sildenafilo y aquellos varones que proceden de la zona
rural presentan un porcentaje del 38,8% de consumir sildenafilo. Resultados similares
encontramos en el trabajo de Zanabria R. et al.’, donde afirman quela edad que mas
consume Sildenafilo esté entre los 23 a 24 afios con un 70,4%, ademas que viven en la zona
urbana con un porcentaje del 76,7%.

Lo referente a los factores sociodemograficos y su relacion con el nivel de conocimiento
se encontrd que los varones de 46 a 65 afios presentan mayor proporcion de tener un nivel

de conocimiento alto, dentro del factor estado civil se observé que los varones casados o
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convivientes presentan un proporcién mayor de tener un nivel de conocimiento bajo,
respecto a la relacion del nivel educativo con el nivel de conocimiento se observo que los
varones que presentan un nivel de conocimiento alto presentan estudios de nivel primario,
mientras que los varones con nivel superior presentan mayor proporcion de tener un nivel
de conocimiento bajo, los varones que proceden de zona rural presenta una proporcién

mayor de tener un nivel de conocimiento bajo.
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V. CONCLUSIONES

El factor sociodemografico nivel educativo se relaciona con el nivel de
conocimientos del consumo de Sildenafilo en varones del distrito de Parcona —
Ica, 2023. El factor edad, estado civil y lugar de procedencia no presentaron

relacioncon el nivel de conocimientos.

a prevalencia actual del consumo de Sildenafilo es de 37,7%, es decir, casi 4 de

cada 10 varones admiten consumir el medicamento.

La mayoria de los varones del distrito de Parcona presentan nivel medio de
conocimientos del uso del sildenafilo.

Los factores sociodemograficos edad, estado civil, nivel educativo y lugar de
procedencia no se relacionan con el consumo de Sildenafilo en varones del

distrito de Parcona — Ica, 2023
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VI. RECOMENDACIONES

. ealizar campafias con la finalidad de orientar a la poblacién sobre el correcto uso del

Sildenafilo y las complicaciones que se pueden presentar al automedicarse.

. Capacitar a la poblacion para aumentar el nivel de conocimiento respecto al correcto

uso y las posibles reacciones adversas que se pueden presentar.

. Concientizar a la poblacién que el Sildenafilo solo se debe de consumir segun las

prescripciones que indica el médico.
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10.

11.
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VIIl.  ANEXOS
ANEXO N°1 MATRIZ DE CONSISTENCIA

Objetivo: Nivel de conocimiento y factores sociodemograficos asociados al consumo del Sildenafilo en varones del distrito de Parcona — Ica, 2023

PROBLEMA OBJETIVOS VARIABLES | INDICADORES | METODOLOGIA POBLACION Y MUESTRA
Problema general Objetivo General Variable 1: | Segun lavariable | Método de la | Poblacién de Estudio
Factores Investigacion.
¢Cual sera la relacién entre el nivel de | Determinar la relacién entre el nivel de | asociados Se considerara como poblacién a
conocimiento y los factores | conocimiento y los  factores . Cuantitativo todos los varones del distrito de
sociodemogréficos asociados al consumo | sociodemograficos asociados al Parcona - Ica
de Sildenafilo en varones del distrito de | consumo de Sildenafilo en varones del
Parcona — Ica, 2023? distrito de Parcona — Ica, 2023
Problemas Especificos Objetivos Especificos Variable  2: | Segun lavariable Muestra
Consumo de
. ¢Cudl es la prevalencia del consumo | e Determinar la prevalencia del | Sildenafilo El calculo se realizara mediante el

de Sildenafilo en varones del distrito de Parcona
—lIca, 20237

° ¢Cual es el nivel de conocimiento
sobre Sildenafilo en los varones del distrito de
Parcona — Ica, 20237

e ;Cual es la relacibn entre los factores
sociodemogréficos y el consumo de Sildenafilo
en varones del distrito de Parcona — Ica, 2023?

consumo de Sildenafilo en varones del
distrito de Parcona — Ica, 2023

° Determinar el nivel de
conocimiento sobre Sildenafilo en losvarones
del distrito de Parcona — Ica, 2023

° Determinar la relacién entre los
factores sociodemogréficos y el consumo de
Sildenafilo en varones del distrito de Parcona
—Ica, 2023

programa EPIDAT
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ANEXO 02
Consentimiento Informado - Declaracion
“Nivel de conocimiento y factores sociodemograficos asociados al consumo del Sildenafilo

en varones del distrito de Parcona — Ica, 2023”

Autorizacién para participar en el trabajo de investigacion:
Y 0, e identificado con DNI
N habitante del distrito de Parcona con pleno conocimiento acerca del estudio a

realizarse y habiendo recibido la informacién necesaria sobre el trabajo de investigacidn,
objetivos y métodos planteados, me comprometo a participar de manera libre y voluntaria,

aportando con toda la informacién necesaria sobre las buenas précticas de dispensacion en las
boticas que frecuento.

Nombre y Apellidos

lca ............ de del 2023
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ANEXO 03
FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

CUESTIONARIO PARA EVALUAR
NIVEL DE CONOCIMIENTO DEL CONSUMO SILDENAFILO

FACTORES SOCIO-DEMOGRAFICOS

1. Edad (en afios)

2. Procedencia: a. Rural b. Urbano

3. Grado de instruccion a. Primaria b. Secundaria Completa c. Estudios superior
4. Estado civil a. Soltero b. Casado c. Viudo/Divorciado

NIVEL DE CONOCIMIENTO (10 preguntas)
1. ¢Cuales son los efectos adversos més frecuentes producidos por el uso del sildenafilo?
a. Dolor de cabeza, enrojecimiento de la cara, taquicardia.
b. Dolor de huesos, dolor de cintura, rinitis
c. Colicos renales, apendicitis, rinitis
. ¢Quiénes pueden estar en mayor riesgo al consumir sildenafilo?
a. Los diabéticos, hipertensos.
b. Los asmaticos, los riniticos
c. Los
3. ¢Elsildenafilo es un medicamento contraindicado para:
a. Personas con enfermedades cardiovasculares
b. Personas con insuficiencia hepética
c. Todas las anteriores
4. Elsildenafilo se vende en forma de:
a. Suspension oral
b. Inyectables
c. Tabletas
5. Ladosis tnica del sildenafilo previo a la actividad sexual es:
a. 50 mg 24 horas antes de la relacion sexual
b. 100 mg una hora antes de la relacion sexual
c. 50 mg una hora antes de la relacién sexual
6. Elnombre comercial del sildenafilo es:
a.
b. Viagra
c. S
7. Sabe ud. la dosis de sildenafilo
a. 100 mg
b. 150 mg
c. 200 mg
8. En que ocasiones se debe de consumir el sildenafilo
a. Disfuncion eréctil
b. Relaciones sexuales
c. Prescripcion méica
9. Cuanto dura el efecto del sildenafilo
a. 2 horas
b. 3 horas
¢. mas de 5 horas.

N
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10. Pueden ingerir sildenafilo con alcohol
a.Si
b. No

PREVALENCIA DELCONSUMO
11. ¢Consume usted sildenafilo cada vez que tiene relaciones sexuales? Si No

12. ¢Ha consumido alguna vez el sildenafilo? Si No
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ANEXO N 04
CARTA AL PROFESIONAL EXPERTO PARA VALIDACION DE INSTRUMENTO

Ica, febrero del 2023
Asunto: Validacidn de instrumento de investigacion
Sefior: Jessica Huarcaya Rojas
De mi mayor consideracion:
Presente. -

Es grato dirigirme a Usted para expresarle mi cordial saludo y a la vez manifestarle que me
encuentro desarrollando la investigacién: “Nivel de conocimiento y factores sociodemograficos
asociados al consumo del Sildenafilo en varones del distrito de Parcona —Ica, 2023”, para lo cual ha
sido necesario la elaboracién y construccion del instrumento de investigacién, para su

posterior aplicacidon en mi investigacion.

Siendo indispensable su validacién a través de juicio de experto en el que se ha considerado su
participacion, por ser Usted un profesional de trayectoria y de reconocimiento con relacion ala

investigacion; por lo cual adjunto:
Instrumento de investigacion
Ficha de validacion

Agradeciendo por anticipado su participacion a la presente, es propicia la oportunidad para

expresarle las muestras de mi especial consideracion y estima personal.

Atentamente

artinez jﬁtnm

Responsable de la investigacion

Stefany G
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

.DATOS GENERALES
1. Apellidos y nombres del experto: Jessica Yolanda Huarcaya Rojas
2. Grado académico: Doctora
3. Cargo e institucién donde labora: Docente de la Facultad de Farmacia y Bioguimica en la UNICA
4. Titulo de la Investigacion: “Nivel de conocimiento y factores sociodemograficos asociados al
consumo del Sildenafilo en varones del distrito de Parcona - Ica, 2023.
5. Autor del instrumento: Stefany Martinez Mitma
6. Nombre del instrumento: Ficha de Recoleccién de Datos
Muy
NDICADORES CRITERIOS Deficient Rreng’_'a zLﬁn Buen Execzlim
-209 -
CUALITATIVOS/ICUANTITATIVOS e 0-20% 40% 60% 0 61 100%
80%
0. CLARIDAD Esta fqrmulado con lenguaje 78
apropiado.
Esta expresado en conductas 82
0. OBJETIVIDAD
observables.
Adecuado al alcance de cienciay 82
0. ACTUALIDAD .
tecnologia.
0. ORGANIZACI 80
ON Existe una organizacion ldgica.
78
0. SUFICIENCIA Comprende Io§ aspectos de
cantidad y calidad.
0. INTENCIONAL | Adecuado para valorar aspectos 80
IDAD del estudio.
0. CONSISTENC!I | Basados en aspectos Tedricos- 80
A Cientificos y del tema de estudio.
- - 82
0. COHERENCIA Eptre Iqs indices, ?ndlcadores,
dimensiones y variables.
0. METODOLOGI | La estrategia responde al 78
A propésito del estudio.
Genera nuevas pautas en la 80
2‘ CONVENIENCI investigacion y construccion de
teorias.
SUB TOTAL
TOTAL

VALORACION CUANTITATIVA (Total x 0.20) : 80

VALORACION CUALITATIVA : BUENA

OPINION DE APLICABILIDAD - APLICA
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CARTA AL PROFESIONAL EXPERTO PARA VALIDACION DE INSTRUMENTO

Ica, febrero del 2023

Asunto: Validacion de instrumento de investigacion

Sefior: Mario Guevara Escalante

De mi mayor consideracion:

Presente. -

Es grato dirigirme a Usted para expresarle mi cordial saludo y a la vez manifestarle que me
encuentro desarrollando la investigacidon: “Nivel de conocimiento y factores sociodemograficos
asociados al consumo del Sildenafilo en varones del distrito de Parcona —Ica, 2023”, para lo cual ha
sido necesario la elaboracién y construccion del instrumento de investigacién, para su

posterior aplicacion en mi investigacion.

Siendo indispensable su validacién a través de juicio de experto en el que se ha considerado su
participacion, por ser Usted un profesional de trayectoria y de reconocimiento con relaciéon ala

investigacion; por lo cual adjunto:

Instrumento de investigacion

Ficha de validaciéon

Agradeciendo por anticipado su participacion a la presente, es propicia la oportunidad para

expresarle las muestras de mi especial consideracidon y estima personal.

Atentamente

artinez iiilma

Responsable de la investigacion

Stefany G
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

I.DATOS GENERALES
1. Apellidos y nombres del experto: Mario Guevara Escalante
2. Grado académico: Magister
3. Cargo e institucién donde labora: Docente Universidad San Luis Gonzaga
4. Titulo de la Investigacion: “Nivel de conocimiento y factores sociodemograficos asociados al
consumo del Sildenafilo en varones del distrito de Parcona - Ica, 2023.
5. Autor del instrumento: Stefany Martinez Mitma
6. Nombre del instrumento: Ficha de Recoleccion de Datos
CRITERIOS Deficient Regula | Buen é\/lutg] Excelent
INDICADORES CUALITATIVOS/CUANTITATIV e 0-20% r21- 041- 061 e 81-
0s * | 40% | 60% " | 100%
80%
1 CLARIDAD Esta fqrmulado con lenguaje 78
apropiado.
Esta expresado en conductas 82
1. OBJETIVIDAD observables.
1 ACTUALIDAD A_decgado al alcan,ce de 82
ciencia y tecnologia.
1. ORGANIZACION . o 80
Existe una organizacién légica.
Comprende los aspectos de 8
1. SUFICIENCIA ) .
cantidad y calidad.
1. INTENCIONALID Adecuado para valorar 80
AD aspectos del estudio.
Basados en aspectos 80
1. CONSISTENCIA | Tedricos-Cientificos y del tema
de estudio.
1 COHERENCIA E.ntre Iqs indices, !ndlcadores,
dimensiones y variables.
. 78
1 METODOLOGIA La es,trgteg|a responde al
proposito del estudio.
Genera nuevas pautas en la 80
1. CONVENIENCIA | investigacién y construccién
de teorias.
SUB TOTAL
TOTAL

VALORACION CUANTITATIVA (Total x 0.20) : 80

VALORACION CUALITATIVA

OPINION DE APLICABILIDAD

: BUENA

- APLICA

HeoaP
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CARTA AL PROFESIONAL EXPERTO PARA VALIDACION DE INSTRUMENTO

Ica, febrero del 2023

Asunto: Validacion de instrumento de investigacion

Sefor: Gerardo Rosas Hernadndez

De mi mayor consideracion:

Presente. -

Es grato dirigirme a Usted para expresarle mi cordial saludo y a la vez manifestarle que me
encuentro desarrollando la investigacidon: “Nivel de conocimiento y factores sociodemograficos
asociados al consumo del Sildenafilo en varones del distrito de Parcona —Ica, 2023”, para lo cual ha
sido necesario la elaboracién y construccion del instrumento de investigacién, para su

posterior aplicacion en mi investigacion.

Siendo indispensable su validacién a través de juicio de experto en el que se ha considerado su
participacion, por ser Usted un profesional de trayectoria y de reconocimiento con relaciéon ala

investigacion; por lo cual adjunto:

Instrumento de investigacion

Ficha de validaciéon

Agradeciendo por anticipado su participacion a la presente, es propicia la oportunidad para

expresarle las muestras de mi especial consideracidon y estima personal.

Atentamente

artinez shlma

Responsable de la investigacion

Stefany G
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

I.DATOS GENERALES
1. Apellidos y nombres del experto: Gerardo Rosas Hernandez
2. Grado académico: Magister
3. Cargo e institucion donde labora: Docente Universidad San Luis Gonzaga
4. Titulo de la Investigacion: “Nivel de conocimiento y factores sociodemograficos asociados al
consumo del Sildenafilo en varones del distrito de Parcona - Ica, 2022.
5. Autor del instrumento: Stefany Martinez Mitma
6. Nombre del instrumento: Ficha de Recoleccion de Datos
CRITERIOS ceficient | REQUIa | Buen Qf;yn Excelent
INDICADORES CUALITATIVOS/CUANTITATIV e 0-20% r21- 0 41- 061 e 81-
eV 0 0 : 0
oS 40% 60% 80% 100%
5 CLARIDAD Esta fqrmulado con lenguaje 78
apropiado.
Esia
5 OBJETIVIDAD st4 expresado en conductas 82
observables.
Adecuado al alcance de 82
2. ACTUALIDAD Lo .
cienciay tecnologia.
2. ORGANIZACION | o 80
Existe una organizacién légica.
78
2 SUFICIENCIA Com.prende Io.s aspectos de
cantidad y calidad.
2. INTENCIONALID | Adecuado para valorar 80
AD aspectos del estudio.
Basados en aspectos 80
2. CONSISTENCIA | Teodricos-Cientificos y del tema
de estudio.
P 82
5 COHERENCIA E.ntre Igs indices, {ndlcadores,
dimensiones y variables.
i 78
5 METODOLOGIA La es,trgtegla respOﬁde al
proposito del estudio.
Genera nuevas pautas en la 80
2. CONVENIENCIA | investigacion y construccion
de teorias.
SUB TOTAL
TOTAL

VALORACION CUANTITATIVA (Total x 0.20) : 80

VALORACION CUALITATIVA

OPINION DE APLICABILIDAD

: BUENA

- APLICA

Lugary fecha: Ica, 2 febrero 2023




ANEXO 6
EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS
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ANEXO 7

Base de datos en el programa SPSS version 26

Ayuda

Ventana
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Editor de datos

Achivo  Editar Ver Datos Ir Analizar  Gréficos  Utilidades Ventana  Ayuda
SHe B = BLA0 0 BE {od
23: |
T - T i I ol ol I I
fNth::‘ ol Edades l&EH $aGradi | & Proc “ & Camp_| H&Tg};& »:c“%n;c,‘grgc‘&»l‘cu&r;c;& »Lc‘&h;c‘%%c‘&%clgr:oc}&c_o:s&rl:gc“ & NC_TT ‘ & NC
37 37 39 31245 afios Casad... Secundaria  Rural Dependiente  Men 0 1 0 0 1 1 0 1 1 1 Noco... Siha.. 6 Nivel medio
38 38 33 31a45 afios Solter... Superior Rural Independiente 1050. 0 1 0 0 1 1 0 1 1 1 Noco... Siha 6  Nivel medio
39 39 30 18 a 30 afios Casad... Superior Rural Independiente  Men. 0 1 0 0 1 0 1 1 1 1 Noco... Siha 6 Nivel medio
40 40 37 31a45 afios Solter . Secundaria  Urbano Dependiente ~ Men._ 0 0 1 0 1 0 1 | 1 Sicon_ Siha 6  Nivel medio
41 41 18 18 a 30 afios Casad.. Secundaria Rural Independiente  Men 0 0 1 i | 0 0 0 0 1 0 Noco.. Siha 3 Nivel bajo
42 42 44 31a45 afios Casad... Superior Rural Independiente  Men 1 0 1 1 0 0 1 0 0 0 Noco.. Siha 4 Nivel medio
43 47 46365 afos Solter... Secundaria Rural Independiente 1050 ©o 0o 1 1 0o 0o o 0 0 0Sicon. Siha 2 Nivel bajo
| 44 | 44 20 18a30afios Casad... Secundaria Rural Independiente | Men.. o0 o 1 1 0o 1 0 0 0 0Noco. Siha 3 Nivel bajo
4! 45 45 31245 afios Solter... Superior Rural Dependiente  Men. 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Sicon... Siha .. 1 Nivel bajo
46 46 31 31 a 456 afios Casad... Secundaria  Urbano Independiente  Men. 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Noco... No ha 1 Nivel bajo
4 47 43 31a 45 afios Casad... Secundaria Rural Independiente ' 1050. 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 Noco... Siha 2 Nivel bajo
48 48 57 46 a 65 afios Solter... Superior Rural Dependiente  Mas _ 0 0 1 0 0 1 0 1 0 1 Sicon_ Siha 4 Nivel medio
49 49 42 31a45 afios Casad.. Secundaria Rural Independiente  Men 0 0 0 ;| 0 0 0 1 1 1 Noco.. Noha 4 Nivel medio
0 50 34 31245 afios Solter. . Superior Rural Independiente  Men 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 Noco... No ha 3 Nivel bajo
1 51 41 31a45afios Casad... Secundaria Rural Independiente  Men oo 1 4 1 1 4] 1 1 _ofSicon..|Siha 7 Nivel medio
| 5 | 52 42 31ad5aiios Solter.. Secundaria Urbano  Dependiente  1050.. o o 0o o 1 0o 0 1 1 0Noco. Siha 3 Nivel bajo
3 53 65 46 a 65 afios  Solter... Secundaria  Rural Independiente  Men. 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 Noco.. Siha.. 4 Nivel medio
54 54 36 31a 45 afios Casad... Superior Rural Dependiente  Men. 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 Sicon... Siha 7 Nivel medio
|55 55 26 18 a 30 afios' Solter... Secundaria  Urbano Independiente = Men. 0 1 0 1 1 0 0 0 1 0 Sicon... Siha 4 Nivel medio
56 56 56 46 a 65 afios Casad... Superior Rural Independiente  Men. 1 1 0 0 1 0 0 0 0 Sicon._ Siha 4 Nivel medio
57 57 38 31a 45 afios Casad._. Secundaria  Rural Independiente  Men 1 1 0 0 1 0 1 0 0 1 Sicon._. No ha 5 Nivel medio
58 58 32 31a45 afios Solter . Primaria Rural Dependiente  Men 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 Sicon... No ha 4 Nivel medio
59 59 44 31245 afios Casad... Secundaria Rural Independiente 1050 A 1 4] o o o 1 o 1 olSicon..|Siha 5 Nivel medio
60 | 60 45 31ad45aiios Solter.. Superior  Rural Independiente | Men.. 1 1 1 0o 1 1 1 0 0 1Sicon. Siha 7. Nivel medio
61 61 48 46 a 65 afios Casad... Secundaria  Urbano Dependiente  Men. 1 1 0 0 1 0 1 0 0 1 Sicon... Siha.. 5 Nivel medio
62 62 37 31a456 afios Solter... Secundaria  Rural Independiente  Men. 1 1 1 0 1 0 1 0 0 1 Noco... Siha 6  Nivel medio
683 63 27 18 a 30 afios Casad... Superior Rural Independiente Mas . 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 Noco... Siha 8 Nivel alto
64 64 32 31a45 afios Solter . Secundaria  Urbano Independiente  Men. 1 0 0 0 0 1 0 0 1 Sicon_ Siha 4 Nivel medio
65 65 37 31a 45 afios Casad... Superior Rural Dependiente  Men 1 0 0 i | 0 0 1 1 0 0 Sicon.. Siha 4 Nivel medio
66 66 55 46 a 65 afios Solter . Secundaria  Rural Independiente 1050 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 Sicon.. Siha 5 Nivel medio
67 67 39 31a45afios Casad... Superior  Urbano Independiente | Men ©o 0o o 1 1 0o 0 1 0 o0Sicon.Noha 3 Niel bajo
68 | 68 21 18a30afios Casad... Secundaria Rural Independiente | Men.. o0 0o 0o 1 0o 1 0 1 0 0Sicon Noha 3 Nivel bajo
69 69 43 31a45afios Solter... Secundaria  Rural Dependiente  Men. 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 Sicon... Noha .. 2 Nivel bajo
70 70 33 31a 45 afios Casad... Superior Rural Independiente  Men. 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 Sicon... No ha 2 Nivel bajo
[ il 44 31 a 45 afios Casad... Secundaria Rural Independiente  Men. 0 1 0 1 1 1 0 0 1 0 Sicon... No ha 5 Nivel medio
2 72 63 46 a 65 afios Solter... Superior Urbano Dependiente  Men. 0 1 0 1 0 1 1 ) 0 1 Sicon_ Siha 6  Nivel medio
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Insertar

ANEXO 8

Evaluacién de la confiabilidad del cuestionario

Disefio de pagina

Férmulas

Datos

Revisar

MARTINEZ 13 - 10-23 - Excel

Vista

Ayuda  Q ;Qué desea hacer?

m , =1 &
f;; _ [cabn -l8 <|A A & ® Ajustartexto General [FE! I_;‘d D g EX i b3
- N K s~ H- Combinary centrar ~ &7+ 95 000 8 28 Formato  Darformato Estilos de  Insertar Eliminar Formato . 4
—1 condicional ~ comotabla~ celda~ - - -
| Portapapeles = Fuente Alineacion ] Nimero & Estilos Celdas
—{ R24 * 0
L4 € E F G H | J K L M N (0] P Q R S T
1
2 Variables Conocimiento sobre Ia TOT
3 [Edad_¢ Edad Sexo Estcv__|Afiliac__|Pregl Preg2 Preg3 Pregld Pregs Pregé Preg7 Pregs Pregd Pregld
| 4 [31as5 imaria__|Rural i del 1 0| 1 1 0| 1 0| 0 1 1 6
4 5 [18a Rural D 1050 a 2000) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
6 [31as5 Urbano s de 200] 1 1 1 1 1 1 0| 0| 1 1 8|
7 [31a45 Rural D del 1 1 0| 1 0| 0| 0| 1 1 1 6
8 [18a i 141050 a 2000 1 1 0| 0| 0| 0| 0| 1 0| 0| 3]
9 [51a45 i del 0| 0| 1 1 1 1 1 1 1 1 B
31345 Rural del 0| 0| 0| 0| 0| 1 0| 1 0| 0| 2
46265 i del 1 1 0| 0| 1 0| 1 1 1 1 7|
31245 Urbano de 200) 1 1 1 0| 0| 0| 1 1 1 1 7
26365 Jrbano__|D del 1 1 1 1 1 0| 1 1 1 1 9|
31245 1050 a 200(] 1 1 1 1 1 0| 1 1 1 1 9
182 Urbano del 1 1 0| 1 1 0| 1 1 0| 1 7]
46365 i del 1 1 0| 1 0| 0| 1 1 1 1 7
del 1 0| 0| 1 1 0| 1 1 0| 1 B
Rural de 200) 1 1 0| 0| 0| 1 1 1 1 1 7,
ia_|Ubano |D del 1 1 0| 0| 0| 0| 1 1 1 0| 5
46265 i del 0| 0| 0| 0| 0| 1 1 0| 0| 0| 2
31245 Rural D del 0| 0| 0| 1 0| 1 0| 0| 1 0| 3
31345 i 1050 a 2000 1 1 0| 0| 0| 1 0| 0| 0| 0| 3
18230 del 0| 0| 0| 0| 0| 1 0| 0| ) 0| 1
46365 Rural D del 0| 0| 0| 1 0| 1 0| 0| ) 0| 2
18330 Jrban 1050 a 2000 0| 0| 0| 0| 0| 1 0| 0| 1 0| »
46365 Rural D del 0| 0| 1 0| 0| 1 0| 1 0| 0| 3|
4 27 [46a65 Rural D de 200 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 4|
182330 Jrb del 1 0| 1 1 1 1 1 1 0| 1 8|
26365 Rural D del 0| 0| 1 1 0| 1 1 1 0| 1 B
31245 i del 0| 0| 1 1 0| 0| 1 0| 0| 0| 3
31345 Rural 1050 a 2000) 0| 1 0| 1 0| 0| 1 0| 0| 0| 3
46365 Irb: D del 0| 0| 0| 0| 0| 0| 1 0| 0| 0| 1
31345 Rural de 200) 0| 1 0| 0| 0| 0| 0| 1 1 0| 3
15 1 1 16 B 15 16 18 1 1
P 0,50 047 037 053 027 0,50 053 0,60 047 047
q 0,50 053 0,63 047 0,73 0,50 047 040 053 053
X 0,25 0,25 0,23 0,25 0,20 0,25 0,25 024 0,25 0,25
S(p*a) 241
var 598 0,727
K 10
Hojal | KR20 | @ <

El coeficiente calculado Kuder Richardson 20 igual a 0,727 indic6 que el cuestionario para evaluar el nivel de

conocimientos compuesto por 10 items estuvo apto para la aplicacion de la muestra de estudio.

Correo electronico: stef_23.1998@hotmail.com
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FORMATO N°06
CARTA DE CONFORMIDAD DEL ASESOR DE TESIS

Ica, 20 de Noviembre de 2023.

Sefior(a)

Decano (a) de la Facultad de Farmacia y Bioquimica
Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”
Presente.

De mi consideracion:

Previo cordial saludo, por intermedio de la presente hago de su conocimiento que, en mi
condicionde ASESOR(A) de la TESIS titulada “Nivel de conocimiento y factores
sociodemograficos asociados al consumo del Sildenafilo en varones del distrito de Parcona
—1Ica, 2023” presentada por el/la asesorado (a) Stefany Giannina Martinez Mitma, para optar
el Titulo Profesional de Quimico Farmacéutico, ésta se encuentra en condiciones aptas para
su presentacion y sustentacionde acuerdo al reglamento vigente, por lo que doy mi
CONFORMIDAD. Asi mismo asumo mi responsabilidad de asesor, indicando que he
tenido cuidado de preservar los estandares de calidadcorrespondientes, de prevenir el plagio
y proteger los derechos de autor, de acuerdo al D. L. N. © 822- Ley sobre el Derecho de
Autor. Asimismo, declaro tener conocimiento de los efectos legalesy administrativos que se
deriven del incumplimiento o falsedad de la presente declaracion, previstoen el articulo 411
del Codigo Penal y del articulo 32.3 de la Ley 27444, Ley de procedimiento Administrativo
General.

Lo que informo a Usted para la continuacion de los tramites correspondientes.

Ica, 20 de Noviembre del 2023

Firma Asesor(a
2. Yicton I vatast GA t1fay

Nombres y Apellidos: Dr. Victor Hurtado Gamero
Correo Institucional: victor hurtado@unica edu pe

Celular: 947238817
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