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RESUMEN

Introduccion: Las personas han usado plantas medicinales para luchar contra las pandemias en el
pasado Yy la dependencia del uso de las plantas se ha atribuido a su asequibilidad, eficacia, seguridad,
preferencias culturales y amplia accesibilidad en todo momento y en estos dias en todo el mundo, las
plantas medicinales pueden ser una opcion alternativa para prevenir el COVID-19. Objetivo: Determinar
el nivel de conocimiento sobre las plantas medicinales antivirales en la pandemia COVID-19 en el
Mercado Productores del distrito de Santa Anita, Lima. 2021. Metodologia: Se realizd un estudio
descriptivo del 30 de abril al 20 de mayo de 2021. Asimismo se utilizd una encuesta basada en un
cuestionario estructurado con preguntas abiertas y cerradas para recopilar datos primarios relacionados
con las plantas medicinales antivirales utilizadas durante la coyuntura del COVID-19. Un total de cien
encuestados participaron en la encuesta. El muestreo fue aleatorio por no conveniciencia y probabilistico.
Se realizaron estadisticas descriptivas y los datos fueron verificados para evaluar su integridad y
consistencia e ingresados en SPSS version 20. Resultados: De un total de cien encuestados, el nivel
de conocimiento sobre el uso de las plantas medicinales antivirales, el 81% uso para tratar una infeccion
viral y 31% lo usaban contra el coronavirus. Sobre el consumo, el 45% utilizaba el ajo, el 74% lo
preparaba en forma de jugo y 48% usaba el fruto. Las reacciones adversas reportadas, el 92% indicé
dolor abdominal, nauseas, dolor de cabeza y diarrea, y el 37% refiri6 alergias cutdneas. Conclusiones:
Este estudio encontrd que los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita no tienen
un nivel de conocimiento adecuado respecto al uso de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de
la pandemia COVID-19. El bajo nivel educativo podrian preferir el uso de plantas medicinales antivirales
a la adherencia al tratamiento farmacoldgico. Esto podria ser potencialmente méas riesgoso para los
pacientes con COVID-19.

Palabras clave: COVID-19, conocimiento, coronavirus, pandemia, plantas medicinales



ABSTRACT

Introduction: People have used medicinal plants to fight pandemics in the past and the reliance on the
use of plants has been attributed to their affordability, efficacy, safety, cultural preferences and wide
accessibility at all times and these days all over the world, medicinal plants may be an alternative option
to prevent COVID-19. Objective: To determine the level of knowledge about antiviral medicinal plants in
the COVID-19 pandemic in the Producers' Market in the district of Santa Anita, Lima. 2021.
Methodology: A descriptive study was conducted from 30 April to 20 May 2021. A survey based on a
structured questionnaire with open and closed questions was used to collect primary data related to
antiviral medicinal plants used during COVID-19. A total of 100 respondents participated in the survey.
Sampling was random non-convenience and probability sampling. Descriptive statistics were performed
and the data were checked for completeness and consistency and entered into SPSS version 20.
Results: Out of a total of 100 respondents, the level of knowledge about the use of antiviral medicinal
plants, 81% used it to treat a viral infection and 31% used it against coronavirus. On consumption, 45%
used garlic, 74% prepared it in the form of juice and 48% used the fruit. Of the adverse reactions reported,
92% reported abdominal pain, nausea, headache and diarrhoea, and 37% reported skin allergies.
Conclusions: This study found that attendees at the Santa Anita district farmers' market do not have an
adequate level of knowledge regarding the use of antiviral medicinal plants in the context of the COVID-
19 pandemic. The low level of education might prefer the use of antiviral medicinal plants to adherence

to pharmacological treatment. This could potentially be more risky for COVID-19 patients.

Keywords: COVID-19, knowledge, coronavirus, pandemic, medicinal plants



INTRODUCCION

Este informe final espera que sea una fuente de informacion util; pero ademas esperamos que los

lectores aprecien los resultados que se ha intercalado en el texto.

La documentacion de las plantas medicinales tradicionales utilizadas por la poblacion de Peru es limitada
en comparacion con la extension de la variedad de culturas y la diversidad del terreno. Ademas, la
mayoria de estos estudios se centran unicamente en las creencias proveniente de los herbolarios y los
manuscritos médico-religiosos sin tener en cuenta los conocimientos y practicas tradicionales existentes
de la gente comun. Esta tendencia podria ignorar el estudio sobre el nivel de conocimiento de la sociedad,
afectar la documentacion y la busqueda de plantas medicinales conservadas y administradas por la

poblacion local.

Las plantas medicinales suelen ser mas econémicas que las medicinas modernas y probablemente sean
los unicos remedios naturales disponibles y accesibles en las comunidades rurales remotas como es en
Peru. Los habitantes de las zonas rurales prefieren las medicinas tradicionales debido a su proximidad a
los curanderos tradicionales y al hecho de que los curanderos comprenden su cultura y entorno, asi como
a sus pacientes. Ante ello la necesidad de documentar las plantas medicinales en erosion y el

conocimiento asociado.

Teniendo una informacion valiosa, sera un recurso invaluable para los estudiantes y profesionales que
trabajan en el érea de salud, facilitarian ampliar su conocimiento del valor de los vegetales con

propiedades antivirales y traducirlo en una mejor terapia farmacologica para pacientes individuales.

Para hacer la lectura sencilla y comprension de los diversos procesos realizados, su contenido esta
ordenado en introduccién, planteamiento del problema, fundamentos teéricos, metodologia, analisis de
los resultados, conclusiones, recomendaciones y referencias bibliograficas. Una bibliografia

seleccionada y clasificada que contiene articulos de interés cientifico.

Cada seccion del presente trabajo, esta basado del manual de Estilo APA (American Psychological
Association) en su séptima edicion, publicado en el 2019, ha sido revisado y actualizado la investigacion
para que sea informativo, ilustrativo y facil de leer. Esta compuesta por segmentos organizados en
formatos sistematizados. Se espera que esta tesis sirva de guia para el empleo y desarrollo profesional

de las Ciencias de la Salud en el area de la medicina alternativa y complementaria.

El objetivo del presente estudio es: Determinar el nivel de conocimiento sobre las plantas medicinales

antivirales en la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita. Lima.



CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcion de la realidad problematica

Ao largo de la historia, la humanidad ha estado acompafiada de enfermedades infecciosas que, de
una forma u otra, han planteado la cuestion de su supervivencia. Ante ello existe literatura cientifica
que su aplicacién revierte diferentes procesos infecciosos. Se sabe que las plantas medicinales
producen innumerables metabolitos bioactivos con diferentes propiedades farmacolégicas,
incluyendo  anticancerigeno, antiinflamatorio, antimicrobiano, antioxidante, antipaludico,
antihipertension,  antienvejecimiento,  antidiabético,  antihiperlipidemia,  antiosteopordtico,
hepatoprotector e inmunomodulador. Aln mas, tienen efectos antivirales probados con la capacidad
de inhibir la replicacion viral y pueden curar varios tipos de infecciones virales. Se identifica que
algunas plantas medicinales y sus productos naturales poseen fuertes actividades antivirales,
principalmente contra virus con antecedentes de pandemias (Aanouz et al., 2020).

Este fue el caso de la influenza espariola (virus H1N1) a principios del siglo pasado, que provoco la
muerte del 5% de la poblacién mundial. Ademas, la gripe aviar, la gripe porcina y otras infecciones
por virus de la influenza zoondtica en los seres humanos provocan enfermedades que van desde
infecciones leves de las vias respiratorias superiores hasta neumonia grave, sindrome de
insuficiencia respiratoria aguda y muerte (Alschuler et al., 2020).

El virus del herpes simple tipo 2 (HSV-2) se encuentra entre los virus de transmision sexual mas
prevalentes. Los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades estiman que,
anualmente, 776000 personas en los Estados Unidos contraen nuevas infecciones por herpes
genital y mas de 1 de cada 6 personas de 14 a 49 afios tienen herpes genital (Ritta et al., 2020).

La terapia moderna de las infecciones por el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) y el
sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA) se denomina terapia antirretroviral combinada. Sin
embargo estos farmacos se asocia con numerosos Y diversos efectos adversos en los pacientes,
que van desde leves hasta potencialmente mortales. Ademas, la terapia no esta disponible para
todos, llegando a un 46% de las personas infectadas. Teniendo todo esto en cuenta, esta claro por
qué se requiere una busqueda constante de medicamentos seguros, eficientes y econémicos con
importantes efectos anti-VIH (Hawkins, 2010).

Las plantas de la medicina tradicional china son fuentes ricas en compuestos que se utilizan para el
desarrollo de medicamentos para una amplia gama de enfermedades (desde tos y resfriados hasta

infecciones e inflamaciones parasitarias) (Luo et al., 2020).



La pandemia de la enfermedad del nuevo coronavirus (COVID-19), causada por el sindrome
respiratorio agudo severo coronavirus 2 (SARS-CoV-2), sigue siendo un desafio mundial. Por ello,
los cientificos chinos fueron los primeros en buscar plantas medicinales contra una nueva infeccion
por coronavirus. Por un lado, tienen siglos de experiencia en el uso de plantas medicinales tanto en
el tratamiento como en la prevencién; de igual modo, el epicentro de COVID-19 se ubica en su
territorio (Ling, 2020).

Las medicinas tradicionales a base de hierbas se han utilizado en China desde los primeros dias del
brote de COVID-19. De hecho, se demostré que estas medicinas tradicionales dan como resultado
la recuperacion del 90% de los 214 pacientes tratados. Ademas, algunas hierbas medicinales
tradicionales previnieron la infeccion por SARS-CoV-2 de personas sanas y mejoraron el estado de
salud de los pacientes con sintomas leves o graves (Hong-Zhi et al., 2020). De manera similar, para
tratar la enfermedad, los expertos recomendaron el uso de diferentes mezclas de hierbas segun el
estadio de la enfermedad (Jin et al., 2020).

La mayoria de las infecciones virales se tratan sintomaticamente. Varios extractos de plantas
medicinales se encuentran en una etapa temprana de investigacion y algunos han llegado al ensayo
clinico (Tandon & Yadav, 2017). En varios tratados médicos se han recomendado muchos remedios
a base de hierbas, individualmente o en combinacion con diferentes formulaciones, como polvo de
hojas, pastas, decocciones, infusiones y pildoras (Cerretelli et al., 2017).

Existen plantas medicinales cuyos extractos tienen un efecto inhibidor sobre virus como el virus del
herpes simple tipo 2, el VIH, el virus de la hepatitis B (VHB), el virus de la viruela y el sindrome
respiratorio agudo severo, asi como sobre las cepas virales resistentes a los antivirales
convencionales (Zhang et al., 2020).

En el Perti el 80,4% de viviendas se provee de agua por red publica. En el area urbana, este servicio
cubre 83,2%; mientras en las zonas urbano marginales el 71,3% de las viviendas cuenta con servicio
higiénico conectado a red publica (Cabezas, 2018).

La pandemia de coronavirus en el Perl hasta donde hemos logrado redactar, los contagios de
coronavirus se han desacelerado en Perd, los infectados superaron los 900000 con mas de 34400
muertos (EI Comercio, 2020). Cabe destacar que a pesar de la abundante flora en territorio peruano,
la escasez en investigaciones y un irreal conocimiento de la medicina alternativa nos conlleva a solo
mantener las medidas general de precaucién, no solo de la presente pandemia, también de otras
que quizas no han logrado la expectativa mundial y el asombroso en la ampliacion de informacién,
aun mas el conocimiento de diversas infecciones virales esta cada vez mas desconocida de la

poblacion.



1.2. Formulacién del problema
1.2.1. Problema general

- ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre las plantas medicinales antivirales en la
pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita, Lima. 20217.

1.2.2. Problemas especificos

- ¢Cual es el nivel de conocimiento especifico sobre el uso de las plantas medicinales
antivirales en la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa
Anita?.

- ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre el consumo de plantas medicinales antivirales
en la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita?.

- ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre las reacciones adversas de las plantas
medicinales antivirales en la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito

de Santa Anita?.

1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general

- Determinar el nivel de conocimiento sobre las plantas medicinales antivirales en la
pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita, Lima. 2021.

1.3.2. Objetivos especificos

- Determinar el nivel de conocimiento especifico sobre el uso de las plantas medicinales
antivirales en la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa
Anita.

- Determinar el nivel de conocimiento sobre el consumo de plantas medicinales antivirales
en la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita.

- Determinar el nivel de conocimiento sobre las reacciones adversas de las plantas
medicinales antivirales en la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito
de Santa Anita.



1.4. Justificacion

Se justifica la presente investigacion por que los resultados obtenidos facilitaria mejorar el
conocimiento actualizado de las plantas medicinales antivirales y tendré la disposicion de los
proveedores de atencién médica que practican la medicina tradicional y en la atencidn primaria en
salud. Generalmente, los remedios a base de hierbas se perciben como seguros y menores efectos
adversos cuando la indicacion es la correcta.

Por otro lado, favoreceria a los programas destinados a la inclusién de plantas medicinales en las
necesidades de atencion de la salud de las personas deben ser patrocinados por los profesionales
de la salud donde las plantas y sus derivados se practican para necesidades médicas. Asi mismo,
fomentaria la publicacién de informes cientificos relacionados su valor terapéutico del uso de plantas
medicinales e incorporarse a un sistema de base de datos universal. Ademas, permitiria a los
investigadores a continuar ensayos clinicos multicéntricos aleatorizados, doble ciego y controlados
con placebo mas grandes antes de incorporar un remedio herbal en particular en el tratamiento de
las personas.

Adicionalmente, al mejorar el nivel de conocimiento de vegetales contra virus patdgenos, existiria la
posibilidad de terapias de combinacion con otros agentes naturales o con terapias estandar, ya que
una terapia de multiples objetivos puede ayudar a reducir el riesgo de generar virus resistentes a los
medicamentos. Creemos que los productos naturales seguirdn desempefiando un papel importante
en el bienestar de la sociedad.

Finalmente, este informe preliminar sera importante ya que apoyaria a mejorar el conocimiento de
las plantas medicinales y constituye un documento escrito para la préxima generacion. Los
resultados de este estudio facilitaré la toma de decisiones para la conservacion y sostenibilidad de
plantas medicinales del Peru. Para la continuacion de la investigacion, las personas estaran al tanto

de las propiedades conocidas de las plantas que presentan actividad antiviral.



CAPITULO II: FUNDAMENTOS TEORICOS

2.1. Antecedentes
2.1.1. Nacionales

Vergaray (2019), desarrollé el estudio: “Nivel de conocimiento sobre el uso de plantas medicinales
en hogares del Urbanizacion Villa Sol, distrito de Los Olivos. Noviembre- Lima, Peri_2019". El
objetivo era determinar el nivel de conocimiento sobre el uso de plantas medicinales de los
pobladores de la Urbanizacién, Villa Sol, Distrito de los Olivos. 2019. El método era tipo descriptivo
y no experimental. Los resultados fueron un 45.2% tiene educacién superior universitaria y el 70%
tiene mas de 50 afios, donde (62.9%) es de sexo masculino. En los aspectos preventivos, se obtuvo
que tienen un nivel de conocimiento alto (89.1%) de uso preventivo de las plantas medicinales en
enfermedades digestivas y respiratorias. y el 54.0 % adquirieron sus conocimientos sobre plantas
medicinales de uso preventivo por consejos de familiares y por costumbre ancestral donde la
manzanilla, la menta y el anis son las mas empleadas con un 97%, 91.4%y 99.9% en infusién. La
autora concluye que el 86.0% de la Urbanizacion Villa Sol, distrito de Los Olivos, tiene un nivel de
conocimiento alto sobre el uso de plantas medicinales tanto en los aspectos preventivos como

terapéuticos de enfermedades respiratorias y digestivas.

Chuan (2018), ejecuté el tema: “Plantas medicinales de uso tradicional en el centro poblado San
Isidro, distrito de José Sabogal, San Marcos — Cajamarca’. El objetivo fue determinar el nivel de
conocimientos de las plantas medicinales de uso tradicional en el centro poblado San Isidro, distrito
de José Sabogal, San Marcos — Cajamarca. EI método fue descriptivo. Los resultados respecto a
los conocimientos que tienen, el 99.07% los adquirieron de sus abuelos o familiares, el 0.47%
manifestaron haber sido instruidos por curanderos y solo el 0.47% manifestaron haber sido
capacitados por un profesional de salud. Ademas, dan mayor utilidad a tallos y hojas en un 63.08%
y utilizan para el resfrio el 10.52%. El autor concluye que los pobladores del centro poblado San

Isidro tienen conocimiento basico de las plantas medicinales que usan de forma tradicional.

Lao y Lopez (2018), desarrollaron el estudio: Uso de las plantas medicinales en tratamiento de
infecciones respiratorias agudas del tracto superior por madres de nifios(as) de 0-5 afios, AA.HH.
Nuestra Sefiora de las Mercedes — Ucayali. 2017. El objetivo fue determinar el uso de plantas
medicinales en tratamiento de infecciones respiratorias agudas del tracto superior por madres de
nifios(as) de 0-5 afios, AA.HH. Nuestra Sefiora de las Mercedes. Ucayali. 2017. El método fue

descriptivo. Los resultados destaca que usan con frecuencia el limén 53%, ajo 22.7%, eucalipto



21.2% y cebolla 12.1%; la forma de preparacion fueron la extraccion del jugo 47.7%, infusion 25%,
y jarabe 15.2%; la via de administracion era por via oral 96.2%, y por inhalaciones 8.3%. Los autores
concluyeron que el uso de plantas medicinales en tratamiento de infecciones respiratorias agudas

tuvieron un efecto bueno y el uso del 90.9%.

Gamarra (2017), realiz6 el estudio: “Usos de plantas medicinales por usuarios externos del Hospital
Regional Hermilio Valdizan Medrano — Huanuco”. El objetivo fue Describir los usos de plantas por
los usuarios externos del Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano de Huanuco. EI método de
estudio era prospectivo y transversal. Los resultados resalta que el 24.7% de la muestra usa alguna
planta medicinal con mayor frecuencia. El autor concluye que el uso frecuente de las plantas

medicinales esta supeditado a la presencia de alguna patologia y a la precepcidn de mejorar.

Achachau y Quispe (2016), realizaron el estudio: “Plantas medicinales utilizadas como alternativa
de tratamiento para afecciones del sistema digestivo en los pobladores del barrio de Pucara.
Huancayo”. El objetivo era determinar que plantas medicinales se utilizan como alternativa de
tratamiento para afecciones del sistema digestivo en los pobladores del Barrio de Pucard -
Huancayo. El método era descriptivo. Los resultados principales entre las plantas medicinales
utilizadas fueron: manzanilla, anis, orégano, menta; asimismo, las formas de preparacion es la
infusién, mientras las enfermedades o dolencias del sistema digestivo son vomitos y estomatitis.
Solo el 23% de los pobladores conocen el uso adecuado y el 96.50% consideran que el uso de las
plantas medicinales seria una alternativa de tratamiento para reducir costos y problemas
relacionados con el medicamento. Los autores concluyeron que el conocimiento de las plantas

medicinales son vitales en la prevencion de enfermedades.
2.1.2. Internacionales

Barbosa et al. (2020), realizaron la investigacion: “Venta de plantas medicinales para el tratamiento
de enfermedades bacterianas y parasitarias en humanos en los mercados de la ciudad de Maputo,
Mozambique”. El objetivo fue identificar las plantas medicinales que se venden en los mercados de
Mozambique para el tratamiento de enfermedades bacterianas y parasitarias. EI método de estudio
fue descriptivo, a través de encuestas. Los resultados de un total de 64 plantas medicinales
pertenecientes a 32 familias fueron catalogadas como vendidas para el tratamiento de
enfermedades bacterianas y parasitarias en los tres mercados. Las especies Terminalia sericea,
Elephantorrhiza elephantina, Tiliacora funifera e Hypoxis hemerocallidea fueron las plantas mas
citadas. Las raices fueron las méas vendidas, lo que sugiere que es la parte mas utilizada. También
se hallé que el comercio de plantas medicinales sigue siendo comun en los mercados de Maputo.
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Los investigadores concluyeron que varias plantas medicinales en los mercados de la ciudad de
Maputo son Utiles en el tratamiento de enfermedades bacterianas y parasitarias, con mas énfasis en
la diarrea y las helmintiasis. Estas plantas fueron compradas comunmente por los residentes locales

y juegan un papel importante en la subsistencia de los vendedores.

Sargin (2020), en Turquia desarrollo el estudio: “Potenciales plantas eficaces contra el virus
influenza utilizadas en la medicina popular turca”. El objetivo fue revelar el inventario de especies de
plantas que se han utilizado en el tratamiento de la gripe influenza durante siglos en la medicina
popular turca. El método de estudio fue descriptivo. Los resultados han identificado a la Rosa canina
(58.7%) y Mentha piperita (22.2%) como las plantas mas comunmente utilizadas en Turquia.
Ademas, Sambucus nigra (11.6%), Olea europaea (9.3%), Eucalyptus spp, Melissa officinalis y
Origanum vulgare (7.0%) surgieron como los taxones més investigados. El investigador concluye
que se han confirmado treinta y nueve plantas en la reciente investigacion contra la influenza, lo que
demuestra claramente que estas plantas son una rica fuente farmacoldgica. Asimismo, con 189
(84.4%) taxones, detecciones que aun no han sido investigadas, son un recurso fundamental para
los investigadores farmacolégicos tanto nacionales como internacionales en cuanto a nuevas

busquedas de medicina natural

Anywar et al. (2019), en Uganda, desarrollaron el estudio: “Plantas medicinales utilizadas por los
médicos tradicionales para estimular el sistema inmunoldgico en personas que viven con el
VIH/SIDA en Uganda’. El objetivo fue documentar las especies de plantas medicinales utilizadas por
los herbolarios para estimular el sistema inmunoldgico de las personas que viven con el virus de la
inmunodeficiencia humana/ sindrome de inmunodeficiencia adquirida (VIH/SIDA) en Uganda. El
método de estudio fue transversal. Los resultados identificaron setenta y una especies de plantas
medicinales de 37 familias y 64 géneros. Los arboles aportaron el 38.0% de las especies utilizadas
y las hierbas el 35.2%. La mayoria de los medicamentos a base de plantas se elaboraron a partir de
hojas (35.6%), corteza (24.1%) y raices (20.7%). Las especies Zanthoxylum chalybeum y Psidium
guajava fueron las especies mas utilizadas con frecuencias de citacion. Los investigadores
concluyeron que la mayoria de los profesionales de la medicina tradicional (85.6%) usaban hierbas
para estimular la inmunidad de las personas que viven con el VIH/SIDA, estuvieran o no en

tratamiento antirretroviral.

Panda et al. (2017), en India, realizaron el estudio titulado: “Actividad antimicrobiana, antihelmintica
y antiviral de plantas utilizadas tradicionalmente para el tratamiento de enfermedades infecciosas en
la Reserva de la Biosfera de Similipal, Odisha, India”. El objetivo fue identificar plantas medicinales

con actividad antimicrobiana, antihelmintica y antiviral de utilizadas tradicionalmente para el



2.2,

tratamiento de enfermedades infecciosas. El método de estudio fue descriptivo. Los resultados en
el efecto de diferentes extractos de plantas sobre la inhibicion de enterovirus, de las 35 plantas
analizadas, 5 extractos de acetona y 5 de etanol, asi como 10 extractos acuosos mostraron una
potente actividad inhibidora (superior al 50%). Entre estas plantas, Antidesma bunius, Caseria
graveolens, Cleistanthus patulus, Colebrookea oppositifolia, Hypericum gaitii, Millettia extensa,
Prionosciadium serratum, Rubus ellipticus y Ventilago maderaspatana mostraron la mejor actividad
y podrian ser adecuados para encontrar compuestos antivirales. Los investigadores concluyeron que
el estudio muestra la importancia del conocimiento indigena para seleccionar plantas con potencial

para el tratamiento de enfermedades infecciosas especialmente en virus.

Chinsembu (2016), en Zambia, ejecutd la investigacion denominada: “Estudio etnobotanico de
plantas utilizadas en el tratamiento de enfermedades relacionadas con el VIH/SIDA”. El objetivo fue
documentar las plantas medicinales utilizadas en el tratamiento de las infecciones oportunistas del
VIH/SIDA en Livingstone, Provincia del Sur, Zambia. EI método de estudio fue observacional y
descriptivo. Los resultados en total, se utilizaron 94 especies de plantas medicinales para controlar
las enfermedades relacionadas con el VIH/SIDA. La mayoria de los remedios se preparan a partir
de plantas de varias familias como Combretaceae, Euphorbiaceae, Fabaceae y Lamiaceae. Mas de
dos tercios de las plantas (principalmente hojas y raices) se utilizan para tratar dos 0 mas
enfermedades relacionadas con la infeccion por VIH. A saber, las plantas de mayor relevancia son:
Asparagus racemosus, Capparis tomentosa, Acacia nilotica, Abrus precatorius, Ficus sycomorus,
Ximenia americanay Ziziphus mucronata. Aproximadamente el 31% de las plantas se administraron
como monoterapias. Los investigadores concluyeron que los curanderos tradicionales y otros
poseedores de conocimientos utilizan 94 especies de plantas medicinales para controlar

enfermedades relacionadas con el VIH/SIDA.
Bases tedricas
2.2.1. Nivel de conocimiento

La teoria define el conocimiento como creencia verdadera justificada. Se entiende como: especifico
del contexto; creado dentro de la interaccion social; y promulgada mediante la definicidn y solucion
de problemas. Se dice que el conocimiento existe en un continuo, fluctuando en forma entre explicito
y tacito. De manera similar, el conocimiento explicito involucra procesos cognitivos que son flexibles,
controlados e intencionales: se externaliza en contextos organizacionales a través de pautas y otros
artefactos y, por lo tanto, se justifica en relacion con los involucrados en la organizacion (loannidis
etal., 2015).
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Por otro lado, el conocimiento tacito estd incorporado, vinculado a la fisiologia, los sentidos y el
funcionamiento motor, asi como a la historia relativa del movimiento fisico en el mundo: es
automatico, no dirigido y no intencional. y no se puede representar con precision a través de modelos
o artefactos de lenguaje. La creacién y el uso del conocimiento ocurren simultaneamente y no
pueden separarse; ademas, es socialmente dinamico ya que las interacciones conducen a nuevos
conocimientos (Hodgins y Dadich, 2017). Asimismo, nos comunicamos con simbolos (lenguajes
hablados y escritos) y, al utilizar estos lenguajes, hemos desarrollado un conocimiento extenso de

nuestra propia historia y diversidad, y de todos los aspectos del mundo natural y fisico (Heyes, 2012).

Esta literatura de estudios empiricos, experimentos, intervenciones y modelos tedricos, comiunmente
denominada metaciencia o metainvestigacion, en rapida expansion, apunta explicitamente a adoptar
un enfoque decididamente interdisciplinario para estudiar la ciencia. Para madurar completamente
en un campo independiente, la metainvestigacion necesita una teoria del conocimiento cientifico
completamente transversal, cuantitativa y operacionalizable, un paradigma unificador que, en

palabras simples, puede ayudar a distinguir la ciencia buena de la mala (Fanelli, 2019).

De manera semejante, debemos aclarar qué entendemos por conocimiento. La cuestion es si el
conocimiento puede definirse como algo asi como una creencia verdadera justificada. El
conocimiento es por naturaleza algo estatico y, por tanto, no puede concebirse directamente como
un proceso, sino sélo como un resultado o un condensado de un proceso. A la inversa, el
conocimiento estructura los procesos cognitivos. Esta interaccion solo puede capturarse en la
interaccion de dos escalas de tiempo diferentes, una lenta, en la que se adquiere, aprende, produce
y ordena el conocimiento, y por lo tanto cambia, y una rapida, en la que se utiliza estructuralmente
para procesar, organizar, evaluar y también generar sistematicamente datos y sefiales entrantes.
(Jost, 2017).

Para lograr un aumento de conocimiento en la escala de la Ley de Moore acorde con los aumentos
de una gran data, se necesita un enfoque radical para aumentar las colaboraciones, uno que
problematice la creacién de conocimiento y busque lecciones de casos extremos para desarrollar y

sintetizar corrientes de literatura en torno a los seres humanos (Callaghan, 2017).

Debemos destacar que la principal fuente de conocimiento nuevo para los profesionales de la salud
en la era de la medicina basada en la evidencia (MBE) son los resultados de la investigacion médica
publicados en revistas profesionales. Segun la MBE, el diagnostico y el tratamiento de los pacientes
deben basarse en datos obtenidos de estudios de investigacion rigurosamente disefiados y llevados
a cabo. Sin embargo, existen numerosos ejemplos de estudios en salud con graves defectos de
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disefio, andlisis e interpretacion. Aun mas los prescriptores de medicamentos que trabajan en un
hospital universitario tenian un conocimiento limitado de los principios fundamentales de la
investigacion y el analisis de datos, por lo que no son capaces de utilizarlos de forma eficaz en la
practica clinica (Novack et al., 2006). Es posible ser engafiado seriamente al dar por sentada la

competencia metodoldgica de los autores.
2.2.2. Plantas medicinales antivirales

La etnobotanica es un enfoque para adquirir conocimientos sobre los usos tradicionales de las
plantas medicinales. En los Ultimos afios, los hallazgos de trabajos etnobotanicos han contribuido
enormemente a los estudios realizados sobre plantas medicinales y fitoterapia en todo el mundo. De
hecho, los estudios etnobotanicos han allanado el camino para los estudios experimentales y las

evaluaciones clinicas que conducen a la produccion de medicamentos (Al-Snafi, 2018).

Actualmente, las infecciones virales se estan propagando rapidamente. El uso de medicamentos
disponibles para tratar infecciones virales ha sido ocasionalmente fracasa debido a ciertas razones,
incluida la aparicion de resistencia a los medicamentos debido a algunas mutaciones de virus e
infecciones latentes y recurrentes. Por tanto, se buscan cada vez mas nuevas combinaciones de
antivirales (Samani et al., 2016). Cabe sefialar que muchas plantas medicinales se estan evaluando
a nivel internacional y se aboga por fuertes actividades antivirales. Entre ellos, algunos estan siendo

tratados con animales y personas que sufren de infeccion viral (Lopez et al., 2019).

Las infecciones virales humanas son un problema de salud importante en todo el mundo. Los
compuestos naturales son una fuente importante para el descubrimiento y el desarrollo de nuevos
farmacos antivirales debido a su disponibilidad y los bajos efectos secundarios esperados. Varios
fitoquimicos exhibieron un alto nivel de actividad antiviral (Al-Snafi, 2016). La planta medicinal poseia
actividad antiviral a través de muchos mecanismos que incluian la inhibicién de la replicacion viral,
la inhibicién del ensamblaje de particulas viricas infecciosas intracelulares, la inhibicién de la
infectividad viral, la inhibicién del acido ribonucleico (ARN) polimerasa, la acido desoxirribonucleico
(ADN) polimerasa, la neuraminidasa viral, la proteasa, la transcriptasa inversa y la expresién de

proteinas viricas y muchas otros mecanismos (Zhang et al., 2014).

En base a esto, las plantas medicinales se cribaron en funcion de su potencial antiviral, base que
puede inhibir el virus ARN, lo que podria ser beneficioso en el desarrollo de un farmaco en el manejo
del virus respiratorio sincitial y enfermedad por coronavirus (COVID 19). Se encontrd que las plantas

sugestivas que pueden someterse a una evaluacion detallada de plantas medicinales son eficaces
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en funcién de las propiedades antivirales (Al-Snafi, 2018; Venu & Austin, 2020) y se muestran a

continuacion:

Acacia modesta (Virus hepatitis C)

Allium sativum (Virus de la influenza porcina, virus influenza B, virus herpes simple)

Artemisia annua (Citomegalovirus, virus herpes simple, virus Epstein-Barr, virus hepatitis B ,
virus de la inmunodeficiencia humana, virus hepatitis B)

Azidarachta indica (Flavivirus, virus del dengue)

Blumea laciniata (Virus herpes simple, virus sincitial respiratorio)

Boerhavia diffusa (Virus del acido ribonucleico)

Camellia sinensis (Virus de la inmunodeficiencia humana)

Carica papaya (Flavivirus, virus del dengue)

Chrysanthemum cinerariaefolium (Virus herpes simple)

Citrus reticulata (SARS-CoV-2, dengue, virus hepatitis B, virus hepatitis C)

Cupressus sempervirens (Virus herpes simple)

Curcuma cedoaria (Virus de influenza porcina, virus influenza B)

Cymbopogon citratus (Flavivirus, virus del dengue)

Galanthus nivalis (Sindrome respiratorio agudo grave asociado a coronavirus, SARS-CoV)
Glycyrrhiza glabra (Sindrome respiratorio agudo grave asociado a coronavirus, SARS-CoV)
Gossypium hirsutum (Virus herpes simple, virus de la inmunodeficiencia humana, virus
parainfluenza)

Lindera aggregata (Sindrome respiratorio agudo grave asociado a coronavirus, SARS-CoV)
Lycoris radiata (Sindrome respiratorio agudo grave asociado a coronavirus, SARS-CoV)
Mimosa scabrella (Flavivirus, virus del dengue)

Momordica charantia (Flavivirus, virus del dengue)

Mussaenda pubescens (Virus sincitial respiratorio)

Ocimum tenuiflorum (Orthomyxovirus, paramyxovirus)

Phyllanthus amarus (Virus hepatitis B)

Piper longum (Virus hepatitis B)

Piper nigrum (Virus para influenza humana)

Psidium guajava (Flavivirus, virus del dengue)

Rosmarinus officinalis (Virus sincitial respiratorio humano, virus de influenza porcina, virus
influenza B)

Scrophularia scorodonia (Virus herpes simple, virus estomatitis vesicular, poliovirus T)
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- Scutellaria indica (Virus sincitial respiratorio)

- Solanum nigrum (Virus hepatitis C)

- Uncaria tomentosa (Flavivirus, virus del dengue)
- Withania somnifera (Virus de influenza porcina)

- Zingiber officinal (Virus hepatitis C)
A continuacidn algunas plantas con efectos antivirales:
a) Allium sativum:

La actividad antiviral de los aceites esenciales hidrodestilados de Allium sativum (bulbos de ajo)
contra el virus del herpes simple-1 (VHS-1) se evalubé mediante el uso de un ensayo de citopatia .
La linea celular de rifion de mono verde africano (Vero) (células infectadas por virus) se incub6 con
diferentes niveles de aceites esenciales. Las actividades antivirales se incrementaron con el
aumento de las concentraciones de aceites esenciales. Las adiciones de 200, 500 y 1000 ug/mL de
aceites esenciales de ajo aumentaron los porcentajes de actividad antiviral al 37.66, 72.94 y 93.81%,

respectivamente (Al-Snafi, 2018).

Se ha informado que el extracto de ajo tiene un efecto preventivo contra la infeccién por el virus de
la influenza. Se ha demostrado que los extractos de ajo tienen actividad antiviral in vitro e in vivo
contra el citomegalovirus humano, influenza B, virus del herpes simple tipo 1, virus del herpes simple
tipo 2, virus parainfluenza tipo 3, virus vaccinia, virus de la estomatitis vesicular y tipo rinovirus
humano 2. Se encontrd que el ajoeno bloquea los procesos dependientes de la integrina en un

sistema celular infectado por el virus de la inmunodeficiencia humana (Al-Snafi, 2018).

Se determind el efecto antiviral del tiosulfinato de dialilo (alicina), tiosulfinato de metilo de alilo,
tiosulfinato de metilo alilo, ajoeno, aliina, desoxialiina, disulfuro de dialilo y trisulfuro de dialilo contra
virus seleccionados, incluidos virus del herpes simple tipo 1, virus del herpes simple tipo 2,
parainfluenza virus tipo 3, virus vaccinia, virus de la estomatitis vesicular y rinovirus humano tipo 2
(Al-Snafi, 2018).

b) Caesalpinia crista:

El extracto etandlico de raiz y tallo mostré actividad contra el virus vaccinia. Se investigé la actividad
antiviral de Caesalpinia crista frente a aislados de paramixovirus y ortomixovirus. Los extractos
acuosos, etandlicos y metanolicos de Caesalpinia crista mostraron una inhibicion completa del

paramixovirus y una actividad inhibidora muy significativa del ortomixovirus (Usha y Sharma, 2012).
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c¢) Chenopodium album:

Los estudios farmacolégicos han revelado que Chenopodium album posee propiedades
antihelminticas, inmovilizadoras y antivirales. A partir de esta ultima accion se ha reportado que en
dos proteinas, CAP-I y CAP-II (proteinas asociada a adenilil ciclasa) purificadas de las hojas de
Chenopodium album indujeron resistencia sistémica contra el virus del mosaico del tabaco (VMT) y
el virus de la roseta del cafiamo (VRC) tanto en huéspedes hipersensibles como sistémicos. Tanto
las CAP-I como CAP-II provocaron la degradacion in vitro del ARN del VMT. Se sugiere que CAP-|
y -Il son multifuncionales y pueden estar actuando a multiples niveles para asegurar la maxima

inhibicion posible de la infeccion viral (Al-Snafi, 2015).
d) Cichorium intybus:

Se investigo la actividad antiviral de extractos de proteinas de plantas transgénicas de Cichorium
intybus contra el virus de la estomatitis vesicular. Se demostré que los extractos de las raices de

achicoria poseen propiedades antivirales (Mateada et al., 2012).
e) Eucalyptus camaldulensis:

Se estudié el efecto antiviral del aceite esencial de hoja de Eucalyptus camaldulensis contra muchos
virus. La cepa rotavirus wa, coxsackievirus B4 y el virus del herpes tipo 1 se vieron afectados por el
aceite esencial con un porcentaje de reduccion del 50%, 53,3% y 90% respectivamente, pero no se

encontrd ningun efecto contra el adenovirus tipo 7 (EI-Baz et al., 2015.)

Los extractos metanodlicos de Eucalyptus camaldulensis fueron probados contra enterovirus
humanos: poliovirus tipo |, coxsackievirus B y echovirus 6. Las pruebas virucidas mostraron que los
extractos crudos eran activos contra los virus: Poliovirus tipo 1, coxsackievirus B y echovirus 6 que

dan un indice de neutralizacion de un logaritmo o mas (Adeniyi et al., 2015).
f) Mangifera indica:

Se estudio la actividad antiviral de los extractos de hojas acuosas de Mangifera indica contra el virus
de la enfermedad de Newcastle (VEN). Las hojas acuosas se extraen a una concentracion de 0.5 a
30 mg/mL; 50 uL mostraron una actividad antiviral significativa contra las células mononucleares de
sangre periférica a dosis mas altas con respecto a la disminucion del ensayo de proliferacion, la
produccion del factor de necrosis tumoral (TNFa) y el marcador de superficie de monocitos antigeno
CD (CD14) en comparacion con el control (Al-Snafi, 2018).



15

Es muy probable que se consigan sustancias farmacéuticamente eficaces mediante la investigacion
de plantas medicinales. Las investigaciones fitoquimicas y los ensayos clinicos han demostrado que
los compuestos de las plantas de las familias Euphorbiaceae, Lamiaceae, Myrtaceae y Rosaceae
pueden investigarse para la identificacién de plantas medicinales antivirales utilizadas para tratar

infecciones virales (Samani et al., 2016).

En este sentido, investigar las plantas medicinales y sus compuestos puede ser una estrategia
fructifera. Los estudios etnobotanicos pueden allanar el camino para la realizacion de dichos
estudios, por lo que, ante la necesidad de tratar las enfermedades virales con compuestos mas
efectivos y la importancia de la medicina tradicional y las investigaciones etnoboténicas para brindar
la informacion relevante para cumplir con este requisito, ademas reportar las plantas que se utilizan
para aliviar y tratar infecciones virales de acuerdo con la cultura tradicional de las diferentes regiones

del Peru.
2.2.3. Pandemia COVID-19

El coronavirus pertenece a la familia Coronaviridae, orden Nidovirales. EI nombre del género
“Corona” significa corona, ya que el virus aparece con proyecciones en forma de corona en su
superficie. Los subgrupos de la familia de coronavirus incluyen alfa (a), beta (), gamma (y), y delta
(8). Los reservorios clave del virus son los murciélagos, las civetas de la palma, el ganado y los
animales (Chen et al., 2020).

Se asumio que estos virus transmitian la infeccion solo entre animales hasta el brote del sindrome
respiratorio agudo severo (SARS) en el afio 2002 en Guangdong, China. Mas tarde, hubo un brote
de coronavirus del sindrome respiratorio del Medio Oriente (MERS) en el Paises del Medio Oriente.
El coronavirus es un virus de ARN monocatenario (de sentido positivo), envuelto (proteina E) con
proyecciones de glicoproteina (proteina S) en forma de maza / pera / pétalo. El virus es esférico o
pleomdrfico con un tamafio de 80 a 120 nm. Los picos estan hechos de hemaglutinina-esterasa. La

proteina S media la union viral y la entrada al reticulo endoplédsmico. (Richman et al., 2016).

EI SARS-CoV-2, un tipo de beta-CoV, es responsable del 5% al 10% de las infecciones respiratorias
agudas. Se cree que alrededor del 2% de la poblacién son portadores sanos del nuevo coronavirus
(Chenetal., 2020). Elaumento exponencial en el numero de casos refleja la transmision de persona
a persona. La infeccion se propaga a través de gotitas producidas por pacientes sintomaticos al toser
y estornudar, asi como por pacientes asintomaticos que pueden desarrollar sintomas mas tarde
(Huang et al., 2020). El virus puede persistir en los aerosoles durante casi 3 horas y se detect6

hasta 72 horas después de la aplicacion en diferentes superficies. El virus permanece mas estable
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en acero inoxidable y plastico en comparacién con el cobre y el plastico. Sin embargo, se observé
una disminucion en su titulo infeccioso. Por lo tanto, la transmisién también puede ocurrir si uno
entra en contacto con tales superficies contaminadas y luego se toca la boca, la nariz y los ojos (van

Doremalen et al., 2020).

Los sintomas clinicos iniciales de COVID-19 son los sintomas de un resfriado comun y la influenza.
Cada adulto contrae de 2 a 3 resfriados por afio y con mayor frecuencia en los nifios. 5 Con una
poblacién mundial de alrededor de 7.800 millones, esto sugiere que hay 20.000 millones de casos
cada afo. La deteccidon de todos estos casos en busca de posible COVID-19 obviamente seria
imposible, por lo que las pruebas del virus se limitan a aquellos con otros factores de riesgo, incluido

el contacto con casos confirmados y los viajes desde los epicentros del brote (Binns et al., 2020).

Dado que hasta la fecha no existe un tratamiento especifico contra el COVID-19, las medidas
preventivas juegan un papel crucial a nivel de atencion de salud y a nivel comunitario en la lucha
contra esta pandemia. La proteccion de los trabajadores de la salud es importante para evitar la
propagacion de la infeccion entre colegas y otros pacientes. Deben estar provistos de equipo de
proteccidn personal como méscaras N95, trajes protectores y gafas protectoras. Al igual que otros
CoV, el SARS-CoV-2 es sensible a los rayos ultravioleta y al calor. Ademas, estos virus pueden
inactivarse con disolventes lipidicos como éter (75%), etanol, desinfectante que contiene cloro, acido

peroxiacético y cloroformo, excepto la clorhexidina (Mahalmani et al., 2020).

La persona infectada debe aislarse en una habitacion separada. Se debe tener especial cuidado al
realizar procedimientos como intubacién, succién vy traqueotomia. Se recomienda |la
descontaminacion periédica del equipo, preferiblemente con hipoclorito de sodio. EI monitoreo
cuidadoso de todos los contactos cercanos es esencial para verificar los sintomas de COVID-19
(Mahalmani et al., 2020).

A nivel comunitario, las personas deben usar mascaras, mantener el distanciamiento social y seguir
las medidas adecuadas de higiene de manos. Los sospechosos, los pacientes y sus familias deben
ser informados sobre la enfermedad y se les debe instruir para que sigan estrictamente las pautas
para prevenir la propagacion de la enfermedad en la comunidad. Se les debe educar para que se
cubran la boca con papel de seda o pafiuelo cada vez que estornuden o tosen, ya que esto generaria
multiples gotitas portadoras de virus. Evite las reuniones publicas y los viajes innecesarios a las
areas afectadas por COVID-19. Se debe tener especial cuidado incluso en el caso de pacientes

inmunodeprimidos, ya que existe la posibilidad de que tengan resultados graves de la enfermedad
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(Mahalmani et al., 2020). Por lo tanto, deben evitar la exposicion del publico a menos que sea una

emergencia.

La aparicion de COVID-19 es un grave problema de salud publica mundial. Se desconoce la
direccidn futura de la epidemia. La magnitud del brote dependera de la reduccion de la transmision,
lo que en la actualidad significa utilizar medidas tradicionales de salud publica (Mahalmani et al.,
2020). Estos incluyen el rastreo de contactos y la cuarentena de casos o, a veces, la cuarentena de

localidades.
2.3. Marco conceptual

- Coronavirus: Los coronavirus son virus de ARN de sentido positivo envueltos que varian de
60 nm a 140 nm de diametro con proyecciones en forma de puas en su superficie que le dan
una apariencia de corona bajo el microscopio electronico; de ahi el nombre de coronavirus
(Singhal, 2020).

- Etnobotanica: La etnobotanica se refiere al estudio de cémo es que las personas de una
cultura, etnia o regidn usan las plantas medicinales que son nativas de su region. De hecho, la
etnobotanica es un instrumento para generar el conocimiento de la poblacion local sobre los
usos de las plantas, especialmente los usos terapéuticos, con el fin de producir nuevos
productos comerciales (Al-Snafi, 2018).

- Flavivirus: El género Flavivirus incluye patégenos humanos como el virus del Nilo Occidental,
el virus de la encefalitis japonesa, el virus del dengue, el virus zika, el virus de la fiebre amarilla
y el virus de la encefalitis transmitida por garrapatas.La mayoria de los flavivirus son
transmitidos por vectores, transmitidos principalmente por mosquitos y garrapatas (Pierson y
Diamond, 2018).

- Pandemia: La definicién mas simple de pandemia es una enfermedad infecciosa contagiosa
que se ha extendido a multiples areas geogréficas o continentes. El término "contagioso" implica
que la infeccion puede transmitirse de persona a persona, ya sea directa o indirectamente
(Pitlik, 2020).

- Sindrome respiratorio agudo severo (SARS): El sindrome respiratorio agudo severo (SARS)
es una enfermedad respiratoria zoonética altamente infecciosa de los seres humanos con una
morbilidad y mortalidad significativas (Hui y Zumla, 2019).

- SARS-CoV-2: Pertenece a un grupo de B-coronavirus, que es un virus de ARN de sentido
positivo envuelto del subgénero sarbecovirus (subfamilia: Orthocoronavirinae) (Zhu, et al.,
2020)
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- Virus: Los virus se construyen a partir de secuencias cortas de acido nucleico, ya sea ADN o
ARN envuelto en una capa de proteina. Algunos virus también estan encerrados en una
envoltura membranosa de lipido (Taylor, 2014).

- Virus herpes simple: Los alfa (a) -herpesvirus (HSV-1y HSV-2), son virus de ADN como otros
virus, asimismo son parasitos intracelulares obligados. Secuestran la maquinaria celular para
sobrevivir y replicarse evadiendo las respuestas defensivas del anfitrién. EI genoma viral de los
virus del herpes simple (VHS) contiene genes virales, cuyos productos estan destinados a
explotar el aparato huésped para su propia existencia (Banerjee et al., 2020).

- Virus influenza porcina: Los virus de la influenza son miembros de la familia Orthomyxoviridae
y tienen una amplia gama de huéspedes. Debido a su fisiologia unica, los cerdos se consideran
el "recipiente de mezcla" de los virus de la influenza. Se han reportado cuatro tipos de virus de
influenza en cerdos, es decir, virus de influenza A, virus de influenza B (IBV), virus de influenza
C y virus de influenza D (Salem et al., 2017).

- Virus inmunodeficiencia humana: El virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) infecta las
células del sistema inmunologico y las destruye, produciendo un deterioro progresivo de la

inmunidad y permitiendo la aparicion de infecciones oportunistas (Jianu et al., 2019).
2.4. Hipétesis
2.4.1. Hipétesis general

Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita tienen un nivel de
conocimiento alto respecto al uso de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la
pandemia COVID-19

2.4.2. Hipotesis especifica

- Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita tienen un nivel de
conocimiento alto respecto al consumo de las plantas medicinales antivirales en la
coyuntura de la pandemia COVID-19.

- Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita tienen un nivel de
conocimiento alto respecto al uso de las plantas medicinales antivirales en la coyuntura
de la pandemia COVID-19.

- Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita tienen un nivel de
conocimiento alto respecto a las reacciones adversas de las plantas medicinales

antivirales en la coyuntura de la pandemia COVID-19.
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Variables Definicion conceptual Dimensiones Indicadores Item
Variable 1: El conocimiento se Factores - Edad 1-4
Nivel de entiende como: sociodemograficos - Sexo
conocimiento especifico del - Educacion

contexto; creado - Estado civil
dentro de la interaccion
social; y promulgada
mediante la definicion | Generalidades de las | - Indicaciones 59
y solucién de plantas medicinales - Efectos adversos
problemas
Variable 2: Las plantas Uso, conocimiento y - Razones 10-21
Plantas medicinales antivirales, | reacciones adversas - Fuentes
antivirales disminuyen los - Recomendaciones
sintomas en personas - Frecuencia
infectadas por virus. - Infecciones virales
- Especies
- Modos de
preparacion
- Partes de la planta
- Reacciones
adversas
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CAPITULO Ill: METODOLOGIA

3.1. Tipo y nivel de investigacion

3.2.

3.3.

El presente estudio es de tipo basica, porque los datos recopilados obtenidos permite mejorar el
conocimiento. La investigacidn basica crea nuevas ideas, nuevos principios, nuevas teorias que no
se aplican inmediatamente en la vida practica. Pero mas tarde, esta investigacion basica ayuda en
la investigacion aplicada donde el cientifico usa esta investigacion basica para utilizarla en la vida

practica (Kampen & Tamas, 2014).

Por otro lado, el nivel es descriptivo, es decir, describe como caracteristicas de objetos, personas,
grupos, organizaciones o entornos. Asimismo, intenta identificar y comprender mejor los objetos de
interés y tiene como objetivo producir un relato sobre qué es la investigacion exploratoria (Kampen
& Tamas, 2014).

Descripcion del método y disefio

El método es la técnica y los procedimientos utilizados para obtener y analizar los datos de
investigacion, incluidos, por ejemplo, cuestionarios, observacion, entrevistas y técnicas estadisticas
y no estadisticas. De forma paralela, el disefio es no experimental, el estudio se realiza en un entorno
natural y se observan los fendémenos a medida que ocurren. El proposito principal de la investigacion
no experimental es describir fendémenos y explorar y explicar las relaciones entre variables (Beins &
Beins, 2012).

Poblacion y muestra

La presente investigacion se desarrollé en el distrito de Santa Anita. La poblacion del distrito estuvo
integrada principalmente por inmigrantes de las regiones Junin, Ayacucho, Huancavelica y
Apurimac, con un promedio de edades entre 25 y 35 afios. Este distrito se encuentra en la region
costa, dentro de la provincia de Lima. También cubre una superficie de 10.69 km?y a una altura de
195 m.s.n.m. Por otro lado, el distrito de Santa Anita tiene el principal mercado mayorista del Perd,

es el Gran Mercado Mayorista de Productores Santa Anita que aposenta 110 personas por dia.

La alta densidad de poblacion en los distritos menos urbanizados combinada con las malas
condiciones de las viviendas y la falta de infraestructura basica hacen que estos distritos o una parte
de sus vecindarios sean los mas vulnerables a las enfermedades infecciosas, que aun son tratadas

con plantas medicinales por muchos grupos sociales.
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La muestra es de tipo probabilistico, la cual estuvo conformada por compradores y vendedores del
Mercado Mayorista de Productores Santa Anita, la misma que diariamente existe una

comercializacion de productos alimenticios en el horario de 8:00 am a 16.00 pm de lunes a domingo.
Los datos de la encuesta estructurada y cuestionario se recopil6 entre abril-mayo del 2021.

Para determinar el tamafio de la muestra se utilizo la férmula de poblaciones finitas con un nivel de

confiabilidad del 95%, con un margen de error del 3% en la encuesta. La férmula es el siguiente:

N*Zz*p(l—p)
E2(N)+ Z2+p(1-p)

Donde:

N: tamario de la muestra de un solo grupo (110)

p: porcentaje de existencia de un evento o condicion (0.5)

Z: Criterio de significancia deseado (valor extraido de la tabla z normal) 1.96 (95%)

E: méximo porcentaje de error requerido (precision esperada) 0.03 (3%)

110%1.96%%0.5(1-0.5) 100
0.032(109)+ 1.962+0.5(1-0.5)

Tomando en consideracién el numero de puestos de comerciantes y el flujo histérico promedio de
compradores del Mercado Mayorista de Productores Santa Anita, la muestra calculada a encuestar
fue 100 entre compradores y vendedores.

Criterios de inclusion:

- Compradores y vendedores que ingresan al Mercado Mayorista de Productores Santa Anita

- Compradores y vendedores mayores de 18 afos.

- Compradores y vendedores aptos para ser evaluados en las encuestas
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Criterios de exclusion:
- Compradores y vendedores que no ingresan al Mercado Mayorista de Productores Santa Anita
- Compradores y vendedores menores de edad

- Compradores y vendedores que no acepten recibir las encuestas

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Las técnicas a usarse durante la recoleccion de datos sera de tipo mixto cuali-cuantitativo nominal
ordinal empleado frecuentemente en la investigacion enfocada en evaluar un nivel de conocimiento
de plantas medicinales con actividad antiviral.

La encuesta es la técnica y el cuestionario es el instrumento. La encuesta es una técnica de
observacion directa de la realidad, cuyo principal objetivo es cuantificar los datos obtenidos (Zhang,
2018).

La informacién sobre el uso de las plantas medicinales antivirales comercializadas en el Mercado
Mayorista de Productores Santa Anita se obtuvieron a través de entrevistas (observacion, en
profundidad y participativa). Las pautas para la realizacion de entrevistas fueron modificadas de
Silalahi et al. (2015).

Los datos se recopilé utilizando un cuestionario estructurado con preguntas abiertas y cerradas,
administrado por un entrevistador adaptado de cuestionarios estandarizados utilizados por
organizaciones internacionales, estudios nacionales y articulos publicados en revistas por pares.

Los datos seran recolectados por los investigadores capacitados mediante entrevistas cara a cara

3.5. Técnicas de procesamiento y andlisis de datos

Los datos fueron verificados para evaluar su integridad y consistencia e ingresados en SPSS version
20. Los resultados se presenta utilizando frecuencias simples con porcentajes en tablas apropiadas
para mostrar la parte descriptiva del resultado. Las asociaciones entre las caracteristicas
demograficas de los participantes y los puntajes de conocimiento se evalué mediante la prueba de
Chi-cuadrado. Se realiz6 la prueba de Rho de Spearman para la relacién del nivel de conocimiento
con el uso de plantas medicinales antivirales. Se asume significancia estadistica a p <0.05y con un

intervalo de confianza del 95%.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS

4.1. Presentacion de resultados
Tabla 1.

Frecuencia de datos sociodemograficos de usuarios del Mercado Productores del distrito de Santa

Anita. Lima
Porcentaje
Datos sociodemograficos Frecuencia Porcentaje
acumulado
Femenino 59 59.0 59.0
Genero
Masculino 41 41.0 100.0
18-27 afos 20 20.0 20.0
28-37 afios 17 17.0 37.0
38-47 afios 19 19.0 56.0
Edad
48-57 afos 23 23.0 79.0
58-67 afios 16 16.0 95.0
67 a mas afos 5 5.0 100.0
Primaria 28 28.0 28.0
Secundaria 32 32.0 60.0
Educacion Superior técnico 24 24.0 84.0
Superior

o 16 16.0 100.0

universitario
Casado 53 53.0 53.0
Soltero 38 38.0 91.0

Estado civil
Viudo 5 50 96.0
Divorciado 4 4.0 100.0
Total 100 100.0

Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Tabla 1, se observa que la frecuencia de datos sociodemograficos de usuarios
del Mercado Productores del distrito de Santa Anita, de acuerdo al género, 59 fueron mujeres, y 41
eran hombres. Entretanto, los de 48 a 57 afios (23 participantes) fueron de mayor presenciay 67 a
més afios (5 participantes) fueron menor durante la encuesta. Los estudios secundarios de los
encuestados fueron 32, los de nivel universitario eran 16. Los casados estuvieron con mayor

proporcidn( 53 participantes) y menor encuestados fueron los viudos (4 participantes).
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Figura 1.
Porcentaje de datos sociodemograficos de usuarios del Mercado Productores del distrito

de Santa Anita. Lima
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Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Figura 1, se observa los porcentajes de datos sociodemograficos de los
usuarios. El 59% fueron del género femenino, 41% masculino. Ademas, el 23% tenian edad entre
48 — 57 afos, 20% de 18 — 27 afios, 19% de 38 — 47 afios, 17% de 28 — 37 afios, 16% de 58 - 67
afios, 5% mayores de 67 afios. Por otro lado, el 32% tenian estudios nivel secundara, 28% nivel
primaria, 24% superior técnico, 16% superior universitario. Finalmente, el 53% eran casados, 38%

solteros, 5% viudo y 4% divorciado.
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Uso general de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la pandemia COVID-19 en el

Mercado Productores del distrito de Santa Anita. Lima

. . _ | Porcentaje
Uso general de plantas medicinales antivirales Frecuencia | Porcentaje
acumulado

¢, Puede usted reconocer una planta Si 95 95.0 95.0
medicinal al momento de comprar en los

No 5 5.0 100.0
mercados?
¢ Consumio alguna planta medicinal Si 93 93.0 93.0
como prevencion o tratamiento de una

No 7 7.0 100.0
enfermedad?
¢ Usa actualmente una planta medicinal Si 92 92.0 92.0
como prevencion o tratamiento de

No 8 8.0 100.0
alguna enfermedad?
¢La planta medicinal que ha usado le Si 34 34.0 34.0
aliviado su problema de salud? No 66 66.0 100.0
¢ Sabia usted que el uso de plantas Si 34 34.0 34.0
medicinales puede causar efectos no

No 66 66.0 100.0
deseados?
Total 100 100.0

Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Tabla 2, el uso general de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de

la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita, se aprecia que 95

encuestados reconocen una planta medicina antiviral, 93 consumieron alguna planta medicinal

antiviral como prevenciéon o tratamiento de una enfermedad, 92 usan actualmente plantas

medicinales antivirales como prevencion o tratamiento, 66 afirmaron que no aliviaron su problema

de salud y 66 expresaron que no conocen que las plantas medicinales antivirales no causan los

efectos deseados.
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Porcentaje de uso general de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la pandemia COVID-19

en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita. Lima
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Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Figura 2 se observan los porcentajes de uso general de plantas medicinales

antivirales, el 95% pueden reconocer una planta medicinal antiviral, 93% habian consumido plantas

medicinales antivirales para prevenir y/o tratar alguna enfermedad, 92% consumia actualmente

plantas medicinales antivirales para para prevenir y/o tratar alguna enfermedad, 34% alivié su

problema de salud y 34% indic que conocen los efectos no deseado por consumo de plantas

medicinales antivirales.
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Frecuencia de motivo para uso de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la pandemia
COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita. Lima.

Motivo de uso de plantas medicinales para infecciones : .| Porcentaje
, Frecuencia | Porcentaje
virales acumulado
Tratamiento | g 48.0 48.0
tradicional
Eficacia 13 13.0 61.0
Razones para el uso de plantas medicinales | Bajo costo 37 37.0 98.0
antivirales Inocuidad 1 1.0 99.0
Informacion
en 1 1.0 100.0
television
¢ Compra usted plantas medicinales para tratar S 81 81.0 81.0
enfermedades virales? NG 9 190 1000
 Cudl i3 meior Internet 49 49.0 49.0
Cener omaion scve planas medenaes 9090002 | %8| 380|810
anivirales Naturista 6 6.0 93.0
Médico 7 7.0 100.0
iLe ha recetado alguna vez su médico o un|Si 43 43.0 43.0
farmacegtlco gI uso dg alguna planta medicinal No 57 570 100.0
para las infecciones virales
| | E’r:gera 38 38.0 38.0
rﬁgq‘cinaﬁgz p;:zcszer:/i;iir : St?atalra;fec?(lziaonr:: Diario 8 8.0 460
) Semanal 12 12.0 58.0
virales?
Cada 6 42 420 100.0
meses
Total 100 100.0

Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Tabla 3 se aprecia 48 personas usa planta medicinales antivirales por la

principal razén del uso tradicional, 81 compra para las infecciones virales, 49 afirma que se informa

via internet, 43 ha recibido una receta o consejeria de un médico o farmacéutico y 42 informan que

usa plantas antivirales cada 6 meses.
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Figura 3.

Porcentaje de motivo para uso de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la pandemia
COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita. Lima
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Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Figura 3 se observan los porcentajes de motivos de uso de plantas medicinales
antivirales, 48% consumia por uso tradicional, 37% por bajo costo, 13% por su eficacia, 81% us6
para tratar una infeccion viral, 49% us6 informacidn de internet, 38% por experiencia, 7% recomendé
el médico, 6% personal naturista, 43% fue recetado o recomendacion por personal médico y/o
farmacéutico, 42% usaban las plantas medicinales cada 6 meses, 38% consideraban en primera
linea, 12% semanal y 8% en forma diaria.
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Tabla 4.

Frecuencia de conocimiento de uso y forma de preparacion de plantas medicinales antivirales en la

coyuntura de la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita. Lima.

Conocimiento de uso y forma de preparacion de plantas _ | Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje
medicinales antivirales acumulado

Coronavirus 31 31.0 31.0

Resfrio 34 34.0 65.0
¢Qué infecciones virales se ftratan mas

Gripe 13 13.0 78.0
comunmente con plantas medicinales?

Neumonia 11 11.0 89.0

Tos 11 11.0 100.0

Ajo 45 45.0 45.0

Pimienta 9 9.0 54.0
¢ Qué especies de plantas se utilizan con mas

Tara 24 24.0 78.0
frecuencia para tratar infecciones virales?

Kién 19 19.0 97.0

Limon 3 3.0 100.0
Qué modos de preparacion se utilizan | Infusion 4 4.0 4.0
comunmente para preparar las recetas | Jugo 74 74.0 78.0
medicinales Extractos 22 22.0 100.0

Raiz 20 20.0 20.0

Hoja 1 1.0 21.0
Qué partes de la planta se utilizan con mas

Fruto 48 48.0 69.0
frecuencia en las preparaciones

Semilla 7 7.0 76.0

Corteza 24 24.0 100.0

Total 100 100.0

Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Tabla 4 la frecuencia de conocimiento de uso y forma de preparacién de
plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores
del distrito de Santa Anita, se observa que se tratan el resfrio (34 encuestados) con plantas
medicinales, el ajo es la especie de mayor aplicacion (45 encuestados) en infecciones virales.
Mientras tanto, el modo de preparacion es a través del jugo (74 encuestados) y la parte de la planta
antiviral que se utiliza son los frutos (48 encuestados).
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Figura 4.

Porcentaje de conocimiento de uso y forma de preparacion de plantas medicinales antivirales en la

coyuntura de la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita. Lima
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Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Figura 4 se observan los porcentajes de conocimiento de usos y forma de
preparacion de las plantas, 34% lo usaban para resfrio, 31% para el coronavirus, 13% para gripe,
11% para neumonia y 11% para la tos. A continuacion el 45% usaban el ajo, 24% la tara, 19% el
kidn, 9% la pimienta y 3% el limén, luego el 74% lo preparaba en forma de jugo, 22% en extracto,
4% en infusion, respecto a parte de la planta, 48% usaban el fruto, 24% corteza, 20% la raiz, 7% las
semillas y 1% las hojas.
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Tabla 5.

Frecuencia de conocimiento de reacciones adversas de plantas medicinales antivirales en la coyuntura

de la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita. Lima

Conocimientos de reacciones adversas de plantas , | Porcentaje
- - Frecuencia | Porcentaje
medicinales antivirales acumulado
¢Sabia usted que al consumir la planta Sj 92 92.0 92.0
medicinal antivirales puede provocar dolor
abdominal, nauseas, dolor de cabeza, No 8 8.0 100.0
diarrea?
¢ Sabia usted que el consumo de algunas Si 37 37.0 37.0
plantas medicinales antivirales para tratar
. : : , No 63 63.0 100.0
infecciones puede causar alergias cutaneas?
¢Sabia usted que las plantas medicinales Si 35 35.0 35.0
antivirales pueden interactuar con algunos
medicamentos favoreciendo o disminuyendo No 65 65.0 100.0
su efectividad?
Total 100 100.0

Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Tabla 5, se observa la frecuencia de conocimiento de reacciones adversas de
plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores
del distrito de Santa Anita. Si sabian (92 encuestados) que las plantas antivirales puede provocar
dolor abdominal, nduseas, dolor de cabeza y diarrea. En 63 encuestados, sabian que puede causar
alergias cutaneas y 65 encuestados no conocen las interacciones entre los medicamentos y plantas

medicinales antivirales.
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Figura 5.

Porcentaje de conocimiento de reacciones adversas de plantas medicinales antivirales en la

coyuntura de la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita. Lima.
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Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Figura 5 se observan los porcentajes de conocimientos de reacciones
adversas de plantas medicinales antivirales, el 92% indico reacciones de dolor abdominal, nauseas,
dolor de cabeza y diarrea, por otro lado, el 37% refiri6 reacciones de alergias cutaneas y el 35%

reconocen las interacciones de plantas medicinales antivirales con medicamentos.



4.2.Prueba de hipotesis

a. Hipétesis general
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Hi: Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita tienen un nivel de

conocimiento adecuado respecto al uso de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la
pandemia COVID-19.

Ho: Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita no tienen un nivel de

conocimiento adecuado respecto al uso de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la
pandemia COVID-19.

Tabla 6.

Prueba de Rho de Spearman para la relacion del nivel de conocimiento con el uso de plantas

medicinales antivirales

Uso de plantas medicinales antivirales

Las plantas iy
. Interaccion de plantas
medicinales Las plantas . .
. . medicinales antivirales
Rho de Spearman antivirales puede medicinales .
. con medicamentos
provocar dolor antivirales puede .
) ) favoreciendo o
abdominal, causar alergias o
, , disminuyendo su
nauseas, dolor de cutaneas .
. efectividad
cabeza, diarrea
Coeficiente de 0.054 0218 0.143
Genero | correlacion
Sig. (bilateral) 0.594 0.030 0.156
Coellente de 073 0.012 0.185
Edad correlacion
Nivel de Sig. (bilateral) 0.085 0.908 0.065
conocimiento | Coef|C|e.n’te de 0.199 0,034 0.264
Educacion | correlacion
Sig. (bilateral) 0.047 0.735 0.008
Estado | CCCTceNte de 0.057 0130 0.136
il correlacion
Civi
Sig. (bilateral) 0.576 0.198 0.179

Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Tabla 6 se observa la prueba de Rho de Spearman para el nivel de

conocimiento con el uso de plantas medicinales antivirales, en general se aprecia que el nivel de

significancia fue mayor a 0.05 (p>0.05) por tanto se acepta la hipotesis nula, es decir, los asistentes

en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita no tienen un nivel de conocimiento adecuado

respecto al uso de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la pandemia COVID-19.




b. Hipétesis especifica
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Hi: Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita tienen un nivel de

conocimiento adecuado respecto al consumo de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de
la pandemia COVID-19.

Ho: Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita no tienen un nivel de

conocimiento adecuado respecto al consumo de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de
la pandemia COVID-19.

Tabla 7.

Prueba de Rho de Spearman para la relacién del nivel de conocimiento sobre el consumo de plantas

medicinales antivirales

Consumo de plantas medicinales antivirales

¢ Qué infecciones | ; Qué especies (Qué mod9§ ¢ Qué partes
. de preparacion
virales se tratan | de plantas se . de la planta se
Rho de Spearman . . , se utilizan "
mas utilizan con mas . utilizan con
, . comunmente , .
comUnmente con | frecuencia para mas frecuencia
: . para preparar
plantas tratar infecciones en las
. , las recetas .
medicinales? | virales? . preparaciones?
medicinales?
Coeficente de | g7 0.009 0,066 0.136
Genero correlacion
Sig. (bilateral) 0.335 0.932 0.512 0.177
Coeficiente de 0427 0.006 0.011 0.027
Edad correlacion
Nivel de Sig. (bilateral) 0.207 0.956 0.914 0.791
conocimiento Coef|C|ent.ej de -0.089 0.053 0431 0.033
Educacion | correlacion
Sig. (bilateral) 0.379 0.599 0.194 0.746
Coeficiente de
Estado correlacion 0.062 -0.118 0.087 -0.030
ivil
| sig. (bilateral) 0.538 0.243 0.390 0.770

Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Tabla 7 se observa la prueba de Rho de Spearman para el nivel de

conocimiento con el consumo de plantas medicinales antivirales, en general, el nivel de significancia

fue mayor a 0.05 (p>0.05) por tanto, se acepta la hipotesis nula, es decir, los asistentes en el

Mercado Productores del distrito de Santa Anita no tienen un nivel de conocimiento adecuado

respecto al consumo de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la pandemia COVID-19.
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Ha2: Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita tienen un nivel de
conocimiento alto respecto al uso de las plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la
pandemia COVID-19.

Ho: Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita no tienen un nivel de
conocimiento alto respecto al uso de las plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la
pandemia COVID-19.

Tabla 8.

Prueba de Rho de Spearman para la relacién del nivel de conocimiento sobre el uso de plantas

medicinales antivirales

Uso de plantas medicinales antivirales
Razones para el uso

Coeficiente de correlacion Significancia
Tratamiento tradicional 0.077 0.284*
Eficacia 0.004 0.954*
Bajo costo 0.081 0.257*

Fuente: Encuesta

Interpretacion: En la Tabla 8 se observa que, segun analisis de coeficiente de correlacién de
Spearman el valor de la significancia fue mayor a 0.05, por tanto, se acepta la hipétesis Ho, es decir;
los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita no tienen un nivel de
conocimiento alto respecto al uso de las plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la
pandemia COVID-19.
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Hs: Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita tienen un nivel de
conocimiento alto respecto a las reacciones adversas de las plantas medicinales antivirales en la

coyuntura de la pandemia COVID-19.

Ho: Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita no tienen un nivel de
conocimiento alto respecto a las reacciones adversas de las plantas medicinales antivirales en la

coyuntura de la pandemia COVID-19.

Tabla 9.

Prueba de Rho de Spearman para la relacién del nivel de conocimiento sobre las reacciones adversas

de las plantas medicinales antivirales

Nivel de conocimiento sobre las reacciones adversas de
Interrogantes las plantas medicinales antivirales

Coeficiente de correlacion Significancia

- ¢Sabia usted que al consumir la
planta medicinal antivirales puede
_ 0.055 0.444*
provocar dolor abdominal,
nauseas, dolor de cabeza, diarrea?
- ¢Sabia usted que el consumo de
algunas plantas medicinales
- _ . 0.137 0.056*
antivirales para tratar infecciones
puede causar alergias cutaneas?
- ¢Sabia usted que las plantas
medicinales antivirales pueden
interactuar con algunos 0.119 0.098*
medicamentos favoreciendo o

disminuyendo su efectividad?

Fuente: Encuesta
Interpretacion:

En la Tabla 9 se aprecia que, segun analisis de coeficiente de correlacion de Spearman el valor de
la significancia fue mayor a 0.05, por tanto se acepta la hipétesis Ho, es decir; los asistentes en el
Mercado Productores del distrito de Santa Anita no tienen un nivel de conocimiento alto respecto a
las reacciones adversas de las plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la pandemia
COVID-19.



37

4.3.Discusion de los resultados

Las plantas medicinales son consideradas muy utiles en muchas sociedades para prevenir y tratar
diversas enfermedades y dolencias. Desde el brote pandémico de COVID-19, se han utilizado varias
hierbas medicinales tradicionales que han tenido efectos controversiales en la salud de los pacientes
con COVID-19.

Los participantes locales tienen fuertes creencias tradicionales sobre la alta eficacia y tienen menos
efectos secundarios de las plantas medicinales antivirales en comparacion con los farmacos
modernos utilizadas para tratar diversas infecciones virales en tiempos de enfermedad del
coronavirus.

De acuerdo a los hallazgos del presente estudio, los asistentes no tienen un nivel de conocimiento
adecuado respecto al uso de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de la pandemia COVID-
19. De acuerdo a los datos sociodemograficos de los usuarios, el 59% fueron del género femenino,
ademas, predomina el 23% en la edad entre 48 — 57 afios, el 32% tenian estudios nivel secundara
y 53% eran casados. Investigaciones similares de Alkhamaiseh & Aljofan (2020), en Arabia Saudita,
del total de 1300 encuestados, 879 (67.6%) eran mujeres y 991 (76.3%) de los participantes son
menores de 34 afios. La mayoria de los participantes, 1184 (91%), procedian de zonas urbanas y
772 (59.4%) declararon tener titulos universitarios, lo que refleja una imagen fiel de los habitantes
urbanos de la regién de este grupo de edad. Asimismo, los estudios de Souad Belhaj y Zidane
(2021), en Marruecos, ciento setenta y nueve encuestados (67.04%), utilizaron hierbas antivirales al
principio de la epidemia contra el COVID-19. Las mujeres (72.06%), especialmente las que estan
casadas (56.98%), utilizan mas las plantas medicinales para prevenir y controlar el sindrome
respiratorio agudo severo coronavirus 2 (SARS-CoV-2), el uso de las plantas medicinales variaba
segun el nivel académico, tenia nivel universitario (63.13%), y sélo el 5.03% tenia sélo nivel de
estudios primarios. También, Villena et al. (2021), en Peru, de un total de 1747 encuestados, eran
mujeres (59.1%), la edad media era de 31 afios, el 29.7% eran estudiantes universitarios y de
secundaria, el 59.2% tenian educacion superior. En cuanto a las preguntas sobre COVID-19 y uso
de plantas medicinales, 12.2% tenian COVID-19, 65.9% tenian un familiar o amigo con COVID-19,
80.2% usaban plantas medicinales para prevenir los sintomas de enfermedades respiratorias, y el
71.0% utilizé plantas medicinales para tratar los sintomas respiratorios. Este tipo de terapia ocupa
un lugar esencial en la vida cotidiana de las mujeres sobre el uso de plantas medicinales. Los
resultados pueden explicarse por el papel primordial de las mujeres en la conservacion de las
tradiciones terapéuticas basadas en las plantas medicinales utilizadas para controlar y prevenir las
enfermedades en sus hogares. Asi, las mujeres estan rigurosamente involucradas en la busqueda

del sustento familiar. El hecho de que sean mas las mujeres que los hombres las que recurren a las
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planta medicinales, puede deberse a la falta de atencién a las necesidades sanitarias de las mujeres
en el sistema de salud publico o bien a que las mujeres estan mas propensas a soluciones no
convencionales para sus problemas de salud. Por lo tanto, probablemente en la mayoria de las
poblaciones, las mujeres son quienes transmiten los conocimientos domésticos tradicionales de
generacion en generacion. Este factor es relevante en el contexto actual de la pandemia de COVID-
19, y es importante enfocarse en las mujeres como un elemento importante para la prevencién y el
tratamiento racional de los pacientes con COVID-19.

En cuanto a la asociacion significativa entre el uso de plantas medicinales con la secundaria, esto
se explica por el hecho de que quienes tienen formacién profesional tienen mas probabilidades de
utilizar un tratamiento validado cientificamente, abandonando el uso de plantas medicinales.
Asimismo, las personas mayores y de bajo nivel educativo podrian tener un mayor riesgo de
complicaciones de la enfermedad porque prefieren el uso de plantas medicinales a la adherencia al
tratamiento farmacoldgico. Esto podria ser potencialmente més riesgoso para los pacientes con
COVID-19.

En la determinacién del nivel de conocimiento especifico sobre las plantas medicinales antivirales
en la pandemia COVID-19 se observé que el 95% puede reconocer una planta medicinal antiviral,
93% habian consumido para prevenir y/o tratar alguna enfermedad viral, 92% consumia actualmente
plantas medicinales antivirales para prevenir y/o tratar alguna infeccion viral, 34% alivi6 su problema
de salud y 34% indicd que conocen los efectos no deseado por consumo de plantas medicinales
antivirales. En cuanto al motivo, 48% consumia por uso tradicional, 37% por bajo costo, 13% por su
eficacia, 81% uso para tratar infeccion viral, 49% uso informacion de internet, 38% por experiencia,
7% recomendo el médico, 6% personal naturista, 43% fue recetado o recomendacion por personal
médico y/o farmacéutico, 42% usaban las plantas medicinales cada 6 meses, 38% consideraban en
primera linea, 12% semanal y 8% en forma diaria. Todos manifestaron que habian adquirido sus
conocimientos tradicionales y su experiencia en plantas medicinales de sus padres, amigos y
parientes ancianos. Sin embargo, las razones mas notificadas para el uso de medicamentos a base
de hierbas son la creencia de que son mas seguros, mas efectivos y mas baratos de comprar que
los medicamentos estandar. De manera continua, Khadka et al. (2021), en Nepal, los motivos de
uso de plantas medicinales antivirales durante el COVID-19, el 42% ha aumentado, mientras que
40.44% estuvieron de acuerdo en que el uso de plantas medicinales durante el COVID-19 es el
mismo que en condiciones normales y 11.89% considera que estan confundidos sobre el uso de
plantas medicinales. De modo similar Chiru et al. (2020), en Rumania y Moldavia, mas del 90% se
mostraron satisfechos con el uso de remedios tradicionales para el virus de la influenza, el 35%

declar6 que los productos a base de hierbas eran muy efectivos, mientras que el 56% los considerd
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algo efectivos. Por el contrario, solo el 2% de los encuestados considerd estos productos sin efecto
(p <0.001). Cuando se les pregunté por la fuente de informacién de las hierbas antivirales, la mayoria
afirmé autotratarse baséndose en las creencias tradicionales (57 %) o en las recomendaciones de
la familia (34 %). En la investigacidn de Alkhamaiseh & Aljofan (2020), cuando se les pregunto a los
encuestados por la fuente de informacién y los usos terapéuticos de las hierbas, la mayoria afirmé
autotratarse baséndose en las creencias tradicionales (57 %) o en las recomendaciones de la familia
(34 %).

Entretanto, la determinacion del nivel de conocimiento sobre el consumo de plantas medicinales en
la forma de usos y preparacion, el 34% lo usaban para resfrio y 31% para el coronavirus, el 45%
usaba el ajo, 24% tara, 19% kion, la pimienta y 3%, luego el 74% lo preparaba en forma de jugo,
22% en extracto, 4% en infusion. El 48% usaban el fruto, 24% corteza, 20% la raiz, 7% las semillas
y 1% las hojas. Estos hallazgos difieren con Chaachouay et al. (2021), en Marruecos, en 20 especies
de plantas de 20 géneros y 14 familias habian sido utilizadas con mayor frecuencia para la
prevencion y el tratamiento de COVID 19. La planta mas mencionada fue Eucalyptus globulus,
Azadirachta indica y Ziziphus lotus, ademas, las partes de las plantas mas utilizadas para las
preparaciones a base de hierbas fueron las hojas (28.43%) y las semillas (17.5%), y la mayoria de
los remedios se prepararon mediante infusion (34.63%). La eleccién de los frutos se debid a su facil
disponibilidad, recoleccion y simplicidad en la preparaciéon de medicamentos. El empleo frecuente
de la infusion puede justificarse por el hecho de que permite acumular los multiples componentes
efectivos y atentia o elimina algunos ingredientes venenosos remanentes. Este resultado del actual,
corrobora el hecho de que existe una transferencia continua de conocimientos sobre la eficacia de
las especies vegetales entre los encuestados. Tanto como Khadka et al. (2021), luego de una
encuesta reporté que la especie mas percibida fue Zingiber officinale (39.79%) seguida de Curcuma
angustifolia (34.11%) para la prevencién del COVID-19. Las hojas (33.68%) fueron las partes mas
utilizadas, seguidas de semillas (23.33%), frutos (21.67%), raices (13.33%), rizomas (11.67%),
planta entera (8.33%), corteza (6.67%) y el bulbo (1.67%). La mayoria de las especies informadas
en este estudio estan disponibles localmente, son especies de huertos familiares y se utilizan para
la alimentacion diaria en el hogar. Un hallazgo contrario se informo en el estudio de Ismail et al.
(2019), en Malasia, incluyé a un total de 241 pacientes con epidemia del virus dengue, el extracto
de hoja de papaya (64.2%), esta tendencia favorecen la reposicion de la pérdida de liquidos por
fiebre y vémitos por liquidos orales adecuados. La preferencia por jugos de frutas es opcional para
la aceptacion cultural. Posiblemente estuvo influenciada por la utilidad percibida y la
retroalimentacion positiva de otros pacientes con infecciones virales anteriores, y el conocimiento de

que no existe una cura especifica generado por virus. En la misma linea, Marealle et al. (2020), en
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Tanzania, informé que 37 especies de plantas utilizadas por la tribu Wakinga para el tratamiento de
diversas afecciones relacionadas con el VIH y el SIDA. Nueve especies han informado actividad
antiviral y siete de ellas mostraron actividades especificas contra el VIH-1. Las partes de la planta
mas utilizadas fueron las raices (46%), las hojas (34%) y las cortezas de los tallos (15%).Las formas
de presentacion incluian preparaciones liquidas, principalmente decocciones, jugos obtenidos por
trituracion del material vegetal y por exprimido, cenizas y latex. En opinidn la principal razon por la
que la poblacion depende de estas hierbas medicinales ha sido que son la Unica fuente de
medicamentos de la que disponen. La mayoria de la poblacién rural sigue prefiriendo el uso de
plantas medicinales porque tiene pocos o ningun efecto secundario. Asimismo, Siriwardhene et al.
(2020), en Sri Lanka, identific6 180 especies de plantas pertenecientes a 76 familias.
Aproximadamente el 33.6% de las especies de plantas identificadas se utilizaron como flores y el
30,0% de las plantas se preparan mediante decoccion acuosa. Las plantas mas utilizadas fueron
Carica papaya (43.9%), Coriandrum sativum (37.0%) y Zingiber officinale (31.2%). Esto significa el
mayor uso relativo de estas plantas entre los encuestados y el mayor numero de usos de esas
especies en el tratamiento de la infeccién por el virus del dengue (Flavivirus). Sin embargo, Villena
et al. (2021), en Peru, de los encuestados mencionaron el uso de 17 plantas medicinales para el
tratamiento de los sintomas respiratorios relacionados con el COVID-19. La planta medicinal mas
utilizada fue el eucalipto, seguida del jengibre, ajo, pimienta, manzanilla y coca. Se observéd que
todas las plantas medicinales se utilizaron para 2 o mas sintomas respiratorios. Ademas, hay
poblaciones en muchas regiones del mundo que estan usando plantas medicinales para la
prevencion de COVID-19, porque estas plantas estan mas disponibles que la medicina occidental.
Al respecto, un estudio realizado en poblacidn marroqui ha mencionado plantas medicinales
similares a las reportadas en este estudio, como eucalipto, ajo, cebolla, jengibre, tomillo, circuma y
romero (El Alami et al., 2020). Entretanto, Tsouh Fokou & Youmsi Fokouo (2020), en Camerun,
realizd una encuesta con doscientos setenta y siete participantes, de las cuales se registrd
veintinueve plantas medicinales y otras nueve alternativas se utilizaron para la prevencion del
COVID-19. Las plantas mas citadas fueron Citrus aurantiifolia, Zingiber officinale y Allium sativum.
Las hojas fueron la parte de la planta mas utilizada con una frecuencia del 45%. De las treinta y
nueve recetas registradas, la mayoria fueron decoccion (69.23%; 27/39) y se administraron por via
oral. Adicionamos que Gbadamosi (2020) informé que los indigenas de Nigeria tienen conocimientos
sobre el tratamiento de las infecciones viricas, tales como Cassia fistula, Phyllanthus amarus,
Lagenaria breviflorus, Citrullus colocynthis y Syzygium aromatic. Aunque la informacion sobre la
validacion cientifica de la actividad antiviral de las plantas medicinales es escasa, en la literatura hay
informacidn sobre la actividad antiviral de algunas de las mencionadas. Dado que la COVID-19 es
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una infeccion viral, el uso de plantas medicinales antivirales podria ser Util para su prevencion y
tratamiento. Teniendo en cuenta los sintomas de la infeccién por COVID-19 -fiebre, tos, dolor
corporal, gripe, resfriado y dificultad para respirar-, las plantas con efecto antipaludico, el remedio
para la tos, el analgésico a base de hierbas y las plantas medicinales con efectos terapéuticos
plausibles en las infecciones del tracto respiratorio podrian ser Utiles en la prevenciéon de la infeccion
por COVID-19. Basandose en la estructura del coronavirus (SARS-CoV-2), Annona muricata y Citrus
aurantium podrian ser Utiles para combatir el COVID-19. Ain mas, el eucalipto, clrcuma, ajo, toronijil
y geranio. Se ha informado que el eucalipto es un agente antiviral eficaz contra el SARS-CoV-2 por
su contenido de eucaliptol, que se evalud en estudios de acoplamiento molecular (Jahan & Onay,
2020). Ademés, se ha informado que la jensenona, un compuesto obtenido del aceite esencial de
eucalipto, exhibe un efecto antivirico contra la proteina principal del SARS-CoV-2 (Jahan & Onay,
2020). El ajo exhibiod un efecto inhibidor sobre la replicacion del SARS-CoV-2; por tanto, es un agente
prometedor contra COVID-19 (Mirzaie et al., 2020). Se encontr6 un efecto similar para el palillo, una
curcumina extraida de la circuma (Mirzaie et al., 2020). Un estudio de metaanalisis realizado en
plantas medicinales, como la curcuma, pueden usarse como profilaxis contra el SARS-CoV-2 segun
estudios de acoplamiento que sugieren su uso; por lo tanto, deberian realizarse mas ensayos (Jamiu,
et al., 2020). También hay otros estudios sobre plantas medicinales, como el jengibre, cuyo rizoma
se ha utilizado para aliviar la fiebre y otros sintomas del COVID-19 en Africa (Vroh, 2020).

Durante el estudio, los porcentajes sobre los conocimientos de las reacciones adversas de plantas
medicinales antivirales, el 92% indicé dolor abdominal, nauseas, dolor de cabeza y diarrea, por otro
lado, el 37% presento reacciones de alergias cutaneas. Estudios distantes de Alkhamaiseh y Aljofan
(2020), en Arabia Saudita, de 1300 personas encuestadas, habian experimentado algun efecto
adverso tras el casi la mitad de los encuestados, 564, declararon haber experimentado efectos
secundarios variables, como alergias 147 (12 %), diarrea 147 (12 %) y otros. No obstante, 899 (69.2
%) creian que la experiencia de efectos secundarios es una parte normal del proceso de curacién y
seguiran utilizando las hierbas cuando sea necesario. Existe una alta prevalencia de uso de hierbas
medicinales no cientificamente probadas y un bajo nivel de conocimiento sobre sus riesgos entre los
participantes. Mientras que Zahn et al. (2019), en Reino Unido, el 51% de los participantes sintié que
las hierbas eran seguras y tenian menos efectos secundarios (55%) que los medicamentos
farmacéuticos. Se ha informado que Allium sativum puede causar irritacion gastrointestinal o
reaccion alérgica, pero es poco frecuente. De manera semejante, Zingiber officinale puede originar
malestar estomacal, eructacion, acidez y nauseas pero estos son moderados a leves y se producen

con poca frecuencia (Edwards et al., 2015). Una falacia comun es que la mayoria de las personas
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que usan plantas antivirales los consideran naturales, ecologicos y no toxicos. En contraste,
presentan sustancias que pueden provocar efectos adversos severos en el cuerpo humano.

Los resultados mostraron que los conocimientos generales sobre las hierbas medicinales antivirales
se veian significativamente afectados por el origen socioeconémico de los participantes, los
habitantes de las ciudades y la edad; los encuestados mas jovenes (18 — 27 afios) tenian mas
conocimientos que los de mas edad. Los jovenes encuestados tiene un mejor acceso a la
informacién a través de los medios sociales o de sus centros de ensefianza, por lo que se puede
considerar que el conocimiento de las plantas medicinales antivirales es mayor a la informacién a
través de los medios de comunicacion social o de sus instituciones educativas, por lo que se espera
que estén mas informados a este respecto los encuestados. Sin embargo, los conocimientos
especificos de las hierbas parecen depender en gran medida de las practicas tradicionales o de las
recomendaciones familiares, las cuales carecen de la base cientifica necesaria. Este es un hallazgo
alarmante que requiere la intervencion urgente de la autoridad responsable, ya que estas practicas
ponen a los individuos y al publico en general en peligro.

Esta gran diferencia con los resultados del presente estudio provendria del hecho de que los
participantes buscaban prevenir contra esta pandemia ya sea con medidas higiénicas o fortaleciendo
el sistema inmunoldgico, especialmente cuando la velocidad, la propagacién y la contaminacion por
este virus son rapidas, y el acceso a la atencion médica moderna es dificil. Esta situacion hizo que
el uso de plantas antivirales disponibles fuera una primera linea de defensa con el fin de mejorar el
sistema inmunoldgico, y en consecuencia mantener el cuerpo mas resistente a las infecciones
virales. Estas plantas quizas pueden presentar metabolitos secundarios y sustancias bioactivas,
que en su mayoria son conocidas por sus efectos antioxidantes, antimicrobianos, antiinflamatorios
e incluso antivirales.

Aunque los remedios a base de hierbas pueden parecer inofensivos, si se usan incorrectamente,
podrian aumentar el riesgo de que una persona contraiga COVID-19. Podemos encontrar que ciertas
hierbas son efectivas para prevenir y tratar el COVID-19 para algunas personas, sin embargo,
actualmente no hay suficientes datos sobre el uso de remedios a base de hierbas para el nuevo
coronavirus. Por lo tanto, no es sorprendente que los productos vegetales y sus analogos se hayan
utilizado como primera linea de defensa contra los COVID19.

Hay muchos conocimientos que se pueden reinvertir. A través de algunos resultados de encuestas
relacionados a los conocimientos resulta valiosa para la investigacion y puede ser una alternativa de
futuro para la preservacion de la salud de todos.

La mayoria de los encuestados en este estudio considera que las plantas medicinales son efectivas
contra los sintomas del COVID-19. Este no es un ensayo clinico, por lo tanto, estos datos deben
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interpretarse con cuidado; un efecto placebo puede no ser excluido (y es probable que sea al menos
en una parte de los usuarios), pero la efectividad percibida puede explicar la alta proporcién de uso
de tales remedios en lugar de 0 ademas de las terapias convencionales.

Las limitaciones de este estudio incluyen el hecho de que los resultados no pueden extrapolarse a
toda la poblacién peruana. Otra limitacion es el sesgo que se produjo como resultado del disefio del
estudio descriptivo para determinar asociaciones definitivas de causa y efecto. No se proporciona
informacidn sobre la eficacia farmacologica de las especies de plantas medicinales en este estudio.
Estas son las plantas antivirales reportadas que se estaban usando para los sintomas de COVID-
19, cuyos efectos aun se desconocen. Siguiente restriccion fue la posibilidad de sesgo de recuerdo,
ya que los participantes tendian a exagerar o subestimar ciertas experiencias interesantes. El
tamafo de la muestra era relativamente pequefio, por lo que potencialmente no estaba

completamente representativo de la demografia donde se entrevisto a los sujetos.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

Los asistentes en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita no tienen un nivel de
conocimiento adecuado respecto al uso de plantas medicinales antivirales en la coyuntura de
la pandemia COVID-19. El bajo nivel educativo podrian preferir el uso de plantas medicinales
antivirales a la adherencia al tratamiento farmacolégico. Esto podria ser potencialmente mas

riesgoso para los pacientes con COVID-19.

El nivel de conocimiento especifico sobre el uso de las plantas medicinales antivirales, el 48%
consumia por uso tradicional, 37% por bajo costo, 13% por su eficacia, 81% uso para tratar
infeccion viral, 49% us6 informacion de internet. Todos manifestaron que habian adquirido sus
conocimientos tradicionales y su experiencia en plantas antivirales de sus familiares. Sin
embargo, las razones mas notificadas para el uso de plantas antivirales son la creencia de que

son mas seguros, mas efectivos y mas baratos de comprar que los medicamentos estandar.

El nivel de conocimiento sobre el consumo de plantas medicinales en la forma de usos y
preparacion, el 34% lo usaban para resfrio y 31% para el coronavirus, el 45% usaba el ajo,
luego el 74% lo preparaba en forma de jugo y el 48% usaban el fruto. La principal razén por la
que la poblacion depende de estas hierbas medicinales ha sido que son la unica fuente de

medicamentos de la que disponen. Ademas, porque tiene pocos o ningun efecto secundario.

El nivel de conocimiento sobre las reacciones adversas de las plantas medicinales antivirales,
el 92% indic6 dolor abdominal, nduseas, dolor de cabeza y diarrea, por otro lado, el 37%
presentd reacciones de alergias cutaneas. Una falacia comun es que la mayoria de las personas
que usan plantas antivirales los consideran naturales, ecoldgicos y no toxicos. Sin embargo,

contienen sustancias que pueden provocar efectos adversos graves en los consumidores.
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5.2. Recomendaciones

- Es necesario proporcionar informacion para los profesionales de la salud para una mejor
comprension de la medicina tradicional en el tratamiento de infecciones epidémicas, incluido
COVID-19, y los efectos farmacoldgicos de los compuestos bioactivos que se utilizan con

frecuencia en las férmulas de la medicina tradicional.

- Se debe prestar atencion a la conservacion de las especies medicinales antivirales,
documentando de manera integral los conocimientos medicinales tradicionales y realizando la
validacion de las plantas reportadas. Este llamamiento para que el gobierno apoye
sustancialmente la investigacion interdisciplinaria en términos de fondos y recursos materiales

en su plan de investigacion prioritaria sobre el COVID-19.

- Se recomienda la realizacion de nuevas investigaciones descriptivas que aporten
conocimientos adicionales sobre los efectos positivos y negativos de las plantas medicinales
antivirales. Asimismo, los estudios sobre el efecto de la combinacion de plantas pueden dar una

idea de su eficacia en el tratamiento tal y como lo utilizan las comunidades indigenas.

- Existe un bajo nivel de conocimiento esta asociado con el nivel de educacién y un numero
significativamente alto de consumo de productos herbales. Por lo tanto, la educacién sobre el
uso y el riesgo de las hierbas medicinales deberia distribuirse ampliamente para llegar al mayor
numero de personas e instituciones educativas (universidades) posible para lograr un nivel de

conocimiento de mayor nivel.
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Anexo 1: Matriz de consistencia
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Titulo: Nivel de conocimiento de plantas medicinales antivirales en la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores. Distrito de Santa Anita, Lima. 2021

Problema general Objetivo general Hipétesis general Variable 1 Dimensiones Item Indicadores Metodologia
¢Cudl es el nivel de Determinar el nivel de Los asistentes en el 1-4 - Edad Disefio:
conocimiento sobre las conocimiento sobre las Mercado Productores del Nivel de conocimiento Caracteristicas - Sexo Observacional
plantas medicinales plantas medicinales distrito de Santa Anita sociodemograficas - Educacion
antivirales en la pandemia antivirales en la pandemia tienen un nivel de - Estado civil Transversal
COVID-19 en el Mercado COVID-19 en el Mercado conocimiento alto respecto Tipo:
Productores del distrito de Productores del distrito de al uso de plantas i Transversal
Santa Anita. Lima?. Santa Anita. Lima medicinales antivirales en la General|dad§§ de las 59 - Indicaciones
coyuntura de la pandemia plantas medicinales - Efectos adversos Nivel:
COovID-19 Descriptivo
Problemas especificos Objetivos especificos Hipétesis especificos Variable 2 Dimensiones Item Indicadores Poblacion y muestra:
- ¢Cudl es el nivel de - Determinar el nivel de - Los asistentes en el - Razones La poblacion estara conformada por 110 personas entre
conocimiento especifico conocimiento especifico Mercado Productores del vendedores y compradores.
sobre el uso de las plantas sobre el uso de las plantas distrito de Santa Anita Plantas medicinales antivirales | Uso, consumo y - Fuentes Como muestra representativa sera de 100 personas a
medicinales antivirales en la | medicinales antiviralesenla | tienen un nivel de reacciones adversas encuestar.
pandemia COVID-19 en el pandemia COVID-19 en el conocimiento alto respecto - Recomendaciones Instrumentos de recoleccion de datos:
Mercado Productores del Mercado Productores del al consumo de las plantas 10-21
distrito de Santa Anita?. distrito de Santa Anita. medicinales antivirales en la - Frecuencia Instrumentos
coyuntura de la pandemia o
- ¢Cudl es el nivel de - Determinar el nivel de COVID-19. - Infecciones virales Cuestionario
conocimiento sobre el conocimiento sobre el
consumo de plantas consumo de plantas - Los asistentes en el - Especies L
medicinales antivirales en la | medicinales antivirales enla | Mercado Productores del 1E'ecn|c?:
ncuesta

pandemia COVID-19 en el
Mercado Productores del
distrito de Santa Anita.?.

- ;Cual es el nivel de
conocimiento sobre las
reacciones adversas de las
plantas medicinales
antivirales en la pandemia
COVID-19 en el Mercado
Productores del distrito de
Santa Anita?.

pandemia COVID-19 en el
Mercado Productores del
distrito de Santa Anita.

- Determinar el nivel de
conocimiento sobre las
reacciones adversas de las
plantas medicinales
antivirales en la pandemia
COVID-19 en el Mercado
Productores del distrito de
Santa Anita.

distrito de Santa Anita
tienen un nivel de
conocimiento alto respecto
al uso de las plantas
medicinales antivirales en la
coyuntura de la pandemia
COVID-19.

- Los asistentes en el
Mercado Productores del
distrito de Santa Anita
tienen un nivel de
conocimiento alto respecto
a las reacciones adversas
de las plantas medicinales
antivirales en la coyuntura
de la pandemia COVID-19.

- Modos de preparacion
- Partes de la planta

- Reacciones adversas

Procesamiento y analisis de datos:

Programa estadistico IBM SPSS statistic 21
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Anexo 2: Instrumentos

Marque con un aspa “X” la respuesta que considere correcta.

l. Sociodemograficas
1. Género:

|:| Femenino

[[] Masculino

2. Edad:
[1 1827
[] 28-37
[] 3847
[] 48-57
[] s58-67
[ >

3. Nivel educacional:
Primaria
Secundaria

Titulo técnico y profesional

(.

Titulo universitario y superior

4. Estado civil:
|:| Casado
|:| Soltero

|:| Viudo

|:| Divorciado
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IIl. Uso general de plantas medicinales

Sl NO

3. ¢, Puede usted reconocer una planta medicinal al momento de comprar en los

mercados?

6.

enfermedad?

¢ Consumi6 alguna planta medicinal como prevencion o tratamiento de una

7.

alguna enfermedad?

¢ Usa actualmente una planta medicinal como prevencion o tratamiento de

8.

¢La planta medicinal que ha usado le aliviado su problema de salud?

9.

deseados?

¢ Sabia usted que el uso de plantas medicinales puede causar efectos no

lll. Conocimiento y consumo de plantas medicinales con actividad antiviral

10.

1.

12.

13.

14.

Razones para el uso de plantas medicinales antivirales
Tratamiento tradicional |:| Eficacia |:| Bajo costo |:|

Inocuidad |:| Informacion en television |:|

¢ Compra usted plantas medicinales para tratar enfermedades virales?

st [ ] N []

De las fuentes mencionadas, ;,Cual cree usted que es la mejor fuente para obtener informacion
sobre plantas medicinales antivirales?
a) Internet L] c) Naturista |:|
b) Experiencia de familiares y amigos ] d) Curanderos [ ]
e) Médicos [ ]
¢ Le ha recetado alguna vez su médico o un farmacéutico el uso de alguna planta medicinal
para las infecciones virales?
st [] N [
¢ Con qué frecuencia usa las plantas medicinales para prevenir o tratar infecciones virales?

a) Primera linea de terapia b) Diario ¢) Semanal d) Mensual e) Cada 6 meses
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15. ¢ Qué infecciones virales se tratan mas comunmente con plantas medicinales?

a) Coronavirus [ ]
b) Resfrio [ ]
c) Gripe [ ]
d) Neumonia [ ]
e) Tos ]

16. ¢, Qué especies de plantas se utilizan con mas frecuencia para tratar infecciones virales?
) Ajo [ ] e) Ufa de gato [ ]
) [ 1] H Té ]

¢) Pimenta [_] g) Kion [ 1]
) Tara ] h) Limon [ ]

17. Qué modos de preparacion se utilizan comunmente para preparar las recetas medicinales

a) Infusion ] e) Jarabe [ ]
b) Jugo [ ] f) Decoccion [ ]
c) Emplasto [ ] g) Aceite ]
d) Extractos [ ] h) Tintura [ ]

18. Qué partes de la planta se utilizan con mas frecuencia en las preparaciones

a) Raiz [ ]
b) Tallo ]
c) Hoja L]
d) Flor |:|
e) Fruto [ ]
f) Semillas [
g) Corteza [
h) Planta entera ]



19. ¢ Sabia usted que al consumir la planta medicinal antivirales puede provocar dolor

abdominal, nauseas, dolor de cabeza, diarrea?

st [ ] NO [ ]

20. ¢ Sabia usted que el consumo de algunas plantas medicinales antivirales para tratar

infecciones puede causar alergias cutaneas?

si [ ] NO [ ]

21. ¢ Sabia usted que las plantas medicinales antivirales pueden interactuar con algunos

medicamentos favoreciendo o disminuyendo su efectividad?

sl [ ] NO [ ]
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Consentimiento informado

Al firmar este documento doy mi consentimiento para participar de este proyecto de investigacion sobre:
Nivel de conocimiento de plantas medicinales antivirales en la pandemia COVID-19 en el Mercado
Productores. Distrito de Santa Anita, Lima. 2021.

Objetivo del estudio:

Determinar el nivel de conocimiento sobre las plantas medicinales antivirales en la pandemia COVID-19
en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita, Lima. 2021

¢En qué consiste su participacion?: Una vez autorizada su participacion se procede a desarrollar un
cuestionario de conocimientos sobre plantas medicinales antivirales y llenado de sus datos generales
relacionados con el uso de plantas medicinales.

Beneficios: Para la universidad sera evaluar el nivel de conocimiento sobre las plantas medicinales
antivirales en la pandemia COVID-19 en el Mercado Productores del distrito de Santa Anita. Lima.
Asimismo para los investigadores corresponde su beneficio profesional y académico el investigar en este
campo y para los participantes el tener una mejor informacion sobre uso de plantas medicinales
antivirales.

Confidencialidad: Toda informaciéon que usted nos proporcione sera totalmente confidencial, los
nombres y apellidos de cada participante quedara a custodia del investigador, por ende la encuesta es
andnima.

Problemas y preguntas: En todo momento se garantizara la posibilidad de realizarse del estudio y no
tendra incomodidad alguna por ello, si usted tuviera alguna pregunta por ello, luego de ser entrevistada
quisiera no participar ene | estudio comuniquese con el investigador para cualquier consulta o retiro del
estudio.

Mi consentimiento para la participacidn en el estudio propuesto.

Firma del participante

Hacemos constar que se ha explicado las caracteristicas y el objetivo del estudio. Esta persona otorga
su consentimiento por medio de su firma fechada en este documento.

Asimismo, estamos comprometidas en revelar los resultados de la investigacion

Firma del investigador
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2=No

2=No

1=Raiz
2=Tallo

1=Infusion

ir1=Ajo

11=Coranay
2=Resfrio

1=Frimera
2=Diario

o
]
o
3
H
[}
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|
o
ki
=
L

Data consolidado de resultados
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Anexo 3
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Anexo 4: Cronograma del programa experimental

N° encuestas
Actividad Lugar y Fecha
realizadas
Mercado Mayorista de Productores Santa
Anita
Aplicacion de la 30 de abril 2021 20
encuesta
Mercado Mayorista de Productores Santa
Aplicacion de Anita
20
encuesta
06 de mayo 2021
Mercado Mayorista de Productores Santa
Aplicacion de Anita
20
encuesta
13 de mayo 2021
Mercado Mayorista de Productores Santa
Aplicacion de Anita
20
encuesta
14 de mayo 2021
Mercado Mayorista de Productores Santa
Aplicacion de Anita
20
encuesta
20 de mayo 2021
TOTAL 100
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Anexo 5: Testimonios fotograficos

Foto 1.
Ubicacién de la investigacion: Mercado Productores de Santa Anita

MEPCADO PDODUCTORES

Santa Anita

G

Ly g '

Foto 2.
Desarrollo del cuestionario de parte de los participantes
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Foto 3.
Encuesta desarrollado entre los usuarios que asisten al Mercado de Productores

T

s
"

I

Foto 4.
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Anexo 6: Juicio de expertos

FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

|. DATOS GENERALES

1.1 Apellidos y nombres del experto: Acaro Chuquicaia Fidel Emesto

1.2 Grado académico: Magister

1.3 Cargo e institucién donde labora: Docente UNID

1.4 Titulo de la Investigacion: NIVEL DE CONOCIMIENTO DE PLANTAS MEDICINALES ANTIVIRALES EN
LA PANDEMIA COVID-19 EN EL MERCADO PRODUCTORES. DISTRITO DE SANTA ANITA, LIMA 2021.

1.5 Autores: Bach. Huaman Novillo Maria Elqui Bach. Vasquéz Grandez, Chani

1.6 Autor del instrumento: UNID

1.7 Nombre del instrumento: Ficha de Validacion UNID 2021

Muy
CRITERIOS Deficiente | Regular Bueno Excelente
WDICADORES CUALITATIVOS/CUANTITATIVOS 020% | 2140% | 4160% | S’ | g1.100%
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. 100%
Esta expresado en conductas 100%
2. OBJETIVIDAD alisdrvatine:
3 ACTUALIDAD Adecuado al alcance de ciencia y 100%
tecnologia.
4. ORGANIZACION i - - 100%
Existe una organizacion logica.
5. SUFICIENCIA S:I:L‘g;e""e los aspectos de cantidad y o
6. INTENCIONALIDAD ::;%‘."om para valorar aspectos del 100%
Basados en aspectos Tebricos- 100%
7; (CONGSTENGIA Cientificos y del tema de estudio.
8. COHERENCIA Entre los indices, indicadores, 100%
dimensiones y variables.
9. METODOLOGIA La estrategia responde al proposito del 100%
estudio.
Genera nuevas pautas en la 100%
10, (CONVENIENCIA investigacion y construccion de teorias.
SUB TOTAL 100%
TOTAL 100%

Il. VALORACION CUANTITATIVA: 100 %
VALORACION CUALITATIVA: EXCELENTE
OPINION DE APLICABILIDAD: APLICA

Lugar y fecha: Brefia, enero 2021
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

|. DATOS GENERALES

1.1 Apellidos y nombres del experto: Roque Marroquin Maria Susana

1.2 Grado académico: Magister

1.3 Cargo e institucién donde labora: Docente UNID

1.4 Titulo de la Investigacién: NIVEL DE CONOCIMIENTO DE PLANTAS MEDICINALES ANTIVIRALES EN
LA PANDEMIA COVID-19 EN EL MERCADO PRODUCTORES. DISTRITO DE SANTA ANITA, LIMA 2021

1.5 Autores:  Bach. Huaman Novillo Maria Elqui Bach. Vasquéz Grandez, Chani

1.6 Autor del instrumento: UNID

1.7 Nombre del instrumento: Ficha de Validacion UNID 2021

Muy
CRITERIOS Deficiente | Regular | Bueno Excelente
INDICADORES CUALITATIVOSICUANTITATIVOS 020% | 2140% | 4160% | o' | a1-100%
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. X
Esta expresado en conductas X
2. OBJETIVIDAD observables.
Adecuado al alcance de ciencia y X
3. ACTUALIDAD tecnologla.
4. ORGANIZACION X
Existe una organizacion logica.
5. SUFICIENCIA m&ende los aspectos de cantidad y X
6. INTENCIONALIDAD | Adecuado para valorar aspectos del X
estudio.
Basados en aspectos Teoricos- X
I CONBIBGA Cientificos y del tema de estudio.
Entre los indices, indicadores, X
8. COHERENCIA dmenslones y variables
9. METODOLOGIA La esgrategla responde al propésito del X
estudio.
Genera nuevas pautas en la X
ks CRNHENENCE investigacion y construccion de teorias.
SUB TOTAL 70 %
TOTAL 70%

Il. VALORACION CUANTITATIVA:  70%

VALORACION CUALITATIVA: MUY BUENO
OPINION DE APLICABILIDAD:  APLICA

Lugar y fecha: Brefia, enero 2021

.................................................

Maria Susana Roque Matlroquin
DNI: 07590373

CQFP: 03293
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

|. DATOS GENERALES

1.1 Apellidos y nombres del experto: Churango Valdez, Javier Florentino

1.2 Grado académico: Magister

1.3 Cargo e institucion donde labora: Docente UNID

1.4 Titulo de la Investigacion: NIVEL DE CONOCIMIENTO DE PLANTAS MEDICINALES ANTIVIRALES EN
LA PANDEMIA COVID-19 EN EL MERCADO PRODUCTORES. DISTRITO DE SANTA ANITA, LIMA 2021.

1.5 Autores: Bach. Huaman Novillo Maria Elqui Bach. Vasquéz Grandez, Chani

1.6 Autor del instrumento: UNID

1.7 Nombre del instrumento: Ficha de Validacion UNID 2021

Muy
CRITERIOS Deficiente | Regular | Bueno Excelente
INDICADORES CUALITATIVOSICUANTITATIVOS 020% | 2140% | 4160% | o'00 | 81-100%
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. X
Esta expresado en conductas X
2. OBJETIVIDAD ebeeiablés.
Adecuado al alcance de ciencia y X
3. ACTUALIDAD wcricioala
4. ORGANIZACION X
Existe una organizacion logica.
5. SUFICIENCIA Emende los aspectos de cantidad y X
6. INTENCIONALIDAD :sd;%‘i’oa“ para valorar aspectos del X
Basados en aspectos Tebricos- X
7. CONSISTENCIA | cientificos y del tema de estudio.
8 COHERENCIA E_ntre lqs indices, |‘nd;cadores, X
dimensiones y variables.
9. METODOLOGIA La es;rategna responde al propésito del X
estudio.
Genera nuevas pautas en la X
10 CONVENIENCIA investigacion y construccién de teorias.
SUB TOTAL 80 %
TOTAL 80%

II. VALORACION CUANTITATIVA:  80%

VALORACION CUALITATIVA: MUY BUENO
OPINION DE APLICABILIDAD:  APLICA

Lugar y fecha: Brefia, enero 2021

Wango Valdez

gimico Farmacéutico

CQFP N 00750 RNM N° 04
ON.I N° 07403292




