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automedicacién, grupos farmacolégicos utilizados y
aprobacion de la automedicacion, las cuales fueron
procesadas y sus resultados se expresan en nimeros y
porcientos.

RESUMEN

Fundamento: la automedicacion constituye un
problema a nivel mundial por su alta incidencia y el
riesgo que entrafia para el bienestar de las personas que

la practican.

Objetivo: caracterizar la utilizacion de medicamentos
sin prescripcién médica en trabajadores no profesionales
de la salud de la Facultad de Ciencias Médicas de
Cienfuegos.

Métodos: se realizé un estudio descriptivo, de corte
transversal donde se aplic6é una entrevista a 49
trabajadores no profesionales de la salud de la Facultad
de Ciencias Médicas de Cienfuegos. Las variables mas
importantes estudiadas fueron: edad, sexo, nivel
educacional, antecedentes patolégicos personales,
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Resultados: la mayoria de los trabajadores se han
automedicado al menos una vez en su vida,
predominando las mujeres entre los 40 y 49 afios de
edad, universitarias. Los grupos farmacol6gicos mas
utilizados fueron los analgésicos y antiinflamatorios no
esteroideos (AINES), antihistaminicos y psicofarmacos.
Muchos de los trabajadores padecen de otras
enfermedades, para las cuales toman ademas diversos
medicamentos. La gran mayoria desaprueba la
automedicacién, aun aquellos que hacen uso de ella y la
consideran un riesgo para su salud.

Conclusiones: alin queda mucho por esclarecer sobre
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este fendbmeno, que evidentemente constituye un
problema también en nuestra sociedad por lo cual se
deben encaminar los esfuerzos a promover un consumo
racional y responsable de los medicamentos para
garantizar la salud de la poblacion.

Palabras clave: automedicacion;
universidades; escuelas médicas;
actitudes y practica en salud

Limites: humano; adulto
ABSTRACT

Background: Self-medication is a worldwide problem
given its high incidence and the risk it poses to the
wellbeing of those who practice it.

Objective: To characterize the use of nonprescription
drugs in workers of the Faculty of Medical Sciences of
Cienfuegos who are not health professionals.

Method: A descriptive and cross-sectional study was
conducted. It included interviews to 49 workers of the
Faculty of Medical Sciences of Cienfuegos that were not
health professionals. The most important variables
included in the study were age, sex, educational level,
personal medical history, self-medication, drug groups
used and approval of self-medication. They were
processed and the results were expressed as numbers
and percentages.

Results: Most workers have practiced self-medication at
least once in their lives, predominantly women from 40
to 49 years old, with higher educational level. The most
commonly used drug types were analgesics and
nonsteroidal antiinflammatory drugs (NSAIDs),
antihistamines and psychiatric drugs. Many workers
suffer from other diseases, for which they also take
various medications. The vast majority disapprove of self
-medication, even those who make use of it and
consider it a risk to their health.

Conclusions: Much remains to be clarified on this
phenomenon, which is obviously also a problem in our
society. Therefore, we should conduct efforts to promote
rational and responsible use of medication for ensuring
the health of the population.

trabajadores;
conocimientos,

Key words: self medication; workers; universities;
schools, medical; health knowledge, attitudes, practice

Limits: human; adult
INTRODUCCION

El término automedicacion ha sido definido por varios
autores; sin embargo, es muy acertada la definicién
acufiada por el DeCS (Descriptores en Ciencias de la
Salud): auto administracion de medicacion no prescrita
por un médico o de una manera no dirigida por un
médico.

El concepto de automedicacién también ha
evolucionado, vy actualmente se reconocen
consistentemente en la literatura dos grandes variantes:
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la automedicacion responsable relacionada con el
autocuidado, es decir, la iniciativa de la persona de
cuidar su propia salud; y la automedicacion no
responsable, que es una desviacibn de la terapia
farmacolégica con todas sus implicaciones y
consecuencias.®

La utilizaciéon de medicamentos es hoy algo cotidiano en
la vida del paciente y en la poblacién en general, pero su
uso inadecuado puede convertirse en un verdadero
peligro para la salud de las personas. Es por ello que el
empleo adecuado de los medicamentos resulta de
fundamental importancia para la salud de la comunidad;
tanto los médicos como los pacientes deben cumplir su
rol, a fin de que los beneficios de su uso superen los
riesgos.

Se ha planteado que el incumplimiento terapéutico, la
automedicacion y el almacenamiento de medicamentos
en los hogares, son los principales problemas con los
gue debe enfrentarse la farmacoepidemiologia en la
actualidad. En muchas ocasiones los tres fenébmenos se
convierten en un auténtico circulo vicioso, ya que el
incumplimiento da origen al almacenamiento y este a la
automedicacion. ¢

La automedicacién puede tener consecuencias y efectos
indeseables, y puede asociarse al enmascaramiento de
enfermedades evolutivas, lo que la convierte en un
problema de salud importante, que debe ser reconocido
y prevenido. ©

Al consultar la literatura al respecto, pudimos comprobar
gue en diferentes provincias de nuestro pais se han
desarrollado investigaciones para indagar sobre esta
problemética. &7

El objetivo de este trabajo es caracterizar la utilizacion
de medicamentos sin  prescripcion médica en
trabajadores de la Facultad de Ciencias Médicas de
Cienfuegos.

METODOS

Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo y de
corte transversal, en la Universidad de Ciencias Médicas
de Cienfuegos, durante el periodo enero de 2011- marzo
de 2011. El universo estuvo conformado por los 98
trabajadores no profesionales de la salud, de la Facultad
de Ciencias Médicas de Cienfuegos.

Se trabajé con el 50 % del universo, la muestra se
obtuvo mediante un muestreo aleatorio simple,
mediante el programa SPSS; y qued6 conformada por 49
trabajadores. Los datos primarios se recogieron a través
de una entrevista elaborada por los investigadores y
validada en un pequefio estudio piloto previo; la
entrevista se aplicé a los trabajadores seleccionados.

La informacion obtenida se depositdé en una base de
datos y se proceso mediante el paquete estadistico SPSS
versién 11.0. Los resultados obtenidos se expresaron en
nameros y porcentajes, mediante tablas.
Las variables estudiadas fueron: edad,
educacional, antecedentes patol6gicos

sexo, hivel
personales
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(hipertension arterial (HTA), cardiopatia isquémica,
Ulcera, alergias a medicamentos, enfermedad pulmonar
obstructiva crénica (EPOC) y otras), automedicacion,
grupos farmacolégicos utilizados (analgésicos vy
antiinflamatorios no esteroideos, antimicrobianos,
antialérgicos, psicofarmacos, vitaminas, antiulcerosos,
relajantes musculares y otros), aprobacion de la
automedicacion y motivo de la automedicacion.

Se conto con el consentimiento del Consejo Cientifico de
la Universidad de Ciencias Médicas, asi como el
consentimiento informado de los trabajadores para
realizar la entrevista.

RESULTADOS

La mayoria (73,5 %) de los entrevistados refiri6 haber
consumido medicamentos sin prescripcion médica
alguna vez en su vida. Solo 13 personas plantearon que
no lo hacen.

El mayor por ciento de los que se automedicaron,
correspondié al sexo femenino, en las edades
comprendidas entre 40 a 49 afios con un 38,9 %. (Tabla
1)

Tabla 1. Distribucidn de los entrevistados que se automedican
seqln grupos de edades y sexo
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Predominé el grupo farmacolégico de los analgésicos y
antiinflamatorios no esteroideos, los cuales fueron
utilizados por 30 personas. (Tabla 3)

Tabla 3. Distribucidn de los
farmacoldgicos segin el
personas gue los utilizan

grupos
ndimero de

Personas
Grupos farmacologicos que lo
utilizaron
Analgésicos y
antiinflamatorios no 30
esteroideos
Antialérgicos 15
Psicofarmacos 3]
Antimicrobianos 5
Antiulcerosos 5
Vitaminas 4
Relajantes musculares 3
Otros 1

Grupos de Si se automedican
edades Femenino  Masculino Total
No. % No. % No. %
W0W-29 2 3,9 1 2,8 3 8,3
30-39 b 13,8 3 8,3 8 22,2
40-49 14 38,9 1 2,8 15 41,7
50-59 4 11,1 2 3,3 b 16,6
60— 69 ] 0 3 8,3 3 8,3
70 y mas ] 0 1 2,8 1 2.8
Total 25 694 11 305 36 100
Entre los trabajadores que se automedicaron

predominaron los universitarios (52,8 %). (Tabla 2)

Tabla 2. Distribucidn de los entravistados que se automedican seqin qrupos de
edades y nivel educacional

Grupos de  Secundaria

edades Basica  Preuniversitario Universitario  Total

No. % No. % No. % No. %
-9 0 0 3 83 1 28 4 111
30-39 0 0 3 8,3 ¢ 117 194
N-49 2 50 B 222 > 139 15 417
30-59 0 0 1 28 > 1Y o 187
60 - 69 0 0 0 0 3 83 ] B3
Joymas 0 0 0 0 1 28 1 28
Total 2 56 15 416 19 528 36 100

Como podemos apreciar el 41.7 % de los entrevistados
refirid6 no haber consultado un médico porque no quiso,
seguido del 22.2 % que ya lo habia usado anteriormente
para ese fin. (Tabla 4).

Tabla 4. Distribucidn de los entrevistados segin los motivos
para la automedicacion

Principales motivos Frecuencia Porciento

No quiso 15 41,7
El médico del consultorio no 3 8,3
estaba

Ya lo tenia en la casa i 18,7
Se lo recomendo un amigo 3 8,3
Ya lo habia usado antes para ese 8 22,2
mismo fin

Otros 1 2.8
Total 36 100

Como se aprecia en la tabla 6 el 55.6 % de los
trabajadores obtuvieron el medicamento de tratamientos
anteriores seguido del 27.8 % a los cuales se lo
regalaron. (Tabla 5).

Tabla 5. Distribucion de los entrevistados segun si
aprueban o no la automedicacian

Via de obtencion Frecuencia Porciento
De tratamientos anteriores 20 23,0
Se lo regalaron 10 27.8
En la calle 5 13,9
De otro pais 1 2,7
Total 36 100

La mayoria de los encuestados (41) desaprobaron la
automedicacién, incluso aquellos que dijeron haberla
practicado. (Tabla 6).
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Tabla 6. Distribucion de los entrevistados seqin su aprobacidn o no
de |3 automedicacin

Se No se
Aprobacion automedican  automedican Tofal
La aprueban 8 0 8
No la aprueban 28 13 41
Total 36 13 49
DISCUSION
La practica de la automedicacibn es un tema

controvertido, debido a que existen quienes la rechazan
de plano, argumentando los dafios que puede generar a
la sociedad el uso indiscriminado y sin orientacion
médica de los medicamentos; y quienes la defienden,
alegando que es la forma de optimizar y equiparar la
atencion en salud a toda la poblacion.

Evidentemente, quienes esgrimen estos criterios cuentan
con sus razones para detractar o defender, pero todos
coinciden en el riesgo que puede entrafiar el tomar
medicamentos sin prescripciéon médica y la repercusion
que tiene a nivel personal y social; y es que sin dudas la
automedicacion es una mala costumbre que en
ocasiones puede causar la muerte, ya que ninguln
medicamento esta libre de reacciones secundarias y
contraindicaciones, las cuales solo el facultativo, con el
conocimiento de Farmacologia, Fisiologia y otras
especialidades, puede entender y prever.

En este estudio el mayor porciento de los encuestados
refiri6 haberse automedicado alguna vez en su vida, lo
gue coincide con mdltiples investigaciones a nivel
mundial que evidencian la alta incidencia de este
I%rl%meno en paises desarrollados y subdesarrollados.
En Cuba son diversos los factores que condicionan esta
conducta, dados por la accesibilidad de los pacientes al
sistema de salud y a la compra de los medicamentos, la
alta cultura de las personas sobre el consumo de estos,
asi como las caracteristicas socioculturales de la
poblacion, que en su mayoria cuenta con un nivel
educacional elevado. ¢

Llama la atencion, sin embargo, el hecho de que los
trabajadores entrevistados, laboran en una Universidad
Médica, lo que determina que convivan a diario con gran
cantidad de trabajadores de la salud, médicos y
estomatologos, facultados para prescribir diversos
medicamentos y prestar consulta a las afecciones que
puedan aquejarlos, y que una de las principales razones
por la cuales las personas dicen recurrir a la
automedicacion es el no contar con un médico cercano
al que puedan acudir en busca de ayuda y consejo. ¢

Dentro de los trabajadores que se automedican
predominan las mujeres de edades entre 40 y 49 afios,
de un nivel educacional méas alto. Esto coincide con la
literatura revisada, donde se reporta un mayor consumo
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de medicamentos en las féminas de estas edades y con
una mejor preparacion profesional. %%

Dicho resultado puede estar en relacion con el hecho de
gue las mujeres de estas edades comienzan a sufrir un
proceso de climaterio y menopausia; también con el
doble papel de trabajadora y ama de casa que
desempefia la mujer en la actualidad, y que ocasiona
que recaigan en ella un cimulo de responsabilidades de
diversa indole. Esto va generando una serie de sintomas
y enfermedades, y recurren asi a la automedicacion, por
contar con menos tiempo para encargarse de sus
problemas de salud y acudir al médico. 4> 79

Las personas con niveles de escolaridad mas elevados
tienden a utilizar mas frecuentemente la
automedicaciéon. Las razones para eso han sido
atribuidas a factores tales como: mayor conocimiento
sobre los medicamentos, mayor poder econémico vy,
mayor sentimiento de autonomia personal ante
decisiones sobre la propia salud. ©

Dentro de los grupos farmacologicos mas utilizados, se
encontraron los analgésicos y antiinflamatorios no
esteroideos, seguidos de los antihistaminicos vy
psicofarmacos, lo cual coincide ampliamente con las
investigaciones realizadas sobre el tema. Algunos
estudios han mostrado que el habito de Ia
automedicacion estd asociado a la presencia de sefiales
y sintomas menores de caracteristicas agudas, tales
como dolores musculares y articulares, fiebre, cefalea,
coriza, ansiedad e insomnio, mientras que las
enfermedades crénicas que, en general envuelven
acompafiamiento médico, favorecen el wuso de
medicamentos prescritos. 2

No se debe desatender el hecho de que un porciento de
los encuestados refirieron el uso de antibidticos, incluso
sin llevar un esquema de tratamiento adecuado y con la
interrupcion de la administracion del medicamento una
vez aliviados los sintomas. Es muy conocido el riesgo
gue entrafia el uso indiscriminado de antimicrobianos,
por todas las consecuencias que pueden aparecer sin un
uso bien justificado, como son las reacciones adversas y
la resistencia bacteriana. ¢

No se debe creer que el uso de medicamentos
analgésicos, antipiréticos y antihistaminicos, por ser de
frecuente prescripcion 'y relativa seguridad, no
representa un peligro importante para la vida y la salud
de los pacientes, ya que se ha demostrado que el uso
inadecuado de estos medicamentos, como por ejemplo
los antihistaminicos, interfiere de igual forma en la
produccién de moco y en el movimiento ciliar del epitelio
respiratorio, lo cual favorece la aparicibn de
complicaciones bacterianas en enfermedades
respiratorias banales. Un efecto secundario comun de
estos farmacos es que originan vasoconstriccién y
sequedad de las mucosas, lo que ha motivado su uso
como “descongestionantes” sistémicos y locales, sin
embargo, todos ellos producen efectos adversos aun
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administrados a dosis terapéuticas, resultado de la
neuroestimulacién y la vasoconstriccién. ©1%

Ademas de las complicaciones ya mencionadas,
ocasionadas por la administracion inadecuada de
farmacos, existen entre otras como las intoxicaciones. El
acido acetilsalicilico (aspirina), por ejemplo, ampliamente
usado en todo el mundo como antipirético en nifios,
puede llegar a ser causa de enfermedades como el
sindrome de Reyé, el cual implica un dafio cerebral
(encefalopatia) y dafio hepéatico de causa desconocida si
no se conoce la etiologia del proceso febril. ©¢*11314)

Los psicofarmacos aparecen una y otra vez dentro de los
medicamentos mas utilizados sin prescripcion médica,
principalmente para aliviar sintomas como la ansiedad y
el insomnio, dentro de ellos los méas frecuentes son las
benzodiacepinas, que a pesar de ser ampliamente
utilizados en el mundo entero pueden tener un gran
nimero de reacciones adversas, que pueden
comprometer la vida del paciente. 7 ©

Al indagar sobre los principales motivos que los llevaron
a automedicarse, la mayoria de los trabajadores
refirieron simplemente el no haber querido ir al médico,
seguido de haber usado el medicamento anteriormente
para ese mismo fin, hasta llegar a otros como “por
recomendacién de un amigo”, lo cual demuestra que
este fendmeno esta influenciado mayormente por
razones personales, y no como podria pensarse, 0 como
sucede en otros lugares del mundo, donde el principal
motivo es la falta de accesibilidad a los servicios de
salud.

De esto se deriva que hay que trabajar en la educacion
de la poblacién y cambiar estos comportamientos. Desde
hace algun tiempo, en Cuba se destinan esfuerzos a este
fin, e incluso a través de los medios de difusion masiva
se ha tratado esta problematica, pero sin dudas queda
mucho por hacer aun, y todas las acciones desarrolladas
deben fortalecerse y ampliarse si se quiere disminuir el
namero de personas que se automedican.

Es por ello que continda siendo de vital importancia el
fortalecimiento del sistema de salud en la base, a fin de
acercar cada vez mas el médico a la comunidad.
Respecto a esto las nuevas transformaciones que se
estan desarrollando en la Atencion Primaria de Salud en
nuestra provincia y en el pais, lograran un impacto
positivo a corto plazo en ese sentido.
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La principal via de obtencién del medicamento entre los
encuestados fue de tratamientos anteriores, o
“regalada”, lo cual constituye un llamado de alerta a
todo el personal médico, acerca de la necesidad de
prestar especial atencién al prescribir un medicamento;
recetar sélo el medicamento necesario para el
tratamiento y no facilitar recetas de complacencia. Debe
tenerse presente siempre que ningdn medicamento es
inocuo completamente y el que menos pensemos puede
ocasionar graves trastornos a nuestra salud, puede traer
severas complicaciones.

Sin duda alguna la mercadotecnia y la modernidad han
venido a promover la mala costumbre de automedicarse;
gran cantidad de medicamentos se encuentran al
alcance de todos en paises del mundo entero. @7

Cada acercamiento de los pacientes a los servicios de
salud, es una oportunidad Unica para influir
positivamente en su conducta. Se debe trabajar para
corregir actitudes erréneas, asi como promover que el
uso adecuado de los medicamentos preocupe a todos
como una cuestion que, en definitiva, contribuye de
forma general a elevar la calidad y las expectativas de
vida de la poblacién. ©

En manos de los profesionales de la salud esta el deber
de educar a la poblacién y controlar los medicamentos
indicados a los pacientes. Aunque los pobladores de
nuestra comunidad cuenten con un nivel intelectual mas
elevado cada dia, se hace necesario que entiendan la
importancia de consultar al médico, pues sélo él esta
capacitado para diagnosticar la enfermedad que les
afecta e indicar un tratamiento adecuado, que garantice
una pronta recuperacion y seguridad para su salud.

Podemos concluir que la automedicacién constituye un
problema dentro de los trabajadores de nuestra
universidad, ya que un gran nimero de ellos la practica.
Los principales grupos farmacologicos utilizados fueron
los analgésicos y antiinflamatorios no esteroideos,
seguidos de los antihistaminicos y psicofarmacos, los
cuales fueron utilizados por los pacientes junto a otros
medicamentos prescritos para otras enfermedades. La
principal via de obtenciéon de los medicamentos, fueron
los tratamientos anteriores y los regalos; y dentro de los
principales motivos para automedicarse se encontré el
hecho simple de no querer consultar al médico o de
haberlos utilizado antes para ese mismo fin.
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