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RESUMEN

Introduccién: La OMS identifico a la automedicacién como un componente del autocuidado en la
salud; 80% de la poblacion mexicana usa medicamentos por iniciativa propia sin indicacion médicay
sin receta. Objetivo: Identificar las principales causas de automedicacién en estudiantes del drea de
la salud. Material y métodos: Se realizé un estudio transversal donde el universo del estudio fueron
estudiantes del area de la salud de nivel licenciatura y postgrado. Se utilizd un instrumento exprofeso de
automedicacion. Resultados: La muestra fue de 305 estudiantes, 72% correspondié al género femenino,
71% tiene entre 17 a 30 anos. La prevalencia de automedicacion fue del 88%. Las razones principales por
la que se automedican son por falta de tiempo 42.1%, facil acceso a los medicamentos 37.4% y 14.4%
por economia. Y el principal motivo de salud por que se automedican es por algias 73.8%, gripe 49.7%,
fiebre 33.8%, gastroenteritis 27.8% y edema 26.4%. Conclusiones: La automedicacion es frecuente en
estudiantes del drea de la salud y las principales causas de automedicacion son falta de tiempo, facil
acceso y los motivos son: algias, gripe y fiebre. El profesional de salud debe establecer estrategias de
prevencién para evitar el enmascaramiento y agravar el proceso de la enfermedad, resistencia a me-
dicamentos, intoxicacion e inclusive la muerte. Asimismo, debe fomentar que la automedicaciéon es
un componente del autocuidado.
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ABSTRACT

Introduction: WHO identified self-medication as a component of self-care in health; 80% of the Mexican
population uses medicines on their own initiative without medical advice and without a prescription.
Objective: To identify the main causes of self-medication among students in the health area. Material
and methods: A cross-sectional study was carried out where the universe of the study was students
of the health area of undergraduate and postgraduate level. An ex profeso self-medication instrument
was used. Results: The sample was of 305 students, 72% corresponded to the female gender, 71% are
between 17 and 30 years old. The prevalence of self-medication was 88%. The main reasons why they
self-medicate are the lack of time 42.1%, easy access to medicines 37.4% and 14.4% for economy. And
the main reason for self-medication is ache 73.8%, flu 49.7%, fever 33.8%, gastroenteritis 27.8% and
edema 26.4%. Conclusions: Self-medication is frequent among students in the health area and the
main causes of self-medication are lack of time, easy access and the reasons are: pain, flu and fever. The
health professional must establish prevention strategies to avoid masking and aggravate the disease
process, drug resistance, intoxication and even death. It should also encourage that self-medication
is a component of self-care.
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INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) defi-
ne a la automedicacion como la libertad de cada
persona para consumir medicamentos disponibles
para la venta sin prescripcion médica, para el tra-
tamiento de enfermedades o sintomas reconoci-
dos por el paciente mismo. Asi mismo en su linea
estratégica para todos en el afio 2000 considero a
los «autocuidados responsables» como uno de los
principales ejes para la promocion de la salud. El
término autocuidado incluye la automedicacion,
el autotratamiento y los primeros auxilios. La au-
tomedicacion la identificd como un componente
del autocuidado en la salud."®

Otra definicion es cuando el usuario trata sus
enfermedades o sintomas con medicamentos
que han sido probados y estan disponibles para la
venta sin prescripciony que son segurosy eficaces
cuando se usan de acuerdo con las condiciones
establecidas.

Actualmente la automedicacion se ha conver-
tido en un problema de salud pubilica, ya que su
practica cadavez es masfrecuente en la poblacion
a nivel mundial. Asimismo, este fendmeno se ha
considerado como una forma de autocuidado, el
cual puede tener un impacto positivo en los siste-
mas de salud en cuanto a la reduccion de gastos,
menor demanda en la asistencia por problemas
como algias; sin embargo, también puede tener un
gran impacto negativo, ya que puede enmascarar
y agravar el proceso de la enfermedad o bien que
se emita un diagndsticoy tratamiento inadecuado,
interacciones medicamentosasy la posibilidad de
presentarse reacciones adversas a los medicamen-
tos (RAM).4 La OMS, considera que la automedica-
cion es un factor importante en las RAM.

Algunos estudios del siglo pasado, realizados
en Espana, Sudafrica y EUA muestran que entre
40y 90% de episodios enfermizos fueron tratados
mediante el autocuidado.>®

Cabe mencionar que esta practica se presen-
ta cada dia mas en paises en vias de desarrollo y
quizas uno de los factores que intervienen en la
automedicacion tengan que ver con la falta de
accesibilidad a los servicios de salud, demoras en
la atencion, falta de seguridad social, facilidad en la
venta de medicamentos, nivel de ingresos econo-
micos, acceso de informacion de los medicamentos

por diferentes medios de comunicaciéon como
internet, etc.” Es importante sefalar que este pro-
blema se presenta en todos los niveles educativos.

En el 2009 la OMS informd que mas del 50% de
los farmacos son prescritos y/o vendidos de forma
incorrecta, y la otra proporcion los pacientes los
utilizan de forma inapropiada, esto puede deberse
a lafalta de politicas o estrategias para promover el
uso racional de farmacos.® De igual modo define al
uso racional como al empleo correcto o apropiado
de farmacos, dosis indicadas por tiempo determi-
nado de acuerdo con las guias de practica clinica.
En cuanto al uso irracional éste puede tener dife-
rentes patrones de uso como la automedicaciony
la polifarmacia que son los principales.?®

En México se reportd que 80% de la poblacion
mexicana usa medicamentos por iniciativa propia
sin indicacion médica y sin receta.

A nivel internacional se ha reportado una pre-
valencia de automedicacion en estudiantes de
medicina del 76.9%.°

El personal de salud es el responsable de la
prescripcion, asi como la promocion en el uso
adecuado de los medicamentos, por lo que es
necesario conocer la prevalencia e identificar las
principales causas de automedicacion en estudian-
tes universitarios del area de la salud.

MATERIAL Y METODOS

Se realizd un estudio transversal; el universo del
estudio fueron estudiantes universitarios del area
de la salud de nivel licenciatura y postgrado, de
la UNAM vy del IPN, durante el ciclo escolar 2018-
2: la unidad de observacion fueron alumnos de
las carreras de Licenciatura en Enfermeria (LE),
Licenciatura en Enfermeria y Obstetricia (LEO),
Licenciatura Médico Cirujano (LMC) de la UNAM e
IPN, diplomado de Farmacologia en Enfermeria,
Maestria en Enfermeria (ME) y Maestria en Inves-
tigacion Clinicay Experimental en Salud en el area
de Farmacologia Clinica (MICES), el muestreo fue
no probabilistico.

Los criterios de inclusion fueron alumnos de los
diferentes semestres de la LE y LEO de la Escuela
Nacional de Enfermeria y Obstetricia de la UNAM,
Facultad de Medicina de la UNAM ydel IPN, Diplo-
mado de Enfermeria de la ENEO-UNAM del nivel
postgrado ME y MICES de la UNAM:; criterios de

Rev CONAMED 2020; 25(1): 3-9
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Tabla 1: Caracteristicas de la muestra de
alumnos universitarios del area de la salud.

Frecuencia (%)

Promedio de edad (DE) 285 (12.04)
Sexo
Femenino 218 (71.5)
Masculino 87 (28.5)
Educacion
Licenciatura 223 (737)
Diplomado 59 (19.3)
Maestria 23 (7.0)
Estado civil
Soltero 293 (96.1)
Casado 7 (2.3)
Divorciado 2 (0.7)
Datos perdidos 3(1.0)

exclusion: alumnos que no quisieron participar y
criterios de eliminacion que no hayan respondido
el cuestionario correctamente.

El calculo de la muestra se realizdé con una
prevalencia de 76.9% de automedicacion en estu-
diantes universitarios, con un nivel de confianza
de 0.05, mas una tasa de no respuesta del 10%, te-
niendo un tamano de muestra de 305 estudiantes.
Se incluyé a todos los alumnos del diplomado de
Farmacologia en Enfermeria y de postgrado (78).

Se les aplicd un cuestionario sobre «Datos de
automedicaciony, de 18 reactivos, el cual contenia
datos generales como sexo, edad y 13 reactivos
especificos de automedicacion, se aplicé de forma
individual, el tiempo de respuesta fluctud entre 3
a 5 minutos, los datos fueron recolectados en los
meses de junioy julio de 2018.

Lainformacion se capturdy analizo en Excel, se
realizd un anélisis descriptivo y relativo para cada
variable de la investigacion.

RESULTADOS
Se estudio a 305 estudiantes universitarios inscritos

enlos programasdel area de la salud, 71.5% corres-
pondié al género femenino y 28.5% al masculino;

Rev CONAMED 2020; 25(1): 3-9

35% tenia entre 17 y 21 anos, 24% entre 22-26 y 18%
mas de 42 anos (Tabla ).

Sesenta y dos punto nueve por ciento de la
poblacion consumid algun medicamento durante
el dltimo mes. En cuanto a quién le recetd el me-
dicamento en ese lapso, 51.1% lo hizo un médicoy
16.4% se automedicd. En lo que respecta con qué
bebida acostumbra a tomarse el medicamento
721% con agua, 11.8% con jugo y 5.6% con infusion.

Al preguntarles qué es la automedicacion los
alumnos universitarios del drea de la salud respon-
dieron lo siguiente (Figura 1).

Ochenta y ocho por ciento de los alumnos
del &rea de la salud se automedican, siendo 65%
mas frecuente en las mujeres observandose una
diferencia estadisticamente significativa con un
p =0.009:13.7% lo hace de forma frecuentemente
vy el 2.9% casi siempre (Figura 2). La razén princi-
pal por lo que prefirid automedicarse es por la
falta de tiempo con un 42.1%, 37.4% lo hace por
la accesibilidad a los medicamentos y 14.4% por
problemas de economfa (Figura 3). El principal
lugar donde adquieren los medicamentos es en
la farmacia con un 64.6%, reserva en casa 46.4%,
supermercado 9.2% y 5.6% lo obtiene con un fa-
miliar de un hospital.
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El motivo de salud por el que se automedican los
alumnos es por algias con un 73.8%y 49.7% por sinto-
mas de gripe, 33.8% por fiebre y 27.8% por gastroen-
teritis (Figura 4). Derivado de la automedicacion 3.6%
ha tenido algun evento adverso por la automedi-
cacién como alergia, shock anafilactico, irritacion,
sangrado e hipersensibilidad, eritemas, braquipnea,
nauseas, mareos, estrefimiento (Figura 5).

El patron de automedicacion esta encabezado
por analgésicos con 28.2%, antinflamatorios 10% y
antibidticos 7.2% (Figura 6).

Los estudiantes del area de la salud que mas
se automedican es enfermeria con una RP =2.17.

DISCUSION

La automedicacion es una conducta frecuente en
estudiantes del drea de la salud. La prevalencia fue
mayor (88%) con respecto a la poblacion mexicana
(80%) y en estudiantes de medicina (76.9%) y fue
muy similar a los universitarios venezolanos quie-
nes tienen una prevalencia de 87%," asi como en
la poblacion general del mismo paisy la de Chiley
Colombia;™" lo cual podria comprometer su salud,
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Figura 2: Automedicacion de los estudiantes universitarios
del drea de la salud, 2018.
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Figura 3: Causas por las que se automedican los estudiantes
del drea de la salud, 2018.
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estudiantes del area de la salud, 2018.
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la de su familia, comunidad y de la poblacion en
general.

Existen diversos factores que influyen para que
la poblacion se automedique, uno de los principa-
les factores sociales son: la presion que ejerce un
grupo o familiares de ofrecer una alternativa de
solucioén a los problemas de salud-enfermedad; Ia
falta de tiempo para acudir a la consulta médica
principalmente porque los tiempos de espera son
largos o bien porque los servicios de atencién son
lentos; asi como también una sociedad dominada
por las obligaciones académicas, laborales aunadas
a las actividades domeésticas.

Rev CONAMED 2020; 25(1): 3-9
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Otrode los factores son los econémicos deriva-
dos del desempleo, las malas condiciones de vida
y, sobre todo, el bajo ingreso econdémico familiar
que impide acceder a los servicios de salud. Asi
mismo, French en 1997 planted que la decision
de la automedicacion tiene que ver también con
factores culturales, como: la falta de acceso a los
servicios de saludy la escasa educacion sanitaria, lo
que ha permitido a la industria farmacéutica ganar
espacios para difundir informacion sesgada de los
medicamentos, asi como invitar a la poblacion a
consumir farmacos poco seguros. Es importante
sefalar que la publicidad puede influir en los pro-
fesionales de la salud, ya que en ocasiones se pres-
criben antibidticos de amplio espectro para tratar
infecciones simples, los cuales, ademas, son mas
costosos. Otro factor que ha influido es la pérdida
de credibilidad sanitaria basada en el deterioro de
la relacion médico-paciente, enfermera-paciente,
por lo que hoy en dia se confia mas en los medios
de comunicacion que en el personal de salud.

En el caso de los pacientes también la pu-
blicidad influye para que se automediquen, por
otro lado, los pacientes asumen diversos com-
portamientos, como hay quienes utilizan los so-
brantes de tratamientos anteriores o de otros, sin
consultar al médico. Algunos, simplemente usan
medicamentos sin prescripcion médica, otros usan
medicamentos que necesitan receta y aun asi, los
obtienen sin ésta. Cabe sefalar que los que se au-
tomedican generalmente desconocen la gravedad
de usar farmacos indiscriminadamente y hay otros
quienes simplemente mencionan gue no existe
ninguna sustancia quimica inocua.

Rev CONAMED 2020; 25(1): 3-9

de la salud, 2018.

El principal motivo del porqué se automedicala
poblacion universitaria del drea de la salud en Mé-
xico es muy similar a la poblacion de Brasil, ya que
en ambos paises se automedican por dolor 341

Noventa y siete por ciento de las mujeres
utilizan medicamentos, 64.6% para cefaleasy mi-
granas, 30% en dolores musculares y 23.2% para
molestias estomacales y odontoldgicas.

Respecto a los eventos adversos asociados con
la automedicacion se reportd una prevalencia de
3.6%, la cual es menor con respecto a la comuni-
dad universitaria de Venezuela (71%); quizas esta
diferencia se deba al universo de estudio, ya que
en este estudio fueron alumnos universitarios
del drea de la salud y en el caso de la comunidad
universitaria de Venezuela la poblacion de estudio
fueron alumnos de las especialidades de Educa-
cion Ambiental. Los eventos que se presentaron
con mas frecuencia en la comunidad universi-
taria de México son: alergia, shock anafilactico,
irritacion, sangrado e hipersensibilidad, eritemas
braquipnea, nauseas, mareos, estrefimiento;
mientras que en la comunidad universitaria de
Venezuela fueron: nduseas y dolores estomacales,
somnolencia, cefaleay taquicardia. Esimportante
seflalar que 42.5% de los(as) jovenes sdlo reco-
nocen como eventos adversos de farmacos a la
somnolenciay taquicardia, quiza porque los otros
sintomas son generales e inespecificos. Existen
estudios donde nos indican que a mayor nivel
cultural mayor conciencia para reconocer los pe-
ligros de los farmacos.

Es importante sefalar que la automedicacion
de productosdeventa con receta es principalmente
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un problema en los paises en vias de desarrollo, en
los que las farmacias, asi como en comercios no
autorizados, venden los medicamentos sin exigir
la receta. Hardor observo en Filipinas que la gente
conserva copias de las prescripciones médicas para
volver a usarlas, asimismo, refirié que las consultas
meédicasson carasy usar repetidamente una receta
es una forma de economizar, usando los medica-
mentos disponibles, sin percatarse en ocasiones
de la fecha de caducidad.

Aunado a lo anterior, existe hoy en dia la venta
libre de medicamentos por internet, lo cual permite
comprar medicamentos que por ley en su pals sélo
se venden con receta médica.

Actualmente, el internet es una fuente de
informacion y una herramienta de trabajo para
los profesionales de la salud, pero también es un
problema de seguridad del paciente cuando la
usan,®ya que a través de las TICs hay sitios donde
se puede compartir informacion sobre salud que
pueden contribuir a modificar su estilo de vida,
pero también se puede encontrar informacion
errénea y sesgada, por conflicto de intereses.”

La razon principal por la que los alumnos del
area de la salud se automedicaron fue: la falta de
tiempo con un 42.1%, este dato concuerda con el
estudio realizado entre estudiantes universitarios
de enfermeria de la Universidad Federal de Goias,
Brasil, (50%)'® y con el estudio de docentes en en-
fermeria® Los motivos asociados a éste es la falta
de acceso a los servicios de salud, largos tiempos
de espera en la atencion médica, desinterés por
el tratamiento médico debido a la falta de éxito
de tratamientos anteriores y los conocimientos
propios del area de la salud que ayudan en la elec-
ciéon del medicamento.?® Asi como el facil acceso
vy en lo que respecta a la parte econdmica es mas
barato comprar en lafarmacia en lugar de primero
solicitar la consulta médica.’®

CONCLUSIONES

El conocer por qué se automedican los alumnos
del area de la salud y qué medicamentos usan, es
un paso fundamental para tener un patréon de uso
de medicamentos con el menor riesgo posible.
La automedicacion es frecuente entre los
estudiantes universitarios del area de la salud, su
prevalencia es mayor a la nacional y muy similar a

estudios realizados en estudiantes universitarios
de otros paises.

Quizas los estudiantes se automedicaron con
base a su propia informacion, asi como también
por sugerencias de familiares y la principal causa
que los motivo a realizar esta practica fue la falta
de tiempo para ir al médico.

Cabe senalar que los medicamentos utilizados
por los estudiantes del drea de la salud no nece-
sitan prescripcion; sin embargo, su consumo irra-
cional puede causar eventos adversos. Por lo que
el personal de salud debe establecer estrategias
de prevenciéon de uso racional de medicamentos
con el proposito de evitar el enmascaramiento de
signos y sintomas, agravar el proceso de la enfer-
medad, resistencia a medicamentos, intoxicacion e
inclusive la muerte. Asimismo, se debe de fomen-
tar que la automedicacion es un componente del
autocuidado; por lo que se debe incentivar el uso
racional de medicamentos, informar sobre los far-
macosy las complicaciones que pueden originarse
por el usoirracional y promover la automedicacion
responsable®
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