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5. RESUMEN

Automedicacion como préactica de autocuidado es un problema de salud publica, incluye
riesgos y consecuencias que pueden afectar la salud. El presente estudio tuvo como objetivo
determinar los factores que se relacionan con la automedicacion en estudiantes de la
Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Cat6lica Los Angeles de Chimbote,
setiembre a noviembre del 2021. El estudio es descriptivo observacional, de corte
transversal, y disefio correlacional. La muestra fue no probabilistica por cuotas, conformada
por 388 estudiantes. Se aplicd un instrumento previamente validado por juicio de expertos y
confiabilidad (o-Cronbach 0.851). Los datos se analizaron con SPSS v25 utilizando el
estadistico Chi-cuadrado, Odds Ratio, Intervalo Confianza 95%. Los resultados evidencian
que el 77,84% de estudiantes se automedican, los factores culturales estan relacionados
significativamente a la automedicacion, segun la escuela profesional a la que pertenece
(p=0.036); donde acude a cuando presenta sintomas de enfermedad (p=0.000; OR= 2,37);
recomendacion para el uso de medicamentos (p=0.000); los factores demograficos,
econdémicos y sociales no tienen una relacion significativa a la automedicacion. La
frecuencia de automedicacion es cada 2 a 4 meses (75,5%), la molestia mas frecuente es el
dolor (50,67%); los medicamentos més frecuentes son antigripales (33,77%), indicaron que
no tienen tiempo para ir al médico (43,71%) y mejord un poco los sintomas (53,97%). Se
concluye que los factores culturales tienen relacion significativa con la automedicacion por
lo que es necesario implementar medidas que permitan a los estudiantes tomar mas
conciencia sobre las consecuencias de la automedicacion.

PALABRAS CLAVE: Automedicacion, Estudiantes universitarios, Factores, Salud

publica
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ABSTRACT

Self-medication as a self-care practice is a public health problem, it includes risks and
consequences that can affect health. The present study aimed to determine the factors that
are related to self-medication in students of the Faculty of Health Sciences of the Los
Angeles Catholic University of Chimbote, September to November 2021. The study is
descriptive, observational, cross-sectional, and correlational design. The sample was non-
probabilistic by quotas, made up of 388 students. An instrument previously validated by
expert judgment and reliability (a-Cronbach 0.851) was applied. The data were analyzed
with SPSS v25 using the Chi-square statistic, Odds Ratio, Confidence Interval 95%. The
results show that 77,84% of students self-medicate, cultural factors are significantly related
to self-medication, according to the professional school to which they belong (p = 0.036);
where they go to when they present symptoms of illness (p = 0.000; OR = 2.37);
recommendation for the use of medications (p = 0.000); demographic, economic and social
factors do not have a significant relationship to self-medication. The frequency of self-
medication is every 2 to 4 months (75,5%), the most frequent discomfort is pain (50,67%);
the most frequent medications are anti-flu (33,77%), they indicated that they do not have
time to go to the doctor (43,71%) and the symptoms improved a little (53,97%). It is
concluded that cultural factors have a significant relationship with self-medication, so it is
necessary to implement measures that allow students to become more aware of the

consequences of self-medication.

KEY WORDS: Factors, public health, self-medication, university students

viii



6. CONTENIDO

1. TITULO DE LA TESIS. ...coiiiiiiiieiieisieieie ettt i
2. EQUIPO DE TRABAUJO ...ttt ettt ree e nae e ii
3. JURADO EVALUADOR DE TESIS Y ASESOR......cccociiiiiieiie e \Y
4., AGRADECIMIENTO . ....cciiiiiiie ettt ettt nes %
DEDICATORIA ...ttt bttt ne s Vi

5. RESUMEN ..ottt ettt sttt e et st ereane e vii
ABSTRACT ettt ettt ettt n et ne e viii

6. CONTENIDO. ... .ottt e e e e b e e s s e e e see e aneeesnreeeareeens iX
7. INDICE DE TABLAS .....ooviiiieieietee ettt Xi
INDICE DE GRAFICOS ..ottt Xii

I, INTRODUGCCION ....oooiviriiiiiieiesieieeietsiss sttt 1
Objetivos de 1a INVESTIGACION: .........ccveiieeie et 9
ODBJELIVO GENEIAL .......ocveeieeecie sttt et e e reereaneesraeee s 9
ODjetivos ESPECITICOS.....cuviiiiieiie ettt re et re e 9

. MARCO TEORICO ......cooeieciieeseeee s et eses s ses st 11
A N 01 (=T ot T L] 1 (SRS 11
2.2 Bases teoricas relacionadas con el eStUdio...........ccovveveriieiececieciceee e 17
2.3 HIPOLESIS. ..ttt ettt n ettt b et b 29
I, METODOLOGIA . ......oiiiiieitietete ettt 30
3.1 El tipo y el nivel de 1a inVestigacion. ............ccccoveviiiiiecce e 30
3.2 Disefio de 1a iNVEStIGACION. .......ccviiiiiciece e 30
3.3. PODIACION Y MUESTIA. .....eevieieciic sttt 31
3.3 L PODIACION ... 31
3.3.2 IMIUBSIIA. ..ttt et ekttt s bt e et e b e e b e e nne e e e e nnnas 31
3.3.3. Criterios de inClusion ¥ eXCIUSION ..........ccoiiiiiiiiiieee e 33

3.4. Definicion y operacionalizacion de las variables y los indicadores. .........c..cccccvevvvenee. 34
3.5. TECNICAS € INSLIUMENTOS. ...cvveiiieieieie et eesee e ee e ste e e sree e e e e e ebesneesreeseenee e 38
3.6. Plan de @nAlISIS........cuviieiieeie ettt 40



3.7. MaAtriz de CONSISTENCIA ...ccooeeeeeeeeee e 41

3.8. Consideraciones éticas y de rigor CIeNtifiCo ........ccocereviieriiiiieccccee e 43
IV, RESULTADOS ...ttt e e e e e e nna e e e nneeas 44
4.1 RESUITAAOS ...ttt ettt et s sre et ene e 44
4.2 ANALISIS d& RESUITAAODS ... .cveviiiiiiieiieiee e 52
V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES........cccooitiieiieieese e 67
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS ........cooveveeeeeeeeeseeieee st essesesssses s ssses s, 71
ANEXOS ...ttt e E e et a bR bR et neere st s 86



INDICE DE TABLAS

Tabla 1. RELACION DE LOS FACTORES DEMOGRAFICOS Y
AUTOMEDICACION EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS

Tabla 2. RELACION DE LOS FACTORES ECONOMICOS Y
AUTOMEDICACION EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS

Tabla 3. RELACION DE LOS FACTORES SOCIALES Y AUTOMEDICACION
EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA

Tabla 4. RELACION DEL CICLO ACADEMICO Y ESCUELA PROFESIONAL
DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y

AUTOMEDICACION ... ..o e e e e e e e e et e e A8

Tabla 5. RELACION DE LOS FACTORES CULTURALES Y
AUTOMEDICACION EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS

Tabla 6. CARACTERIZACION DE LA AUTOMEDICACION EN
ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA

Xi



INDICE DE GRAFICOS

Grafico 1. AUTOMEDICACION EN LOS ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD

CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE .......oviiiieiei e, 44

Grafico 2. TIPO DE DOLOR EN LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD
DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD CATOLICA LOS

ANGELES DE CHIMBOTE.......ouuiiiiiiie e 51

xii



1. INTRODUCCION

Cuando el ser humano siente amenazada su salud considera acciones que
ayudan a prevenir o evitar que avance una enfermedad antes de acudir a un
establecimiento de salud, lo que se conoce como autocuidado cuya definicion es
“toda aquella accion o decisién encaminada a mejorar la salud o bienestar, prevenir
o disminuir la probabilidad de aparicion de alguna enfermedad o lesion, sin la ayuda

de un profesional de salud” (1).

Desde tiempos remotos la automedicacion ha sido considerada una forma de
autocuidado por la poblacion a nivel mundial, siendo una practica social utilizada de
manera muy frecuente en su busqueda de encontrar solucion a sus problemas de
salud muchas veces promovida por sus creencias arraigadas. La practica de la
automedicacion desde el cuidado humano, puede considerarse como una necesidad
propia de su condicidn bioldgica, pero no podemos dejar de lado lo tradicional y
cultural, ya sea para prevenir alguna enfermedad o para el tratamiento de la misma

2, 3).

La automedicacion se ha convertido en una practica que va en aumento en
todo el mundo y es considerada como un recurso de salud publica primaria en los
sistemas de atencion de la salud. Podemos considerar que desde una perspectiva
positiva disminuye el gasto dentro de los sistemas de salud, sobre todo en la menor
demanda de atencion médica, sin embargo, en la medida en que la automedicacion
ocasione efectos colaterales por el uso incorrecto de los medicamentos, implica que

le corresponderia al sistema hacerse cargo. Es importante sefialar que el uso



inadecuado de los medicamentos trae consigo situaciones de riesgo para la salud
entre ellos el incremento de reacciones adversas, toxicidad, dependencia,
enmascaramiento de sintomas, disminucion de la eficacia, resistencia bacteriana,
etc. En el Pert el consumo de medicamentaos estd en aumento habiendo sido
considerado por algunos autores que hay una frecuencia de automedicacion de

56,65% (3-5).

Para estudiantes de Ciencias de la Salud se ha reportado que hay una
mayor frecuencia de automedicacion, la cual esta influenciada por su entorno social
y cultural de procedencia, asi como los conocimientos obtenidos en el ambito
universitario, sobre todo en aquellos de semestres avanzados. La Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) recomienda que las politicas de salud tengan en cuenta
la automedicacion responsable, de manera que se logre optimizar el uso de

medicamentos bajo la supervision de un quimico farmacéutico (3, 6).

Es importante realizar una investigacion que permita caracterizar la
automedicacion y los factores relacionados a la poblacion estudiantil universitaria
de la Facultad de Ciencias de la salud, de manera que se puedan implementar
acciones a través de estrategias de informacién y educacion en salud para promover

en ellos el autocuidado y la automedicacion responsable.

La Organizacion Mundial de la salud considera que la prevencion de los
diferentes problemas de Salud se ven favorecidas a través del autocuidado, siendo
éste un comportamiento adoptado por los individuos para mantener 0 promover su
estado de salud. Asi mismo, en su linea estratégica la OMS tiene dentro de sus ejes

fundamentales para la promocion de la salud los “autocuidados responsables” (7, 8).



Entre los comportamientos del autocuidado podemos referir acciones de
prevencion, dieta adecuada, practica de ejercicio fisico y actividades apropiadas. Sin
embargo, siendo la automedicacion un componente del autocuidado de la salud, se
define como “la seleccién y uso de medicamentos por los individuos para tratar

enfermedades o sintomas auto-reconocidos” (9, 10).

La automedicacion debe ser considerada como la decisién y la autonomia de
las personas y pacientes para actuar de manera perspicaz en las resoluciones y
gestion de las actividades que generen un autocuidado en cuestion de prevencion,

diagnosticos y terapéuticas que le conciernen (11).

En la actualidad la automedicacién se considera un importante problema de
salud publica, debido a que su practica es muy frecuente en todo el mundo, siendo
necesario el estudio y atencion desde las diferentes disciplinas consideradas en las
determinantes politicas, econdmicas, culturales y psicoldgicas a cargo del estado.
Teniendo en cuenta el impacto sobre el sistema de salud, es positivo en cuanto a
disminucion de la alta demanda de los servicios de atencion en salud y la reduccién
de gastos (recursos econémicos y humanos) en la atencién de salud sobre todo en el
manejo de dolencias menores; sin embargo, el impacto puede ser negativo ya que es
posible que esta forma de autocuidado pueda enmascarar y agravar el proceso de la
enfermedad considerando un diagnostico y tratamiento inadecuado o erréneo,
presentarse interacciones medicamentosas, reacciones adversas a los medicamentos

(RAM) o algun evento no esperado de la medicacién (8, 10, 12).



Es importante considerar que la practica de la automedicacion se presenta
cada vez més en paises en vias de desarrollo, siendo en Latinoamérica que el 62,6 %
de la poblacion se automedica, teniendo en cuenta que los factores mas comunes
son la falta de accesibilidad a los servicios de salud, las colas y demoras en la
atencion, la accesibilidad en la compra de medicamentos, el nivel de ingresos
economicos, el acceso a la informacion del uso de medicamentos en diferentes
medios de comunicacién como internet, y esta practica ademas, se presenta en todos
los niveles educativos. EI fendbmeno de la automedicacion en estudiantes
universitarios ha sido considerado también en investigaciones de diferentes paises
latinoamericanos, siendo considerado entre los estudios mas importantes en este

segmento etario de la poblacion (8,13, 14).

Nuestro pais no estd a ajeno a esta situacion ya que esta profundamente
arraigada en la poblacion, segun el Institutito Nacional de Estadistica e Informatica
(INEI) en el afio 2014, mas del 50% de la poblacién se automedica, dentro de los
cuales el 24,3% lo hace porgue sus sintomas no son graves, el 19,4% porque
demoran en ser atendidos por su centro de salud. La prevalencia del uso de
medicamentos sin receta varia de 11% a 76% Y estaria asociado al mayor nivel de
instruccion. Se reporta que en la poblacion estudiantil universitaria hay una alta
prevalencia de la practica de la automedicacion habiéndose considerado una
prevalencia de 98,1%. Algunos estudios han evidenciado que la prevalencia es
mayor en estudiantes del tercer afio, sexo femenino y edad media de 24,19 + 34

anos (14-18).



Teniendo en cuenta que el Perl es un pais subdesarrollado, entre las
condicionantes para la el incremento en la frecuencia de automedicacion se han
identificado factores socioecondmicos como la falta de recursos de la poblacion
para enfrentar diversos problemas de salud, la brecha en el acceso a servicios de
salud, bajo poder adquisitivo en las familias, la relativa facilidad que existe para
conseguir medicamentos en las boticas y farmacias sin prescripcion, entre otros
factores, considerando que la poblacion peruana tiene en cuenta costumbres para el
manejo de su salud que se apoyan en la medicina tradicional y popular, lo que los
hace vulnerables ante cualquier informacién sobre el uso de medicamentos que

puede ser incorrecta o falsa (19, 20).

Otros factores como la venta al publico de medicamentos sin receta médica,
la influencia de la promocién y publicidad de la industria farmacéutica a través de
los medios de comunicacion también condicionan la automedicacion, llevando a las
personas a tomar una decision de consumo de medicamentos de manera incorrecta o
innecesaria. También el uso de medicamentos que sobran de tratamientos anteriores,
0 por recomendacion de personas no preparadas en el area y que no brindan
informacién adecuada. Sin embargo, también existen estudios que han reportado
que el consumo de medicamentos también se da en personas con preparacion
universitaria y jovenes estudiantes, quienes tienen acceso a internet y realizan
consultas a cerca de uso de medicamentos sin verificar si sus fuentes son confiables.
Los estudiantes de ciencias de la salud poseen condicionantes que seguramente

contribuyen a la préactica de la automedicacion (20).



Se reportan en Latinoamérica diferentes investigaciones de paises como
Argentina, Ecuador, México y Colombia, que muestran la prevalencia de
automedicacion en diferentes contextos y sobre todo hay influencia en el ambito
universitario, siendo con mayor frecuencia la practica de la automedicaciéon en
estudiantes de la facultad de ciencias de la salud, sobre todo aquellos que cursan

semestres avanzados (3).

Existen algunos estudios que reportan el comportamiento de la
automedicacion en estudiantes de ciencias de la salud que consideran una
prevalencia entre el 55-97,3%. Es mas frecuente en el género femenino y en
relacién al grupo etario entre los 20 a 21 afios, también se ha considerado reportes
en relacién al afio de estudio siendo con mayor frecuencia estudiantes del primer

afio (9, 21).

Entre los factores de riesgo que inciden en la automedicacion sobre todo en
estudiantes universitarios, se tiene: la falta de tiempo para acudir a una consulta
médica, la publicidad en los medios de comunicacion (redes sociales, television),
factores econdmicos y la pérdida de la relacion médico-paciente, también el hecho
que en su formacion reciben conocimientos sobre farmacos y pueden acceder a
estos sin mucha dificultad (13, 22).

La automedicacion puede generar problemas debido al uso inadecuado de
los medicamentos, lo que se conoce con el término de “problemas relacionados a
medicamentos”, los cuales resultan de una incorrecta seleccion del medicamento,
dosis, administracién y falla en el cumplimiento de un tratamiento. Los errores de

medicacion pueden traer consigo efectos adversos, resistencia bacteriana,



interacciones medicamentosas, dependencias o adiccion, toxicidad, la falta de
efectividad, el enmascaramiento de procesos clinicos graves, situaciones que ponen
en riesgo la salud de las personas, las cuales pueden ser prevenibles o evitables si se
logra educar a la poblacién en practicas adecuadas y seguras de automedicacion

responsable (19).

También hay un impacto ambiental en la eliminacién de medicamentos

caducados y no utilizados que se exacerba con la automedicacion (23,24).

Los profesionales de ciencias de la salud son formados como responsables
de la prescripcion y la promocion en el uso adecuado de los medicamentos, por lo
que es necesario identificar los factores condicionantes de la automedicacion, de

esta manera con los resultados proponer estrategias de intervencion.

Es importante mencionar que la justificacion de la presente investigacion se
fundamenta en la carencia de estudios a nivel local en relacion a la automedicacion

en estudiantes universitarios.

El presente trabajo en estudiantes universitarios es de gran interés
considerando que los profesionales en el area de salud tendran influencia en la
poblacién respecto al uso de medicamentos, por tanto, es necesario conocer las
manifestaciones de tipo social, econémica y cultural relacionados a la practica de
automedicacion para asi obtener una mejor perspectiva del problema. Los resultados
seran un aporte para los investigadores en el area de la salud para disponer de datos

pertinentes para futuras investigaciones que permitan plantear y llevar a cabo



acciones formativas, educativas e informativas y divulgativas sobre la

automedicacion.

La presente investigacion tiene una gran importancia para la salud puablica,
ya que permite abordar el problema de la automedicacion en estudiantes
universitarios de ciencias de la salud. Los resultados obtenidos podran ser de
utilidad para las instituciones, la comunidad y la sociedad, de manera que permitira
disefiar estrategias educativas y politicas de salud que lleven a contrarrestar los

efectos negativos de la automedicacion.

La presente investigacion se plantea con un disefio metodoldgico que se
ajusta a la investigacion cientifica considerando el método de la encuesta utilizando
un cuestionario validado, con los resultados obtenidos se busca ser una fuente de
consulta o referencia para quienes quieran investigar datos relacionados a la

automedicacion en universitarios.

A pesar que en nuestro pais ya existen trabajos de investigacion que tratan el
fendmeno de la automedicacidn, existen pocos estudios que hayan considerado los
factores condicionantes en una poblacidn universitaria en estudiantes de ciencias de

la salud. Por las razones descritas se plantea la siguiente pregunta:

¢Cuales son los factores que estan relacionados con la automedicacion en los
estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Catdlica Los

Angeles de Chimbote, durante setiembre a noviembre del 2021?



Objetivos de la investigacion:

Objetivo General

- Determinar los factores que se relacionan con la automedicacion en los
estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Catdlica Los
Angeles de Chimbote durante setiembre a noviembre del 2021durante setiembre a

noviembre del 2021

Objetivos Especificos

- Determinar la automedicacion en los estudiantes de la Facultad de Ciencias de la

Salud de la Universidad Cat6lica Los Angeles de Chimbote

- ldentificar la relacion de los factores demograficos y la automedicacion en

estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud

- Identificar la relacion de los factores econdmicos y la automedicacion en

estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud

- Identificar la relacién de los factores sociales y la automedicacién en estudiantes

de la Facultad de Ciencias de la Salud

- Identificar la relacion del ciclo académico y escuela profesional y la

automedicacion en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud

- Identificar la relacion de los factores culturales y la automedicacion en estudiantes

de la Facultad de Ciencias de la Salud

- Determinar las caracteristicas de automedicacion en los estudiantes de la Facultad

de Ciencias de la Salud de una universidad catélica Los Angeles de Chimbote.

9



Los resultados obtenidos en la investigacion muestran que los factores
culturales estan relacionados a la practica de la automedicacion que nos permite
concluir por tanto que se debe al manejo de la informacién en relacion al uso de los
medicamentos que tienen a medida que avanzan en la carrera, por lo que se hace
necesario considerar medidas que permitan disminuir el riesgo en relacion a las
consecuencias que trae consigo la automedicacion y a valorar su préctica como

parte del componente del autocuidado.
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1. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

Internacionales

El estudio realizado por Gonzalez-Mufioz F. et al (25) en el 2021
denominado “Automedicacion en estudiantes de ultimo curso de Enfermeria,
Fisioterapia y Medicina de la Universidad de Cordoba”, tuvo como objetivo analizar
la prevalencia y factores que acompafan a la automedicacion en estudiantes del
ultimo curso de los grados de Enfermeria, Fisioterapia y Medicina de la Universidad
de Cordoba. Fue un estudio descriptivo y transversal. La informacion se recogié a
través de un cuestionario cumplimentado telematica y andnimamente por los
universitarios. Para el analisis estadistico se utilizaron las pruebas Ji-cuadrado y
Kruskal-Wallis. Segun los resultados el 90,8% de los estudiantes encuestados se
automedica, principalmente para el tratamiento del dolor y sintomas leves, siendo

los mas utilizados los analgésicos.

En 2019, Mora R et al (26) se propusieron la investigacion “Caracteristicas
de la poblacion universitaria que recurre a la automedicacion en Costa Rica”, cuyo
objetivo fue Determinar las caracteristicas de la poblacién universitaria que recurre
a la automedicacion en Costa Rica. Fue un estudio observacional descriptivo de
corte transversal, se realizaron 280 encuestas a estudiantes universitarios. En los
resultados se muestra una prevalencia de automedicacion del 56,68 %, la media de

edad de los estudiantes fue 21,8 afios. El 61,40 % eran estudiantes de la Facultad de
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Ciencias de la Salud de los cuales el 82,7 % ya practicaban la automedicacion antes

de ingresar a la universidad. Los valores mayores se dan en las mujeres.

En el 2018 Cecilia M. et al (27) en su estudio denominado “ La
automedicacion en estudiantes del Grado en Farmacia” tuvo como propdsito estimar
el nivel de automedicacion en un colectivo universitario, asi como los factores
asociados a este comportamiento. Los resultados mostraron que el habito de
automedicacion fue de 72,5%. La poblacion universitaria indicd su preferencia por
analgeésicos, antihistaminicos y antigripales. También se considerd preocupante que
un grupo pequefio de estudiantes se automedique con antibioticos, ansioliticos y

tranquilizantes.

En Espafia, Carabias F, (28) en afio 2011 realiz6 la tesis doctoral
denominada “Automedicacién en universitarios”, cuyo objetivo fue Estimar y
conocer las conductas relacionadas con el habito y practica de la automedicacion en
los universitarios, sus factores, circunstancias e implicaciones, y la percepcion que
se tiene de la misma. Se realizd un estudio de tipo transversal cuya muestra estuvo
integrada por 703 estudiantes, se realizO mediante un cuestionario y entrevista
personal. En los resultados se identificaron medicamentos mas usados entre ellos
analgeésicos, antiinflamatorios siendo el paracetamol e ibuprofeno los que prefieren.
Las fuentes de informacion fueron en un 56,33% los profesionales sanitarios. Solo
el 2,7% participé de alguna actividad educativa. Se concluy6 que los estudiantes

universitarios no tienen claro el concepto de Automedicacion Responsable.
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Segun Jiménez J y Vallejo G, (14) quienes en el 2013 realizaron en El
salvador la tesis doctoral titulada “ Automedicacion en Estudiantes de la
Universidad Doctor José Matias Delgado”, se propusieron como objetivo
Caracterizar el fenomeno de automedicacién en estudiantes de la Universidad Dr.
José Matias Delgado. Llevaron a cabo un estudio de tipo descriptivo y transversal,
la muestra fue de 983 estudiantes universitarios, el instrumento utilizado fue una
encuesta. El estudio mostro que el 92,87% de los estudiantes de automedican, el
90% obtiene los medicamentos en la farmacia, la fuente de informacién fue en un
60,2% el consejo de otras personas. Los analgésicos/antipiréticos y antibidticos

fueron los medicamentos mas utilizados.

Guirado 1. (29) en el afio 2016 realiz6 en Espafa la tesis doctoral “Habitos
de automedicacion en estudiantes universitarios”, el objetivo fue conocer la
prevalencia y factores que influyen en la automedicacion de estudiantes de la
Facultad de Farmacia de la Universidad de Sevilla, para lo cual se realiz6 un estudio
prospectivo realizado a través de encuestas online entre los estudiantes de la
Facultad de Farmacia de la Universidad de Sevilla en una muestra de 215
estudiantes. En los resultados muestran una poblacion de estudiantes con una edad
de 22 + 3 afios, donde el 93% se auto medican, el grupo farmacol6gico de mayor
consumo son los antiinflamatorios no esteroideos (AINES) siendo el sintoma
principal la cefalea con 84,5% y el resfriado comun 66%. También muestra que los

estudiantes son conscientes de las implicancias que trae consigo la automedicacion.
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En el 2021 la investigacion “Realidades de la practica de la automedicacion
en estudiantes de la Universidad del Magdalena” desarrollada por Oviedo H. et al
(3) se propusieron determinar la prevalencia y patrones de consumo que influyen en
la automedicacion de los estudiantes de la Universidad del Magdalena, Colombia.
El estudio fue descriptivo, de corte transversal, y enfoque cuantitativo; la muestra se
determiné por conglomerados, conformada por 312 estudiantes. En los resultados se
puede apreciar que un 97% de estudiantes se automedican, por sintomas tales como
el dolor y sintomas gripales, siendo los medicamentos de mayor consumo los
analgesicos, antiinflamatorios, con una prevalencia del 84,26%. Su fuente de
informacion fueron los familiares, estuvieron influenciados por la publicidad en
television e internet; sefialaron también que el 71% tiene conocimiento de las

consecuencias que acarrea el auto medicarse.

Nacionales:

Galarza R. (30) en el 2017 presenté la tesis magistral titulada “Actitudes y
practicas de la automedicacion en estudiantes de enfermeria de la Universidad
Nacional Hermilio Valdizan, Huanuco, 2017”, se propuso como objetivo determinar
la relacion entre las actitudes y practicas de la automedicacion en los estudiantes de
enfermeria de la Universidad Nacional Hermilio Valdizdn, Huanuco 2017. El
estudio fue cuantitativo, descriptivo correlacional, con una muestra de 170
estudiantes. Los resultados muestran que el 58,8% de estudiantes se automedican,
en las actitudes de automedicacion el 72,4% tiene una actitud negativa, concluyo
que existen diferencias significativas entre las actitudes y las practicas de

automedicacion.
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En el 2020 Almora K. y Rubifios V, (24) en su tesis “Automedicacion en
estudiantes de la facultad de ciencias de la salud. Universidad Nacional De Barranca
—2020” objetivo determinar el porcentaje de automedicacion en los estudiantes de
la Facultad de Ciencias de la Salud, Universidad Nacional de Barranca —2020. En la
metodologia el estudio presentd un tipo de Investigacion basica, disefio no
experimental, descriptiva de corte transversal, la muestra se obtuvo mediante un
muestreo no probabilistico por conveniencia, siendo 182 estudiantes. Obtuvieron
como resultados que un 81.4% de estudiantes se automedica, el 48%, presentaron
sintomas de resfrio y el 43.9% utilizé analgésicos, concluyeron que hay un alto
porcentaje de automedicacion en los estudiantes de la Facultad de Ciencias de la

Salud.

La tesis realizada por Izquierdo R. (31) en el afio 2020 tuvo como objetivo
Determinar los factores relacionados con la automedicacion en internos de Medicina
Humana de la Facultad “San Fernando” — 2020. EI estudio fue descriptivo,
observacional de corte transversal, con una poblacién de 217 Estudiantes de
Medicina. Los resultados muestran que todos los encuestados practicaron la
medicacion sin prescripcion médica, siendo un 59% del sexo femenino, 14%
perciben un ingreso familiar mensual menor a 1000 soles mensuales. La fiebre y el
dolor fueron los sintomas causales de dicho fenémeno. Un 32% usaron
frecuentemente antimicrobianos y un 27%usaron antinflamatorios no esteroideos. El
62 % acudieron a farmacia o botica privada. La informacién la reciben en un 82% y

86% basandose en la lectura del inserto. El 84% considera que consumir
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medicacion sin prescripcion médica lo expone a riesgos o dafio en su salud. No se

encontrd asociacion significativa en los factores evaluados.

Segun Morales J. et al (5) en el afio 2018, su investigacion “Prevalencia y
caracteristicas de la automedicacion en estudiantes de una universidad privada de
Lima Norte”, se propusieron Conocer la frecuencia y las caracteristicas de la
automedicacion en los universitarios y en el nucleo familiar. Su estudio fue
descriptivo transversal con participacion de 640 estudiantes de una universidad
privada de Lima Norte. En sus resultados 55,6% fueron mujeres y el 44,5 fueron
menores de 20 afios. Consumieron medicamento sin prescripcion médica los
estudiantes en un 57,1% y los familiares el 44,4%. Concluyeron que la frecuencia
de la automedicacion en los estudiantes universitarios y en el ndcleo familiar

fue alta.

En el 2020, Nolasco E. (32) publicé la tesis titulada “Factores asociados a la
automedicacion en estudiantes de enfermeria, Universidad Nacional Santiago
Antunez de Mayolo, Huaraz, 2019. El objetivo fue Determinar los factores
asociados a la automedicacion en estudiantes de enfermeria, Universidad Nacional
Santiago Antlnez de Mayolo, Huaraz, 2019. La investigacién fue de tipo aplicada,
correlacional, no experimental de corte transversal; se hizo de la técnica encuesta y
utilizé un cuestionario como instrumento; se trabajé con 175 estudiantes. En los
resultados los factores (socioecondmico, cultural e institucional) estan asociados en
el 61,14% de los estudiantes de enfermeria, mientras que el 38,86% no estan

asociados a esos factores.
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2.2 Bases tedricas relacionadas con el estudio

Autocuidado

Para Leonardo Boff “Cuidar es mas que un acto; es una actitud. Por lo tanto,
abarca mas que un momento de atencidn, de celo y de desvelo”. El cuidado es sin
dudas un acto humano, de vital importancia en las relaciones interpersonales. Para
Boff, sin cuidado, los seres humanos no podrian existir, considera ademéas que la
vida no podria ser concebida sin los cuidados ya que sin ellos la persona pierde su
esencia, su rumbo y sentido, por tanto, muere. Se expresa a través del cuidado
genuino, que tiene que ver con un instinto de autoproteccién y proteccién de otras

personas si considera que pueda estar su vida amenazada (2).

El cuidado es considerado un acto humano, parte de la interrelacion entre seres
humanos y de proteccion a si mismo ante la amenaza de una enfermedad, como una
expresion consciente y voluntaria que busca mantener o recuperar su buen estado de
salud, sin el cual no podria existir. Segin Dorothea Orem los seres humanos son
capaces de reflexionar sobre si mismos y su entorno que influye e interactta a través
de factores fisicos, quimicos, bioldgicos y sociales. Para Orem, el autocuidado es un
conjunto de acciones intencionadas que le permitira a la persona controlar los
factores internos o externos, que pueden comprometer su vida y desarrollo posterior

(33, 34).

La definicion que tiene la OMS de autocuidado es “lo que las personas hacen por si
mismas para mantener su salud, prevenir y tratar la enfermedad”, reconoce ademas

que el autocuidado de la salud estd relacionado a cuidados no farmacoldgicos,
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estilos de vida saludables, nutricion e higiene, apoyo social en la enfermedad y
alivio de sintomas menores con automedicacion responsable, ademas considera en
su linea estratégica para la Promocion de la Salud, como uno de sus ejes principales

(8, 31, 35).

Otra definicion de autocuidado es “la primera linea de defensa que se lleva en el
hogar a efecto de prevenir la aparicion de diversos sintomas o problemas de salud o
resolverlos adecuadamente, comprende la practica del ejercicio, una correcta
nutricion, el mantenimiento del bienestar mental, la automedicacion responsable, el
acceso a los distintos niveles de atencion de los sistemas de salud y el apego al
tratamiento médico”. El autocuidado es considerado como parte de un proceso de
largo plazo, que tiene por objeto conservar la salud de las personas teniendo en

cuenta estilos de vida saludables (36).

Actualmente la practica del autocuidado es relevante, sobre todo teniendo en cuenta
el manejo de problemas salud después de procesos agudos, enfermedades leves pero
muy frecuentes o crénicos, lo que permite que las personas puedan asumir una
responsabilidad personal del cuidado de su salud. El autocuidado incluye la
automedicacion, siempre que sea adecuada al problema de salud que se desea tratar
y por sobre todo segura. En la decisién individual influye el manejo de informacion,
factores sociales, factores econdmicos y factores de regulacion en el uso de

medicamentos (37, 38).
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La automedicacion forma parte del autocuidado y es considerada como un recurso
de salud publica primaria en el sistema de atencion de la salud, por eso es
importante sefialar que el autocuidado es una estrategia de promocion de la salud y
prevencion de la enfermedad, que involucra la sociedad y no es exclusivo de los

profesionales de la salud (36).

Automedicacion

Etimologicamente la palabra automedicacion esta formado por el prefijo “auto”,
raiz griega, cuyo significado es “propio o por uno mismo”, y del lexema
“medicacion” del latin medicationis, que segun la Real Academia Espafiola se
define como “administracion metédica de uno o mas medicamentos con un fin

terapéutico determinado” (8, 39).

Definiciones:

La automedicacion es un problema de salud publica que se define como “la
administracion por decision propia, o por consejo no cualificado, de medicamentos
ya sea para aliviar un sintoma o curar una enfermedad, o simplemente como la libre

decision de tomar medicamentos sin prescripcion médica” (3).

De forma clésica la automedicacion se define como “el consumo de medicamentos,
yerbas, y remedios caseros por propia iniciativa o por consejo de otra persona, sin
consultar al médico”. Segiin la OMS el término automedicacion “se refiere al uso de

productos medicinales por parte de los pacientes para tratar desordenes o sintomas
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que el individuo reconoce, o el uso intermitente o continuado de una medicacion

prescrita por el médico para enfermedades o sintomas recurrente o cronicas” (33).

Automedicacion se define como “la seleccion y uso de medicamentos por los
individuos para tratar enfermedades o sintomas auto reconocidos, o el uso
intermitente o continuo de medicacion prescrita por un médico para enfermedades o
sintomas cronicos o recurrentes. También menciona que, en la practica, también
incluye el uso de medicacién de miembros de la familia, especialmente cuando esta
involucrado el tratamiento de nifios 0 ancianos”, debemos hacer hincapié que se
refiere basicamente a los medicamentos de venta libre, ya que el uso indiscriminado
de medicamentos sin indicacidn ni supervision se denomina autoprescripcion, esta

conducta podria llevar consigo la aparicion de efectos nocivos indeseados (8, 40).

Automedicacion Responsable

La automedicacion responsable es “el uso de medicamentos que han sido
aprobados, que estén en venta sin prescripcidn, es una accion legal, la persona debe
saber cdmo usar el medicamento, saber de los efectos adversos, precauciones y

advertencias” (31).

En la automedicacion responsable las personas tratan sus dolencias, enfermedades o
sintomas con medicamentos de venta libre, conocidos en inglés como
medicamentos OTC (over the counter) los cuales estan aprobados y disponibles sin
prescripcion, ademas que son seguros y efectivos cuando se usan correctamente. La

automedicacion responsable tiene que ver con la voluntad y capacidad de las
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personas de participar debidamente informados en situaciones de prevencion,

diagndstico y terapéutico para el uso adecuado de medicamentos (14, 41).

La persona que opta por el autocuidado asume una conducta de automedicacion
responsable, cuando acude a un establecimiento farmacéutico y recibe el
asesoramiento del profesional Quimico Farmacéutico en el proceso de dispensacion,
que es la entrega del medicamento y la informacién adecuada de su uso correcto
teniendo cuenta el cumplimiento de su tratamiento, las formas de administracion,
dosis, etc. de esta manera se promueve el uso racional del medicamento para

mejorar la practica de la automedicacién responsable (37).

Autoprescripcion

Se define prescripcion como “las recomendaciones escrita para la obtencidon y uso
de preparacion farmacéutica dispositivo médico, y una variedad de otras
terapéuticas médicas”. La Autoprescripcion por tanto, estd relacionado con la
automedicacion no responsable, su practica irresponsable lleva a que las personas
adquieran medicamentos sin intervencién médica, por decision voluntaria o
aconsejado por su entorno familiar u otras fuentes de informacion, sin prever las

consecuencias (33, 42).

Entendemos por Autoprescripcién como “la intencion de adquirir medicamentos
gue obliga previamente presentar su propia receta médica; pero que no se cuenta
con la misma”, situacion que incrementa el uso indiscriminado de medicamentos

(31).
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La autoprescripcion es “el uso ilegal de medicamentos de venta bajo receta sin la
prescripcion médica correspondiente”, en el Per( la legislacion regula la venta de
medicamentos como los antibidticos y estupefacientes psicotrépicos con receta
meédica, si no se incumplen las normas los establecimientos seran sancionados con

medidas sanitarias contempladas en la Ley General de Salud (33).

La OMS desalienta la autoprescripcion, ya que considera que ciertos medicamentos
requieren de la supervision médica, teniendo en cuenta el riego/beneficio, la mala
utilizacion e medicamentos no solo ocasiona dafios en el organismo sino también a

nivel de la salud pablica (43).

Factores Implicados En La Automedicacién

La automedicacion es un acto voluntario individual o colectivo, que de cierta
manera estd influenciado por diversos factores sociales, econdmicos y culturales,
factores relacionado a la morbilidad y factores relacionados al medicamento (44,

45).

FACTORES SOCIALES: Son aquellas conductas de las personas de su entorno que
ejercen presion sea del grupo, los familiares, los medios de comunicacion
(television, radio, periddico, internet) y la publicidad, al ofrecer una alternativa para

la solucion de los problemas de salud (8, 44).

Diversos estudios muestran que la poblacién joven tiene una mayor tendencia hacia
la automedicacion, debido a la falta de tiempo para acudir a una atencién médica ya

que dispone de poco tiempo por estudios o trabajo. En cuanto al sexo se ha
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evidenciado mayor utilizacion de la automedicacion en las mujeres,

independientemente de la edad o el nivel de estudios (8, 1).

FACTORES ECONOMICOS: Esta relacionado con el recurso monetario que
permiten afrontar sus problemas de salud. Podemos considerar entre ellos el
desempleo, las malas condiciones de vida y sobre todo, el bajo ingreso econémico

familiar que impide acceder a los servicios de salud (31, 46).

FACTORES CULTURALES: Estéa constituido por los diferentes conocimientos que
se obtienen en las diferentes etapas de la vida. Comprende los niveles de
conocimiento e instruccion que posee la persona, la pertenencia a grupos sociales, el

vivir en zonas rurales o urbanas (31).

FACTORES DE MORBILIDAD: Se describe un incremento de la automedicacion
en procesos de salud-enfermedad con sintomas menores, que pueden ser
reconocibles por el usuario. La respuesta depende de los signos o sintomas que
provoca una enfermedad, siendo aqui donde se puede valorar los riesgos de sufrir

complicaciones producto de una inadecuada medicacion (1).

FACTORES RELACIONADOS A LOS MEDICAMENTO: La automedicacion
estd relacionada al acceso y disponibilidad de los medicamentos sin restricciones.
Los medicamentos disponibles sin prescripcion se denominan medicamentos de
venta sin receta o Over-the-Counter (sobre el mostrador) o medicamentos OTC,
también existe otra denominacion Under the Counter (por debajo del mostrador)

para el medicamento que no es de venta libre pero que igual se vende sin receta,
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podemos mencionar los analgésicos, antiinflamatorios, antigripales, laxantes, entre

otros (19).

Beneficios o ventajas de la Automedicacion

La automedicacion responsable, tiene como ventajas disminuir la demanda sanitaria
a dolencias menores que no la requieren, que reducen los costos en el sistema de
salud, tiene mayor y répido acceso al medicamento permitiéndole aliviar pronto su
dolencia o malestar, se promueve la participacion individual en el cuidado de su

salud (3, 35).

Inconvenientes o desventajas de la Automedicacion

La automedicacion no responsable trae consecuencia que pueden poner en riesgo la
vida de la persona que lo practica, ya que puede hacer una interpretacion incorrecta
de los sintomas y también abuso del consumo de medicamentos de venta libre
debido al mal manejo de intervalos o dosificaciones que puede llevar a la aparicion

de efectos adversos y toxicidad, interacciones, resistencias, adiccion, etc. (1).

Politica de medicamentos en Peru

Los medicamentos son las herramientas terapéuticas mas utilizadas en la practica de
la medicina, para lograr sus beneficios es importante considerar su uso apropiado,
partiendo desde una correcta prescripcion, una apropiada dispensacion y su

oportuna administracion.

Uno de los objetivos especificos de la Politica Nacional del Medicamento es
fomentar una cultura de uso racional de medicamentos. El Ministerio de Salud del

Per( - MINSA tiene enmarcados dentro de sus lineamientos de politica sectorial,
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objetivos estratégicos y claros para la educacion a la poblacion relacionado al Uso
Racional de Medicamentos; que segun la OMS se define como “La forma en que
los pacientes reciben el tratamiento adecuado a sus necesidades clinicas, en las dosis
correspondientes a sus requerimientos individuales, durante un periodo de tiempo y

al menor costo posible para ellos, su familia y nuestra comunidad”(43, 47, 31).

La Ley General de Salud 26842, en su articulo 26°, sefiala que solo los médicos
cirujanos pueden prescribir medicamentos, los cirujanos-dentistas y obstetrices
podran prescribir dentro del area de su competencia. Establece en su articulo 33°
que el quimico farmacéutico es responsable de la dispensacion, informacion y
orientacion respecto al uso de medicamentos. Asi mismo, la Direccion General de
Medicamentos, Insumos y Drogas (DIGEMID) en base a la normatividad vigente,
establece las condiciones de venta para todos los medicamentos que se expenden en
el Pery, la cual se encuentra impresa en el envase del producto y es responsabilidad

de los establecimientos farmacéuticos cumplir con respetar tal condicion (41).

Salud Publica y Automedicacion

Hoy en dia a nivel mundial vivimos en una situacién que encuentra una débil
respuesta a las necesidades que tiene la poblacion, que dificulta la cobertura en
salud y el acceso a medicamentos. La estrategia de Promocién de la Salud adoptada
por los diferentes profesionales de salud, sobre todo en relacion a los autocuidados y
a la utilizacién de los medicamentos de forma responsable y autonoma se hace cada

vez mas necesaria (28).
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El uso de medicamentos es considerado un factor de riesgo, su abuso y uso
irracional esta afectando la calidad de vida del ser humano hasta llegar a ser
considerado un problema critico de salud publica. Es por tanto de suma importancia,
explorar el problema (causa), que tiene que ver con el comportamiento humano y
que estd asociada a un efecto (respuesta) individual o colectivo que perturba la

salud publica (48).

La automedicacién es una préactica cada vez mas frecuente que se presenta en todos
los grupos etarios, pues su consumo inicia muchas veces a temprana edad y termina
se convierte en un habito de vida, con el riesgo que implica su practica. En
Latinoamérica su facil acceso sin prescripcion médica ha generado el incremento en
la resistencia bacteriana y las posibles reacciones adversas, errores en la medicacion
e interacciones de diferentes farmacos, considerando que una prevalencia de la
automedicacion en los estudiantes del area de la salud, que por su conocimiento en
farmacologia toman la decision de usar el medicamento sin consultar a un

prescriptor (49).

Rol del Quimico Farmacéutico en la automedicacion

Las actividades que desarrolla el profesional Quimico Farmacéutico estan
vinculadas con la salud publica; siendo a través de la oficina de farmacia y de la
farmacia asistencial (hospitalaria) donde tiene mayores posibilidades de estar en

contacto directo con el paciente y la comunidad. La OMS ha destacado al
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profesional Quimico Farmacéutico, como una figura clave en el equipo de salud
responsable de educar a la poblacion en practicas adecuadas y seguras de

automedicacion responsable (50).

La automedicacion es un problema actual de salud publica, que evidencia la
necesidad de una adecuada formacion en la poblacion respecto al uso de
medicamentos, que le permita evitar los riesgos que derivan de su préactica, por lo
que el asesoramiento del Quimico Farmacéutico es crucial, sobre todo en la

prevencion de los errores de medicacién (51).

Se consideran funciones del Quimico Farmacéutico en la automedicacion:
Intervenir en la prevencion de riesgos con la medicacion y asegurar el maximo
beneficio del paciente, Informar de los problemas de esta préctica, asi como,

aconsejar de la mejor manera de uso de la automedicacion responsable (52).

MARCO CONCEPTUAL

Autocuidado: lo que las personas hacen por si mismas para mantener su salud,

prevenir y tratar la enfermedad (8).

Automedicacion: Es parte de un componente del autocuidado, que permite la
eleccion y uso de medicamentos para tratarse a si mismo, considerando sintomas

propios percibidos sin la supervision o aprobacion de un profesional (53).

Automedicacion responsable: Es considerada como la voluntad y capacidad que

tiene el ser humano para participar de manera inteligente y auténoma (informados)
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en las decisiones sobre el uso de medicamentos considerando actividades

preventivas, diagnosticas y terapéuticas (50).

Factor: Elemento, circunstancia, influencia, que contribuye a producir un resultado.

Elemento o causa que acttan junto con otros.(53).

Estudiante: Persona que se encuentra realizando estudios de nivel medio o superior

en una institucién académica (54)
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2.3 Hipotesis.

Hipdtesis Nula (Ho):

No existe relacion estadisticamente significativa entre los factores y la
automedicacion en los estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud de la

Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote

Hipotesis Alternativa ( Hi)

Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores y la automedicacion
en los estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Catélica

Los Angeles de Chimbote
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1. METODOLOGIA

3.1 El tipo y el nivel de la investigacion.

Se realiza una investigacion de tipo descriptiva: se efectla cuando se desea
describir, en todos sus componentes principales, una realidad; observacional: se
definen a partir de la ausencia de intervencién del investigador en el desenlace que
desea evaluar; y de corte transversal: a través de la evaluacion de un momento
especifico y determinado de tiempo; que busca describir los factores condicionantes

que propician la automedicacién en estudiantes de ciencias de la salud (54, 55).

3.2 Disefio de la investigacion.

El disefio de la investigacion es correlacional porque tiene como finalidad
establecer la asociacidn entre los factores relacionados con la automedicacion, y
transversal porgue se estudiaran las variables de forma simultanea, en un momento

dado:

Ox

30



Donde:

M: Muestra de los estudiantes de la facultad de ciencias de la salud de la

Universidad Cat6lica Los Angeles de Chimbote-2021

Ox: Factores relacionados con la automedicacion en estudiantes de la facultad de

ciencias de la salud de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote-2021

Oy: Automedicacion en estudiantes de la facultad de ciencias de la salud de la

Universidad Cat6lica Los Angeles de Chimbote-2021

R: Correlacién

3.3. Poblacién y muestra.

3.3.1. Poblacion: La poblacion que se consideré para este estudio son todos los
estudiantes matriculados de la facultad de ciencias de la salud para el segundo
semestre del afio 2021-2, los cuales suman un total de 4459 estudiantes, segin el

reporte de ERP Universty de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote.
3.3.2 Muestra:

Para obtener el célculo de la muestra se tuvo en cuenta los datos de los matriculados
en la Facultad de ciencias de la Salud, segln el reporte de ERP Universty de la
Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote. En base a un método no
probabilistico por cuotas, se realizd el calculo muestral, con la férmula para
poblacién finitas (anexo 3). El resultado de estas operaciones nos da un tamafio

muestral de 354 estudiantes.
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Considerando la muestra no probabilistica por cuotas se plante6 una distribucion del

tamafno muestral de la siguiente manera:

Escuela Académico profesional N n
ENFERMERIA 1053 84
FARMACIA'Y BIOQUIMICA 646 51
OBSTETRICIA 640 51
ODONTOLOGIA 608 48
PSICOLOGIA 1512 120
Total 4459 354

Se calculdé la muestra por escuelas profesionales de manera proporcional, sin
embargo con la finalidad de controlar el efecto de la no respuesta se incremento el
tamafo de muestra tomando en cuenta una tasa de no respuesta del 15%. La base de
datos se revisd minuciosamente a fin de detectar encuestas incompletas. Al finalizar
el periodo de recoleccion de datos, respondieron correctamente a la encuesta 388

estudiantes, siendo éste el tamafio final de la muestra, quedando de la siguiente

manera.:
Escuela Académico profesional N n
ENFERMERIA 1053 89
FARMACIA Y BIOQUIMICA 646 54
OBSTETRICIA 640 55
ODONTOLOGIA 608 59
PSICOLOGIA 1512 131
Total 4459 388
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3.3.3. Criterios de inclusion y exclusion

Unidad de analisis

- Estudiantes universitarios de la Facultad de Ciencias de la salud de la

Universidad Cat6lica Los Angeles de Chimbote
Criterios de inclusion

- Estudiantes matriculados en la facultad de ciencias de la salud de la Universidad

Catolica de Ciencias de la Salud en el semestre 2021-2

- Estudiantes que autorizan su participacion en el estudio aceptando el

consentimiento informado.

Criterios de exclusion

- Estudiantes matriculados que no participan de las clases virtuales.
- Estudiantes que contesten parcialmente las encuestas.

- Estudiantes en proceso de graduacion.
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3.4. Definicion y operacionalizacion de las variables y los indicadores.

VARIABLES DEFINICION | DEFINICION | DIMENSION | SUB ESCALA | INDICADORES
CONCEPTUAL | OPERACIONAL DIMENSIONES | MEDICION
Factores relacionados Elementos Factores Edad ordinal -17 —30 afios
con la automedicacion | relacionados al | relacionados - 31- 40 afios
uso de Demografico -41 -50 anos
medicamentos -51- 60 arios
sin prescripcion Género Nominal ~ [Masculino
médica Femenino
Estado civil Nominal  |Soltero(a)
Casado(a)
Divorciado(a)
Econdmico De quién Nominal |Independiente
depende Solo de mi padre
econémicame Solo de mi madre
De ambos padres
Ingresos Ordinal -Menor de 1000 soles
familiares -De 1000 a 2000 soles.
-Mayor de 2000
Sociales Afiliado a un Nominal Si
seguro médico No
Lugar de Nominal Chimbote
procedencia Trujillo
Piura/Sullana
Huaraz
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Colegio donde | Nominal  Privado

estudio Nacional

Escuela Nominal  [Enfermeria

profesional Farmacia y Bioquimica
Obstetricia
Odontologia

Ciclo Académico| Nominal IDIT‘IQI/A’;/GVI VI, VIII,

Culturales XX

Si tiene sintomas| Nominal  |Farmacia

donde acude Establecimiento de salud

Acudid al Ordinal Ninguna

médico en el Una a dos veces

ultimo afio Tres 0 mas

Medios de Nominal |Internet

comunicacion Television

que informan del Libros

uso de Otros

Doénde adquiere | Nominal  |En una botica o Farmacia

medicamentos

En una tienda, kiosko o
mercado

Uso medicamentos que ya
tengo en casa

Uso medicamentos que me

da un familiar, amigo




Usa Nominal |Farmacéutico
medicamentos .
Familiares
por
recomendacion Amigos
Naturista
Caracteristicas | Frecuenciade |ordinal Cada 15 dias
automedicacion Cada mes
Cada 2 a 4 meses
Para qué Nominal Para el dolor
molestia toma Para la infeccion
Automedicacioén Para la fiebre
e en estudiantes de i
Automedicacion en | Uso de la facultad de Eara :a Zl_ergla
estudiantes de ciencias | medicamentos ciencias  de  la Para 6: lzrrea . |
) ., m
de la salud sin_prescripcion| _, ara €l ardor estomaca
médica sall Nominal Antimicrobianos
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Antiinflamatorios no
esteroideos (AINEs)

Tipo de Antigripales

medicamento. Antidiarreicos
Analgésicos
Antiacidos




Razon por la que
toma
medicamentos
sin prescripcion
médica

Nominal

No tiene tiempo para ir al
médico

No tiene seguro médico

No cree que siempre sea
necesario consultar al

Efecto de la
automedicacion

Nominal

Provoco sintomas no
deseables

Empeoro

Mejoré un poco
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3.5. Técnicas e instrumentos.

Técnica:

La presente investigacion utiliz6 como técnica la Encuesta, que nos permite obtener
datos descriptivos para ambas variables, dirigido a los estudiantes de la facultad de

ciencias de la salud de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote-2021.

Para la recoleccion de los datos se les explicd los objetivos principales y la
importancia del trabajo de investigacion y se aplicd un cuestionario (ver Anexo 4)
junto al consentimiento informado (ver Anexo 5) elaborado en base a las variables
descritas, se les manifestd que se mantendra el anonimato y confidencialidad de sus

respuestas.

Se realiz6 a través de un formulario de google (google forms), cuyo link fue
enviado a los estudiantes a través de los grupos de WhatsApp de cada ciclo con el
fin de que éstos la compartan con los alumnos seleccionados en la muestra. El
cuestionario fue aplicado a estudiantes de tercero a décimo ciclo de las escuelas de
Enfermeria, Farmacia y Bioquimica, Obstetricia, Odontologia, y Psicologia de la
Facultad de Ciencias de la Salud de Universidad Catélica los Angeles de Chimbote

de Setiembre a noviembre del 2021.
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Instrumento:

El instrumento que se utilizd fue el cuestionario. Para Hernandez (55) “Un
cuestionario consiste en un conjunto de preguntas respecto a una 0 mas variables a

medir”.

Este cuestionario incluye 21 preguntas fue adaptado de las investigaciones realizada
por Quifiones (19) e Izquierdo (31), quienes consideraron los factores relacionados a
la automedicacion en estudiantes universitarios. El instrumento esta estructurado en
dos partes, considerando primero los factores asociados, contiene las dimensiones
de la investigacion relacionadas a los factores demograficos (03 preguntas),
econdmicos (02 preguntas), sociales (05 preguntas), culturales (05 preguntas) y

segundo contiene las caracteristicas de la automedicacion (06 preguntas).

VALIDEZ 'Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

El instrumento que se usé para recolectar los datos, fue sometido antes a juicio de
expertos, considerando la opinién de cuatro profesionales Quimicos Farmacéuticos
con grado de Doctor y un estadistico, quienes emitieron su juicio valorativo acerca
del cuestionario, en funcion a dos opciones: No adecuado y adecuado. Finalmente
se procesd los resultados en funcién de la proporcion de adecuado con lo que se

acepta la validez de constructo del instrumento (Anexo 04).

Para establecer el grado de confiabilidad del instrumento se aplicd a 30 estudiantes.
Para obtener el grado confiabilidad del instrumento se utilizo el método de “Alfa de

Crombach”, un método que puede ser usado para cualquier cantidad de alternativas
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sean pares o impares ya que el método no divide en dos mitades los items del

instrumento de medicion y se tuvo en cuenta el rango de valores de confiabilidad:

Coeficiente alfa > 0,9 Excelente
Coeficiente alfa > 0,8 Bueno
Coeficiente alfa> 0,7 Aceptable
Coeficiente alfa > 0,6 Cuestionable
Coeficiente alfa> 0,5 Inaceptable

Para determinar el Coeficiente de Alfa de Crombach los datos fueron procesados en
SPSS v25.0, obteniéndose como resultado de la evaluacion un valor de 0,851 que es

considerado como “bueno”

3.6. Plan de andlisis.

Los datos fueron procesados mediante el programa estadistico SPSS V.25,
posteriormente los resultados se presentan en tablas de distribucion de frecuencias;
para variables cualitativas con frecuencias absolutas (N°) y frecuencias relativas
(%). La contrastacion de la hipdtesis se realiza mediante la prueba estadistica no
paramétrica de Chi-cuadrado, la asociacion de las variables se efectud con el valor

de p < 0.05, Odds Ratio, Intervalo Confianza 95%.
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3.7. Matriz de consistencia.

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
Objetivo General
¢Cuales son los factores | - Determinar los factores que se | Hipotesis Nula (H0): | V1. Estudio: descriptivo,

que estan relacionados
con la automedicacion
en los estudiantes de la
Facultad de Ciencias de
la Salud de la
Universidad Catdlica
Los Angeles de
Chimbote, durante
setiembre a noviembre
del 2021?

relacionan con la automedicacion
en los estudiantes de la Facultad de
Ciencias de la Salud de una
universidad privada  durante
setiembre a noviembre del 2021

Obijetivos Especificos

- Determinar la automedicacion en
los estudiantes de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la
Universidad Catolica Los Angeles
de Chimbote

- ldentificar la relacién de los
factores  demogréaficos y la
automedicacion en estudiantes de
la Facultad de Ciencias de la Salud
- ldentificar la relacién de los
factores  econdmicos 'y la
automedicacion en estudiantes de
la Facultad de Ciencias de la Salud
- ldentificar la relacién de los

No existe relacidn
estadisticamente
significativa entre los
factores y la
automedicacion en los
estudiantes de la
Facultad de Ciencias
de la Salud de Ia
Universidad Cat6lica
Los Angeles de
Chimbote

Hipotesis Alternativa (
H1)

Existe relacion
estadisticamente
significativa entre los
factores y la
automedicacion en los
estudiantes de la
Facultad de Ciencias

Automedicacion
en estudiantes de
ciencias de la
salud

\V/2: Factores
relacionados con
la automedicacién

transversal, correlacional
Poblacion: estudiantes de
la Facultad de Ciencias de
la Salud de la Universidad
Catolica Los Angeles de
Chimbote Muestra:
estudiantes matriculados
en el ciclo académico
2021- 2.

Tamafio de la muestra: 354
Nivel de confianza: 95%
Margen de error: 5%
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factores sociales y la
automedicacion en estudiantes de
la Facultad de Ciencias de la Salud
- ldentificar la relacién del ciclo
académico y escuela profesional y
la automedicacion en estudiantes
de la Facultad de Ciencias de la
Salud

- ldentificar la relacién de los
factores culturales y la
automedicacion en estudiantes de
la Facultad de Ciencias de la Salud
- Determinar las caracteristicas de
automedicacion en los estudiantes
de la Facultad de Ciencias de la
Salud de una universidad Cat6lica
Los Angeles de Chimbote.

de la Salud de Ia
Universidad Catolica
Los  Angeles de
Chimbote
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3.8. Consideraciones éticas y de rigor cientifico

Para la presente investigacion se garantizo el anonimato y confidencialidad de todos los
estudiantes que participaron, asi como el respeto a la dignidad humana y la vida del ser
humano. Se trabajo en base a los principios éticos considerados en el Codigo de Etica para
la investigacion, Version 004. Aprobado por acuerdo del Consejo Universitario con

Resoluciéon N° 0037-2021-CU-ULADECH Catolica, de fecha 13 de enero del 2021 (56).

Proteccion de la persona: bienestar y seguridad de las personas; proteger su dignidad,

identidad, diversidad socio cultural, confidencialidad, etc.

Libre participacion y derecho a estar informado: derecho de estar bien informados sobre
los propositos y fines de la investigacion que desarrollan o en la que participan; y tienen la

libertad de elegir si participan en ella, por voluntad propia.

La beneficencia: donde el investigador debe ser respetuoso y no ocasionar un riesgo,

minimo efecto toxico y en su mayoria de forma muy eficaz y mejorar su calidad de vida.

Justicia: El investigador tiene que medir su capacidad de razonar, responsabilidad de sus
acciones y conocimientos, su tolerancia ante muchos puntos de vista y ser el mas justo
posible y tratar de la misma forma a cada uno de los participantes, cada persona tiene

derecho a dar una opinidn.

Integridad cientifica: El investigador debe asegurar la veracidad en todo el proceso de
investigacion, desde la formulacion, el desarrollo, el andlisis, y la comunicacion de los

resultados.
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IV. RESULTADOS

4.1 Resultados

]

86; 22%

mSi

B No

302;78%

Grafico 1. AUTOMEDICACION EN LOS ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD
CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
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FACTORES DEMOGRAFICOS

Tabla 1. RELACION DE LOS FACTORES DEMOGRAFICOS Y
AUTOMEDICACION EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS
DE LA SALUD

Chi Cuadrado

Automedicacién Total
p-valor
No Si
N % N % N %
Género
Femenino 68 17.53% 242 62.37% 310 79.90% X? =0.047
_ p=0.828 > 0.05
Masculino 18 4.64% 60 15.46% 78 20.10%
Edad
17a30 70 18.04% 257 66.24% 327 84.28%
31a40 9 2.32% 30 1.73% 39 10.05% X?=1.327
p=0.723 > 0.05
41 a50 5 1.29% 11 2.84% 16 4,12%
51a60 2 0.52% 4 1.03% 6 1.55%
Estado Civil
Casado 10 2.58% 30 7.73% 40 10.31%
X2 =3.759
Divorciado 1 0.26% 0 0.00% 1 0.26% p=0.153
> 0.05
Soltero 75 19.33% 272 70.10% 347 89.43%
Total 86 22.16% 302 77.84% 388 100.00% . _I\!o .
Significativo

Fuente: Cuestionario aplicado sobre Factores relacionados a la automedicacion. Zevallos L.
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FACTORES ECONOMICOS

Tabla 2. RELACION DE

LOS

FACTORES

A ECONOMICOS Y
AUTOMEDICACION EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS

DE LA SALUD
Automedicacion Chi
No Si Total Cuagrad
N % N % N % p-valor
De quién depende econémicamente usted
Independiente 39 10.05% 129 33.25% 168 43.30%
De ambos padres 26 6.70% 112 28.87% 138 3557% ;i; 5-7%13
Solo de mi madre 10 258% 34 876% 44 11.34% 0.05
Solo de mi padre 11 284% 27 6.96% 38 9.79%
Ingreso familiar mensual
De 1000 a 2000 soles 28 7.22% 92  23.71% 120 30.93% 2= 0.192
Mas de 2000 soles 9 2.32% 30 7.73% 39 10.05% p=0.908 >
Menos de 1000 soles 49 12.63% 180 46.39% 229 59.02% 0.05
No
Total 86 22.16% 302 77.84% 388 100.00% Sigljificat
ivo

Fuente: Cuestionario aplicado sobre Factores relacionados a la automedicacion. Zevallos L.
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FACTORES SOCIALES

Tabla 3. RELACION DE LOS FACTORES SOCIALES Y AUTOMEDICACION

EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Automedicacién

Total Chi
No Si Cuadrado
p-valor
N % N % N %
Esta afiliado a un seguro médico
No 37 9.54% 125 32.22% 162 41.75%
X?=0.073
p=0.787 >
Si 49 12.63% 177 45.62% 226 58.25% 0.05
Colegio donde estudio
Nacional 64 16.49% 236 60.82% 300 77.32% X?=0.530
p=0.467 >
Privado 22 5.67% 66 17.01% 88 22.68% 0.05
Lugar de procedencia
Chimbote 43 11.08% 149 38.41% 192 49.49%
Piura/Sullana 13 3.35% 61 15.72% 74 19.07%
X%2=2.810
Trujillo 12 3.09% 44 11.34% 56 14.43% p=0.729 >
0.05
Huaraz 11 2.84% 26 6.70% 37 9.54%
Ayacucho 7 1.80% 22 5.67% 29 7.47%
No
0, 0, 0,
Total 86 22.16% 302 77.84% 388 100.00% Significativo

Fuente: Cuestionario aplicado sobre Factores relacionados a la automedicacién. Zevallos L.
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FACTORES CULTURALES

Tabla 4. RELACION DEL CICLO ACADEMICO Y ESCUELA PROFESIONAL
DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y
AUTOMEDICACION

Automedicacién

Total Chi
No Si Cuadrado
p-valor
N % N % N %
Ciclo
Académico
i 0 0.00% 1 026% 1  0.26%
IV 7 1.80% 18 464% 25  6.44%
v 12 3.09% 42 10.82% 54  13.92%  , _3g59
VI 10 258% 28 7.22% 38  9.79% p:%é%g g
Vil 15 3.87% 52 13.40% 67  17.27% No
VI 16 4.12% 72 1856% 88  22.68%  oignificativo
IX 11 2.84% 51  13.14% 62  15.98%
X 15 3.87% 38 979% 53  13.66%

Escuela profesional a la que pertenece

Psicologia 34 8.76% 97  25.00% 131 33.76%
Enfermeria 19 4.90% 70 18.04% 89 22.94% x =10.246

Farmacia y 6  155% 48 12.37% 54  13.92%  p=0.036 <
Bioquimica 005
Obstetricia 8 2.06% 47 12.11% 55 14.18%

“Significativo”
Odontologia 19 4.90% 40 10.31% 59  15.21%

Total 86 22.16% 302 77.84% 388 100.00%

Fuente: Cuestionario aplicado sobre Factores relacionados a la automedicacion. Zevallos L.
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Tabla 05. RELACION DE LOS

LA SALUD

FACTORES

CULTURALES Y
AUTOMEDICACION EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE

Automedicacion

Total

Chi-cuadrado

p-valor
No Si
N % N % N %
Cuando usted presenta sintomas de una enfermedad o dolencia a donde acude
Establecimiento de salud 53 1366% 122 3L44% 175 45.10% p:>(()2.(:0102.<13.505
OR =237
Farmacia o Botica 33 851% 180 4639% 213 54.90% C ?5;’/;7(}15449
“Significativo”
¢ Cuantas veces ha ido al médico en el altimo afio?
Ninguna 36 9.28% 109  28.09% 145 37.37% X2 = 0.997
una a dos veces 35  9.02% 132 34.02% 167 43.04%  p=0.608 > 0.05
tres 0 més 15 387% 61 1572% 76 1959 o Significativo
En qué medios de comunicacion se informa acerca de un medicamento
Internet 66 17.01% 266 68.56% 332 85.57%
Libros 9 232% 15  387% 24  6.18% X?=17.931
p=0.094 > 0.05
Television 7 1.80% 14 3.61% 21 541%  No Significativo
Otros 4 1.03% 7 1.80% 11 2.84%
Donde adquiere medicamentos
En una botica o Farmacia 80 20.62% 289 74.48% 369 95.10%
En unatienda, kiosko o mercado 0 0.00% 2 0.52% 2 0.52% X2 =2.974
nfamilis oamigo 2 082 2o 4 103 LGt il
Usomedicamentos quetendo 4 10306 9 230% 13 3.35%
Cuéndo consume un medicamento lo hace por recomendacion de:
Decisidn propia 69 17.78% 156 40.21% 225 57.99%
Quimico Farmaceéutico 14  3.61% 94 24.23% 108 27.84% X2=23.768
Familiares 3 0.77% 45 11.60% 48 12.37%
Técnicos de la botica 0 000% 3 01% 3 o7me D o00<0®
Amigos 0 000% 2  052% 2 052% Significativo”
Naturista 0 0.00% 2 0.52% 2 0.52%
Total 86 22.16% 302 77.84% 388 100.00%
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Tabla 6.

CARACTERIZACION DE

LA AUTOMEDICACION EN

ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

N %
Con qué frecuencia ha tomado Cada 2 a 4 meses 228 75.50%
medicamentos sin prescripcion Cada mes 53 17.55%
medica Cada 15 dias 21 6.95%
Para el dolor 153 50.67%
Para la gripe 88 29.14%
Para la infeccion 24 7.95%
¢Para qué molestia toma Para la fiebr_e 15 4.97%
medicamento? Para la a!ergla 13 4.30%
Para la diarrea 5 1.66%
Depresién 2 0.66%
Acné 1 0.33%
Para el ardor estomacal 1 0.33%
Antigripales 102 33.77%
Analgésicos 96 31.79%
Antiinflamatorios no
o . esteroide 73 24.17%
e e e,y Animieionos 13 a0
' Antiacidos 8 2.65%
Antidiarreicos 5 1.66%
Antihistaminicos 3 0.99%
Antidepresivos 2 0.66%
Mejor6 un poco 163 53.97%
Después_ de haber tomado los SF:?;'\(I)OT:JS?:;:;Z‘I 137 45.36%
medicamentos, usted. indeseables 1 0.33%
Empeoro 1 0.33%
No tiene tiempo para ir al
Por qué razon tomaria médico 132 43.71%
medicacion sin prescripcion No cree que siempre sea
médica necesario 120 39.74%
No tiene seguro médico 50 16.56%
Total 302 100.00%

Fuente: Cuestionario aplicado sobre Factores relacionados a la automedicacion. Zevallos L.

50



Para el cédlico abdominal | 1%
Para eldolor de muela B 1%
Para el dolor lumbar m 3%
Para el dolor menstrual N 6%
Para el dolor de garganta B 7%
Para el dolor estomacal I 9%
Para el dolor de espalda W 10%
Para el dolor muscular N 12%

Para el dolor de cabeza T 529

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Grafico 2. TIPO DE DOLOR EN LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD
DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD CATOLICA LOS
ANGELES DE CHIMBOTE
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4.2 Analisis de Resultados

Actualmente, la automedicacion se enmarca dentro de los componentes del
autocuidado de la salud y es considerado un problema de salud puablica a nivel
mundial, a partir del anlisis de resultados podemos afirmar que la automedicacién
es una practica frecuente en universitarios, sobre todo en estudiantes de la Facultad
de Ciencias de la Salud que alcanza segun el Grafico 1, un 77,84% de la poblacion
estudiada, dato que resulta de especial interés ya que son pocas las investigaciones
relacionadas y publicadas con estudiantes de ciencias de la salud, la mayoria tienen

maés de 5 afios de antigiiedad.

Comparando con investigaciones en el Peru, nuestros resultados se acercan a
los que destacan Almora K. y Rubifios V. (24) quienes en 2020 reportan que el
81,4% de estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud (Obstetricia y
Enfermeria) se automedican en Barranca. Campos D. (57) en su investigacion en el
2019 con estudiantes de ciencias de la salud (Medicina, Enfermeria, Estomatologia,
Psicologia) considera que el 50% de su poblacion estudiada se automedica. Asi
también, Nolasco E. (32) en su investigacion desarrollada en la ciudad de Huaraz en
el 2019 con estudiantes de Enfermeria, reporta que el 86,9% de la poblacién
encuestada se automedica. También Justil M. y Flores V. (58) en su investigacion
realizada con estudiantes de Farmacia de la ciudad de Huancayo publicada en el

2020, reporta que el 65 % se automedica.
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A nivel de internacional, los datos son un poco mas altos, en Chile Valdés
M. et al (9) en su investigacion en el 2018 con estudiantes de Quimica y Farmacia
reporta que el 94,6% se automedicaba. En 2021 en Esparia, Gonzélez-Mufioz F. et al
(25) reporta que estudiantes de Ciencias de la salud (Enfermeria, Fisioterapia y
Medicina) se automedican en un 90,8%. En 2019 en Gonzalez-Castillo R. (59) de
Panama, reporta que el 94,9% de los estudiantes de medicina se automedicaron. En
México, Alba A. et al (8) reporta en el 2019 que estudiantes de Ciencias del area de
Salud (Enfermeria, Obstetricia, Medicina) se automedican en un 88%. En Espafia en
2018, Cecilia M. et al (27) reporta que en estudiantes de Farmacia el 72,5% se
automedico. En Ecuador en 2018 Pacheco E. et al (60) reporta que el 84,3% de

estudiantes de odontologia se automedican.

Si se toma en cuenta que la automedicacion es un fendmeno que afecta la
salud publica, los jovenes universitarios se encuentran en una etapa de formacion
donde estan adoptando y consolidando habitos mas o menos saludables, por lo que
se hace indispensable plantear la necesidad de reflexionar sobre al uso responsable
de la automedicacion, ya que por ser estudiantes del area de salud estan instruidos
respecto al uso y aplicabilidad de los medicamentos, ya que como profesionales

seran responsables de la promocion de la salud ante la comunidad.

Con respecto a la Tabla 1 podemos observar los factores demogréaficos
segun la automedicacion en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud, la
cual nos muestra que el 62,37% de la poblacion entrevistada es del género femenino

y 15,46% del género masculino, este hecho puede ser atribuido principalmente a
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que las mujeres se preocupan mas por sus condiciones de salud, sin embargo no
existe relacion significativa entre el género del estudiante y la automedicacion para

un X?= 0.047 y p = 0.828 superior al 5%.

El rango de edad con mayor predominio segun la automedicacion fue de 17 a
30 afios con 66,24%, seguido de 31 a 40 afios con un 7,73%, no existe relacion
significativa entre la edad del estudiante y la automedicacion para un X? = 1.327 y

p=0.723 superior al 5%.

En relacién al estado civil el 70,10% es soltero(a) y 7,73% es casado(a),
tampoco existe relacion significativa entre el estado civil del estudiante y la

automedicacion para un X2 = 3.759 y p = 0.153 superior al 5%.

De acuerdo a los resultados encontrados podemos coincidir con Campos D.
(57) quien en 2019 evidencia en su investigacion sobre Automedicacién en
estudiantes de ciencias de la salud, factores asociados a su prevalencia, que sus
resultados establecen principalmente que el 63% son estudiantes de edades entre 19

y 22 afios, y en relacién al género el 69% son femenino.

Coincidimos también con Mifian-Tapia A. et al (61), quienes en el 2021
evaluaron los Factores asociados a la automedicacion con farmacos relacionados a
COVID-19 en estudiantes de ciencias de la salud (Medicina Humana, Odontologia,
Enfermeria, Obstetricia, Farmacia y Bioquimica y Tecnologia Médica ) de dos
universidades de Tacna, obtuvieron que los estudiantes que optan por la

automedicacion corresponden el 69,1% al sexo femenino, de acuerdo a las edades
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obtuvieron una mediana de edades que fue de 21afios (rango intercuartilico: 19-23
afios) y cuanto al estado civil el 67,3% indicaron que no tenian una pareja

sentimental.

Los factores demograficos no han mostrado tener una relacion
estadisticamente significativa con la automedicacion, lo que indica que no
necesariamente estos factores influyen con la practica de automedicacién, nuestros
hallazgos coinciden con Alfaro-Mora R. (20) quien no considera que las diferencias
entre género y edad signifique un riesgo para el uso de medicamentos sin

prescripcion médica.

En la Tabla 2 se consideran los factores econdmicos segn automedicacion
en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud donde podemos observar que
el 33,25% de los estudiantes son independientes y el 28,87% dependen de ambos
padres, sin embargo no existe relacion significativa entre la dependencia econémica

del estudiante y la automedicacion para un X% =2.013 y p = 0.570 superior al 5%.

Con respecto a los ingresos familiares mensuales la Tabla 2 muestra que el
46,39% indicd que eran menores de 1000 soles, 23,71% indic6 que eran entre 1000
y 2000 soles, sélo el 7,73% indico que era mayor a 2000 soles, lo cual tampoco
muestra que existe relacion significativa entre el ingreso familiar del estudiante y la

automedicacion para un X?=2.013 y p = 0.570 superior al 5%.

Nuestros resultados se acercan a los datos que indica Quifionez M. (19)

quien manifiesta que de los estudiantes que se automedicaron en la Universidad en
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Puno en el 2018, el 36% dependen econdémicamente de ambos padres, el 33%
refieren un ingreso econémico mensual menor al sueldo minimo vital (S/. 980.00
soles).

Las condiciones econdmicas suelen ser un factor que influye en el desarrollo
de la préactica de la automedicacion, se ha reportado que personas que no tienen
empleo o que tienen un bajo poder adquisitivo prefieren consumir medicamentos
por su cuenta, por lo que no invierten en una consulta médica (20), también otros
estudios han considerado que los bajos ingresos econémicos se convierten en un
factor protector de la automedicacion (62, 63); nuestros hallazgos muestran que los
estudiantes en su mayoria son independientes, es decir, tienen un trabajo que los
soporta econdmicamente o dependen econdmicamente de sus padres, por lo que no

existe asociacion entre los factores econdmicos y la automedicacion

En relacién a los factores sociales segun la automedicacion en estudiantes de
la Facultad de Ciencias de la Salud que se muestran en la Tabla 3, el 45,62% esta
afiliado a un seguro médico, no existe relacion significativa entre la afiliacion de
seguro del estudiante y la automedicacion para un X? = 0.073 y p = 0.787 superior

al 5%.

Nuestros resultados son similares al de Nufiez F. (64) que en su
investigacion en Trujillo sobre automedicacion con antibidticos pudo evidenciar que
el 40,60 % de los universitarios que se automedican tienen un seguro medico, sin
embargo, difieren mucho de Nolasco E. (32) quien evidencidé que en Huaraz un

poco mas del 80% de los estudiantes que se automedican cuentan con algin seguro
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de salud, sin embargo también indican que no existe asociacion entre el tipo de

seguro de salud y la automedicacion.

En la Tabla 3 podemos observar también que el 60,82% estudié en un
colegio nacional y 17,01% en un colegio privado, sin embargo, no existe relacion
significativa entre el colegio donde estudié el estudiante y la automedicacion para

un X?=0.530y p = 0.467 superior al 5%.

Nuestros hallazgos reflejan de alguna manera la solvencia econdémica
familiar y la capacidad de inversion en su educacion, los cuales son similares al de
Izquierdo R. (31) quien sefiala en su investigacion en Lima sobre la automedicacion
en estudiantes universitarios, que la procedencia del tipo de colegio estatal de su
poblacion de estudio fue de 57%. En paises como el Per( la heterogeneidad entre las
familias de diferentes niveles socioecondmicos esconden diferencias considerables

para enfrentar el gasto educativo. (65)

Segln la Tabla 3 de acuerdo al lugar de procedencia el 38,41% corresponde
a Chimbote, 15,72% corresponde a Piura/Sullana, 11,34% a Trujillo, 6,70% a
Huaraz y Ayacucho 5,67%, no existe relacion significativa entre el lugar de
procedencia del estudiante y la automedicacion para un X? = 2.810 y p = 0.729

superior al 5%.

En el Per( existe poca evidencia de investigaciones publicadas que permitan
conocer en qué medida los estudiantes universitarios consumen medicamentos por

decision propia, especificamente en las ciudades de donde se tomaron las muestras
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para este estudio, por lo que podemos indicar que no existe relacion significativa de

los factores sociales y la automedicacion.

Segun podemos observar en la Tabla 4 de acuerdo al ciclo académico en el
que estudiante esta matriculado, los estudiantes con mayor participacion en este
estudio fueron del VIII ciclo un 18,56%, VII ciclo un 13,40%, IX ciclo 13,14% y V
ciclo 10,82%. La evaluacion estadistica muestra que no existe relacion significativa
entre ciclo académico del estudiante y la automedicacion para un X% =3.829y p =

0.799 superior al 5%.

Sin embargo, para Nolasco E. (32) quien reporta que los estudiantes
universitarios que presentan automedicacion son los de VII y VIII ciclo en un
28,6%, si existe asociacion entre el ciclo academico y la automedicacion, cuyo nivel

de asociacion es significativa (p=0.0425).

La Tabla 4 muestra que se encontrd relacion significativa entre la escuela
profesional a la que pertenece el estudiante y la automedicacion para un X? =
10.246 y p = 0.036 inferior al 5%. Siendo los estudiantes de la escuela de Psicologia
quienes se automedicaron con un 25% quienes mas se automedican, seguido los
estudiantes de Enfermeria con 18,04%, Farmacia y Bioquimica con 12,37%,

Obstetricia con 12,11% y Odontologia con 10,31%.

No coincidimos en nuestros resultados con Campos D. (57) que en su
investigacion los estudiantes universitarios de la escuela de psicologia tienen menor

porcentaje de automedicacion con 13%, sin embargo, tienen mayor porcentaje de
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automedicacién enfermeria con 25% y odontologia con 19%. Tampoco con Morales-
Ysuhuaylas J.(66) que muestra que los estudiantes universitarios que se
automedicaron fueron de las escuelas de Enfermeria, obstetricia y odontologia con

mas del 20% cada una y psicologia sélo el 14%.

La automedicacion es un problema creciente de salud puablica en
Latinoamérica, que ha encontrado como principales usuarios a estudiantes
universitarios sobre todo de las escuelas de ciencias de la salud segun Oviedo H. et al
(3), quienes estan formandose con conocimiento del uso y manejo de medicamentos,
por lo que pueden tomar la decision de optar por esta practica, principalmente a
partir de semestres en los cuales ya han visto el curso de farmacologia o segun las

asignaturas y el ciclo que avanza en la carrera profesional.

Segln nos muestra la Tabla 5, se puede observar que cuando el estudiante
presenta sintomas de una enfermedad o dolencia acuden a Farmacia o Boticas el
46,39% vy el 31,44% acude a un establecimiento de salud, con lo cual existe relacién
significativa entre el lugar donde acude el estudiante cuando tiene sintomas de una
enfermedad y la automedicacion para un X? = 12.185 y p = 0.000 inferior al 5%.
Asimismo, se puede apreciar que existe un riesgo relativo de 2.37 e IC 95%(1.449
— 3.874) lo que quiere decir, que el riesgo de automedicacion aumenta 2.37 veces
méas cuando se acude a una farmacia o botica, antes que aun establecimiento de

salud.

Lo anterior coincide con los resultados de Almora K. y Rubifios V. (24), que

indican que el 50,7% de estudiantes de la facultad de ciencias de la salud que se
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automedican lo hacen en Farmacias y Boticas, también Justil M. y Flores V. (58)
muestran que los universitarios de la escuela de Farmacia y Bioquimica acuden a

farmacias y boticas en un 56%.

El cuidado de la salud responde a algunos aspectos que es importante tener en
cuenta como responder con prontitud, eficiencia; uso de medicamentos de calidad y
variados segun la necesidad, asi como la cantidad de los mismos (67), es por estas
razones que muchas personas recurren a farmacias o boticas para la atencién de su
salud, sin haber consultado antes con un médico. La automedicacion puede
enmascarar sintomas de algunas enfermedades que, de no ser tratadas a tiempo
podrian causar mucho dafio. Para el 2014 el INEI (68) reportaba que la poblacion
consideraba que los establecimientos de salud en el Perl generan desconfianza, hay
una pésima calidad de atencion y estan desabastecidos de medicamentos, por lo que
mas del 50% de la poblacion buscaba la atencion de su salud en Farmacias o boticas
y después de la Pandemia este porcentaje es muy probable que se haya elevado aun

mas.

Segln Tabla 05, siendo que el 34,02% han ido a una consulta médica una o
dos veces al afio, el 28,09% respondieron ninguna vez y 15,72% tres 0 mas veces.
Segun la frecuencia de visita que realiza el estudiante al médico en el Gltimo afio y
la automedicacion existe una relacion significativa para un X? = 0.997 y p = 0.608

superior al 5%.

Nuestros resultados se asemejan a Justil M. y Flores V. (58) pues para las

investigadoras, el 30% de sus estudiantes acuden al médico una vez al afio y el
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26% cuando esta enfermo. La Direccién General de Insumos y Drogas (69) en el
Pert también considera que la poblacion de manera general va a una atencion
médica a establecimientos de salud el 18,9%, o acude a una consulta a la clinica y/o

consultorio particular sélo un 6,7% de los peruanos.

Para nuestros hallazgos en la Tabla 05 se muestra que el internet con un
68.56% es el medio de comunicacion que busca el estudiante para informase a cerca
de los medicamentos, el 3,87% lo hace a través de libros, 3,61% a través de la
television. No existe relacion significativa entre el medio de comunicacion que usa
el estudiante para informarse sobre un medicamento y la automedicacion para un X2

=7.931y p =0.094 superior al 5%.

El internet es uno de los medios de comunicacién al que el universitario
tiene mayor acceso, sin embargo para Nolasco E. (32) el 11,4% ; para Quifionez M.
(19) el 27% y para Justil M. y Flores V. (58) sélo el 2% de los estudiantes que se

automedican buscan informacién en internet,

La problemética de la automedicacion es una situacion que afecta a la
poblacion y provoca multiples problemas que pueden ser nocivos para la salud,
como la apariciéon de reaccion adversas, la disminucion de la efectividad de los
farmacos, la resistencia bacteriana, toxicidad entre otros. La automedicacion es un
problema de gran relevancia sanitaria, por lo que, el acceso a la informacion que
maneja la persona que automedica es el punto de partida para que el paciente valore

su estado de salud y tome decisiones que impactaran definitivamente en mejorar,
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aliviar o empeorar su problema de salud, sobre todo en estos tiempos de pandemia

(70).

Se evidencia la Tabla 05 un 74,48% acude a una Farmacia o Botica para
adquirir sus medicamentos y un 2,32% indica que utiliza medicamentos que tiene en
casa. No existe relacion significativa entre el lugar donde el estudiante adquiere el

medicamento y la automedicacion para un X2 = 2.974 y p = 0.396 superior al 5%.

Galarza R. (30) evidencia en su investigacion que la adquisicion de
medicamentos de los estudiantes en su mayoria (87,7%) fueron en Farmacias y

Boticas.

DIGEMID (69) indica que, en el 2019, el 59,9% de personas presentaron
algun problema de salud, y su gasto de bolsillo en medicamentos representd el

92,3%: de los cuales el 91,8% fue realizado en farmacia o botica.

El alarmante incremento en el gasto por el uso de medicamentos se da
justamente porque estos establecimientos farmacéuticos estan distribuidos en
lugares bastante accesibles lo que va dando la facilidad para la compra y el uso de
medicamentos sin control, que en un mediano a largo plazo puede traer

consecuencias que puede poner en riesgo la salud.

De acuerdo con los resultados de la Tabla 05 existe una relacion
significativa entre la recomendacion del uso de medicamento que consume el
estudiante y la automedicacion para un X? = 23.768 y p = 0.000 inferior al 5%.

Segun las repuestas dadas por los estudiantes el 40,21% usa medicamentos por

62



decision propia, 24,23% lo hace por recomendacion del Quimico Farmacéutico, un

11,60% por recomendacion de familiares.

Nuestros hallazgos coinciden con Quifionez M. quien reporta que el 63% de
los estudiantes universitario se automedica por decision propia y 21% por
recomendacion del Quimico Farmacéutico, sin embargo, segun Justil M. y Flores

V. (58) la recomendacion del Quimico farmacéutico influencié solo un 6 %.

Siendo la automedicacion una préctica comun en estudiantes universitarios
la cual no siempre se lleva a cabo de acuerdo a las recomendaciones de la OMS de
manera que pueda ser considerada una préctica responsable y segura, es importante
valorar el rol que cumple el profesional Quimico farmacéutico en la educacion de la

poblacion respecto al uso racional de medicamentos y la promocién de la salud.

De manera relevante en este estudio se evidencian los factores culturales de
los estudiantes universitarios de la facultad de ciencias de la salud inciden en la
automedicacion, Ruiz-Sapana A. et al (16), Quifionez M. (19) y Nolasco E. (32)
coincide con en sefialar que hay influencia de los factores culturales, considerando

el nivel de conocimientos que van adquiriendo en el transcurso de la carrera.

La Tabla 6 muestra las caracteristicas de automedicacion, de los estudiantes
que se automedican en su mayoria (75,50%) lo hace de 2 a 4 meses, Almora K. y
Rubifios V. (24) indican en su investigacion que la frecuencia de automedicacion en

sus estudiantes universitarios fue de una vez al mes 77,7%.
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En nuestros resultados el 50,67% se automedicé por dolor, el 33,77% y
considerando que el dolor es la mayor causa de automedicacion en el Grafico 2 se
muestra que el mas frecuente es el dolor de cabeza, seqguido por dolor muscular 12%
y dolor de espalda 10%. Galarza R. (30) indica que el 43,5% de su poblacion de
estudio se automedica por dolor, Justil M. y Flores V. (58) y también indica el
dolor, principalmente el dolor de cabeza (20%) como uno de los sintomas mas
frecuentes de automedicacién. Para Almora K. Y Rubifios V. (24) que indica 48%

para resfriado o gripe y 35,8 % para el dolor,

Los medicamentos de mayor consumo que podemos evidencia en nuestro
resultados podemos ver que son los antigripales 33,77%, seguido de analgésicos
31,79% vy antiinflamatorios no esteroideos 24,17%; siendo para Morales-
Ysuhuaylas J. (66) los antiinflamatorios 21,10% y antigripales 17,50%; en México
Alba et al (8) considera que los analgésico con 28,8%, antiinflamatorios y gripe,
ambas con 10% son los méas consumidos por estudiantes universitarios de ciencias

de la salud.

Ademas segun nuestros hallazgos el 53,97% que se automedico, indico que
mejoré un poco y el 43,71% se automedicO puesto que no tuvo tiempo para ir al
médico, para Campos D.(57) solo el 11% de los universitarios dispone de tiempo
para ir al médico. Para Justil M. y Flores V. (58) el 22% de su poblacion no tiene

tiempo para ir al médico.

Desde un enfoque en el cuidado de la salud pablica, el autocuidado es un

componente importante que permite que de manera autbnoma y consiente cada
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quien asuma con responsabilidad mantener la salud, prevenir y manejar la
enfermedad (1). La automedicacion como parte del autocuidado ha ido tomando una
especial relevancia en los ultimos tiempos, sobre todo porque su incremento es
alarmante a nivel mundial, mas ain con esta situacion de pandemia que nos ha
tocado vivir, situacion que ha permitido que esta practica, que en los estudiantes
universitarios es muy frecuente (3), no sea adecuadamente supervisada, ya que
pueden surgir situaciones que pongan en riesgo la salud aun cuando se tenga

informacidn pero se practica de manera insensata.

La automedicacion por su impacto en la morbilidad, mortalidad y costo
econdémico es una amenaza para la salud publica, sin embargo parece que las
personas no son conscientes de que los riesgos que trae consigo, entre los que
podemos considerar enmascaramiento y agravamiento de la enfermedad, efectos
adversos, disminucién de la efectividad, Resistencia a los antibidticos, toxicidad y
hasta la muerte. De acuerdo a nuestros resultados presentados se ha podido
demostrar que la automedicacién en los estudiantes universitarios de ciencias de la
salud esta relacionada con los factores culturales, por lo que fue de interés
identificarlos teniendo en cuenta que se estan formando para ser los profesionales
responsables de garantizar el uso racional de medicamentos a traveés de

recomendaciones sobre los riesgos que conlleva la automedicacion. (71)

Estos hallazgos permiten dar a conocer nuestra realidad en relacion al uso de
medicamentos para desarrollar programas y plantear politicas de salud que permitan

regular y supervisar el uso adecuado de medicamentos en la poblacion, de manera
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que se adopte un rol responsable de las universidades en la formacion de los
profesionales de ciencias de la salud y de las autoridades de salud en las regiones
para asegurar el trabajo de promocion de la salud y se genere conciencia sobre los

riesgos y peligros de las préacticas de automedicacion.

Dentro de las limitaciones del presente estudio, podemos considerar la
aplicacion del cuestionario online que se empled debido al contexto de pandemia
que vivimos actualmente en el Perd, situacion que puede llevar al sesgo de la
informacidn brindada por los estudiantes. También podemos indicar que la muestra
considerada para la ejecucion del presente estudio fue elegida en forma no aleatoria,
por conveniencia en cuotas, lo que podria no ser representativa para la poblacién
estudiantil. No hay tesis doctorales que registren datos de automedicacion en el

Per(, a nivel internacional hay reportes del afio 2011 y 2012.

Los resultados del estudio sugieren la promocion de estrategias educativas
que promuevan conductas seguras de automedicacion entre los estudiantes de
ciencias de la salud, también complementar este tipo de investigaciones con
estudios farmacoepidemioldgicos complementarios en diferentes poblaciones que
nos permitan también realizar trabajos de intervenciones educativas con los cuales

se pueda lograr mejorar el uso de medicamentos.
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

- Existen factores que se asocian a la automedicacion en estudiantes de la Facultad

de Ciencias de la Salud como el factor cultural con un valor de p<0.05.

- Los factores demograficos no tienen una relacion significativa con la

automedicacion en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud

- Los factores econdmicos no tienen una relacion significativa con la

automedicacion en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud

- Los factores sociales no tienen una relacion significativa con la automedicacién en

estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud

- Los factores culturales tienen una relacion significativa con la automedicacion en
estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud especificamente segun la escuela
profesional a la que pertenece (p=0.036); donde acude a cuando presenta sintomas
de enfermedad (p=0.000; OR= 2,37) y por recomendacion para el uso de

medicamentos (p=0.000).
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- Las caracteristicas de automedicacion en los estudiantes de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote son la frecuencia
de automedicacion que se da cada 2 a 4 meses (75,5%), la molestia mas frecuente es
el dolor (50,67%); los medicamentos mas frecuentes son antigripales (33,77%),
indicaron que no tienen tiempo para ir al médico (43,71%) y mejoro un poco los

sintomas (53,97%).

- Si bien estos resultados obtenidos muestran la realidad en relacion de la
automedicacion es frecuente en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la salud
debido al mayor conocimiento que van adquiriendo en el transcurso de su formacion
académica, es necesario implementar medidas y realizar acciones que tengan un
impacto a nivel social y a nivel educacional que permitan a los estudiantes tomar

mas conciencia sobre las consecuencias de la automedicacion.
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ASPECTOS COMPLEMETARIOS

A las autoridades del Sector Salud, desarrollar programas y plantear
politicas de salud que permitan asumir con responsabilidad la vigilancia y
control respecto al uso de medicamentos, con actividades de prevencion para
lograr que la poblacion no se automedique y asi prevenir riesgos evitando
complicaciones que sobrecarguen a los establecimientos de salud, contribuir
tanto al bienestar de las personas como a la mejora general de la salud

publica, sobre todo en estos tiempos de pandemia.

A las Universidades realizar sensibilizacion y concientizacion en la
comunidad universitaria (docentes, estudiantes, administrativos) a travées de
estrategias educativas respecto a los riesgos de la automedicacion. Fomentar
investigaciones en las diferentes escuelas de ciencias de la salud que nos
permitan conocer la realidad de la poblacion respecto al uso de
medicamentos a fin de que se pueda asumir con liderazgo el compromiso en

la promocion de la salud.
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A los Quimicos Farmacéuticos asumir su rol responsable en la
comunicacion fluida para brindar a los pacientes informacion vy
asesoramiento respecto al uso correcto de medicamentos y evitar que opten
por la automedicacion. Asi mismo, es importante que desde el area donde
labora pueda realizar estudios de problemas relacionados al uso de
medicamentos (PRM) en su contexto, que permita identificarlos, prevenirlos
y valorar el impacto social que trae consigo la eleccion de un medicamento y
asi tomar acciones adecuadas para contribuir en la solucién de problemas de

la poblacion.

A los Estudiantes de Ciencias de la Salud, nuestra sociedad peruana que
sufre de muchas necesidades y carencias, que no tiene acceso a los servicios
de salud o a medicamentos, requiere la formacién de estudiantes y
profesionales de la salud comprometidos con su labor asistencial, con
principios éticos, con conocimientos adecuados respecto al uso pertinente y
adecuado de un medicamento, considerando un diagnostico claro y preciso,
por tanto, es importante tomar mas conciencia sobre la practica de la
automedicacion y sus consecuencias, ya que seran los profesionales que

estaran a cargo de brindar la informacion que corresponde.
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Anexo 1: Férmula de poblaciones finitas

N*Eﬁp*q
H=
d* *[N—1)+Z§ *o*g

Donde:

N = total de estudiantes matriculados en semestre 2021-11 (4459)

Za2 = ntimero Z para una seguridad determinada elevado al cuadrado (1.96)
p = proporcion esperada (0.5)

q=1-p (0.5)

d = precision (0.05)

4459*(1.96)**0.5*0.5

(0.05)2(4459-1)+ (1.96)2*0.5*0.5

4282.4236

12.1054

n= 353.76

Se calcul6 la muestra por escuelas profesionales de manera proporcional, sin embargo con
la finalidad de controlar el efecto de la no respuesta se incremento el tamafio de muestra
tomando en cuenta una tasa de no respuesta del 15%. La base de datos se reviso
minuciosamente a fin de detectar encuestas incompletas. Al finalizar el periodo de
recoleccion de datos, respondieron correctamente a la encuesta 388 estudiantes, siendo

éste el tamafio final de la muestra.
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Anexo 2: Instrumento de recoleccion de datos

Encuesta: Factores relacionados con la automedicacion en Estudiantes de la Facultad
de Ciencias de la Salud de la Universidad Catélica Los Angeles de

Chimbote_Chimbote, 2021.

INSTRUCCIONES: El presente cuestionario, forma parte de un trabajo de investigacion en
el cual se explora factores relacionados a la automedicacion. La informacion recopilada es
estrictamente confidencial y sus resultados serdn observados estrictamente con fines
académicos. La encuesta es andnima y se requiere la veracidad del caso en su respuesta.
Marque con un aspa la respuesta que considere adecuada. La encuesta serd On Line durara
aproximadamente 10 minutos. Usted puede detener su participacion en cualquier momento
si se siente afectado. Si tiene alguna pregunta sobre la investigacién, puede hacerla en el

momento que mejor le parezca.

Factores demograficos

1. Género : Masculino () Femenino ()

2. Edad :17a30( ) 31a40( ) 41a50( ) 51a60( ) 60amas( )
3. Estado civil : Soltero(a) ( ) Casado(a) ( ) Divorciado(a) ( )

Factores econdmicos

4. ;De quién depende econémicamente usted?

Independiente ( ) Solo de mi padre ( ) Solo de mi madre ( ) De ambos padres ( )

Otros (especifique):

5. Ingreso familiar mensual:
Menos de 1000 soles () De 1000 a 2000 soles ( ) Mas de 2000 soles ( )
Factores Sociales

6. ¢Esta afiliado a un seguro médico? Si () No ( )

7. Lugar de procedencia: Chimbote () Trujillo ( ) Piura/Sullana ( ) Huaraz ( )
Ayacucho( ) Otros () .....oovevvevinninnnn.n.
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8. Colegio donde estudio:  Privado ( ) Nacional ()

Factores culturales
9. Escuela Profesional a la que pertenece:
Enfermeria () Farmaciay Bioquimica ( ) Obstetricia ( ) Odontologia ( ) Psicologia ( )
10. Ciclo académico que cursa:
HEC)YIVO)YVCO) VIC) V) VI ) IXC) X()
11. ¢ Cuando usted presenta sintomas de una enfermedad o dolencia a donde acude?
() Farmacia () Establecimiento de salud
12. ¢ Cuantas veces ha ido al médico en el Gltimo afio?
Ninguna () unaados veces () tresomas ( )
13. ¢En qué medios de comunicacién se informa acerca de un medicamento?
Internet ( )  Television( ) Libros () Otros ( )

14. ;Dénde adquiere medicamentos?

e Enuna botica o Farmacia ( )
e Enunatienda, kiosko o mercado ( )
e Centro naturista ( )
e Uso medicamentos que ya tengo en casa ( )
e Uso medicamentos que me da un familiar, amigo ( )
15. Cuéndo consume un medicamento lo hace por recomendacion de:

Quimico Farmaceutico() Familiares() Amigos () Naturista () Decision propia ( )

Automedicacion
16. ¢ Ha tomado alguna vez medicamentos sin prescripcion médica?
a)Si( ) b) No ( )

Si su respuesta es No la encuesta finaliza aqui; gracias por su colaboracion, si su respuesta
es Si, por favor continue.

17. ¢ Con qué frecuencia ha tomado medicamentos sin prescripcién médica?

a)Cadal5dias( ) b)Cadames( ) c) Cada2a4 meses( )
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18. ¢Para qué molestia toma medicamento?

Para el dolor

Para la infeccion

Para la gripe

Para la fiebre

Para la alergia

Para la diarrea

Para el ardor estomacal
Otros

¢de qué parte del cuerpo?

AN AN A A AN

)
)
)
)
)
)
)
)

especifique:

19. ¢ Que tipo de medicamentos consume con mayor frecuencia?

a) Antimicrobianos b) Antiinflamatorios no esteroideos (AINES)
c) Antigripales d) Antidiarreicos
e) Analgésicos f) Antiécidos

g) Otros (indicar) .....................
20. Después de haber tomado los medicamentos, usted.

* Sinti6 mejoria total () * Mejord un poco ()
* Empeord () * Provoco sintomas no deseables ()

21. ¢ Por qué raz6n tomaria medicamentos sin prescripcion medica?

a) No tiene tiempo para ir al médico
b) No tiene seguro médico
c) No cree que siempre sea necesario consultar al médico

d) Otros (INAICAr)........ooviniiii e

MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACION
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Anexo 3 Consentimiento Informado

Se me ha comunicado que el titulo de esta investigacion es FACTORES RELACIONADOS CON
LA AUTOMEDICACION EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA
SALUD DE LA UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE_CHIMBOTE,
2021. el proposito de este este estudio es estimar Determinar los factores relacionados con la
automedicacion en estudiantes de la facultad de ciencias de la salud de la Universidad Catolica Los
Angeles De Chimbote, 2021

Si accedo a participar en este estudio, debe responder a un cuestionario que tomara 10 minutos de
tiempo. La participacién es voluntaria. La informacién que se recoja sera estrictamente confidencial
y no se podré utilizar para ningun otro propdsito que no esté contemplado en esta investigacion.
Habiendo sido informado(a) de la misma, asi como los objetivos y teniendo la confianza plena de
que la informacion que se vierte en el instrumento sera solo y exclusivamente de la investigacion en
mencion, ademas confié en que la investigacién utilizard adecuadamente dicha informacion
asegurando maxima confidencialidad.

Firma del participante y fecha Nombre del participante DNI

COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD

Estimado(a) Sr: (a) :
La investigadora del estudio para lo cual usted ha manifestado su deseo de participar, habiendo
dado su consentimiento informado se compromete con usted a guardar la maxima confidencialidad,
de la informacion, asi como también le asegura que los hallazgos seran utilizados solo con fines de
investigacion y no le perjudicaran en lo absoluto

ATTE.

Liz Elva Zevallos Escobar
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Anexo 4 Coeficiente de a-Crombach

Fiabilidad
Escala: ALL VARIABLES

Resumen de procesamiento de

casos
] %
Casos Walido 30 1000
Excluido® 1] 0
Total 30 1000

a. La eliminacion por lista se basa en
todas las variables del
procedimiento.

Estadisticas de

fiabilidad
=» Alfa de M de
Cronbach elementos
851 21

@ *Sin titulo1 [ConjuntoDatos0] - IBM SPSS Statistics Editor de datos

Archivo  Edftar Ver Datos Transformar  Analizar Gréficos  Utiidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

SHe @ e~ AL B BFE {9

[1:varooooz [1,00 |visible: 21 de 21 variables
%VAR§UUU|‘&)VAFJ£UUU‘|&VAF?UUU“&VAF?UUU‘|&VAR:UUUH&VARFUUUU"&VAR:UUUH%VAR:UUU”&VAPE]UUMH%VAF:UUUﬂ|‘&VARZUUU1‘|%VAFgUUUW|‘&)VAPfUU1‘|&VAF§UUUW &)VARSUUM &V

8 1,00 1.00 1,00 1.00 1,00 200 1,00 5.00 1,00 1,00 2,00 200 1.00 1,00 3.00

9 1,00 1.00 1.00 4,00 1,00 2.00 1,00 7.00 1,00 1.00 2,00 300 1.00 1.00 2.00

10 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 7.00 1,00 1,00 2,00 1,00 1,00 1,00 2,00

1 1,00 2.00 2.00 1.00 1,00 1.00 1,00 5.00 400 100 1.00 300 1.00 1,00 1.00

12 1,00 1.00 1.00 3.00 2.00 2.00 3.00 6.00 100 200 1.00 200 1.00 1.00 2.00

13 1,00 1,00 1,00 4,00 1,00 2,00 3,00 3,00 4,00 1,00 2,00 1,00 3.00 1,00 1,00

1 1,00 1.00 1,00 2,00 1,00 1.00 3.00 5.00 400 100 2,00 1,00 1.00 1,00 1.00

15 1.00 1.00 1.00 1,00 1,00 2.00 3.00 7.00 100 1.00 2.00 1.00 1,00 1.00 500

16 1,00 1,00 1,00 1,00 2,00 2,00 3,00 4,00 4,00 1,00 1,00 2,00 1,00 1,00 1,00

17 1,00 1.00 1,00 1.00 2,00 200 400 5.00 6,00 100 2,00 1,00 1.00 1,00 2,00

18 200 2.00 1.00 1,00 2.00 2.00 100 200 6,00 1.00 2.00 200 1,00 1.00 1,00

19 2,00 1,00 1,00 1,00 2,00 2,00 400 2,00 1,00 1,00 2,00 2,00 1,00 1,00 1,00

20 1,00 3.00 1,00 1.00 2,00 200 400 6.00 6,00 100 1.00 1,00 1.00 1,00 1.00

21 200 1,00 1,00 400 1,00 200 100 3.00 6,00 1,00 2,00 1,00 1,00 1,00 1,00

2 1,00 1,00 1,00 3,00 1,00 2,00 5,00 7.00 1,00 1,00 2,00 1,00 1,00 1,00 2,00

23 1,00 1.00 1,00 1.00 1,00 200 500 2,00 500 100 2,00 1,00 1.00 1,00 2,00

24 1,00 2.00 1,00 1,00 2.00 1,00 500 7.00 6,00 1,00 1,00 300 1,00 1,00 1,00

25 1,00 3,00 2,00 1,00 1,00 2,00 5,00 3,00 1,00 1,00 1,00 3,00 1,00 1,00 1,00

2 1,00 1.00 1,00 1,00 1,00 200 500 2,00 500 1,00 2,00 200 1.00 1,00 2.00

21

28 L

v

- Vista de variables
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Anexo 5: Instrumento aplicado OnLine

Link Formulario de Google: https://forms.gle/k A6f6ftajmwvOQDgx8

&« > C & docs.google.com/forms/d/14cBfpgHYDSI4xActQIB2f44dSnFkmyLt-_sNKnrWD24/edit

i Aplicaciones Area personal T016_44175454 Tp... Doig_GLpdf
Pl P g.GLp

a FACTORES RELACIOANDOS A LAS AUTOMEDICACION [ Yy

D c

- \
L
‘ o
Seccién 1de7
FACTORES RELACIONADOS CON LA
AUTOMEDICACION EN ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE

LA UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
DE CHIMBOTE, 2021

Descripeién del formulario

a * @ :

Lista de lectura

oo KO

e

[ B )

€ > C & docsgoogle.com/forms/d/14cBipgHYDSI4xACQIB2f44dSnFkmylt- sNKnrWD24/edit#responses

£ Aplicaciones [ Arespersonal @ T016.44175454 Tp.. @ Doig GLpdf

a FACTORES RELACIOANDOS A LAS AUTOMEDICACION [ Yy

Preguntas  Respuestas Configuracion

electrénico Izevallose@uladech.edu.pe. Si esta de acuerdo marque si acepto. *

388 respuestas

@ SIACEPTO
@ NOACEFTO
FACTORES DEMOGRAFICOS
Género
383 respuestas
@ Masculine
@ Femening

79.9%
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https://forms.gle/kA6f6ftajmwvQDgx8

Anexo 6

Mediante el presente documento denominado declaracién de compromiso éticoyno
autor(a) del presente trabajo de investigacion titulado: FACTORES RELACIONADOS
CON LA AUTOMEDICACION EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE
CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE
CHIMBOTE_CHIMBOTE, 2021

Declaro conocer las consecuencias por la infraccion de las normas del Reglamento de
Investigacion de la Universidad Catélica los Angeles de Chimbote y el Reglamento del
Registro Nacional de Trabajos de Investigacion para optar grados académicos y titulos su
elaboracién no hay copia, ni uso de ideas, apreciaciones, citas parafraseadas o citas textuales,
etc. Tomadas de cualquier fuente sean en version fisica o digital, sin mencionar de forma clara
y exacta su origen o autor, por el contrario, en todos los casos se ha incorporado la cita y
referencias respectivas conforme orienta las hormas Vancouver, previsto en la Universidad.
En conformidad del presente contenido y como su legitimo autor se firma el presente
documento profesionales — RENATI; que exigen veracidad y originalidad de todo trabajo de
investigacion, respeto a los derechos de autor y la propiedad intelectual. Asimismo, cumplo
con precisar que éste trabajo forma parte de una linea de investigacion denominado
“Determinantes de la salud de las personas” dentro del cual se tiene como objeto de estudio
desarrollar investigaciones orientadas al cuidado de la salud de las personas por grupo etario,
a partir de los determinantes de la salud de la persona, se aplicd un disefio metodologico
comun, por lo tanto, es posible que tenga similitud en ese sentido y se explica, porque forma
parte de dicha linea. También se declara que al recolectar los datos se tuvo acceso a nombres,
apellidos, a cada uno se les asigné un cédigo para preservar su identidad y proteger los
derechos constitucionales, siendo el Gnico aspecto inserto en los instrumentos. Finalmente se
declara que: el presente trabajo es auténtico, siendo el resultado el producto de un trabajo
personal acorde con la linea de investigacion del cual se deriva, trabajado bajo los principios de
la buena fe y respeto de los derechos de autor y propiedad intelectual, de modo que al utilizar
las fuentes para su elaboracion no hay copia, ni uso de ideas, apreciaciones, citas parafraseadas
0 citas textuales, etc. Tomadas de cualquier fuente sean en versién fisica o digital, sin
mencionar de forma clara y exacta su origen o autor, por el contrario, en todos los casos se ha
incorporado la cita y referencias respectivas conforme orienta las normas Vancouver, previsto
en la Universidad. En conformidad del presente contenido y como su legitimo autor se firma
el presente documento.

Zevallos Escobar Liz Elva

APELLIDOS Y NOMBRES
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