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RESUMEN
La automedicacion es una practica bastante extendida en nuestro medio,
gue pone en riesgo la salud del paciente.
Objetivo: Determinar la proporcibn de automedicacion y reacciones
adversas a antigripales en adultos usuarios de la oficina farmacéutica de
MIFARMA Ica.
Metodologia: Tipo basico, nivel descriptivo, disefio No experimental, se
trabaj6 con una muestra de 78 personas adultas que adquirieron
medicamentos antigripales, se recogio la informacion para la investigacion
con un formato de recoleccion con una entrevista individualizada.
Resultados: Se obtuvo el 61.54 % del sexo femenino y 38.46 % del sexo
masculino, con el 83.33 % de edad entre 18 a 55 afios de edad y el 51.28
% de personas solteras.
Conclusiones: 1. La proporcion de automedicacion y reacciones adversas
a medicamentos antigripales, existe en adultos usuarios de la oficina
farmacéutica de MIFARMA Ica. 2. La proporcion de casos de
automedicacion en el sexo femenino fue de 41.03% mientras que en el sexo
masculino fue de 24.36%, totalizando 65.39% del total de la muestra en
estudio.3. La proporcion de casos reacciones adversas en el sexo femenino
fue de 8.98% mientras que en el sexo masculino fue de 7.69%, totalizando

16.67% del total de la muestra en estudio.

Palabras clave: Automedicacion, antigripales, reaccion adversa
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ABSTRACT.

Self-medication is a fairly widespread practice in our environment, which
puts the patient’s health at risk.

Objective: To determine the proportion of self-medication and adverse flu
reactions in adult users of the pharmaceutical office of MIFARMA Ica.
Methodology: Basic type, descriptive level, design Not experimental, we
worked with a sample of 78 adults who acquired flu drugs, we collected the
information for research with a collection format with an individualized
interview.

Results: We obtained 61.54% of the female sex and 38.46% of the male
sex, with 83.33% of the age between 18 and 55 years old and 51.28% of
single people.

Conclusions: 1. the proportion of self-medication and adverse reactions to
flu medicines exists in adult users of the pharmaceutical office of MIFARMA
Ica. 2. The proportion of cases of self-medication in the female sex was
41.03% while in the male sex it was 24.36%, totaling 65.39% of the total
sample in study.3. The proportion of adverse reactions in the female sex
was 8.98% while in the male sex it was 7.69%, totaling 16.67% of the total

sample under study.

Keywords: Self-medication, anti-flu, adverse reaction.
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INTRODUCCION

La finalidad de esta investigacion es para conocer que el problema

de automedicacion es evidente, tal como se refleja en los diferentes

estudios realizados sobre la automedicacion, es un problema de

salud publica, que puede ocasionar graves dafios a la salud, siendo

el resfriado comun uno de los principales motivos del consumo de

antigripales sin consulta médica, y la utilizacién de estos, puede traer

como consecuencia la presencia de efectos no deseados

A pesar de los riesgos al que se exponen las personas que utilizan

antigripales en exceso, el profesional Quimico Farmacéutico, en la

actividad profesional bebe promover, plantear el uso racional del

medicamento.

Se plantean los diferentes contenidos

Planteamiento del problema

En esta etapa de la investigacion se expone la situacion
problemética, la formulacién del problema, los objetivos de la
investigacion, las variables y finalmente las hipotesis.

Bases teodricas

En esta seccion, se presenta los antecedentes, las bases tedricas
y el marco conceptual.

Metodologia

Es la parte de la investigacion que contiene; el tipo, nivel y disefio
de la investigacion, el establecimiento de la poblacién y la muestra,
se enunciaron las técnicas de recoleccion y analisis de datos y los

aspectos éticos.
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IV. Resultados y discusion

Esta seccion esta destinada a la presentacion e interpretacion de
resultados, obtenidos en el trabajo de investigacion y a la discusion
de los resultados obtenidos en el trabajo de investigacion
Conclusiones.

En esta seccion se elabor6 las conclusiones obtenidas del trabajo
de investigacion.

Recomendaciones

En esta seccion se elaboro las recomendaciones generadas por el
trabajo de investigacion.

Fuentes de informacion.

En esta seccion se presenta la bibliografia utilizada, organizada de
acuerdo a orientaciones y normas internacionales vigentes.
Anexos.

En esta seccion se anexa la matriz de consistencia del trabajo de

investigacion, fotos.



CAPITULO I

PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. Situacion problematica.
La automedicacion, se generan porque el paciente acude a comprar
medicamentos, que le recomend6 una amistad o un familiar o que
le hizo bien en una anterior ocasién; muchas veces las personas
suelen pensar que algunos medicamentos les hacen bien o logran
superar alguna enfermedad, y el medicamento no causara siempre
el mismo efecto en todas personas.
A pesar de los riesgos que implica, la automedicacion es una
practica bastante extendida en nuestro medio, que pone en riesgo
la salud del paciente automedicado.
1.2. Formulacién del problema.
1.2.1Problema General
¢,Cual es la proporcién de automedicacion y reacciones adversas
a antigripales en adultos usuarios de la oficina farmacéutica de
MIFARMA Ica?
1.2.2. Problemas secundarios.
- ¢Hay automedicacion con antigripales en adultos usuarios
de la oficina farmacéutica de MIFARMA Ica
- ¢Cudl es la proporcion de casos de automedicacion con
antigripales en adultos usuarios de la oficina farmacéutica de

MIFARMA Ica?
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- ¢ Cual es la proporcion de casos de reacciones adversas con
antigripales en adultos usuarios de la oficina farmacéutica de
MIFARMA Ica?

1.3. Objetivos de la investigacion
Evaluar la proporcion de automedicacién y reacciones
adversas a antigripales en adultos usuarios de la oficina
farmacéutica de MIFARMA Ica
1.3.1. Objetivos especificos.
— Identificar la automedicacion con antigripales en adultos
usuarios de la oficina farmacéutica de MIFARMA Ica.
— Determinar la proporcion de automedicacion con antigripales
en adultos usuarios de la oficina farmacéutica de MIFARMA

Ica

— Determinar la proporcion de reacciones adversas. la
proporcion de automedicacion. con antigripales en adultos
usuarios de la oficina farmacéutica de MIFARMA Ica

1.4. HIPOTESIS
1.4.1. HIPOTESIS
La proporcién de automedicacion y reacciones adversas
con antigripales es del 50% en adultos usuarios de la
oficina farmacéutica de MIFARMA Ica.
1.4.2. Hipétesis Especificos.-
— La automedicacion con antigripales es elevada en adultos

usuarios de la oficina farmacéutica de MIFARMA Ica

11



— La proporcion de automedicacion con antigripales es del 50%

en adultos usuarios de la oficina farmacéutica de MIFARMA

Ica.

— La proporcion de reacciones adversas con antigripales es del

25% en adultos usuarios de la oficina farmacéutica de

MIFARMA Ica.
1.5. VARIABLES
1.5.1. Variable independiente.
Antigripales y riesgo de reacciones adversas en adultos
usuarios de la oficina farmacéutica de MIFARMA Ica.
1.5.2. Variables dependientes.
Frecuencia de automedicacion.
1.5.3. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES.
Naturaleza | Escala Variable Indicador Instrumento | Fuente
Independie | Automedica | - Eleccién
nte cion de
Antigripales | Frecuencia | medicamen
y riesgo de | Riesgo de to
reacciones - Cantidad
adversas en | Reacciones usada
adultos de la | Adversas - RAM Adultos  que
oficina compran
farmacéutica antigripales en
Cualitativa | Ordinal MIFARMA la oficina
de Ica. farmacéutica
MIFARMA de
Ica.
Dependien
te - Compra - Dosis de
Frecuencia consumo
de antigripales | - Forma de
automedicac | - Habito Consumo
ion - No Casos | - Riesgos
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacién.

Garcia C. Atucha J. 2017. La automedicacion en estudiantes del Grado
en Farmacia, que tuvo como propésito de estimar el nivel de
automedicacion en un colectivo universitario, asi como los factores
asociados a este comportamiento, Investigacién descriptiva, la
poblacién de Farmacia de la Universidad de Murcia durante el curso
académico 2015/2016,

Concluye que el alto porcentaje de automedicacion, en estudiantes de
Farmacia, los medicamentos mas consumidos son los analgésicos,
antihistaminicos y antigripales; existen, ademas, porcentajes bajos
pero notables de automedicacion con antibioticos y ansioliticos, lo que
resulta mas preocupante

Chontay L. 2017. Lima Perd. Frecuencia de automedicacion con
antigripales y riesgo de reacciones adversas medicamentosas en
adultos de la Oficina Farmacéutica Buen Pastor Santa Anita — 2017 El
tipo de investigacion fue descriptivo, donde se concluye que la
medicacion con antigripales se relaciona con el riesgo de sus efectos
adversos, tiene una relacion positiva moderada, la automedicacién con
antigripales tiene una relacion moderada, con el riesgo de sus efectos

adversos no propios ?
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Toque O. 2016 Juliaca. Eficacia del programa educativo “Alto a la
Automedicacion” para mejorar los conocimientos, hacia la
automedicacion en estudiantes del quinto grado de educacién
secundaria de la Institucién Educativa Huataquita, Cabanillas — 2016,
la investigaciébn fue descriptiva, Conclusiones: A un nivel de
significancia del 5% el programa educativo “Alto a la Automedicacion”,
es eficaz para mejorar los conocimientos del 5to afio de educacién
secundaria del Colegio Huataquita, Cabanillas ©

Montoya G. Rubio T. 2016. Nina Rumi Peru. Factores que influyen en
la automedicacion en el distrito de Villa Belén Zona Baja, Loreto Pera.
Afio 2015

La investigacion fue descriptiva, sus conclusiones: La prevalencia de
automedicacion en los pobladores del distrito de Belén zona baja,
durante el 2015, fue de 95,1%, se asociaron significativamente a la
automedicacion la siguiente variable; conocimiento del peligro de la
automedicacion ©

Hermosa R. Loza C. Rodriguez D. Et Al. 2016. Lima. Automedicacion
en un distrito de Lima Metropolitana, Peru.

El tipo de investigacion fue descriptivo, fue realizado en el distrito de
Pueblo Libre, entre setiembre a noviembre de 2013. Conclusion: la
automedicacion en los consumidores de medicamentos que acuden a

los establecimientos farmacéuticos fue alta ©®
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Quispe M. 2016. Ica, automedicacion en personas con dolores musculo
esqueléticos en Chincha Alta, el tipo de investigacion fue descriptivo
epidemioldgico.

Se concluye que la prevalencia global de la automedicacién es del 53%,
el Naproxeno es el medicamento mas consumido en la automedicacion,
el dolor de espalda es el problema de salud més frecuente ©
Veldsquez P. Huancayo. 2014. Automedicacion en padres de familia de
colegios estatales del distrito de Chilca, 2012.

La investigacion fue descriptiva, observacional, de corte transversal
Conclusiones: Los factores relacionados fueron: la frecuencia de cada
2 a 4 meses en un 55%; los sintomas mas frecuentes el dolor y
sintomas gripales, los grupos farmacologicos mayoritariamente
utilizados en la automedicacion fueron los AINES (analgésicos,
antipiréticos) ("

Ramos J. 2014 Lima Caracterizacion de la practica de automedicacion
en la poblacion residente del distrito de Ate de la provincia de Lima —
marzo, investigacion descriptiva El 90.1% de los encuestados recurrio
a la practica de automedicacion, siendo la gripe y cefalea los principales
motivos, es leve la afeccidon o falta de tiempo para acudir al médico”,
los grupos terapéuticos mas utilizado fueron los analgésicos,
antiinflamatorios y antibiéticos ©)

Seva |. Flores M. Martinez F. 2014. Medellin Colombia. La
automedicacion previa a la indicacion farmacéutica en gripe o resfriado

investigacion descriptivo; se concluye que la automedicacion con
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medicamentos para la gripe o resfriado fue bastante frecuente entre la

poblacion e inadecuada en més de la mitad de los casos, los pacientes

siguieron las recomendaciones del farmacéutico, y manifestaron una

elevada satisfaccion con el servicio de indicacion farmacéutica

2.2. Marco teoérico.

2.2.1.

2.2.2.

2.2.3.

Automedicacion.

Los pacientes consiguen y utilizan los medicamentos sin ninguna
intervenciéon del médico u otro profesional autorizado para
prescribir; incluye la adquisicion de medicamentos de venta con
receta medica en establecimientos farmaceuticos.

Uso racional de medicamentos.

El concepto de Uso Racional de Medicamentos, se establece en
la Conferencia de Expertos en Nairobi Kenya, realizada en 1985
por la OMS, “El Uso Racional de Medicamentos requiere que los
pacientes reciban los medicamentos apropiados a sus
necesidades clinicas, a una dosificacion que cubran sus propios
requerimientos individuales, por un periodo adecuado de tiempo,
y al costo mas bajo posible para ellos y para su comunidad” %
La gripe.

La gripe, (influenza), es una infeccion respiratoria causada por
virus, puede causar una enfermedad leve o puede ser grave e
incluso mortal, especialmente para personas ancianas, recién

nacidos y con enfermedades cronicas 2
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2.2.4.

2.3.

La gripe es causada por el virus de la influenza que se transmite
de persona a persona, cuando alguien con gripe tose, estornuda
o habla, expulsa pequefias gotas 3

Reaccion adversa

Una reaccion adversa a un medicamento (RAM) se puede definir
como cualquier respuesta a un farmaco que es nociva, no
intencionada y que se produce a dosis habituales para la
profilaxis, diagnostico, o tratamiento. (4

Las principales reacciones adversas causadas por los

medicamentos antigripales:

Alergias.

Elevacion de la presion arterial.

Somnolencia.

Sequedad de mucosas: (9

Marco conceptual.

ASOCIACION DE MEDICAMENTOS A DOSIS FUA /
MEDICAMENTO COMPUESTO / POLIFARMACO;

Producto farmacéutico que contiene dos 0 mas principios activos
en cantidades determinadas

BENEFICIO / RIESGO, RELACION

Proporcién entre los beneficios y los riesgos que presenta el
empleo de un medicamento; sirve para expresar un juicio sobre la
funcién del medicamento en la practica clinica

CALIDAD

17



Control de: Sistema planificado de actividades cuyo propdésito es
asegurar un producto de calidad, el sistema incluye por tanto todas
las medidas requeridas para asegurar la produccién de lotes
uniformes de medicamentos que cumplan con las especificaciones
establecidas.

DISPENSACION:

Es el acto profesional farmacéutico de proporcional uno o mas
medicamentos a un paciente, generalmente como respuesta a la
presentacion de una receta elaborada por un profesional
autorizado, en este acto, el farmacéutico informa y orienta al
paciente sobre el uso adecuado de dicho medicamento.
EFICACIA

Grado en que una determinada intervencion origina un resultado
beneficioso en ciertas condiciones, medido en el contexto de un
ensayo clinico controlado.

EFICIENCIA

Efectos o0 resultados alcanzados con wuna determinada
intervencidn, en relacion con el esfuerzo empleado para aplicarla,
en términos de recursos humanos, materiales y tiempo.
EFECTIVIDAD

Grado en que una determinada intervencion origina un resultado
beneficioso en las condiciones de la practica habitual, sobre una
poblacién determinada.

FARMACOVIGILANCIA

18



Conjunto de procedimientos destinados a determinar posible
causalidad, frecuencia de aparicion y gravedad de eventos
ocasionados por el uso de productos en su etapa de
comercializacién, con la finalidad de establecer medidas que lleven
a un uso mas racional de los mismos

MEDICAMENTO

Es aquel preparado farmacéutico obtenido a partir de uno o mas
principios activos, que puede 0 no contener excipientes, que es
presentado bajo una forma farmaceéutica definida, dosificado y
empleado para la prevencion, diagnéstico o tratamiento de una
enfermedad.

REACCION ADVERSA AL MEDICAMENTO (RAM)

Es una reaccion nociva y no intencionada que se produce a dosis
utiizadas normalmente en el hombre para la profilaxis, el
diagnastico, el tratamiento de enfermedades o para la modificacion

de una funcién fisiolégica.
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CAPITULO Il

METODOLOGIA

3.1.Tipo, nivel y disefio de la investigacién.

3.1.1.

Tipo de la investigacion.

Basico

3.1.2. Nivel de la investigacion.

Descriptivo

3.1.3. Disefio de la investigacion.

No experimental

3.2.Poblacién y muestra.

3.2.1.

3.2.2.

Poblacion.

La poblacién en estudio estuvo constituida por los adultos
usuarios de la oficina farmacéutica MIFARMA, del distrito de
Ica, atendidos entre los meses de enero a junio del afio 2019,

gue adquirieron medicamentos antigripales sin receta médica.

Muestra.

La muestra en estudio estuvo constituida por los adultos
usuarios de la oficina farmacéutica MIFARMA, del distrito de
Ica, atendidos entre los meses de enero a junio del afio 2019,
gue adquirieron medicamentos antigripales sin receta médica;
la informacion requerida para la investigacion se recogio
mediante la aplicacion de un Formato de Recoleccion de
Datos (anexo Ne 02), para lo que se realizd entrevistas

individualizadas y privadas.
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Se aplicé la siguiente formula, para determinar el tamafio

muestral:
2
ne  PAN
E*(N-1)+zpq
Donde:
n=x
N =96

z = 1.96 (Valor estadistico de Z al 95% de confianza)
p=0.50
q=0.50

E=0.05 (Error muestral al 5%)

B 1.962x 0.50 x 0.50 x 96
"~ 0.052(96—1) + 1.962x 0.50 x 0.50

n

n =78

3.2.3. Criterios de inclusion y exclusion.

— Criterios de inclusion.
Ser adulto, usuario de la oficina farmacéutica MIFARMA
del distrito de Ica.
Haber adquirido medicamentos antigripales entre los
meses de enero a junio del afio 2019.

— Criterios de exclusion.
No ser adulto, No ser usuario de la oficina farmacéutica

MIFARMA del distrito de Ica.

21



No haber adquirido medicamentos antigripales entre los

meses de enero a junio del afio 2019.

3.3.Técnicas de recolecciéon de datos.
Se recolecto la informacidn necesaria, mediante la aplicacion de un
Formato de Recoleccién de Datos (anexo Ne 01), para lo que se
realiz6 entrevistas individualizadas y privadas.

3.4.Técnicas de andlisis e interpretacion.
Los datos recolectados mediante la ficha de recoleccién de datos,
se ordenaron para su estudio, analisis, tabulacion y presentacion,
empleando el programa Microsoft Excel 2013.

3.5.Aspectos éticos.
Se respetd al derecho de anonimato de los usuarios de la oficina
farmacéutica MIFARMA Del distrito de Ica, que se automedicaron

con antigripales.
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION.
4.1.Resultados.

4.1.1. Datos generales.

Tabla Ne 01.
Poblacién y muestra.
Poblacion. Muestra.
96 78
Datos de la investigacion.

Tabla Ne 02.

Distribucidn por sexo de la muestra en estudio.

Total % Femenino. % Masculino. %
78 100 48 61.54 30 38.46

Datos de la investigacion.

Distribucién por sexo de la muestra en estudio.

= Femenino = Masculino

Interpretacién: Los usuarios de la oficina farmacéutica
MIFARMA de Ica son en un 61.54% del sexo femenino y el

38.46 del sexo masculino.
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Tabla Ne 02

Distribucion de la muestra por grupo etario.

Grupo etario Femenino % Masculino %
18-35 15 19.23 12 15.38
36 - 45 14 17.95 6 7.69
46 - 55 10 12.82 8 10.26
56 - 75 9 11.54 4 5.13
Totales: 48 61.54 30 38.46

Datos de la investigacion.

20

15

5 1
10
10 °
5 I
0

Distribucién de la muestra por grupo etario

12

Sexo femenino

m18-35 W36-45 m46-55

8
6

.l 4

Sexo masculino

56-75
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Tabla Ne 03
Distribucion de la muestra por estado civil.

Categoria Mujeres % Hombres %
Solteros 26 33.33 14 17.95
Casados 8 10.26 7 8.97
Divorciados 5 6.41 3 3.85
Convivientes 9 11.54 5 6.41
Viudos 0 0.00 1 1.28
Total: 48 61.54 30 38.46

Datos de la investigacion.

Distribucién de la muestra por estado civil

30 26
25
20
14
15 9
10 8 7 .
: Almll:- HEim:
. ] =]
Sexo femenino Sexo masculino

H Solteros M Casados M Divorciados Convivientes M Viudos
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4.1.2. Datos sobre la automedicacion.

Tabla Ne 04
Distribucion de la muestra ante la automedicacion.
Categoria Mujeres % Hombres %
Si 32 41.03 19 24.36
No 16 20.51 11 14.10
Total: 48 61.54 30 38.46

Datos de la investigacion.

Distribuciéon de la muestra ante la automedicacion

40
32
30
19
20 16
11
0
Sexo femenino Sexo masculino
HSi mNo
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Tabla Ne 05.

Frecuencia de consumo del antigripal automedicado

Categoria Femenino % Masculino %
Siempre 12 15.38 11 14.10
Primera vez 13 16.67 3.85
Estacional 7 8.97 6.41
Nunca 16 20.51 11 14.10
Totales: 48 61.54 30 38.46
Datos de la investigacion.
Frecuencia de consumo del antigripal
automedicado
20
16
15
11 11
10 ;
5
5 B 1
. []
Sexo femenino Sexo masculino
W Siempre M Primeravez M Estacional Nunca
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Tabla Ne 06.
Sintoma principal causante de la automedicacidn con antigripales

Categoria Mujeres % Hombres %
Dolor de cabeza 10 1282 6 7.69
Dolor de huesos 3 3.85 3 3.85
Secrecidn nasal 12 1538 6 7.69
Malestar/escalofrio 4 5.13 2 2.56
Fiebre 3 3.85 2 2.56
No se automedica 16 20.51 11 14.10
Totales: 48 61.54 30 38.46

Datos de la investigacion.

Sintoma principal causante de la automedicacion
con antigripales

20
17 16
15 12
11 10 11
10 2 8
5
- 1] allm .
0 - N T
Sexo femenino Sexo masculino
m Dolor de cabeza m Dolor de huesos m Secrecion nasal

1 Malestar [ escalofrio m Fiebre m No se automedica



4.1.3. Datos sobre lainduccion ala automedicacion.

Tabla Ne 07.

Fuente que sugiere la automedicacién con antigripales

Categoria Mujeres % Hombres %
Radio 8 10.26 2 2.56
Television 7 8.97 4 5.13
Periédico / revista 7 8.97 7 8.97
Internet 6 7.69 5 6.41
Quimico Farmacéutico 4 5.14 1 1.29
No se automedica 16 20.51 11 14.10
Totales: 48 61.54 30 38.46

Datos de la investigacion.
Fuente que sugiere la automedicacion con
antigripales
20
16
15
11
10 8
77 ¢ 7 :
4 4
> 2
III ] II :
0 - [ |
Sexo femenino Sexo masculino
H Radio H Televisidon M Periddico/revista
Internet B Quimico Farmacéutico B No se automedica
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4.1.4. Datos sobre el conocimiento del antigripal

Automedicado.

Tabla Ne 08.
Conocimiento de la posologia del antigripal automedicado
Categoria Mujeres % Hombres %
Si sabe 25 32.06 17 21.79
No sabe 7 8.97 2 2.57
No se automedica 16 20.51 11 14.10
Total: 48 61.54 30 38.46

Datos de la investigacion.

Conocimiento de la posologia del antigripal

automedicado

30
25
25

20

(6]

Sexo femenino

B Sisabe ™ No sabe

16 17
15
11
10 7
L i
0 |

Sexo masculino

M No se automedica
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4.1.5. Datos sobre la ocurrencia de reacciones adversas al

antigripal automedicado.

Tabla Ne 09.

Ocurrencia de reacciones adversas luego del consumo del antigripal

automedicado

Categoria Mujeres % Hombres %

Si 7 8.98 6 7.69
No 25 32.05 13 16.67
No se automedica 16 20.51 11 14.10
Total: 48 61.54 30 38.46
Total ocurrencia reacciones adversas 13 16.67
Total no ocurrencia reacciones adversas 38 48.72

Datos de la investigacion.

Ocurrencia de reacciones adversas luego del
consumo del antigripal automedicado

40

38

35
30 25
25
20
15 13 13
10 7 6

R ]

0

Sexo femenino Sexo masculino Total reacciones adversas

HSi HNo
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Tabla Ne 10.

Ocurrencia de reacciones adversas al antigripal automedicado

Categoria Mujeres % Hombres %

Alergias 0 0.00 0 0.00
Elevacion presion arterial 2 2.56 3 3.85
Somnolencia 3 3.85 1 1.28
Sequedad de mucosas 2 2.56 2 2.56
Totales: 7 8.97 6 7.69

3,5

2,5

1,5

0,5

Datos de la investigacion.

Ocurrencia de reacciones adversas al
antigripal automedicado

3 3
2 2 2
1
0 0 .

Sexo femenino Sexo masculino

M Alergias M Elevacion presion arterial ®m Somnolencia ™ Sequedad de mucosas
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4.2 Discusion.

La investigacion se realiz6 con total respeto al derecho de
anonimato de los usuarios de la oficina farmacéutica MIFARMA del
distrito de Ica, que se automedicaron con antigripales, por lo que no
se anotd ni empled ningun tipo de informacion personal de los
encuestados.

Se recolecté la informacién sobre los datos generales, se considerd
a una poblacion de 96 personas, de las cuales se tomé una muestra
de setenta y ocho (78) personas usuarias de la oficina farmacéutica
MIFARMA del distrito de Ica que se automedicaron con antigripales;
a los que se informé de la realizacion de la investigacion, dando su
aceptacion a participar en la misma. Tabla Ne 01

Se organizo la informacién de la muestra segun sexo y grupo etario,
en cuanto al sexo femenino, se encontré en el rango de 18 a 35
afios a 15 usuarios, en el rango de 36 a 45 afos a catorce usuarios,
en el rango de 46 a 55 afios a diez usuarios, y en el rango de 56 a
75 afios a nueve usuarios. En cuanto al sexo masculino, se encontro
en el rango de 18 a 35 afios a doce usuarios, en el rango de 36 a
45 afios a seis usuarios, en el rango de 46 a 55 afios a ocho
usuarios y en el rango de 56 a 75 afios a cuatro usuarios. Tabla Ne
02

En cuanto a la distribucién de la muestra segun sexo y estado civil,
en el sexo femenino fue la siguiente: solteras veintiséis (33.33%),

casadas ocho (10.26%), divorciadas cinco (6.41%), convivientes
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nueve (11.54%) y viudas ningunas (0.00%) sumando cuarenta y
ocho usuarias (61.54%). En el sexo masculino fue la siguiente:
solteros catorce (17.95%), casados siete (8.97%), divorciados tres
(3.85%), convivientes cinco (6.41%) y viudos uno (1.28%), sumando
treinta usuarios (38.46%). Tabla Ne 03

En los datos sobre la automedicacion, se pudo verificar que 32
mujeres (41.03%) y 19 hombres (24.36%), totalizando cincuenta y
una personas (65.39%) usuarias de la oficina farmacéutica
MIFARMA del distrito de Ica, que practicaron la automedicacion con
antigripales. Tabla Ne 04

En los datos sobre la automedicacion con antigripales, se observo
gue la frecuencia de consumo predominante del antigripal
automedicado en el sexo femenino fue por primera vez con trece
(16.67%) y en el sexo masculino fue siempre con once (14.10%).
Tabla Ne 05

En los datos sobre la automedicacion con antigripales, se observo
gque el sintoma que actia como principal causante de
automedicacion con antigripales en el sexo femenino es la
secrecion nasal con doce casos (15.38%) y en el sexo masculino es
el dolor de cabeza y secrecion nasal con seis casos (7.69%) cada
uno. Tabla Ne 06.

En los datos sobre la induccion a la automedicacion con

antigripales, se observd que en el sexo femenino la radio con 8
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casos (10.26%) y en el sexo masculino los periddicos y revistas con
siete casos (8.97%). Tabla Ne 07.

En los datos sobre el conocimiento del antigripal automedicado, se
observé que en cuanto a la posologia de uso del antigripal
automedicado el sexo femenino respondié mayormente que si sabe
con veinticinco casos (32.06%), mientras que el sexo masculino
respondio que si sabe con diecisiete casos (21.79%). Tabla Ne 08
En los datos sobre la ocurrencia de reacciones adversas luego del
consumo del antigripal automedicado, se observd que en el sexo
femenino se presentaron siete casos (8.98%), mientras que en el
sexo masculino se presentaron seis casos (7.69%). Tabla Ne 09
En los datos sobre la reaccion adversa al antigripal automedicado
presentada se observo que en el sexo femenino fue la somnolencia
con tres casos (3.85%), mientras que el sexo masculino fue la
elevacion de la presion arterial con tres casos (3.85%) Tabla Ne 10
Seva I. Flores M. Martinez F. 2014. Medellin Colombia. Realizaron
la investigacion titulada: La automedicacion previa a la indicaciéon
farmacéutica en gripe o resfriado (Flores Martinez 2014). Llegaron
a las conclusiones que a automedicacién con medicamentos para
la gripe o resfriado fue bastante frecuente entre la poblacién e
inadecuada en mas de la mitad de los casos, los pacientes
siguieron las recomendaciones del farmacéutico, y manifestaron

una elevada satisfaccion con el servicio de indicacion farmacéutica

35



(9) (Flores Martinez 2014). En nuestra investigacion también los

resultados indicaron que si es frecuente la automedicacion.
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CONCLUSIONES

1. La proporcion de automedicacion y reacciones adversas a
medicamentos antigripales, existe en adultos usuarios de la oficina
farmacéutica de MIFARMA Ica.

2. La proporcion de casos de automedicacion en el sexo femenino fue de
41.03% mientras que en el sexo masculino fue de 24.36%, totalizando
65.39% del total de la muestra en estudio.

3. La proporcion de casos reacciones adversas en el sexo femenino fue
de 8.98% mientras que en el sexo masculino fue de 7.69%, totalizando

16.67% del total de la muestra en estudio.
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RECOMENDACIONES

1. Destacar la importancia y responsabilidad del profesional Quimico
Farmacéutico, quien es el nexo entre el usuario y los medicamentos de
la farmacia, quien, como parte del equipo de salud, es el encargado del

medicamento, atencién farmacéutica y seguimiento farmacoterapéutico

2. Informar a la poblacion de los peligros de la automedicacion, para evitar
reacciones adversas al medicamento, que pueden poner en riesgo la

salud y vida del paciente.

3. Reportar las reacciones adversas producidas por los antigripales en los

usuarios de boticas MIFARMA.
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ANEXO N° 01:

Frecuencia de automedicacion con antigripales y riesgo de reacciones adversas en adultos de la Oficina
Farmacéutica MIFARMA Ica.

Problema. Objetivos Hipotesis. Variables. Metodologia.
Objetivo General . Hipotesis Principal
Problema Principal Evaluar la proporcion de || 5 proporcion de
¢,Cudl es la proporcién de ZSL%TSZOQC‘;C'3?\3’9:?5;;5”:2 automedicacion y
automedicacion y reacciones | ,q.itos usuarios de la oficina | "€&cciones adversas con
adversas a antigripales en | farmacéutica de MIFARMA | antigripales es de 50% en Tipo, Nivel y Disefio de la
adultos usuarios de la oficina | |ca. adultos usuarios de la investigacion
farmacéutica de MIFARMA | Objetivos Especificos oficina farmacéutica de | Variable Basico.
Ica? ~Identificar la MIFARMA Ica. independiente. Descriptivo.

Problemas Secundarios

- ¢Hay automedicacién con
antigripales en adultos
usuarios de la oficina
farmacéutica de MIFARMA
Ica

- ¢Cual es la proporcién de
casos de automedicacion con
antigripales en adultos
usuarios de la oficina
farmacéutica de MIFARMA
Ica?

- ¢Cual es la proporcién de
casos de reacciones
adversas con antigripales en
adultos usuarios de la oficina
farmacéutica de MIFARMA
Ica?

automedicacion con

antigripales en  adultos
usuarios de la oficina
farmacéutica de

MIFARMA Ica.

—Determinar la

proporcion de
automedicacion con
antigripales en  adultos
usuarios de la oficina

farmacéutica de MIFARMA
Ica
—Determinar la proporcion de

reacciones adversas. la
proporcion de
automedicacion. con
antigripales en  adultos
usuarios de la oficina
farmacéutica de
MIFARMA Ica

Hipotesis Especificas
- La automedicacion con
antigripales es elevada en

adultos usuarios de la
oficina farmacéutica de
MIFARMA Ica

- La proporcion de
automedicaciéon con

antigripales es del 50% en

adultos wusuarios de la
oficina farmacéutica de
MIFARMA Ica.

- La proporcion de

reacciones adversas con
antigripales es del 25% en

adultos usuarios de la
oficina farmacéutica de
MIFARMA Ica.

Antigripales y

riesgo de reacciones
adversas en Adultos
usuarios de la oficina
farmacéutica de
MIFARMA Ica.

Variables

dependientes.
Frecuencia de

automedicacion

No experimental.

Poblacién

Adultos usuarios de la oficina
farmacéutica MIFARMA, del
distrito de Ica, atendidos entre

los meses de enero
del afio 2019.

Muestra

a junio

Tomada mediante un formato
de recoleccion de datos de la

poblacion en estudio,
se aplic6 una
estadistica.

y luego
formula
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Anexo Ne 02. Formato de recoleccién de lainformacion.

UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA”
FACULTA DE FARMACIA Y BIOQUIMICA
Encuesta andnima aplicada a usuarios adultos de la oficina farmacéutica
MIFARMA Ica.
Leer atentamente y responder marcando con aspa o detallando su respuesta.

Datos generales:

SEXO: ittt e Edad: cooeeice e, Estado civil: ..o
Datos sobre automedicacion:

éSe automedico alguna vez? Si No

Datos sobre automedicacion con antigripales:

¢Qué presentacidn tiene el antigripal automedicado?

Jarabe Tabletas Inyectable

éCon qué frecuencia consume el antigripal automedicado?

Siempre Primera vez Estacional Nunca
¢Cual es el sintoma principal causante de la automedicacién con antigripales?
Dolor de cabeza Dolor de huesos Secrecién nasal
Malestar/escalofrio Fiebre

Datos sobre la induccién al consumo del antigripal automedicado:
¢Cual es la fuente que le sugiere la automedicacién con antigripales?
Radio Television Periédico / Revista
Internet Quimico farmacéutico

Datos sobre el conocimiento del antigripal automedicado:

éConoce la cantidad y horario de consumo?

Si No
éConoce los problemas a la salud que puede provocar el antigripal automedicado?
Si No

Datos sobre la ocurrencia de reacciones adversas al antigripal automedicado:
¢Ha presentado alguna reaccion adversa luego de consumir el antigripal
automedicado?

Si N
¢Contindo consumiendo el antigripal que le provocé la reaccidn adversa?
Si No

¢Cudl fue la molestia o malestar que sintié al consumir el medicamento
automedicado?

Alergia Elevacion de la presion arterial
Somnolencia Sequedad de mucosas
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Anexo Ne 03. Imagenes fotograficas del desarrollo de la
investigacion.
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