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RESUMEN

La automedicacion es un problema de salud publica frecuente en poblacion estudian-
til, la cual se da sobre todo en estudiantes de medicina, dado su mayor conocimiento en
farmacologia. Por tratarse de los futuros prescriptores, es importante establecer la mag-
nitud del problema en esta poblacion. El objetivo del estudio fue determinar el patron
de automedicacion y factores asociados en estudiantes de Medicina de la Universidad
Nacional de Asuncion. Fue un estudio observacional descriptivo de corte transversal,
con muestreo no probabilistico por conveniencia. Abarco del 15 de abril al 7 de agosto
del 2019. La muestra fue de 221 estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas (medi-
cina) de la Universidad Nacional de Asuncion. Para el analisis estadistico se analizaron
las muestras en el programa PSPP y se presentaron los resultados en tablas y graficos
para mayor compresion. Los estudiantes de Medicina debido a su conocimiento farma-
coldgico presentan mayor indice de automedicacion, también caracterizado por el facil
acceso a los medicamentos.
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!4 Estudiantes de Medicina de la Facultad de Ciencias Médicas, Universidad Nacional de Asuncidn, San Lorenzo, Paraguay.

15 Profesora de Medicina de la Facultad de Ciencias Médicas, Universidad Nacional de Asuncion, San Lorenzo, Paraguay.

16 Egresado de la Facultad de Medicina, Universidad privada del Este, sede de Asuncion. Paraguay. Médico Residente de 1° afio de Medi-
cina Familiar del Hospital General Barrio Obrero, Asuncion. Paraguay.
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ABSTRACT

Self-medication is a frequent public health problem in the student population, which
occurs above all in medical students, given their greater knowledge in pharmacology. As
they are future prescribers, it is important to establish the magnitude of the problem in
this population. The objective of the study was to determine the pattern of self-medica-
tion and associated factors in Medicine students of the National University of Asuncion.
It was a descriptive observational cross-sectional study, with non-probability sampling
for convenience. It spanned from April 15 to August 7, 2019. The sample was 221 stu-
dents from the Faculty of Medical Sciences (medicine) of the National University of
Asuncion. For the statistical analysis, the samples were analyzed in the PSPP program
and the results were presented in tables and graphs for greater compression. Medical
students, due to their pharmacological knowledge, have a higher self-medication index,
also characterized by easy access to medications.

Keywords: Self-medication; Students; Medicine.
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INTRODUCCION

La automedicacion (AM) es aquella si-
tuacion en la que las personas consiguen
y utilizan los medicamentos sin ninguna
intervencion por parte de un médico para
el diagnostico de la enfermedad, para su
uso en la prescripcion o en la supervision
del tratamiento (1). E1 72% de la poblacion
acude al botiquin antes que al médico de
cabecera ante un dolor de cabeza, de espal-
da o dolor abdominal, esta actitud puede
no ser peligrosa si es ocasional, pero con-
vertirla en un habito puede conllevar un
problema para la salud (2). Cada persona
reacciona de forma distinta ante un mismo
farmaco y que, ademas, las caracteristicas
de su enfermedad no son equiparables a las
de otro paciente (3). Con el uso de farma-
cos de prescripcion médica existe la pro-
babilidad de aparicion de efectos secunda-
rios, reacciones adversas, dependencia o
adiccion, provocar interacciones con otros
medicamentos, y con el uso inapropiado

METODO

Fue un estudio observacional descriptivo
de corte trasversal y de muestreo no pro-
babilistico por conveniencia. Abarco desde
el 15 de abril al 7 de agosto del 2019. Se
realizd en las instalaciones de la Facultad
de Ciencias Médicas de la Universidad
Nacional de Asuncion (UNA). La muestra
del estudio estuvo constituida por un total
de 221 casos, correspondientes a estudian-
tes de la carrera de Medicina y Cirugia de
la UNA de la Republica del Paraguay. El
tamafio de la muestra se calculd con base
en el estudio de Vera-Romero et al. (8). Se
aplic6 la formula “Calculo de muestra para
proporciones poblaciones”. Para el pro-
cesamiento de la informacioén se cre6 una
base de datos en el software de Microsoft
Office Excel 2013, a partir de la cual se
pasé al software PSPP donde se proceso la
informacién y se calcularon las medidas.

puede ocasionar una intoxicacion, e inclu-
so la muerte. En Paraguay, el Ministro de
Salud Publica y Bienestar Social, resolvio
la venta obligatoria de antibidticos bajo re-
ceta médica a partir del 1 de noviembre de
2018.

Los medicamentos antibidticos seran
prescriptos y solamente comercializados
bajo receta simple archivada (4). Es fun-
damental que los médicos ensefen, acon-
sejen y eduquen sobre el uso de farmacos,
dosis y frecuencia de administracion, efec-
tos adversos, duracidn del tratamiento, qué
hacer si no hay mejoria o hay agravamien-
to (3). La cantidad de farmacos automedi-
cados crece continuamente en el pais y en
el mundo, lo que representa un problema
complejo ya que entran en juego distintos
aspectos atribuibles tales como la educa-
cion médica insuficiente, usos, costumbres
sociales, etc. (5-7). El objetivo de la inves-
tigacion fue determinar el patron de auto-
medicacion y los factores

Los datos de variables continuas y nomi-
nales se expresan en medias y proporcio-
nes. La informacion fue resumida en tablas
y gréficos para mayor comprension.
Variables: Socio-Demograficas: Edad
(En Afios); Sexo (Masculino y Femenino);
Procedencia(Asuncion-Central-Interior);
Residencia(Asuncion-Central-Interior);
Estado Civil (Soltero-Casado-Viudo-Se-
parado-Divorciado);Estudios(Afio/Curso).
Automedicacion: (En las ultimas dos se-
manas ha consumido algtn tipo de medica-
mento? (Si-No); En los tltimos tres meses:
(ha consumido algun tipo de medicamen-
to? (Si-No); ( Consultaria aun médico antes
de consumir algin medicamento? (Si-No);
(Qué tipo de medicamentos consume con
mayor frecuencia? (Analgésico-Antibio-
tico-Antigripal-Antiinflamatorio-Otros);
(Ha consultado con algiin médico antes de
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consumir el medicamento? (Si-No); ;Por
qué motivo no acude a un médico antes
de consumir algtn tipo de medicamento?
(No tengo tiempo para ir al médico-No
tengo seguro médico-Creo que no siempre
es necesario consultar al médico-Otros);
Habitualmente, ;quién le indica que me-
dicamento consumir?(Familiares y/o ami-
gos-Farmacéutico-Publicidades:  Televi-
si6n, Radio, Periddico-Lo leo en un libro o
busco en internet-Otros); ;Donde adquiere
los medicamentos?(Farmacia-Almacén-Se
la provee un familiar-Otros); ;El medica-
mento consumido sin prescripcion médica,
hizo efecto? (Si-No); Si luego de consumir
un medicamento, persistieran los sintomas
de la enfermedad, ;Qué¢ haria usted? (Con-
curre al médico-Aumento la dosis-Toma
otra medicacion- Otros); ;Cuando deja
de consumir el medicamento? (Cuando
indica el prospecto-Cuando desaparecen
los sintomas-Otros); (Lo consume acom-
panado con otros medicamentos con igual
efecto? (Si-No); (Suele leer el prospecto
para tener en cuenta la dosificacion, inte-
racciones medicamentosas, efectos adver-
s0s?(Si-No); ¢Tiene guardado algiin me-
dicamento de la anterior consulta médica?
(Si-No); (Volveria a consumir sin previa
consulta médica en caso que los sintomas
reaparecieran? (Si-No); ;Cree que la auto-
medicacion es una practica riesgosa? (Si-
No); (Cree que un farmacéutico esta capa-
citado para indicar como consumir algin
medicamento? (Si-No); (Se ha intoxicado
alguna vez con algun farmaco? (Si-No).

La poblacion estudiada fue estudiantes
de Medicina y Cirugia de la FCM-UNA
con edades comprendidas entre 18 y 45
afos; excluyendo a los estudiantes que no
deseen participar del estudio y/o que en-
treguen la hoja de manera incompleta, con
tachaduras o en blanco y/o que desarrollen
los cuestionarios fuera del marco temporal
del estudio.

Para la medicion se utiliz6 una encues-

ta mixta donde se tomaron las siguien-
tes mediciones: Edad (En afos); Sexo
(Masculino y Femenino); Procedencia
(Asuncion-Central-Interior); Residencia
(Asuncion-Central-Interior); Estado Civil
(Soltero-Casado-Viudo-Separado-Divor-
ciado); Estudios (Afo/Curso). Para la me-
dicion de los datos de automedicacion se
utiliz6 una encuesta mixta donde se toma-
ron las mediciones de las variables clinicas
de automedicacion.

Se inform¢ a los estudiantes de la carre-
ra de Medicina y Cirugia de la UNA del
trabajo de investigacion. Pidiéndoles el
permiso legal correspondiente para su par-
ticipacion en el trabajo, previa manifesta-
cion expresa de su deseo de participar. Se
solicitd a la institucion los permisos co-
rrespondientes para realizar el estudio en
sus instalaciones. La investigacion fue au-
tofinanciada por el equipo investigador y
no se presentan conflictos de interés. Para
la realizacion de la casuistica se respetaron
los cuatro principios basicos de la Bio¢-
tica. Se respeto el principio de la justicia
al no excluir ninguna encuesta que cum-
pla los criterios de inclusion, que no sea
descartado por los criterios de exclusion y
esté completa, dando la misma oportuni-
dad a todos, el principio de no maleficen-
cia al no publicar de ninguna forma datos
que puedan poner en riesgo el anonimato,
respetando su privacidad; el principio de
beneficencia al realizar la investigacion de
manera objetiva sin influenciarse por in-
tereses de ningun tipo y socializando los
resultados a las autoridades de las institu-
ciones, a modo de contar con un estudio
sobre los factores psicosociales que influ-
yen en la actitud hacia la automedicacion
y el principio de autonomia, dando a los
sujetos de estudio la oportunidad de reti-
rarse del estudio en cualquier momento.
Se garantiz6 el anonimato de los sujetos de
estudio al momento del analisis y presenta-
cion de los resultados.
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RESULTADOS

En el estudio se obtuvo una participacion
de 221 estudiantes encuestados de la Fa-
cultad de Ciencias Médicas de la Univer-
sidad Nacional de Asuncion, sede Central
(San Lorenzo) y Ciencias Basicas (Asun-
cion). La media de edad fue de 24,19 + 3.4
afios (rango: 19-42), de los cuales 58,8%

Grifico 1. Porcentaje de consumo de medica-
mento en las ultimas dos semanas en estudian-
tes de Medicina de la Facultad de Ciencias
Meédicas, UNA 2019 (n=221)

Grifico 3. Porcentaje que consultaria a un
médico antes de consumir algun medicamento
en estudiantes de Medicina de la Facultad de
Ciencias Médicas, UNA 2019 (n=221)

fueron del sexo femenino. El 71% de los
estudiantes manifestd haber consumido
medicamentos en las Gltimas dos semanas
y el 88% en los ultimos tres meses (Grafi-
cos 1y 2). E163% dijo que consultaria con
un médico antes de consumir algun tipo de
farmacos (Grafico 3).

Grifico 2. Porcentaje de consumo de medica-
mento en los ultimos tres meses en estudiantes
de Medicina de la Facultad de Ciencias Médi-
cas, UNA 2019 (n=221)
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Los medicamentos consumidos con mayor frecuencia en orden decreciente fueron:
analgésicos, antigripales, antiinflamatorios y antihistaminicos (Tabla 1)

TIPO DE FARMACO FRECUENCIA %
Analgésico 107 (48,4)
Antiinflamatorio 25(11,3)
Antigripal 46 (20,8)
Antihistaminico 10 (4,5)
IBP 4(1,8)
Antibidticos 2(0,9)
Antidepresivos 2(0,9)
Antihipertensivo 2(0,9)
Levotiroxina 1(0,5)
ACOP 1(0,5)
Atorvastatina 1(0,5)
Metotrexate 1(0,5)
NS/NR¢ 19 (8,6)
Total 221

*Inhibidor de bomba de protones,
b Anticoagulantes orales,
 No sabe/No responde

Tabla 1. Medicamentos consumidos con mayor frecuencia por estudiantes de Medicina de la
Facultad de Ciencias Médicas, UNA 2019 (n=221)

El 58% de los encuestados manifestd no haber consultado con un médico antes del
consumo de farmacos (Grafico 4). Y la mayoria cree que no siempre es necesaria la
consulta médica antes de su consumo (29,9%) o la falta de tiempo (22,2%) (Tabla 2).

Grafico 4. Porcentaje de consulta médica an-
tes del consumo de farmacos en estudiantes de
Medicina de la Facultad de Ciencias Médicas,
UNA 2019 (n=221)
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MOTIVO DE CONSUMO FRECUENCIA %
“Creo que no siempre es necesario 66 (29,9)
consultar al médico” ’

“No tengo tiempo” 49 (22,2)
“No tengo seguro médico” 8 (3,6)
“Tengo los conocimientos de manejo

de farmacos” 4(L8)
NS/NR¢ 94 (42.5)
Total 221

* No sabe/No responde
Tabla 1. Medicamentos consumidos con mayor frecuencia por estudiantes de Medicina de la
Facultad de Ciencias Médicas, UNA 2019 (n=221)

Los medios de informacion utilizados con mayor frecuencia fueron la consulta auto-
didacta en libros o busqueda de informacion por internet (24,4%), seguido de los fami-
liares y/o amigos (20,4%) (Tabla 3). La farmacia es el lugar de adquisicion de eleccion
entre los estudiantes (50,2%) (Tabla 4).

MEDIO DE INFORMACION FRECUENCIA %
“Lo leo en un libro o busco en internet” 54 (24,4)
Familiares y/o amigos 45 (20,4)

Uno mismo 16 (7,2)
Farmacéutico 8 (3,6)
Publicidades 3(1,4)

NS/NR* 95 (42,9)

Total 221

* No sabe/No responde

Tabla 3. Medio de informacion utilizado para la indicacion de consumo de algun medicamento
por estudiantes de Medicina de la Facultad de Ciencias Médicas, UNA 2019 (n=221)

LUGAR DE ADQUISICION FRECUENCIA %
Farmacia 111 (50,2)

Se lo provee un familiar 12 (5,4)

Almacén 6 (2,7)

NS/NR* 92 (41,6)

Total 221

* No sabe/No responde

Tabla 4. Frecuencia de lugares donde adquieren los medicamentos los estudiantes de Medicina
de la Facultad de Ciencias Médicas, UNA 2019 (n=221)
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El 57,9% de los encuestados manifestd haberle funcionado el tratamiento instaurado
sin consulta médica previa, el resto no supo responder si hubo respuesta favorable o no
al tratamiento. Ante la persistencia de los sintomas refirieron que acudirian a la consulta
médica el 49,3% (Tabla 5).

ACCION FRECUENCIA %
Concurre al médico 109 (49,3)
Toma otra medicacion 15 (6,8)
Aumento la dosis 5(2,3)
NS/NR* 92 (41,6)
Total 221

* No sabe/No responde
Tabla 5. Accion tomada ante persistencia de sintomas por estudiantes de Medicina de la Facul-
tad de Ciencias Médicas, UNA 2019 (n=221)

La mayoria manifestd no saber cuando finalizar el consumo de farmacos ante los sin-
tomas manifiestos (42%), y también un 39% refiere que dejan de tomar el medicamento
cuando desaparecen los sintomas (Grafico 5)

Grifico 5. Motivo del cese del tratamiento far-
macologico sin consulta médica previa en es-
tudiantes de Medicina de la Facultad de Cien-
cias Médicas, UNA 2019 (n=221)

Cuando indica el prospecto

. Cuando desaparecen los sintomas

NS/NR

El 55,2% no consume otros medicamentos con igual efecto ante los sintomas, el 41,6%
no supo responder ante este planteamiento. El 52% refiere leer el prospecto para tener
en cuenta la dosificacion, interacciones medicamentosas y efectos adversos, el 41,6% se
encontraba en duda si leerlo o no.

El 30,8% refiere haber guardado algiin medicamento de la consulta médica anterior, el
42,1% no sabe o no recuerda si lo conserva aun; ademas, el 41% dijo que lo volveria a
consumir en caso de presentarse el mismo cuadro (Grafico 6).

Grafico 6. Porcentaje de encuestados que
volverian a consumir el farmaco en caso de
reaparicion de los sintomas en estudiantes de
Medicina de la Facultad de Ciencias Médicas,
UNA 2019 (n=221)
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Los estudiantes, en su mayoria, reconocen que la automedicacion en si es una practica
riesgosa (68%) (Grafico 7).

Grafico 7. Porcentaje de encuestados que con-
sideran a la automedicacion como una prdcti-
ca riesgosa en estudiantes de Medicina de la
Facultad de Ciencias Médicas, UNA 2019

Ante la consulta de si un farmacéutico estaria capacitado para la indicacion de medi-
camentos el 80,5% refirid que los mismos no lo estarian.

Un 2% refirié que en algiin momento de su vida se habian intoxicado con algin farma-
co sin la prescripcion de un médico (Grafico 8). Se detallan en la Tabla 6.

Grifico 8. Porcentaje de intoxicados por tra-
tamiento sin prescripcion médica en estudian-
tes de Medicina de la Facultad de Ciencias
Meédicas, UNA 2019 (n=221)

FARMACO FRECUENCIA %
Ninguno 217 (98,2)
Paracetamol 1(0,5)
Aspirina 1(0,5)
Antihistaminicos 1(0,5)
Corticoides 1(0,5)
Total 221

Tabla 5. Accion tomada ante persistencia de sintomas por estudiantes de Medicina de la Facul-
tad de Ciencias Médicas, UNA 2019 (n=221)
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DISCUSION

Segun la OMS la automedicacion “Es la
seleccion y uso de los medicamentos por
parte de las personas sin prescripcion mé-
dica, con el propdsito de tratar enfermeda-
des o sintomas que ellos mismos pueden
identificar” (9), este es un tema de interés
universal y muy comun en nuestra socie-
dad ya que si bien la administracion ade-
cuada de medicamentos tiene el potencial
de conferir beneficios, también pueden
ocasionar problemas en la salud de la po-
blacion.

En la encuesta realizada se demostré un
porcentaje de automedicacion de 87,8% de
las personas encuestadas, al igual que otro
estudio llevado a cabo en Peru (10). Los
farmacos mas empleados fueron los anal-
gésicos (53%) y los antigripales (22,8%),
estos datos son minimamente distintos a
otros estudios donde el porcentaje de los
primeros es similar (54,6% y 58%) pero
el de los segundos es distinto (60,1%)
(11,12).

Con respecto de quién le recomienda
esta practica la mayoria afirma que lo lee
en un libro o lo busca en internet (42,9%),
lo que difiere de otros analisis donde el
mayor numero refiere haber recibido reco-
mendaciones de terceros (77,4%) (9).

La mayoria de los encuestados (39,4%)
indicaron que dejaban de consumir el me-
dicamento cuando desaparecian los sin-
tomas. Estudios indican que el consumo
incorrecto de ciertos medicamentos, como
los antibidticos crean microorganismos
mas resistentes, llevando a la resistencia a
los antibioticos de uso habitual y al vira-
je hacia antibioticos de mayor espectro o
a combinaciones de estos, lo que conlleva
al aumento del costo y a efectos adversos
mas severos (13).

En Paraguay desde noviembre del 2018
estaprohibidala venta de antibidticos sinre-
ceta a fin de evitar la consecuente aparicion

de microorganismos multiresistentes (4).

La otra problematica es el uso simulta-
neo de dos medicamentos diferentes con el
mismo efecto por parte de la poblacion, si
bien la mayoria de los encuestados neg6
realizar esta practica (55%), un peque-
flo porcentaje (3,2%) afirmo hacerlo. Los
farmacos tienen dosis terapéuticas, con la
cual se espera conseguir el efecto esperado
dentro de un rango de seguridad, y dosis
toxicas o letales, como el paracetamol,
cuya dosis terapéutica es hasta los 4 gr al
dia y puede existir toxicidad con dosis ma-
yores a 150-200 mg/kg en nifios o 6-7 gr
en adultos. La dosis letal es de 13-25 gr. La
toxicidad cronica se presenta si se ingiere
mas de 4 gr de paracetamol al dia, luego de
2-8 dias (14)

El 52% de los encuestados afirmo leer
el prospecto para tener en cuenta la dosi-
ficacion. Interacciones medicamentosas
y efectos adversos del medicamento que
consume, es importante tener en cuenta la
interaccion entre farmacos, la dosificacion
(mas aun en nifios) a fin de evitar efectos
indeseados o intoxicaciones, por un lado, y
por el otro, al administrar dosis deficientes,
no conseguir el efecto deseado del farmaco
(15).

Segun los datos, se refiere en los resulta-
dos que un porcentaje levemente superior a
la mitad guarda los medicamentos sobran-
tes de la ultima consulta anterior (53,1%).
El otro grupo afirma que no los guarda, los
desecha u olvida, y se corresponde con un
46,9%. Algunos informes revelan que las
personas que guardan los medicamentos
sobrantes los reutilizan en posteriores oca-
siones cuando los sintomas que aparezcan
en dichas personas o terceros se relacionen
con la sintomatologia inicial por la que fue
prescrito el medicamento en cuestion (16).

Muy a favor de los resultados anteriores
esta la siguiente consigna: volver a con-
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sumir los medicamentos sin una consulta
previa en caso de reaparicion de sintomas,
donde el 62,9 % afirma que lo haria y solo el
37,1 %refiere que volveria a consultar (17).

Es menester destacar que, a pesar de las
practicas prevalentes de automedicacion
existentes, la poblacion general encuesta-
da afirma que dichas practicas conllevan
siempre un riesgo (96,8 %) y solo una mi-
noria dice que no le encuentra peligro algu-
no. Los estudios demuestran que practicas
de automedicarse siempre conlleva un ries-
go, sea real o aparente, ya que son sustan-
cias extrafias a la fisiologia del organismo
y que si se mal utilizan podrian causar mas
dafios que beneficios. El no conocimiento
profesional de las funciones de cada far-
maco utilizado o la dosis necesaria son los
que atentan contra una terapéutica 6ptima,
creando efectos adversos indeseados o no
controlables, multirresistencias, empeora-
miento del cuadro o enmascaramiento de
sintomas que podrian ser utiles para un
correcto diagnoéstico y tratamiento (18).

Con respecto a la creencia de la capaci-

dad del farmacéutico de indicar medica-
mentos se vio que 80,5 % de los encues-
tados no esta de acuerdo con esta practica,
lo que contrasta con el 88,5 % de la pobla-
cion de un estudio de chile en el que los
encuestados consideran importante que el
farmacéutico brinde informacion sobre el
medicamento que estd adquiriendo (19).

En cuanto a si alguna vez algun estu-
diante se a intoxicado por medicamentos,
se vio una muy baja prevalencia en los
encuestados, siendo esta por analgésicos,
paracetamol y aspirina, antihistaminicos
y corticoides, lo que fue similar a los re-
sultados de un trabajo realizado en Perti
donde los medicamentos de marca mas
usados segun grupos de los sintomas fue-
ron a base de paracetamol, clorfeniramina,
dextrometorfano y naproxeno, seria intere-
sante saber la causa de esta intoxicacion,
pudiendo ser ella de caracter mandatorio
por alguna condicién médica o solo por
sintomas ocasionales percibidos por estos
estudiantes (20).

CONCLUSIONES

Existe una tasa alta de automedicacion,
ademas de casos reportados de intoxica-
cion con medicamentos, que resultan pre-
ocupantes en la poblacion estudiada. El
patron observado fue el consumo de medi-
camentos sin previa consulta médica, ade-
mas de porcentajes elevados de consumo
de analgésicos, antigripales, antiinflamato-
rios y antihistaminicos.

El perfil sociodemografico de la pobla-
cion fue una edad media de 24 anos, con
un mayor porcentaje de participacion del
sexo femenino, de la ciudad de Asuncion,
soltero y sin fuentes de ingreso propias.
Los estudiantes son a su vez conscientes
de los riesgos que conllevan las practicas
de automedicacion, donde deberian de
acudir a un médico antes de consumirlos,

pero esto finalmente no sucede. Resulta in-
teresante que los estudiantes de medicina
afirman que no resultaria necesaria la con-
sulta debido a que disponen de medios de
informacién como los libros e internet para
automedicarse. Ademas, que solamente un
médico estaria capacitado para guiar el
consumo de medicamentos, desacreditan-
do el papel de los farmacéuticos.

La automedicacién es una practica co-
mun en estudiantes de medicina, una pro-
blematica que debe ser abordada apropia-
damente, y deben de realizarse estudios con
poblaciones mas grandes abarcando otras
carreras de Ciencias de la Salud (Enferme-
ria, Bioquimica, Kinesiologia, etc.) para
poder obtener resultados concluyentes.
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