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INTRODUCCION

En los Ultimos anos se ha observado
inaumento en el consumo de medica-
mentos sobre todo debido a la autome-
dicacion. Varios estudios realizados en
diversos ambitos geograficos y sociocul-
turales 11,2,31 llaman la atencién sobre el
(onsumo habitual de productos con es-
(252 0 nula eficacia terapéutica e inclu-
50 potencial toxicidad.

Con frecuencia se ha insistido en la ne-
tesidad de reducir el gasto sanitario a
gxpensas de disminuir el numero de
prescripciones, para lo cual es esencial
Un mejor diagnéstico y una adecuada
gducacion sanitaria.

£l gasto de farmacia supone un por-
(entaje elevado del presupuesto de asis-
tencia sanitaria en todos los paises. En
[aCEE oscila entre el 12% vy el 15% y en
Espafia, en 1982, representd un 20% del
presupuesto sanitario [31.

Espaiia consume un 3% del gasto far-
macéutico mundial, siendo el décimo
pais en cifras absolutas y el primero a ni-
Vel europeo si se relaciona con el nivel
(erenta per capita [3]. La revision de tra-
bajos sobre el tema sehala como fuen-
tesde recogida de datos: Ias recetas ex-
pedidas por los facultativos 1, 21 y la
informacién ofrecida, a través de en-
cuestas, por el propio usuario [4,51.

Este estudio tiene como objetivos:

a Conocer algunos aspectos sociode-
mograficos de los padres del alumno,
s0lo en caso de que éste conviva con
ellos.

b Comprobar el grado de informa-
(ion que los usuarios calificados como
«ronicos» de medicamentos tienen de
los productos quie consumen.

0 Averiguar el niumero y procedencia
(e los farmacos presentes en el hogar
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RESUMEN

do no inferior a un ano.

nado de farmacos.

Se estudiaron aspectos referidos a los farmacos presentes en el hogar de Ios alumnos
de la EUE. de Barcelona, asi como el nivel de informacién que tienen los usuarios califica-
dos como «crénicos» sobre los medicamentos que emplean. Para averiguarlo se ha utiliza-
do un cuestionario que se paso a los estudiantes durante abril de 1989.

La mediana de farmacos presentes en el hogar era de 19. El 56 % de los estudiantes res-
pondié que convive al menos con una persona que ha recibido tratamiento por un perio-

En cuanto a la informacién, se observa que la lectura del prospecto es superior a la com-
presién del mismo y al conocimiento de los posibles efectos secundarios.

Finalmente el estudio destaca el papel de la educacién sanitaria como un medio util para
evitar el acimulo de farmacos en el hogar y sobre todo para frenar el consumo indiscrimi-

de los estudiantes de la E.U.E. de Barce-
lona en el curso 88-89.

Sujetos y método

El diseno fue observacional y transver-
sal y como instrumento para la obten-
cién de datos se empled el cuestionario
autoadministrado a los estudiantes.

La poblacién estudiada consistié en el
grupo de los alumnos de la E.U.E. de Bar-
celona (U.B) del curso 88-89.

Se realiz6 una prueba piloto del cues-
tionario entre los alumnos de segundo
curso-tardes, 10 que permitié corregir el
contenido de algunos items. El cuestio-
nario definitivo se distribuyd a los alum-
nos de los tres cursos que asistian a las
clases de Salud Publica durante el mes
de marzo de 1989. Se didé un plazo de un
mes para su devolucién y se efectuaron
tres recordatorios en el transcurso de las
clases de la asignatura. Toda la informa-

Espana consume un 3 %
del gasto farmacéutico
mundial

cion sobre farmacos se obtuvo a partir
de la residencia, hogar o domicilio del
alumno, entendiendo como tal el lugar
donde éste pernoctaba el mayor nime-
ro de noches durante el curso acadé-
mico.

El cuestionario consta de 3 partes:

a Datos sociodemograficos referidos
alas personas que componen la unidad
en la cual reside el alumno.

b) Datos sobre consumo de farmacos
y nivel de informacién por parte de los
usuarios.

0 Datos sobre procedencia de los far-
macos encontrados y tipo de cobertu-
ra sanitaria.

Para el analisis estadistico se ha utili-
zado el paquete estadistico SPSS/PC+ y
un PC OLIVETTI M-240.

Resultados

Al cuestionario respondieron un total
de 121 alumnos, aproximadamente un
18 % del total de estudiantes matricula-
dos en el curso 88-89. Por cursos, prime-
ro particip6 en un 44 %; segundo en un
38%; y tercero en un 18%.

En cuanto a los datos sociodemogra-
ficos obtenidos el estudiante convive
con una media de 4,21 personas, siendo

Revista ROL de Enfermeria nes 155-156 15



gimdximo de ocho. Las personas con las
(uecomparte residencia son familiares
(elalumno en un 78,5 % (95), estudian-
{650 amigos en un 6,6 % (8), pareja un
51% (7), otros en 4,9% (6), el resto no
respondio.

En caso de que el alumno conviviese
ton algin progenitor se preguntaba
por la ocupacién, profesion y estudios
del mismo. Se observan ciertas discre-
pancias, tanto en el caso del padre (fig.

- icomo en el de la madre (fig. 2), res-

pecto a la ocupacion o trabajo que rea-
lizan y la profesién a la que dicen per-
tenecer. Esto es evidente en apartados
correspondientes a: «técnicos medios»
«brero no cualificadog asi como entre
los que no responden. En estos casos
laocupacion podria decirse que esta
por debajo de la cualificacion profe-
sional.

Enrelacion a los estudios, la mayoria,
537% (65) en el caso del padre 'y 67,7 %
(82en el de la madre, dice haber cursa-
(o estudios primarios, mientras que el
14% 9y el 0,8% (1) de los padres y ma-
dresrespectivamente, senala poseer ti-
tulacién superior.

Los datos sobre consumo de medica-
mentos revelan que el 56,2 % (68) de los
(uerespondieron tenia en su domicilio
dlmenos una persona que necesito tra-
tamiento habitual durante los ultimos
12 meses.

Eltotal suma 100 individuos cuya edad
media es de 43,68 anos, siendo el 64%
mujeres y el 36 % hombres.

Sobre los motivos de tratamiento des-
tacan las enfermedades cardiovascula-
fesen el primer lugar (tabla 1.

Alosintegrantes de este grupo se les
pregunto sobre el nivel de informacion
(Ue poseian respecto a los farmacos que
Venian utilizando desde hacia al menos
Unano. Dicha informacioén se evaluo se-
glin diferentes grados de lectura y com-
prension del prospecto que acompana
dlmedicamento y segulin el conocimien-
toque tenia el usuario de los efectos se-
cundarios de los farmacos. La lectura del
prospecto es el aspecto que sobresale
fespecto a la comprensiéon del mismo y
alconocimiento de posibles efectos se-
cundarios, sobre los cuales se esta me-
nos informado.

En este sentido en un total de 100
usuarios, el 57 % dice leer «siempre» el
prospecto que acompana al farmaco vy
s6loun7% no lo lee «<nuncax» En cuanto

al nivel de comprension la mayoria
(65%) responde que lo comprende «a
Veces» 0 parcialmente. Algo similar ocu-
[ré con el conocimiento de los efectos
secundarios, donde el 55% dice cono-
cerlos «a veces» 0 parcialmente.
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Figura 1. Ocupacion y profesiéon del padre
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Figura 2. Ocupacién y profesion de la madre

En el 65% (79) de los cuestionarios res-
pondidos se afirma que alguna de las
personas con las que convive el alumno
requirié tratamiento médico en los ul-
timos meses.

Al efectuar el recuento de los medi-
camentos presentes en el hogar la me-
dia fue de 23,62 y la mediana 19. Estas
cifras se obtuvieron una vez eliminados
los cuestionarios de los hogares en 10s
qQuie yivian facultativas ya que lamadia
podia verse afectada por cifras extre-
mas. En el citado recuento la media de
farmacos caducados se sitlaen 2,46y la
mediana 0,5. La media de farmacos en

uso fue de 4,75 y mediana 4.
En cuanto a quién recetd los farmacos
presentes en el momento de realizar el

TABLA 1. Motivo
del tratamiento habitual

Cardiovascular 33 (33%)
Respiratorio 17 (17 %)
Endocrino 13 13%)
Musculoesquelético 7(7%)
ABiguiatria 5 5%)
S.N.C. 6 ( 6%)
Digestivo 7(7%)
otros 8(8%)
No sabe 4(4%)

Revista ROL de Enfermeria nes 155-156 17



Médico 1480 | 76%
Farmacéutico | 182| 9%
Usuario 90| 5%
Amigo 78| 4%
No sabe 121 | 6%

Figura 3. Procedencia de los farmacos.

recuento, el médico ocupa el primer
lugar (75,2%) con gran diferencia res-
pecto a los otros posibles origenes
(fig. 3).

En el apartado de cobertura sanitaria el
90% (108) dice tener Seguridad Social,
el 26% (31) dispone de una mutua, el
17 % (21) cuenta con una entidad priva-
da, el 1,6 (2) no dispone de cobertura al-
gunay el 2,5% (3) indica otros tipos de
asistencia. Destaca que el 39% dispone
de mas de un sistema de cobertura.

Discusion

La tasa de respuesta del cuestionario
es relativamente baja si se consideran
los tres recordatorios. En ese sentido,
destaca la menor participacion de los
alumnos de tercero, lo que puede expli-
carse fundamentalmente por su menor

asistencia a clase.
Aunque no era un objetivo del estu-

dio, se puso de relieve cierta discrepan-
cia entre el trabajo actual y la profesion
de los progenitores (figs. 1y 2), obser-
vandose en general que el primero es-
taba por debajo de las posibilidades que
potencialmente debiera ofrecer la cua-
lificacion profesional. En el caso de la
madre, esa discrepancia es notoria en el
apartado de «sus laboresy ello podria ex-
plicarse porgue «S.L» no se reconoce
como una profesion, en cambio si cons-
tituye la principal ocupacion (57 %) de
las madres de los 121 estudiantes que
convivian con ella y respondieron al
cuestionario.

En otro sentido las cifras del 56% Yy
65%, indicando los domicilios cuyos
miembros han necesitado tratamiento
médico de 12 y 2 meses respectivamen-
te, son algo inferiores y superiores en re-
lacion a otros estudios [4l.

Llama la atencién la media relativa-
mente temprana (43,28 anos) de perso-
nas que emplean farmacos por un pe-
riodo no inferior a un ano.

Los resultados que responsabilizan a
la patologia cardiovascular como prime-
ra causa de tratamiento «crénico» coin-
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al medicamento

Tanto la enfermera que trabaja en la comunidad
como Ia que lo hace en el hospital tienen un
cometido esencial en la educacion sanitaria aplicada

E

ciden con otros estudios [4]. Sin embar-
go difieren en las causas respiratorias y
musculo-esqueléticas respecto a las que
el presente estudio muestra unos por-
centajes superiores e inferiores con res-
pecto a otros trabajos [5l.

La mediana de farmacos hallados en
el hogar (19) es inferior a otros trabajos
(hasta 28,5) [51.

En el estudio destaca la diferencia en-
tre la media de medicamentos presen-
tes en el hogar (4,21 y la media de far-
macos prescriptos por los facultativos
(3). Esta diferencia podria ser explicada
porgue en ocasiones el médico receta
inicialmente un farmaco, pero poste-
riormente es el propio usuario quién lo
adquiere sin la correspondiente receta.
De esta manera, la tenencia de farmacos
en el hogar puede ser debida a su adqui-
sicién sin receta, porque no sea necesa-
ria 0 porque las prescripciones no res-
ponden al acto médico [5]; pero otra
causa que no hay que olvidar es la an-
tes citada.

Tanto la enfermera que trabaja en la

comunidad como la que lo hace en el
hospital tienen un cometido esencial en
la educacién sanitaria aplicada al medi-
camento. Su labor, en este sentido, se di-
rige a alertar a la opinién publica sobre
los peligros que para la salud conlleva el
abuso y uso inadecuado de los farmacos,
a proporcionar a los pacientes informa-
cién, y fundamentalmente a estimular
el autocuidado de problemas menores
que no necesariamente deben solucio-
narse con la ayuda farmacoldgica. La en-
fermera debe responder a cuestiones
sobre el entrenamiento necesario para
mejorar y conservar adecuadamente l0s
medicamentos.

Por otra parte, la hospitalizacion esur
momento idéneo para realizar educ
cién sanitaria ya que los pacientes s
muestran especialmente motivade
para aprender todo lo posible en matg
ria de salud.
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