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RESUMEN

Introducción: La práctica de la autome-
dicación constituye riesgos para la salud, 
principalmente, para los adultos mayores 
debido a los cambios propios del enve-
jecimiento que existe en esta etapa de 
la vida. Objetivo: Determinar el com-
portamiento de la automedicación en los 
adultos mayores del Consultorio Médico 
de Familia (CMF) # 15 del municipio de 
Jesús Menéndez, en el 1er semestre del 
año 2018. Metodología: Se realizó un 
estudio cuantitativo, de tipo descriptivo. 
La población fue de 359 adultos mayores, 
quedando constituida la muestra por 151 
pacientes, utilizando para su obtención la 
fórmula del cálculo de muestra. Se utilizó 
la entrevista como técnica de obtención 
de datos estudiándose las siguientes va-
riables: afecciones por el cual se auto-
medican, grupos medicamentosos sin 
prescripción que más consumen, sexo de 
mayor incidencia. Resultados: Los dolo-
res osteomioarticular es la principal afec-
ción por la cual consumen medicamentos 
sin la prescripción médica con un 66,2 
%. El 100% de los gerontos consumen 
medicamentos tipo AINE sin prescripción 
de un galeno para el alivio de los dolores 
presentes; el sexo femenino es de mayor 
incidencia representada por el 53.6% 
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Conclusiones: Se concluye que existe 
práctica de automedicación en este grupo 
poblacional siendo los dolores del siste-
ma osteomioarticular la afección principal 
que los induce a consumir medicamentos 
sin prescripción médica. Se detectó que 
los fármacos de mayor consumo autome-
dicado son los pertenecientes al grupo 
medicamentoso conocido como AINE y 
que el sexo femenino es de mayor inci-
dencia en el consumo de medicamento 
automedicado.

Palabra clave: Automedicación; adulto 
mayor; medicamento.
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ABSTRACT

Introduction: The practice of self-me-
dication constitutes health risks, mainly, 
for older adults due to the changes typi-
cal of aging that exist at this stage of life. 
Objective: To determine the behavior of 
self-medication in the elderly of the Con-
sultorio Medico de La Familia (CMF) # 15 
of the municipality of Jesús Menéndez, in 
the 1st semester of 2018.  Methodology: 
A descriptive, quantitative study was ca-
rried out. The population was 359 older 
adults; the sample was constituted for 
151 patients, using the sample calcula-
tion formula to obtain it. The interview was 
used as a technique to obtain data, stud-
ying the following variables: conditions for 
which they self-medicate, non-prescrip-
tion drug groups that consume the most, 
sex with the highest incidence. Results: 
Osteomyoarticular pain is the main condi-
tion for which they consume medications 
without a prescription with 66.2%. The 
100% of the gerontos consume NSAID 
type medications without prescription of a 
doctor for the relief of present pain; the 
female sex is of higher incidence repre-
sented by 53.6%. Conclusions: It is con-
cluded that there is a practice of self-me-
dication in this population group, being 
the pain of the osteomyoarticular system 
the main condition that induces them to 
consume drugs with out a prescription. It 
was detected that the drugs with the hi-
ghest self-medicated consumption are 
those belonging to the drug group known 
as NSAIDs and that the female sex is of 
greater incidence in the consumption of 
self-medicated medication.

Keyword: Self-medication; Elderly; medi-
cine.

INTRODUCCIÓN

El envejecimiento de la población es uno 
de los fenómenos demográficos más im-
portantes en el mundo (1). El envejeci-
miento es la consecuencia de la acumu-
lación de daños moleculares y celulares 
a lo largo del tiempo, lo que lleva a un 
descenso gradual de las capacidades fí-
sicas y mentales, un aumento del riesgo 
de enfermedad y finalmente a la muerte. 
Según la Organización Mundial de Sa-
lud entre 2015 y 2050 el porcentaje de 
los habitantes del planeta mayores de 60 
años casi se duplicará, pasando del 12% 
al 22% (2). Esto está condicionado por el 
aumento de la esperanza de vida que va 
en aumento cada día. Se relaciona, ade-
más, con una disminución de los índices 
de natalidad, teniendo como resultado un 
aumento progresivo de la población adul-
ta (3).
 
En el 2025 la población de 60 años y más 
será el 18,6% de la población total de 
las Américas y al menos en diez países 
(Antillas Holandesas, Barbados, Canadá, 
Chile, Cuba, Estados Unidos, Guadalupe, 
Martinica, Puerto Rico y Uruguay), la po-
blación mayor de 60 años será superior a 
la población de menores de 15 años, con 
casos extremos como el de Cuba, con 
casi dos adultos por cada niño menor de 
15 años (183 adultos por cada 100 niños) 
en el 2025. (4) Estas proyecciones deben 
ser tomadas en cuenta por todas las na-
ciones. Lo ideal es que, desde ya, deben 
iniciar a prepararse y así poder ofrecer 
políticas de estado acordes con la pobla-
ción que habite en sus territorios. 

Por otro lado, en la actualidad, la auto-
medicación significa un problema de sa-
lud pública. “La OMS reporta que el 50% 
de los fármacos que se recetan se dis-
pensan o se venden inadecuadamente 
y alrededor de un tercio de la población 
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mundial carece de acceso a medicamen-
tos esenciales y más de la mitad de los pa-
cientes no los toma correctamente” (5). Es 
por ello que “la automedicación constituye 
en estos momentos un problema de Salud, 
en el que se ve involucrado la integridad fí-
sica, psíquica y biosocial del paciente” (6).

Existe una tendencia a nivel mundial de 
consumir medicamento sin prescripción 
médica, practicada principalmente por 
los adultos mayores, a este fenómeno se 
le conoce como automedicación defini-
da por Morón y Levi como “el consumo 
de medicamentos, productos naturales 
u otros remedios por iniciativa del propio 
paciente, sin consultar a un médico” (7).

Es importante señalar, que existe un con-
junto amplio de fenómenos relacionados 
con la distribución de medicamentos sin 
que medie una fórmula médica, comen-
zando por las opciones legales como la 
compra de medicamentos de venta libre, 
denominados OTC (Over-The-Counter). 
Dentro de este espectro cabe también 
la medicación sin un acto médico for-
mal previo (por ejemplo, a través de una 
consulta telefónica o por consejo de un 
dependiente de farmacia) y la auto-admi-
nistración de medicamentos que exigen 
prescripción (8).  La automedicación es 
una problemática en ascenso motivada 
por numerosos factores que van desde 
lo económico, hasta lo cultural, teniendo 
el personal de salud un gran reto, so-
bre todo los profesionales de enfermería 
quienes poseen como premisa la educa-
ción de la salud de la población (7) 

“El hecho de automedicarse puede gene-
rar un desbalance en la salud, desde una 
reacción alérgica leve hasta una compli-
cación grave; como también puede cau-
sar resistencia bacteriana a los antibióti-
cos o efectos en el sistema circulatorio” 
(9).

En los adultos mayores la automedicación 
presenta un mayor riesgo ya que en este 
grupo poblacional, los pacientes tienen, 
usualmente, varias enfermedades cróni-
cas y tienen un tratamiento farmacológico 
establecido, por lo cual al automedicarse 
se puede generar interacciones medica-
mentosas, lo que puede generar daños 
en los pacientes adultos mayores (9)

La práctica de la automedicación es peli-
grosa en todas las etapas de la vida sien-
do más problemática en esta etapa. Esto 
se debe a las múltiples modificaciones 
que durante el envejecimiento existen a 
nivel fármaco dinámico y fármaco cinéti-
co siendo estos cambios fundamentales 
en la forma que responde el organismo a 
los medicamentos y viceversa, al existir 
una disminución de mecanismos encar-
gados de realizar los procesos básicos 
sobre todo en el metabolismo y la trans-
portación de los medicamentos. Esto 
trae consigo múltiples complicaciones 
que en muchos casos ponen en peligro 
la vida del paciente como el incremento 
de la aparición de reacciones adversas, 
aumento de la resistencia bacteriana, en-
cubrimiento de la enfermedad de base y 
disminución de la eficacia del tratamiento 
por uso inadecuado o insuficiente de los 
medicamentos.

Las prácticas que favorecen  la autome-
dicación o el uso incorrecto de los medi-
camentos tienen distintos factores que la 
determinan , como por ejemplo: la propa-
ganda inadecuada de los medicamentos, 
la influencia de la industria farmacéutica 
sobre los médicos, la dificultad de la po-
blación para acceder a los servicios de 
salud, el manejo deficiente del suministro 
de medicamentos, lo elevados precios de 
los fármacos, la falta de información opor-
tuna e independiente sobre los fármacos 
para la toma de decisiones y, la forma-
ción deficiente de los recursos humanos 
del sector sanitario (9). 
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En los adultos mayores la automedicación 
presenta un mayor riesgo ya que en este 
grupo poblacional, los pacientes tienen, 
usualmente, varias enfermedades cróni-
cas y tienen un tratamiento farmacológico 
establecido, por lo cual al automedicarse 
se puede generar interacciones medica-
mentosas, lo que puede generar daños 
en los pacientes adultos mayores (9).

La práctica de la automedicación es peli-
grosa en todas las etapas de la vida sien-
do más problemática en esta etapa. Esto 
se debe a las múltiples modificaciones 
que durante el envejecimiento existen a 
nivel fármaco dinámico y fármaco cinéti-
co siendo estos cambios fundamentales 
en la forma que responde el organismo a 
los medicamentos y viceversa, al existir 
una disminución de mecanismos encar-
gados de realizar los procesos básicos 
sobre todo en el metabolismo y la trans-
portación de los medicamentos. Esto 
trae consigo múltiples complicaciones 
que en muchos casos ponen en peligro 
la vida del paciente como el incremento 
de la aparición de reacciones adversas, 
aumento de la resistencia bacteriana, en-
cubrimiento de la enfermedad de base y 
disminución de la eficacia del tratamiento 
por uso inadecuado o insuficiente de los 
medicamentos.

Las prácticas que favorecen  la autome-
dicación o el uso incorrecto de los medi-
camentos tienen distintos factores que la 
determinan , como por ejemplo: la propa-
ganda inadecuada de los medicamentos, 
la influencia de la industria farmacéutica 
sobre los médicos, la dificultad de la po-
blación para acceder a los servicios de 
salud, el manejo deficiente del suministro 
de medicamentos, lo elevados precios de 
los fármacos, la falta de información opor-
tuna e independiente sobre los fármacos 
para la toma de decisiones y, la forma-
ción deficiente de los recursos humanos 

La automedicación es universalmente 
conocida, aplicada. Está ligada a situa-
ciones culturales, sociales económicas 
y ambientales que difícilmente se la pue-
de desechar. Por eso es necesario am-
pliar y difundir información que lleve a 
racionalizar el consumo responsable de 
medicamentos considerando los efectos 
secundarios, contraindicaciones y dosifi-
cación en casos especiales como niños, 
embarazados y adultos mayores (10).     
Motivado al incremento de la población 
adulta a escala mundial y los riesgos que 
trae consigo el uso de medicamento au-
tomedicados se decidió realizar el estudio 
para determinar el comportamiento de la 
automedicación en los adultos mayores 
del Consultorio Médico de Familia (CMF) 
# 15 en el municipio Jesús Menéndez en 
el año 2018. 

MATERIAL Y MÉTODO

Se realizó el estudio utilizando una me-
todología cuantitativa de tipo descripti-
vo, en el consultorio médico de familia 
(CMF) #15, municipio, Jesús Menéndez 
en el primer semestre del 2018. La pobla-
ción fue de 359 gerontos pertenecientes 
al CMF quedando constituida la muestra 
por 151 adultos mayores. Para la selec-
ción de la muestra se aplicó fórmula es-
tadística, las variables estudiadas fueron: 
principales afecciones que motivaron a 
la automedicación, principales grupos de 
medicamento que consumieron sin pres-
cripción médica. La técnica utilizada fue 
la encuesta y el instrumento el cuestiona-
rio, elaborado por el equipo de autores de 
la investigación, la cual se convirtió en la 
fuente primaria de obtención de la infor-
mación. Se emplearon medidas descrip-
tivas, frecuencia absoluta y relativa, los 
resultados fueron presentados en tablas 
con análisis y discusión según literaturas 
consultadas comparándose con estudios 
anteriores nacionales e internacionales, 
que nos permitieron llegar a conclusio-
nes.
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RESULTADOS

Tabla1. 
Principales afecciones que provocaron auto-
medicación en los adultos mayores del con-
sultorio médico de familia (CMF) #15 del mu-
nicipio de Jesús Menéndez en el segundo 
semestre del 2018.

Estos resultados reflejan que los dolo-
res en el sistema osteomioarticular, con 
un 66,2 % es la principal afección por la 
cual los adultos mayores practican la au-
tomedicación, seguido de la cefalea con 
un 44,4 %

Tabla 2. 
Relación de los grupos de medicamentos sin 
prescripción médica que más consumen.

El principal grupo de fármaco que consu-
men sin prescripción médica es AINE con 
el 100 %, seguido de los laxantes con 51 
%

Tabla.3
Sexo de mayor incidencia en la automedicación.

La encuesta refleja que las personas de 
sexo femenino son quienes más practi-
can la automedicación con 53.6%. Sin 
embargo, las personas de sexo mascu-
lino se acercan con un 46.3%. Lo que 
permite afirmar que no hay una diferen-
cia estadísticamente significativa con la 
práctica de la automedicación y el sexo 
del adulto mayor.

DISCUSIÓN

Los resultados de la tabla. 1 demuestra 
que los dolores en el sistema osteomioar-
ticular con 100 casos representando el 
66,2 % es la principal causa por la cual 
este grupo poblacional consume medica-
mentos sin prescripción médica; segui-
do de la cefalea con un total 67, para un 
44,4%. Este resultado tiene gran relación 
con el proceso de deterioro que sufren los 
(AM) como parte del proceso de enveje-
cimiento, por el mal funcionamiento de 
las células o por falta de recuperación de 
ellas que ocasiona cambios en la forma y 
constitución del cuerpo (11). 
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También se asocia a la desmineraliza-
ción del cuerpo propia de esta etapa, 
cuando aparecen enfermedades en dife-
rentes órganos y sistemas principalmen-
te en sistema osteomioarticular que son 
los más afectados con la falta de los mi-
nerales y vitaminas. Esto llega, en oca-
siones, al abuso de grupos farmacológi-
cos que alivien sus procesos de dolor e 
inflamación, que en el caso de los adul-
tos mayores puede favorecer con mayor 
frecuencia a la aparición de reacciones 
adversas (12). Otros autores, en sus tra-
bajos expresan la importancia y necesi-
dad del trabajo psicológico con los adul-
tos para tratar aspectos relacionados al 
manejo de la salud, cambios en el estilo 
de vida y la automedicación para evitar 
complicaciones en esta etapa (13). 

Por otro lado, en la Tabla. 2 se puede 
observar que el principal grupo farmaco-
lógico que consume este grupo pobla-
cional con el 100% de los encuestados 
pertenece al grupo de los antiinflamato-
rios no esteroides (AINE), seguidos de 
los laxantes con 51 %.  Estos resulta-
dos se relacionan con los obtenidos en 
la tabla anterior. Esto conduce a deducir 
que en la búsqueda del alivio de los do-
lores que van apareciendo con el pasar 
de los años, los AM recurren al consumo 
de este grupo de medicamentos ya que 
alivian el dolor principalmente de leve a 
moderado. Esto puede relacionarse al 
hecho de que son medicamentos de fá-
cil obtención en todas las farmacias del 
país, lo cual se ve favorecido, a su vez, 
por la emisión en muchos de los casos 
de recetas a complacencia por parte de 
los médicos. Esto contribuye a la auto-
medicación, siendo esta práctica real-
mente peligrosa en cualquier etapa de 
la vida, potencializándose en la tercera 
edad cuando se producen numerosos 
cambios afectando la farmacocinética y 

la farmacodinamia y alterando de forma 
notable la respuesta terapéutica desea-
da (14). 

Los AINES son fármacos que se trans-
portan mediante la albúmina, esta al-
búmina se encuentra disminuida en los 
adultos mayores producto del propio en-
vejecimiento, lo que trae consigo el au-
mento de la fracción libre del fármaco con 
un incremento de la aparición de reac-
ciones adversas (15). En la Tabla 3, se 
expone que el 53.6 %, pertenece al sexo 
femenino colocándolo en el de mayor in-
cidencia en el consumo de medicamento 
sin consultar a un profesional. Este resul-
tado puede estar relacionado con ser el 
sexo de mayor vulnerabilidad. También 
se conoce que las mujeres a medida que 
aumenta la edad comienzan a tener una 
disminución de la masa ósea debido a la 
falta de estrógenos, hormona que favo-
rece a la fortaleza del tejido óseo, aso-
ciado a los daños celulares producto de 
la edad. Asimismo, son las más proclives 
a cambios emocionales volviéndose más 
susceptibles. Este resultado coincide con 
el realizado en España por Carrasco, en 
el que se obtuvo que el mayor porciento 
representando el 16,9 % correspondía al 
sexo femenino (16)

CONCLUSIÓN

Se concluye que los adultos mayores 
practican la automedicación y la prin-
cipal afección son los dolores del sis-
tema osteomioarticular producidos por 
los cambios degenerativos a nivel ce-
lular. Asimismo, que el mayor grupo 
que consumen son los fármacos co-
nocidos como AINE, que son utiliza-
dos para el alivio de los dolores que 
los aqueja.  Finalmente, las mujeres 
se automedican más que los hombres.  
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