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RESUMEN

La investigacion tuvo como proposito evaluar el efecto de una intervencion educativa sobre
el uso racional de medicamentos, dirigida a integrantes del club de madres “Maria del
Socorro” del Centro Poblado El Milagro de Trujillo, el estudio es de tipo aplicado y de
nivel cuantitativo y el disefio plantea una investigacion cuantitativa, no probabilistica con
disefio pre—experimental, que incluye un pre y post test a la misma muestra.

La muestra en estudio fueron 40 madres de familia que pertenecen al club de madres
“Maria del Socorro” del Centro Poblado El Milagro — Trujillo. Los resultados indicaron
que, en el pre test, el 75% de las madres presentaron un nivel de conocimiento escaso, un
25% presentaron un nivel razonable, y 0% un nivel adecuado. En el pos test el 87,5% de las
madres alcanzaron un nivel de conocimiento razonable, un 12,5 % presentaron un nivel
adecuado, y un 0% un nivel escaso. Los resultados fueron estadisticamente significativos
con valor p<0,05.

Se concluye que la Intervencién Educativa dirigida a las integrantes del club de madres
“Maria del Socorro” del Centro Poblado El Milagro — Trujillo mejora el nivel de

conocimiento sobre el uso racional de medicamentos.

Palabras clave: Club de Madres, pre test, pos test, pre-experimental, muestra.



ABSTRACT

The purpose of the research was to evaluate the effect of an educational intervention on the
rational use of medicines, directed at members of the "Maria del Socorro™ mothers' club of
the Trujillo EI Milagro Village Center, the study is of an applied type and of a quantitative
level The design poses a quantitative, non-probabilistic investigation with pre-experimental
design, which includes a pre and post test to the same sample. The study sample was 40
mothers of the family belonging to the "Maria del Socorro” mothers' club of the EI Milagro
- Trujillo Town Center. The results indicated that, in the pre-test, 75% of the mothers had a
low level of knowledge, 25% had a reasonable level, and 0% had an adequate level. In the
post test, 87.5% of the mothers reached a reasonable level of knowledge, 12.5% had an
adequate level, and 0% had a low level. The results were statistically significant with p
value <0.05. It is concluded that the Educational Intervention directed to the members of
the "Maria del Socorro” mothers' club of the EI Milagro - Trujillo Population Center
improves the level of knowledge about the rational use of medicines. Keywords: Mothers
Club, pre-test, post-test, pre-experimental, sample.

Keywords: Mothers Club, pre-test, post-test, pre-experimental, sample.
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I.  INTRODUCCION

El uso racional de medicamento (URM) es la aplicacion del conjunto de conocimientos
avalados cientificamente y por evidencias basadas en la calidad, eficacia, eficiencia y
seguridad, que permiten seleccionar, prescribir, dispensar y utilizar un determinado
medicamento en el momento preciso y problema de salud apropiado con la participacion

activa del paciente, posibilitando su adhesion y el seguimiento del tratamiento .

El uso irracional o no racional es la utilizacion de medicamentos de un modo no acorde
con la definicion anterior de uso racional. En todo el mundo, més del 50% de todos los
medicamentos se recetan, se dispensan o se venden de forma inadecuada. Al mismo
tiempo, alrededor de un tercio de la poblacion mundial carece de acceso a medicamentos

esenciales, y el 50% de los pacientes los toman de forma incorrecta & 2 9.

El uso inapropiado de medicamentos y los factores que lo condicionan deben recibir la
atencion prioritaria de los administradores de salud, ya que impiden aprovechar al
méaximo los recursos con que cuentan los sistemas de salud. Las siguientes son las
distintas formas en que se manifiesta el uso inadecuado de medicamentos: 1) uso
innecesario de un farmaco; 2) administracién de un medicamento que no es el adecuado
para la dolencia en cuestion; 3) uso del medicamento apropiado, pero con presentacion,
dosis o frecuencia equivocada, y 4) consumo de medicamentos sin atender a su eficacia,

inocuidad o costo o0 en combinaciones injustificadas (es decir, de forma irracional) ¢ V).

Ante esta situacion, la OMS sugiere gestionar campafias de educacion dirigidas al
publico, considerando las creencias culturales de la poblacion en cuestion y la influencia

de los factores sociales implicados. Posteriormente, se dio un importante paso en el uso



racional de medicamentos, cuando la OMS establecié la primera Lista Modelo de
Medicamentos Esenciales para ayudar a todos los paises a formular sus propias listas

nacionales ®6 7).

Para este fin, el MINSA en el afio 2005 a través de la Direccion General de
Medicamentos, Insumos y Drogas (DIGEMID) y con el apoyo de la OPS propuso un
documento denominado: “Manual para la ensefianza del uso racional de medicamento en
la comunidad”, sin embargo, en el Pert tal documento, ni algin otro similar han sido
objeto de investigaciones que permitan validar sus contenidos en cuanto a su capacidad

didactica y motivadora @ 9,

Se debe recordar que una parte importante en la cadena del uso racional de
medicamentos la constituye la prescripcion racional, la cual sigue los lineamentos del
método cientifico con la realizacion de una serie de pasos: un diagndstico correcto del
problema de salud del paciente; la eleccion de un tratamiento efectivo y seguro que
puede o no involucrar la utilizacién de un farmaco; y la seleccion apropiada del

medicamento, dosis y duracion @ 1D,

En los paises en desarrollo, seis de cada diez personas no tienen acceso a medicinas
seguras, eficaces, de buena calidad y a precios accesibles. En muchas de estas naciones
se permite la venta de miles de remedios, muchos de los cuales son combinaciones

irracionales, peligrosas o ineficaces. 1213,

Del mismo modo, el Decreto Supremo 008-2006-SA, capitulo 4, articulo 11, establece

que el Quimico Farmacéutico esta en la obligacion de desarrollar el trabajo profesional



en el marco de las politicas de salud e institucionales establecidas, y, proteger la vida y
la salud de la persona, la familia y la comunidad, a través de actividades de prevencion,
promocion y recuperacion de la salud, fomentando el acceso y uso racional de los

productos farmacéuticos y afines 4 19,

Respecto al tema que nos ocupa, es necesario una informacién béasica dirigida a la
poblacion referente al uso racional del medicamento, no de una forma genérica, sino a
través de informacién de puntos clave como automedicacion, cumplimiento terapéutico;
y, como propuesta de mejora se deberia poner en marcha actividades informativas,

colectivas e individuales a través de todos los medios posibles (),

Por lo tanto, se justifica la realizacion de investigaciones de este tipo como propuestas
originales que permitan comprobar si las teorias y documentos de divulgacién
especificamente aquellos desarrollados por el MINSA del Pera permiten solucionar el

problema sobre el uso de medicamentos en la comunidad @7 8,

Las integrantes del club de madres “Maria del Socorro” El Milagro — Trujillo, tienen un
grado de instruccion secundaria, primaria, inicial y analfabetismo, por lo que el
conocimiento en medicamentos es escaso, Yy representaria un reto para el profesional
Quimico Farmacéutico cambiar los habitos sobre el uso de medicamentos. El nivel
econdmico es bajo, y adquieren sus medicamentos en el establecimiento farmacéutico

mas cercano, por recomendacion de un amigo, familiar o vecino.

En base a lo anteriormente mencionado, se establece el siguiente problema de

investigacion:



¢En qué medida una intervencion educativa mejora el nivel de conocimientos sobre el
uso racional de medicamentos, dirigido a las integrantes del club de madres “Maria del
Socorro” del Centro Poblado El Milagro—Trujillo? durante los meses de Abril — Julio

2016.

El objetivo general de la investigacion fue:
e Determinar si una intervencion educativa mejora el nivel de conocimientos sobre
el uso racional de medicamentos, dirigido a las integrantes del club de madres
“Maria del Socorro” del Centro Poblado EI Milagro — Trujillo, durante los meses

de Abril - Julio 2016.

Del cual se derivan los siguientes objetivos especificos
e Determinar y analizar si existe diferencia estadisticamente significativa en el
nivel de conocimientos sobre el uso racional de medicamentos en el pre y post
test de una intervencion educativa en las integrantes del club de madres “Maria

del Socorro”.



Il. REVISION DE LA LITERATURA
2.1 Antecedentes
Almeida en el 2009 en la Universidad San Francisco de Quito (USFQ), hizo un
estudio a 174 estudiantes del primero al quinto afio de la facultad de medicina
sobre las practicas de automedicacion, encontrando que solo la tercera parte de los

estudiantes de medicina que se automedicaban lo hicieron correctamente 9,

La importante exposicion a medicamentos y los problemas derivados de la falta de
cumplimiento terapéutico, hace que el uso de medicamentos deba considerarse
como un problema de salud publica. En este sentido, Puig et al en el 2013 han
realizado una investigacién en la ciudad de Barcelona, el cual tuvo por objetivo
identificar el nivel de conocimientos, actitudes y opiniones respecto al uso de
medicamentos en la poblacion general, se obtuvo como resultado que del 100% el
cual equivale a 484 encuestas, solo el 38,4% de los encuestados definen
correctamente el concepto de principio activo, a diferencia del grupo > 65 afios el

cual representa un 17,5% @0,

Del mismo modo, Suk y Lee en el 2013 realizaron una investigacion en la
Universidad de Sungkyunkwan de Corea, que tuvo como proposito evaluar la
eficacia de una intervencion educativa sobre el uso de analgésicos adecuado para
la dismenorrea entre los estudiantes universitarios femeninos, se trabajo con 98
participantes divididos en grupo control y grupo de intervencion, para lo cual se

aplicoé una conferencia de 10 minutos utilizando materiales impresos educativos,



obteniendo como resultado que el uso de analgésicos en el tratamiento de

dismenorrea fue de 75,1% y 77,1%, respectivamente b,

Aguilar en el 2013 realiz6é un estudio en la Universidad de San Marcos, el cual
tuvo por objetivo desarrollar una metodologia basada en el Manual para la
Ensefianza de Uso Racional del Medicamento en la Comunidad para los
pobladores del asentamiento humano “Moyopampa” del Distrito de Lurigancho, se
trabajé con 20 personas mayores de 15 afios y menores de 60 afios, se gestiono
talleres de aprendizaje para mejorar el conocimiento sobre uso el racional en
medicamentos, posterior al desarrollo de la metodologia aplicada se obtuvo como
resultado un incremento general de 56% con respecto al nuevo conocimiento

adquirido por dicha poblacion 2,

La prescripcion de farmacos inadecuados es un problema comun en las personas
que viven en hogares de ancianos y estd vinculada a resultados adversos para la
salud. En este sentido, Garcia et al en el 2014 realizaron una investigacion en la
Universidad Catdlica de Valencia, que tuvo por objetivo evaluar el efecto de una
intervencion educativa dirigida a los médicos del hogar de ancianos en la
reduccion de la prescripcion inadecuada, mejorar los resultados de salud y la
utilizacion de recursos, para lo cual se aplicé programas educativos a 70 médicos
de hogares de ancianos. Se obtuvo que el numero de medicamentos consumidos de
manera inadecuada fue mayor al final del estudio en el grupo control (3,8% al

9,1%) a diferencia del grupo de la intervencion educativa (6,1% a 3,2%) @,



Mufioz et al en el 2014 realizaron una investigacion en una farmacia comunitaria
en la ciudad de Sevilla, teniendo como finalidad evaluar la eficacia de una
intervencion educativa sobre la adherencia a los antibidticos y la resolucién de los
sintomas informados por el paciente, se trabajé con 126 pacientes divididos en 62
(Grupo Control) y 64 (Grupo Intervenido), después de aplicar la intervencion
educativa se obtuvo como resultado que la adherencia al tratamiento en grupo
control fue del 48,4% frente al 67,2% del grupo intervenido, siendo esta diferencia

del 18,8 @9,

Asimismo, Oguz et al en el 2015 han realizado una investigacion en la
Universidad de Gaziantep Sahinbey en Turquia, el cual tiene por objetivo evaluar
la actitud de las enfermeras sobre el uso racional de los medicamentos, después de
aplicado el cuestionario a 162 enfermeras, y se observd que los errores de
medicacion son menos comunes entre el grupo de edad de 36 a 50 afios y con una
experiencia profesional de 11 afios 0 mas; a diferencia del grupo de edad de 26 y
35 afios y con afios de experiencia menor. Se concluyé que las enfermeras
necesitan una educacidbn mas completa sobre farmacologia (farmacocinética)

durante sus afios de formacion y la vida laboral 25

Mahmood et al en el 2015 han realizado una investigacion en cuatro hospitales
publicos en Emiratos Arabes Unidos, el cual tuvo por objetivo evaluar el uso
racional de medicamentos, después de haber recogido un total de 1,100
prescripciones, posteriormente se analizd desde los hospitales encuestados, se

observo que los valores medios de la prescripcion de uso racional en los hospitales



encuestados se estimaron a estar dentro de los valores 6ptimos de la OMS, por lo
cual se ha sugerido que las estrategias e intervenciones educativas son deseables

para promover el URM y minimizar las consecuencias de la polifarmacia (2%

Shehadeh et al en el 2015 realizaron una investigacion en la Universidad Rey Saud
en Arabia Saudita, el cual tuvo por objetivo evaluar el conocimiento sobre el uso
adecuado de los antibidticos y resistencia, se trabajo con un total de 271
participantes al cual se les aplicd un cuestionario que consta de 3 partes: uso
apropiado, uso seguro y la resistencia de los antibidticos, posterior a la
intervencion se obtuvo como resultado en la pre-prueba un 59,4% a diferencia de
la post prueba de 65,9%, los conocimientos fueron clasificados como pobres,

suficiente y bueno @7,

2.2. Bases teoricas
Medicamento

Un medicamento es uno o mas farmacos, integrados en una forma farmacéutica,
presentado para expendio y uso industrial o clinico, y destinado para su utilizacién
en las personas o en los animales, dotado de propiedades que permitan el mejor
efecto farmacoldgico de sus componentes con el fin de prevenir, aliviar o mejorar
el estado de salud de las personas enfermas, o para modificar estados fisiol6gicos
(28,29).

Petitorio Nacional Unico de Medicamentos Escenciales
El Petitorio Nacional Unico de Medicamentos Esenciales representa un documento

normativo que regula la prescripcion, dispensacion, adquisicion y utilizacion de



medicamentos en los diferentes niveles de atencion de los establecimientos del
sector Salud. La Politica Nacional de Medicamentos y la Ley de los Productos
Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios de nuestro pais
incorpora el concepto de medicamentos esenciales y considera, como estrategia
para promover el acceso universal y uso racional de los medicamentos a nivel
nacional, la elaboracion de un Listado Unico de Medicamentos Esenciales para

todas las Instituciones del Sistema Publico de Salud @4,
Uso racional de medicamentos

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define el uso racional de
medicamentos como aquel uso conforme al cual los pacientes reciben la
medicacion apropiada para sus necesidades clinicas, a dosis que se ajustan a sus
requerimientos individuales, durante un periodo de tiempo adecuado y al menor

coste para ellos y la comunidad ©.

Uso irracional de medicamentos (19 26)
Segun la OMS, los factores que contribuyen al uso incorrecto de los medicamentos
incluyen:
* La falta de conocimientos tedricos y practicos.
* Promocion de los medicamentos inapropiada y contraria a la ética por parte de
las empresas farmacéuticas.
* Disponibilidad de medicamentos sin restricciones: en muchos paises la

prescripcion de medicamentos como los antibidticos se hace libremente, sin



necesidad de receta. Esto conduce al consumo excesivo, a la automedicacion
inapropiada y a la inobservancia de los regimenes posoldgicos.
* Sobrecarga de trabajo del personal sanitario: muchos prescriptores apenas tienen
tiempo para dedicarle a cada paciente, lo cual puede originar diagndsticos y
tratamientos deficientes. En ese contexto los médicos muchas veces se basan en
habitos de prescripcion porgue no tienen tiempo para actualizar sus conocimientos
sobre los medicamentos.
Automedicacion
La automedicacién es la medicacion sin consejo médico, crea diversas
complicaciones si no se tienen suficientes conocimientos. La OMS reconoce y
acepta la automedicacion responsable y la define como el uso de medicamentos de
libre acceso (sin receta médica) para el alivio de sintomas poco graves (dolencias
leves de garganta, estdbmago, oido, tos) y siempre que no reemplacen el contacto del

paciente con el profesional médico (5 2324,

La capacitacion adecuada y continua de los profesionales de la salud que prescriben,
la facilitacién al acceso de informacion objetiva respecto a los medicamentos, su
participacion en actividades de farmacovigilancia, la educacion sanitaria de la
poblacion, y la ejecucion de estudios de utilizacién de medicamentos son, entre
otras, actividades necesarias y complementarias que contribuyen al desarrollo de
una conciencia colectiva entre los prescriptores, sobre la importancia de realizar una

prescripcion de calidad 524,

10


https://es.wikipedia.org/wiki/MÃ©dico

Intervencién educativa

La intervencion educativa es un proceso metodoldgico, con el fin de cambiar y
mejorar una situacion, y consiste en que el individuo participa con un conocimiento
previo sobre un tema para mejorar un aprendizaje, que es realizada por un
profesional educativo, quien busca dar respuesta a las necesidades educativas de
diversos grupos y asi mismo facilitar el proceso de ensefianza, creando un ambiente

de aprendizaje, confianza, respeto, participacion y socializacion ®®.

De la misma forma, la intervencion educativa presenta fases bien definidas que se
reflejan en la recoleccién de datos (observacién directa y entrevista); y analisis de
datos, se clasifican en:

* Diagnostica: puede ser participativo, institucional, de expertos, clinico vy
explorativos. Puede aplicarse en los ambitos: comunitario, organizacional,
educativo.

*  Planeacidn: es delimitar los fines, objetivos y metas, es decir la ejecucion del plan a
sequir.

* Ejecucion: como su nombre lo indica en esta etapa se realiza la ejecucién con la
poblacién afectada; se debe llevar un registro de cada una de las experiencias.

*  Evaluacién: proceso dindmico, continuo, sistematico, enfocado hacia los cambios de
las conductas y rendimientos, mediante el cual se verifican logros adquiridos en

funcion de los objetivos propuestos (527,

11



Intervencion educativa sobre uso racional de medicamentos
Un objetivo comdn de educacion al publico en temas de salud y medicamentos, es
cambiar alguna conducta o un conjunto de conductas de un grupo particular de
poblacion, sin embargo, el cambio se da continuamente, empieza con la toma de
conciencia del problema y termina con la adopcién de una nueva conducta que

puede confrontar o solucionar el problema .
Reto del profesional Quimico Farmacéutico

El Quimico Farmacéutico continta desempefiando un papel crucial en el suministro
de informacion fiable y legitima al paciente, tanto de manera escrita como oral,
teniendo en consideracion el acceso a la informacion, cada vez mayor, que tienen
los pacientes a través de internet, donde el farmacéutico puede actuar como guia e

intérprete > 27:22),

Para identificar problemas relativos al uso de medicamentos especificos o al
tratamiento de enfermedades concretas, sobre todo en hospitales, se puede aplicar

una evaluacion puntual del uso de medicamentos 2 23,

Rol de la madre de familia en el uso racional de medicamentos
La educacion a las madres de familia sobre temas de URM es un factor fundamental
en la mejora de la calidad de vida de las personas. Bratt establece que mediante la
educacion a madres sobre el uso de terapias de rehidratacion oral fue capaz de
reducir en 50% la mortalidad por esta causa. Asimismo, se refiere que las madres

son desesperadamente optimistas por la educacion en salud y que siguen las reglas e

12



instrucciones de manera responsable si estas son dadas por personas confiables de la

propia comunidad y con un trato amable y paciencioso 9,

Desarrollo de Intervenciéon Educativa sobre Uso Racional de Medicamentos en

Clubes de madres

Las estrategias educativas que recomienda la OMS para mejorar el URM estan las
intervenciones comunitarias. Estas son actividades dirigidas directamente a los
consumidores y deben focalizarse en solucionar problemas y patrones comunes del
uso irracional, priorizados luego de examinar el uso de medicamentos que los

propios consumidores consideran como prioritarios 829,

Paso 1. Describir el
ostado del uso o
identificar
problemas

Paso 2. priorizar
los problemas

Paso 3. analizar los
problemas e b
identificar
soluciones
1 Optimizar la intervencion I Paso 4 |
Paso 7 } - Seleccionar y
Monitorizar y &Y - desarrollar la
evaluar la \a N\ cvent ‘ metodologia de
Intervencion | 0\“““""‘ - | intervencion |

Paso 5
Intervencion con el
pre test

Paso 6: Llevar a
| cabo la intervencion

Fig. 1: Pasos para el desarrollo de intervenciones efectivas con el objetivo de

expandir el uso racional de medicamentos en los consumidores.

13



La primera etapa consiste en identificar los problemas relacionados con los
medicamentos en una comunidad determinada. En el Per(, la identificacion de
las prioridades en materia de uso de medicamentos es responsabilidad del
Ministerio de Salud a través de la DIGEMID, quien es la instancia que se
encarga de llevar a la préctica la politica de medicamentos a través de
estrategias puntuales e investigaciones focalizadas. Como resultado, la
DIGEMID con el apoyo de la OPS confeccion6 un Manual para la Ensefianza
del Uso de Medicamentos en la Comunidad (MEUMC) que recoge, los
problemas mas urgentes, y propone estrategias educativas para lograr revertir la

situacion @0,

En el MEUMC se han consolidado las etapas dos y tres del proceso, propuesto
por la OMS. Sin embargo, tales documentos carecen de pruebas para demostrar
su eficacia, validez y confiabilidad, y si se ajustan efectivamente a las
necesidades de la poblacién. Por lo tanto, es necesario desarrollar los pasos 4 a
7 que permitan configurar el estado real de la situacion e introducir las

modificaciones que permitan afinar los contenidos y estrategias de intervencion

(30)

2.3. HIPOTESIS

Una intervencion educativa sobre Uso Racional de Medicamentos mejora el
nivel de conocimiento en las integrantes del club de madres “MARIA DEL

SOCORRO” del Centro Poblado El Milagro —Trujillo.
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I1I.METODOLOGIA

3.1 Tipoy nivel de investigacion
La presente investigacion fue de tipo aplicada y de nivel cuantitativo, segun la
definicion de Dominguez.
32. Disefio de investigacion
La presente investigacion plante6 wuna investigacion cuantitativa, no
probabilistica con un disefio pre—experimental, que incluyé un pre y post test a la

misma muestra.

A. pre test B. post test
Integrantes del club — i Integrantes del club
e s Intervencién educativa de madres
A. Estado pre B. Estado post .
intervencién del nivel intervencion del nivel '
de conocimientos de Ho: A2 B de conocimientos de las
las integrantes del HyA<B integrantes del club de
club de madres. madres.

Figura 1. Disefio de contrastacion para medir el nivel de conocimientos de una
intervencion educativa sobre el Uso Racional de Medicamentos en el Club de Madres
“Maria del Socorro” Centro Poblado El Milagro — Trujillo.
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33.

Poblacion y muestra
3.3.1. Poblacién
La poblacién estuvo conformada por 60 madres que acudian de manera regular al
club de madres “Maria del Socorro” El Milagro — Trujillo.

3.3.2. Muestra

La muestra estuvo conformada por 40 madres de familia, y se basé en el estudio
de casos como estrategia de investigacion dirigida a comprender las dindmicas
presentes en contextos singulares (beneficiarias que acuden al club de madres
regularmente). EI numero de madres que participaron en el estudio fueron
seleccionadas por muestreo no probabilistico de sujetos voluntarios y por

conveniencia.

Los criterios de inclusion en la muestra final fueron:

o Madres de familia que acudan de manera regular.

o Aquellos que aceptaron en forma escrita de participar en la experiencia.
No se incluyeron a madres que presentaron en el momento del estudio:

o Capacidad disminuida para comprender o comunicarse.

o Madres participantes en otros estudios de investigacion similares.

16



34.

35.

Definicion y operacionalizacion de las variables
34.1. Variable independiente: Intervencion educativa sobre el uso racional
de medicamentos.

En la presente investigacion se denominé a las actividades educativas (charlas,

talleres, juegos de roles, tripticos) basadas en el Manual para la Ensefianza del

Uso de Medicamentos en la Comunidad (MEUMC) que se desarrollé durante

sesiones educativas dirigidas a las integrantes que acudian al Club de Madres. La

variable fue medida a través de la planificacion, intervencion, y andlisis y

conclusiones.

34.2. Variable dependiente: Nivel de Conocimiento del uso racional de
medicamentos

En la presente investigacion se denomind al conocimiento adquirido dentro de las

sesiones programadas de la intervencion educativa, y se midié mediante un test

de los contenidos puntuales de las sesiones educativas. Los test se aplicaron antes

y después de la intervencion educativa. La comparacion entre los puntajes de

ambas mediciones sirvi6 como parametro para evidenciar cuantitativamente el

efecto de la variable independiente.

Procedimiento de recoleccion de datos

El procedimiento de intervencion estuvo basado en el “Manual para el uso de

medicamentos en la comunidad”. Las etapas de la intervencion consistieron en

tres fases: etapa de planificacion, etapa de intervencion y etapa de analisis y

conclusiones. En la etapa de planificacidn, el investigador se encargd de realizar

las coordinaciones respectivas con la presidenta del club de madres, mediante un
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documento derivado de parte de la coordinacion académica de la Universidad
Catolica Los Angeles de Chimbote, donde se especificaba el objeto del estudio, y
las programaciones respectivas de las sesiones.

En la etapa de intervencion se ejecuto el trabajo de campo que consistio en dos
dias de charlas en el club de madres en fechas de acuerdo a la planificacion
conjunta con la Presidenta encargada. Las actividades que se desarrollaron en las
charlas comunales se organizaron de acuerdo a los contenidos de los médulos del
documento de referencia; es decir se trabajaron cuatro mddulos divididos en dos
maodulos por cada dia de sesiones.

Las actividades de cada mddulo empezaron con la aplicacién de un pre-test, que
sirvio como etapa diagnoéstica del conocimiento previo que tenia cada uno de los
participantes. Posteriormente, se realizaron las charlas comunales segun lo
establecido en la etapa de planificacion; y, finalmente, se concluyé con una
evaluacion postest, que sirvid para conocer el conocimiento adquirido sobre el
uso racional de medicamentos durante todo el proceso de ensefianza —
aprendizaje.

En la etapa de analisis y conclusiones se evaluaron los test de entrada (pre-test) y
salida (pos-test), llegando a conclusiones, que derivaron en posibles
recomendaciones, para el mejor conocimiento sobre el uso racional de
medicamentos.

En cada dia, luego de la presentacion de los contenidos de los modulos se
desarrollo un taller que incluyé juegos de roles, se socializd con ejemplos

vivenciales y se explicaron los contenidos de los materiales impresos.
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3.6. Instrumentos y técnicas de recoleccién de datos
3.6.1. Instrumentos
La Intervencion educativa basada en el uso racional de medicamentos, de
acuerdo a documentos oficiales del Ministerio de Salud utilizd materiales de
aprendizaje basados en el MEUMC desarrollado por el Ministerio de Salud. Para
las sesiones tedricas se usO posters construidos con los contenidos de cada
modulo. Se entregd ademas tripticos con informacion resumida de cada tema y
durante los talleres se utilizaron fichas para cimentar las actitudes positivas frente
a casos comunes en los cuales debe usarse apropiadamente los medicamentos.
El conocimiento sobre el uso racional de medicamentos se midi6 de manera
indirecta mediante la aplicacion de un test con los contenidos de los materiales de
aprendizaje. Las preguntas del test se adaptaron a los contenidos de cada médulo
contenidas en el MEUMC.
La escala de medicion se realiz6 de la siguiente manera:
Escaso: 0 — 10
Razonable: 11 — 15
Adecuado: 16 — 20
3.6.2. Técnicas de recoleccion de datos
Para la aplicacién de los instrumentos se aplico la técnica de la charla
comunitaria participativa que consistio en la presentacion de los temas de manera
agil y puntualizando los contenidos claves que debieron ser recordados por el

auditorio y generar motivacion e interés en el tema del uso de los medicamentos.
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3.7.

Las charlas fueron desarrolladas por bachilleres, previamente entrenados en los
contenidos del MEUMC.

En cada sesion y al término de las charlas educativas se reunio a los participantes
para revisar situaciones que hubieran sucedido en el hogar vinculadas con los
temas de los médulos. Asimismo, se realizaron juegos de roles y se usaron fichas
con figuras que representaron actividades positivas y negativas que reforzaron las
conductas positivas.

Las sesiones tuvieron una duracion de 120 minutos en todas las sesiones
programadas. El contenido desarrollado en la ultima sesion de verificacion fue un

resumen de los cuatro médulos anteriores.

Plan de andlisis de los datos

Cada madre tuvo un expediente donde se registraron los datos obtenidos en las
sesiones, y se asegur6 la confidencialidad de los datos. EI nombre no se introdujo
en ninguna base de datos y se reservo solo con objetivos de validacion.

El procesamiento y anélisis de los datos se realiz6 mediante el analisis de medias,
y se determind la existencia de diferencias entre los valores iniciales y finales de
la variable dependiente en estudio. Para el procesamiento de los datos se utilizo
la prueba estadistica de Chi cuadrado, considerando la normalidad de los datos.

El valor de p<0,05 se consider¢ estadisticamente significativo.
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IV. RESULTADOS

4.1. Resultados

Tabal 1. Nivel de conocimiento sobre el uso racional de medicamentos en el pre
test y post test de una intervencion educativa en las integrantes del club de madres

“MARIA DEL SOCORRO?” del Centro Poblado El Milagro — Trujillo.

Intervencién educativa sobre el uso

Nivel de racional de medicamentos
conocimientos Pre test Post test gl X2 P
Ni % Ni %
Escaso 30 75 0 0
Razonable 10 25 35 87.5 2 80 p<0.05
Adecuado 0 0 5 125
Total 40 100 40 100

Fuente: Datos obtenidos del pre-test vs pos-test, de los 4 modulos de la intervencién

educativa a las integrantes del Club de Madres “Maria del Socorro” del Centro

Poblado El Milagro — Trujillo.

X? (valor de la distribucion del chi-cuadrado), gl (grado de libertad), p (valor que

indica la significancia).
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Gréfico 1. Nivel de conocimiento sobre el uso racional de medicamentos en el pre
test y post test de una intervencion educativa en las integrantes del club de madres

“MARIA DEL SOCORRO?” del Centro Poblado El Milagro — Trujillo.
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4.2. Andlisis de resultados

En la tabla 1 el (P<0,05) observado en el pre-test respecto al post-test en los criterios
escaso (75% a 0 %), razonable (25% a 87,5 %) y adecuado (0% a 12,5%) se debe a la
intervencion educativa realizada, y pedagogicamente se fundamenta en el aprendizaje
constructivo, que se basa en tener en cuenta que cuando una persona aprende un
contenido no lo hace a partir de la nada, sino a partir de unas ideas y representaciones
previas. Por tanto, se debe tener en cuenta para establecer relaciones entre lo que ya sabe
y lo que se aprende. De esta manera, la persona construye su conocimiento desde la
realidad propia de la cual parte, el entorno urbano, nivel de desarrollo conceptual,

emociones y experiencias que extrae del mundo que le envuelve.

Al respecto Delgado y Herrera en el 2009, en una investigacion llevada a cabo en
Chimbote, en el comedor popular “San Francisco de Asis” presentaron un nivel de
conocimiento razonable en un 58,8%. En este sentido, al comparar dicha informacién
con los resultados obtenidos en el presente estudio se puede apreciar una amplia
diferencia, y esto reflejaria que, en el lugar de aplicacion, los habitantes presentan un
bajo nivel de conocimiento sobre tematicas relacionadas a medicamentos, muchos de
ellos solo tienen primaria completa, algunos tienen la secundaria completa, y muy pocos
estudios superiores.

La seleccion y el uso de los medicamentos se deben hacer de acuerdo con la informacion

cientifica disponible acerca de la farmacologia clinica de los medicamentos y después de
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la evaluacion de la relacion entre los efectos terapéuticos y toxicos de tal medicamento.

Sin embargo, la prescripcion inadecuada de medicamentos ocurre muy a menudo.

Las industrias farmacéuticas parecen estar preocupadas mas por sus ventas, que por la
salud de las personas, por lo tanto muchas veces contindan divulgando los productos por
medio de publicidad inadecuada y engariosa, estableciendo conflictos permanentes entre
las compafiias, el gobierno y la sociedad. Es necesario pensar si la regulacion
gubernamental se estd cumpliendo en cuanto a las propagandas de medicamentos, en
beneficio de la sociedad en su totalidad y si se estdn garantizando las consecuencias de
las mismas 239,

Al respecto, Lopez reportdé un 58% de prevalencia de automedicacion en un estudio
realizado en cuatro distritos trujillanos, dato que incrementaria la posibilidad de un uso
irracional de medicamentos. El escaso conocimiento en temas de medicamentos no es
ajeno a profesionales de la salud, tal como reporta la Revista Médica Uruguaya en un
estudio realizado en médicos residentes de pediatria y de medicina interna, que
encontraron que un elevado porcentaje de residentes encuestados no tienen
conocimientos suficientes en relacion a las dosis, efectos adversos y contraindicaciones
de medicamentos, constituyendo un factor determinante en la prescripcion irracional “9
Del mismo modo, Puig y cols realizaron un estudio en Barcelona, respecto al nivel de
conocimientos, actitudes y opiniones sobre el uso de medicamentos en la poblacion
general, obteniendo que el 61,6%, los cuales presentaron un bajo nivel de conocimiento

sobre medicamentos ¢4,
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Datos similares fueron encontrados por Maldonado quien en un estudio realizado en
adolescentes encontré que una intervencion educativa basada en el uso racional de
medicamentos, aumentd en un 40% el nivel de conocimiento en el postest ?”- Por su
parte, Garcia y cols encontraron que el nimero de medicamentos consumidos de manera
inadecuada fue mayor en el grupo control (3,8% al 9,1%) a diferencia del grupo de la
intervencion educativa (6,1% a 3,2%) 9.

Promover el uso racional de medicamentos entre los profesionales de la salud y la
poblacion en general es una de las intervenciones propuestas. Para ello se requiere de un
grupo de acciones en el orden de la comunicacion, la educacién y la informacion, con el
objetivo de alcanzar actitudes y conductas acordes con la problemaética del significado
de los medicamentos en la sociedad contemporanea 837,

Al comparar el pretest y postest se puede inferir que existe una mejoria significativa
luego de recibir un aporte de conocimiento nuevo, el cual va a servir para el uso
adecuado de los farmacos de parte de las madres de familia para con sus hijos, que en
vez de tomar como primera opcidn cualquier establecimiento farmacéutico, lo mas
ideal es que acudan con sus hijos a un profesional médico, ya que con previos
examenes hallard un buen diagndstico, esto es lo ideal y lo que se busca obtener como
resultado.

De manera general, los cambios significativos presentados antes y después de la
intervencion educativa se baso en evitar conocimientos no comprensibles, es decir, en
intentar que las personas del club de madres descubran un significado a los conceptos
relacionados al uso racional de medicamentos que aprende, de manera que se puedan

relacionar adecuada y coherentemente con los conceptos ya aprendidos con anterioridad,
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presentes en su estructura cognitiva. El aprendizaje significativo es opuesto al

aprendizaje s6lo memoristico, en el que el educando puede no dar significado a lo que

aprende.

V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

La intervencion educativa mejoro el nivel de conocimiento en las integrantes del
club de madres existiendo diferencia estadisticamente significativa (p <0.05) en
los valores del pre y post test para el nivel razonable (de 25% a 87,5%) y para el

nivel adecuado (de 0% a 12,5%).

5.2. Recomendaciones

Promover campafias de salud sobre el uso racional de medicamentos en
poblaciones vulnerables.

El gobierno regional junto a su equipo de trabajo debe aumentar su presupuesto
en el &rea de salud, en especial en los asentamientos humanos mas pobres del
departamento de La Libertad, equipando de materiales, instrumentos e
infraestructura necesarios para una buena atencion en las diferentes areas de
salud.

Los Quimicos Farmacéuticos deben ser promotores de salud respecto al uso
adecuado del medicamento, tratando de brindar un conocimiento adecuado y

sostenible.
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e El gobierno central por medio de sus instituciones y sus representantes, deben
impulsar campafias educativas donde se comprometa todo el personal de salud a
educar a la poblacién respecto al area de su especialidad, y que tengan como

tema central el uso del medicamento.
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VII. ANEXOS
ANEXO 1
MAPA DE LA UBICACION DEL CLUB DE MADRES “MARIiA DEL

SOCORRO” DEL CENTRO POBLADO EL MILAGRO - TRUJILLO.

35



ANEXO 2

CARTA DE PRESENTACION AL CLUB DE MADRES “MARIA DEL

SOCORRO” EL MILAGRO -TRUJILLO

Trujillo, 20 de Junio del 2016

Seflora
Lidia Villalobos Cubas

Presidenta.
Presente,
Asunto: Permiso para realizar charlas de Intervencion Educativa sobre
Uso Racional de Medicamentos con madres que pertenecen
al Club de Madres “Maria del Socorro” del distrito el Milagro,
Ubicado en la Calle Victor Ratl Mz H Lote 52,
De mi especial consideracion

Es grato dirigirme a Usted de manera cordial para solicitar por su intermedio lns
facilidades para que lu alumna Nolly Elizabeth Villavicencio Gonzilez, con DNI 41066487
pueda acceder al Club de Madres que Ud. dirige y de esta manera contribuir al desarrollo
académico profesional de los Ji de Farmacia y Bioquimica, basados en ¢l marco
de un proyecto de Intervencién educativa establecido por la Universidad Catdlica los
Angeles de Chimbote , que ticnen por objetivo mejorar el uso racional de medicamentos.

Especificamente se realizaran sesiones educativas a las integrantes del Club de
Madres sobre el uso racional de medicamentos, divididos en (04) modulos de aprendizaje,
s¢ dejaran recomendaciones sobre el uso apropiado de medicamentos y consejos sobre
hiibitos de una vida saludable, L. os resultados de la intervencion serdn informados a su
despacho con recomendaciones que podrian mejorar la calidad de atencién a los pacientes
desde el punto de vista farmacéutico.

Seguro de contar con la atencién al presente y  agradeciendo de antemano,
quedo a su disposicion para cualquier interrogante al respecto,

W A L ) | |
= é\h“ e CZ '-:\_nr_\\‘.x'.(w!.‘w L_ )
e
Nolly Elizabeth Villavicenclo Gonzdlez Lidia Villalobos Cubas
D.N.1 41066487 DN 28174536
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ANEXO 3

PREGUNTAS DEL MODULO 1: CONOCIENDO EL MEDICAMENTO

Encerrar la alternativa correcta:

1.- ¢Para qué sirven los medicamentos?
a). Curar y prevenir enfermedades b). Aliviar sintomas c). Controlar las
enfermedades d). Todas las alternativas.
2. Cual de las siguientes ideas sobre medicamentos genéricos y medicamentos de
marca es correcta:
a) EIl medicamento genérico es de mala calidad porque es barato
b) EIl medicamento de marca es mejor porque cuesta mas.
c) El medicamento genérico es econdmico, de calidad y tiene el mismo efecto que el
medicamento de marca
d) Los medicamentos genéricos no curan bien las enfermedades
3.- Un efecto indeseado o adverso del medicamento puede ser:
a) Ardor de estbmago, nauseas, dolor de cabeza, etc. b) Alivio del dolor.

¢) Curacion de la infeccion. d) Respirar mejor.

4.- ¢ Qué harias si presentas algun efecto no deseado al tomar un medicamento?
a) Le pregunto al vecino que puedo tomar. b) Compro otro medicamento méas caro
porque es mas efectivo. ¢) Tomo inmediatamente otro medicamento. d) Acudo al

establecimiento de salud mas cercano para que me atiendan oportunamente.

37



5.- ¢Qué actitud debemos tener con respecto a las indicaciones y
recomendaciones médicas?

a). No seguir las indicaciones de la receta. b). Comprar algunos medicamentos
porque no alcanza la plata. c) Poner atencion a las indicaciones médicas y preguntar

si no hemos entendido. d). Usar solo algunos medicamentos

PREGUNTAS DEL MODULO 2: DE LA FARMACIA A LA CASA

1. ¢Donde debo adquirir mis medicamentos o pastillas?

a) Los compro en el mercado y paraditas porque son mas baratos. b) Los compro en los
ambulantes de la calle. ¢) Los compro en establecimientos de salud autorizados
(Farmacias y boticas). d) Los compro en tiendas cercanas a la casa.

2. ¢Qué datos esenciales debo reconocer cuando compro o me entregan un
medicamento?

a) Solamente el nombre. b) EI nombre, la fecha de vencimiento y el registro sanitario.

c) El precio visible. d) Debo revisar detenidamente todos los requisitos que debe
cumplir un medicamento.

3. ¢Que actitud debo tener si en la atencién médica me entregan una receta con
medicamentos de marca?

a) Comprarlos pensando que son de mejor calidad. b) Comprarlo el medicamento
equivalente con nombre genérico ¢) No puedo cambiar la receta indicada por el médico

asi me cueste muy caro d) Comprar de acuerdo a mi situacion econémica.
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4. ¢Queé actitud tomo si observo que las tabletas contenidas en el blister (envase)

estan quebradas o decoloradas?

a) Las tomo sin ninguna preocupacioén b) Las guardo para tomarlas otro dia c) No
las adquiero, menos las tomo y mejor las elimino d) se lo regalo a un familiar.
5. ¢Donde debo guardar o almacenar los medicamentos en la casa?
a) En la cocina o bafo. b. En la mesita de noche. c. En el patio. d. botiquin
6. ¢Terminado el tratamiento que debo hacer con los envases de
medicamentos vacios?
a) Los vendo b) Los deposito intactos en el bote de basura c) Destruirlos y luego
colocarlos en el bote de basura d) Regalarlos a quien me lo pida.
7. ¢Qué debo hacer si en la farmacia o botica, reincidentemente no esta
atendiendo el Farmacéutico?
a) No adquirir los medicamentos y comunicar a la DIREMID. b) Adquirir los
medicamentos ¢) Aceptar los consejos que el personal técnico me recomienda d) No

volver mas a esa botica
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PREGUNTAS DEL MODULO 3: CUIDADO CON LOS MEDICAMENTOS EN
EL EMBARAZO Y LA LACTANCIA

1. Cuando una gestante consume medicamentos:

a. Los medicamentos pueden causar malformaciones al bebe b) Nunca los
medicamentos dafian al futuro bebe c) Los medicamentos no pueden causar la muerte al
bebe d) La placenta protege al bebe de los efectos no deseados de los medicamentos.

2. Durante la lactancia:

a) Siempre se debe buscar orientacion de profesionales de salud antes de consumir
algiin medicamento b) El medicamento no llega al bebe a través de la leche materna

c) El medicamento no corta la produccion de leche materna d) No es necesario que el
medicamento sea indicado por un profesional de salud.

3. Con respecto al sulfato ferroso es cierto que:

a) Previene la anemia b) Se incrementa la necesidad de sulfato ferroso en el embarazo

c) Debe consumir la gestante a partir del cuarto mes de gestacion d) Todas las
anteriores son ciertas.

4. Con respecto al acido fdlico es cierto que:

a) Protege al bebe desde la concepcion y previene la anemia b) Es necesario el consumo
del acido félico por las gestantes ¢) Se encuentra en: naranjas, frijoles, esparragos,
lechuga, brécoli d) Todas.

5. ¢Si estuvieras embarazada actuarias de la siguiente manera?

a. Rechazarias tomar los medicamentos recomendado por tu vecina b) Te
automedicarias ante un dolor de cabeza c) Acudirias a un profesional de salud antes de

tomar medicamentos d) Utilizarias remedios caseros para aliviar tu malestar.
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PREGUNTAS DEL MODULO 4: LOS MEDICAMENTOS EN NINOS Y

ADULTOS M AYORES

1 ¢ Cual de las siguientes expresiones son ciertas?

a) Un nifio puede recibir la misma dosis de medicamento que un adulto b) El estado de

los rifiones en el adulto mayor (anciano) estan deteriorados y aumentan el riesgo de

toxicidad c) El higado en los nifios menores de 1 afio esta bien desarrollado y no

influye en el efecto de los medicamentos d) Ninguna de las anteriores.

2. ¢Cuando tu nifio tiene diarrea que medicamentos se deben usar?

a) Antidiarreicos b) Sales de Rehidratacion c) Antibioticos d) Otros

3. Respecto al uso de medicamentos en nifos, es cierto que:

a) Se recomienda usar antidiarreicos para cortar la diarrea b) Para que los nifios

incrementen sus deseos de comer se les debe dar estimulantes del apetito ¢) Los

multivitaminicos no son necesarios si les damos una buena alimentacion d) los nifios

deben de tomar solo sus medicamentos.

4. Respecto al uso de medicamentos en los adultos mayores (ancianos), es cierto:

a) Los ténicos cerebrales y multivitaminicos son buenos para los ancianos b) Solo deben

aceptar medicamentos si se los receta el médico c) Al tomar varios medicamentos a la

vez aumenta el riesgo de efectos no deseados d) Todas las anteriores.

5. ¢Qué cuidados se deben tener con los nifios y adultos mayores?

a) Darles carifio y a f e ¢ t o b ) Brindarles alimentacion en dieta restringiendo
proteinas ¢) Usar muchos medicamentos d) Ayudarlos en la administracion de su

medicamento.
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ANEXO 4: FOTOS




