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Resumen

La automedicacion se ha definido como el consumo de medicamentos, hierbas o remedios
caseros por iniciativa propia o por consejo de otra persona, sin consultar con el médico. Esta
practica es un tema controvertido, debido a que existen personas que la rechazan, argumentando
los dafios que puede generar a la sociedad el uso indiscriminado y sin orientacién médica de los
medicamentos; y personas que la defienden, aduciendo que es la forma de optimizar y equiparar
la atencion en salud a toda la poblacidn.

El presente estudio se realizd en el Barrio Altagracia Managua durante el periodo de agosto
2021- abril 2022, teniendo por finalidad conocer el disefio de una aplicacion moévil como propuesta

de manual terapéutico farmacoldgico, para automedicacién responsable.

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud, la automedicacion responsable es la
préactica mediante la cual los individuos tratan sus enfermedades y condiciones con medicamentos
que estan probados y disponibles sin prescripcion, y que son seguros y efectivos cuando se usan
segun las indicaciones. Sefiala también la OMS que la automedicacidn responsable requiere de:

Medicamentos que tengan seguridad, calidad y eficacia probadas.

Se realiza un estudio de tipo descriptivo-cualitativo, utilizando la férmula para poblacion finita
dando una muestra de 306 personas mayores de 18 afios, por medio de este estudio se pudo alcanzar
el objetivo propuesto para demostrar el grado de aceptacion de la aplicacion mévil Medi-R en la
poblacion en estudio, indicando que el 80% aceptd la propuesta y dijeron que si utilizarian la
aplicacion movil, porque es més rapido el acceso a la informacion y tiene familiares que consumen
diversos medicamentos, sin saber las reacciones de los mismos y un 20% de rechazo, porque
consideraron que el cuidado de la salud debe evaluarse de manera presencial por profesionales de
la salud y los adultos mayores argumentaron no poder utilizar los dispositivos inteligentes y

padecer de problemas en la vista por lo que no la utilizarian.
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1.1 Introduccion

La automedicacion es la situacion en la que los pacientes consiguen y utilizan
medicamentos sin participacion del médico ni en la prescripcion ni en la supervision del

tratamiento. (ScienceDirect, 2009)

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estima que més de la mitad de los
medicamentos a nivel mundial se prescriben, dispensan o venden de manera inapropiada y que el
50% de los pacientes no toma sus medicamentos correctamente. Este “uso irracional de los
medicamentos” supone ademas un desperdicio de recursos y genera un considerable perjuicio al

paciente en cuanto a la falta de resultados positivos (eficacia) y a la incidencia de efectos adversos.

Para la realizacion del disefio de la aplicacibn movil se hizo una recopilacion de
informacidn del Formulario Nacional de Medicamentos del Ministerio de Salud de Nicaragua, en
el cual se seleccionaron los grupos terapéuticos, subgrupos y medicamentos que se dispensan en
centros de salud y hospitales, con su respectiva informacion farmacolégica convertidas en
infografias disefiadas en canva. Por consiguiente, utilizamos una plataforma virtual que nos
permitio realizar el disefio de la aplicacion en linea y de forma gratuita, donde integramos la

informacion seleccionada, incluimos el logo y dimos funcionalidad a los iconos.

Con el presente estudio se pretende disefiar una aplicacién mdvil, como propuesta de
manual terapéutico farmacoldgico que oriente a la poblacion del barrio Altagracia-Managua a una
automedicacion responsable para evitar el uso irracional de medicamentos y la incidencia de

efectos adversos.
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1.2 Planteamiento del problema

La automedicacién es un problema comun en la sociedad, donde las personas hacen uso de
un medicamento tomando la iniciativa de recetarse asi mismo; sin conocer las consecuencias que
esto puede generar en ella como: disminucion en la actividad del medicamento y alin mas grave

una intoxicacion del organismo.

Con el fin de conceptualizar y parametrizar la informacion, la OMS realizo la siguiente

clasificacion de automedicacion:

Automedicacion responsable: la que es consciente y el consumidor conoce los efectos
secundarios e interacciones que tienen los medicamentos, por lo tanto, es un consumo mas seguro
y la Automedicacion irresponsable que es un problema de salud publica, el consumidor no conoce
los efectos secundarios e interacciones que tienen los medicamentos, los consume con un mayor

riesgo.

Los farmacos sirven para aliviar, tratar, curar sintomas, enfermedades, pero al usarse de
forma inadecuada, puede desencadenar reacciones adversas inesperadas y en muchos casos

conducir a la muerte por intoxicacion.
Por lo antes mencionado se plantea el problema de investigacion en la siguiente pregunta:

¢Como disminuir la automedicacion irresponsable por medio del disefio de la APP "Medi-
R" cdmo propuesta de manual terapéutico farmacoldgico enfocada en la poblacién mayor de 18

afios del barrio Altagracia- Managua?




Disefio de aplicacion mévil como propuesta de manual terapéutico farmacologico, para automedicacion
responsable, dirigida a la poblacion nicaragliense, Agosto 2021 — Abril 2022.

1.3 Justificacion

La organizacion mundial de la salud (2009) considera la automedicacién, como una de las
diez principales causas de muerte en el mundo, este tema es controversial, porque hay personas
que lo defienden deduciendo que la automedicacion, es la forma de optimizar y disminuir la
demanda de los servicios de atencién en salud de toda la poblacion en dolencias menores y
personas que la rechazan, argumentando los dafios que pueden generar a la sociedad el uso

indiscriminado y sin orientacion médica.

Es importante dar a conocer las formas de uso de los medicamentos a las personas, para
disminuir la automedicacion sin prescripcion médica, esta informacidn es muy necesaria para que
la sociedad tenga una forma valida de atencién a la salud, ya que esto hace parte del autocuidado.
La educacion en salud puede ayudar a que la automedicacion se practique de manera responsable

y segura; y que se consiga disminuir la automedicacion irresponsable y peligrosa.

El disefio de la aplicacion movil como propuesta de manual terapéutico farmacolégico es
una app que permitird a los usuarios realizar consultas sobre el uso y efectos de diferentes farmacos
con el fin de orientarlos en el éxito de su terapia medicamentosa, por lo que se pretende crear un
mecanismo de alianza con el ministerio de salud para que los pacientes tengan al alcance de sus
dispositivos moviles la informacion de los medicamentos recetados de esta manera se beneficiaria

a la poblacion nicaraglense acerca del uso racional de medicamentos.
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1.4 Objetivos

Objetivo General

Disefiar aplicacion movil como propuesta de manual terapéutico farmacoldgico, para
automedicacion responsable, dirigida a la poblacion nicaragliense, Agosto 2021 — Abril
2022.

Objetivos Especificos

1. Seleccionar informacién farmacoldgica del formulario nacional de medicamentos
2014 7ma edicion para disefiar la aplicacion movil como propuesta a manual terapéutico

farmacoldgico.

2. Mencionar los programas utilizados para el disefio de la aplicacion movil como
propuesta de manual terapéutico farmacoldgico.

3. Mostrar estructura del disefio de la aplicacion movil como propuesta de manual
terapéutico farmacoldgico.

4. Enunciar los beneficios de la aplicacibn movil como propuesta de manual
terapéutico farmacoldgico para la poblacion mayor de 18 afios del barrio Altagracia-
Managua.

5. Demostrar el grado de aceptacion de la aplicacion moévil como propuesta de manual
terapéutico farmacoldgico en la poblacion mayor de 18 afios del barrio Altagracia-

Managua.
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2.1 Antecedentes

2.1.1 Nacionales

En el aflo 2010 Shirley Leonor Aguilar Palma y Suyen del Carmen Corea Mendoza
realizaron en Nicaragua” Estudio denominado Automedicacion en nifios de 0 a 5 afios que
presentan enfermedades respiratorias en el barrio santa Ana sur Managua en el periodo de mayo a
noviembre del 2010 se orienta basicamente en los elementos que componen la automedicacion y
de qué manera afecta la salud de los nifios. Segun el estudio se concluyo los siguientes resultados,
el rango mas afectado por automedicacion estuvo comprendido por nifias en la edad de 4 — 5 afios
con enfermedades respiratorias. Una de las principales enfermedades que son motivo de
automedicacion de forma irresponsable por los padres y/o familiares en los nifios menores de 5

afios son la gripe y la tos.

En el afio 2014 Keyling Ibeth Lira, Olger Ramdn Lopez y Roger Antonio Rivera realizaron
en Nicaragua “Aplicacion mavil para el seguimiento del control prenatal Médico-Paciente” se
concluyd que la aplicacién sera un importante complemento para el médico donde tendra acceso
completo a la informacion de sus pacientes en cualquier momento y asi mismo tendra la facilidad
de ingresar todos los datos obtenidos por medio de las consultas de una manera mas factible y
eficaz por medio de la web y la paciente constara de su aplicacidn que hara de su periodo prenatal

una etapa confiable de manera actualizada y digitalizada y podra tener su propio historial clinico.

En el afio 2016 Andrea Celeste Méndez y Gensi Daliana Martinez Rocha realizaron en
Nicaragua” Comportamiento de la automedicacion en los adultos de 50 afios y mas que acuden al
centro de salud Benicio Gutiérrez del Municipio de Masatepe-Masaya Enero a Septiembre 2016”
Se constituyd para este estudio a través de formula para poblacién finita una muestra de 293 adultos
de 50 y mas afios del casco urbano del municipio de Masatepe de un total que se conoce que asiste
a la consulta por movilidad y dispensarizados por enfermedades cronicas degenerativas. Segun el
estudio concluyd que como préctica de la automedicacion la gran mayoria de las personas lo que
mas consumen son los AINES seguido de antibiéticos, vitaminas y antialérgicos, mas para las

cefaleas, fiebres y gripes.




Disefio de aplicacion mévil como propuesta de manual terapéutico farmacologico, para automedicacion
responsable, dirigida a la poblacion nicaragliense, Agosto 2021 — Abril 2022.

2.1.2 Internacionales

En el afio 2013 Veronica Patricia Buenario Bonilla realizo en Ecuador "Desarrollo y aplicacion
de un proyecto educativo sobre automedicacion responsable dirigidos a estudiantes de la Facultad
de Ciencias Quimicas da la Universidad Central del Ecuador™ quién se propuso Disefiar un plan
educativo empleando diferentes estrategias, sobre automedicacion responsable. La aplicacién del
proyecto educativo se realizé una vez por semana: para los estudiantes del curso de Metodologia
de la Investigacién en el horario de 13:00 pm a 14:00 pm los dias lunes, y para los estudiantes de
Informética Aplicada los dias jueves en el horario de 9:00 am a 10:00 am. La duracion de la
aplicacion del proyecto educativo fue de cuatro semanas, la misma que se dio inicio previo la
aplicacion de los cuestionarios de Diagndstico de Automedicacion y de Conocimientos sobre

Automedicacion Responsable.

En el afio 2017 Miguel Angel Molina Reyes realizo en Ecuador ~ Disefio de estrategia
comunicativa sobre los riesgos de automedicacion en la poblacién Matense™ quién se propuso crear
una webserie como estrategia comunicativa para concientizar sobre el consumo responsable de
medicamentos, para la cual se llevdO a cabo una previa investigacién con entrevistas y
observaciones a médicos del Centro de Salud de Manta, pacientes, y farmacias donde se conocio

la situacion actual de la automedicacion en Manta.

En el afio 2019 Leidy Patricia Sanchez realizo en Colombia ™ Propuesta de una estrategia
educativa, en automedicacidn responsable en la universidad de ciencias aplicadas y ambientales
U.D.C.A." quién se propuso Disefiar e implementar una estrategia educativa, para los estudiantes
en el fundamento de automedicacién responsable, cuando sea necesario el uso de medicamentos
OTC, tipo analgésicos, antiinflamatorios y antigripales se realizo un aula virtual en
automedicacion responsable, fue disefiada y elaborada en la plataforma www.milaulas.com la cual
es una interfaz para Moodle, que servird para acompafar el proceso de aprendizaje de los

estudiantes.

En el afio 2019 Randon Jests Pérez Guevara realizo en Chiclayo “Disefio e implementacion de
una aplicacién movil android orientada al adulto mayor para apoyar la adherencia al tratamiento
médico” esta aplicacion ayudd al asistente a llevar un control de la prescripcion de su paciente y

evolucion a través del tiempo, lo que mejoré el cumplimiento de los tratamientos médicos.
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2.2 Marco teédrico

2.2.1 Descripcion del EUM

Las siglas EUM corresponden a la abreviatura de “Estudio de Utilizacion de

Medicamentos”.

Un Comité de Expertos de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) definio los estudios
de utilizacion de medicamentos como aquellos que tienen como objetivo de andlisis “la
comercializacion, distribucion, prescripcion y uso de los medicamentos en una sociedad, poniendo
un acento especial sobre las consecuencias médicas, sociales y econOmicas resultantes”.

Posteriormente se completo esta definicion afiadiendo, también, la etapa de registro.

La investigacion en el uso de los medicamentos y la farmacoepidemiologia se encuentran
interrelacionadas y proporcionan una vision de algunos aspectos de la utilizacion y la prescripcion

de los medicamentos, como:

e Patron de uso —perfiles y tendencias en la utilizacion y los costes del tratamiento a lo
largo del tiempo;

e calidad del uso — en comparacién con guias de prescripcion, protocolos de tratamiento,
formularios terapéuticos o consensos; en relacion a las recomendaciones presupuestarias;
en relacion a modificaciones de la dosis por variaciones interindividuales, interacciones o
contraindicaciones relativas;

e Determinantes del uso —parametros sociodemograficos, caracteristicas del prescriptor
(&rea de especializacion) o caracteristicas del farmaco (propiedades terapéuticas), y

e Resultados del uso —beneficios, reacciones adversas y consecuencias econdémicas.

Habitualmente, no se consideran como EUM los trabajos centrados especificamente en los
efectos indeseados (de los que se ocupa la farmacovigilancia) ni los estudios controlados para

valorar la eficacia de los farmacos (ensayos clinicos).
2.2.1.1 Clasificacion de los estudios de utilizacién de medicamentos

Los EUM pueden clasificarse de diversas maneras en funcion de si su objetivo es obtener
informacion cuantitativa (cantidad de medicamento vendido, prescrito, dispensado o consumido)

o cualitativa (calidad terapéutica del medicamento vendido, prescrito, dispensado o0 consumido).
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En este manual seguiremos una clasificacién basada en el elemento principal que pretenden

describir:

2.2.2

Estudios de la oferta y del consumo: describen los medicamentos que se utilizan y en qué
cantidad.

Estudios prescripcion-indicacién: describen las indicaciones en las que se utiliza un
determinado farmaco o grupo de farmacos.

Estudios indicacidon-prescripcion: describen los farmacos utilizados en una determinada
indicacion o grupo de indicaciones.

Estudios sobre la pauta terapéutica (o0 esquema terapéutico): describen las
caracteristicas de utilizacion practica de los medicamentos (dosis, duracién del tratamiento,
cumplimiento de la pauta, monitorizacion del tratamiento, etc.).

Estudios de factores que condicionan los habitos de utilizacion (prescripcion,
dispensacion, automedicacion, etc.): describen caracteristicas de los prescriptores, de los
dispensadores, de los pacientes o de otros elementos vinculados con los medicamentos y
su relacion con los habitos de utilizacion de los mismos.

Estudios de consecuencias préacticas de la utilizacion: describen beneficios, efectos
indeseados o costes reales del tratamiento farmacoldgico; también pueden describir su

relacion con las caracteristicas de la utilizacion de los medicamentos. (Figuerasl, 2003)

Automedicacion

La automedicacion se ha definido como el consumo de medicamentos, hierbas o
remedios caseros por iniciativa propia o por consejo de otra persona, sin consultar con el
médico.

En principio, el autocuidado y la automedicacion han sido las formas mas utilizadas
por las personas para el mantenimiento de la salud, también puede ser entendida como la
voluntad y capacidad de las personas-pacientes para participar de manera inteligente y
autébnoma (es decir informada) en las decisiones y en la gestion de las actividades
preventivas, diagndsticas y terapéuticas que les atafien. (Instituto de Evaluacion

Tecnologica en salud, 2021)
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2.2.2.1 Automedicacion responsable

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud, la automedicacion responsable es la
practica mediante la cual los individuos tratan sus enfermedades y condiciones con medicamentos
que estan probados y disponibles sin prescripcion, y que son seguros y efectivos cuando se usan
segun las indicaciones. Sefiala también la OMS que la automedicacion responsable requiere de:

Medicamentos que tengan seguridad, calidad y eficacia probadas.

Puede ser muy Util si se usa para aliviar sintomas menores como el dolor, la fiebre, la acidez
de estdmago, una contusion, siempre durante un tiempo limitado y con mayor precaucion en
personas con alguna enfermedad crénica o que estén bajo tratamiento farmacoldgico con otros

medicamentos. (Agustin, 2021)
2.2.2.2 Medicacion irresponsable
Conlleva una serie de riesgos como son:

e Podria enmascarar sintomas que en caso de tener que acudir al médico dificultarian el
diagndstico, retrasandolo con la posibilidad de agravamiento.

e Si se toman otros medicamentos, pueden interaccionar causando perjuicio a nuestra
salud.

e Toxicidad, no conocer los efectos secundarios o reacciones adversas, aunque sean de
medicamentos sin receta, hace de esta practica un riesgo.

e Falta de efectividad, porque se toman en situaciones en las que no estan indicados, por
ejemplo, la toma de antibidticos para tratar procesos viricos.

e Resistencia a antibioticos.

e Dependencia o adiccion.

La automedicacién provoca la muerte de mas de 700,000 personas al afio a nivel mundial
segun la OMS. La resistencia a los antimicrobianos representa una amenaza creciente a la salud
publica mundial, regional y nacional por su impacto en la morbilidad, mortalidad y costo
econdémico, se estima que hacia el afio 2050 la cifra de fallecimiento por resistencia a los

antibioticos llegue a 10 millones cada afio y se convierta en la primera causa de muerte.
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2.2.2.3 Medicamentos de venta libre.

Los medicamentos se diferencian a partir de los riesgos que conlleva el uso de los mismos, en
medicamentos de venta bajo receta y medicamentos de venta libre. Segin la OMS (1986) los

medicamentos de venta libre tienen caracteristicas de menor riesgo y deben ser:

e Eficaces: sobre los sintomas que motivan su empleo, que en general deben ser de
naturaleza autolimitada.

e Fiables: deben dar una respuesta consistente y suficientemente rapida, para que el paciente
note sus efectos beneficiosos.

e Seguros: deben emplearse en situaciones de buen prondstico y cuya identificacion no sea
dificil para el profano.

e De facil y comodo empleo, para que el usuario no requiera precauciones complejas o poco
habituales.

e De amplio margen terapéutico, para que los errores de dosificacion no tengan
repercusiones graves.

e Prospecto: deben incluir uno con especificaciones de consulta al médico.

El Ministerio de Salud (MINSA) cuenta con una Lista de Medicamentos de Venta Libre
que en cumplimiento a lo dispuesto al Articulo 80 (partes conducentes) de la Ley No 292, Ley de
Medicamentos y Farmacia, el cual establece: “Que el Ministerio de Salud a través de la instancia
correspondiente es responsable de definir, elaborar y distribuir la Lista de Medicamentos de Venta
Libre en consulta con los Laboratorios Farmacéuticos Nacionales y las Distribuidoras e
Importadoras de Medicamentos”, la Autoridad Nacional de Regulacion Sanitaria ha revisado y
actualizado por medio de la Direccidn de Farmacia, la presente Lista de Medicamentos de Venta
Libre.

El MINSA en el marco de las facultades que le confiere la legislacion farmacéutica vigente
y con la finalidad de garantizar la accesibilidad de Medicamentos a la poblacion nicaraguense,
cumple con la funcién de revisar y actualizar la Lista de Medicamentos de Venta Libre que hoy
pone a disposicion del consumidor, para su adquisicion y apropiada escogencia en los
establecimientos de Farmacia, Puestos de Ventas de Medicamentos, Supermercados, Miscelaneas,
y Pulperias. (GRANERA, 2021)
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Las autoridades competentes de cada pais deben garantizar la seguridad, calidad y eficacia
de los medicamentos y son las encargadas de autorizar y monitorear la comercializacion de

medicamentos.

La mayoria de los paises posee una legislacion farmacéutica relacionada con los
medicamentos y con las actividades vinculadas a la atencién Farmacoterapeutica. Esta legislacion
es el resultado de una larga evolucion de las primeras reglamentaciones con respecto a la

preparacion de las constituciones de Melfi y promulgadas en el siglo XIII.

La legislacion farmacéutica en América latina se caracteriza por la exigencia de requisitos
formales para el registro de medicamentos y el funcionamiento de las empresas farmacéuticas. Las
actividades de desarrollo, produccion, distribucion y promocion de los medicamentos estan
sometidas, en todos los paises, a requerimientos incluidos en codigos o en leyes generales de salud

0 en leyes o reglamentos especificos. (Gaytan, Noviembre 2010)

En Nicaragua, la legislacion incorpora el principio obligatorio de que la prescripcion y el
despacho farmacéutico de los medicamentos sean realizados por profesionales legalmente
habilitados para ello. Se exceptian los productos que la autoridad sanitaria declare de forma
expresa como de venta libre o directa. Este principio queda establecido explicitamente en algunas
legislaciones y en otras es implicito pues se considera que la venta directa o libre sin receta
constituye una situacion excepcional que la autoridad sanitaria debe determinar en cada caso. El
acto de prescribir esta considerado legalmente como un acto privativo del ejercicio de la medicina
y solo pueden recetar medicamentos los facultativos u otras personas legalmente autorizadas. Por
otra parte, la receta tiene que cumplir con otros requisitos generales, incluida la identificacion del

médico, el paciente, el medicamento, la forma de administracion y otros detalles.
2.2.2.3.1 Elementos basicos de la legislacion.

Toda legislacién consiste en normas que permiten ejecutar acciones destinadas a
implementar politicas. Para que una politica farmacéutica pueda llevarse a la préactica mediante
acciones efectivas y concretas, es necesario que tenga como base una legislacion amplia y

actualizada.

Dos aspectos principales desde el punto de vista sanitario, debe contemplar esta

legislacion:
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e Elsuministro de medicamentos, compatibilizando la oferta y la demanda de medicamentos;
atendiendo las necesidades y requerimientos de los sectores industriales y comerciales
involucrados y; fomentando el uso racional de los medicamentos, mediante acciones que
tiendan a orientar diagndsticos, tratamientos, prescripciones y dispensaciones y la
utilizacion informada de los mismos. Adicionalmente, el estado debera contar con recursos
legales para el suministro de medicamentos basicos y esenciales a los sectores mas

desprotegidos de la poblacién y para su utilizacion en casos de emergencia sanitaria.

e El control de los medicamentos en todas las fases de su utilizacion dando medios para que
las autoridades sanitarias puedan regular la produccion, distribucion, venta y usos para

asegurar su eficacia, inocuidad, y calidad para los usos propuestos.

La estructura de las leyes y los reglamentos depende en gran medida de las caracteristicas
del sistema institucional y politico, las costumbres, los procedimientos jurisdiccionales y

administrativos, y la organizacion del estado de cada pais.
2.2.2.3.2 Reglamentacién y garantia de la calidad.

El organismo de reglamentacidn farmacéutica es la agencia que desarrolla'y aplica la mayor
parte de las leyes y reglamentos que afectan a los productos farmacéuticos, con miras a asegurar
la calidad, inocuidad y eficacia de los medicamentos y la exactitud de la informacidn que se ofrece

sobre los productos. Aspectos fundamentales de la politica en este sentido son:

e El compromiso del gobierno con la reglamentacidn farmaceéutica, incluida la necesidad de
dotarla de una sélida base juridica y recursos humanos y financieros adecuados.

e La independencia y la transparencia del organismo de reglamentacién farmaceutica; las
relaciones entre dicho organismo y el ministerio de salud (MS).

e Un enfoque gradual de la evaluacion y el registro de medicamentos; la definicién de los
procedimientos de registro vigentes y a medio plazo.

e El compromiso con buenas préacticas de fabricacion (BPF), la inspeccion y la aplicacion de
las leyes.

e El acceso a medios de control de los medicamentos.

e El compromiso con la reglamentacion de la promocion de medicamentos.

e Lareglamentacion de las medicinas tradicionales y herbarias.
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e La necesidad y potencial de sistemas de vigilancia de reacciones adversas a los
medicamentos.

e El intercambio internacional de informacion.

Los medicamentos se encuentran en la legislacion de cada pais y, Nicaragua no es la
excepcion, como podra observarse en las citas legales incluidas en la Ley No. 292 Ley de
Medicamentos y Farmacia. Por ello, las normas que regulan la produccion, comercializacion,
publicidad, importacidn, exportacion, uso racional, prescripcion, dispensacion, distribucion,
registro sanitario y vigilancia sanitaria, entre otras cuestiones pertinentes se aplican a todos los

medicamentos.

El Ministerio de Salud a través de La Direccion de Farmacia es la institucion encargada de
controlar los medicamentos, ya sea por medio de oficinas dentro de su estructura o de instituciones
que cuentan con su propia estructura y organizacion, aunque funcionen como dependencias de los
ministerios de salud. Dichas instituciones tienen el deber de establecer y ejecutar programas para
fomentar el uso racional de los medicamentos por parte de los profesionales de la salud y los

consumidores, y de tomar las medidas necesarias para que se cumplan las normas vigentes.

Todos los medicamentos estan regidos por las leyes y reglamentos mencionados y las
resoluciones, ordenes, disposiciones, circulares que la autoridad sanitaria competente haya dictado
en uso de las facultades conferidas por leyes generales o especiales, para el control de los

medicamentos en si y de todas las actividades con ellos relacionadas.

2.2.3  Seleccién de la informacion Farmacologica

2.2.3.1 Formulario Nacional de Medicamentos en Nicaragua.

El Ministerio de Salud, cuenta con un formulario nacional de medicamentos, para mejorar
la calidad de atencidn sanitaria basada en la toma de decisiones terapéuticas y en los principios del
uso racional de medicamentos. El formulario nacional de medicamentos es un instrumento de
utilidad para la toma de decisiones clinicas sobre el uso de los medicamentos, basados en la mejor

evidencia cientifica disponible.

Es una guia de referencia mas agil para encontrar informacion cientifica-técnica relevante

y actualizada sobre las pautas de uso adecuado de cada medicamento, seleccionado como esencial
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para el pais, también sirve de referencia a todos los prescriptores del pais en la orientacion del

tratamiento apropiado a cada caso particular.
2.2.3.2 Organizacion de los contenidos.

La informacion de cada farmaco se presenta de la manera siguiente: Nombre del

medicamento: en su denominacion genérica o Denominacion Comun Internacional (DCI).

Presentacion: forma(s) farmacéutica(s) y potencia(s) incluida(s) en la Lista Bésica de
Medicamentos Esenciales del MINSA en 2013. Para algunos farmacos se incluy6 una presentacion
adicional considerada importante para la aplicacion de las pautas de dosificacion recomendadas.
En estos casos se destaca en negrilla la presentacion de la LBME.

Indicaciones: Por nivel de alternativa en lo posible (Ej. Primera, segunda eleccién) y con

grado de recomendacion (GR) para indicaciones principales (excepto para antibidticos).

Estan marcadas con un asterisco* las indicaciones contempladas en la norma del MINSA
vigentes en 2013. Para conocer los criterios utilizados para clasificar los GR ver p. 6

Contraindicaciones

Dosificacion: se seleccionaron las dosificaciones mas comodas de administrar respaldadas
por bibliografia de referencia (por ej. Tratamientos los mas cortos, administracion oral con maximo
de tres tomas/dia). Cuando no figura la duracion de tratamientos esta debe consultarse en las

normas o guias de practica clinica vigentes.

Efectos adversos: clasificadas por frecuencia. La principal fuente de referencia consultada
fue el BNF.
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Tabla 1

Estructura Segun Capitulos y Grupos Terapéuticos seleccionados del Formulario Nacional de

Medicamentos 7ma Edicion 2014.

Grupo
Antibacterianos
Subgrupo
Betalactamicos
Macrdlidos

Capitulo 1 Lincosaminas
ANTIINFECCIOSOS Tetraciclinas y cloranfenicol
Aminoglucosidos
Sulfonamidas y trimetoprim
Fluoroquinolonas
Nitrofuranos
Antimicoticos de uso sistémico
Antiprotozoarios

Antivirales

Grupo
Gastroenterologia
Capitulo 2 Subgrupo
GASTROENTEROLOGIA Dispepsia y reflujo gastroesofagico
Medicamentos usados en la diarrea
Laxantes

Medicamentos usados en ndusea y vomitos

Grupo
Capitulo 3 Neumologia y Alergia
) Subgrupo
NEUMOLOGIA'Y ALERGIA .
Medicamentos para la tos

Medicamentos para el asma
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Medicamentos para el EPOC
Broncodilatadores
Xantinas
Corticoides inhalados
Antialérgicos
y medicamentos usados en anafilaxia

Antihistaminicos

Capitulo 4
CARDIOVASCULAR

Grupo
Cardiovascular
Subgrupo

Estimacién y manejo
del riesgo cardiovascular

Hipolipemiantes
Antihipertensivos
Betablogueadores

Glucosidos cardiacos
Diuréticos
Antiarritmicos

Aminas

Capitulo 5

HEMATOLOGIA

Grupo
Hematologia
Subgrupo
Antianémicos
Hemostaticos

Fracciones de plasma para la hemofilia

Capitulo 6
SOLUCIONES ELECTROLITICAS Y
SUSTITUTOS DEL PLASMA

Grupo
Soluciones Electroliticas y
Sustitutos del Plasma
Subgrupo
Soluciones electroliticas

Electrolitos
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Sustituto del plasma

Capitulo 8

NEUROLOGIA

Grupo
Neurologia
Subgrupo
Anticonvulsivantes y Antiepilépticos

Antimigraiosos

Capitulo 9
PSIQUIATRIA

Grupo
Psiquiatria
Subgrupo
Antipsicoticos (neurolépticos)

Antidepresivos

Capitulo 10
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

Grupo
Ginecologia y Obstetricia
Subgrupo
Anticonceptivos
Trastornos hipertensivos en el embarazo

Medicamentos uterotonicos

Capitulo 11
OTORRINOLARINGOLOGIA

Grupo
Otorrinolaringologia
Subgrupo

Congestién nasal y rinitis alérgica

Capitulo 12
OFTALMOLOGIA

Grupo
Oftalmologia
Subgrupo
Antimicrobianos
Antiglaucomatosos
Otros
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Grupo
Dermatologia
Capitulo 13 Subgrupo
DERMATOLOGIA Antimicoticos topicos

Antimicrobianos topicos
Medicamentos para el acné
Antiseborreicos y secantes

Medicamentos para escabiasis y pediculosis

Medicamentos usados en Ulceras
de miembros inferiores

Grupo
Capitulo 14 Nutricion
NUTRICION Subgrupo
Vitaminas y minerales

Medicamentos usados en la hipocalcemia

Grupo

Analgésicos, antipiréticos,

Capitulo 15 antiinflamatorios

) ) Subgrupo
ANALGESICOS, ANTIPIRETICOS,

ANTIINFLAMATORIOS Analgésicos no opiaceos

Antiinflamatorios no esteroideos (AINE)
Analgésicos opiaceos
Medicamentos para tratar la gota

Capitulo 16 Grupo
Endocrinologia
ENDOCRINOLOGIA Subgrupo
Corticoides

Medicamentos para la diabetes
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Hipoglucemiantes orales

Nicaragua. Ministerio de Salud. Division General de Insumos Médicos.
Division de Uso Racional de Insumos Médicos. Formulario Nacional de
Medicamentos. Séptima ed., 444 péginas. Managua, Nic. 2014.

2.2.4 Definicion de App

El término “app” es la abreviatura de la palabra inglesa Application. La app, es una
aplicacion de software disefiada para ejecutarse en los Smartphone (teléfonos inteligentes), tabletas

y otros dispositivos moviles.
2.2.4.1 Programas para realizar el disefio de la aplicacion “Medi-R”.
Para el desarrollo de la aplicacion movil se utilizaron los siguientes programas:
2.2.4.1.1 Photoshop

Photoshop permite modificar imagenes y fotografias digitalizadas. Es una herramienta
ampliamente reconocida por su uso en la creacion y edicion de iméagenes como graficos o
logotipos; en esta puedes manipular aspectos de tus fotografias tales como la luz, el color, la forma,

el fondo.
2.2.4.1.2 Canva

Canva es un sitio web de herramienta de disefio gréafico simplificado, admite realizar de manera

proporcionada figuras, permite acceso a fotografias, graficos y fuentes.
2.2.4.1.3 Adobe color Wheel

Color es una aplicacion web y una comunidad creativa donde se pueden crear y compartir
temas de color e inspiracion. Guarde temas en sus bibliotecas de Adobe Creative Cloud para
utilizarlos en sus aplicaciones mdviles y de escritorio favoritas, como Adobe Photoshop, Illustrator
y Photoshop Sketch.

2.2.4.1.4 Mobincube

Mobincube es una plataforma online que permite crear y distribuir aplicaciones mdviles nativas

para Smartphone y Tablet con sistema operativo 10S, Android y Windows Phone. Dispone de una
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serie de herramientas visuales que facilitan la labor de disefiar una app sin necesidad de tener

conocimientos de programacion.

2.2.4.2 Estructura del disefio de la aplicacion movil.

Generador de codigo (code generator)

Figura l

Code (Generator

' ]
' ]
: Files |
R e e 3 : images 1
: H Other Resources :
T a :
Cartridge & ‘ |
r ol H H '
| ' ! 1
. t 7 1 - '
£ | Cartridge | - NG re-"==3 3 Web App i
' ,§ Pecrad) E W App |! i ’: O (Java / PHP) | !
: | i i £ i :
: . - : L & :
‘ Cartridge LJ ' Android! ¢ : ;
| e AN A e X | i
) f ] \\ § ! : !
: I} % § o Ny = ' '
! LN - 1 / ' :
H Generator) \ ! b ol : !
' _y| Native |- : i
[ Aep [ : :
' 1 ' N
tl 1 :

: : | -

) )

1 1

————————————




Disefio de aplicacién mévil como propuesta de manual terapéutico farmacoldgico, para automedicacion
responsable, dirigida a la poblacion nicaragliense, Agosto 2021 — Abril 2022.

Figura 2

D

Omeprazol e
e
Frasco ampolla con polvo liofilizado 40 mg
y tableta o cédpsula de 20 mg.

* Dispepsia asociada con acidez.

* Enfermedad por reflujo gaslru—esofégir’\

* Enfermedad ulcerosa péptica (incluyefido
la erradicacién de H. pylori y el
seguimiento post-endoscépico de la
hemorragia grave por ulceracion).

gy - PEleglr el

medicamento ‘
g-) Gastroenterologia

que busca

‘JL‘ Neumologia y Escoger una
°o W categoria (Grupo)

Abrir la
= ' A . aplicacion

PhotoRoom ~ BeautyCam  Spotify Mi Tigo

o o ©

Ideas Claro Medi-R

Descargar la
aplicacion
X en el celular ~




Disefio de aplicacion mévil como propuesta de manual terapéutico farmacologico, para automedicacion
responsable, dirigida a la poblacion nicaragliense, Agosto 2021 — Abril 2022.

2.2.5 Beneficios de la aplicacion (Medi-R) para la poblacién mayor de 18 afios del

barrio Altagracia-Managua.

e Uno de los mayores beneficios para una medicacion responsable a traves de esta aplicacion,
es que permite mejor conocimiento en la duracion del tratamiento con relacién a las dosis
terapéuticas del farmaco, disminuyendo el abuso de medicamentos u intoxicacion por los
mismos.

e Reciben tratamiento més eficaz en relacion al costo, porque indica medicamentos genéricos
que son de menor costo con relacién a los medicamentos de marca.

e Mayor posibilidad de que los medicamentos estén disponibles ya que todos los
medicamentos dentro de la app (Medi-R), son farmacos de venta libre y se pueden adquirir
en cualquier farmacia.

e Reduciria los riesgos de una automedicacion irresponsable por informacion falsa o mala
indicacion terapéutica para la cual estan destinados cada farmaco.

e Mejor accesibilidad a informacion desde un dispositivo mavil para personas que no tienen
disponibilidad de tiempo para asistir a algun establecimiento que brinde atencion en salud,
solamente para sintomas leves o patologias que no son de gravedad.

e Mayor acceso a informacion que contraindique algun tipo de farmaco para pacientes que
tienen algin padecimiento cronico, para el cual no se recomiende la combinacion de
medicamentos que puedan afectar el tratamiento de su padecimiento cronico.

e Facilita el conocimiento de las diferentes formas farmacéuticas con las que se presenta el
farmaco, dando la oportunidad de ser administrada de la mejor forma que considere el
paciente y considerando aquellos pacientes que no pueden ingerir farmacos que afecten su

salud por algun padecimiento o limitacion.
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2.3 Marco legal
2.3.1 Marco legal nacional
o Nicaragua. Gobierno de Reconciliacion y Unidad Nacional

Ministerio de Salud. Norma y Manual de Procedimientos
Para la Gestion del Uso Racional de Insumos Médicos / Direccion
Superior del Ministerio de Salud, Managua: MINSA, Mar. 2012

o Nicaragua. Gobierno de Reconciliacion y Unidad Nacional
Ministerio de Salud. Normativa 026: Lista Bésica de
Medicamentos Esenciales 2013/ Direccion Superior de Ministerio
de Salud. Managua: MINSA. 2 ed., Aumentada y Corregida

may. 2013

o Nicaragua. Ministerio de Salud. DGIM
Formulario Nacional de Medicamentos. MINSA/DGIM. 7 ed.

2014. Managua

2.3.2 Requisitos para publicar y permitir que los usuarios de Android y 10S

descarguen y usen la aplicacion en sus teléfonos inteligentes y tablets

Android
Paso 1: Crea una cuenta de desarrollador en Google

Crea una cuenta de desarrollador de Google. El precio es de 25$, un Unico pago, sin

anualidades, con el que tendras acceso a publicar tus aplicaciones en Google Play.



https://play.google.com/console/signup
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Paso 2: Nombre y descripcién de tu aplicacién

Introduce un titulo y una descripcién para tu aplicacién. EI nombre debe ser Gnico y reflejar

la esencia de tu aplicacion. Longitud de texto recomendada:

e Nombre de la aplicacion: no més de 30 caracteres.
e Descripcion: no més de 80 caracteres.

e Descripcidén completa: no mas de 4000 caracteres.

Debes tener en cuenta que igual que en Webs tenemos el SEO para posicionar, en las

tiendas de aplicaciones debes tener presente el ASO.
Paso 3: Logos y marca

El logo y marca de tu aplicacion es una de las tareas mas importantes, ya que sera el medio
por el cual los usuarios reconoceran tu aplicacion. Google Play esta llena de diferentes
aplicaciones, la competencia es mucha ya que hay al menos 100 aplicaciones en cada categoria de
aplicaciones. Asegurate de que los elementos visuales y de contenido sean lo mas atractivos

posibles para atraer a los usuarios.

e Icono de la aplicacion: 512x512 pixeles, formato PNG de 32 bits, peso permitido: 1024
KB.

e De 2 a 8 capturas de pantalla de tu aplicacion: de 320px a 3840 px con una relacién de
aspecto de no mas de 2:1. Formato JPG o PNG de 24 bits. Si tu aplicacién también esta
disponible para tablets, deberas cargar capturas de pantalla adicionales para este formato.

e Cabecera: 1024px x 500px, JPEG 0 PNG de 24 bits. Esta cabecera es lo primero que veran

los usuarios cuando accedan a la pagina de la aplicacién en la tienda.

Paso 4: Politica de privacidad e informacion general

e Establece un limite de edad: Inicia sesion en Google Play Developer Console y completa
el cuestionario para cada una de tus aplicaciones. Segun las caracteristicas de tu aplicacion,

puede bloguearse para usuarios segun su edad o también restringirse en ciertos paises.



https://www.itdo.com/blog/seo-vs-aso-cuales-son-las-diferencias/
https://support.google.com/googleplay/answer/6209544?hl=es
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e Agrega la politica de privacidad: Deberas agregar un link a una pagina web para

informarle como maneja los datos confidenciales de usuarios y dispositivos.
Paso 5: Carga la aplicacién desarrollada

Carga el archivo de tu aplicacion compilada en formato ABB (abb). Esto es necesario para
ejecutar tu aplicacion en un dispositivo Android. EI formato APK ha quedado en desuso, ya que
ABB es un 15% mas pequefio y permite descargar mas rapido.

Paso 6: Revisién

Ahora solo tienes que esperar. Si tu aplicacion pasa la revision, estara disponible en Google
Play Store en unas pocas horas o varios dias.

10S
Paso 1: Portal de desarrolladores de Apple

Al igual que en Google Play Store, debes crear una cuenta de desarrollador de Apple y pagar una
tarifa de registro anual de 100$. Ademés de crear algunos elementos adicionales, como el
Certificado de distribucion, y configurar un ID de aplicacion.

Paso 2: Nombre y descripcion de tu aplicacion
Introduce un titulo y una descripcion Gnicos para tu aplicacion. Longitud de texto recomendada:

e Nombre de la aplicacidon: no mas de 30 caracteres.
e Descripcidn: debe ser detallada y mencionar la funcionalidad de la aplicacion; la cantidad

de caracteres no debe exceder los 4000.
Paso 3: Logos y marca

Especialmente en App Store el logo y marca de tu aplicacion debe deslumbrar, aunque hay menos
aplicaciones que en Google, los usuarios de Apple son mas exigentes, asi que asegurate de que los

elementos visuales y de contenido sean lo mas atractivos posibles para atraer a los usuarios.

Icono de la aplicacion: El icono debe estar sin margenes y sin transparencia. Para cada dispositivo,

hay diferentes parametros:
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e iPhone: 180px x180px 0 120pxx120px. Formato PNG o JPEG.
e iPad Pro: 167 px x 167 px.

e iPad, iPad mini: 152 px x 152 px.

e Tienda de aplicaciones: 1024px x 1024px.

Hasta 5 capturas de pantalla de tu aplicacion: Carga hasta 5 capturas de pantalla por resolucion de
pantalla. Las capturas de pantalla no deben ser transparentes y las miradas deben ser exactamente

iguales al dispositivo.
Paso 4: Informacion adicional

Aqui también debes tener en cuenta que, igual que en Webs tenemos el SEO para posicionar, en

las tiendas de aplicaciones debes tener presente el ASO.

Palabras clave: Coloca algunas palabras clave (etiquetas) para que tu aplicacion se pueda buscar

con facilidad.

URL de soporte y marketing: URL donde los usuarios pueden encontrar informacion de

marketing sobre la aplicacion.

Precios y descripcion: Redacta los precios y las descripciones de las compras que se pueden
realizar dentro de la aplicacion.

Desarrollador: Incluye el nombre del propietario + informacion de contacto.

Categoria y limite de edad: Debes completar un cuestionario, especificando ciertos parametros

y el sistema asignara automaticamente una calificacion de edad.
Paso 5: Publicacion en Test Flight

Envia tu aplicacion para la prueba beta en TestFlight para asegurarte de que tu aplicacion cumpla
con todas las pautas de la tienda de aplicaciones de Apple. Esto llevara unas 24 horas a una semana
para revisar tu aplicacion antes de su publicacion o rechazo. A continuacion, te comparto algunos

de los motivos de rechazo por parte de Apple App Store:

Multiples errores: Tu solicitud ser& rechazada si se detectan errores o limitaciones. AsegUrate de

probar tu aplicacion antes de subirla.
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Contenido inacabado: Una aplicacion que no tenga contenido finalizado no estara disponible en

App Store.

Interfaz de usuario pobre: Si no cumple con los requisitos de la interfaz mencionados en las

pautas de disefio, la aplicacién sera rechazada.

Enlaces rotos: Si los enlaces en la aplicacion no funcionan bien, puede aumentar la posibilidad
de rechazo.

Descripciones negligentes: Se rechazara la inexactitud de la descripcidn y las capturas de pantalla
que dificulten que los usuarios entiendan lo que hace tu aplicacion o prometa una funcionalidad

no disponible.

Duplicacién de aplicaciones: Si envias dos solicitudes de aplicaciones similares puede ser motivo

de rechazo.

Baja calidad y poca cantidad de caracteristicas: Si una aplicacion no ofrece suficiente
funcionalidad o contenido o solo se aplica a un pequefio nicho de mercado, es posible que tampoco

sea aprobada.

2.3.3 Politica de las apps
Politicas del Programa para Desarrolladores (vigentes a partir del 1 de marzo de 2021)
Queremos crear la fuente de apps y juegos mas confiable del mundo

Su innovacion impulsa nuestro éxito compartido, pero conlleva cierta responsabilidad. Las
Politicas del Programa para Desarrolladores y el Acuerdo de Distribucién para Desarrolladores
nos permiten asegurarnos de seguir brindando juntos las apps méas innovadoras y confiables del
mundo a méas de mil millones de personas mediante Google Play. Lo invitamos a explorar nuestras

politicas a continuacion.
e Contenido Restringido

Todos los dias, personas de todo el mundo acceden a apps y juegos en Google Play. Antes
de enviar una app, debe asegurarse de que sea apropiada para Google Play y que cumpla con las

leyes locales.

e Menores en Situacion de Riesgo
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Las apps que incluyan contenido que sexualiza a menores de edad se quitaran
inmediatamente de Play Store. Este tipo de apps incluye, sin limitaciones, las que promocionen la
pedofilia o las interacciones inapropiadas con menores de edad (p. €j., caricias inapropiadas o

manoseo).

Tampoco se permiten las apps atractivas para nifios que incluyan temas de adultos, por
ejemplo, violencia excesiva y derramamiento de sangre, ni las apps que representen o fomenten
actividades dafiinas y peligrosas. Tampoco permitimos las apps que promocionen imagenes
corporales o personales negativas, incluidas aquellas que representen, con fines de
entretenimiento, pérdida de peso y otros ajustes estéticos de la apariencia fisica de una persona.

Si se detecta contenido con imagenes de abuso sexual de menores, se notificard a las
autoridades pertinentes y se borraran las Cuentas de Google de todos los usuarios implicados en

la distribucién del contenido.
e Incitacién al Odio o a la Violencia

No permitimos apps que promuevan la violencia o fomenten el odio hacia una persona o
hacia grupos de individuos en funcién de su origen étnico o raza, religién, discapacidad, edad,
nacionalidad, condicion de veterano de guerra, orientacion sexual, género, identidad de género o

alguna otra caracteristica que esté asociada con la marginacién o la discriminacion sistémicas.

Es posible que, en ciertos paises, se bloqueen las apps que incluyan contenido educativo,
documental, cientifico o artistico relacionado con los nazis, de conformidad con las leyes y

normativas locales.
e Productos Peligrosos

No permitimos apps que faciliten la venta de explosivos, armas de fuego, municiones o

ciertos accesorios para armas.

Los accesorios restringidos son aquellos que permiten que un arma de fuego simule
disparos automaticos o que convierten un arma de fuego en una automatica (p. ej., culatas, gatillos
de repeticion, accesorios que permiten transformar un arma en un rifle de asalto y kits de

conversion), asi como cargadores y estuches que transporten mas de 30 cartuchos.
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No permitimos apps que brinden instrucciones para la fabricacion de explosivos, armas de
fuego, municiones, accesorios para armas de fuego restringidos o cualquier otra arma. Esta
restriccion incluye las instrucciones para convertir un arma de fuego en una que dispare de manera

automatica o simule hacerlo.

e Permisos

Los usuarios deben comprender las solicitudes de permisos. Solo puede solicitar permisos
que sean necesarios para implementar funciones o servicios existentes en su aplicacion que se
promuevan en la ficha de Play Store. Se prohibe el uso de permisos que concedan acceso a los
datos del usuario o del dispositivo para funciones o fines no divulgados, no implementados o no
autorizados. No se permite la venta de datos sensibles o personales a los que se acceda mediante

permisos.

Solicite permisos para acceder a los datos en contexto (mediante la autenticacion
incremental), de modo que los usuarios comprendan por qué su app los necesita. Use los datos solo
para los fines para los que el usuario haya otorgado consentimiento. Si mas adelante desea usar los
datos para otros fines, debe solicitar el permiso de los usuarios y asegurarse de que acepten los

propdsitos adicionales.




CAPITULO I
HIPOTESIS
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3.2  Hipotesis

Es conveniente la app “Medi-R” como propuesta de manual terapéutico farmacologico para
disminuir la automedicacidn irresponsable en la poblacion nicaragliense tomando como referencia

a los jovenes mayores de 18 afios del barrio Altagracia-Managua.




CAPITULO IV
DISENO METODOLOGICO
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4.1 Descripcion del ambito de estudio

La investigacion se desarroll6 en el barrio Altagracia del departamento de Managua.

4.2 Tipo de estudio

Se realiza un estudio de tipo descriptivo-cualitativo, porque aporta informacion sobre la
calidad de uso de los farmacos, puesto que los indicadores deben ser un instrumento de medida
que permita cuantificar una valoracion de la prescripcion, en principio cualitativa, describe el

disefio de la aplicacion “Medicacion Responsable”.
4.3 Universo
Los habitantes del barrio Altagracia con una poblacion de 4081.

4.3.1 Poblacién

Para obtener los resultados del grado de aceptacion del disefio de la aplicacion “Medicacion
Responsable” (Medi-R) el estudio se realizo en el barrio de Altagracia con una poblacion de 2658
hombres y mujeres mayores a 18 afios, esta informacion nos fue brindada por el Centro de Salud
de Altagracia ubicado en el barrio de Altagracia -Managua.

4.3.1.1 Muestra

Para Calcular el tamafio de la muestra se utilizo la formula para poblacion finita, la cual es la

siguiente:

N.Z2.p.
n = p.q
d2.(N-1)+Z2%.p.q

DONDE:
n= Tamafo de la muestra a calcular.
N= Poblacion finita, para nuestro estudio es 2658 hombres y mujeres mayores de 18 afios.

Z= Desviacion estandar que corresponde al intervalo de confianza deseado, asi para un 95% el
valor de Z es 1.96.
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p= A la proporcion de casos con caracteristica similares a estudiar, le asignamos un valor del 50%

por que no existe un estudio preliminar previo en la region.
g= El complemento de p donde p + g =1 por tanto q = 0.5

d= Se refiere a la precision deseada en un estudio y deseamos una precision de 5% que es igual a
0.05.

Sustituyendo los valores

B 2658 * (1.96)% % (0.5) * (0.5)
~ (0.05)2 * (2657) + (1.96)2 * (0.5) = (0.5)

n

N= 306 hombres y mujeres mayores a 18 afios.
Criterios de inclusién

e Personas voluntarias mayores de 18 afios que participan en la entrevista y habiten en el

barrio de Altagracia
Criterios de exclusion
e Personas que habitan en el barrio de Altagracia que no participen en la entrevista.
e Personas que habitan en el barrio de Altagracia menores de 18 afios.
4.4 Variable
4.4.1 Variables Independientes

e Edad

e Sexo

e Informacion farmacoldgica

e Programas para realizar el disefio de la App (Medi-R).

4.4.2 Variables dependientes

e Grado de aceptacion de la APP (Medi-R).
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4.4.3 Operacionalizacion de las variables

Tabla 2

Operacionalizacion de las Variables

VARABLES CONCEPTO INDICADOR ESCALA
Variables independiente

Grupos y subgrupos | Medicamentos dispensados en
Informacion Informacion terapéuticos centros de salud y hospitales

farmacoldgica seleccionada e incluida | seleccionados  del | del pais con la siguiente
en la app “Medi-R”. formulario nacional | informacion:
de medicamentos Presentacion, Indicaciones,
Dosificacion,
Contraindicaciones, Efecto
adverso.
Edad Tiempo transcurrido a | Personas mayores a | 18 afios a mas.
partir del nacimiento de | 18 afios
un individuo.
Sexo Se refiera nada méas que | Género Femenino
a la division del género Masculino
humano en dos grupos:
mujer o hombre.
Programas para realizar | Herramientas necesarias | Photoshop Logotipo
disefio de la APP “Medi- | para la realizacion del | Canva Infografia
R” disefio de la app. Mobincube Iconos

Paletas de colores
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Estd compuesta de | Contendra la | Codificador de cddigos
Estructura de los | generador para Android | informacion Visualizacion de los
programas de la app | o 10S, Base de datos. seleccionada del | contenidos.
“Medi-R” formulario nacional

de medicamentos.

Variables dependientes

La aceptacion es la Aceptacion o rechazo de la
facultad por la cual una app.

Grado de aceptacion de | persona  admite  un Si

la APP “Medi- | pensamiento o la accién Entrevistas No

”? por la cual las recibe de

manera voluntaria.

4.5 Materiales y método
45.1 Materiales para recolectar informacién
e Nicaragua, Ministerio de Salud.
DGIM Formulario nacional de medicamentos. MINSA/DGIM. 7 ed.
2014. Managua
e Revision de monografias
e Revistas cientificas
e Web grafia

e Entrevistas disefiadas por las autoras Michel Chéavez, Magally Jiménez e Isayana
Cano dirigida a las personas mayores de I8 afos del barrio Altagracia.
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4.5.2 Materiales para procesar informacion

. Microsoft Word

o Microsoft Excel
o Mobincube
o Canva

453 Meétodo

Para cumplir con los objetivos del estudio se elabor6 un instrumento de recoleccion de la
informacion, este contiene preguntas en su mayoria cerradas sobre datos generales,
automedicacion, medicamentos. Las preguntas cerradas en su mayoria permitieron realizar la

entrevista dirigida de forma mas rapida.

Para validar el instrumento se requirié al menos una muestra de 306 personas por lo cual se
solicité la participacion de personas mayores 18 afios, para entrevistarlos afuera del centro de salud
y hogares pertenecientes al barrio altagracia, observando que todos los items fueron llenados de
manera satisfactoria sin inconveniente.

Una vez que se obtuvo la informacion mediante la ficha de recoleccién de la misma se elabord
una base de datos en el programa Excel, donde posteriormente se establecieron andlisis de
frecuencias para todas las preguntas y cruces de variables de aquellas de interés para cumplir con
los objetivos planteados. La informacién recolectada fue utilizada con fines solo investigativos,
ademas la informacion es exclusiva para fines de grado de aceptacion de la app “Medi-R”. Cabe

destacar que la entrevista fue andnima.




CAPITULO V

ANALISIS Y DISCUSION
DE RESULTADOS
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5.1 Resultados

Los resultados obtenidos en el estudio estan basados en una muestra de 306 personas que
habitan en el barrio Altagracia de Managua y que son mayores de 18 afos, con los resultados de
las entrevistas establecimos un rango entre las edades de 18-69 afios que se automedican y que nos
brinden su respuesta ante la propuesta de una app (Medi-R) de medicamentos comercializados en

Nicaragua, estudio realizado en el periodo de agosto 2021 a abril del 2022.

En la edad comprendida de 18-25 afios el 13% (39) del sexo femenino predominante con
relacion al 10% (31) del sexo masculino; en las edades de 26-36 afios 15% (47) del sexo femenino
y 11% (35) del sexo masculino; en edades de 37-47 afios 14% (43) es del sexo femenino y 10%
(31) del sexo masculino; en edades de 48-58 afios 10% (30) del sexo femenino y 8% (25) del
sexo masculino; en edades de 59-69 afios 5% (15) del sexo femenino y el 3% (10) del sexo

masculino, predominando el sexo femenino en relacion a la edad. Anexo 2

Porcentaje de personas que se medican con o sin orientacion del personal de salud, fue
relacionado entre Medicacion orientada por un personal de salud con 61% (188) ya que estos
realizan un seguimiento terapéutico a cada paciente después de una consulta médica generando
mayor confianza en la poblacion entrevistada, y la Medicacion sin orientacion del personal de
salud con 39% (118) estos podrian ser familiares, vecinos u otra persona que no sea profesional de

la salud. Anexo 3

Al investigar los grupos farmacol6gicos mas utilizados fue evidente que; los analgésicos y
relajantes musculares tenian 33% (102), esto porque son de mayor accesibilidad y faciles de
obtener, los antibacterianos son el segundo grupo con el 24% (73) debido a la prevalencia de
procesos infecciosos, el tercer grupo son gastrointestinales con 20% (61) a causa de problemas de
gastritis, ansioliticos con 10% (31) este se debia por el estrés de diferentes factores pero aumento
debido a la pandemia de COVID 19 y otros grupos con 13% (39) que en su mayoria eran

medicamentos utilizados en enfermedades crénicas. Anexo 4

Dando seguimiento a las personas que recomendaron el medicamento, 37% (112) afirmaron
que es necesario seguir tratamientos que recomienden los médicos, se identifico que 39% (118) de
los entrevistados toman algin medicamento que consideran Util para su salud por recomendacion
de un familiar o vecino, el 25% (76) recibid orientacion del farmacéutico al exponer su

sintomatologia en las farmacias. Anexo 5
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Los entrevistados refirieron que la razon de la automedicacion se debe a que el padecimiento
que tenian no era grave el 51% (156) tenian conocimiento del efecto terapéutico del medicamento
que estaban adquiriendo, el 49% (150) no conocian cuales son los efectos de los medicamentos

gue consumieron o que pueden auto consumir. Anexo 6

Con relacion a la adquisicion de medicamentos 43% (132) de los entrevistados dijo que
obtienen el medicamento para el autoconsumo en la farmacia ya que es de facil acceso, 37% (112)
adquiere el medicamento de puestos de salud, 20% (62) afirmaron que lo compran en miscelaneas

cerca de su lugar de residencia. Anexo 7

A las personas que practican la automedicacion Irresponsable se les plante6 la posibilidad de
tener acceso a una aplicacion Medi-R, que les indicaria el uso apropiado de medicamentos con
informacidn precisa como: Presentacion, Indicaciones, Contraindicaciones, Dosificacion y Efectos
adversos. Para lograr un andlisis mas estructurado se realiz6 un rango de edad de 10 afios de
diferencia desde 18 a 69 afos.

En edades de 18 a 25 afios 21% (65) aceptd la app Medi-R y 2% (5) dijo no porque la
medicacion se debia seguir con profesionales de la salud, en edades de 26 a 36 afios 24% (73) dijo
que si aceptan la app y 3% (9) rechazo la app porque dijeron que era mas practico buscar de un
solo en internet, en edades de 37 a 47 afios 18% (55) dijo que si aceptan la app y 6% (19) rechazé
la app, en edades de 48 a 58 afios 14% (43) aceptd la app y 4% (12) rechazé la app, en edades de
59 a 69 afios 3% (9) acepto la app y 5% (16) rechazo la app porque consideran que no estan
familiarizados con los dispositivos méviles y prefieren tomar consulta médica por tener otras

enfermedades cronicas asociadas. Anexo 8

Queda demostrado segun los resultados de este estudio que la poblacion del barrio Altagracia
en el departamento de Managua con edades de 18 a 69 afios, que practican la automedicacion el
79% aceptd la propuesta de disefio de la aplicacion (Medi-R) y el 21% no acepto la propuesta por

razones aclaradas anteriormente.

Algunos medicamentos contienen en su prospecto la indicacion de uso, pero no siempre en
paises como Nicaragua la poblacion acostumbra comprar todo el medicamento respectivo de su
tratamiento y lo que realizan es conseguir a granel pocos farmacos para unos dias de tratamiento

sin poder tener acceso a las advertencias del producto.
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5.2 Andlisis de resultados
Gréfico 1

Edad vs Sexo
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Los resultados de automedicacion del barrio Altagracia de Managua en el periodo de agosto
2021 a abril 2022, se encontrd que el grupo de edad con mayor incidencia estan en edades de 26 a
36 aflos con un 26%, predominando el sexo femenino con 15%, esto se debe porque hay mayor

cantidad del sexo femenino en el lugar donde se desarroll6 nuestra investigacion.
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Gréafico 2

Porcentaje de personas que se medican con o sin orientacién del personal de salud
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El porcentaje de personas que se medican con o sin orientacion del personal de salud se
presenta como Medicacion sin orientacion del personal de salud con 39% estos podrian ser
familiares, vecinos u otro persona gque no sea profesional de la salud, y la Medicacién orientada
por un personal de salud, realizando este seguimiento terapéutico por mayor tiempo después de
una consulta médica, con 61% ya que las personas entrevistadas consideraban que los médicos son
los encargados principales de la salud y que en las farmacias les recomendaban los medicamentos
para las dolencias que ellos padecian en ese momento por lo que no consideraban ir al médico por

malestares leves.
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Gréafico 3

Medicamentos mas utilizados
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Fuente: Grupo de investigacion

Los grupos farmacol6gicos més utilizados en la automedicacion y que sobresalen son:

Los analgésicos con 33% ya que los padres y/o familiares mantienen en sus casas
acetaminofén para tratar la fiebre. Los antibacterianos que mas se utilizan es amoxicilina con 24%,
ya que tiene amplio espectro contra microorganismos, segun los investigadores Hernandez y Reyes
la utilizacion injustificada o inadecuada de estos medicamentos crea resistencia a los

microorganismos.

Los gastrointestinales que mas utilizan es Omeprazol con 20% que estd indicado por
sintomas de gastritis ya que presentan a menudo este tipo de patologia por el estilo de vida que
presentan en su dieta alimenticia; Otros grupos que se utilizan estan cardiovasculares,
antihipertensivos, antihistaminicos etc. con 13% por enfermedades cronicas en personas con

edades mayor a 35 afios, soluciones electroliticas por deshidratacion. Ansioliticos con 10% para
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calmar el estrés y ansiedad provocado por la propagacién de COVID 19 y el aislamiento social

que se presentd durante esta pandemia.

Gréfico 4

Personas que recomendaron el medicamento
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Las personas que brindaron la entrevista hacian referencia que el médico se los habia
recomendado en la consulta anterior con 37%. El periodo de validez de una receta es de 10 dias

habiles después de la consulta médica.

Los familiares y vecinos con un 39% recomendaban medicamentos basados en
experiencias personales, pero estos no dan el medicamento adecuado ya que no poseen los

conocimientos necesarios.

El farmacéutico con 25% brinda una atencion al paciente integral por lo que tiene toda la
capacidad para orientar la medicacion de las personas que acuden a una farmacia a pedir

orientacion del medicamento a comprar.
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Gréafico 5

Conocimiento de propiedades y efectos secundarios de medicamentos que ha adquirido
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Las personas entrevistadas afirmaron con un 51% que tenian conocimiento del medicamento
que estaban auto medicandose, ya que el médico en consultas o el farmacéutico en las farmacias
les habia explicado para que sintomas estaba recomendado. El 49% se automedicaba sin tener
cuidado acerca de la indicacion terapéutica o los riesgos que presentaba el medicamento por razén

de recomendacién de un familiar que lo habia utilizado anteriormente




Disefio de aplicacién mévil como propuesta de manual terapéutico farmacoldgico, para automedicacion
responsable, dirigida a la poblacion nicaragliense, Agosto 2021 — Abril 2022.

Gréafico 6

Adgquisicion de medicamentos
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La mayor parte de la adquisicion de los medicamentos se presentd en las farmacias con
43% ya que la mayoria acudia a estos establecimientos por fécil acceso a la zona, los puestos de
salud con 37% para pacientes que tenian enfermedades crénicas entre otras, las miscelaneas con

20% ya que estan ubicadas cerca de las zonas donde residen los entrevistados.
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Gréfico 7

Nivel de aceptacion de la app segun edad
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De acuerdo al nivel de aceptacién segun edad existe mayor aceptacion en edades de 26 a
36 aflos con 24%, esto se debe a que todos tienen acceso a un dispositivo mavil e internet, y mayor
rechazo con el 6% de la propuesta se dio en edades de 37 a 47 afios, porque consideraron que el
cuidado de la salud se debe evaluar por profesionales de la salud.
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CAPITULO VI
CONCLUSIONES Y
RECOMENDACION
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6.1 Conclusiones

La informacidn farmacologia seleccionada para la aplicacion Medi-R, esta contenida del
Formulario Nacional de Medicamentos del Ministerio de Salud y esta organizada en los siguientes
grupos: Antibacterianos, Gastroenterologia, Neumologia y Alergia, Cardiovascular, Hematologia,
Dermatologia, Nutricion, Ginecologia y Obstetricia, Soluciones electroliticas y sustitutos del
plasma, Neurologia y Endocrinologia. Cada medicamento de su correspondiente grupo contiene
la siguiente informacion: Nombre del medicamento, Presentacion del medicamento, Indicacion
terapéutica, Interacciones, Dosificacion, Reacciones Adversas, Contraindicaciones y

Precauciones.

Las aplicaciones que utilizamos en el disefio de la aplicacion son Photoshop que permitio
realizar el logotipo de la aplicacion Medi-R, Canva una aplicacion que contribuy6 al disefio de
infografias de cada medicamento, paletas de colores utilizados en la aplicacion e imagenes de los
grupos terapéuticos, Adobe Color Wheel aplicacion que nos permitié realizar correcciones en las
imagenes cdmo borrar fondo, correccién de iconos y Mobincube la plataforma online que nos
ayudé en todo el disefio y estructura de la aplicacién de forma gratuita, aqui logramos distribuir
toda la informacion antes mencionada en las aplicaciones anteriores dando funcionalidad a los

iconos y realizar asi correcciones para lograr un buen disefio de la aplicacion Medi-R.

El disefio de la aplicacion se muestra a traves de imagenes donde se observan como van
organizados los grupos terapéuticos y coémo funciona cada icono y pantalla donde estan situados
los medicamentos y la informacion que contiene cada uno, asi mismo se muestra el video acerca
de como ingresar a la aplicacion movil y como se muestra cada pagina de la aplicacion como

manual terapéutico farmacoldgico.

En Nicaragua no existe una aplicacion movil que haga referencia como manual terapéutico
farmacoldgico, el disefio de la aplicacion Medi-R beneficia a la poblacion permitiendo una
medicacion de forma mas responsable, puesto que la informacion contenida proviene de una fuente
segura como lo es el Formulario Nacional de Medicamentos, los medicamentos detallan en su
informacidn los datos mas importantes previniendo los efectos adversos que pueden desarrollarse,

la verdadera indicacion terapéutica y dosificacion evitando un abuso del medicamento, de esta
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manera le facilita mayor informacion ya que en el empaque del medicamento no detalla toda la

informacion que el usuario deberia conocer antes de automedicarse.

De acuerdo con los resultados de la entrevista que se realiz6 a la Poblacién mayor de 18
afios del barrio Altagracia en Managua el 80% acept6 que utilizarian una aplicacion que les oriente
los riesgos y las indicaciones de un medicamento antes de utilizarlo, debido a que la mayoria tiene
acceso a un dispositivo movil y seria una forma de erradicar el mal uso de los medicamentos y de
esta manera poder orientarse mejor al momento de seleccionar un medicamento de acuerdo a la
sintomatologia que presenta y con relacion a sus enfermedades cronicas que presente el usuario o

paciente que realizo la consulta en el manual terapéutico farmacolégico de la aplicacion Medi-R.
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6.2 Recomendaciones

Disefiar un plan para concientizar a la poblacion mayor de 18 afios del barrio Altagracia —
Managua, acerca de los riesgos que conlleva la automedicacion considerando estrategias como
campana de informacion y capacitacion para prevenir efectos secundarios que pueden ser leves o

graves.

El Ministerio de Salud deberia regular con mayor énfasis la publicidad que en ocasiones
estda mal empleada para el uso correcto de medicamentos y se deberian publicar articulos por
profesionales de la salud referentes al tema de automedicacion, con el fin de que la poblacion se

informe sobre las consecuencias que esto puede causar al realizar esta mala préactica.

Se recomienda al Ministerio de Salud que evalué la propuesta de aplicacién mévil como
manual terapéutico farmacolégico, para aplicar un mecanismo de alianza a través de las politicas
nacionales de salud, con el propdsito de orientar a los pacientes en la administracion adecuada de

los medicamentos.

En las farmacias no se deben dispensar ningun tipo de medicamento sin la debida receta,
esta debe estar actualizada y firmada por el médico, de este modo se verificara el cumplimiento de
la Ley 292. Ley de Medicamento y Farmacia en el Capitulo IV. Articulo 19 podremos ver que nos

habla y nos brinda la debida informacidon acerca de los medicamentos de Venta libre.

Se recomienda a los miembros del comité del departamento de quimica que incorporen una
asignatura relacionada a la programacion o técnicas en el fundamento de la computacion y
herramientas electrdnicas, ya que seria una manera de tener mayor conocimiento sobre esta area
tan util, para que este seminario de investigacion pueda retomarse y tener un mayor alcance en la

carrera de quimica farmacéutica.
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Glosario
Aplicacién: Una aplicacion mévil, también llamada app mdvil, es un tipo de aplicacién disefiada
para ejecutarse en un dispositivo movil, que puede ser un teléfono inteligente o una tableta. Incluso
si las aplicaciones suelen ser pequefias unidades de software con funciones limitadas, se las

arreglan para proporcionar a los usuarios servicios y experiencias de calidad. (Herazo, s.f.)

Automedicacion: Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la automedicaciéon se define
como la seleccion y uso de medicamentos por los individuos para tratar enfermedades o sintomas
autos reconocidos. La automedicacion forma parte del autocuidado y es considerada como un
recurso de salud publica primaria en el sistema de atencion de la salud. (Haidy Oviedo Cordoba
C. C., 2020)

Automedicacion responsable: Segun la OMS, la automedicacion responsable es’la seleccion y
uso de los medicamentos, que no requieren prescripcion médica, por parte de las personas, con el

proposito de tratar enfermedades o sintomas que ellos mismos pueden identificar” (Zimmer, 2006).

(AGRUPACION SANITARIA SEGUROS, S.A, s.f)

Disefio de una App: El disefio de apps consiste en desarrollar una aplicacion para el uso en
Smartphone, con sistemas operativo Android y/o iOS. Va desde la conceptualizacion de la idea, al
esbozo, los primeros disefios, la programacion y el disefio final. (Einatec, 2020)

Enfermedad: Segln la OMS, la definicion de enfermedad es la de “Alteracion o desviacion del
estado fisioldgico en una o varias partes del cuerpo, por causas en general conocidas, manifestada

por sintomas y signos caracteristicos, y cuya evolucion es mas o menos previsible”. (htt3)

Farmaco: La Organizacion Mundial de la Salud en su informe técnico N° 407 "Comité de
Expertos de la O.M.S. en Farmacodependencia” define farmaco como "toda sustancia que,

introducida en el organismo vivo, puede modificar una o mas de las funciones de este" (Jaén, 2019)
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Farmacologia: La farmacologia es la ciencia que estudia los farmacos en todos sus aspectos: sus
origenes 0 de donde provienen; su sintesis 0 preparacién, sean de origen natural o no; sus
propiedades fisicas y quimicas, mediante herramientas de la quimica orgénica, analitica y teorica;
todas sus acciones, desde lo molecular hasta el organismo completo: fisiologia, biologia celular,
biologia molecular; su manera de situarse y moverse en el organismo, rama que se denomina
farmacocinética; sus formas de administracion; sus indicaciones terapéuticas; sus usos y acciones
toxicas. (Maya, 2007)

Hardware: Es el conjunto de componentes fisicos de los que esta hecho el equipo. Es la parte que
puedes ver y tocar de los dispositivos. Es decir, todos los componentes de su estructura fisica como
pantallas y teclados. (Goodwill Community Foundation, Inc, 2021)

Medicamento: Los medicamentos son compuestos quimicos que se utilizan para curar, detener o
prevenir enfermedades; para aliviar sintomas; o para ayudar a diagnosticar algunas enfermedades.
Los avances en los medicamentos han hecho posible que lo médicos curen muchas enfermedades

y salven muchas vidas. (Elora Hilmas, 2018)

Medicamentos de venta libre: Los medicamentos de venta libre son aquellos medicamentos que
se pueden comprar sin receta médica. Tratan una variedad de enfermedades y sintomas, incluidos
tos y resfrios, dolor, diarrea, estrefiimiento, acné y otros. Algunos medicamentos de venta libre
contienen ingredientes de los que es posible abusar si se ingieren en dosis mayores a las

recomendadas. (Medicamentos de venta libre — DrugFacts, 2017)

Plataforma: Una plataforma es todo soporte hardware y/o software que utilizan las aplicaciones

eny para su ejecucion. (Publicado por iNBest Team Tecnologia, 2012)

Prescripcion: Se define como la “accion de administrar medicamentos, realizar procedimientos
médicos o0 actos quirurgicos de acuerdo con normas, reglas o estrategias, criterios y lineamientos
que hagan coherente la solucion de los problemas del paciente con los conocimientos médicos”.

(Chavez, Salazar, & Gonzalez, s.f.)

Programas: Se trata de aplicaciones y recursos que permiten desarrollar diferentes tareas en una

computadora (ordenador), un teléfono u otros equipos tecnolégicos. (Merino., 2021)



Disefio de aplicacion mévil como propuesta de manual terapéutico farmacologico, para automedicacion
responsable, dirigida a la poblacion nicaragliense, Agosto 2021 — Abril 2022.

Reaccién Adversa Medicamento (RAM): Una reaccion adversa a un medicamento (RAM) es
toda aquella respuesta nociva, no deseada y no intencionada que se produce tras la administracion
de un farmaco, a dosis utilizadas habitualmente en la especie humana para prevenir, diagnosticar
o tratar una enfermedad y las derivadas de la dependencia, abuso y uso incorrecto de los
medicamentos (utilizacion fuera de los términos de la autorizacion de comercializacion y errores

de medicacion). (Zaragoza, s.f.)

Salud: Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la salud es la condicion de todo ser
Vvivo que goza de un absoluto bienestar tanto a nivel fisico como a nivel mental y social. Es decir,
el concepto de salud no sélo da cuenta de la no aparicion de enfermedades o afecciones, sino que
va mas alla de eso. En otras palabras, la idea de salud puede ser explicada como el grado de
eficiencia del metabolismo y las funciones de un ser vivo a escala micro (celular) y macro (social).
(Merino:, 2021)

Sintoma: Problema fisico 0 mental que presenta una persona, el cual puede indicar una
enfermedad o afeccion. Los sintomas no se pueden observar y no se manifiestan en examenes
médicos. Algunos ejemplos de sintomas son el dolor de cabeza, el cansancio cronico, las nauseas

y el dolor. (Instituto Nacional del Cancer, s.f.)

Software: Es el conjunto de programas o aplicaciones, instrucciones y reglas informaticas que
hacen posible el funcionamiento del equipo. Por ejemplo, los sistemas operativos, aplicaciones,

navegadores web, juegos o programas. (Goodwill Community Foundation, Inc, 2021)

Uso Racional de Medicamentos: En 1985 la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), definio
el uso racional del medicamento cuando las personas pacientes reciben la medicacion adecuada a
sus necesidades clinicas, en las dosis correspondientes a sus requisitos individuales, durante un
periodo de tiempo adecuado y al menor coste posible para ellas y para la comunidad.

(Recomendaciones para un uso racional de medicamentos, s.f.)

Usuario: Un usuario es aquel individuo que utiliza de manera habitual un producto, o servicio. Es

un concepto muy utilizado en el sector informatico y digital. (Peir6, 2020)
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ANEXO 1
UNIVERSIDAD
NACIONAL Universidad Nacional Auténoma de Nicaragua
AUTONOMA DE UNAN- Managua
wgﬁi’éﬂj\/\ Recinto Universitario Rubén Dario

Facultad de Ciencias e Ingenieria

UNAN - MANAGUA

Departamento de Quimica y Farmacia

Entrevista

Datos del Entrevistado

1. Edad:

2. Sexo: M () F()
Datos Generales
3. Tipos de medicacion

% Medicacion sin orientacion de personal de salud

Rl

%+ Medicacion orientada por un personal de salud

4. Que medicamentos adquiere comunmente:

7
A X4

Analgésicos y relajantes musculares

*

Antibacterianos

*0

X4

Gastrointestinales

L)

7/
o

Ansioliticos

7
A X4

Otros: Especifique
5. Quien le recomendo el o los medicamentos:
+ Familiar y vecino
+«+ Farmacéutico
« Medico
6. Conoce la indicacion terapéutica de los medicamentos que ha adquirido
o Si

< No
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7. Donde adquiere comunmente el o los medicamentos:
% Miscelanea
¢+ Puesto de salud
% Farmacias
8. Cada cuanto consume el medicamento:
+«+ Cada 6 horas
Cada 8 horas
+ Cada 12 horas
+ Cada 24 horas

¢+ Otros: Especifique

)/
A X4

9. Si tuviera acceso a una App de informacion farmacoldgica consultaria el farmaco antes de

adquirirlo

< Si
< No

Notas:
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Anexo 2
Tabla 3
Edad vs Sexo
Femenino Masculino Total
Edad No. % No. % No. %
18-25 39 13 31 10 70 23
26-36 47 15 35 11 82 26
37-47 43 14 31 10 74 24
48-58 30 10 25 8 55 18
59-69 15 5 10 3 25 8
Total 174 57 132 42 306 99
Anexo 3

Tabla 4

Porcentaje de Personas que se Medican Con o Sin Orientacion del Personal de Salud

Porcentaje de personas que se medican con o sin
orientacion del personal de salud No. %

Medicacion orientada por un personal de salud
188 61

Medicacion sin orientacion de personal de

salud
118 39

Total 306 100
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Anexo 4
Tabla 5
Medicamentos Mas Utilizados
Grupos Farmacoldégicos No %
Analgésicos y relajantes musculares 102 33
Antibacterianos 73 24
Gastrointestinales 61 20
Ansioliticos 31 10
otros grupos 39 13
Total 306 100
Anexo 5

Tabla 6

Personas que Recomendaron el Medicamento

Recomendado No. %
Familiar y Vecino 118 39
Médico 112 37
Farmacéutico 76 25
Total 306 100
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Anexo 6
Tabla 7
Conocimiento de Medicamentos que ha Adquirido
No. %
Sl 156 51
NO 150 49
Total 306 100
Anexo 7
Tabla 8
Adgquisicion de Medicamentos
Lugar No. %
Miscelanea 62 20
Puesto de salud 112 37
Farmacias 132 43
Total 306 100
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Anexo 8
Tabla 9
Nivel de Aceptacion de la app Segun Edad
Sl No Total

Edad No. % No. % No. %
18-25 65 21 5 2 70 23
26-36 73 24 9 3 82 27
37-47 55 18 19 6 74 24
48-58 43 14 12 4 55 18
59-69 9 3 16 5 25 8
Total 245 80 61 20 306 100

Anexo 9
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Anexo 10




