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INTRODUCCION 

En Medicina y capitalismo Carlos Castillo refiere que la 

medicina nació con el hombre. Cierto. Y al abordar el tema de la 

automedicación es necesario tener presente esta aseveración.  

A diferencia de lo que ocurre en otros países, donde el 

porcentaje de medicamentos que se adquieren sin receta oscila entre el 20 y 

30 %, en el Perú más del 70 % de las medicinas se venden sin haberse 

consultado antes a un especialista. Es así que la persona que la ingiere o 

usa corre el riesgo de agravar sus males antes de curarlos. Para el caso del 

Departamento de Ucayali no tenemos datos estadísticos que permita 

confirmar el porcentaje de automedicación. 

Pero el problema tiene que ver con aspectos sociales, 

económicos y culturales, que son los que finalmente determinan el mayor o 

menor porcentaje de automedicación. 

De tal forma que estamos frente a un problema muy complejo. 

Por tanto es necesario enfocarlo desde perspectivas técnico — políticos, 

donde se involucre a sectores como salud, educación, medios de 

comunicación, a fin de contribuir al establecimiento de una homeostasis 

individual y social, necesarios para el crecimiento y desarrollo del país. 



Por todo ello conviene formular la siguiente interrogante: 

¿Cuáles son los factores socioeconómicos y culturales que determinan la 

automedicación en pacientes que acuden al Servicio de Emergencia del 

Hospital Regional de Pucallpa, 1998? 

Este estudio responde, en cierta medida, a esta interrogante y 

propone, al mismo tiempo, alternativas viables de solución: Creación de un 

Centro de Información sobre los riesgos y beneficios de la automedicación, 

bajo la conducción de la Dirección General de Medicamentos, Insumos y 

Drogas (DIGEMID), en coordinación directa con los demás profesionales del 

sector salud, y todos aquellos que tengan que ver con el problema; 

promoviendo e impulsando, además, la participación de la sociedad 

organizada, por un objetivo común: preservar y conservar la salud, mediante 

el uso racional de medicamentos, necesariamente, y con conocimiento. 

Este trabajo se divide en cinco capítulos: 

El capítulo I inicia con el planteamiento del problema, donde se 

aborda la formulación del problema, antecedentes (Internacional, nacional y local), 

objetivos, justificación e importancia de la investigación, así como hipótesis, 

variables y operacionalización de variables. 

El capítulo II, trata del marco teórico y definición de términos 

básicos. El marco teórico trata de factores socioeconómicos y culturales 

tales como: acceso a los servicios de salud, economía y automedicación y 

otros relacionados al fenómeno en estudio. En lo que respecta a definición de 

términos básicos, puntualizo los considerados básicos para este trabajo.  
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En el capítulo III se desarrolla la parte, procedimiento, técnica e 

instrumento de recolección de datos, así como tratamiento de datos. 

El penúltimo capítulo (IV), contiene la presentación y análisis de los 

resultados obtenidos. 

El capítulo V finaliza con las conclusiones y recomendaciones; 

igualmente citas bibliográficas, bibliografía y anexos, propios de todo trabajo de 

investigación. 

No está demás advertir que este estudio, por ser de carácter falible 

y perfectible, está sujeto a error (es) y perfección (es). 

El autor. 
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