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RESUMEN

Se entrevistaron 368 derechohabientes del Hospital Regio-
nal de Zorna con Medicina Familiar No. 1 del IMSS en More-
lia Mich.,formandése dos grupos de 184 individuos cada uno
los de escolaridad baja formaron el grupo de estudio y =
los de escolaridad alta el grupo control.

El grupe de sstudio se integrd por 104 mujeres y 80 hom-
bres de los cuales el 11.95% son analfabetas,40.77% cursa
ron 1a primaria en forma incompleta y 47.28% en forma com
Pleta.

El grupo control integrado por 98 mujeres y 86 hombres,de
los cuales 51.63 % derechohabientes cursaron la escolari-
ded media,36.95% 1a media superior y 11.42 % la superior.
Se detectd que entre menor escolaridad el porcentaje de -
amas de casi,campesinog y obreros aumentaba mientras dis-
minuian éstos en el grupo de escolaridad alta y aumentaba
el porcentaje de empleados y profesionistas.

En cuanto a 1a utilizacién de los fénmgcos prescritos se
encontrd que en el grupo de escolaridad baja el 44.57% y
en el grupo de escolaridad alts el 60.87% lo hicieron en
forma adecuada,existiendo uns diferencia de 16.30%.

Al reslizar ﬁna comparacidn entre los derechohabientes fe
meninos y masculinos encontfamos: en el grupo de gstudio-
el 49.04% derechohabientes del sexo femenino y 38.75% del
sexo masculino utilizaron en forma adecuada los medicamen!
pos que se les prescribieron,lo que muestra una diferen =

cia de 10.29%.
Comparando & los derechohabientes femeninos de cada uno de
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los grupos se observé que el 25,25% del grupo de estudio
¥y 30.20 % del grupo control utilizaron adecuzdamnete los
medicamentos que se les prescribieron,encontrando una di=
ferencia de 4.95%.A1 realizér esta misma comparacién en
los derechohabientes del sexo masculino encontramos que=-
e1v18.67% del grupo de estudio y 30.72% del grupo control
hicieron un uso adecuado de los medicamentos prescritos -

encontrando una diferencia de 17.5%.

En relacidn al uso inadecuado de los fdrmacos prescritos,

se detectd que de los 174 derechohabientes que lo utiliza

ron de esta forma,el 58.62% eran integrantes del grupo de
escolaridad baja,y el 41.37% del grupo de escolaridad al
ta y refirieron tener los siguientes motivos;Bl 31.03 % =
coinciden en que al sentir mejoria c¢linica abardonaron su
tratamiento,el 14.37% refirid que el médico "siempre" les
indica los mismos medicamentos,el 10.34% qué se le olvidd
al paciente tomar sus fdrmacos, en el mismo porcentaje -
otros motivos(como,el medicamento se rompid,o se le hecho

a perder etc. )y en 9.77 que le hicieron dafio los medica-

mentos al paciente.

Con lo antes mengionado podemos concluir que:

A.- Que el nivel escolar de los derechohabientes si 1nf1u
ye en la utilizacidén adecuada de los fdrmacos.

B.=Que las mujeres utilizan,en un porcentaje mayor que los
hombres,adecuadamente los fdrmacos gjue se les preseri
ben, ‘

C.-Los tres principales motivos que refieren tener los - .

derechohabientes para la inadecuada utilizacidn fueron



l.-que se siente bien el paciente y abandona el tratamien
to.

2.~ que el médico"siempre" les prescribe los mismos medis
camentos, '

3«~Al paciente se le olvida tomar sug medicamentos.

Y por ﬁltimo gque el nivel escolar tambien influye en la o

cupacidn que desempefian los derechohabientes,



INTRODUCCION

La Subdireccidn General Médica del Instituto Mexicano =
del Seguro Social en el meé de Mayo de 1984 ,en su pro=-
grama Uso Racional De Medicamentos a Nivel de Consulta =
Externa y Hospitalizacidn,nos indica: Se ha observado -
que el uso irracional de medicamentos representa'un rieg
&0 significafivo en la salud del individuo y por lo tan-
to se debe tener un uso racional de este recurso,ya que
los derechohabientes guardan cantidades importaﬁtes de -
medicamentos que se acumuian con el chrsﬁ del tiempo. Se
ha observado que una de las causas de lo anterior,en el
Hospital Regional de Zona con Medicina Pamiliar No. 1 (-
~HRZMP No. 1) en Morelia Mich.,es que los pacientes no
utilizan adecuadamente los férmécos prescritos por su M§
dico(familiar o no fahiliar);Consideramos que la cuasa -
de esta circunstancia es debida a un bajo nivel escolar
de los derechohabientes.

OBJETIVO:

[}
Determinar la influencia del nivel escolar de los dere =

chohabientes del IMSS en el HRZMF No. lMorelia,Mich., en
la utilizacién adecuada de los fdrmaces prescritos. por

su médico.

HIPOTESIS: -



DE TRABAJO (Ht) :

Los derechohabientes del IMSS en el HRZMPF no. l,cbn'ni-

vel escolar bajo utilizan en forma inadecuada los medi-

camentos prescritos por su médico familiar ¢ no familiar
CNULA ( Ho ) :
Los derechohabientes del IMSS en el HGZMP No. 1, Morelia

Mich.,con escolaridad baja utilizan de igual manera los
fdrmacos prescritos por su médico familiar § no familiar



MATERIAL Y METODOS

El presente e;tudio fué retrospectivo, transversal y ob-
servacional, se ufilizar@n variables aleatoriag,nominales
discretas y se llevo’ a cabo en el Hospital Regional de
- Zona con Mediecina Familiur No. 1l,Morelia HMich., durante
los meses de noviembre y diciembre de 1984.
- Se formd un grupo de estudio bajo los siguientes crite-
rios de inclusidn:
1.~ Qué estubiese adscrito al HRZMP No. 1,INSS .
2.- Con edad entre los 20 y 40 afios.
3.- Dereqhohabientes de ambos sexos.
4.-Qué acudiera en forma subsecuente a la consul
ta externa de médicos familiares o no familia
res.
5.~Con nivel escolar bajo.
Sé excluyeron del estudio los derechohabientes con las -
giguientes caracteristicas:
1.-Derechohabientes fordneos. ‘
2.=-Qué acudieran por primera vez a la consulta -
externa :

3.~ Qué tuvieran ni-el escolar alto.

se formo un grupo de control con los mismos criterios de
inclusién antes mencionados,exepto con nivel escolar al
to.

Se cdlculo el tamafio de la muestra mediante la fdrmula -

para estudio sencillo debido a (1) jué 1la poblacidén de -

- b -



estudio es mayor a.lo 000 casos,(2) el cuestiondario gue

se aplicd es reducido y con preguntas cerradas y (3)las

‘alternativas de respuesta son mutuamente exluyentes.(I)

Posteriormente medianteiprOcedimiento aleatorio se inte-
rrg g6 @ los derechohabientes que acudierdna la consul ta

externa, _

El andlisis estadfstico de los datos se efectud mediante
la prueba de X2 para muestras independientes(II).

PARA EL PRESENTE ESTUDIO SE CONSIDERA:

Nivel escolar bajo.
A todos los individuos que no sepan leer ni escribir,que
. hayan cursado la primaria en forma incompleta,y a los -

que la hayan cursado en forma completa.

Nivel escolar alto:

a todas las personas que hayan cursado el nivel escolar
medio. medio superior y superior.

Utilizacidn adecuada de los fdrmacos:

Cuando se hayan consumido los medicamntos en su totalidad

Utilizacidn inadecuada de los fdrmacos:

Cuando el dérechohabiente no se haya terminado lds fhrmas

cos prescritos en su totalidad.



RESULTADOS

Se formaron dos grupos de 184 derechohzbientes cada uno
el grupo de estudio de escolaridad baja y el de control
de escolaridad alta,
Grupo de estudio (Cuadro A)‘: .
Se integra por 104 (56.52%) mujeres y 60 (43.48%)hombres
con la siguiente dist?ibucidn entre horbres y mujeres -
con respecto a 1la escolaridad;12 (6.52%) y 10 (5.43 % )
analfabetas, 39 (21.20%) y 36 (19.57%) cursaron prima -
ria incompleta y 53(28.80%) y 34 (18.4&%4) primaria com-
pleta.Bn total encontramoss

22 (11.95¢) analfabetas.

.75 (40.77%4) derechohabientes con primaria income

pleta.
87 (47.28%) individuos con primeria completa.

Grupo control (Cuadro B) :
Integrado por 98 (53.26%)mujeres y 86 (46.74%)hombres,-
encontrando la siguiente distribucidén cntre hombres y -
mujeres con respecto a la escolaridad;46(25%)y49(26.63%)
cursaron nivel escolar medio,30(16.30%) y 38(20.65%) =
el medio superior y 10 (5.43%) y 14(s. 98%) el nivel su-
perior.Y en_ contramos en total:

95 (51.63%) derechohabientes con escolaridad med

dia.
68 (36.95%) escolaridad media superior,y
~21'(11.42%)~escolaridad superior.

-8-



CUADRO A
ESCOLARIDAD EN EL GPO DE E3TUDIO.DISTKIBUCION TOR SEXO.

MUJERES HOWMBRES TO TAL
No. % No. % No. %
ANALFABETAS] 12 6.571 10 5.43 22 11.95
PRIMARIA .
PRIMARIA
conprzra | 53 | 8-80 ] 3¢ [18.48 | 87 | 47.28
10 TAL 104 56.52 80 43.48 | 184 100.00
QUADRO B

ESCOLARIDAD EN EL GP0 DE CONTROL.DISTRIBUZION POR SEXO.

MUJERES HOMBRES T0TAL
No % No % No %
MEDIA 49 | 26.63 | 46 [25.00 | 95 |51.63
su%ﬁgign 38 | 20.65] 30 [16.30 | 68 ] 36.95
SUPERIOR | 11 5.98| 10 | 5.43] 22 |11.42
TOTAL o8 53,26 86 [46.74 | 184 p00.00




En cuanto a la ocupacidn de los derechohabicntes de ambos

i St 8 e S S - = g R G W e G W S = S g S

. e o -

Grupo_de estudio ____ ocupacién ______ grupo control
82 (44.57%) Hogar 58 (31.52%)
g9 ( 4.89%) Campe sino 2 (1.09%)
43 (23.374) " Obrero 45 (24.45%)
43 ( 23.37%)  Empleado 62 (33.70%)
0 ( 0.004) Profesionista 17 ( 9.24%)
7 _( 3.80%) _Oiros _0_{ 0.00%)

- 2 o - - - ——

En cuanto al nivel escolur y el ugo adecuado de los fir-
mecog presgceritos,encontramos los siguientes datos en am-
bos grupos (Cuadro 1):

En el grupo de estudio un total de 82 (44.57%)derechohaw
bientes utilizaron en forma adecuada sus tratamientos pres
critos,y en el grupe control 112 {(60.87%) lo hicieron. =
Mientras en el grupo control.72 (39.13%) .derechohabientes
utilizaron inadeéuadamente los férmacos prescritos y 102

(60.87%) del grupo de estudio lo hicieron.

En el grupo de estudio (CuadroII) terminuron sus trata:.e

mientos en forma adecuada 51(27.72%4)mujeres y 31 (16.85%)~4.af

hombres y en forma inadecuada 53(28.80%) derechohabientes

del sexo femenino y 49 (26.63%) del sexo musculino.

En el grupo de estudioterminarén sus tratamientos en for

ma adecuada 61 (33.15%) derechohabientes femeninas y 51
(27.724) del sexo masculino.Mientras que 37(20.11%) de -

rechohabientes femeninos y 35 (19.02%) masculinos lo hi-

-]0 =
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CUADRO C

RELACION?ENTRE ESCOLARIDAD Y OCUPACION.AMBOS GRUPOS.DISTHIBUCION POR SEXO

.4.=empleado ;

ESCOLARI%AD BAJA E3COLARIDAD ALTA
MUJERES HOMBRES torap |0 CUPACION MUJERSS | HOMBRES TOTAL |
No, % No.| % No % No % No %4 No %
- 52 44,57 0O 0 82 144.57 1 58 [31.52| 0O 0 58 [31.52
3| 1.6 6 3.26) 9 | 4.89 4 1]0.52] 1 |e.52] 2]1.09
5 | 2.74 38 | 20.65] 43 |23.37 3 11 | 5.98 34 18,48| 45 [24.45
13 7.07 30 | 16.30! 43 |23.37 4 18 | 9.781 44 23.91] 62 |33.70
o | 0 0] o o |o 5 10 | 5.43] 7 | 3.80| 17 | 9.24
1 0.54 6 3.26) 7 3.80 6 ol 0 Q 0 0}lo0
104 [56.52] 80 | 43.48[184 | 00| total 98 |53.25| 86 [46.73] 184 | 100
l.= hogar’ 2.~ campesino 3.-0brero
5.-prof§sionista 6.;otros.




CUADRO I

U30 DE LI035 PARKACCS Y SU RELACION

CON LA ESCOLARIDAD

ESCOLARIDAD ESCOLARIDAD
Uso
BAJA ALTA
DEL
No % PARIACO o %
82 | 44.57]  ADECUANO 112 | 60.87
102 55.43] INADECUADO 172 | 39.13
184 | 100.00 T0TAL 184 {100.00

-12 -
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‘eieron en forma incompleta.

Se hizo una comparacidn entre los derechohabientes feme
ninos y masculinos de cada uno de los grupos encontran-
do:En el grupo de eatudio(CuadroIII)de los 104 derecho-
habientes del sexo femenino de ,que se compone 51(49.04%)
utilizaron en forma adecuada su tratamiento preserito y
53 (50.96%) 1o utilizaron en forma inadecuada.Mientras

que de 10aB0 derechohabientes masculinos 31(38.75%) uti
lizaron en forma adecuada su tratamiénto prescrito y 49

(61.25%) 1o hicieron en forma inadecuada,
Bn el grupo control(Cuadro IV),de los 98 derechohabien-
tes femeninos 61(62.24%) utilizaron en forma adecuada -
los medicamentos prescritos y 37(37.76%) lo hicieron ina
decuadamente, '
Se realizé unu comparacidn entre los dos grupos por sexo
y en relacidn al uso de los fdrmacos encontrando Guadfo
V ): De las 2202 derechohabientes mujeres de ambos gru
pos 112 (55.45%) terminaron adecuadamente su tratamiento
prescrito,siendo de éstas 51 (25.25%) del grupo de estu
- dio y 61 (30.26%) del grupo control.Y de los 90 derecho
habientes femeninas que utilizaron sus f4rmacos en for
‘ma inadecuada 53 (26.24%4) del grupo de estudio y 37 ===
(18.314) del grupo cqnfrol.

De los los 166 derechohabientes masculinos de ambos gru
pos 82 (49.40%4) utilizaron en forma adecuada los fdrma-
cos,de los cuales 31(18.67%) fueron del grupo de---

-13 -
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CUaDRO II

U30 DE Le3 PARMACO3,SU RELAJION 20N BL HIVEL £3COLaR,DISTRIBUCION POR

SEX0
SSCOLARIDAD BAJA BSCOLARIDAD ALTA
WUJERES HOMBRES TO TAL Us0 {UJERES HOMBE S 10 TAL
No.] % No % No % no 4 tio % NQ %
51 [27.741 n 16."85. 62 |44.57 apkcuano | 61 [33.15] s1 | 27.74 122 | 0.8’
53 |28.80 49 [e6.63[102 [55.43 NaDECUADO| 37 |20} 35 |19.09 72 | 9.
| 204 [s6.52 80 fi3.48]184 wo| tomar % [53.26[ 86 W6.74| 184 | 100




CUADRO IIl

COMPARAZINN POR SEXO,EN EL GRUPO D< ESJOLARIDAD BAJa

ESCOLARIDAD BAJA
NUJERES HOMBRLS
Uso No % No %

ADECUADO 51 49,04 31 38.75
INADECUADO —| 53 50,96 49 61.25

TOTAL 104 100.00 80 100.00

A
CUADRO IV

CONPARACION POR SEXO,.EN EL GRUPO DE E3COLARIDAD ALTA

COLARIDAD

E S ALTA
MUJERES HOMBRES
Us0 No % No %
ADECUADO 61 62.24 51 59. 30
INADECUADO 37 37.76 35 40.70
TOTAL 98 100.00 86 100.00 -




estudio y 51 (30.72%) del grupo control.Y de los 84 dere
chohabientes masculinos que utilizaron los fdmmacos en
forna inadecuada 49 (29.524) fueron del grupo de estudio
y 35'(21.08%) del grupo control.

MOTIVOS DEL USO INADECUADO DE LO3 PARMACOS:
En el grupo de estudio de los 102 derechohabientes que no
utilizaron en_formg adecuada 1os_medicamentos prescritos
55 (53.92%) fueron mujeres y 47 (46.08%) hombres y expre
zaron lo giguiente como motivo de uso inadecuado: ‘
17 (16.68%) E1 médico siempre les indica los mismos medi
camentos.
7 (6.86%) E1 médico no les explica como debe tomarse los
medicamentos,
34 (33.34%) El puciente se siente bien y abandona el tra
~ tamiento. '
8 ( 7.84%4) Al paciente le hicieron dario los medicamentos
9 ( 8,82 #)AL paciente le duele la aplicacidn 6 tiene =
mal sabor los medicamntos.
6 ( 5.884) Tabies a cerca de ciertos medicementos.
9 ( 8§.824) Al paciente se le olvida tomar los medicamen
tos.
12 (11.774) Otros motivos.
Em el grupo control.de los 72 derechohabientes que no =
utiligzaron en forma adecuuda los férmaqos prescritos 37
(51.39%) fueron mujeres y 35 (48.61%)hombfes y expresa--
rén como motivo utilizacién inadecuada de los fdrmacos:
8 (11.11%) El médico siempre les indica los mismos medi

camentos.

- 16 =



CUADRO V 1

COMPARACION ENTRE HOMBRES DE AMBOS GRUPOS,EN CUANTO EL

USO DE LOS PARMACOS

HOMBRES
ESCOLARIDAD
Uso TOTAL
DE 1035 BAJA ALTA
FARMACOS
No. 4 No % No . .
ADECUADO 1 18.67 5 30.72 82 49.40
INADSCUADO 49 29.52 35 21.08 84 50.60
TO1AL 80 48.19 86 51.80 166 E‘).OO

CUADRO V

COMPARACION ENTRE MUJERES DE AMBOS GRUPOS,EN CUANTO EL

Us0 D5 105 PARMACOS

NUJERSE 3
Uso BESCOLARIDAD
DE 105 TOTAL
FARHACOS BAJA ALTA ,
ilo % No v No. %

ADECUADO s1 l2s.25 | 61 [30.20 | 112 |55.45
INADECUADO 53 | 26.24 37 |18.3n 90 | 44.55
r ' —
TOTAL 104 | 51.49 98 ]48.51 202 J100.00
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5 ( 6.94%4) 1 médico no les explica como deben tomarse
los medicamentos.
20 (27.78#%) El paciente se siente bien y abandona el tra
“ ' tamiento.
15 (20.83%) Al paciente le hicieron datio los medicamen -
tos.
8 (11.11%) Al paciente le duele la aplicacidn ¢ tienen-
mal sabor los medicamentos.
1 ( 1.39%) Tabies a cerca de ciertos medicamentos.
9 (12.50%) Al paciente se le olvida tomar los medicamen
. tos.
6 (8. 33%)’0tros motivos,

Las diferencias encontradas entre el grupo de estudio=-
y el grupo control se analizé astad{sticamente mediante
la prueba de xz,encontrando una diferencia significativa

con p = 0.001,con una confiabilidad de 95% y 5% de grado

dé certeza,

-18 -
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* CUADRC VII

RELACION ENTRE 3ISCOLARIDAD 7 JSO INADECUADO JE .0S PARMACOS.DISTRIBUCION I‘Obﬁ' SEX0 °

ESCOLARIDAD BAJA . MO TIVO 'ESCOLARIDAD ALTA

MUJERES HOMBRES TOTAL DEL U0 MUJERES. HOMBRES TOTAL

Nod % No | % No 4 |DE L03 FARHAJOfF No | % No % No %

0 (4] 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

L‘ 10 {o.80] 7 | 6.87 17 |16.6 > 5 f6.9a| 3 Jaasle |
0 . R

\ 5 {4.9] 2 | 1.96] 7 |6.68 3 3 laar]| 2 {285 e

| 16 15.69} 18 17.65] 34 |33.34 4 10 13.889]110  [13.89]20 27,

6 §5.88] 2 | 1.19 8 |7.84 5 6 | 8.33} 9 po.sofrs  |eo.

5 | 4.90] 4 .| 3.929 9 |&.82 3 5 | 6.94] 3 |4.16] 8 [il.

4 |3.92] 2 | 1.9 6 |5.88 7 o |e.00]1 [1.39]2 |1.

6 |5.88] 3 | 2.94 9 |e.82) 8 5 |6.94f 4 [5.56]9 [ra.

3 |2.99] 9 | 8.83 17 p1.77 9 3 | 427 3 |4a6]6 -| 6.

55 b3.93| 47 |46.08/202 | 100]  omar |37 |sof3s pe.erfrz oo




-

MOTIVO3 DEL USO INADECUADO DE LOS PARMACOS.

l.- El médico no los explord. |

2.-_El médico siempre les indica los mismos medicamentos
3.-El1 médico no les explica como debe tomarse Y/o apli=-

carse los medicamentos.

4.-El paciente se siente bien y abandona el tratamiento.
—5.-A1 paciente le hicieron daflo los medicamentos.

6.-A1 paciente le duele la aplicacidn § tienen mal sabor

lo3 medicamentos.

7.-Tab§s a cerca de determinados medicamentos..
8.-Al paciente se le olvida tomar los medicamentos.

9.~0tros motivos.

OLAVE DEL CUADH - VII.

- 20 -



ANALISIS

US0 DE PARMACOS:

En cuanto sl uso de medicamentos se detectd, que en el -
grupo control utilizan adecuadamente los medicamentos en
16.30% mds que en el gruvo de estudio.

En ambos grupos,se encontrd que las mujeres hacen un uso
adecuado de los medicamentos que se les preacriben en ma
yor porcentaje que lo3s hombres,aungue ésta diferencié es

mayor entre el grupo de escolaridad baja.

Motivos del uso inadecuado de los fdrmacos:
Entre los motivos que expresuron tener para hacer use ina
decuado de los medicamentos en el grupo de escolaridad -
baja los 3 mds frecuentes fueron:
En 33.34% refirieron sentir mejorfa sintomdtica abandona
ron sl tratamiento.
En 16.68% refiere el paciente que el médico "siempre" le
indica los mismos fdrmacos. |
y en 11.77% otro motivos como, no siente mejor{a,el me
dicamento se descompuso, el fdrmuco se 1e_rompid,etc.
En el grubo de pacientes con escolaridad alta:
27.78% el paciente se siente bien y abandona el tratamien
"~ to. .
27.78%4 al paciente le hicieron dafio los medicamentos.
12.50% al paciente se le olvido tomar los medicamentos.
" Analizando en conjunto ambos grupos,como podemos obser-
var en la grifica No 1, 1avpfincipa1 cauga de uso inade=
cuado de los medicamentos es que el pacicnte siente mejo .

-2] -




y GRAFICA 1 C
MOTIVOS DE UTILIZACION INADECUADA DE 10S PARMACOS PRESCRITOS
o EN EL HRZMF NO. 1
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2 3 4 5 o 7 8 9

2.-Elmédico siempre les indica los mismos medicamentos

3.=El médico no les explica como deben tomarse y/o aplicar
se los medicamentos. . _ l

4.-El1 paciente gse siente bien y abéndona el tratamiento

5.-Al paciente le hicieron dafio los medicamentos

6.-A1 paciente le duele la apliﬁacidn o tiene mal sabor
los medicamentos.

T.-Tables a caerca de determinados medicamentos.

Be.=Al paciente ge 1le olvida tomar los medicamentos.

Q.- ntros.
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ESCOLARIDAD DE LO3 DERECHOHABIENTES DEL HRZMPno.l

GRAFICA 2

IM3S MORZLIA

ANP PIC pC M M3

ANP .~ Analfabeta.

PIC .- Primaria.incomﬁleta
PC .- Primaria completa
M. - Escolaridud media
MS.;-'Escolaridud media superior

3 += B3colaridad superior.
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ria de sus sintémas y abandona el tratamiento,en segun=-
do lugar que el médico " siempre " 'les prescribe los mig
mos medicamentos,en tercer lugar que al paciente le hica

cieron dafio los medicamentos y en cuarto lugar que se le

olvida al paciente tomar sus firmacos prescritos.

Escolaridad:

Como podemos observar en la grdfica No. 2 existen dos =
grupos minoritarios en cuanto a escolaridiad,que correge-
ponden a analfabetas ( 5.91% ) y profesionistas (5.71% )
presentando la mayorfa de la poblacidn estudiada.una eg-
colaridad que comprendie deasde la primaria incompleta a =

la media superior.

Ocupacidn:

Si'comparamos la grdfica No. 3 con la No. 4 en cuanto a
la'ocupacién de ambos grupos observamos que en el grupo

de estudio existe'mayor porcentaje de amas de casa que -
en el grupo control y en éate dltimo grupo disminuye el

porcentaje de obreros y aumenta el de empleados,y logica
mente el de profesionistas.,

- 24 -
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GRaPICA # 3
OCUPACION DE 105 DZRECHOHABIENTES D&L HRIZMP No 1

IMSS MORELIA

1.- Hogar

2,- Campesino
3.-0Obrero

4 ,-Empleado
5.-Profesionista
6.-0t?os
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GRAFPICA 4

OCUPACION D& LOS DERECHOHABIEN?ES DEL HRZMF No.l

50

25

14SS MORELIA

»

. OCUPACION GPO. CONTHOL.

l1.- Hogar. -

2,- Campesino.
3.~ Obrero

4.- Empleado

5= Profesionista

" 6.- Otros.
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CONCLUCIONES

El nivel escolar de lnas deraechohabientes del IMSS en

el HRZMP no. 1 Morelia Mich.,si influye en el uso =-
adecuado de los fdimacos que se le prescriben.

Las mujeres utilizan en un porcentaje mayor que los

hombres los f.irmacos que se le prescriben.

Los cuatro principales motivos,en orden de frecuencia,
por los cuéles el paciente hace use inadecuado de los
firmacos que ge les preacribe son @

3.1 El paciente se siente bien y abandona el trata-

miento.

3.2 Bl médico"siempre"les prescribe los mismos medi

camentos. e
3.3 Al‘paciente le hicieron dafio los medicamentos.
3.4 al paciente se le olvida tomar los medicamentos.
Comparande los datos encontrados en el diagndstico -
de salud de 1la unidad (III) observamos queé coincide
en yue la mayoiia de derechohabientes tienen una eg
colaridad de primaria.Sih embargo encontramos unvﬁbg

centaje mayor de anlfabetas en-2.4% 'y en un porcen-

-taje menor de profesionistas en 3.49%.

5.-El nivel escolar si influye en la ocupacidn de los =

derechohabientes ya que se observa un mayor porcen -
taje de amas de casa en el grupo de escolaridad baja
que en la de escolaridad alta3Y conforme aumenta 1la
escolaridad aumenta la frecuencia de obreros,emplea-

- 28 -
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dos y profesionistas.

SUGERENCIAS AL PERSONAL MEDICO

l.-Dar instrucciones claras y detalladas al paciente.
1.1 Durante cuanto tiempo debe tomar la medi=-
cacidn, - '
2.2 Con que regularidad debe tomarse los medi
. camentos. '
l.3 Que efectos secundarios“iueden presentarse
1.4 Cuando debe volver a consulta y pof qué.
2.-Agegurarse que el paciente a comprendido las instruce
ciones. |
3.~Explicarle las ventajas de concluir los tratamientos

‘a pesar de presentar una mejorfa clinica aceptable.

- 29 -



BIBLIOGRAFIA

I.- Rojas B.:Disefio de la muestra.En:Guia para realizar
investigaciones sociales,Ed. UNAM,México,1982,pdg.
163-80.

- IIl.-Diagnéstico de salud de la clinica Hospital Regional
'de Campo con Medicina Familiar No. 1 IMSS. MNorelia
Mlch. 1984, '

- 30 «



	Portada
	Índice
	Resumen
	Texto
	Conclusiones
	Bibliografía



