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RESUMEN

Objetivo: describir la practica de automedicacién
en el embarazo en gestantes atendidas en la
Clinica Maternidad Rafael Calvo entre junio de
2023 y febrero de 2024.

Metodologia: estudio de corte transversal.
Se incluyeron mujeres gestantes mayores de
14 anos, recibidas en atencién ambulatoria u
hospitalizacién, entre junio de 2023 y febrero de
2024, en una institucién de atencién materno-
infantil de referencia, ubicada Cartagena
(Colombia). Se aplicé un cuestionario basado en el
Medication-Related Outcome Expectancies Scale
for Self-Medicating, y en la encuesta desarrollada
por la Universidad de Mizan-Tepi de Etiopia.
Se evaluaron las variables sociodemograficas
y la practica de automedicacién durante el
embarazo, donde se obtuvo informacién sobre
el tipo de medicamentos utilizados, asi como los
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conocimientos y las actitudes frente al uso de
medicamentos y la automedicacién en gestantes.
Se hizo analisis descriptivo.

Resultados: De 356 pacientes encuestadas, 258
(72,5 %) gestantes practicaban la automedicacién
con medicina moderna durante el embarazo
actual; el 28,7 % refiri6 la experiencia previa con
el firmaco como motivo principal. El sintoma que
con mayor frecuencia llevé a la automedicacién
fue la cefalea, reportada por 164 (63,3 %) de las
encuestadas, y el firmaco més utilizado para su
control fue el acetaminofén, en 164 (64,3 %); el
23,8% de las participantes afirmaron haberse
automedicado con medicina natural.
Conclusiones: Es necesario identificar practicas
de automedicacién en el control prenatal e
informar a las pacientes sobre el riesgo de estas. Es
importante realizar estudios de base poblacional
para hacer una mejor aproximacion a la frecuencia
de esta practica en el pais.

Palabras clave: automedicacién; embarazo;
fitoterapia; farmacovigilancia; factores de riesgo.

ABSTRACT

Objective: To describe the practice of self-
medication during the pregnancy among pregnant
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women attending Clinica Maternidad Rafael

Calvo between June 2023 and February 2024.

Material and methods: A cross-sectional
study was conducted at Clinica Maternidad
Rafael Calvo, Cartagena, Colombia. Pregnant
women over 14 years of age who attended the
clinic between June 2023 and February 2024
were included. A questionnaire was designed
based on the Medication-Related Outcome
Expectancies Scale for Self-Medicating and the
survey developed by Mizan-Tepi University.
Sociodemographic variables and the practice
of self-medication during pregnancy were
assessed, collecting information on the types
of medications used, as well as knowledge and
attitudes regarding medication use and self-
medication among pregnant women. A descriptive
analysis was performed.

Results: Of 356 women included, 258 (72.5%)
reported practicing self-medication with modern
medicines during the current pregnancy. The
main reason given was prior experience with
the drug (28.7%). The most frequent symptom
leading to self-medication was headache, reported
by 164 (63.3%) women, with acetaminophen
being the most commonly used drug for its
management (64.3%). 23.8% of the participants
reported self-medicating with herbal remedies.
Conclusions: It is necessary to identify self-
medication practices during prenatal care and
inform patients about their associated risks.
Population-based studies are needed to provide
a more accurate estimate of the frequency of this
practice in the country.

Keywords: Self-medication; pregnancy;
phytotherapy; pharmacovigilance; risk factors.

INTRODUCCION

La automedicacién se define como el uso de
medicamentos sin la prescripcién de un profesional
de la salud, es una practica comin en la poblacién
(1). Incluye el consumo de productos ampliamente
disponibles, que se pueden obtener de forma
operativa en farmacias u otros comercios (2).
Puede incluir medicamentos alopaticos tales

como analgésicos, antidiarreicos, antigripales,

antibiéticos, antihipertensivos y vitaminas; u
homeopaticos como fotoquimicos, productos
herbarios y plantas medicinales (3).

Se ha informado que la prevalencia global
estimada de la automedicacién fue del 67 9% durante
los afios 2000 a 2018, variando ampliamente entre
regiones y contextos, siendo més frecuente en
continentes como Europa y Asia, donde alcanza el
74y el 71 % respectivamente, en comparacién con
otras regiones como Sudamérica, donde se reportan
tasas cercanas al 60 % (4). La automedicacién es una
practica que presenta diversos riesgos, tales como
la polifarmacia, interacciones medicamentosas
potencialmente mortales, efectos adversos en
poblaciones sensibles, especialmente en pacientes
mayores con cincer y embarazadas (5,6).

El periodo de gestacién conlleva diversas
modificaciones anatémicas y fisiolégicas que
precipitan la aparicién de sintomatologia como
nduseas y vomitos; ante este escenario, factores
como la satisfacciéon previa con el firmaco y la
vasta accesibilidad farmacolégica coadyuvan al
incremento de la prictica de automedicacién
durante el embarazo. (7). Ademds, es frecuente
el uso de complementos dietarios, vitaminas o
medicamentos alternativos (8,9). El problema
radica en que algunos de estos medicamentos
pueden pasar a través de la placenta, llegar al
embrién y afectar la embriogénesis o afectar al feto
atin metabdlicamente inmaduro; por ejemplo, el
consumo de altas dosis de vitamina E se ha asociado
a defectos cardiacos congénitos (10).

La automedicacién se mide mediante
instrumentos que parametrizan la disposicién
individual de tomar medicinas sin formulacién
médica ante un evento en el que se considera
pueden ser dtiles. Para el caso se cuenta con
diferentes instrumentos genéricos como la escala
de automedicacién (SMS - Self Medication Scale)
en inglés, que ya fue validado (11). Hay otros
instrumentos para poblaciones especiales, como
los adolescentes (12) o las mujeres gestantes,

desarrollados en el Peru (13).
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En Colombia, la informacién disponible
sobre la magnitud de la automedicacién durante
el embarazo es poca, se identifican algunos
estudios que informan acerca de esta practica en
mujeres gestantes en contextos de aborto (14,15).
Aqui se ha descrito que las plantas medicinales
son utilizadas por las mujeres bajo la creencia
de que facilitan el parto y mejoran la lactancia
(16). Es importante hacer una aproximacién a
la magnitud del fenémeno en el dmbito local, en
términos de la frecuencia, los determinantes y las
consecuencias de este comportamiento individual,
a fin de determinar la urgencia de establecer
programas de farmacovigilancia o politicas de
salud publica al respecto. En consecuencia, el
objetivo de este estudio es describir la prevalencia
de automedicacién entre las mujeres embarazadas
que asisten a un hospital puablico, perteneciente
al régimen subsidiado por el Estado en el Sistema
General de Seguridad Social en Colombia (SGSS)
para poder aportar informacién sobre esta posible

problematica.

MATERIALES Y METODOS

Disefio, poblacién y lugar: Estudio de corte transversal.
Se incluyeron mujeres gestantes mayores de 14
anos, que asistieron a la Clinica Maternidad Rafael
Calvo en Cartagena (Colombia) entre junio de
2023 y febrero de 2024. Esta es una institucién
pablica de tercer nivel, que funciona como
centro de referencia regional para la atencién de
patologias del embarazo. Se excluyé6 a las mujeres
que presentaban limitaciones para responder el
cuestionario (pacientes analfabetas, y quienes no
autorizaron la recoleccién de sus datos). Se realizé
un muestreo no probabilistico por conveniencia.

Procedimiento. Una vez verificado el camplimiento
de los criterios de seleccion de las participantes,
el equipo de investigadores obtuvo la informacién
mediante cuestionarios aplicados en el drea
de hospitalizacién o en consulta externa. La
elaboracién del cuestionario se basé en una
busqueda de la literatura, de la cual se extrajo

la Medication-Related Outcome Expectancies

Scale for Self-Medicating (MOESM) y la encuesta
utilizada en el hospital universitario Mizan-Tepi
de Etiopia para preguntas relacionadas con las
practicas de automedicacién pasadas y actuales,
como serfan los motivos, las fuentes y los tipos
de medicamentos utilizados (17,18). Por otro
lado, se incorporaron elementos de la encuesta
antes mencionada realizada en el Peru (13).
Posteriormente, el cuestionario fue analizado
por dos profesores ginecobstetras expertos en
investigacién para evaluar su exhaustividad,
legibilidad y claridad. Una vez se obtuvo el
cuestionario final (ver material suplementario),
se realizé6 una prueba piloto con 30 pacientes,
en la que se verificé la total comprensién de las
preguntas. La encuesta se digitaliz6 para aplicarse
en la plataforma Google Forms, y se proporcion6
a cada paciente encuestada mediante dispositivos
méviles custodiados por cada investigador, los
cuales estuvieron disponibles durante la aplicacién
del cuestionario. Las respuestas se exportaron a
una base de datos externa para su depuracién.
Variables medidas: mediante el cuestionario
aplicado se evaluaron cuatro dominios: variables
sociodemograficas tales como la edad, la zona
de residencia, el nivel de ingresos y la cercania
a un puesto de salud y de acceso a servicios
de salud; los antecedentes ginecobstétricos;
las préacticas de automedicacién durante el
embarazo; los motivos para su realizacién, entre
ellos la experiencia previa con el medicamento,
el ahorro de tiempo y la facilidad de acceso. En
quien sugiri6 la automedicacién, se indagé sobre
la fuente de influencia o recomendacién para
automedicarse, incluyendo la decisién propia, la
recomendacién de personal de salud no médico,
familiares, farmacéuticos u otras fuentes como
amigos, vecinos e internet. Adicionalmente, se
evalu6 el lugar de obtencién de los medicamentos
utilizados para la automedicacién y, finalmente,
los conocimientos y las actitudes frente al uso de
medicamentos y la automedicacién en gestantes.
Andlisis estadistico. La informacién de las

encuestas se exporté a una hoja de célculo de



Revista Colombiana de Obstetricia y Ginecologia Vor. 77 No.2 ® 2026

Excel (Microsoft Office-Windows 10). Las
variables categdricas se expresaron en frecuencias
y porcentajes, mientras que las variables continuas
en medias con desviacién estindar o medianas
con rangos intercuartilicos (RIC), segin la
distribucién de cada variable, comprobada
mediante la prueba de normalidad de Shapiro-

Wilk. Los anilisis de datos se realizaron en el
software estadistico R Studio versién 4.3.2.
Aspectos éticos. El estudio fue aprobado por
el comité de ética de la institucién de la ESE
Hospital Maternidad Rafael Calvo, Acta CIMA-
22122024. Se solicité consentimiento informado
para la realizacién de la encuesta. Se garantizé la
confidencialidad de la informacién.

Pacientes elegibles identificadas
n=366 (100%)

Excluidas inicialmente

n=8 (2,2%)

A 2

> Motivo: Limitaciones para comprender
al equipo encuestador

Pacientes encuestadas
n=358 (97,8%)

( Inclusién > ( Elegibilidad >

Encuestas descartadas
n=2 (0,5%)

Y

Motivo: Informaci6n incompleta

[
L

Muestra final incluida

en el analisis
n=356 (97,3%)

Analisis

Figura 1. Flujograma de pacientes del estudio
Fuente: Autores.

RESULTADOS

De 366 mujeres que cumplieron los criterios
de inclusién, se excluyeron inicialmente 8 por
limitaciones para comprender al equipo encuestador;
posteriormente, 2 encuestas fueron descartadas por
estar incompletas. Finalmente, se realizaron 356
encuestas (figura 1). De estas, un total de 238 (67,2 %)
pacientes se encontraban cursando el tercer trimestre
del embarazo; tenfan una mediana de 2 embarazos

(1-3) y un parto (0-2); la poblacién era principalmente

urbana, vivia cerca o intermedio a un puesto de salud
y tenfan un nivel bajo de ingresos (tabla 1).

Un total de 258 gestantes (72 %) informé haber
practicado automedicacién durante el embarazo.
La cefalea fue el sintoma que mas motivé la
automedicacion (63,6 %), seguida de congestién nasal
(12 %), nauseas (8,9 %) y tos (5,8 %). El principal
medicamento utilizado fue el acetaminofén (59,9 %),
seguido de la aspirina (4 %), la hioscina (2,5%) y
antibidticos (1,4 %).
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Tabla 1.
Caracteristicas sociodemograficas y obstétricas, y automedicacién moderna, durante
el embarazo de 356 mujeres gestantes en una institucion de referencia materno-
infantil en Cartagena (Colombia), 2024

Sin automedicaciéon Con automedicacion
N = 98 n (%) N = 258 n (%)

* RIQ: rango intercuartil.
" salarios minimos legales vigentes.
Fuente: Autores.
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Los principales motivos para esta practica
fueron la experiencia previa con el firmaco en
74 (28,7%), el ahorro de tiempo en 44 (17,1 %)
y la facilidad de acceso a los medicamentos en
46 (17,8 %). Respecto a quién impulsaba esta
practica, 106 (41.1%) lo hacifan por decisién
propia, seguido de 42 (16.3 %) que lo hacfan por
recomendacién de un profesional de salud no
médico (enfermeros, odontélogos, personal de
atencién prehospitalaria), otras 36 (14 %) referian
verse influenciadas por familiares, mientras que
28 (10.85%) por farmacéuticos, y 27 (10.47 %)
mencionaron amigos, vecinos e internet como
fuentes de influencia. Los comercios o tiendas no

farmacéuticas fueron los lugares mas comunes de

acceso a los productos en 131 (50,8 %), seguido
por farmacias con 39(15,1 %), familiares 19
(7,4 %), vecinos 16(6,2 %) y amigos 15(5,8 %);
38(14.7 %) no recordaba el lugar de procedencia.

Respecto a los conocimientos y las actitudes
frente a la automedicacién, 268 mujeres (75,3 %)
desconocian o no reconocian la necesidad de
adoptar precauciones frente al uso de medicamentos
durante el embarazo. Sin embargo, 185 (52,0 %)
reconocieron que los remedios naturales no deben
utilizarse sin autorizacién de un profesional de la
salud. Por otra parte, 123 (34,6 %) consideraron
que, ante patologias de base, lo mds adecuado
era suspender cualquier tratamiento hasta recibir
orientacién médica (tabla 2).

Tabla 2.
Conocimientos sobre la automedicacién en 364 mujeres gestantes en una institucion de referencia
materno-infantil en Cartagena (Colombia), 2024

I I I B U

Es mejor que las mujeres embarazadas no tomen
medicamentos durante el embarazo, incluso si los
usaban antes de quedar embarazadas para tratar
alguna enfermedad (hipertension, diabetes, etc.).

158 (44,4)

136 (38,2) 62 (17,4)

Es beneficioso para el bebé que la madre tome
medicamento y se recupere en lugar de tener una

enfermedad sin tratar durante el embarazo.

234 (65,9)

60 (16,9) 61 (17,2)

Se pueden usar remedios naturales en mujeres

embarazadas.

102 (28,7)

177 (49,7) 77 (21,6)

M (DE): media (ir desviacion estdndar.

M (Rango): mediana y rango
Fuente: Autores.
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DISCUSION

En este estudio identificamos una prevalencia del
72,5 % de automedicacién durante el embarazo,
cifras similares a las encontradas en Etiopia con
69,4 9% (7) y en Francia con un 72 % (9). Sin embargo,
considerablemente mayores que las encontradas por
Afaf Bouqouti et al.,, que evalué la prevalencia de
la automedicacién a nivel mundial y encontré que
el 44,5% de las embarazadas se automedican, con
variaciones segun la regién geografica (19), y también
superiores a las informadas en Pert (10,5 %), Argentina
(32,3 %) y Ecuador (12,6 %) en Latinoamérica
(13,20,21).

Las discrepancias en las tasas de prevalencia
reportadas entre las diversas investigaciones pueden
obedecer a multiples factores. Primordialmente,
estas variaciones surgen de la heterogeneidad en
la definicién operativa de la automedicacién; por
ejemplo, el estudio de Hadra Nuri Ahmed et al. la
conceptualiza como el uso de firmacos por iniciativa
propia para el manejo de patologias o sintomatologia
autorreconocida durante el periodo de gestacién actual
(22). Asimismo, es fundamental considerar que las
discrepancias en los resultados pueden obedecer a las
particularidades geograficas y del nivel de complejidad
de la institucién, variando entre el primer y tercer
nivel de atencién, factores que condicionan de manera
directa el perfil de la poblacién objeto de estudio
(22,23). Finalmente, la implementacién de diversos
instrumentos de medicién no estandarizados, basados
en encuestas semiestructuradas heterogéneas, podria
influir significativamente en la variabilidad de las tasas
de prevalencia de automedicacién reportadas (7,24).

En cuanto a los fairmacos empleados, predominaron
los analgésicos y antibiéticos, destacindose el uso de
acetaminofén en el 59,9 % de los casos, hallazgo que
resulta consistente con lo reportado en otras grandes
cohortes norteamericanas y brasilenas (25,26). Dicha
observacién tiene una estrecha correlacién con el
sintoma predominante que incentivé la automedicacién
en nuestra cohorte, el cual fue la cefalea, reportada
en el 63,6% de los casos. Estos hallazgos adquieren
una especial relevancia clinica al considerar que, en
aproximadamente el 91 % de las situaciones, la gestante
carece de conocimiento sobre los efectos adversos y

los riesgos potenciales que tales firmacos representan

para el desarrollo fetal (27); asimismo, en nuestra
cohorte, cerca del 75 % de las mujeres entrevistadas no
conocen los riesgos de automedicarse en la gestacién y
consideran seguros los remedios naturales.

Entre los detonantes primordiales que incitan a
la automedicacién se destaca la satisfaccion previa
con el firmaco (28). De forma andloga a lo reportado
en nuestra investigacién, donde aproximadamente el
28% de las gestantes practicaban la automedicacién
motivadas por su experiencia previa con el firmaco,
hallazgos consistentes han sido descritos en Sierra
Leona, donde dicha premisa se identificé como el
determinante primordial en el 27,3 % de los casos (29).
De igual manera, la vasta accesibilidad farmacolégica
en establecimientos comerciales, asi como la persuasién
ejercida por diversas fuentes de informacién, tales como
redes sociales, ntcleos familiares, amistades e incluso
el personal sanitario, pudieron haber coadyuvado al
incremento de la prictica de automedicacién en este
escenario especifico (9). Este fenémeno refleja un
desafio cultural que se ha normalizado en multiples
contextos geograficos, en el que la confianza en
el consejo de conocidos o del personal no médico
sustituye la consulta con un profesional de la salud.

Fortalezas y limitaciones. Una de las principales
fortalezas de este estudio radica en que se llevé a
cabo en una institucién que funciona como centro
de referencia para la atencién materna a nivel
departamental, lo que permitié acceder a una amplia
poblacién de bajos recursos econémicos; sin embargo,
aunque estos datos solo son aplicables a esta poblacién,
aportan informacién para determinar la magnitud de
este problema en Colombia.

Entre las principales limitaciones del estudio
encontramos que las herramientas de medicién base
no han sido validadas, la posibilidad de sesgos de
recuerdo o reporte y, por otra parte, un posible sesgo

de referencia.

CONCLUSIONES

Es necesario identificar practicas de automedicacién
en el control prenatal e informar a las pacientes sobre
el riesgo de estas. Es importante realizar estudios de
base poblacional para hacer una mejor aproximacion

a la frecuencia de esta practica en el pais.
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