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Resumen

Introduccion: Las tecnologias de informacion y comunicacion son una herramienta que
en la actualidad esta disponible para toda la poblacion sin importar edad, estado socio-
econdémico, sin embargo, las afecciones en la salud de la poblacion son evidentes a nivel
mundial, no solo en estilos de vida sino también en practicas inseguras como lo son el
consumo de medicamentos sin receta médica, la practica de conductas peligrosas, entre
otras. Objetivo general: Determinar el uso y abuso de las tecnologias de informacion y
comunicacion segun automedicacion y estilos de vida en adultos de 18 — 35 afios,
Véazquez de Coronado, 2019. Metodologia: el enfoque de la investigacion es cuantitativo,
el cual utiliza la recoleccidn de datos con base en la medicion numérica y el analisis
estadistico, mide las caracteristicas y obtiene los resultados en datos numéricos. Los
sujetos de la investigacion son 388 habitantes del canton de VVazquez de Coronado entre
las edades de 18 a 35 afios. Resultados: De la poblacién encuestada el 56% pertenece al
género femenino, en un rango de edad entre 21-23 afios, con estado civil soltera y con
escolaridad universitaria en la mayoria de los casos. A su vez la poblacion concluye en
87% que consume medicamentos de venta libre sin la consulta de un profesional de salud
guiandose por informacion obtenida desde el internet. Afirman utilizar la tecnologia en
su diario vivir por méas de 8 horas. Conclusion: Se concluye que los adultos jovenes son
aquellos que utilizan de forma indiscriminada la tecnologia exponiéndose a problemas de
salud fisioldgicos, sociales y psicologicos. Asi como al peligro gue se encuentra expuesto
tras la compra de un medicamento de venta libre sin consultar si es el adecuado y si se
encuentra en una dosis adecuada.

Palabras claves: Herramientas de la comunicacion e informacion, consumo de

medicamentos, habitos de vida saludables, influencia de la tecnologia sobre la salud.
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Abstract

Introduction: Communication and information technologies are a tool that is currently
available to the entire population regardless of age, socio-economic status, however, the
health conditions of the population are evident worldwide, not only in lifestyles but also
in unsafe practices such as over-the-counter medication use, the practice of dangerous
behaviors, among others. General objective: To determine the use and abuse of
information and communication technologies according to self-medication and lifestyles
in adults 18 — 35 years old, Vazquez de Coronado, 2019. Methodology: The research
approach is derived, which uses data collection based on numerical measurement and
statistical analysis, measures characteristics and results in numerical data. The subjects of
the research are 388 inhabitants of the canton of VVazquez de Coronado between the ages
of 18 to 35 years. Results: Of the population surveyed 56% belong to the female gender,
in an age range between 21-23 years, with single marital status and with university
schooling in most cases. In turn the population is in 87% who consume over-the-counter
medicines without the consultation of a health professional gui for information about the
internet. Sonifion use technology in his daily life for more than 8 hours. Conclusion: It
is consensual of young adults are those who indiscriminately use exestimulant technology
to physiological, social and social health problems. As well as the danger that is exposed
after the purchase of an over-the-counter drug without consulting whether it is adequate

and if it is at an appropriate dose.

Keywords: Communication and information tools, drug consumption, healthy lifestyle

habits, influence of technology on health
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CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION



1.1 PLANEAMIENTO DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1.1 Antecedentes del problema

La Organizacién Mundial de la Salud realiza en el afio 2012 el estudio titulado
tecnologias de cibersalud y abuso de sustancias tiene como objetivo demostrar la
intervencion autoayuda a el exceso de la web por medio de diferentes portales, uno de
los resultados méas importantes del proyecto es la claridad de la informacién de méas
interés para los responsables politicos y los profesionales, mientras que la intervencién
en linea brinda un método innovador para facilitar y respaldar las estrategias de
autoayuda para las personas que desean reducir el consumo de alcohol u otras

adicciones. @

La Universidad de Burgos de Espafia, realiza para el afio 2013 la investigacion titulada
uso y abuso de tecnologias en adolescentes y su relacion con algunas variables de
personalidad, estilos de crianza, consumo de alcohol y autopercepcién como estudiante,
tiene como objetivo describir las caracteristicas mas relevantes de una muestra de
adolescentes escolarizados en la capital, en relacion a sus habitos de uso de movil e
internet, posteriormente se concluye que se debe ser capaz de concienciar a las nuevas

generaciones de la responsabilidad que implica el uso de estos medios digitales. ®

El estudio titulado ciberadicciones, adiccidn a las nuevas tecnologias (NTIC), se realiza
en Madrid, Espafia para el afio 2019 bajo el objetivo de descubrir como el avance de la
tecnologia genera adiccion en la poblacion pediatrica y posterior a la investigacién se

genera como resultado que queda mucho camino por recorrer en el conocimiento y
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tipificacion de esta nueva patologia, sin embargo cada dia es mas frecuente encontrarnos
padres angustiados por comportamientos de sus hijos que interfieren en el proceso
formativo de la poblacion joven, frente al nuevo mundo tecnoldgico a la que se enfrenta

la poblacion. @

Hildy Fonga & Eva Harris publican en California, Estados Unidos para el afio 2015 el
estudio titulado tecnologia, innovacién y equidad sanitaria cuyo objetivo es evidenciar
los numerosos casos de aplicacion tecnoldgica que socavan la equidad, la justicia y
los derechos humanos dando como resultado que le uso de la tecnologia fomenta la
equidad sanitaria en la subsistencia en diversas areas a lo largo de las naciones, sin
embargo esta debe ser aplicada de forma segura, sin violentar los valores
fundamentales de la autonomia local, la justicia y la sostenibilidad de los derechos

humanos. ¥

Martin Fombellida AB, Alonso Sardon M, Iglesias de Sena H, realizan en la Habana,
Cuba para el afio 2014 la investigacion titulada; informacion sobre medicamentos y
automedicacion en las redes sociales efectuada bajo el objetivo de valorar la informacién
sanitaria que se utiliza en las redes sociales en relacién con los medicamentos y la
automedicacion, genera como resultado que los usuarios de las redes sociales comparten
mas informacion sobre medicamentos que sobre automedicacion. Estas se usan con el fin

de compartir experiencias, resolver dudas y recibir informacidn sobre problemas de salud.

®)

El estudio, nuevas tecnologias, nuevas enfermedades en los entornos educativos, se

realiza en Colombia para el afio 2015, con el objetivo de establecer la relacion entre las
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enfermedades derivadas del uso inapropiado de las tecnologias, el aprendizaje y las
estrategias pedagogicas para prevenir riesgos en la salud de los estudiantes, genera como
resultado concluyente que la aparicion de nuevas enfermedades, derivadas del uso
inapropiado de las tecnologias causadas por el impacto de la virtualidad, ha generado
debates, dialogos y preocupaciones en los procesos pedagdgicos y en la comunidad

educativa. ©

Montoya Martinez S realiza en Cali, Colombia en el afio 2017 la investigacion titulada;
las redes sociales virtuales y su influencia en los habitos saludables de alimentacion y
gjercicio, en los jovenes universitarios en la ciudad de Cali, con el objetivo de analizar
cémo las redes sociales virtuales contribuyen a generar cambios en los habitos saludables

de alimentacion y ejercicio, en los jovenes universitarios calefios. ("

La investigacion anteriormente mencionada arroja varios resultados entre los que se
destaca, que le uso de las diferentes redes sociales influye en los estilos de vida de los
universitarios generando muy por el contrario de la creencia popular, un cambio positivo
en los habitos de alimentacién y ejercicio, esto al contar con numerosa informacion de

recetas saludables y ejercicios faciles de realizar en casa. ("

La investigacion titulada como ¢La informacion sobre automedicacion disponible en
internet retine criterios de calidad?, se realiza en la Habana, Cuba en el afio 2016; con el
objetivo de analizar la calidad de la informacidn en relacion con la automedicacion en las
paginas web de internet y estimar si se cumplen criterios de calidad y como resultado al
finalizar el estudio, se destaca que los usuarios recurren cada vez mas a internet en busca

de informacion sobre cuestiones de salud. ©®
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La consulta de las personas en el internet se une a la importancia que tiene la practica de
la automedicacion en la sociedad actual, lo que hace imprescindible valorar la
informacion transmitida a través de la web, ya que esta debe ser veraz, rigurosa y de
calidad. Este estudio se justifica ain mas en base a que las redes sociales, a pesar del
enorme impacto que estan alcanzando en la sociedad, son poco utilizadas por el momento

en la busqueda de este tipo de informacion. ®

La Universidad Wiener, Lima Pert 2018, en una tesis doctoral titula La caracterizacion
del consumo de medicamentos; automedicacidon responsable, automedicacion y auto
prescripcion en usuarios de boticas ubicadas en San Juan de Lurigancho 2016-2017, es
realizada en la Universidad Wiener, en Lima Peru para el 2018. Con el objetivo general
de determinar frecuencia y caracteristicas de las practicas de automedicacion responsable,
automedicacion y auto prescripcién en los usuarios de boticas ubicadas en San Juan de

Lurigancho. ©

La investigacion anterior obtiene como resultado, la automedicacion esta
proporcionalmente relacionada con las caracteristicas sociodemograficas y econdmicas
de los usuarios. Sin embrago el grupo etario que se auto prescribe con mayor frecuencia
es de 36-60 afios y también demostrando que dentro de los medicamentos mas
comUnmente utilizados son amoxicilina, naproxeno, diclofenaco, clorfeniramina y

AINES como naproxeno e ibuprofeno. ©

La revista cupula publica la investigacion realizada en Costa Rica para el afio 2016,
titulada, influencia de las nuevas tecnologias en el desarrollo adolescente y posibles

desajustes cuenta con el objetivo de analizar la influencia de nuevas tecnologias tales
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como el internet, telefonia mévil y video juegos, en el desarrollo adolescente; generando
como resultado el uso de tecnologias, estd motivado en muchas ocasiones al intercambio

social, la expresion libre de pensamientos y emociones y la relacion entre iguales. 9

La Doctora Diane Alfaro Monge, publica en Costa Rica, para el afio 2016 la investigacion
Causas y Consecuencias de la Automedicacion: Experiencia de 10 Adultos Mayores del
Cantdn de Grecia Durante el | trimestre de 2016, la cual tiene como objetivo de analizar
los aspectos mas influyentes, que llevan a la automedicacion y las consecuencias, que trae

consigo esta practica. V)

En lainvestigacion anteriormente citada se concluye que constantemente se debe trabajar
en torno a los aspectos que favorecen la automedicacion, para buscarles solucion y evitar
las consecuencias ofreciendo diversas estrategias a todas las areas que estén relacionadas
con los medicamentos. Esto implica la ayuda de todos los médicos farmacéuticos, pues
es necesario que conozcan realmente la magnitud del problema y se logre la
concientizacion necesaria para que se comprometan a realizar un esfuerzo en la

prevencion de la automedicacion. V)

1.1.2 Delimitacién del problema

La presente investigacion uso y abuso de las tecnologias de informacién y comunicacion
segun la automedicacion y los estilos de vida se desarrolla en la poblacion de Vazquez de
Coronado, en el Il cuatrimestre del afio 2019. El instrumento para obtener resultados en
la presente investigacion es realizado a 384 habitantes del canton, fundamentado en las

variables de estudio y bases cientificas.
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1.1.3 Justificacion

Las tecnologias de informacion y comunicacion cumplen con una funcion importante en
el diario vivir de la poblacion mundial y costarricense; especificamente el internet llega
a ser indispensable en muchas labores como lo son la comunicacion entre poblaciones, la
educacién, la informacién de noticias, datos de relevancia, entre otros datos de interés.
Sin embargo, el uso de estas tecnologias llega a abarcar gran parte del tiempo de la
poblacion, mismo que podria estar aplicado en actividades fisicas y recreativas, por lo
que varios estudios cientificos presumen que el crecimiento desmedido de las tecnologias

como el internet fomenta los problemas de salud y el descuido de esta en la poblacién.

La salud es la variable méas conocida a nivel mundial, la poblacion conforme aumenta
requiere un mayor conocimiento de las cosas que la rodean y las practicas en salud,
enfermedades y medicamentos no se quedan atras. Es por ello que las conductas de abuso
de recursos tecnoldgicos son cada vez mas frecuentes, estas segun la diversa literatura
son también conocidas como ciberadicciones o adicciones no farmacoldgicas; esto debido
a que su dependencia no esta relaciona con un fondo patolégico que conlleve a la
dependencia de la misma, es por ello que es un tema de interés en la salud publica cuales

son las consecuencias en la salud de la poblacion tras el exceso de las mismas.

El profesional en enfermeria no debe pasar por alto la problematica que se avecina
conforme la tecnologia aumenta, si bien en la actualidad en un recurso necesario e
indispensable, el profesional debe poseer la capacidad de discernir cuando este recurso
afecta de forma directa o indirecta a la salud. Es asi como el abarcar el tiempo de uso, la

forma de emplear la informacion y si ha llegado a afectar en estilos de vida o la integridad
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de la salud es importante, para asi poder brindar una atencién en enfermeria integral que

abarque todos los aspectos relevantes e individuales de usuario.

Las tecnologias de informacion y comunicacion en el &rea de salud influyen en algunas
investigaciones relevantes relacionados con la automedicacion o directamente la
influencia de estas sobre los estilos de vida. Es asi como para la presente investigacion se
centra en como el uso inadecuado de la tecnologia, especificamente el internet, afecta en
la automedicacion y en la incidencia de estilos de vida inadecuados como el sobrepeso,

sedentarismo, depresion, entre otros.

El aporte de esta investigacion presente propiciar un mejor manejo de la tecnologia con
referencia a los estilos de vida y la automedicacion como decision auténoma y
consensuada, brindando un apoyo en el estado de salud de la poblacién y evitando asi un
posible dafio a la salud de la poblacion a corto y a largo plazo. Es por esta razén se
considera importante la valoracion del uso adecuado e inadecuado de las tecnologias de
informacion y como estas influyen en los estilos de vida y la automedicacion de la

poblacion de Vazquez de Coronado.

1.2 PREGUNTA DE LA INVESTIGACION

¢Como influye el uso y abuso de las tecnologias de informacion y comunicacién en la

automedicacion y estilos de vida en adultos de 18 — 35 afios, Vazquez de Coronado, 2019?

1.3 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
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1.3.1 Objetivo general

Determinar el uso y abuso de las tecnologias de informacién y comunicacion segun

automedicacion y estilos de vida en adultos de 18 — 35 afios, Vazquez de Coronado, 2019.

1.3.2 Objetivos especificos

Caracterizar la poblacién segun aspectos sociodemogréaficos de adultos de 18 — 35 afios,

Vazquez de Coronado, 2019

Identificar el uso y abuso de las tecnologias de informacion y comunicacion de adultos

de 18 — 35 afios, Vazquez de Coronado, 2019

Clasificar la automedicacién en adultos de 18 — 35 afios, VVazquez de Coronado, 2019

Describir los estilos de vida en adultos de 18 — 35 afios, VVazquez de Coronado, 2019

Relacionar el uso y abuso de las tecnologias de informacién y comunicacion con la
automedicacion y los estilos de vida en adultos de 18 — 35 afios, Vazquez de Coronado,

2019

1.4 ALCANCES Y LIMITACIONES

1.4.1 Alcances de la investigacion

La investigacidn no presenta alcances.

1.4.2 Limitaciones de la investigacion

No se presentan limitaciones en el transcurso de la investigacion.
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CAPITULO 11

MARCO TEORICO
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2.1 MARCO TEORICO

2.1.1 Tecnologias de informacion y comunicacion (TICs)

El ser humano, desde el inicio de la humanidad ha tenido la necesidad de comunicarse
con sus semejantes de una u otra forma, implementando métodos y formas que lo lleven
con éxito a abarcar esta necesidad. Desde el uso de gestos o simbolos hasta la
comunicacion verbal, el hombre ha cursado a lo largo de la historia grandes retos para
cumplir un objetivo comun, el comunicarse. La comunicacion es definida por La Real
Academia Espafiola como; trasmision de indicaciones, ideas, proyectos y acciones entre

individuos. 12

La tecnologia esta presente a lo largo de la historia de la humanidad, de forma creciente
y practicamente incontrolable, es una variable que en la actualidad no se debe pasar
desapercibidas. Avila (2013) hace hincapié en el inicio de la historia de la tecnologia
aproximadamente 600.000 afios a.C, donde el hombre comienza a formar su propia
tecnologia por medio del uso de recursos naturales, herramientas simples, entre otros. %)
A partir de ese momento histérico el hombre ha logrado con gran esfuerzo que la

tecnologia no pueda dejar de crecer hasta llegar a ser como hoy se conoce.

La informatica tiene su primer registro a nivel historico en el afio 1962, tras la creacion
el término surge la necesidad de una definicion clara a la cual segun La Real Academia
de la Lengua Espanola responde como “Toda comunicacion 0 adquisicion de
conocimiento que permite ampliar o precisar los que se poseen sobre una materia

determinada”. ¥
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La comunicacion pasa por un proceso de transformacion iniciando desde la
implementacién social de la entrega de mensajes por medio de mensajeros a caballo, la
invencion del telegrafo, asi como de medios de comunicacion por ejemplo el periddico,
teléfono, televisor entre otros inventos, es nombrado por primera vez de forma global en

el afio 1969 el internet como el mayor actor dentro de la tecnologia.

El Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD) creado en 1965 unifica por
primera vez los términos previamente descritos en un término que se conoce hoy como
tecnologias de informacién y comunicacion (TICs); siendo al fin definido en el afio 2000
como ‘“un conjunto de sistemas necesarios para administrar la informacién y
especialmente los ordenadores y programas necesarios para convertirla, almacenarla,

administrarla, transmitirla y encontrarla”. ¢%

Las tecnologias de informacion y comunicacion son aquellas basadas en el campo de la
informatica, microelectrénica y telecomunicaciones que como parte de un conjunto de
herramientas y recursos facilitan la emision y acceso a informacion. Es a partir de estos
avances cientificos, que las TICs se definen popularmente como el conjunto de
herramientas que permiten el acceso, la produccién, comunicacion y divulgaciéon de

informacion en diferentes cddigos como lo son imagenes, sonidos, textos entre otros.

El internet, la television, los medios de comunicacion y la telefonia son herramientas que
dentro de las multiples variables que se emplea en el diario vivir, influyen de forma
directa en el estilo de vida de la poblacion, siendo asi practicamente indispensables en
cualquier labor que se realice. Pero es importante recalcar que el uso adecuado de las

mismas tecnologias es el que le da su verdadero valor fundamental a nivel de salud.
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2.1.1.1 Internet

Estados Unidos y la antigua Unidn Soviética son los actores principales en lo que fue la
segunda guerra mundial, la cual dejo enormes pérdidas en cuanto al ser humano y
territorios aledafios a ciudad de Berlin. Sin embargo, a finales de los afios 60, se insertan
en la historia misiles intercontinentales los cuales generan en los militares
estadounidenses la busqueda de una forma de poder seguir dichos misiles. Se llega a la
conclusién que la mejor forma de seguir estas armas es por medio de los ordenadores o

computadores. 6

El computador es un aparato digital creado en 1960, donde el usuario inserta comandos
que el mismo ordenador transforma en datos convenientes para posteriormente enviar a
las unidades de salida la informacion solicitada por el usuario. ®® Los militares
estadounidenses hacen uso del recién creado ordenador, introduciendo la idea de la
conexion entre varios ordenadores; es asi como se conoce que la informacion
proporcionada por un ordenador puede ser enviada a otro ordenador por medio de la

intercomunicacion entre ambos aparatos.

Las unidades militares de Estados Unidos envian a diferentes universidades en ciudades
como California, Santa Bérbara, Utah, entre otras; la orden de establecer la primera red
de comunicacion sin nodos centrales. En 1969 se establece ARPANET®®), [lamada por
su traduccion literaria la agencia de proyectos de investigacion avanzada, siendo la
primera red sin necesidad de un nodo central y que interrelaciona instituciones de gran

importancia de Gran Bretafia y Noruega.
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La agencia de proyectos de investigacion avanzada de los Estados Unidos declara hasta
el afio 1982 el estandar el protocolo de TCP/IP (Transfer Control Procotol/Internet
Protocol) con el cual se define por primera vez, el internet como un conjunto de redes
conectadas mediantes un TCP/IP. Este concepto es poco claro fuera del aérea técnica que
se encontraba en aquel entonces, es asi como tras varias modificaciones a lo largo de la
historia hoy se puede definir como una red integrada por miles de redes y ordenadores
interconectados en todo el mundo mediantes sefias de telecomunicaciones, que utilizan

una tecnologia en comun para la transferencia de datos a gran escala.

El internet es una herramienta elemental mundialmente, pero no fue hasta el afio 1981
que esta herramienta tecnoldgica pasa a ser de uso abierto para la poblacion en general.
En Costa Rica es nombrada por primera vez en el afio 1993 por el ex rector de la
Universidad de Costa Rica el Dr. Claudio Gutiérrez Carranza ", mismo que fue pionero

en conectar dicha universidad con ARPANET mediante la Universidad de Stanford.

Las autoridades universitarias se oponen ante la revolucionaria idea del Dr. Carranza
debido a un alto desconocimiento del tema y sobretodo el alto costo econémico que
significaba interconectar a la universidad con el extranjero. Sin embargo no es hasta el
Ilegado de un grupo de estudiantes del exterior que surge de nuevo la necesidad de una
ansiada conexion de internet. EI proyecto es liderado por un fisico francés-costarricense
Ilamado Guy de Teramond, quien es conocido, aln en la actualidad como el “padre del

internet en Costa Rica”. @7
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Las autoridades universitarias respaldan el proyecto de interconexion en el afio 1990, es
asi como a finales de ese mismo afio se logra por primera vez una conexion estatal
establecida entre la UCR a la BITNET. La UCR es la primera entidad pablica educativa
en contar con conexiones a internet disponibles, sin embargo, hasta el afio 1993 el internet
estuvo disponible para toda entidad gubernamental y con fines académicos, posicionando

asi a Costa Rica como el quinto pais latinoamericano en conectarse con internet. €

La BINET es definida como antigua red internacional de computadores en centros
docentes y de investigacion, esta llega a desaparecer a finales de 1993, donde aparece
CRnet, asociacion sin fines de lucro que buscaba promover la cooperacién para una red
nacional de conexion a Internet. Esta red es capaz de interconectar la Universidad de
Costa Rica (UCR) en conjunto con el Instituto Tecnoldgico Nacional (TEC), la
Universidad Nacional y la Universidad Estatal a Distancia (UNED) creando de esta forma

la primera red nacional educativa de conexion a Internet. 18

El internet es utilizado hasta ese momento Unicamente para fines educativos y
gubernamentales, sin embargo la compafiia Radiografia Costarricense (RACSA) quien es
la encargada desde su creacion en el afio 1921 de impulsar la innovacion en el pais,
establece en el aflo 1997 en conjunto con en el Instituto Costarricense de Electrificas
(ICE) la primera conexion comercial a internet, disponible para toda la poblacion
costarricense que cuente con el servicios telefonico registrado en un establecimiento o un

hogar. 8
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El pais se transforma tecnoldgicamente a partir del afio 2000 donde sus alcances y
disponibilidad tecnoldgica incrementan, la accesibilidad a la poblacion es mucho mayor
gracias a cafés internet, sin embargo, el costo comercial y en el hogar era sumamente
excesivo. Con el paso de los afios y los dispositivos electronicos, las instituciones
encargadas de telecomunicaciones (ICE, RACSA) se ven obligadas a establecer
conexiones satelitales, a un bajo costo y una mayor velocidad. Es asi como en la
actualidad, el internet es una de las herramientas tecnol6gicas mas utilizadas a nivel tanto

nacional o a nivel mundial. 18

La estabilidad y facilidad de uso hacen que realmente una conexion sea accesible para los
usuarios, cubriendo asi toda aquella necesidad que se presente y pueda ser resulta con
medios de comunicacion. En la actualidad la accesibilidad del internet es sumamente
grande, por un bajo precio se logra una gran capacidad de consuma, que hoy en dia es

necesaria para muchas de las tareas diarias tanto laborales como personales.

2.1.1.1.1 Redes Sociales

La estructura social por la que se componen las redes sociales implica el actuar de un
conjunto de varios actores sociales tales como individuos u organizaciones relacionados
bajo criterios de relacion profesional, amistad, parentesco, entre otras, estableciendo asi
una conexién dinamica o un lazo interpersonal con una o varias personas. Este concepto
es popularizado en la poblacion tras la creacion de la primera red social a finales del afio
1997 llamada SixDegrees, llegando a su punto maximo en primer mundo unos afios mas

tarde, en el 200119
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Las multiples definiciones de las redes sociales fluctian a lo largo de la historia, sin
embargo, existe la certeza de que esta herramienta tecnologia no funciona sin la conexién
establecida entre uno o mas usuarios de la red electrénica internet: ?® Esto permite al
usuario generar un perfil publico y en él plasmar datos e informacion personal para llegar

a interactuar con usuarios afines o no al perfil creado.

Las redes sociales se convierten en una herramienta tecnoldgica con una aceptacion
completa por parte de la sociedad a partir de afio 2002, donde se crea la red social
MySpace. Esto, da inicio a una era de cambio enorme a nivel personal y a nivel
empresarial siendo asi la popularidad de estas redes sociales la que crea la fama y

demuestra la utilidad de las mismas ante un mundo que empieza a modernizarse. 9

El avance de la tecnologia posterior al afio 2000 es notable y aumenta considerablemente
a lo largo de la historia hasta ser como las conocemos hoy, una fuente de informacion,
acceso a la privacidad e intimidad de otras personas y un medio de influencia en la
comunicacion de los seres humanos, no obstante la informacion contenida en las redes
sociales de hoy en dia no es verificada, por lo que las grandes compafiias a nivel mundial
las utilizan como medio para acercarse mas a su poblacion meta pero no para brindar

mayor informacion sin especificar su credibilidad. ?%

La diversa informacion que se encuentra en las redes sociales abarca multiples temas de
interés como lo son politica, religion, problemas de salud, noticias regionales y
mundiales, asi como informacion acerca de medicamentos y muchos tipos de practicas

tanto saludables como aquellas que no lo son, pero sin su debida verificacion cientifica
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en muchos de estos temas, las redes sociales podrian ser conocidas como la herramienta

tecnoldgica peor empleada en el siglo XXI. ?0

La poblacién escolar entre 10 y 18 afios es reconocida como la poblacion con mayor uso
de redes sociales iniciando desde el afio 2009 donde se vislumbra a Facebook como la red
social més conocida a nivel mundial. V) La edad de inicio en la comunidad tecnologia es
sumamente importante por la cantidad de publicidad e informacion utilizada a la cual
nifios en crecimiento muchas veces se crean una idea errénea acerca de informacion no

verificada ni constatada.

La privacidad e intimidad de los usuarios de las redes sociales se encuentra expuesta al
escrutinio publico gracias a la gran accesibilidad a la informacion, sin embargo, una de
las consecuencias notables de las redes sociales hacia la salud es de forma especifica hacia
la salud mental. La creciente evidencia vincula a las redes sociales no solo con trastornos
de ansiedad y depresion sino a su vez con la baja calidad del suefio, trastornos de la
imagen corporal, acoso cibernético entre millones de problema de salud no solamente
mentales como son mencionados anteriormente sino los fisicos clasicos conocidos por la

sociedad como lo son la obesidad, el sedentarismo, entre otros. V)

2.1.1.2 Televisor.

Los mdaltiples investigadores de Estados Unidos, Gran Bretafia, Francia, Alemania se
plantean, a finales del siglo X1X, como transmitir imagenes a distancia, asi como se habia
logrado emitir sonido a distancia por la invencion de la radio afios atras. Esta

incertidumbre lleva a varios descubrimientos como lo son la fotoelectricidad (es la
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capacidad de los cuerpos de transformar la energia eléctrica en energia luminosa), la
creacion del procedimiento de andlisis de fotografias transformadas en lineas de puntos
oscuros y claros, por ultimo, la utilizacién de ondas para la transmision de sefiales

eléctricas en cada punto de una imagen. @2

El conjunto de estos tres descubrimientos lleva a una serie de inventos entre los que se
destacan el tubo de rayos catddicos y el tubo disector de imagenes, ademas de la creacién
de dos modelos importantes que llevarian a la inversion por si misma de la television
como la conocemos hoy en dia, el modelo de television mecanica y el modelo de
television electronica. La television mecanica funciona por primera vez en el afio 1884
gracias al descubrimiento del cientifico aleméan Paul Gottlieb Nipkow ?? de un disco
plano y circular con perforaciones en espiral, al girar este disco frente a un lente se

consigue descomponer la imagen en varias partes.

El descubrimiento de este cientifico lleva a muchas investigaciones, sin embargo hasta el
afio 1925, el ingeniero escoses John L. Baird ?? une el mismo disco inventado
previamente por Nipkow con una célula fotoeléctrica por medio de un eje y asi es capaz
de transformar la luz recibida por los impulsos eléctricos producidos por el disco en una
imagen; es asi como usando la cabeza de un maniqui logra la primera transmisién

documentada con una definicion de 28 lineas por segundo.

John Baird en conjunto con la compafiia British Broadcating Corporation (BBC) logran
en el afio 1929 comenzar emisiones de prueba, lo cual permite mejorar la definicion de la
imagen, el tiempo de transmision y descubrir que al colocar en los agujeros de los discos

filtros de color, la imagen tomaria el mismo color del filtro puesto. Empleando
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unicamente los colores rojo, verde y azul se transmite por primera vez el Paris, Francia la
imagen de una television a color perfectamente percibida por los receptores, lo cual fue

un gran logro a nivel mundial.

La television electrdnica se basa primordialmente en la invencion del iconoscopio, el cual
es conocido como el antecesor de las cAmaras de television por su capacidad de traducir
imagenes en sefiales electronicas; este invento es creado por el cientifico ruso-americano
Vladimir Zworykin para la compafiia estadounidense Radio Corporation of América
(RCA). @ La invencion del iconoscopio lleva a muchas pruebas realizadas por
cientificos, como resultado a estas, en 1931 se habia determinado que la television
electronica es mucho mejor que la television mecénica, cuenta con una calidad mejor y

la capacidad de producir mas lineas de imagen por segundo. ¥

Meéxico se establece como el primer pais en latinoamericana que realiza experimentos
relacionados a la television, esto debido a que, en el afio 1940, Guillermo Gonzéalez
Camarena crea la patente ante el gobierno mexicano y los Estados Unidos sobre el sistema
tricromatico secuencia de campos, el cual se basaba en la combinacion de los colores base
(azul, rojo, verdes) para crear nuevos colores percibidos en la transmision de la imagen
por el ojo humano. A nivel latinoamericano es seguido cronoldgicamente por Brasil y

Cuba en los afios subsecuentes. 23

La segunda guerra mundial finaliza en el afio 1945, al finalizar trae consigo los derechos
humanos y la preocupacién por la salud de la poblacion lo que hace que las compaiiias de
television se vean normadas en cuanto la exploracion, transmisién y modulacion de la

sefial de television, para adecuar de forma gradual el ojo del ser humano ante las sefiales
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percibida por las lineas transmitidas de la television. Es de esta forma como la television
a partir del final de 1950 era normada en cuanto a contenido y transmision a nivel

mundial. ¢2

Costa Rica se incursiona en la trasmision de television en el afio 1958, gracias al acuerdo
firmado por el presidente Mario Echandi para la creacion de la Televisora de Costa Rica
(Teletica), brindandole asi una licencia como televisién publica. Rene Picado Esquivel y
Carlos Manuel Reyes comienzan a realizar experimentos en San José para probar el
alcance de las transmisiones en ciudades cercanas y asi lentamente fueron alcanzando la

cobertura de todo el territorio nacional por medio de frecuencias de television. ¢®

Televitica es el primer nombre de la Gnica frecuencia televisiva disponible en Costa Rica
en el afio 1959, tras multiples intentos de abarcar a las 7 provincias del pais, es en el afio
1960 cuando se inaugura oficialmente la Televisora de Costa Rica Ltda. o como se conoce
popularmente Teletica, Canal 7; siendo aceptada y acogida por la poblacién a lo largo del
territorio nacional y brindando una mayor credibilidad en los medios de comunicacion de

aquel entonces. @3

Carlos Reyes, ingeniero electronico trabaja de forma ardua para lograr que Costa Rica
cuente con televisién a color como en otros paises, lo logra hasta el afio 1982; a su vez
incorpora una programacion mas extensa, completa y apta para todo tipo de poblacion asi
como el sonido estéreo. Para finales de los afios 90 comienzan a existir otras televisoras,
por lo que el presidente Rafael Angel Calderon Fournier establece la primera red
televisiva costarricense, la cual el Rene Picado se encarga de patrocinar con cadenas

televisivas famosas como NBS, CBS, ABC y BBC. ??
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La poblacién costarricense se adapta muy bien al cambio en cuanto a tecnologia se trata,
por ello a finales del afio 2000 se estima que en cada hogar al menos existia un televisor
a color para cada familia. Con la llegada del siglo XXI, se incursiona en el pais las
difusoras de television por paga americana y europea 0 mejor conocida como television
por cable, incursionando en la television costarricense una nueva vision a nivel mundial.
Es por ello que la television es el medio de comunicacion més accesible, incluso mas que

el internet; por ser un medio informativo, sencillo de usar e inclusivo con la poblacion.

(22)

2.1.1.3 Teléfono.

El telégrafo se inventa en 1829 por Joseph Henry, sin embargo, el encargado de impulsar
el nuevo descubrimiento es Samuel Morse un par afios despueés. Este invento consiste en
una bateria que cuenta con un cable a tierra y otro unido a otra estacién de telégrafo donde
se lograba codificar a larga distancia un mensaje, esta es la primera existencia historica

de comunicacion a distancia sin necesidad de un medio de transporte o terceras personas.

(24)

El teléfono se inventa en 1854, tras el uso por muchos afios del telégrafo, el italiano
Antonio Meucci quien es ingeniero industrial durante un dia laboral es avisado que su
esposa enferma, sin embargo este se plantea la idea de cémo mantenerse comunicado con
su esposa enferma en casa y el ubicado en su lugar de trabajo, es ahi donde Meucci lleva
a cabo el primer teletréfono, como lo llama el inventor.® Esta consistia de una maquina
de voz ligada a un cable que aunque no recorria tanta distancia como el telégrafo, era
capaz de establecer una conversacion fluida por varios minutos la cual era percibida de

forma perfecta por el receptor.
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Meucci @ considera que su invento no es lo suficientemente valioso para costear la
patente que requeria, por ello decide presentar en un espacio publico su innovacion, esto
crea en la sociedad cientifica estadounidense un gran interés por explotar la idea. Es asi
como presenta su invento a la compariia Western Union Telegrah Company USA, misma
que insiste en dejarselo para ser estudiado por sus accionistas; de esta forma en 1876
Alexander Graham Bell registra la patente que describe el sistema de funcionamiento del

telefono, robando el invento del ingeniero italiano.

El inventor italiano inicia varios procesos legales ante Graham Bell tras darse cuenta que
este gana el premio nobel con su invento, a nivel mundial este inversionista era el creador
del teléfono, sin embargo en 1889 la Cadmara de Representantes de los Estados Unidos
reconoce por fin el nombre del recién difunto Antonio Meucci como el creador del
sistema telefonico. Tras la muerte de Meucci, Graham Bell tiene el camino libre para

comercializar el teléfono a las masas, creando asi su fortuna. ¢

Thomas Alva Edison @ incursiona la historia del teléfono adicionando el micréfono de
granulos de carbdn, trayendo con esto toda una reforma a la idea inicial de Meucci. Almon
B. Strowger patentiza la facilidad de comunicacién entre dos usuarios sin necesidad de
un operador de por medio, esto facilita la creacion de a conexién telefonica publica en los
Estados Unidos de Norteamérica. El invento sencillo de Meucci sufre multiples cambios
en su disefio, pero el objetivo es el mismo, facilitar la comunicacién entre dos personas a
una distancia considerable. Uno de los cambios mas significativos se realiza en 1973
cuando el ingeniero Martin Cooper de la compariia Motorola crea el primer teléfono

movil, donde no se necesitan cables para la conexion de la comunicacion. ¢
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La comunicacién automatica se populariza en los afios 80, donde se introduce el disco
marcador; esta herramienta crea la facilidad de la comunicacion directa entre los usuarios
dado que este disco funcionaba al girar la rueda con la fuerza del dedo y esta disco cuenta
con diez agujeros numerados del cero al nueva donde el usuario marca el numero al cual
desea llamar; este gran invento es sustituido afios mas tarde por el generador de impulsos

utilizado por los teclados. ?®

El teléfono se considera desde hace mas de un siglo la herramienta tecnolégica méas
dinamica, aqgil y eficaz, capaz de cubrir las necesidades de la poblacién del nuevo mundo;
de forma que el teléfono se convierte en un aparato indispensable debido a que durante
muchos afios logra la comunicacién entre personas, compafiias incluso paises. El avance
de la tecnologia es tan grande a lo largo de la historia logrando asi que grandes cientificos
creen el teléfono mavil, sus modificaciones hasta ser con la gran accesibilidad que se

conoce hoy en dia. @

Felipe J. Alvarado @ trae por primera vez a Costa Rica el teléfono cerca del afio 1918,
creando la primera compafiia de teléfonos del pais; en esa época contar con teléfono en
un hogar o un local era un lujo debido a su elevado costo. Las Gnicas personas capaces de
costear este lujo eran familias de politicos, médicos, cafetaleros, empresarios y abogados
Unicamente, la poblacion del drea metropolitana del pais no era capaz de pagar los 10

colones mensuales de la factura por el servicio.

Las mujeres son consideradas en la época las pioneras en las conexiones manuales y
operadoras contra reloj por la agilidad para hacer su trabajo, es asi como la compafiia

telefénica empieza a dar frutos en la economia del pais generando mas empleos a la
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poblacién y brindando la capacidad al gobierno de crear centrales telefonicas con el fin

de evitar la fuga de informacion. ©¢®

La telefonia nacional se consolida oficialmente en 1928, cuando la compafiia
estadounidense The Electric Bond and Share Company se interesa en invertir en el pais
adquiriendo las principales compafiias telefénicas de ese entonces, sin embargo, estas
trabajan de forma independiente hasta el afio 1941 donde se fusionan y crean la Campafia
Nacional de Fuerza y Luz (CNFL), encarga de brindar el servicio de electricidad y

telecomunicaciones a todo el territorio nacional. ¢4

El servicio telefonico es aceptado de forma rapida por la poblacion costarricense,
generando un cambio a nivel socio-cultural y subsecuentemente trae consigo una serie de
problemas en el servicio por la cantidad desmedida de llamadas telefénicas y la falta de
privacidad entre las conversaciones debido a la interconexion establecida por el nimero
asignado al usuario. En el afio 1958, durante la administracion del presidente José
Figueres Ferrer se pasan los servicios de telecomunicaciones a el Instituto Nacional de
Electricidad (ICE), dejando a la CNFL como el Unico encargado de hacer llegar

electricidad al territorio costarricense. ¢

La historia en Costa Rica de los teléfonos es conocida por una rapida aceptacion y el
crecimiento pasando rapidamente de los teléfonos de disco al teclado, la automatizacién
de servicios, el cambio de los nimeros telefénicos de cuatro a ocho digitos y el llegado
de los teléfonos celulares, sin embargo, hoy el monopolio que existia hace muchos afios
ha sido bancado por la llegada de compafiias telefénicas internacionales que brindan el

servicio telefonico de facil acceso para toda la poblacion. En Latinoamérica, Costa Rica
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encabeza las estadisticas de comunicaciones, siendo el pais que, con un mayor incremento
de lineas telefdnicas, lo que afirma la accesibilidad el teléfono y las lineas telefonicas en

el siglo XXI. @4

2.1.1.4 Medios de comunicacidon masiva

Los medios de comunicacion masiva tienen sus origenes desde inicios de la humanidad
por la constante necesidad de comunicarse entre semejantes y de expresar sentimientos,
emociones e ideas por medio de prense escrita como periddicos, revistas, boletines, etc.
Mas no fue hasta el afio 1440 cuando el aleman Johannes Gutenberg @9 revoluciona los
medios de comunicacion inventando la imprenta mavil iniciando con la produccién de
libros en serie, esto crea una democratizacion del conocimiento ya que antes de esto los
libros eran escritos a mano y por ello era Unicamente accesibles para personas de alto

nivel econémico.

El periddico es conocido como el principal medio de comunicacion masiva, el primer
periddico impreso fue creado en 1605 por el joven aleméan Johann Carolus, quien escribe
boletines de noticias a manos con informacién suministradas por corresponsales de
television. Sin embargo nunca quedo satisfecho con la informacién que se le podia
transmitir a la poblacién por medio de un boletin, por ello viaja a Londres donde compra
una imprenta y asi publica el primer periédico completo de la historia titulado

“WeekleyNews OF London”. 6

El primer periodico en América registrado se crea en 1704 en Boston, Estados Unidos

llamado “Boston News-Letter”, sin embargo, en la historia se demuestra que pese a su
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primer registro anteriormente dicho, este medio de comunicacion masiva tiene otro inicio
no tan conocido en el afio 1700 tras el primer tomo de compilaciones de noticias expedido
de manera diaria por el estudiante de periodismo de la Universidad de Stony Brook, New

York, el peruano llamado José Rodriguez Garrido. ©®

El periddico trabaja de la mano con el periodismo, en Costa Rica el periodismo es una
tradicion desde 1824 con temas politicos, religiosos, temas de protesta, entre otros. La
primera imprenta introducida en Costa Rica es en el afio 1830 importada por Miguel
Carranza Fernandez, afios mas tarde circula por primera vez el seminario llamado “El

Noticioso Universal” y ese mismo afio inicia el Correo de Costa Rica. ?®

En Costa Rica se crean a lo largo de la historia aproximadamente 16 periddicos diferentes
en un periodo de veinticinco afos, hasta la creacion del periédico La Nacion fundado por
Ricardo Castro Beeche, % desde ese momento el diario se vuelve de venta libre y
accesible a la poblacién. Afios méas tarde empiezan a fundar peridédicos conocidos hasta

el momento como La Republica, Diario Extra 'y La Prensa Libre.

Los temas de interés en el periédico son variados pueden variar entre clima,
comunicaciones, poblacién, temas informativos, entre otros, sin embargo, la aparicion de
la revista en el siglo XIX hace una gran diferencia por el tipo de poblacién a la que la
informacion es dirigida. ®® La revista moderna tiene sus raices en almanaques, panfletos,
boletines lo que genera que estas aparezcan con mas frecuencia, con disefios llamativos
y temas dirigidos a un tipo de poblaciéon en especifico como temas hacia la mujer,

adolescentes, recetas de cocina, entretenimiento, etc.

39



La revista se beneficia con el avance de la tecnologia por el uso de ilustraciones
xilogréficas y grabados. En el inicio de la historia, los temas de las revistas eran
sumamente escasos y hoy actualmente la segregacion de las revistas por temas es una
novedad siendo categorizadas entre revistas informativas, de ocio, de divulgacion
cientifica y especializada, haciendo las revistas accesibles no solo econémicamente sino

para todo tipo de poblacion. @6

2.2 Uso de Tecnologias de Informacion y Comunicacion.

El uso de la tecnologia es definido como el modo de emplear cualquier herramienta
tecnoldgica con el fin de obtener un beneficio u oportunidades desde las relaciones
sociales, desarrollo de habilidades, construccion de conocimiento y aprendizaje,
desarrollo capacidades creativas, ocio, conocimiento y/o razonamiento. ¢ El beneficio
que cada persona obtiene de la tecnologia es individualizado generando asi la frecuencia

de uso de la misma segun las beneficios especificos o multiples adquiridos.

Los beneficios de la tecnologia se diversifican, en el &mbito familiar es reconocido que
la tecnologia empleada de forma adecuado en los adolescentes, en especial las redes
sociales, abren una brecha de comunicacion entre la poblacion joven y los adultos,
generando una participacion conjunta, siendo bien utilizada se eliminan practicas
comunes de adolescentes como el aislamiento social, depresion o practicas inadecuadas

que puedan poner su vida en riesgo. ¢7)
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Las barreras geograficas son aquellos limites naturales de distribucién espacial definido
por los individuos localizados, gracias al uso de la tecnologia, la comunicacion e
interacciones sociales generan la eliminacion de estas barreras. Al usuario interactuar con
otras personas a través de foros, redes sociales o blogs genera multiples beneficios, desde
la coordinacion y aprendizaje a distancia, hasta relaciones interpersonales sin la presion

y complejos de la sociedad. ¢7

La informacion existente en internet empleada de forma adecuada permite la
actualizacién frecuente del ser humano, sin embargo la informacion no es siempre la mas
adecuada o correcta. Cuando el usuario frecuenta paginas de internet con informacion
cientifica, comprobada y validada por expertos acerca de temas de interés, puede hasta
Ilegar a generar un nuevo conocimiento, utilizando medios diversos de aprendizajes que

contrarresten muchas veces a conocimientos adquiridos de forma fisica. ¢”

La compra de bienes y servicios se encuentra en auge debido a las nuevas tecnologias y
la disponibilidad para el acceso de la misma tecnologia a cualquier persona, esto facilita
el consumo y genera una elevacion paulatina de la economia por el surgimiento de nuevas
empresas, nuevas formas de comercio y la facilidad de brindar informacion rapidamente
acerca de productos, servicios, bienes, propiedades y cualquier otra venta o actividad con

finalidad monetaria. ¢"

En la salud el uso de la tecnologia mantiene un avance constante desde la adquisicion de
informacidn por medio de articulos cientificos, pero también por medio de la tecnologia

se permite obtener una gran cantidad de informacion en circunstancias como por ejemplo
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en una cirugia dificil, a medida que se complica la situacion se logra acceder con cirujanos
experimentados al otro lado del mundo que permiten compartir informacién por medio
de video llamadas por internet en diferentes dispositivos electronicos como lo son el

teléfono, la computadora y otros existentes en el siglo XXI. 28

2.3 Abuso de Tecnologias de Informacion y Comunicacion.

Los problemas y desventajas de la tecnologia consecuentes a la salud fisica, mental y
social, el exceso de informacion existente al internet es excesiva, el problema que
comprende esta situacion es la capacidad del ser humano de poder buscar y discernir cual
informacidn es correcta y cual no lo es. A esto se le agrega la cantidad de informacién
sesgada que conlleva a précticas riesgosas a la salud como por ejemplo dietas para bajar

de peso, consumo de medicamentos o sustancias, entro otras. ?%

La tecnofilia se define como la aficion a la tecnologia desde la atraccion hasta la
dependencia de la misma. @® Si bien el termino adiccion es relacionado directamente con
el consumo de sustancias quimicos (drogas), cualquier inclinacion desmedida hacia
alguna actividad puede desencadenar una adiccion sin la necesidad de la existencia de
una sustancia quimica de por medio. La tecnofilia en realidad puede aislar en cierta forma

al individuo de su realidad social dandole una apariencia irreal del mundo que lo rodea.

La dependencia que conllevan las tecnologias son asunto de interés a nivel social y de
salud; el termino dependencia se conoce como el hacer referencia sobre un deseo excesivo
u obsesivo el cual debido a su pérdida o ausencia genera un sindrome de abstinencia. 7
Se puede decir que lo que realmente define una conducta adictiva no es la frecuencia del

consumo o uso sino la pérdida del control de la persona hacia cierta conducta o acciones
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que lleven a malgastar su tiempo y a descuidar su entorno, su salud, su trabajo o aquellas

cosas que normalmente son importantes para el como por ejemplo el tiempo en familia.

(29)

Las nuevas tecnologias, en especial el internet crean un modo de informacion y
comunicacion horizontal y no jerarquica como muchas veces se encuentra en la sociedad,
evitando asi cortes de comunicacion entre paises de primer mundo y aquellos
tercermundistas. Esta posibilidad de contar con los limites sociales previamente dictados
por la misma sociedad hace que se genera una dependencia a la libertad que conlleva

muchas veces a practicas inseguras y a el exceso de uso de la misma. ?°)

El transporte de informacion en las nuevas tecnologias de comunicacion orienta al
desarrollo social y de valores de manera que se vincula la cultura popular mundial de
temas como lo son la violencia, el consumismo, el machismo, el homosexualismo y otros
temas que aunque las nuevas generaciones no cuente con estigmas hacia estos temas, en
muchos paises a nivel mundial son temas penados a muerte. Si bien la organizacion de
movimientos, marchas, organizacién y eventos masivos es mucho mas sencilla con ayuda
de la tecnologia, pueden a llegar a salirse de control dependiendo de su finalidad y la

comunicacion fisica con el gobierno local. ¢®

El tanel carpiano es la enfermedad més frecuente a causa del uso excesivo de la
tecnologia, este aparece por la fuerte presion ejercida de forma reiterada sobre los nervios
de la mufieca; dicho nervio es el que genera sensibilidad en el pulgar, los dedos largos
excepto el mefiique y la funcion de pinza en el pulgar. Los sintomas mas conocidos de

este padecimiento son entumecimientos, dolor, perdida de sensibilidad en a mano,
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debilitamiento y atrofia muscular. Si bien este padecimiento es el mas comun, existen
otros como lo son dafios en la audicion, dafios irreparables en el globo ocular, fatiga,
vertigo, pérdida de memoria, trastorno del suefio y sobretodo el mas importe el sobrepeso

y obesidad. 9

La salud y la tecnologia estan ligadas de forma directa siendo un tema de interés en la
salud publica por el rapido crecimiento tecnolégico al cual se esta envuelto hoy en dia,
sobretodo la accesibilidad hacia poblaciones menores de edad, alterando asi conductas
sociales propias de edades tempranas que eventualmente puedan repercutir en su salud
tanto fisica, mental como social. Es por ello que el abuso de las tecnologias de
informacion y comunicacion son en el siglo XXI consideradas una de las pandemias de

mas rapido crecimiento a nivel mundial. ¢9

Los medios de comunicacién masiva (MCM) cuentan con la funcién propagandistica y
de difusion a través de espacios publicitarios, de los programas de informacion, de
opinion y de entretenimiento. G Los programas televisivos por medio de una agenda de
programacion construyen un patrén de conductas, valores y creencias de los cuales busca
que la sociedad y la conducta de la misma cambien bajo la funcién de subordinar el
pensamiento, generando practicas inseguras o irresponsables por informacion obtenidas

por medios de comunicacion como programas televisivos, periddicos, revistas, etc. ¢

2.4 Automedicacion.

La automedicacion es definida como el uso indiscriminado de medicamentos por

iniciativa propia sin la intervencién por parte de un profesional de la salud y podria tener
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0 no un diagndstico de salud previamente realizado. Esta practica puede llegar a ser por
decision propia tras la investigacion u obtencién de informacion o bien por el consejo no

cualificado de personas cercanas al consumidor. ¢

La historia del origen de la automedicacion se remonta a miles de afios atras, desde inicios
histdricos el ser humano ha utilizado tratamientos y métodos naturales como forma de
autocuidado en su propia salud. Antes de la accesibilidad de los medicamentos a la
poblacion general y las regulaciones legales acerca de la venta libre del mismo, las
personas que presentaban un problema de salud visitaban a “expertos” en técnicas
naturales que solucionaban sus problemas de salud o bien enfermedades cronicas por

medio de diferentes remedios naturales y otras técnicas. GV

Las entidades sanitarias de diferentes paises cuentan como componente fundamental en
su sistema de salud a los medicamentos echando de esta herramienta accesible, disponible
y sencilla para mantener para mejorar la salud de la poblacién en una zona geografica
determinada. Sin embargo cuando la poblaciéon de forma indiscriminada sobrepasa la
informacion que un personal de salud le puede brindar acerca de los medicamentos, es
cuando consume algun farmaco o remedio natural que extravase el objetivo fundamental

de la medicacion el cual seria tratar una enfermedad o padecimiento. GV

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estima que un tercio de la poblacion
mundial no cuenta con acceso a medicamentos de venta libre, ®? especialmente en paises
subdesarrollados. Es por ello que se puede concluir que la poblacién que cuenta con

medicamentos de venta libre y una mayor predisposicion a un consumo de los mismos
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son los habitantes de paises medianamente desarrollados y los que se consideran de

primer mundo.

El mundo médico lucha por el consumo indiscriminado de los medicamentos hace
muchos afios, tras millones de intentos fallidos se desarrolla el término “automedicacion
responsable”. Este consumo es considerado como responsable cuando consiste en la auto
administracion de un farmaco con el Unico objetivo de tratar sintomas menores como

gripe o fiebre por un tiempo limitados. ¢

La automedicacion responsable se orienta a evitar los riesgos potenciales y obtener asi un
beneficio en términos de curacion o alivio de sintomas transitorios. No se puede asumir
que la totalidad de la poblacién conoce sus limites farmacoldgicos y se pone un limite en
el consumo de los medicamentos de venta libre, es por ello que la practica del consumo
de medicamentos sin una receta médica o por la recomendacion de una persona externa

continGia siendo una préctica riesgosa para la salud. ©2

El consumo de medicamentos sin control médico o farmacéutica conlleva una serie de
riesgos conocidos por la comunidad médica, desde efectos y reacciones adversas,
toxicidad por abuso de a cantidad de consumo, dependencia o adiccion en ciertos casos,
resistencias en caso de medicamentos sensibles como lo son los antibi6ticos o bien
posibles interacciones con otros medicamentos o el consumo de sustancias quimicas

(drogas) de forma simultanea. ©3

Las familias farmacoldgicas consumidas con mayor frecuencia son los analgésicos,

farmaco que es utilizado para el tratamiento dolor agudo y cronico del dolor en diversas
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enfermedades. GY El segundo grupo farmacoldgico de mayor consumo son los
antibioticos, utilizados de forma especializada segun el tipo de bacteria presente, sin

embargo la poblacion los utiliza de forma indiscriminada para enfermedades transitorias.

Los medios de comunicacion masiva por medio de la publicidad fomentan el consumo
inadecuado de medicamentos sin la consulta de un profesional en ciencias de la salud,
esto conlleva a la ruptura del lazo entre el profesional de salud y los usuarios, con su
enfermedad, su entorno y sus dudas pertinentes. Esta reflejado que la influencia negativa
de los medios de comunicacién atreves de la tecnologia genera un aumento en el consumo

de farmacos y a practicas inadecuadas. ¥

Los medicamentos en Costa Rica son legislados por el Ministerio de Salud Publica, la
primera ley de regulacion se realiza en 2000 por medio de una publicacion en la gaceta.
Es de conocimiento publico que el ente proveedor de servicios de salud es la Caja
Costarricense del Seguro Social, esta entidad no tiene injerencia en los medicamentos de
venta libre sin embargo se rigiie bajo la lista de medicamentos proporcionada del
Ministerio de Salud, resolviendo sus dudas directamente con el Colegio de

Farmacéuticos. ©®

La poblacion costarricense esta expuesta constantemente a nuevos avances tecnoldgicos
del mundo actual, a su vez de publicidad de farmacos por parte de programas televisivos,
anuncios en periodicos, revistas y sobre todo a la exposicion de la informacion obtenida
en redes sociales. La calidad de la informacion no es siempre la correcta y la relacion
médico-paciente no suele ser muy usual en los usuarios lo que conlleva aun mayor

consumo de medicamentos por influencia de la publicidad, recomendaciones o bien
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informacidn obtenida; por ello el problema de salud publica no es Unicamente mundial

sino también a nivel pais. 5

2.5 Estilos de vida

Los estilos de vida saludables son una estrategia global establecida como tendencia
moderna de salud publica, enmarcada en la prevencion de enfermedades y promocion de
la salud. Estos son determinados por la presencia de factores de riesgo que alteran el
bienestar del ser humano mediante acciones o comportamientos individuales que

condicionan el estado de salud del individuo. ©®

El constructo de los estilos de vida se utiliza de forma genérica como equivalente al modo
de vida, expresando el comportamiento en cuanto costumbres del diario vivir. Algunas
areas de la ciencia como por ejemplo en la epidemiologia, los estilos de vida se entienden
como un conjunto de comportamientos que desarrollan las personas que tiene
comportamientos radicales acerca de habitos saludables y aquellos que son nocivos para

la salud. 6

El termino tiene su primera mencion en el afio 1939, lo que hace que muchos cientificos
se acerguen a aportar puntos de vista, uno de estos cientificos fue el sociélogo Bourdieu.
Este crea la teoria del habitus, ® donde afirma que los seres humanos en convivencia
con multiples personas bajo el mismo techo llegan a tener habitos de vida homogéneos

entre si, esto dictado por condiciones sociales que dictan la condiciones sociales de las
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practicas; en palabras sencillas una familia mantiene la misma dieta porque el papa es el

encargo de cocinar todos los tiempos de comida y siempre lo hace de la misma forma.

Las formas de vida se dan a conocer en la actual debido al constante nombramiento del
término por parte de profesionales en ciencias de la salud y las recurrentes investigaciones
que incorporan al término general unas subdivisiones concluyendo que los estilos de vida
se van a caracterizar segin comportamientos y acciones especificas realizadas como el
patron del suefio, la alimentacion, la actividad fisica, entre otros; y como estos

comportamientos influyen de manera directa con la salud de las personas. ©¢®

2.5.1 Alimentacion Saludable

La alimentacion saludable es el primer aspecto a evaluar en cuento a los habitos de vida
saludables, este se define como acto de consumir alimentos diariamente que aporten al
individuo todos los nutrientes necesarios para cubrir las necesidades nutricionales en las
diferentes etapas de la vida y en cualquier condicion de salud. " Es importante recalcar
que cada individuo cuenta con un requerimiento especial segun necesidades, gasto
energético por actividad fisica ademas de aspectos fisiol6gicos como lo son el sexo, la

edad y estado de salud actual.

Una alimentacion balanceada es creada bajo las necesidad nutricionales individuales, sin
embargo con el acceso a las tecnologia de informacion presentes en la actualidad los
individuos desarman la estructura de la piramide de alimentos a su antojo, sin asesoria de

un profesional en nutricion y caen muchas veces en practicas riesgosas para la salud por
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la aplicacién de dietas no comprobadas o bien del consumo irracional de alimentos sin

conocer su valor nutricional y el efecto en la salud tanto a corto como a largo plazo. ¢

2.5.2 Higiene del suefo

El suefio se define como el proceso fisiologico que permite al ser humano el estado de
disminucion de conciencias y reactividad de estimulos externos, asi como la reparacion
fisica, pero a deferencia de estados como el estupor y el coma, el individuo puede regresar
de este proceso en cualquier momento que lo desee a un estado de conciencia perfecto a

no ser que una condicion patolégica se lo impida. ©8

La higiene del suefio son las acciones tomadas que encaminan a conseguir un suefio de
calidad que permita e adecuado descanso, siendo asi mas importante la calidad del suefio
que la cantidad de mismo. Con el paso de los afios la poblacién mundial de adultos
jévenes y la constante exposicion a dispositivos tecnolégicos ha conllevado a la perdida
de précticas como la meditacion, el cuidado del entorno, la préactica de ejercicios, hasta

inclusive el consumo de estimulantes que provoquen la pérdida del suefio. ¢®

En un mundo que crece de forma desmedida e irracional con respecto a la tecnologia, el
suefio y otras précticas cotidianas saludables pasan a un segundo plano, trayendo consigo
problemas de salud como trastornos del suefio (insomnio, disomnias, parasomnias, etc.).
38 Afectando de maltiples formas a los estilos de vida de usuarios que se encentran en un

mundo cada vez més globalizado y tecnoldgico.
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2.5.3 Actividad fisica

La actividad fisica es definida como una actividad deportiva estructurada, repetitiva,
planificada y realizada con un objetivo relacionado en la mejoria o el mantenimiento de
la condicion fisica, esta tendra un proposito diferente segun la finalidad por la cual se
realiza. En laactualidad existen muchos tipos de ejercicios 0 movimientos que se emplean
con el fin de intentar preservar la salud como lo son el caminar, tareas domésticas, correr,

ejercicios planificados en centros de entrenamiento fisico, etc. 9

Los beneficios de la actividad fisica son maltiples sin importar raza, sexo y edad; los
adultos que se mantienen activos fisicamente corren un menor riesgo de depresion y una
disminucion de la funcion cognitiva a medida que se envejece. ©9 Dentro de los
beneficios fisicos la prevencion de enfermedades cardiovasculares, diabetes, la
disminucion de incidencia de céancer de colon, sobrepeso, obesidad, ademas del

fortalecimiento de musculos, huesos, entre muchos mas que se pueden mencionar.

Los nuevos estilos de vida saludables se encuentran en auge por el crecimiento de la
poblacion que cuida de su salud, sin embargo, se recomienda el comienzo de la actividad
fisica de forma paulatina y desde edades tempranas con el fin de creer con el habito de la
actividad fisica y con el fin de poder combinarla con otro habito como lo es la

alimentacion saluda, etc. ©9

2.5.5 Abuso de sustancias.
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El abuso de sustancias hace referencia al consumo de un elemento psicoactivo como una
droga o quimico que genere un deterioro en la salud fisica y mental afectando el bienestar
directo de la apersona que lo consume y de las personas a su alrededor. Este acto conlleva
a la afeccién de la salud fisica, mental, social y emocional que es estrictamente
caracteristica al consumo continuo de sustancias psicoactivas, estimulantes que no

necesariamente llevan a una drogadiccion o una farmaco dependencia. 9

La droga es definida como la sustancia quimica de origen natural, sintético o semi-
sintético que al ser ingerida por una persona produce cambios fisiologicos, psicoldgicos
o de la conducta. “9 Su clasificacion puede ser seguin su origen, organismos y los efectos
depresor o estimulante en el cuerpo; si bien los tipos son mdltiples la mejor forma de

diferenciarlos son por presentacion y por los efectos que causan en el consumidor.

El termino farmacodependencia es asignado a un consumidor de una droga que dependa
del mismo consumo de forma fisica y psiquica, abusando de la mismas y causando dafio
a su cuerpo y a su entorno. Esta condicion conlleva a un problema de salud publica no
solamente a nivel nacional sino a nivel mundial, se estima que a nivel mundial unos 275

millones de personas consumen drogas de todo tipo entre edades de 15 a 64 afios. ¢V

Los psicofarmacos se consideran como sustancias psicoactivas que afectan diversas areas
en la actividad mental, modificando la capacidad motriz, estados de conciencia, capacidad
sensorial, perceptiva y comportamiento general;“? por supuesto los medicamentos en su
mayoria tienen prescripcion médica y uso controlado. Sin embargo, no todo

medicamento se encuentra controlado por la supervision de un profesional de salud, esto
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conlleva al uso indiscriminado de medicamentos de venta libre que genera un beneficio

inexistente en quien lo consume.

2.6 Teorizante de Enfermeria

Dorothy E. Johnson nace el 21 de agosto de 1919. Inicia sus inicios en la carrera de
enfermeria por medio de un curso de preparacion en el Armstrong Junior Collage en 1938,
hasta que finalmente consigue su licencia como enfermera en 1942 en Vanderbilt
University en Tennessee y obtuvo su master en Salud Publica en Harvard University en

Boston 1948. “3)

Johnson se dedica a la ensefianza primordialmente pero también trabajo como enfermera
en el Chatham-Savannah Health Council 1943-1944, fue profesora e instructora de
enfermeria pediatrica en Vanderbilt University School of Nursing desde 1949 hasta su
jubilacion en 1979 cuando se traslad6 a Florida. En 1955 y 1956, Johnson ejercio de
consejera en enfermeria pediatrica en la Christian Medical College School of Nursing de

Vellore, al sur de la India. “®

Dorothy dirige el comité de la California Nurses Association de 1965 a 1967, desarrolla
un documento sobre las especificaciones para la especialista clinica. Johnson publica
cuatro libros, méas de 30 articulos en publicaciones periddicas y numerosos documentos,
informes, actas y monografias (Johnson, 1980). Entre los multiples honores que recibe,
Johnson fue premiada por sus estudiantes de enfermeria en 1975, del premio Lulu
Hassenplug por la distincion en sus logros que recibe de la California Nurses Association
en 1977 y el premio de a excelencia en la Vanderbilt University School of Nursing en

1981. Muere en febrero de 1999 a la edad de 80 afios. 43
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2.6.1 Modelo de Sistema Conductual.

El modelo del sistema conductual de Johnson se influencia en el libro de Florence
Nightingale “Notes on Nursing”. Johnson trabaja en su modelo con la premisa de que la
enfermeria es una profesion que hace una contribucion caracteristica al bienestar de la
sociedad. Por tanto, la enfermeria tiene como objetivo explicito de accion en el bienestar
del paciente. Su tarea fue aclarar la mision social de la enfermeria desde la perspectiva de

una vision tedricamente solida de la persona a la que servimos. “3)

Johnson se apega a la creencia de Nightingale de que el primer problema de la enfermeria
es con la relacion entre la persona que esta enferma y su entorno, no con la enfermedad.
Es por ello que sefiala que la “transicion desde este enfoque hacia una orientacion al
sistema conductual mas sofisticada y teéricamente més sélida tuvo lugar en pocos afios y
se vio respaldada por mis cada vez mayores conocimientos y los de mis comparieras, de
los sistemas de accion humanos y el conocimiento rapidamente creciente de los sistemas

conductuales”. 43

Johnson utiliza el trabajo de los cientificos conductuales en psicologia, sociologia y
etnologia para desarrollar su teoria. La bibliografia interdisciplinar que Johnson cita se
centra en conductas observables que tenian una significacion adaptativa; Talcott Parsons
se reconoce especificamente en sus primeras obras, donde presenta los conceptos del
modelo del sistema conductual de Johnson. La teoria de la accion social de Parsons hace
hincapié en un enfoque estructural-funcional uniendo ambos términos para formar un

concepto en el comportamiento de los individuos. “3)
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El funcionalismo se define como la idea de que toda conducta social observable tiene una
funcién que realizar, por otro lado, el estructuralismo se define bajo la idea de que las
conductas sociales, mas que ser directamente funcionales, son expresiones de estructuras
subyacentes profundas en los sistemas sociales. De esta forma, las estructuras (sistemas
sociales) y todas las conductas tienen como funcion mantener el sistema, manteniendo
una misma linea en las teorias de Parsons y Johnson en los componentes de la estructura

de un sistema social (objetivo, servicio, eleccion y conducta). %)

Johnson se basa también en la teoria de sistemas, conceptos y definiciones de Rapoport,
Chin, von Bertalanffy y Buckley, esta teoria al igual que en la teoria de Johnson, incluye
el concepto de orden, asi como la conceptualizacion de sistema definida como un
conjunto de uniones que interaccionan y forman un todo con el fin de realizar cierta
funcién. Johnson logra con esta base tedrica conceptualizar a la persona como un sistema

conductual en el que la conducta de un individuo como un todo es el foco. “®

Johnson observa tras su investigacion basada en diversas teorias que, aunque existen otras
obras que apoyan la idea de que una persona es un sistema conductual cuyos patrones
especificos de respuesta forman un todo organizado e integrado, segun sus informaciones,
ella fue la primera autora que expuso esta idea. Puesto que el desarrollo del conocimiento
de todo el sistema bioldgico es posterior al conocimiento de sus partes, el desarrollo del
conocimiento de los sistemas conductuales se centra en las respuestas especificas

conductuales. 43
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El concepto de sistema conductual se presenta en la comunidad cientifica y a raiz de ello
aparecen numerosas obras empiricas que aceptan la idea del sistema conductual como un
todo y su utilidad para tomar decisiones en los campos de la investigacion, la formacion
y la practica enfermera. “® Una vez Johnson establece su teoria, emprende un camino
ante la conceptualizacion de términos que influyen de forma directa para la comprension

del profesional enfermero en su labor.

2.6.2 Conceptos del sistema conductual.

Johnson acepta la definicion de conducta tal como la describen los cientificos
conductuales y bioldgicos, definiéndola como “el resultado de las estructuras y los
procesos intraorganicos, coordinados y articulados por los cambios en la estimulacion
sensorial y como respuesta a estos cambios”. Johnson se centra en el efecto sobre la
conducta de la presencia real o supuesta de otros seres sociales con una significacion

adaptativa mayor. 4%

Rapoport realiza una definicion de sistema en 1968, lo que permite a Johnson afirmar:
“Un sistema es un conjunto que funciona como tal gracias a la interdependencia de sus
partes”. Asimismo, acepta la afirmacion de Chin acerca de que “existe una organizacion,
interaccion, interdependencia e integracion de sus partes y elementos”; afirmando que
“una persona se esfuerza por mantener el equilibrio en esas partes ajustandose y

adaptandose a las fuerzas que interfieren en ellas”. %)
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El sistema conductual se forma por diferentes modos de conducta pautados, repetitivos y
determinados, estas conductas forman una unidad funcional organizada e integrada que
determina y limita la interaccién entre la persona y su entorno. Asimismo, establecen la
relacion entre la persona y los objetos, los sucesos y las situaciones de su entorno. La
conducta que la persona adopta suele poderse explicar y describir, ya que una persona
como sistema conductual intentard alcanzar la estabilidad y el equilibrio ajustandose y

adaptandose con mas o menos éxito para funcionar de modo eficaz. 3

El sistema conductual realiza numerosas tareas; por ello, se divide en subsistemas con
tareas especializadas. Un subsistema es definido como “un mini sistema con un objetivo
y una funcion especificos que se mantendra estable si su relacion con los otros
subsistemas o entornos no resulta alterada” Los siete subsistemas que Johnson identifico
son abiertos, pero estan unidos y se interrelacionan, siendo acreedores de una entrada y

salida que motiva su actuar por parte del individuo. 3

Los subsistemas se sustentan en el cambio continto debido a la maduracién, la
experiencia y el aprendizaje del individuo. Sin embargo, son universales y estan
controlados por factores biol6gicos, psicoldgicos y socioldgicos. Los subsistemas citados
por Johnson son afiliacion, dependencia, ingestion, eliminacién, sexual, realizacion y

agresion/ proteccion. ¥

El subsistema de afiliacion se considera el subsistema importante debido a que constituye
la base de toda organizacion social brindando la supervivencia y la seguridad necesaria

para enfrentar la enfermedad del individuo. En €l se inscriben caracteristicas como lo son
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la inclusidn social, la intimidad y la formacion, y el mantenimiento de un fuerte vinculo

social. 3

Subsistema de dependencia promueve una conducta de ayuda que también requiere un
cuidado, puede conllevar consecuencias como lo son la aprobacion, la atencion o el
reconocimiento y la ayuda fisica. “® La conducta de dependencia puede ir de la
dependencia absoluta de los demés a un grado mayor de dependencia de la identidad para
la supervivencia de los grupos sociales, sin embargo, para esta actividad resulta

imprescindible cierto grado de interdependencia para la socializacion adecuada.

El subsistema de ingestion se determina sobre perspectivas del cuando, como, qué, cuanto
y en qué condiciones comemos, cumple la funcion mas amplia de satisfaccion del apetito;
esta conducta esté relacionada con consideraciones sociales, psicoldgicas y bioldgicas. El
subsistema de eliminacion es determinado sobre cudndo, como y en qué condiciones
eliminamos; Al igual que ocurre con el subsistema de ingestion, los factores sociales y
psicoldgicos influyen en los aspectos bioldgicos de este subsistema y, a veces, pueden

entrar en conflicto con él. 43

El subsistema sexual cumple una doble funcién: la procreaciéon y el placer, este
subsistema incluye el cortejo y el apareamiento, pero no se limita a ellos. La respuesta de
este sistema empieza con el desarrollo de la identidad del rol de género e incluye una
amplia gama de conductas de rol sexual. “3 Por otro lado, el subsistema de realizacion
intenta manipular el entorno; su funcidn consiste en controlar o dominar algun aspecto de
la identidad o del entorno para alcanzar un estandar de calidad. El subsistema de

realizacion incluye las habilidades intelectuales, fisicas, creativas, mecanicas y sociales.

(43)
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El subsistema de proteccion y la preservacion coincide mas con las ideas de et6logos
como Lorenz y Feshbach *® que con la escuela de pensamiento de refuerzo conductual
defienden que la conducta agresiva no sélo se aprende, sino que es un intento primario de
herir a los demas, sin embargo, la sociedad exige que se limiten los modos de

autoproteccion y que se respete y se proteja a las personas y sus propiedades.

Johnson realiza la conceptualizacion de los subsistemas para continuar con la de los
términos que definen sus modelos, la regulacion y control se ven interrelacionados para
regular en cierta forma que se cumplan sus objetivos; La regulacion implica que se
detecten y corrijan las desviaciones. Por tanto, la retroalimentacion es un requisito de

control eficaz, esto exige la autorregulacion por el parte del cliente o el usuario “3

La enfermera actia como una fuerza reguladora externa temporal para preservar la
organizacion y la integracion de la conducta del cliente o el usuario a un nivel éptimo en
situaciones en las que la enfermedad, o en condiciones en las que la conducta, es una
amenaza para la salud. *® De manera que genera una estabilidad en el usuario y por ende

un estado de relajacion ante el caos.

Johnson establece que el equilibrio como un concepto clave en el objetivo especifico de
la enfermeria, este se define como “un estado de descanso estable, pero mas o menos
transitorio, durante el cual el individuo se encuentra en armonia consigo mismo y con el
entorno”. Es decir, que las fuerzas bioldgicas y psicoldgicas estan en equilibrio entre ellas
y con las fuerzas sociales que las afectan. No es sindnimo de salud, ya que también puede

darse en estados de enfermedad. 3
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Johnson define tensién como un estado en el que se realiza un gran esfuerzo y puede
considerarse como el producto final de una alteracion del equilibrio. La tension puede ser
constructiva en un cambio adaptativo, o destructiva si se hace un uso ineficiente de la
energia, se impide la adaptacion y se causa un dafio estructural potencial, es un indicio de

que existe una alteracion del equilibrio “3)

Los estimulos externos o internos producen tension y una cierta desestabilizacion
denominada elementos estresantes. Los estimulos pueden ser positivos, si lo que se desea
0 Se necesita se puede encontrar, 0 negativos, si no puede conseguirse. Es decir, pueden
ser enddgenos 0 exdgenos segln su origen y actuar sobre uno o mas de los sistemas
abiertos interconectados. Los sistemas abiertos interconectados realizan intercambios
constantemente. Incluyen los pequefios sistemas de grupo, como los de la fisiologia, la

personalidad, la significacion (la familia), y el sistema social mas grande. ¢

La tecnologia se conoce como la herramienta con mas importante en la actualidad, son
tantos sus maltiples usos que se omite el abuso de la misma; mediante el modelo de
Dorothy Johnson y sus definiciones acerca del sistema conductual se realiza la conexion
con el uso de las tecnologias de informacion y comunicacion y la afectacion que realiza
en el cuerpo del ser humano, su funcién como estimulo externo en la vida cotidiana, la
dependencia de la tecnologia y las consecuencias de una abuso de la misma en la salud

de los usuarios.

El estimulo externo nombrado en la investigacion como la tecnologia, es la que conlleva
a el cumplimento en la actualidad de los subsistemas planteados por Johnson, es por ello

que se unen variables como los estilos de vida, mismo que se ve afectadas de manera
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directa con la dependencia y abuso de la tecnologia. Comprobando que la tecnologia en
un mal empleo de la misma llega a ser un arma letal en las circunstancias del entorno a

las cuales se vea expuesta por medio del individuo.

2.6.3 Metaparadigmas de Dorothy Johnson.

Johnson considera que la persona es un sistema conductual con unos modos de actuacion
pautados, repetitivos y determinados que la vinculan con el entorno. La concepcion de la
persona es basicamente motivacional. Esta vision se apoya claramente en la aceptacion
de Johnson de las teorias etoldgicas, que sugieren que factores bioldgicos e innatos
influyen en el modelado y la motivacion de la conducta. También admitié que la
experiencia previa, el aprendizaje y los estimulos fisicos y sociales influyen en la
conducta. El equilibrio es fundamental para el funcionamiento efectivo y eficaz de la
persona. El equilibrio se desarrolla y se mantiene en el(los) subsistema(s) o en el sistema

como un todo. “3

Dorothy concibe a la persona como un sistema conductual con formas de comportamiento
marcadas por un modelo, repetitivas e intencionadas, que la vinculan con el entorno.
Johnson presupone también que un sistema conductual es fundamental para el individuo,
y cuando alguna fuerza poderosa y una menor resistencia perturban el equilibrio del

sistema conductual la integridad del individuo se ve amenazada. %

La enfermeria, segin Johnson, es definida una fuerza externa que actlia para preservar la
organizacion y la integracion de la conducta del paciente hasta un nivel éptimo utilizando
mecanismos reguladores o de control temporales o proporcionando recursos cuando el

paciente sufre estrés o un desequilibrio del sistema conductual. 3
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Johnson establece que el personal de enfermeria es una fuerza externa que actua para
preservar la organizacion de la conducta del paciente cuando éste se siente sometido a
estrés, por medio del fomento de mecanismos reguladores y otros recursos. Como técnica
y como ciencia, presta asistencia externa antes y durante la pérdida del equilibrio del

sistema y, por lo tanto, requiere un conocimiento del orden, el desorden y el control. “®

Johnson considera que la salud es un estado dinamico dificil de alcanzar, que esta influido
por factores bioldgicos, psicoldgicos y sociales. La salud se manifiesta por medio de la
organizacion, la interaccion, la interdependencia y la integracion de los subsistemas del
sistema conductual. Los resultados del equilibrio del sistema conductual son los
siguientes: a) se necesita un consumo minimo de energia (implica que hay mas energia
para mantener la salud, o en caso de enfermedad, que hay energia para los procesos
biolbgicos que deben recuperarse); b) la supervivencia bioldgica y social continuada esta

asegurada, y c) se consigue cierto grado de satisfaccion personal. 3

El concepto de salud es definido por Johnson como un estado dindmico fugaz influido
por factores bioldgicos, fisioldgicos y socioldgicos. La salud se refleja en la organizacion,
interaccion, interdependencia e integracion de los subsistemas que integran el sistema

conductual. “®

Johnson comenta que el entorno esta formado por todos los factores que no son parte del
sistema conductual del individuo, pero que influyen en él. El sistema conductual
“determina y limita la interaccion entre la persona y su entorno y establece la relacion de

la persona con los objetos, fendmenos y situaciones del entorno”. %)
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El entorno se puede afectar por un desequilibrio del sistema conductual, la enfermera
puede tener que convertirse en una reguladora temporal del entorno y suministrar los
requisitos funcionales a la persona, para que esta pueda adaptarse a los factores
estresantes. El entorno se compone de todos los factores que no forman parte del sistema
conductual del individuo pero que influyen en él; algunos de ellos pueden ser utilizados

por la enfermera a favor de la salud del paciente. “®
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CAPITULO I11

MARCO METODOLOGICO



3.1 ENFOQUE DE INVESTIGACION.

El enfoque de este estudio es de tipo cuantitativo. Durante la investigacion se analiza el
comportamiento de una serie de causas Yy efectos, conocidos como “variables”, a partir de
datos nimeros y base a estudios probabilisticos. Este enfoque utiliza la recoleccién de
datos para probar una hipotesis con base en la medicion numérica y el analisis estadistico,

para establecer patrones de comportamiento y probar teorias. ¢4

3.2 TIPO DE INVESTIGACION.

La investigacion es de tipo descriptiva. Es asi como implica la observacion y descripcion
del comportamiento de un sujeto sin influir sobre él de ninguna manera estudiando
aquellas situaciones que ocurren de forma natural y describir el orden de las variables y

su relacion. ¥4

3.3 UNIDADES DE ANALISIS.

3.3.1 Area de estudio.

El Canton de VVazquez de Coronado y creado mediante decreto No.17 del 15-11-1910.
Su nombre se debe al conquistador de Costa Rica, Juan Vasquez de Coronado y Anaya
(1523-1566). Es el canton nimero 11 de la Provincia de San Jose y cuenta con 222,20
Km2 (39% pertenece al Parque Braulio Carrillo). En el censo de junio 2015 el niamero
de habitantes para el canton es de 66 309 habitantes, siendo actualmente el dato mas

actual que se maneja a nivel nacional. “®
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3.3.2 Poblacién

El Instituto Nacional de Estadistica y Censos, para junio 2015, la poblacion total del

Canton de VVazquez de Coronado es de 66 309 habitantes. Donde se especifica como la

mayor cantidad de su poblacion dentro de los rangos de edad de 15 a 64 afios. ¢6)

3.3.3 Muestra

El dato del Instituto Nacional de Estadistica y Censos reporta una poblacién para el
cantén de VVazquez de Coronado de 66 309 habitantes. Se parte con el empleo de la

férmula para estimacion de la muestra. (46)

N: 66 309 Habitantes

NZ°PQ 7196

P: 0.5

n =
d*(N-1)+2Z°PQ| o=

D:5

66 309 x (1.96)2x 0.5 X 0.5

(5)2(66 309 - 1) + (1.96)2x 0.5 X 0.5

63683.1636

1657700.960

n. 384 Habitantes
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3.3.4 Criterios de inclusion y exclusion

Tabla N° 1

Criterios de Inclusion y exclusion

CRITERIOS DE INCLUSION

CRITERIOS DE EXCLUSION

Hombres y mujeres que habiten
actualmente en el Canton de

Vazquez de Coronado

Hombres y mujeres de edades entre

los 18 — 35 afios

El uso diario las tecnologias de
informacion y comunicacion por
parte de hombres y mujeres de 18 —

35 afios.

Fuente: elaboracién propia, 2019.

Hombres y mujeres que nacieron
en Vazquez de Coronado pero no

viven en este sector.

Hombres y mujeres del Canton de
Vazquez de Coronado que no se

auto medican.

3.4 INSTRUMENTOS PARA RECOLECCION DE DATOS

El instrumento para la recoleccion de datos de la investigacion es un cuestionario de

elaboracion propia donde se incluyen preguntas que cumplan con las variables en estudio,

basado en los principios de confiabilidad y validado previamente antes de su aplicacion

formal.
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3.4.1 Validez de un cuestionario

La validez del cuestionario es brindada gracias al aporte en las respuestas de las 37
personas encuetadas del plan piloto, generando asi una respuesta positiva a partir del

momento de la aplicacion del método.

3.4.2 Confiabilidad

La concordancia del instrumento es realizada por el Master Roger Bonilla, por medio del
método Alpha Crombach, el cual una vez tabulados los resultados de la aplicacién de el
plan piloto, se obtiene un alpha de p18- p50: 60 %, (Anexo No 1) lo cual muestra que el

cuestionario es viable y que se resuelve de forma satisfactoria

3.5 DISENO DE INVESTIGACION

El disefio de la investigacién es de tipo no experimental, transversal. Bajo estos criterios,
se observa el fendbmeno en su contexto natural, sin manipular ninguna variable y se
fundamenta en datos de recoleccién propia mediante un instrumento previamente

validado, confiable y que cumple con los principios de confidencialidad. “4
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3.6 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Objetivo especifico Variable Definicion conceptual Definicién Dimensién Indicadores Instrumento
operacional
Social Sexo 1. Sexo
Femenino
Masculino
Edad 2. Edad:
Caracterizar la 18-20 afios
poblacion  segln 21-23 afios
aspectos socio- | Aspectos Perfil sociodemografico de Ia 24-26 afos
demograficos  de | socio- poblacién incluye la descripcion de 27-30 afios
adultos de 18 — 35 | jemograficos | las  caracteristicas  sociales 31-33 afios
afios, Vazquez de demograficas de un grupo tales | Conjunto de 34- 35 afios
Coronado, 2019 . P
como: grado de escolaridad, | caracteristicas
ingresos, lugar de residencia, | que Estado Civil
composicion  familiar,  estrato | diferencian a 3. ¢Estado Civil?
socioecondmico, estado civil, raza, | una poblacion Soltero
ocupacion, area de trabajo, edad, | determinada. Casado
sexo y turno de trabajo. 7 Demogréfica Divorciado
Union libre
Viudo
4. ¢En la actualidad padece alguna de las siguientes
Antecedentes enfermedades? (puede marcar varias opciones si
patologicos asf es el caso)
personales Diabetes (azucar en sangre)

Hipertension (presion alta)
Dislipidema (colesterol y triglicéridos)
Asma
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Nivel de
Escolaridad

Estado de la
propiedad

Composicién
familiar

Servicios
basicos

Cardiopatias (problemas del corazén)
No sufro de ninguna enfermedad

5.  ¢Nivel de escolaridad?
Primaria (compl / incomp)
Secundaria (compl / incomp)
Universitaria (compl / incomp)
Ninguna

6. ¢Actualmente se encuentra habitando en una casa
de tipo?

Propia

Alquilada

Prestada

7. ¢Con cuantas personas habitan en su casa
actualmente?

lo2

304

4 0 mas

8. ¢De la siguiente lista de servicios basicos y
artefactos con cuales cuenta en su casa en este
momento? (puede marcar varias opciones si asi es
el caso)

Servicio de agua

Servicio de Luz

Television por cable

Internet
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Estado laboral

Tipo de
trabajador

Ingreso Salarial

Televisores

Teléfono fijo

Teléfono celular
Consolas de video juegos
Computadoras

Tablet

9. ¢Actualmente se encuentra laborando? Si su
respuesta es no, pase a la pregunta #11

Si

No

10. ¢Qué tipo de trabajo desempefia?
Ventas y servicio al cliente

Directivo y Administrativo

Operarios y construccion

Agropecuario y agricola

Trabajo independiente

Estudiantes

Ninguna de las anteriores

11. En un aproximando, ¢cuanto es su ingreso
mensual?

Menos de ¢100.000 colones

De ¢150.000 - ¢300.000 colones

De ¢350.000 - ¢500.000 colones

De ¢ 550.000 - ¢700.000 colones

Maés de ¢700.000 colones
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Identificar el uso y
abuso de las
tecnologias de
informacion y
comunicacion de
adultos de 18 — 35
afios, Vazquez de
Coronado, 2019

Uso y abuso
de las
tecnologias de
informacion y
comunicacion

El Uso de las TICs hace referencia
a la utilizacion de multiples medios
tecnoldgicos o informaticos para
almacenar, procesar y difundir todo
tipo de informacion, visual, digital
o de otro tipo con diferentes
finalidades, como forma de
gestionar, organizar el ambito
laboral, educativo o personal. “8

El abuso de las TICs se refiere al
uso inadecuado o excesivo de los
medios tecnolégicos que conlleve a
un dafio en la salud emocional,
social y fisica de la poblacion.

Utilizacion de
las tecnologias
de
informacion y
comunicacion
en el diario
vivir.

Uso de las
TICs

Abuso de las
TICs

Uso de la
tecnologia

Motivo de uso

Dispositivos de
uso

Lugar donde
utiliza las TICs

Frecuencia de
uso

12. ¢Utiliza usted la tecnologia en su diario vivir?
Si
No

13. ¢Para que utiliza usted la tecnologia en su diario
vivir?

Como pasatiempo

Por trabajo

Para investigar

Para estudiar

14. ;Qué dispositivo electronico utiliza con mayor
frecuencia?

El celular

La computadora

La Tablet

15. ¢En qué lugar utiliza los dispositivos electronicos?
(puede marcar varias opciones si asi es el caso)

En el trabajo

En casa

En el transporte publico

En el centro de estudio

En lugares publicos

16. ¢Cuantas horas al dia estima que ustedes utiliza la
tecnologia?

De 1- 2horas

De 3 -4 horas

De 5 -6 horas
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De 7-8 horas
Més de 8 horas diarias

Clasificar la

automedicacion en
adultos de 18 — 35
afios, Vazquez de
Coronado, 2019

Automedicaci
on

La automedicacion es el uso de
medicamentos, sin receta, por
iniciativa propia sin previa
prescripcién médica y sin
consentimiento del personal
sanitario. “9

El consumo de
medicamentos
sin
autorizacion
del personal
sanitario, sin
recetay de
facil acceso.

Consumo de
medicamentos

Accionar ante
dolencia/
enfermedad

Consumo de
medicamentos
sin receta
medica

Frecuencia de
consumo sin
prescripcion

medica

Motivo del
consumo sin
prescripcion

medica

17. ¢Cuando algo le duele o se siente enfermero que es
la primera accion que realiza?

Vista al medico

Busca informacién por medios electrénicos acerca de los

sintomas y que medicamento puede tomar

Se dirige a la farmacia

Se dirige al abastecedor méas cercano y comprar un

medicamento

Consultar con su familia

18. ¢En algdn momento ha consumido medicamentos
sin prescripcion médica? (50) si responde no
sirvase a dar por concluida la encuesta.

Si

No

19. ¢Con que frecuencia consume medicamentos sin
prescripcion médica?

Todo el tiempo

Solo cuando es necesario

Nunca

20. ¢Porque raz6n tomaria medicamentos sin
prescripcion médica?

No tengo tiempo para ir al medico

Considero que no es necesario visitar al medico

No tengo seguro social
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- Internet me brinda la informacioén suficiente

Obtencién de 21. ¢De donde obtendria una recomendacion para el
informacion consumo de un medicamento sin prescripcion
médica?
- De la familia

- De amigos o conocidos

- De un dependiente de farmacia

- De los anuncios publicitarios en la television, periddico,
etc.

- Péginas de internet

- Redes sociales

Automedicacion 22. Si padece una enfermedad crénica, ¢consume
sobre el usted una mayor dosis del tratamiento
tratamiento en farmacoldgico de la indicado por el medico?
APP - Sj
- No
Entorno 23. ¢Conoce amigos o familiares que consuman
medicamentos sin prescripcion médica?
- Si
- No
Lugar para la 24. ;Donde adquiere un medicamentos sin receta
compra de médica?
medicamentos | - Farmacia

- Supermercado o abastecedor
- No los compro, me tomo alguno que tenga guardado
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Resultados
esperados del
medicamento

Conocimiento

del producto

25. Luego de consumir el medicamento. ¢ Obtuvo el
efecto deseado?
- Si
-No

26. Suponiendo que consume un medicamento, ¢para
el dolor de cabeza pero este no le hace el efecto
esperado, que haria primero?

- Visita al medico

- Aumenta la dosis del medicamento hasta que se le quite el
dolor

- Toma otro medicamento

- Aguanta el dolor

27. ¢Para cudl de las siguientes dolencias o
padecimiento utilizaria un medicamento de venta
libre sin la consulta de un médico?

- Dolor de cabeza

- Gripe

- Dolor de espalda

- Malestar estomacal
- Dolor de cuerpo

28. ¢En qué momento deja de consumir el
medicamento comprado sin prescripcién médica?
- Cuando me siento mejor
- Cuando desaparecen por completo los sintomas
- Cuando se me acaba el medicamento
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Influencia en su
entorno

Opinion de la
automedicacion

29. ¢Acostumbra leer el prospecto de los
medicamentos antes de consumirlos para conocer
sus interacciones y efectos adversos?

Si

No

30. ¢En algin momento aconsejo a sus amigos o
familiares sobre algin medicamento que le ha
resultado efectivo a usted?

Si

No

31. Considera usted que la automedicacién es una
practica riesgosa para la salud?

Si

No

Describir los estilos
de vida en adultos
de 18 — 35 afios,
Véazquez de
Coronado, 2019

Estilos de vida

Es la capacidad de tomar decisiones
que afectan a la salud y sobre las
cuales la persona tiene control, esto
influenciado por su caracter
individual, aspectos sociales,
econémicos y culturales: ¢

Toda aquella
accion que
afecte a la
salud de forma
directa o
indirecta.

Estilos de vida

Habitos
alimenticios

32. Cuantos tiempos de alimentacion realiza al dia?
1 -2 tiempos de comida

3- 4 tiempos de comida

5 — 6 tiempos de comida

Mas de 6 tiempos de comida

33. Como considera que es su alimentacion?
Mala

Regular

Buena

Muy buena
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Habitos de
suefio

Actividad fisica

Consumo de
drogas

Excelente

34. Cuantas horas duerme en promedio al dia?
Menos de 4 horas

4- 8 horas

Mas de 8 horas

35. Tiene dificultad para conciliar el suefio?
Si
No

36. Utiliza aparatos electrénicos (celular,
computadora, televisor, radio, tablet) antes de
dormir?

Si

No

37. Realiza actividad fisica? Si su respuesta es no,
pase a la pregunta #39

Si

No

38. Con cuanta frecuencia realiza actividad fisica
realiza a la semana?

1-2 veces por semana

3-4 veces por semana

5-7 veces por semana

39. Consume actualmente algun tipo de droga?
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Consumo de
tabacoy
estimulantes

40. Actualmente consume tabaco? Si su respuesta es
no, pase a la pregunta #42.
- Si
- No

41. Cuantos cigarrillos consume al dia?
- 1-2cigarrillos
- 3-4cigarrillos
- 5-6 cigarrillos
- Mas de 7 cigarrillos

42. Dentro de su dieta diaria consume alguna de las
siguientes bebidas?

- Alcohol

- Bebidas energéticas (max energy, jet, otras)
- Café

- Leche

- Agua

- Gaseosas

Relacionar el uso y
abuso de las
tecnologias de
informacion y
comunicacién con
la automedicacion y

Uso y abuso
de TICsr/c
automedicacié
ny estilos de
vida

Toda aquella
persona a la
que su salud
se le vea
afectada por el

Relacion de
uso/ abuso de
tecnologia con
automedicacio
ny como

Busqueda de
medicamentos

43. Alguna vez ha buscado en internet informacién
sobre una enfermedad o sintoma que presente
usted?

- Si
- No
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los estilos de vida en
adultos de 18 — 35
afios, Vazquez de
Coronado, 2019

uso o abuso de
las tecnologias
de
informacion y
comunicacion
en el diario
vivir.

afecta los
estilos de vida

Tiempo de uso
de TICs

44,

Si
No

45,

Si
No

46.
Si

No

47.

Ha buscado informacién internet acerca de algan
medicamento?

Luego de la basqueda en internet, corrobora la
informacién con un profesional en salud sobre?

Considera que utiliza mucho la tecnologia en su
diario vivir?

De las siguientes situaciones, En cuales utiliza el
celular? (puede marcar varias opciones si asi es el
caso)

Antes de dormir

En reuniones familiares o sociales

Al despertar

Durante su periodo de almuerzo

Mientras se ducha

Cuando realiza actividad fisica

Cuando maneja

Cuando va en el transporte publico

Cuando quiere obtener informacion rapidamente
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Afectacion en
estilos de vida

Consecuencias
en salud mental,
fisica social

48.

Si

No

49,

Si

No

50.

Si
No

Considera usted que desde que utiliza dispositivos
electronicos como fuente de informacion en su
diario vivir ha tenido una mejoria de salud?

Conoce las consecuencias hacia su salud por el
exceso de uso de las tecnologias de informacién y
comunicacion?

Considera usted que el uso excesivo de la
tecnologia es una enfermedad?
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3.7 PLAN PILOTO

En el presente trabajo de investigacion, se realiza un cuestionario de elaboracién propia.
Consiste en preguntas cerradas y de seleccion mdltiple, planteAndose caracteristicas
sociodemograficas, preguntas relacionadas con el uso de las tecnologias de comunicacién
e informacion y la automedicacion relacionando ambas variables con alteraciones en la
salud.

El plan piloto se aplica el dia 11 de noviembre del afio 2019, en una poblacion de 38
habitantes del canton de Vazquez de Coronado entre las edades de 18 a 35 afios, durante
la aplicacion del instrumento los habitantes del cantén se muestran anuentes y
colaborativos ante el cuestionario aplicado, no surgen dudas acerca del encabezado ni de
las instrucciones, pero se realiza la sugerencias de agregar en el item 19, por lo que se
agrega la opcion de “pocas veces” en el item mencionado, ya que los encuestados agregan
que es contradictorio la opcion de nunca si marcan afirmativo en el consumo de
medicamentos sin receta médica, por lo que se agrega la opcion en este item de pocas

veces. Véase anexo No 2.

3.8 PROCEDIMIENTO DE RECOLECCION DE DATOS.

La recoleccion de los datos se lleva a cabo mediante la creacion del instrumento en la
plataforma de google drive, posterior a ello es llevada al centro del canton de Vazquez de
Coronado en un dispositivo electrénico, donde se encuestan 15 personas de forma fisica
y las restantes de encuestan mediante la publicacion del instrumento en diferentes redes

sociales referentes al cantén.
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3.9 ORGANIZACION DE DATOS

Los datos se tabulan en archivos de office de tipo Excel, segun el item del instrumento y

segun la respuesta que brinda el usuario encuestado.

3.10 ANALISIS DE DATOS

Los datos se analizan mediante la comparacion de variables en relacion con los objetivos
especificos de la investigacion, llegando a conclusiones en cuanto a los aspectos socio -
demograficos, el uso y abuso de las tecnologias de comunicacion e informacion, el uso

indiscriminado de medicamentos sin receta médica y los estilos de vida.
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CAPITULO IV

PRESENTACION DE LOS RESULTADOS



4.1 PRESENTACION DE RESULTADOS.

Resultados obtenidos mediante los cuestionarios aplicados a 388 habitantes del canton de

Vazquez de Coronado.
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Personas encuestadas

50

Mujeres Hombres
Género.

Figura N. 1 Distribucion de habitantes segun género, Vazquez de Coronado, San José,
2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

El género femenino predomina sobre el género masculino
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Figura N. 2 Distribucion de habitantes segin edad, Vazquez de Coronado, San Jose,

2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

El grupo etario que predomina es de 21 a 23 afios en 127 personas encuestadas.
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Estado civil

Figura N. 3 Distribucion de habitantes segun estado civil, Vazquez de Coronado, San
José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

El estado civil que predomina es soltero (a) con un total de 253 personas encuestadas y

con menor cantidad el estado de viudo (a) con Gnicamente 6 personas encuestadas.

86



Tabla N° 2
Distribucion de antecentes patologicos personales en habitantes del canton de Vazquez

de Coronado, San José, 2019.

Antecedentes Patoldgicos personales Personas encuestadas Porcentaje
No sufre ninguna enfermedad crénica 219 57%
Asma 57 16%
Hipertension 31 9%
Diabetes 12 3%
Hipertension y asma 10 3%
Diabetes y asma 8 2%
Hipertension y cardiopatias 7 2%
Asma e hipotiroidismo 5 1%
Asma y cardiopatias 5 1%
Cardiopatias 5 1%
Asma y rinitis 4 1%
Diabetes y cardiopatias 4 1%
Colitis y gastritis 3 1%
Rinitis 3 1%
Lupus 3 1%
Asma y migrafias 2 0%
Asma y sinusitis 2 0%
Diabetes, hipertension y asma 2 0%
Diabetes, hipertension y triglicéridos 2 0%
Hipertension y triglicéridos 2 0%
Tunel Carpal 2 0%
Total 388 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
La mayor cantidad de personas encuestadas afirman no tener ninguna enfermedad

cronica, lo que representa un 57% del total de la poblacion.
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Figura N. 4 Distribucion de habitantes segin nivel de escolaridad, Vazquez de
Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La categoria de Universitaria (completa e incompleta) tiene un total de 291 de personas

encuestadas y en menor cantidad, 12 personas que tiene primaria (completa e incompleta).
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Tipo de vivienda
Figura N. 5 Distribucion de habitantes segun tipo de vivienda, Vazquez de Coronado,
San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.
La cantidad de 216 personas del total encuestadas afirman que habitan en una vivienda
propia, en menor cantidad solamente un total de 2 personas afirman que habitan en una

vivienda prestada.
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Figura N. 6 Distribucion de habitantes seguin personas que habitan en el hogar, Vazquez
de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayoria de las personas encuestadas afirman que en su vivienda habitan 3-4 personas.
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Servicios publicos y dispositivos electronicos

Figura N. 7 Distribucion de habitantes segun frecuencia de servicios basicos y
dispositivos electronicos en el hogar, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las personas encuestadas concuerdan en su mayoria que poseen servicios publicos como
lo son de agua, luz y dispositivos electronicos como televisores, sin embargo, pocas

personas afirman tener tablet en sus hogares.
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Figura N. 8 Distribucion de habitantes segun estado laboral, Vazquez de Coronado, San
José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

La poblacién que labora predomina sobre aquella que se encuentra desempleada.
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Tabla N° 3

Distribucion de tipo de empleo en habitantes del canton de Vazquez de Coronado, San

José, 2019
Tipo de empleo Personas encuestadas Porcentaje
Directivo y Administrativo 76 27%
Ventas y servicio al cliente 65 23%
trabajo independiente 48 18%
Trabajo de manera esporédica 26 9%
Operarios y construccion 24 8%
Estudiante 23 8%
Agropecuario y agricola 21 7%
Total 283 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
Las personas activas laboralmente se categorizan segun su area laboral, en mayor cantidad

se encuentran aquellas personas que trabajan en el area de directivo y administrativo.
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Ingreso economico mensual
Figura N. 9 Distribucion de habitantes segun tipo ingreso econémico mensual
aproximado, Vazquez de Coronado, San Jose, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.
La poblacion encuestada en su mayoria afirma tener un ingreso mensual entre ¢350.000

- ¢500.000 colones.
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Figura N. 10 Distribucién de habitantes segun tipo de uso de la tecnologia en el diario
vivir, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracién propia, 2019.

La poblacion encuestada afirma que en cuanto a la razén de uso mas frecuente de la
tecnologia es como pasatiempo, con un total de 140 personas, en menor cantidad

Unicamente 41 personas afirman que la utilizan para investigar.
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Figura N. 11 Distribucién de habitantes segun tipo dispositivo electrénico de mayor uso,
Véazquez de Coronado, San Jose, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 20109.
El celular es el dispositivo mas utilizado por la poblacion encuestada con un total de 303
personas; la Tablet por su lado es el dispositivo con menor cantidad de personas que la

utilizan.
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Tabla N° 4
Distribucion de lugares de mayor uso de dispositivos electronicos en habitantes del canton

de Vazquez de Coronado, San Jose, 2019

Lugares de uso de la tecnologia Personas encuestadas  Porcentaje

Trabajo, casa, transporte publico, centro de estudio,

lugares publicos 91 23%
Casa, transporte publico, centro de estudio, lugares

publicos 73 19%
Trabajo y casa 42 11%
Trabajo, casa, lugares publicos 30 8%
Trabajo, casa, centro estudio y lugares publicos 26 7%
Casa, transporte publico y lugares publicos 24 6%
Casa, transporte publico 23 6%
Trabajo, casa, transporte publico, lugares pablicos 18 5%
Casa 18 5%
Trabajo, casa, transporte publico 17 4%
Casa, transporte publico, centro de estudio 17 4%
Casa, centro de estudio 9 2%

Total 388 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
El trabajo, la casa, el transporte publico, el centro de estudio y los lugares publicos son

las opciones en donde un mayor porcentaje de personas afirman utilizar el celular.
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Tabla N° 5
Distribucion de tiempo de uso de tecnologia en horas en habitantes del canton de Vazquez

de Coronado, San José, 2019

Tiempo de uso de tecnologia Personas encuestadas Porcentaje
De 1-2 horas diarias 17 5%
De 3-4 horas diarias 79 20%
De 5-6 horas diarias 108 28%
De 7-8 horas diarias 82 21%
Mas de 8 horas diarias 102 26%
Total 388 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
La categoria de uso de 5 — 6 horas diarias es la opcion con mas respuesta por parte de la

poblacion encuestada.
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Figura N. 12 Distribucion de habitantes segin primera respuesta ante un dolor o
enfermedad, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracién propia, 2019.

La mayoria de las personas encuestadas afirma que lo primero que hacen ante una
dolencia o enfermedad es ir a la farmacia y en menor cantidad consultar con un amigo o

familiar.
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Figura N. 13 Distribucion de habitantes segln frecuencia de consumo de medicamentos
de venta libre, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayoria de las personas encuestadas concuerdan que consumen medicamentos de
venta libre habitualmente, en una diferencia abismal ninguna persona afirma que no

consume nunca medicamentos de venta libre.
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Figura N. 14 Distribucion de habitantes segin razon de consumo de medicamentos de
venta libre, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayoria de las personas encuestadas afirman que consumen medicamentos de venta

libre ya que consideran que no es necesario ir al médico.
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Tabla N° 6

Distribucion de lugares de consulta para el consumo de un medicamento de venta libre

en habitantes del canton de Vazquez de Coronado, San Jose, 2019

Sitios de consulta Personas encuestadas Porcentaje

Dependiente de la farmacia; anuncios
publicitarios en television, periodico; paginas 118 30%
de internet; redes sociales.
Familia; amigos o conocidos; dependiente de
farmacia; anuncios publicitarios en television, 69 18%
periodicos; paginas de internet; redes sociales
Familia; amigos o conocidos; dependiente de 58 15%
farmacia.

49 13%
Familia; amigos o conocidos

32 8%
Familia; dependiente de farmacia

32 8%
Amigos o conocidos
Amigos o conocidos; paginas de internet; 15 4%
dependiente de farmacia

15 4%
Paginas de internet; dependiente de farmacia
Total 388 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayor cantidad de personas afirma que obtienen una recomendacion para el consumo

de un medicamento de un dependiente de la farmacia, anuncios publicitarios en television,

periddico, paginas de internet., redes sociales.
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Figura N. 15 Distribucién de habitantes segun el aumento de la dosis en medicamentos
de pacientes cronicos, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayoria de los habitantes encuestados que poseen una enfermedad crénica afirman

que aumentan la dosis de sus medicamentos prescritos por el médico.
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Figura N. 16 Distribucion de habitantes segun el consumo de medicamentos de venta
libre en familiares, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.
La mayoria de las personas afirman conocer familiares que consumen medicamentos de
venta libre, mientras que 51 de los encuestados afirman no conocer a familiares que

realicen esta practica.
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Lugares de compra de medicamentos de venta libre més frecuentes.
Figura N. 17 Distribucion de habitantes segun el lugar mas frecuente de compra de
medicamentos de venta libre, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.
El lugar de venta libre de medicamentos mas comun es la farmacia, seguido de las
personas que no compran medicamentos y se toman aquellos que tiene guardados, en

menos cantidad aquellos que los compran en el supermercado.
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Figura N. 18 Distribucion de habitantes segin el efecto deseado tras consumo de
medicamentos de venta libre adquiridos, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las personas encuestadas afirman que tras la compra de un medicamento de venta libre
logran obtener el efecto deseado, sin embargo, 44 de los encuestados afirman que no lo

obtienen.
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Figura N. 19 Distribucion de habitantes segin el actuar tras el consumo de un
medicamento para un supuesto dolor de cabeza que no genera el efecto deseado, Vazquez
de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracién propia, 2019.

La mayoria de los encuestados afirma que tras un consumo de un medicamento que no

surge el efecto esperado toman otro medicamento.
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TablaN° 7

Distribucion de sintomas mas comunes que llevan al consumo de medicamentos de venta

libre en habitantes del canton de VVazquez de Coronado, San Jose, 2019

Sintomas comunes Personas encuestadas  Porcentaje

Dolor de cabeza; gripe; dolor de espalda; .
malestar estomacal; dolor de cuerpo 141 36%
Dolor de espalda; malestar estomacal; dolor

0,
de cuerpo 92 24%
Dolor de cabeza; gripe; dolor de espalda; .
malestar estomacal 66 1%
Dolor de cabeza, dolor de espalda; malestar

0,
estomacal; dolor de cuerpo 40 10%
Gripe; dolor de espalda; dolor de cuerpo 34 9%
Dolor de cabeza; gripe; malestar estomacal;

0,
dolor de cabeza 15 4%

Total 388 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.

Los sintomas mas comunes por el cual se usuaria un medicamento de venta libre se

encuentran el dolor de cabeza, gripe, dolor de espalda, malestar estomacal y dolor de

cuerpo donde 141 afirmaron que consumirian un medicamento de venta libre para estos

sintomas.
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Figura N. 20 Distribucion de habitantes segun criterio de suspension de medicamento
comprado sin prescripcién médica, Vazquez de Coronado, San Jose, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

Los criterios de las personas encuestadas durante el consumo de un medicamento
adquirido sin prescripcion médica indican que el motivo por el cual se deja de consumir

es porque se siente mejor.
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Consulta del prospecto de medicamentos
Figura N. 21 Distribucion de habitantes segln revision del prospecto de medicamentos
antes de su consumo, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.
Las personas encuestadas afirman que leen el prospecto de los medicamentos antes de

consumirlos para conocer sus interacciones y efectos adversos.
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Figura N. 22 Distribucion de habitantes segun recomendacion de medicamentos a
amigos y familiares, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayoria de las personas encuestadas afirman haber recomendado un medicamento que

les fue efectivo a familiares y amigos.
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Riesgo en a automedicacion

Figura N. 23 Distribucion de habitantes segun opinion acerca del riesgo para la salud
en la practica de la automedicacion, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracién propia, 2019.

La mayoria de las personas encuestadas reconocen que la automedicacion es una practica

riesgosa para la salud de la poblacion.
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Tabla N° 8
Distribucion de tiempos de alimentacion en habitantes del cantdon de Vazquez de

Coronado, San José, 2019

Tipos de alimentacion Personas encuestadas Porcentaje
1 — 2 tiempos de comida 17 4%
3 — 4 tiempos de comida 211 54%
5 — 6 tiempos de comida 143 38%
Mas de 6 tiempos de comida 17 4%
Total 388 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
La mayoria de la poblacion encuestada afirman que realizan entre 3 — 4 tiempos de comida

al dia.
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TablaN°9

Distribucion de criterio sobre la alimentacion que se realiza en habitantes del cantén de

Véazquez de Coronado, San José, 2019

Criterio sobre alimentacion Personas encuestadas Porcentaje
Muy buena 53 14%
Excelente 11 3%
Muy buena 53 14%
Regular 134 34%
Mala 32 8%
Total 388 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La poblacion encuestada afirma que la alimentacion que realizan es buena, en menor
cantidad un 3% de la poblacion encuestada representada por 11 personas, afirman que

tiene una alimentacion excelente.
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Tabla N° 10
Distribucion de cantidad de horas de suefio diarias en habitantes del cantén de Vazquez

de Coronado, San José, 2019

Cantidad de horas de suefio diarias Personas encuestadas Porcentajes
Menos de 4 horas 37 10%
De 4 - 6 horas 206 53%
De 7 - 8 horas 124 32%
Mas de 8 horas 21 5%
Total 388 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La poblacién encuestada en su mayoria afirma que duermen entre 4 — 6 horas diarias.
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Dificultad para conciliar el suefio

Figura N. 24 Distribucion de habitantes segun dificultad para conciliar el suefio,
Véazquez de Coronado, San Jose, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las personas encuestadas en su mayoria afirman que no tienen dificultad algin para

conciliar el suefio.
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Uso de dispositivos electronicos antes de dormir

Figura N. 25 Distribucién de habitantes segln el uso de dispositivos electronicos antes
de dormir, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las personas encuestadas en su mayoria afirman utilizar dispositivos electronicos como

el celular, la computadora, el televisor, el radio o la Tablet antes de dormir.
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Figura N. 26 Distribucién de habitantes segln la préactica de actividad fisica, Vazquez
de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracién propia, 2019.

Las personas encuestadas en su mayoria afirman no realizar actividad fisica en su diario

Vivir.

118



Tabla N° 11
Distribucion de cantidad de veces en que realiza actividad fisica semanalmente del canton

de Vazquez de Coronado, San Jose, 2019

Cantidad de horas diarias Personas encuestadas Porcentaje
1-2 veces por semana 103 53%
3-4 veces por semana 65 34%
5-7 veces por semana 25 13%

Total 193 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
Las personas que realizan alguna actividad fisica semanalmente afirman que realizan
actividades fisicas de 1 — 2 veces por semana, en menor cantidad un 13% de la poblacién

representada por 25 personas, afirman que realizan actividad de 5 — 7 veces por semana.
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Consumo de drogas

Figura N. 27 Distribucion de habitantes segin el consumo de drogas, Vazquez de
Coronado, San Jose, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las personas encuestadas en su mayoria aseguran no consumir drogas en este momento.
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Figura N. 28 Distribucion de habitantes segin el consumo de tabaco, Vazquez de
Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracién propia, 2019.

Las personas encuestadas en su mayoria afirman que no consumen tabaco en este

momento.
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Tabla N° 12
Distribucion de cantidad de cigarrillos consumidos diariamente del canton de Vazquez de

Coronado, San José, 2019

Cantidad de cigarrillos diarios Personas encuestadas Porcentaje
1 - 2 cigarrillos 17 30%
3 - 4 cigarrillos 12 21%
5 - 6 cigarrillos 6 11%
Mas de 6 cigarrillos 21 38%
Total 56 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
La mayoria de las personas encuestadas que consumen tabaco afirman que consumen mas
de 6 cigarrillos diarios, en menor cantidad un 11% de la poblacion representada por 6

personas, afirman que consumen de 5 — 6 cigarrillos.
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Tabla N° 13
Distribucion de consumo de bebidas estimulantes en la dieta diaria del canton de Vazquez

de Coronado, San José, 2019

Bebidas estimulantes Personas encuestadas Porcentaje

Café, Leche, Gaseosas 235 61%
Bebidas energéticas (Max energy, Jet, Redbull,
etc.), Café, Leche, Gaseosas 46 12%

Alcohol, Bebidas energéticas (Max energy, Jet,
Redbull, etc.), Café, Leche, Gaseosas 29 7%

Leche, Gaseosas 24 6%

Alcohol, Bebidas energéticas (Max energy, Jet,

Redbull, etc.), Café, Leche, Gaseosas 16 4%
Alcohol, Café, Leche, Gaseosas 18 504
Café, Gaseosas 11 30
Alcohol, Leche, Gaseosas 9 204
Total 388 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las personas encuestadas afirman que consumen en su dieta diaria café, leche y gaseosas.
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Figura N. 29 Distribucion de habitantes segin consulta en internet sobre sintomas
presentes, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La poblacion encuestada concuerda en su mayoria que consultan en internet para obtener

informacion acerca de los sintomas que presenta.
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Figura N. 30 Distribucién de habitantes segin consulta en internet sobre un
medicamento antes del consumo, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La poblacion encuestada concuerda en su mayoria que frecuentemente busca informacion

en internet acerca de un medicamento antes de consumirlo.
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Consulta con un profesional de salud
Figura N. 31 Distribucion de habitantes segun corroboracion de informacién obtenida
en internet con profesional de salud, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracién propia, 2019.

Las personas encuestadas afirman que tras la consulta en internet acerca de los sintomas

que se presenten, corroboran la informacién con un profesional de salud.
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Uso excesivo de la tecnologia

Figura N. 32 Distribucion de habitantes segun uso excesivo de la tecnologia en el diario
vivir, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracién propia, 2019.

La poblacion encuestada concuerda en su mayoria que en su diario vivir utilizan de forma

excesiva la tecnologia.
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Situaciones cotidianas de uso del celular

Figura N. 33 Distribucion de habitantes segun uso del celular en situaciones comunes
de la vida diaria, Vazquez de Coronado, San José¢, 2019.

Fuente Elaboracién propia, 2019.

Las personas encuestadas en su mayoria afirman utilizar el celular en la bdsqueda de

informacion.

128



250

238

200

150

150

Personas encuestadas

100

50

No Si
Mejoria en la salud tras el uso de la tecnologia

Figura N. 34 Distribucion de habitantes segin uso excesivo de la tecnologia en el diario
vivir, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La poblacion encuestada concuerda que utilizan de forma excesiva la tecnologia en su

diario vivir.
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Conocimiento de consecuncia en salud
Figura N. 35 Distribucion de habitantes segiin conocimiento de consecuencias de la
salud que traen el exceso de uso de las tecnologias de informacion y comunicacion,
Véazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracién propia, 2019.
La poblacién encuestada concuerda en conocer las consecuencias hacia la salud que trae

el uso excesivo de las tecnologias en la salud.
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Opinion acerca del abuso de la tecnologia
Figura N. 36 Distribucion de habitantes segn conocimiento de enfermedad relacionada
a el exceso de uso de las tecnologias de informacion y comunicacion, Vazquez de
Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracién propia, 2019.
La poblacién encuestada concuerda conocer que el abuso de las tecnologias de

informacion y comunicaciones una enfermedad que repercute en la salud.
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Tabla N° 14

Distribucion de edad del total de habitantes encuestados, segun horas de uso de tecnologias diarias del canton de VVazquez de Coronado, San Josg,

2019
Edad Horas de uso de TICs
1 -2 horas 3 -4 horas 5 - 6 horas 7 - 8 horas Mas de 8 horas
Cantidad  Porcentaje  Cantidad Porcentaje  Cantidad Porcentaje  Cantidad Porcentaje Cantidad Porcentaje

18- 20 afios 5 29% 8 7% 6 7% 6 6%
21 - 23 afos 29 37% 32 30% 26 32% 40 39%
24 - 26 afnos 5 29% 22 28% 27 25% 19 23% 24 23%
27 - 30 afnos 2 13% 9 11% 10 9% 17 21% 11 11%
31 - 33 afos 10 13% 16 15% 3 4% 15 15%
34 - 35 afnos 5 29% 9 11% 15 14% 11 13% 6 6%

Total 17 100% 79 100% 108 100% 82 100% 102 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
El mayor rango de edad que afirma utilizar la tecnologia en todos los rangos de edad es de 21 — 23 afios, en menor cantidad los de la edad de 31 —

33 afos.
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Tabla N° 15
Distribucion de género del total de habitantes encuestados, segun frecuencia de consumo de medicamentos de venta libre del canton de Vazquez

de Coronado, San José, 2019

Genero Frecuencia de consumo de medicamentos
Todo el tiempo Habitualmente Pocas veces
Cantidad Porcentaje Cantidad Porcentaje Cantidad Porcentaje
Femenino 30 55% 150 59% 39 48%
Masculino 25 45% 102 41% 42 52%
Total 55 100% 252 100% 81 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La frecuencia de consumo de medicamentos sin prescripcion médica es mas frecuente en el género femenino que por el género masculino.
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Tabla N° 16
Distribucion de estado laboral del total de habitantes encuestados, segun tiempos de comida realizados en el dia del canton de VVazquez de Coronado,

San José, 2019

Estado laboral Tiempos de comida

1 - 2 tiempos de comida 3 - 4 tiempos de comida 5 - 6 tiempos de comida Mas 6 tiempos de comida
Cantidad Porcentaje Cantidad Porcentaje Cantidad Porcentaje Cantidad Porcentaje
Laborando 17 100% 145 69% 104 73% 17 100%
Desempleado 66 31% 39 27%
Total 17 100% 211 100% 143 100% 17 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
Las personas encuestadas que se encuentran activas laboralmente afirman comer de 3 — 4 tiempos de comida al dia. En menor cantidad aquellos

que se encuentran desempleados afirman comer mas de 6 tiempos de comida.
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Tabla No 17

Distribucion de situaciones de uso de la tecnologia, segun estado civil de personas encuestadas del canton de Vazquez de Coronado, San Jose, 2019

Situaciones Estado Civil
Soltero (a) Casado (a) Divorciado (a) Unién libre Viudo (a)

X % X % X % X % X %
Antes de dormir, Al despertar, En la busqueda de informacion

15 9% 2 4% 3 27%
Antes de dormir, Al despertar, En el almuerzo, En el deporte,
Cuando conduce, En el transporte pablico, En la busqueda de 12 7% 16 29% 3 27% 6 12% 3 50%
informacion.
Antes de dormir, Al despertar, En el almuerzo, En el deporte,
En el transporte pablico, En la basqueda de informacion. 22 14% 2 4% 2 19% 6 12%
Antes de dormir, Cuando conduce, En el transporte publico,
En la busqueda de informacion.

19 12% 9 16% 7 14%
Antes de dormir, En reuniones familiares o sociales, Al
despertar, En el almuerzo, Cuando conduce, En el transporte
publico, En la bisqueda de informacién. 67 41% 18 33% 3 27% 21 43% 3 50%

Antes de dormir, En reuniones familiares o sociales, Al
despertar, En el almuerzo, En el deporte, En el transporte 6 4% 4 7% 5 10%
publico, En la basqueda de informacidn.

En reuniones familiares o sociales, En el transporte publico,
En la basqueda de informacion 21 13% 4 7% 4 9%

Total 162 100% 55 100% 11 100% 49 100% 6 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
La mayoria de las personas encuestadas se encuentran solteras y de ellas un 41% representado por 67 personas afirmas utilizar la tecnologia antes de dormir, en

reuniones familiares, al despertar, durante el periodo de almuerzo, cuando conduce, utiliza el transporte publico y al necesitar informacion rapidamente.
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CAPITULO V

DISCUSION E INTERPRETACION DE RESULTADOS
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5.1 DISCUSION

Las tecnologias de informacidn y comunicacion son la herramienta de mayor uso a nivel
mundial; si bien existen multiples aparatos electronicos en la actualidad que fomentan la
idea de un mundo completamente cibernético con una poblacidn que se encuentre siempre
informada y disponible para la comunicacion rompiendo barreras como lo son la
distancia, el tiempo y lugar. La poblacion joven actualmente es la que mas expuesta se
encuentra al cambio tecnoldgico que ha llegado de forma rapida e indiscriminada, sin
embargo, no se puede excluir a los demas grupos etarios los que de una forma

practicamente obligada se han tenido que adecuar a estos cambios en su diario vivir.

La poblacion encuestada dividida segln rangos de edad demuestra en comparacién con
la cantidad de horas de uso de la tecnologia en su diario vivir como se puede mostrar en
la tabla numero 13 que los adultos jovenes en rangos de edad de 21 a 23 afios son aquellos
que utilizan la tecnologia por més de 8 horas diarias, seguidos de los grupos en rangos de
18-20 afios, 24-26 afios, 34-35 afos los cuales afirman utilizar la tecnologia en promedio

de 1 a 2 horas diarias.

El uso de la tecnologia en adultos jovenes se estudia desde muchos afios atras debido al
cambio tecnoldgico a nivel mundial y la sistematizacion de la vida cotidiana, los
resultados varian segun las variables de las mismas, sin embargo las conclusiones son en
general las mismas; el uso excesivo, sin limites e incontrolado de la tecnologia puede
producir, en personas vulnerables, un sindrome clinico con caracteristicas similares a las
conocidas “adicciones quimicas” que interfiere en el desarrollo de las obligaciones de la
vida diaria pudiendo complicarse con problemas: fisicos, psicologicos y sociales en

quienes lo padecen. “7)
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La tecnologia de informacidén y comunicacion es la herramienta por excelencia en la
actualidad, muchos de los otros medios utilizados, como lo son la correspondencia via
cddigos postales o bien los libros fisicos como medio de recoleccidn de informacion pasan
a un segundo plano, por consecuente la poblacion joven, adolescente y nifios que se
encuentran en formacion académica tienen la necesidad de una mayor y mejor
accesibilidad a la informacién desde un Gnico aparato electrénico desde la comodidad de

su hogar.

Los beneficios de la tecnologia en toda la poblacién, no solamente en jovenes en
formacion sino también en adultos en edad productiva y adultos mayores son
interminables, debido a multiples estudios realizados que demuestran la necesidad del ser
humano por unirse y no resistirse a la sistematizacion e invenciones tecnoldgicas, no
obstante, se pasa por alto muchos de las consecuencias que trae este crecimiento
exponencial de la tecnologia en el area de salud por ejemplo como el sedentarismo,

depresion, ciberacoso, aislamiento social, entre otras.

La poblacién encuestada en la presente investigacion cuenta con un total de 219 mujeres,
de ellas 35 afirman utilizar mas de 8 horas la tecnologia en su diario vivir, lo que las hace
ser una poblacién méas vulnerable ante problematicas sociales que en la actualidad afectan
a estos individuos; no se puede Gnicamente estigmatizar a este género, si bien es cierto la
poblacion femenina a nivel mundial esta en una lucha por recuperar su tranquilidad y
libertad en muchos aspectos, el género masculino también se expone a esta problematica

social mundial.
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El uso excesivo de la tecnologia por parte de la poblacidn se convierte en una necesidad
desde multiples aspectos, la simplicidad por parte de las compafiias de tener
colaboradores en otros paises con una mano de obra mas economica es un ejemplo muy
claro de como los avances tecnolédgicos ayudan no solo a la poblacion sino también a la
economia de un pais. En Costa Rica existen maltiples compafiias transnacionales que
brindan mas de 13.574 empleos (52) al afio, lo que realmente genera la duda si la
tecnologia tendra beneficios a nivel nacional mas all& que acortar distancias y reducir el

tiempo.

En Latinoamérica y Norteamérica, Costa Rica cuenta con un renombre por ser pionero en
la exportacion de tecnologia, con una gran parte de su poblacién dedicada a la
manufactura crea asi productos tecnolégicos como dispositivos medicos, electrénicos y
electrodomésticos que eventualmente al ser exportados por el pais crea una economia
sustentable en la exportacion no solo de productos sino también de servicios al exterior,
sin embargo, a lo largo de la historia se han estudiado los efectos en la salud que no
solamente trae la tecnologia a la poblacion sino también aquellos efectos que la poblacién
en edad productiva sufre al estar inmerso en la creacion de tecnologia ya sea para el pais

0 para la exportacion del mismo.

La educacion en Costa Rica da un gran salto cuando el pais abre la puerta a personas
extranjeras que hacen que se invierta en la educacion de menores generando facilidades
desde tempranas edades como lo son los diversos idiomas, las ciencias y la mejor
accesibilidad de la poblacién a una educacion de calidad. El gerente de la Promotora del

Comercio Exterior de Costa Rica (Procomer) en una entrevista con BBC; noticiero
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extranjero, afirma que la presencia de grandes empresas en el pais es gracias al alto nivel
educacional de la poblacion, ademas de la estabilidad social y politica. (53)

El sistema de atencion en salud del pais es considerado el tercer mejor sistema a nivel
latinoamericano por parte de la OMS, (54) esto asociado a su baja tasa de mortalidad
infantil, asistencia obstétrica y el cumplimiento de objetivos de sostenibilidad social
establecidos por la misma organizacion. Sin embargo, con la creciente exposicion a la
tecnologia se deben de implementar programas para que el personal sanitario que se
desempefia en labores de salud conozca como abordar de forma correcta a la poblacion,
sin olvidar la parte humana que es sin duda sistematizada por la necesidad de un mundo

globalizado.

El sistema de salud publica de Costa Rica es un ejemplo de ello, la Caja Costarricense del
Seguro Social (CCSS), segun diversos estudios realizados por la Universidad de Costa
Rica, establece que en cada plan de trabajo planteado al inicio de cada periodo de
gobierno se brinda un presupuesto para esta institucion el cual es administrado como
fondo publico y debe cubrir diversos programas ademas de cumplir con requerimientos
como lo son capacitaciones, contrataciones de personas, adquisicion de recursos, entre
otros. Dentro de los servicios que se han vista sistematizados en el servicio brindado por
parte de la CCSS se encuentran diversos registros médicos, controles de medicamentos,

entre otros.

La tecnologia tiene mdltiples beneficios los cuales son comprobables por medio de
investigaciones tanto nacionales como internacionales, sin embargo, existen pocas
investigaciones que le brinden informacion de la debida atencion de los efectos del uso

de la tecnologia en diversas areas en adultos en edad productiva. Si bien se conocen
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popularmente los efectos de las TICs en nifios que se encuentran en periodo de desarrollo,
una vez que la poblacion pasa a ser un adulto se asume que es capaz de lidiar con el auge

de la tecnologia.

En la Figura N. 33 se presentan diversas situaciones donde el total de la poblacion
encuestada afirma utilizar los dispositivos electronicos, especificamente el teléfono
celular, en la basqueda de informacion. Sin embargo si lo comparamos con el resultado
de la Tabla No 14 en donde se muestra que un total de 108 personas encuestadas afirman
utilizar la tecnologia en su diario vivir por un total de 5-6 horas diarias, nos brinda la
informacion pertinente para determinar que los adultos en edad productiva, utilizan de
forma excesiva la tecnologia en su diario vivir, sin importar las multiples funciones que

le den, el abuso de la misma se encuentra presente.

El consumo de medicamentos relacionado con las TICs ha sido una combinacién de
problematica mundial por el consumo indiscriminado de medicamentos por parte de la
poblacion que cada vez se encuentra mas ocupada y al primer sintoma busca la
informacion en internet sin consultar con profesional de salud. Esto es frecuente en todos
los rangos de edad, sin embargo, es mas frecuenta en la poblacion femenina; en relacion
con los resultados brindados en la investigacion 150 mujeres afirman consumir
medicamentos sin prescripcion médica habitualmente como se demuestra en la tabla No

14.

Los medicamentos en todas sus categorias constituyen un recurso que las personas
utilizan para tratar las situaciones particulares que afectan su estado de salud-enfermedad,

de modo que es esperable que le dé el mejor uso supervisado por un profesional de salud,
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sin embargo en la realidad de una vida cotidiana con tan poco tiempo para visitar al
médico, con la accesibilidad de la informacion acerca de los medicamentos, se da por

sentado el conocimiento medico acerca de farmacos de un profesional de salud.

Los diversos estudios demuestran que la poblacion que se encuentra mas expuesta ante el
consumo indiscriminado de medicamentos como una poblacién mas propensa a sufrir una
adiccion son los adolescentes y poblacion adulta joven, debido a la poca importancia
consciente que se tiene ante su estado de salud, informacion que se fundamenta con los
resultados obtenidos en la investigacion demostrando que la poblacion adulta joven (18-
27 afos) en un total de 202 habitantes del total afirman consumir medicamentos sin receta

médica y basarse en la informacion suministrada por buscadores cibernéticos.

El Instituto Sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA) evidencia que la
vulnerabilidad de la poblacion femenina ante el consumo indiscriminado de
medicamentos se debe a situaciones relacionadas con el consumo de farmacos estan
asociados a problemas hormonales, ciclo menstrual, fertilidad, el embarazo, la lactancia,

depresién postparto y menopausia.

La Universidad de Costa Rica en el 2006 estudia el consumo de medicamentos alopaticos
por parte de los Costarricenses y concluye dentro de su investigacion que el género
femenino constituye el grupo con mayor consumo de todos los tipos de medicamentos,
asi como el grupo de personas entre los 35-64 afios reportaran los mayores consumos de
todos los tipo de medicamentos, ® esta exploracion en conjunto con la realizada y
tabulada arroja una preocupacion la cual se presenta hace muchos afios atras y no existe
por parte del pais e instituciones gubernamentales un programa para tratar esta

problematica.
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El consumo de medicamentos de forma indiscriminada es de importancia por parte del
profesional de salud, debido a que si se consume de forma incorrecta un medicamento,
sin conocer sus efectos secundarios o0 consecuencias, a largo plazo puede llevar a la
persona a una adiccion medicamentosa. EI aumento del consumo de sustancias en las
mujeres, especialmente el mal uso de los medicamentos recetados se debe a la presion
social, a la limitacién de oportunidades para promover un estilo de vida saludable,
deficiencia para alcanzar una salud financiera, limitacion para establecer patrones de
crianza alternativos donde los retos de la vida cotidiana realmente se convirtieran en

oportunidades y no en un desgaste cognitivo. (55)

Los medicamentos son clasificados segin su accion terapéutica, segun estudios realizados
en diversos paises de latinoamericana la poblacion femenina que consume un mayor
numero de medicamentos sin supervision de un médico son aquellas que se encuentran
en los rangos de edad entre 20 a 50 afios, hecho que se sustenta en el sondeo realizado en
la presente investigacion. Esto representa para la mujer un ciclo vital en donde la
sobrecarga por acontecimientos vitales tales como el trabajo, la familia, responsabilidades
econdmicas, hijos, entro otras; generan en la mujer una demanda alta que muchas veces

las hace caer en el consumo de medicamentos por el poco tiempo dedicado a si mismas.

La vida cotidiana de una mujer promedio en Costa Rica es bastante atenuante, no significa
que la del género masculino no lo sea, sin embargo, socialmente a lo largo de la historia
se espera una mayor responsabilidad por parte de la poblacion femenina; es por ello, que
de todos los grupos de medicamentos que existen el que predomina a nivel mundial que
es tomado por el género femenino de forma indiscriminada son los ansioliticos, seguidos

de antidepresivos. 2
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El género femenino a lo largo de la historia se caracteriza por ser mas preocupado por su
salud que el género masculino, sin embargo, también existen algunas enfermedades que
son mas comunes en mujeres como por ejemplo el sindrome de ansiedad generalizada,
diversas fobias, entre otras. Si bien el género masculino tiende a ser mas adictivo,
socialmente tiende a ser educado con la idea que puede aguantar todo tipo de dolor u
enfermedad que se le padezca, es asi como el género masculino en su mayoria consume
medicamentos cuando no tiene otra opcion brindada por un profesional médico, como se
demuestra en la tabla No 14 que los hombres en mayor cantidad afirman consumir

medicamentos pocas veces.

La vida moderna en la que se encuentra inmersa la poblacion hace que el cuidar de la
salud, sea al igual que muchas otras tareas cotidianas, de la forma mas rapida, eficiente y
econdmica, lo que muchas veces no se adecua a la asistencia de una consulta con un
médico, sino se recae en busqueda de informacidén en medios electronicos de sintomas
percibidos y a la compra muchas de veces de medicamentos que son referidos por amigos,

familiares o conocidos, sin saber si realmente tendran el mismo efecto en todos los casos.

La poblacion femenina es mas propensa al consumo de medicamentos por la
predisposicion a reconocer los sintomas y a expresarlo a su vez con personas cercanas a
ellas, por el contrario, los hombres tienden a ser mas reservados con respecto a su salud
por maltiples casusas, generalmente por estigma social adjudicada desde la crianza. 2
Sin embargo, el varon tiende a tener una mayor predisposicion por el area adictiva por lo
que el consumo de medicamentos de forma indiscriminada puede llegar a ser un gran

problema a largo plazo.
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El Ministerio de Economia Industria y Comercial (MEIC) afirma que la influencia de la
publicidad sobra la poblacién provoca en reiteradas ocasiones que los consumidores
intenten determinar por su cuenta que medicamento requieren para preservar su salud, lo
que lleva a la automedicacion o auto prescripcion que podria llevar a intoxicaciones y en
algunos caso el agrave de la enfermedad; esto genera un mercado publicitario de consumo
masivo de medicamentos en el que no se le explica al consumidor los efectos secundarios

de los medicamentos. (56)

La legislacion de Costa Rica no contempla ningin mecanismo para la supervision de la
venta de medicamentos en farmacias o supermercados, con excepcion de psicotropicos,
lo que hace que la poblacidn esté en libertad de auto prescribirse cualquier farmaco que
asi lo desee; sin embargo, la auto prescripcion es a nivel nacional ilegal en un 97% del
territorio nacional segun la Ley de Salud articulo No 54. (56) En el sondeo de la
investigacion actual se evidencia que 276 personas del total de los habitantes encuestados
compran medicamentos en la farmacia sin la consulta de un profesional de salud, por lo
que se sustenta que no existe supervision en la venta de los medicamentos en estos

establecimientos.

El avance de la tecnologia, la sistematizacion de los servicios ha creado en la vida
cotidiana se vea afectado, la alimentacion es uno de los aspectos de la vida cotidiana que
mas cambios ha tenido a lo largo del tiempo, con la pequefia cantidad de horas restantes
en el dia, las extensas jornadas laborales, los problemas salariales, hacen que la costumbre
de cocinar en casa se pierda paulatinamente. Esto se evidencia en las multiples Tabla N°

7, con 211 personas de la poblacion encuestada que afirman realizar de 3-4 tiempos de
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comiday a su vez de esta poblacion en su totalidad afirman utilizar la tecnologia de forma

excesiva en su diario vivir.

La poblacion encuestada afirma que se encuentra activa en el mercado laboral siendo asi
un total de 283, de ellos 211 personas afirman que realizan de 3 — 4 tiempos de comida al
dia, como sin embargo, 34% de estos individuos afirman que su alimentacion es regular,
esto hace que se concluya que los tiempos de comida realizados son la cantidad correcta
pero no con la alimentacién adecuada, balanceada, sustentable y que este criterio se puede
ver influenciado por el estar activo laboralmente y tener menos tiempo para tener una

adecuada alimentacion.

Los millones de personas existentes a nivel mundial tienen sobrepeso u obesidad, ademas
de otras condiciones relacionadas a la malnutricion como lo son la deficiencia de hierro,
debilidad, cansancio y falta de coordinacion. Independientemente del tipo de labor que
desempefie, estas condiciones podrian entorpecer su labor, pero en los centros de trabajo
que cuentan con servicios de alimentacién en general no existe la preocupacion de brindar

una alimentacion nutritiva sino en la alimentacion de masas.

La poblacién evoluciona constantemente, influida por maltiples factores como lo son los
ingresos, la asequibilidad de los alimentos, preferencias, creencias, entre otros, por
consecuente es un reto por parte del sector salud el fomentar e implementar guias
alimenticias en personas que cada dia tienen menos tiempo para dedicar a su alimentacion

y a las actividades cotidianas.
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El sobrepeso es uno de los problemas de salud publica mas grandes que enfrenta el mundo
hoy en dia, en toda clase de edad, raza, cultura este problema se presente. En Costa Rica
en 14% de la poblacion entre los 6 a 12 afios tiene sobrepeso segun el censo realizado en
el 2016 por el MEP, lo que es bastante preocupante ya que el sobrepeso trae consigo
comorbilidades de menor riesgo como dislipemia, el higado graso, la infertilidad, el
sindrome de ovarios poliquisticos, la incontinencia urinaria, entre otros y muchas mas

graves como una enfermedad cardiovascular o neoplasias. ¢%

El combate que se realiza en contra del sobrepeso ha tenido multiples actores sociales que
han influido en el mismo, asi como otros que han sacado provecho de esto; en cuanto a
las formas de luchar ante esta problematica mundial se cuentan diferentes técnicas
conocidas como lo son la dieta y ejercicios, a los cuales el 53% del total de la poblacion
encuestada afirma no realizar ninguna actividad fisica, como se evidencia en la figura N°

25.

Las consecuencias de una vida apresurada se ven reflejados en mas que problemas de
salud fisicos, sino también en problemas sociales, como lo son el aislamiento social o la
confusidn de la ficcién con la realidad. El uso de dispositivos electronicos como el celular
por mas de 8 horas diarias hace que en actividades sociales, como se ve con un 15% de
la poblacion encuestada mostrado en la figura N° 25 donde se refleja que la tecnologia es
utilizada en multiples actividades de ocio e inclusive de relacion, las personas se vean

aisladas.

La tabla N° 16 analiza como las personas segun su estado civil son mas propensas a

utilizar la tecnologia en situaciones cotidianas, esta demuestra que en su mayoria las
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personas que se encuentran solteras afirman que utilizan la tecnologia en actividades
como por ejemplo antes de dormir, en reuniones familiares o sociales, al despertar,
durante el periodo de almuerzo, cuando maneja. Cuando utiliza el transporte publico y

cuando necesita informacion de manera rpida.

La sociedad establece en la actualidad adaptarse a transformaciones tecnoldgicas las
cuales crean una dependencia en la poblacion joven y generalmente en aquellos que son
solteros debido a que su tiempo es menos limitado que en caso de aquellos que tiene
estados civiles como el matrimonio o en union libre, los cuales socialmente se asume que

cuentan con mayor carga de responsabilidad que los anteriormente citados.

Las consecuencias fisiologicas a largo plazo de la tecnologia son explicadas en
incontables investigaciones realizadas alrededor del mundo planteando que los campos
electromagnéticos que emiten todos los aparatos méviles son dafiinos a la salud, y se
afirma que su uso frecuente cerca del cerebro puede causar serios dafios fisicos al mismo
®1), sin embargo, aquellas consecuencias que trae la tecnologia a nivel social y cognitivo
son segun algunos criterios médicos las mas peligrosas ya que son las menos tangibles.
La falta de concentracion, aislamiento social y dependencia psicolégica que genera el uso

excesivo de la tecnologia es preocupante.

La dependencia tecnologia es demostrada en la tabla N° 16, en donde se demuestra que
259 personas del total afirman utilizar la tecnologia en maltiples actividades diarias por
mas de 8 horas; es por ello que existe un potencial riesgo generado por el uso de la
tecnologia antes de dormir, lo que propicia problemas en la disminucion de horas de

suefio, por ende, alteraciones en el estado de &nimo y falta de concentracion. Sin
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mencionar a la exposicién social y la poca importancia que se le da en el pais a las

plataformas virtuales de informacién o de socializacion.

Los beneficios y consecuencias de la tecnologia se demuestran en multiples &reas, en la
innovacion, en el area de salud publica, social y fisiologica, entre otros anteriormente
mencionados, sin embargo, la conclusion mas frecuente es que la adaptacion de una
poblacion ante los cambios globales del siglo XXI es necesaria para avanzar sin medir las
consecuencias a mediano y largo plazo. Es de esta forma como se puede educar y trabajar
con la poblacion en la fomentacion de habitos de vida saludables modificados en un estilo

de vida diferente al que anteriormente se habia presentado.

El uso de la tecnologia de manera correcta genera que se llegue a captar mejor a la
poblacion en un idioma que es en este momento genérico, por lo que la implementacion
por parte del personal de salud en cuanto a la educacién de métodos no convencionales,
tecnoldgicos y Ilamativos hacen que la poblacién en la actualidad se concentre y genere

cierta incertidumbre fomentando la investigacién de ciertos temas.

Los subsistemas de Dorothy Johnson plantean que la conducta de dependencia evoluciona
desde un grado total de dependencia de las conductas o personas hasta un mayor grado
de dependencia de uno mismo. Mediante la tabla N° 4 se evidencia que el 30% de la
poblacién afirma utilizar la tecnologia de 5-6 horas diarias, sin embargo, muy cerca de
este dato un 28% de la poblacion encuestada afirma utilizar la tecnologia por mas de 8

horas diarias. Lo que llega a generar una conducta de dependencia en el usuario.
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El entorno de los usuarios se relaciona con la dependencia y conductas adictivas
adquiridas, segun las actividades que la persona realice relacionados con el uso de las
tecnologias de informacion y comunicacion, asi son los resultados que va adquirir. Lo
que es realmente peligroso en cuanto la salud, ya que practicas como el consumo de
medicamentos guiado bajo la informacion obtenida de internet puede perjudicar a la
salud. En la Figura N° 12 se evidencia que 172 personas encuestadas afirman consumir
medicamentos habitualmente y 112 de ellos corroboran que consumen medicamentos por

recomendacion de informacion obtenida por internet.
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CAPITULO VI
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES



6.1 CONCLUSIONES

Las tecnologias de informacidn y comunicacion son una herramienta fundamental para el
mundo hoy en dia, sin embargo, el abuso de las mismas afecta de forma directa sobre los
estilos de vida saludables y conlleva en muchos casos a recurrir en practicas inadecuadas

para la salud como lo es la automedicacion.

La poblacion de Vazquez de Coronado encuestadas se caracteriza en aspectos
sociodemograficos tomando en cuenta el género, la edad, estado civil, antecedentes
patoldgicos personales, grado de escolaridad, estado laboral, caracteristicas del lugar de

habitacion, servicios publicos, etc.

El uso y abuso de las tecnologias de informacion y comunicacion se identifica mediante
la medicidn de cantidad de horas de consumo de las mismas, asimismo caracterizando las
situaciones de uso y la autopercepcion por parte de los encuestados acerca del abuso de
la tecnologia en la vida diaria. Se evidencia que la poblacién utiliza la tecnologia de forma
excesiva, por mas de 8 horas diarias en diferentes actividades, lo que se considera como

abuso y puede conllevar a conductas de dependencia de la misma.

La automedicacion se clasifica segun situaciones de la vida cotidiana en las cuales se
recurre al consumo de medicamentos de venta libre, frecuencia de consumo de
medicamentos, aumentos de dosis son consultar al médico, lugares de acceso a la compra
de medicamentos, recomendaciones de los mismos, entre otros aspectos proporcionados

a la poblacion encuestada.

152



Los estilos de vida de la poblacién se describen segln habitos alimenticios, higiene del
suefio, actividad fisica, consumo de drogas, tabaco o alcohol en su vida diaria, asimismo
el consumo de bebidas estimulantes que pueden llegar a causar interaccion con los
medicamentos consumidos. Estas variables se ven afectadas por el uso excesivo de la
tecnologia, debido al descuido de la salud y el enfoque de los usuarios en otros factores

como lo es el uso de dispositivos electronicos en diferentes actividades.

La relacion entre el uso y abuso de las tecnologias de informacidn y comunicacion con la
automedicacion y los estilos de vida se evidencia mediante aspectos como la busqueda de
informacion de un medicamento o algin aspecto de la vida cotidiana que afecte de forma
directa o indirecta a los estilos de vida saludables, asi como la percepcion por parte del

encuestado de la afectacion de la vida cotidiana tras el uso excesivo de la tecnologia.
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6.2 RECOMENDACIONES

A la poblacion en general.

Regular la cantidad de horas de uso de la tecnologia.

Evitar consumir medicamentos sin prescripcién medica.

Consultar al médico en caso de duda sobre un medicamento no recetado.

Fomentar al menos 6-7 tiempos de comida sin importar el tipo de trabajo que se

desempefie.

Incentivar los espacios recreativos para la realizacion de actividades deportivas y

de ocio.

Al personal de salud.

Identificar posibles riesgos para la salud del consumo de medicamentos sin

prescripcion médica a corto, mediano y largo plazo e intentar mitigarlos.

Abrir un canal de comunicacion profesional de salud — usuario en el que se
fomente la consulta acerca de sintomas y padecimientos para asi brindarle un

mejor tratamiento.

Comunicarse con la poblacion que cuenta con antecedentes patoldgicos
personales y educar acerca de la importancia de apegarse al tratamiento y no

automedicarse.
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GLOSARIO Y ABREVIATURAS

CCSS: Caja Costarricense del Seguro Social

MCM: Medios de Comunicacion Masiva

OMS: Organizacion de la Salud

OPS: Organizacion Panamericana de la Salud

Telf: Teléfono

TICs: Tecnologias de Informacion y Comunicacion.
Transp: Transporte

TV: Television

Adiccion: Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) es una enfermedad fisica
y psicoemocional que crea una dependencia o necesidad hacia una sustancia, actividad o
relacién. Se caracteriza por un conjunto de signos y sintomas, en los que se involucran

factores bioldgicos, genéticos, psicoldgicos y sociales. ©8)

Conciencia:Conocimiento del bien y del mal que permite a la persona enjuiciar moralm

ente la realidad y los actos, especialmente los propios. ¢

Comunicacion:Transmision de sefiales mediante un codigo comdn al emisor y al recept
or.Union que se establece entre ciertas cosas, tales como mares, pueblos, casas o habitac

iones, mediante pasos, crujias, escaleras, vias, canales, cables y otros recursos. %

Dependencia:Necesidad compulsiva de alguna sustancia, como alcohol, tabaco o droga

, para experimentar susefectos o calmar el malestar producido por su privacion.©?
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Estupor:Disminucion de la actividad de las funciones intelectuales, acompafiada de cie

rto aire oaspecto de asombro o de indiferencia.”

Microelectronica: Técnica de disefiar y producir circuitos electronicos en miniatura, apl

icando especialmente elementos semiconductores.

Sindrome de abstinencia: Es un estado transitorio consecutivo a la ingestion o
asimilacién de sustancias psicotropas o de alcohol que produce alteraciones del nivel de
conciencia, de la cognicidn, de la percepcion, del estado afectivo, del comportamiento o

de otras funciones y respuestas fisioldgicas o psicoldgicas 2

Tecnofilia: Es la adiccion alnternety a las nuevas tecnologias. Las nuevas
tecnologias han dado origen a un tipo de adicciones sin drogas bien distinto al generado

por las sustancias quimicas. ¢
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No 1. ALPHA CROMBACH

ANEXOS

Item | Obs Sign correlation correlation covariance alpha
_____________ oo mm
p23 | 37 + 0.2246 0.0408 0114364 0.6031
p25 | 37 + 02714 01529  .0109735 0.5803
p29 | 37 + 0.3362 0.1784 010548  0.5775
p30 | 37 - 0.4089 0.2239 0099725  0.5706
p31 | 37 - 0.4395 0.3328 0100976  0.5582
p35 | 37 - 0.3221 0.1175 0107482  0.5932
p36 | 37 - 0.1928 0.0927 0113551  0.5865
p37 | 37 + 0.3961 0.1908 .0100976  0.5789
p39 | 37 - 0.5013 0.4438 0104229 0.5608
p40 | 37 - 0.3972 0.3067 010473  0.5651
p43 | 37 - 0.3219 0.1631 0106481  0.5800
p44 | 37 + 0.3436 0.2496 0107045 0.5709
p45 | 37 + 0.6386 0.4829 0078829 0.5120
p46 | 37 - -0.0526 -0.1245 0121371  0.6010
p48 | 37 + 0.4431 0.2692 0096972  0.5614
p49 | 37 + 0.4705 0.2880 .0094344  0.5574
p50 | 37 + 0.4620 0.3071 .0096096  0.5550
............. oo
Test scale | .010367  0.5870
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No 2. GRAFICOS PLAN PILOTO
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Figura N. 1 Distribucion de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun
género, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

El género femenino predomina sobre el género masculino entre la poblacion encuestada
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Figura N. 2 Distribucién de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun edad,
Véazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracién propia, 2019.

El grupo etario que predomina en el plan piloto es de 21 a 23 afios con un total de 15

personas encuestadas.

166



35

30

30

25

20

15

Personas encuestadas

10

3 3

H N .
0 [

Soltero (a) Casado (a) Union libre Divorciado (a)
Estado civil

Figura N. 3 Distribucién de habitantes del cantdn de Vazquez de Coronado, segun estado
civil, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

El estado civil que predomina es soltero (a) con un total de 30 personas encuestadas y con

menor cantidad el estado de viudo (a).
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TablaNo 1
Distribucion de antecentes patologicos personales agrupados en habitantes del canton de

Vazquez de Coronado, San Jose, 2019

Antecedentes Patologicos personales Personas encuestadas %
No sufro ninguna enfermedad 22 58%
Asma Dermatitis atépica 6 16%
Hipertension 2 5%
Diabetes, Hipertension, Cardiopatias 1 3%
Hipertension, Diabetes 1 3%
Hipertension, Asma, Hipotiroidismo 1 3%
Hipertension, Hipotiroidismo 1 3%
Migrafia 1 3%
Dermatitis atopica 1 3%
Rinitis alérgica, queratocono 1 3%
Total 37 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La categoria de “no sufro ninguna enfermedad cronica” predomina sobre todas las otras

opciones elegibles.
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Figura N. 4 Distribucion de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun nivel
de escolaridad, Vazquez de Coronado, San Jose, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.
La categoria de Universitaria (completa e incompleta) tiene un total de 30 de personas

encuestadas.
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Figura N. 5 Distribucion de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun tipo
de vivienda, Vazquez de Coronado, San Jose€, 2019.
Fuente Elaboracién propia, 2019.
La cantidad de 24 personas afirma que habitan en una vivienda propia, en menor cantidad

solamente un total de 1 persona afirma que habita en una vivienda prestada.
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Figura N. 6 Distribucion de habitantes del cantén de Vazquez de Coronado, segun
personas que habitan en la vivienda de personas encuestadas, Vazquez de Coronado, San
José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La categoria con mayor cantidad de personas encuestadas es aquellas que habitan con 5

0 mas personas en su hogar.
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Tabla No 2
Distribucion de servicios publicos y aparatos electronicos agrupados segun habitantes del

canton de Vazquez de Coronado, San Jose, 2019

Servicios Publicos Personas encuestadas %

Agua, luz, Television por cable, Internet en casa.,
Televisores., Teléfono fijo, Teléfono celular, Consolas de
videojuegos, Computadoras, Tablet
12 33%
Agua, luz, Television por cable, Internet en casa.,
Televisores., Teléfono celular, Consolas de videojuegos,
Computadoras 6 16%
Agua, luz, Television por cable, Internet en casa.,
Televisores., Teléfono celular, Consolas de videojuegos,
Computadoras, Tablet 4 11%

Agua, luz, Television por cable, Internet en casa.,
Televisores., Teléfono celular, Computadoras, Tablet 3 8%

Agua, luz, Television por cable, Internet en casa.,
Televisores., Teléfono celular 3 8%

Agua, luz, Television por cable, Internet en casa.,
Televisores., Teléfono celular, Computadoras 3 8%

Agua, luz, Television por cable, Internet en casa.,
Televisores., Teléfono fijo, Teléfono celular, Consolas de
videojuegos, Computadoras 3 8%

Agua, luz, Televisién por cable, Internet en casa.,
Televisores., Teléfono fijo, Teléfono celular, Consolas de
videojuegos, Computadoras 2 5%

Agua, luz, Television por cable, Internet en casa.,
Televisores.,  Teléefono  fijo, Teléfono  celular,
Computadoras 1 3%

Total 37 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
La cantidad de 12 personas afirma contar con todos los servicios publicos y aparatos

electronicos dentro de las opciones brindadas.
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Figura N. 7 Distribucién de habitantes del cantén de Vazquez de Coronado, segun estado
laboral, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

La poblacién que labora predomina sobre aquella que se encuentra desempleada.
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Figura N. 8 Distribucion de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun tipo
de trabajo que desempefia, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracién propia, 2019.
Las personas activas laboralmente se categorizan segun su area laboral, en mayor cantidad

8 personas trabajan en el area de directivo y administrativo.
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Figura N. 9 Distribucion de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun tipo
ingreso econémico mensual aproximado, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

El ingreso mensual entre ¢350.000 - ¢500.000 colones es mas frecuente que la categoria

de ¢ 150.000 - ¢300.000 colones.
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Figura N. 10 Distribucion de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun tipo
de uso de la tecnologia en el diario vivir, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La poblacién encuestada en el plan piloto afirma que en cuanto a la razén de uso mas
frecuente de la tecnologia es como pasatiempo, con un total de 17 personas, en menor

cantidad Unicamente 4 personas afirman que la utilizan para investigar.
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Figura N. 11 Distribucion de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun tipo
dispositivo electrénico de mayor uso, Vazquez de Coronado, San Jose, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

El celular es el dispositivo mas utilizado por la poblacién encuestada con un total de 30
personas; la Tablet por su lado es el dispositivo con menor cantidad de personas gue la

utilizan.
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Tabla No 3

Distribucion de lugares de mayor uso de dispositivos elecronicos en habitantes del canton

de Vazquez de Coronado, San Jose, 2019

Lugares de uso de tecnologia Personas encuestadas %

En el trabajo, En casa, En el transporte publico, En el

centro de estudio, En lugares publicos 12 32%
En casa, En el transporte publico, En el centro de

estudio, En lugares publicos 6 16%
En el trabajo, En casa, En lugares publicos 5 14%
En casa, En el centro de estudio 4 10%
En casa 2 5%
En el trabajo, En casa, En el transporte publico 2 5%
En casa, En el transporte publico, En lugares publicos 1 3%
En el trabajo, En casa, En el centro de estudio 1 3%
En el trabajo, En casa, En el centro de estudio, En

lugares publicos 1 3%
En el trabajo, En casa, En el transporte publico, En

lugares publicos 1 3%
En el trabajo, En casa, En lugares publicos 1 3%
En casa, En el transporte publico, En lugares publicos 1 3%

Total 37 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.

El trabajo, la casa, el transporte publico, en casa, transporte publico, centro de estudio y

los lugares publicos son las opciones que méas votos siendo un 32% del total de las

personas encuestadas.
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Figura N. 12 Distribucion de habitantes del canton de Véazquez de Coronado, segun
tiempo de uso de tecnologia en el diario vivir, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracién propia, 2019.

La categoria de uso de mas de 8 horas diarias es la opcion con mas respuesta por parte de
18 encuestados, la categoria de 1 — 2 horas diarias es la categoria con menos cantidad de

respuesta por parte de 2 encuestados.
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Figura N. 13 Distribucion de habitantes del cantdon de Vazquez de Coronado, segln

primera respuesta ante un dolor o enfermedad, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.
La accion mas frecuente seleccionada entra los encuestados es ir a la farmacia y en menor

cantidad ir al abastecedor.
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Figura N. 14 Distribucion de habitantes del cantdén de Vazquez de Coronado, segln
frecuencia de consumo de medicamentos de venta libre, Vazquez de Coronado, San José,
2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las personas encuestadas afirman consumir medicamentos de venta libre habitualmente,
en una diferencia abismal ninguna persona afirma que pocas veces consume nunca

medicamentos de venta libre.
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Figura N. 15 Distribucion de habitantes del canton de VVazquez de Coronado, segun razén
de consumo de medicamentos de venta libre, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

La cantidad de 19 personas afirma que consume medicamentos de venta libre ya que
consideran que no es necesario ir al médico, en menor cantidad 3 personas afirman que

consumen medicamentos de venta libre porque no tienen seguro social.
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Tabla No 4

Distribucion de lugares de consulta para el consumo de un medicamento de venta libre

en habitantes del canton de Vazquez de Coronado, San Jose, 2019

Sitios de consulta Personas encuestadas %
De un dependiente de la farmacia, De anuncios
publicitarios en television, periddico, etc., Paginas de
internet., Redes sociales 26 70%
De amigos o conocidos, De un dependiente de la
farmacia 4 10%
De la familia, De amigos o conocidos, De un
dependiente de la farmacia 3 8%
De la familia, De amigos o conocidos, De un
dependiente de la farmacia, De anuncios publicitarios en
television, periddico, etc. 1 3%
De la familia, De amigos o conocidos, De un
dependiente de la farmacia, De anuncios publicitarios en
television, periddico, etc., Paginas de internet., Redes
sociales 1 3%
De la familia, De amigos o conocidos, De un
dependiente de la farmacia, Redes sociales 1 3%
De la familia, De anuncios publicitarios en television,
periddico, etc. 1 3%
Total 37 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las personas encuestadas afirman obtener una recomendacion para el consumo de un

medicamento de un dependiente de

la farmacia, anuncios publicitarios en television,

periddico, paginas de internet., redes sociales.
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Figura N. 16 Distribucion de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun el
aumento de la dosis en pacientes crénicos, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

Los 15 habitantes encuestados en el plan piloto que poseen una enfermedad cronica
afirman que 13 de ellos no aumentan la dosis de sus medicamentos prescritos por el

médico y unicamente 2 de ellos si aumentan la dosis de los medicamentos.
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Conocimiento de familares en relacion el consumo de medicamentos
de venta libre
Figura N. 17 Distribucién de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun el
conocimiento del consumo de medicamentos de venta libre en familiares, Vazquez de
Coronado, San José, 2019. Fuente Elaboracion propia, 2019.
Las 29 personas encuestadas que poseen una enfermedad cronica afirman que conocen

familiares que consumen medicamentos de venta libre mientras que 8 de los encuestados

afirman no conocer a familiares que realicen esta practica.
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Figura N. 18 Distribucion de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun el
lugar mas frecuente de compra de medicamentos de venta libre, Vazquez de Coronado,
San Jose, 2019. Fuente Elaboracién propia, 2019.

El lugar de venta libre de medicamentos mas comun entre los encuestados es la farmacia,

seguido de aquellas personas que afirman comprar medicamentos en el supermercado.
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Efecto deseando tras consumo de medicamento de venta libre

Figura N. 19 Distribucién de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun el
efecto deseado tras consumo de medicamentos de venta libre adquiridos, Vazquez de
Coronado, San José, 2019. Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las 34 personas encuestadas afirman que tras la compra de un medicamento de venta
libre lograron obtener el efecto deseado, sin embargo 3 de los encuestados afirman que

no lo lograron obtener.
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Figura N. 20 Distribucién de habitantes del cantén de Vazquez de Coronado, segun el
actuar tras el consumo de un medicamento para un supuesto dolor de cabeza que no
genera el efecto deseado, Vazquez de Coronado, San Joseé, 2019.

Fuente Elaboracién propia, 2019.

Las 15 personas encuestadas afirman que tras un consumo de un medicamento que no

surge el efecto esperado visitarian al médico.
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TablaNo 5
Frecuencia de sintomas mas comunes que llevan al consumo de medicamentos de venta

libre en habitantes del canton de VVazquez de Coronado, San Jose, 2019

Sintomas comunes Personas encuestadas %
Dolor de cabeza, Gripe, Dolor de espalda, Malestar
estomacal, Dolor de cuerpo 21 56%
Dolor de cabeza, Gripe, Malestar estomacal 3 8%
Gripe 3 8%
Dolor de cabeza, Gripe, Dolor de espalda 2 5%

Dolor de cabeza, Gripe, Dolor de espalda, Malestar
estomacal 2 5%

Dolor de cabeza, Malestar estomacal 1 3%

Dolor de cabeza, Gripe, Dolor de espalda, Dolor de

cuerpo 1 3%

Dolor de cabeza, Gripe 1 3%

Dolor de cabeza, Dolor de espalda 1 3%

Dolor de cabeza 1 3%

Dolor de espalda, Malestar estomacal, Dolor de

cuerpo 1 3%
Total 37 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
Los sintomas mas comunes por el cual se usuaria un medicamento de venta libre estan el
dolor de cabeza, gripe, dolor de espalda, malestar estomacal y dolor de cuerpo el 56%

afirmaron que consumirian un medicamento de venta libre para estos sintomas.
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Figura N. 21 Distribucion de habitantes del cantdon de Vazquez de Coronado, segin
criterio de suspension de medicamento comprado sin prescripcion médica, Vazquez de
Coronado, San José, 2019. Fuente Elaboracion propia, 2019.

Los criterios de las personas encuestadas, durante el consumo de un medicamento
adquirido sin prescripcion médica el mayor motivo por el cual se deja de consumir son
porque se siente mejor, representados por 18 personas de total encuestada en el plan

piloto.
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Consulta del prospecto de medicamentos
Figura N. 22 Distribucion de habitantes del cantdon de Vazquez de Coronado, segln
consulta del prospecto de medicamentos antes de su consumo, Vazquez de Coronado, San
José, 2019. Fuente Elaboracion propia, 2019.
Las personas encuestadas en el plan piloto afirman que leen el prospecto de los

medicamentos antes de consumirlos para conocer sus interacciones y efectos adversos.
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Figura N. 23 Distribucion de habitantes del cantén de Vazquez de Coronado, segun
recomendacién brindada a amigos y familiares segin el consumo de medicamentos de
venta libre, Vazquez de Coronado, San José, 2019. Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las personas encuestadas afirman haber recomendado un medicamento que les fue

efectivo a familiares y amigos.
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Riesgo en a automedicacion

Figura N. 24 Distribucion de habitantes del cantdén de Vazquez de Coronado, segln
opinidn acerca del riesgo para la salud en la préactica de la automedicacién, Vazquez de
Coronado, San José, 2019. Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las personas reconocen que la automedicacion es una practica riesgosa para la salud.
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Tabla No 6
Disribucion de tiempos de alimentacion en habitantes del canton de Vazquez de

Coronado, San Jose, 2019

Tipos de alimentacion Personas encuestadas %

3 — 4 tiempos de comida 18 3%
5 — 6 tiempos de comida 16 49%
Més de 6 tiempos de comida 2 43%

1 - 2 tiempos de comida 1 5%
Total 37 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
La poblacion encuestada en el plan piloto representada por 18 personas, afirman que

realizan entre 3 — 4 tiempos de comida al dia.
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Tabla No 7

Distribucion de criterio sobre la alimentacion que se realiza en habitantes del canton de

Vazquez de Coronado, San Jose, 2019

Criterio sobre alimentacion Personas encuestadas %
Buena 17 46%
Regular 18 48%
Muy buena 1 3%
Mala 1 3%
Total 37 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La poblacion encuestada representada por 18 personas, afirman que la alimentacién que

realizan es regular, en menor cantidad ninguna persona afirma tener una alimentacion

excelente.
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Tabla No 8

Distribucioon de cantidad de horas de suefio diarias en habitantes del canton de Vazquez

de Coronado, San Jose, 2019

Cantidad de horas de suefio diarias Personas encuestadas %
De 4 - 6 horas 20 55%
De 7 - 8 horas 12 32%
Menos de 4 horas 3 8%
Mas de 8 horas 2 5%
37 100%

Total

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La categoria que cuenta con mayor frecuencia por parte de los encuestados es de 4 — 6

horas de suefio diarias.
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Dificultad para conciliar el suefio

Figura N. 25 Distribucion de habitantes del cantdon de Vazquez de Coronado, segln
dificultad para conciliar el suefio, Vazquez de Coronado, San José, 20109.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayoria de personas encuestadas en el plan piloto afirman, no tener dificultad algin

para conciliar el suefio.
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Uso de dispositivos electronicos antes de dormir
Figura N. 26 Distribucion de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun el
uso de dispositivos electrénicos antes de dormir, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.
La mayoria de personas encuestadas para el plan piloto afirman, utilizar dispositivos
electronicos como el celular, la computadora, el televisor, el radio o la Tablet antes de

dormir.
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Actividad fisica
Figura N. 27 Distribucion de habitantes del cantdn de Vazquez de Coronado, segun la
practica de actividad fisica, Vazquez de Coronado, San José, 20109.
Fuente Elaboracién propia, 2019.
La mayoria de personas encuestadas para el plan piloto afirman, realizar actividad fisica

en su diario vivir.
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Tabla No 9

Distribucion de cantidad de veces en que realiza actividad fisica semanalmente del canton

de Vazquez de Coronado, San Jose, 2019

Cantidad de horas de suefio diarias Personas encuestadas %
1-2 veces por semana 11 48%
3-4 veces por semana 11 48%
5-7 veces por semana 1 4%
Total 23 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las 23 personas encuestadas en el plan piloto que realizan actividad fisica (ver figura

anterior), afirman realizar actividad fisica de 1 — 2 veces por semana y 3-4 veces por

Semana.

200



40

35
30
" 25
[3+]
o]
]
8
§ 20
g
2
& 15
o
10
5
1
0 ]
Si

Consumo de drogas

Figura N. 28 Distribucion de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun el
consumo de drogas, Vazquez de Coronado, San Jose, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

Las personas encuestadas para el plan piloto afirman que no consumir drogas en este

momento.
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Consumo de tabaco
Figura N. 29 Distribucion de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segun el
consumo de tabaco, Vazquez de Coronado, San José, 20109.
Fuente Elaboracion propia, 2019.
Las mayorias de las personas encuestadas para el plan piloto afirman que no consumen
tabaco en este momento. Las 2 personas que afirman fumar, consumen de 1 — 2 cigarrillos

diarios.
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Tabla No 10
Distribucion de consumo de bebidas estimulantes en la dieta diaria del canton de Vazquez

de Coronado, San Jose, 2019

Bebidas estimulantes Personas encuestadas %

Bebidas energéticas (Max energy, Jet, Redbull,
etc.), Café, Leche, Gaseosas 29 78%

Alcohol, Leche, Gaseosas 2 5%

Alcohol, Bebidas energéticas (Max energy, Jet,

Redbull, etc.), Café, Leche, Gaseosas 2 5%
Alcohol, Café, Gaseosas 1 3%
Alcohol, Café, Leche, Gaseosas 1 3%

Bebidas energéticas (Max energy, Jet, Redbull,

etc.), Café 1 3%
Bebidas energéticas (Max energy, Jet, Redbull,
etc.), Café, Gaseosas 1 3%
Total 37 100%

Fuente Elaboracion propia, 2019.
Las personas encuestadas, afirman en su mayoria el consumo en su dieta de bebidas

energéticas, café, leche y gaseosas.
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Figura N. 30 Distribucion de habitantes del cantén de Vazquez de Coronado, segln
consulta en internet sobre sintomas presentes, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayoria de las personas encuestadas para el plan piloto afirman que consultan en

internet para obtener informacidn acerca de los sintomas que presenta.
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Busqueda de infromacion sobre un medicamento en internet

Figura N. 31 Distribucion de habitantes del cantdon de Vazquez de Coronado, segln
consulta en internet sobre un medicamento, Vazquez de Coronado, San José, 2019.
Fuente Elaboracién propia, 2019.

La mayoria de personas encuestadas afirman buscar informacién acerca de medicamentos

en internet.
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Consulta con un profesional de salud

Figura N. 32 Distribucion de habitantes del cantdén de Vazquez de Coronado, segun
corroboracién de informacién obtenida en internet sobre sintomas presentes con un
profesional de salud, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayoria de encuestadas para el plan piloto afirman que tras la consulta en internet
acerca de los sintomas que se presenten, corroboran la informacion con un profesional de

salud.
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Uso excesivo de la tecnologia

Figura N. 33 Distribucién de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segin uso
excesivo de la tecnologia en el diario vivir, Vazquez de Coronado, San Jose, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayoria de personas encuestadas afirman que en su diario vivir utilizan de forma

excesiva la tecnologia.
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Tabla No 11
Distribucion de situaciones de uso del celular en el diario vivir del canton de Vazquez de

Coronado, San Jose, 2019

Uso del celular \ Personas encuestadas \ %

Antes de dormir, En reuniones familiares o
sociales, Al despertar, Durante el periodo de
almuerzo, Cuando realiza actividad fisica,
Cuando utiliza el transporte pablico, Cuando
quiere obtener informacién rapidamente 10 27%
Antes de dormir, En reuniones familiares o
sociales, Al despertar, Durante el periodo de
almuerzo, Mientras se ducha, Cuando realiza
actividad fisica, Cuando utiliza el transporte
publico, Cuando quiere obtener informacion

rdpidamente 7 19%
Antes de dormir, Cuando realiza actividad fisica,
Cuando maneja 7 19%

Antes de dormir, Al despertar, Cuando utiliza el
transporte publico, Cuando quiere obtener
informacion rapidamente 6 16%
Antes de dormir, En reuniones familiares o
sociales, Cuando quiere obtener informacion

rapidamente 6 16%
Antes de dormir, Cuando quiere obtener
informacion rapidamente 1 3%
Total 37 100%

Fuente Elaboracién propia, 2019.

Las personas encuestadas para el plan piloto, 27% de ellas afirman utilizar el celular en
circunstancias como reuniones familiares, antes de dormir, al despertar, en almuerzo,
cuando se ducha, cuando hace deporte, en el transporte publico y para adquirir

informacion rapidamente.
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Figura N. 34 Distribucién de habitantes del canton de Vazquez de Coronado, segin uso
excesivo de la tecnologia en el diario vivir, Vazquez de Coronado, San Jose, 2019.
Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayoria de las personas encuestadas para el plan piloto afirman que en su diario vivir

no utilizan de forma excesiva la tecnologia.
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Conocimiento de consecuncia en salud

Figura N. 35 Distribucion de habitantes del cantdon de Vazquez de Coronado, segin
conocimiento de consecuencias de la salud que traen el exceso de uso de las tecnologias
de informacion y comunicacion, Vazquez de Coronado, San José, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayoria de las personas encuestadas afirman conocer las consecuencias hacia la salud

que trae el uso excesivo de las tecnologias en la salud.
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Opinion acerca del abuso de la tecnologia

Figura N. 36 Distribucion de habitantes del cantdon de Vazquez de Coronado, segin
conocimiento de enfermedad relacionada a el exceso de uso de las tecnologias de
informacion y comunicacion, Vazquez de Coronado, San Jose, 2019.

Fuente Elaboracion propia, 2019.

La mayoria de las personas encuestadas afirman conocer que el abuso de las tecnologias

de informacion y comunicaciones una enfermedad que repercute en la salud.
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No 3. DECLARACION JURADA

DECLARACION JURADA

Yo Maria Monserrat Sancho Zufiiga, cedula de identidad nimero 1-1630-0084, en
condicion de egresada de la carrera de Enfermeria de la Universidad Hispanoamericana,
y advertido de las penas con as que la ley castiga el falso testimonio y el perjurio, declaro
bajo la fe del juramento que dejo rendido en este acto, que mi trabajo de graduacién, para
optar por el titulos de Licenciatura titulado “USO Y ABUSO DE LAS TECNOLOGIAS
DE INFORMACION Y COMUNICACION SEGUN AUTOMEDICACION Y
ESTILOS DE VIDA EN ADULTOS DE 18 — 35 ANOS, VAZQUEZ DE CORONADO,
2019” es una obra original y para su realizacién he respetado todo lo preceptuado por las
Leyes Penales, asi como la Ley de Derechos de Autor v Derecho Conexos, niimero 6683
del 14 de octubre de 1982 y sus reformas, publicada en la Gaceta ntimero 226 del 25 de
noviembre de 1982; especialmente el numeral 70 de dicha ley en el que establece: “Es
permitido citar a un autor, transcribiendo los pasajes pertinentes siempre que estos no
sean tantos y seguidos, que puedan considerarse como una producciones simulada y
sustancial. Que redunde en perjuicio del autor de a obra original”. Asimismo, que conozco
y acepto que la Universidad se reserva el derecho de protocolizar este documento ante
Notario Pablico. Firmo, en fe de lo anterior, en la ciudad de Aranjuez, San José, Costa

Rica, el dia 23 de marzo de 2020,
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No 4. CARTA DE LA TUTORA
CARTA DE LA TUTORA

San José, 6 de abril, 2020.

Master Vanessa Aguilar Zeledén
Directora Carrera Enfermeria
Universidad Hispanoamericana

Estimada sefiora:

La estudiante, MARIA MONSERRAT SANCHO ZUNIGA, cédula 1-1630-0084 me ha
presentado, para efectos de revision y aprobacion, el trabajo de investigacion denominado: “USO
Y ABUSO DE LAS TECNOLOGIAS DE INFORMACION Y COMUNICACION SEGUN
AUTOMEDICACION Y ESTILOS DE VIDA EN ADULTOS DE 18 - 35 ANOS,
VAZQUEZ DE CORONADO, 2019.”, el cual ha elaborado para optar por el grado académico

de Licenciatura en Enfermeria.

En mi calidad de tutora, he verificado que se han hecho las correcciones indicadas durante el
proceso de tutoria y he evaluado los aspectos relativos a la elaboracidn del problema, objetivos,
justificacion; antecedentes, marco tedrico, marco metodoldgico, tabulacion, andlisis de datos;

conclusiones y recomendaciones.

De los resultados obtenidos por el postulante, se obtiene la siguiente calificacion:

a) | ORIGINAL DEL TEMA 10% |9

b) | CUMPLIMIENTO DE ENTREGA DE AVANCES 20% | 20
c) | COHERENCIA ENTRE LOS OBJETIVOS, LOS INSTRUMENTOS | 30% | 28
APLICADOS Y LOS RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

d) | RELEVANCIA DE LAS CONCLUSIONES Y 20% |18
RECOMENDACIONES

e) | CALIDAD, DETALLE DEL MARCO TEORICO 20% |18
TOTAL 93

En virtud de la calificacion obtenida, se avala el traslado al proceso de lectura.

Atentamente,

MSc. Marcela Castro Méndez
Cédula identidad 1-1034-0377
Carné Colegio Profesional E-4705
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San José, 26 de mayo de 2020

Departamento de Registro
Universidad Hispanoamericana
Presente

La estudiante MARIA MONSERRAT SANCHO ZUNIGA, cédula de identidad numero 1-1630-0084, me
ha presentado, para efectos de revision y aprobacion, el trabajo de investigacion denominado: “USO Y
ABUSO DE LAS TECNOLOGIAS DE INFORMACION Y COMUNICACION SEGUN
AUTOMEDICACION Y ESTILOS DE VIDA EN ADULTOS DE 18 - 35 ANOS, VAZQUEZ DE
CORONADO, 2019.”, el cual ha elaborado para optar por el grado académico de Licenciatura en
Enfermeria.

En mi calidad de lectora, he verificado que se han hecho las correcciones indicadas y evaluando los
aspectos relativos a la congruencia entre el tema, objetivos, cuadro de variables, instrumento, andlisis

y tabulacion de los datos se determina dar aval al documento final para pasar a la fase del filblogo.

Atentamente,

+Hi

Licda. Pilar Acosta Rojas
Cédula identidad 2-0650-0038
Carné Colegio Profesional E-9108
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BIBLIOTECA UNIVERSIDAD HISPANOAMERICANA

CARTA DE AUTORIZACION DE LOS AUTORES PARA LA CONSULTA, LA
REPRODUCCION PARCIAL O TOTAL Y PUBLICACION ELECTRONICA
DE LOS TRABAJOS FINALES DE GRADUACION

San José, 8 junio 2020

Seflores:
Universidad
Centro de Informacion Tecnoldgico (CENIT)

Estimados Sefiores;

El suscrito (a) Maria Monscrrat Sancho Zufiiga con niimero de identificacion 1-1630-0084
autor (a) del trabajo de graduacion titulado “ USO Y ABUSO DE LAS TECNOLOGIAS DE
INFORMACION Y COMUNICACION SEGUN AUTOMEDICACION Y ESTILOS DE VIDA
ENADULTOS DE 18 - 35 ANOS, VAZQUEZ DECORONADO, 2019" , como requisito para
optar por el grado de Licenciatura en Enfermeria, si autorizo ala Biblioteca de 1a Universidad
Hispanoamericana para que con fines académicos, muestre a la comunidad universitaria la
produccion intelectual contenida en este documento.

De conformidad con lo establecido en la Ley sobre Derechos de Autor y Derechos Conexos
N° 6683, Asamblea Legislativa de la Repiblica de Costa Rica.

Cordialmente,
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