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RESUMEN

Objetivo: Conocer, en la post-pandemia, la percep-
ción de los usuarios de las farmacias sobre la re-
percusión en su salud y su actitud ante las medidas 
de prevención y futuros planes de revacunación.
Método: Diseño: estudio observacional transversal, 
en farmacias de Galicia en julio-diciembre de 2022.
Sujetos: usuarios ≥18 años que acuden a las farma-
cias participantes y consienten participar.
Variables: demográficas y clínicas. Uso de medi-
camentos sin receta, vacunas recibidas y actitud 
ante la vacunación. Percepción de la situación y 
medidas de protección a adoptar. Percepción de 
soledad.
Tamaño muestral: para conseguir una precisión del 
5,0% en estimación de una proporción, asumiendo 
la máxima incertidumbre y un 10% de pérdidas, 
resultó de 427 participantes.
El Comité de Ética de la Investigación de Galicia 
aprobó el estudio.
Resultados: 515 cuestionarios. 343 (66,6%) muje-
res. Media de edad 54,1 (DE=16,8) años.
97 (18,8%) participantes necesitaron nuevos medi-
camentos sin receta. 1,3 (DE=0,6)/participante.
512 estaban vacunados. 166 (32,4%) manifestaron 
sospecha de reacciones adversas. El total fue de 
678, el 73% en mujeres, p=0,0123. Se vacunarán de 
próximas dosis 352 (68,8%).
La preocupación respecto al comienzo de la pan-
demia es menor en 307(59,6%) participantes, igual 
157 (30,5%). 454 (88,2%) creen que la pandemia no 
terminó.
Se sintieron solos 201 (39,0%), 145, el 42,3% de 
mujeres y 56, el 32,6% de hombres, p=0,0304.
Conclusiones: Los encuestados creían que la 
pandemia no había terminado y seguían preocupa-
dos. La intención de vacunarse de futuras dosis de 
refuerzo disminuyó. La sensación de soledad fue 
importante, mayor en mujeres y en mayores.

Palabras clave: Farmacia comunitaria; COVID-19; 
Percepción; Vacunación; Soledad; Educación para 
la Salud.

ABSTRACT

Objective: To find out, after the acute phase of the 
pandemic, the perception of pharmacy users on 
the repercussion on their health status and their 
attitude towards prevention measures and future 
revaccination plans. 
Method: Design: cross-sectional observational 
study, in pharmacies in Galicia in July-December 
2022 
Subjects: users ≥18 years of age attending partici-
pating pharmacies and consenting to participate.
Variables: demographic and clinical. Over-the-
counter medication use, vaccinations received and 
attitude towards vaccination. Perception of the 
situation and protective measures to be adopted. 
Perception of loneliness.
Sample size: to achieve a precision of 5.0% in es-
timating a proportion, assuming maximum uncer-
tainty and a 10% loss rate, was 427 participants.
The Galician Research Ethics Committee approved 
the study.
Results: 515 questionnaires. 343 (66.6%) women. 
Mean age 54.1 (SD=16.8) years.
97 (18.8%) participants required new over-the-
counter medication. 1.3 (SD=0.6)/participant. 
512 were vaccinated. 166 (32.4%) reported sus-
pected AR. Total AR was 678, 73% in females, 
p=0.0123. A total of 352 (68.8%) will be vaccinated 
for the next dose.
Concern about the beginning of the pandemic 
is lower in 307 (59.6%) participants, equal 157 
(30.5%). 454 (88.2%) believe that the pandemic has 
not ended.
201 (39.0%) felt lonely, 145, 42.3% of women and 
56, 32.6% of men, p=0.0304.
Conclusions: Respondents believed that the 
pandemic was not over and remained concerned. 
Intention to be vaccinated for future booster doses 
decreased. The feeling of loneliness was signifi-
cant, higher in women and in the elderly.

Key Words: community pharmacy; COVID-19; per-
ception; vaccination; loneliness; health education.

Acrónimos:
AINE: antiinflamatorios no esteroideos.
COVID-19: enfermedad infecciosa por coronavirus de 2019 
(Coronavirus disease 2019)
DE: desviación estándar
FP: formación profesional
ICH E6: Conferencia Internacional sobre Armonización E6 
(International Conference on Harmonisation E6)
m: media

MSR: medicamentos sin receta 
RA: reacción adversa
SARS-CoV-2: agente etiológico del síndrome respiratorio agudo 
severo causado por el coronavirus-2 (Severe acute respiratory 
syndrome coronavirus 2)
SERGAS: Servicio Gallego de Salud (Servizo Galego de Saúde)
SND: soledad no deseada.
UCI: unidad de cuidados intensivos
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Introducción

Desde diciembre de 2019, la infección pandémica denominada enfermedad 
por coronavirus de 2019 (Coronavirus disease 2019) (COVID-19) había pro-
vocado, hasta junio de 2022, cuando en España se consideró finalizada la 
pandemia, 676.609.955 casos confirmados y 6.881.955 fallecidos en todo 
el mundo(1); y en España, 13.876.383 casos totales confirmados y 122.057 
fallecidos según el Ministerio de Sanidad(2). 

Las medidas de drástica restricción de la libertad de movimientos acordadas 
por el gobierno español tras la declaración del estado de alarma, necesarias 
en su momento con la finalidad de reducir la propagación del agente etioló-
gico, supusieron cambios importantes en el desarrollo normal de la vida pri-
vada, familiar, laboral y social, reflejados en alteraciones de su salud y estado 
de ánimo, generando sentimientos de inseguridad, temor y desánimo(3-5). Las 
sucesivas oleadas de la infección, han tenido también un impacto importan-
te y no permitían intuir (en el segundo semestre de 2022) en qué momen-
to se podría recuperar completamente la normalidad anterior, teniendo en 
cuenta que no existía certidumbre sobre su evolución ni sobre el posible final 
definitivo de dicha situación excepcional. Asimismo, el impacto psicológico 
sobre la sociedad ya ha provocado y probablemente seguirá provocando ele-
vados niveles de estrés, ansiedad, miedo y soledad tanto en los colectivos 
más expuestos como los profesionales sanitarios y trabajadores esenciales, 
como en los jóvenes y en los de mayor riesgo: mayores, enfermos crónicos, 
trasplantados, etc.(5-8). 

Las vacunas han supuesto una esperanza fundamental para la población 
general y en especial para los sectores de mayor riesgo. Gracias a las altas 
tasas de vacunación alcanzadas (85,2% de la población con la pauta com-
pleta y 92,1% de los mayores de 60 años con dosis de refuerzo al comienzo 
de este estudio)(9) y a pesar del aumento, en ciertos momentos, del número 
de contagios, la mortalidad, especialmente entre los más vulnerables de la 
población, se redujo notablemente y también la presión hospitalaria, con nú-
meros proporcionalmente mucho menores de ingresos en planta y en unida-
des de críticos(2).

Hoy da la impresión de que la terrible pandemia originada por el virus de 
síndrome respiratorio agudo causado por el coronavirus-2 (SAR-CoV-2) ha 
pasado. Parece haberse perdido la sensación de peligrosidad del virus, pero 
para continuar la lucha eficaz contra la COVID-19, las medidas preventivas, 
tanto higiénicas como de comportamiento social siguen siendo fundamen-
tales, así como mantener y si es posible aumentar aún más las tasas de 
vacunación entre la población de riesgo, tal como prevén, entre otras medi-
das estructurales, los planes de gestión de las Autoridades Sanitarias(10). En 
esta labor educativa, las farmacias comunitarias, por la presencia de profe-
sionales sanitarios cualificados, accesibles y próximos a la población y por 
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ser un establecimiento sanitario frecuentemente visitado por los sectores 
de población más vulnerables, son un lugar idóneo para la implementación 
de acciones de Educación para la Salud que les hagan llegar la importancia 
de mantener las máximas medidas de precaución adaptadas a la situación 
personal de cada usuario de sus servicios.

En el presente estudio se pretendió conocer la percepción de los usuarios de 
las farmacias sobre la gravedad y repercusión que, en esa nueva fase, tras 
haber pasado la fase aguda de la pandemia, estaba teniendo ésta en su vida 
y su salud, con la finalidad de diseñar actuaciones que continúen el apoyo a 
la población que se viene prestando desde las farmacias comunitarias, de in-
formación sobre la enfermedad, sus medicamentos y de educación sanitaria 
sobre medidas de protección y concienciación ante la necesidad de seguir 
recibiendo las dosis de vacunas recomendadas frente al coronavirus cau-
sante. Los objetivos específicos fueron: conocer las características demo-
gráficas y clínicas de los participantes, registrar la utilización de medicamen-
tos sin receta (MSR) o complementos como consecuencia de la pandemia, 
conocer las vacunas recibidas y las sospechas de reacciones adversas (RA) 
experimentadas después de la vacunación frente al SARS-Cov-2, averiguar 
su actitud ante la futura administración de las vacunas, conocer su valora-
ción sobre el actual estado de la pandemia y las medidas preventivas conve-
nientes y cuantificar la percepción de soledad no deseada.

Métodos

Diseño

Estudio observacional transversal realizado en farmacias comunitarias de 
las cuatro provincias gallegas, durante los meses de julio a diciembre de 
2022.

Sujetos

Criterios de inclusión: Se ofreció participar a usuarios mayores de 18 años, 
que comprendiesen la información que se les facilitaba y que consintieron 
participar respondiendo al cuestionario. 

Captación oportunista de los participantes: Se incorporaron al estudio usua-
rios que acudían a las farmacias colaboradoras en demanda de alguno de 
los servicios que en ellas se prestan. La oferta se realizó al primer usuario de 
la mañana y de la tarde hasta alcanzar el número asignado a cada farmacia, 
sobre 30-35 participantes. En el caso de que un usuario rechazase participar 
en el estudio se le ofrecía al siguiente, registrándose el número de rechazos 
en relación a los ofrecimientos. 

Pharm Care Esp. 2024;26:e854
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Procedimiento

Tras la explicación del objetivo del estudio y obtener su aceptación, se cum-
plimentaba el cuestionario, diseñado ad hoc (Anexo 1). La entrevista se rea-
lizaba en la zona de atención personalizada de la farmacia, adoptando todas 
las medidas de seguridad vigentes frente a la COVID-19. A todos los partici-
pantes se les resolvían las posibles dudas sobre las cuestiones planteadas.

Variables

Las variables se corresponden con las preguntas que se realizaron durante 
la entrevista y que figuran en la hoja de registro de datos, agrupadas en las 
dimensiones que constituyen los objetivos: 

•	 Características demográficas y clínicas del participante, incluyendo enfer-
medades crónicas y si se contagió de la COVID-19 (Si/No), duración (días).

•	 Posibles nuevos medicamentos sin receta o complementos (tipo y núme-
ro), ¿quién se los indicó?

•	 Sospechas de reacciones adversas ante las dosis de vacunas recibidas.
•	 Actitud ante la vacunación: vacuna de la gripe, intención de vacunarse de 

refuerzos de las vacunas frente a la COVID-19 (Sí/No), ¿por qué?
•	 Percepción de la situación actual (gravedad, finalización) y medidas de pro-

tección a adoptar.

Tamaño muestral

Para conseguir una precisión del 5,0% en la estimación de una proporción 
mediante un intervalo de confianza asintótico Normal al 95% bilateral, asu-
miendo la máxima incertidumbre al no existir una variable dependiente de re-
ferencia, resultó necesario incluir 384 unidades experimentales en el estudio. 
Asumiendo una proporción de un 10% de pérdidas, debidas a cuestionarios 
defectuosos o incompletos, se calculó necesario incorporar al estudio un 
mínimo de 427 participantes.

Presentación de los resultados y análisis estadístico

Para el análisis de los datos se utilizó el programa estadístico SPSS® 22.0 
para Windows®. Los datos cualitativos se expresan como porcentajes y los 
cuantitativos como media (m) y desviación estándar (DE). Se utilizaron los 
test de chi-cuadrado para el análisis de variables cualitativas, t de Student 
para variables cuantitativas con distribución normal y Mann-Whitney para 
variables cuantitativas con distribución no normal. Para correlacionar las 
variables se utilizaron técnicas analíticas de correlación de Spearman y/o 
Pearson. La significación estadística se fijó en p<0,05.

Pharm Care Esp. 2024;26:e854
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Aspectos éticos-legales

El estudio se desarrolló de acuerdo con las normas de Buena Práctica Clínica 
de la Conferencia Internacional sobre Armonización (ICH E6) para un estudio 
de estas características. Se respetó en todos los casos la autonomía de los 
participantes, siguiendo los principios éticos de la Declaración de Helsinki 
vigentes.

Los datos se recogieron anonimizados, no se registró ningún dato que per-
mitiese conocer la identidad del participante, al que se entregaba una hoja 
de información sobre el estudio con el fin de que pudiera tener los datos de 
contacto a los que dirigirse ante cualquier duda posterior.

El estudio fue aprobado por el Comité Ético de Investigación con medica-
mentos de Galicia con el Código de Registro 2022/227.

Resultados

Colaboraron en el estudio 18 farmacéuticos de 14 farmacias comunitarias (8 
de Pontevedra, 3 de A Coruña, 2 de Ourense y 1 de Lugo), que recogieron 515 
cuestionarios válidos. La participación se ofreció a 538 usuarios. 23 (4,3%) 
no aceptaron, la mayoría por falta de tiempo.

Características demográficas y clínicas de los participantes

Las características de los usuarios participantes se muestran en la Tabla 
1. Los porcentajes se refieren a los totales de las columnas excepto en los 
señalados por (*).

De los 515 participantes en el estudio, 300 (58,3%), 203 mujeres (59,2%) y 
97 (56,4%) hombres padecían alguna patología o estaban bajo tratamientos 
que pueden considerarse como factor de riesgo en caso de contagio o indi-
cador de gravedad. 176 con enfermedades cardiológicas, 74 enfermedades 
del SNC, 68 respiratorias, 62 diabetes, 37 trastornos de la coagulación, 15 
inmunodepresión, 13 patologías del tiroides, 12 enfermedad hepática y 68 
con otras patologías.

215 (41,7%), 140 (40,8%) mujeres y 75 (43,6%) hombres manifestaron no te-
ner ninguna patología. Con una encontramos 201 (39,0%) participantes, con 
dos 80 (15,5%), con tres 51 (9,9%), con cuatro 14 (2,7%) y con cinco 2 (0,4%).

Pharm Care Esp. 2024;26:e854
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Mujeres
n (%)

Hombres
n (%)

Total
n (%)

p-valor

Sexo 343 (66,6) 172 (33,4) 515 (100)

Edad m (DE) (Rango) 53,5 (16,7) 
(21-94)

55,4 (16,9) 
(20-91)

54,1 (16,8) 
(20-94)

0,2285

Distribución etaria
18-29
30-39
40-49
50-59
60-69
70-79
80-89
≥ 90

23 (6,7)
64 (18,7)
57 (16,6)
62 (18,1)
77 (22,4)
39 (11,4)
17 (5,0)
4 (1,2)

11 (6,4)
26 (15,1)
29 (16,9)
26 (15,1)
41 (23,8)
28 (16,3)
9 (5,2)
2 (1,2)

34 (6,6)
90 (17,5)
86 (16,7)
88 (17,1)
118 (22,9)
67 (13,0)
26 (5,0)
6 (1,2)

0,0639

Vive solo* 67 (19,5) 29 (16,9) 96 (18,6) 0,4554

Fumador* 66 (19,2) 40 (23,3) 106 (20,6) 0,3005

Estudios
Ninguno
Primarios
Secundarios/FP
Universitarios

1 (0,3)
79 (23,0)
121 (35,3)
142 (41,4)

0 (0,0)
35 (20,4)
68 (39,5)
69 (40,1)

1 (0,2)
114 (22,1)
189 (36,7)
211 (41,0)

0,6855

Trabajó durante el confinamiento*
Trabajador esencial *

133 (38,8)
114 (33,2)

64 (37,2)
43 (25,0)

197 (38,3)
157 (30,5)

0,7303
0,0555

Pasó la COVID-19 *
Duración en días m (DE) (rango)
Gravedad*
Sin síntomas
Síntomas leves en casa
En hospital en planta
En hospital en planta y UCI
Otros
Tuvo que hacer rehabilitación

143 (41,7)
8,8 (7,2) (0-37)
17 (5,0)
122 (35,6)
2 (0,6)
1 (0,3)
1 (0,3)
3

62 (36,0)
7,0 (3,4) (0-17)
7 (4,1)
54 (31,4)
1 (0,6)
0 (0,0)
0 (0,0)
1

205 (39,8)
8,3 (6,3) (0-37)
24 (4,7)
176 (34,2)
3 (0,6)
1 (0,2)
1 (0,2)
4

0,4626
0,0152
0,5547

* % sobre total del sexo
FP: formación profesional
UCI: unidad de cuidados intensivos

Nuevos medicamentos sin receta o complementos

97 (18,8%) participantes necesitaron nuevos medicamentos sin receta o 
complementos. En concreto 1,3 (DE=0,6) por participante (Tabla 2).

Tabla 1. Caracterís-
ticas de los usuarios 
participantes.

Tabla 2. Utilización de 
medicamentos sin re-
ceta/complementos.

Mujeres
n (%)

Hombres
n (%)

Total
n (%) p-valor

Necesitó MSR 61 (17,8) * 36 (20,9) * 97 (18,8) 0,4003

Número de medicamentos 82 (65,6) 43 (34,4) 125 (100,0) 0,8303

Nº medio de medicamentos m 
(DE) (rango) 1,34 (0,7) (1-4) 1,19 (0,4) (1-2) 1,29 (0,6) (1-4) 0,1853

Relajante/Insomnio ** 30 (49,2) 4 (11,1) 34 (35,1) <0,0001

Vitaminas ** 27 (44,3) 18 (50,0) 45 (46,4) 0,5902

Antiácidos ** 3 (4,9) 1 (2,8) 4 (4,1) 0,5881

Laxantes ** 10 (16,4) 3 (8,3) 13 (13,4) 0,2310

Analgésicos/AINE ** 8 (13,1) 11 (30,6) 19 (19,6) 0,0632

Pharm Care Esp. 2024;26:e854
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Mujeres
n (%)

Hombres
n (%)

Total
n (%) p-valor

Otros ** 4 (6,6) 6 (16,7) 10 (10,3) 0,1853

Total 82 (100) 43 (100) 125 (100)

Origen de la indicación**

Familiar 4 (6,6) 1 (2,8) 5 (5,2)

0,5882

Farmacéutico 43 (70,5) 23 (63,9) 66 (68,0)

Médico 2 (3,3) 2 (5,6) 4 (4,1)

Publicidad 8 (13,1) 5 (13,9) 13 (13,4)

Otro 4 (6,6) 5 (13,9) 9 (9,3)

Total 61 (100) 36 (100) 97 (100)
* % sobre el total del sexo
** % sobre el total de la columna
AINE: antiinflamatorio no esteroideo

Vacunas recibidas

Vacuna de la gripe

258 participantes (50,1%) se habían vacunado de la gripe en la anterior cam-
paña (2021-2022): 174, el 50,7% de las mujeres y 84, el 48,8% de los hombres. 
Pensaban hacerlo en la siguiente (2022-2023) 250 (48,5%): 165, el 48,1% de 
las mujeres y 85, el 49,4% de los hombres. Por tramos etarios, 136, el 36,3% 
de los menores de 65 años y 114, el 81,4% de los participantes de 65 años o 
más tenían intención de vacunarse en la próxima campaña.

Vacunación frente a la COVID-19

512 participantes recibieron pautas completas de las vacunas que les admi-
nistraron (una dosis en el caso de Jcovden® y dos en las demás). 3 hombres 
no se vacunaron. 14 mujeres y 9 hombres recibieron una dosis de Jcovden® 
y posteriormente una de refuerzo con Comirnaty® o Spikevax®. 8 (6 mujeres 
y 2 hombres) no recibieron la dosis de refuerzo (tercera) por voluntad propia y 
1 mujer no pudo ponerse la segunda de Comirnaty® por haberse contagiado 
de COVID-19 tras la primera. El número de vacunados con la primera dosis 
fue de 512 (99,4%), con la segunda 488 (94,8%) y con la tercera 504 (97,9%).

A los 512 participantes vacunados les fueron administradas 1527 dosis de 
vacunas. La distribución por tipo de vacuna es la siguiente: 769 (50,4%) do-
sis de Comirnaty®, 501 (32,8%) de Spikevax®, 175 (11,5%) de Vaxzevria® 
y 46 (3,0%) de Jcovden®. En 36 casos (2,4%) no recordaban la marca de la 
vacuna.

Tabla 2 (continua-
ción). Utilización de 
medicamentos sin 
receta/complemen-
tos.
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Reacciones adversas por las vacunas frente a la COVID-19

El total de participantes que experimentaron al menos una RA fue de 166, el 
32,4% de los vacunados, 115, el 33,8% de las mujeres y 51, el 29,7% de los 
hombres (p=0,0708).

El número total de RA fue de 678, 487 (73,3%) en las mujeres y 181 (26,7%) 
en hombres, p=0,0123. 

El número de RA con cada dosis de vacuna, distribuido por sexos se muestra 
en la Figura 1.

Figura 1. Número de 
RA con cada dosis de 
vacuna, distribuido por 
sexos.

Actitud ante la vacunación

Los cambios de intención son los siguientes: 25 participantes, 15 mujeres y 
10 hombres no vacunados frente a la gripe pensaban vacunarse la próxima 
vez y 33, 24 mujeres y 9 hombres que se vacunaron en la anterior campaña, 
no pensaban hacerlo en la próxima, con un balance de 8 menos (-3,1% de los 
vacunados de la gripe).

Las razones por las que se vacunaron frente a la COVID-19 se muestran en la 
Tabla 3. Los resultados corresponden a los 404 (78,9%) participantes vacu-
nados que expresaron un motivo.

Tabla 3. Razones 
por las que se 
vacunaron frente a 
la COVID-19.

Razones para la vacunación Mujeres
n (%)*

Hombres
n (%)*

Total
n (%)*

p-valor

Obligación laboral o presión social 22 (8,1) 1 (0,7) 23 (5,7)  
0,9149Por el riesgo de la enfermedad para 

la salud 
132 (48,9) 75 (56,0) 207 (51,2)

Para proteger a la familia o responsa-
bilidad social

90 (33,3) 50 (37,3) 140 (34,7)

Recomendación científica o de profe-
sionales sanitarios

26 (9,6) 8 (6,0) 34 (8,4)

Total  270 (66,8) 134 (33,2) 404 (100,0)
* Los % se refieren al total de cada columna
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En la Tabla 4 se refleja la intención de vacunarse en el futuro de las dosis de 
refuerzo que establezca la administración sanitaria.

Tabla 4. Intención de 
vacunarse de las do-
sis de refuerzo frente 
a la COVID-19.

¿Se vacunará? Mujeres n (%)* Hombres n (%)* Total n (%)* p-valor

No 33 (9,7) 12 (7,0) 45 (8,8) 0,6453

Sí 229 (67,4) 123 (71,5) 352 (68,8)

No sabe 78 (22,9) 37 (21,5) 115 (22,5)

Total 340 (100,0) 172 (100,0) 512 (100,0)
* Los % se refieren al total de cada columna

Percepción de la situación actual, futura y medidas de protec-
ción a adoptar

Los resultados correspondientes a las preguntas de este apartado se mues-
tran en la Tabla 5.

Tabla 5. Percepción 
sobre la situación 
actual y futura de la 
pandemia por SARS-
CoV-2.

  Mujeres
n (%)*

Hombres
n (%)*

Total
n (%)**

p-valor

¿Cree que el coronavirus es más peligroso que el virus de la gripe? 

Más 228 (66,5) 115 (66,9) 343 (66,6)  0,7020

Menos 24 (7,0) 16 (9,3) 40 (7,8)

Igual 91 (26,5) 41 (23,8) 132 (25,6)

Su preocupación por la COVID-19 ahora, respecto al comienzo de la pandemia, es: 

Mayor 30 (8,7) 21 (12,2) 51 (9,9) 0,3085

Menor 208 (60,6) 99 (57,6) 307 (59,6)

Igual 105 (30,6) 52 (30,2) 157 (30,5)

¿Cree que hay que seguir tomando medidas de prevención del contagio? 

Sí 304 (88,6) 1049 (86,6) 453 (88,0) 0,5708

No 39 (11,4) 23 (13,4) 62 (12,0)

¿Qué medidas considera se debería tomar?

Seguir usando mascarillas en lugares 
cerrados

260 (75,8) 123 (71,5) 383 (74,4) 0,3028

Seguir usando mascarillas en el exterior 50 (14,0) 24 (14,6) 74 (14,4) 0,8486

Usar guantes 15 (4,4) 4 (2,3) 19 (3,7) 0,2005

No salir de casa 2 (0,6) 1 (0,6) 3 (0,6) 0,9981

No viajar 8 (2,3) 3 (1,7) 11 (2,1) 0,6491

No ir a la playa 7 (2,0) 2 (1,2) 9 (1,7) 0,4339

Higiene de manos 217 (63,3) 87 (50,6) 304 (59,0) 0,0065

Mantener la distancia interpersonal 191 (55,7) 95 (55,2) 286 (55,5) 0,9226

Evitar aglomeraciones (fiestas, espectá-
culos)

211 (61,5) 95 (55,2) 306 (59,4) 0,1751

Otra/s 32 (9,3) 10 (5,8) 42 (8,2)
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  Mujeres
n (%)*

Hombres
n (%)*

Total
n (%)**

p-valor

¿Cree que debería ser obligatorio declarar todos los casos positivos incluidos los autotest para tener 
conocimiento real de la pandemia?

Sí 274 (79,9) 126 (73,3) 400 (77,7) 0,1002

No 69 (20,1) 46 (26,7) 115 (22,3)

¿Cree que debería permanecer aislada una persona con test positivo en COVID-19? 

Sí 265 (77,3) 119 (69,2) 384 (74,6) 0,0599

No 78 (22,7) 53 (30,8) 131 (25,4)

¿Cree que la “gripalización” de la COVID-19 es adecuada? 

Muy de acuerdo 16 (4,7) 16 (9,3) 32 (6,2) 0,8893

De acuerdo 112 (32,7) 45 (26,2) 157 (30,5)

No sabe 71 (20,7) 40 (23,3) 111 (21,6)

En desacuerdo 117 (34,1) 54 (31,4) 171 (33,2)

Muy en desacuerdo 27 (7,9) 17 (9,9) 44 (8,5)

¿Cree que la pandemia se ha terminado? 

Sí 39 (11,4) 22 (12,8) 61 (11,8) 0,6533

No 304 (88,6) 150 (87,2) 454 (88,2)

¿Durante la pandemia se sintió solo por no poder relacionarse normalmente con otras personas?

Sí 145 (42,3) 56 (32,6) 201 (39,0) 0,0304

No 198 (57,7) 116 (67,4) 314 (61,0)

¿Esa sensación mejoró desde que se levantaron las medidas preventivas obligatorias? 

Todos los participantes

Sí 233 (67,9) 107 (62,2) 340 (66,0) 0,2049

No 110 (32,1) 65 (37,8) 175 (34,0)

Participantes que se sintieron solos n=201

Sí 124 (85,5) 49 (87,5) 173 (86,1) 0,7110

No 21 (14,5) 7 (12,5) 28 (13,9)
*Los % se refieren al total de participantes vacunados del sexo correspondiente.
** Los % se refieren al total de participantes.

Relaciones entre variables

Actitud ante futuras dosis de refuerzo frente a la COVID-19 (se vacunará)

Se pondrán la siguiente dosis 244 (71,1%) de los que creen que es más peli-
groso que la gripe, 82 (62,1%) de los que creen que es igual y 26 (65,0%) de 
los que creen que lo es menos, p=0,0108. Se vacunarán de la siguiente dosis 
352 de 55,4 (DE=17,1) años y no se vacunarán 48, de 49,6 (DE=14,0) años, 
p=0,0243. La intención de vacunarse es menor entre los que tuvieron reac-
ciones adversas al vacunarse, 96 (57,8%) frente a los que no las tuvieron, 258 
(73,4%), p=0,0019.

No se encuentra relación con la mayor o menor preocupación por la CO-
VID-19, p=0,1385; tampoco con el sexo, p=0,3721, con haberse sentido solos 

Tabla 5 (continuación). 
Percepción sobre la 
situación actual y futura 
de la pandemia por 
SARS-CoV-2.
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durante la pandemia, p=0,8717, haber pasado la enfermedad, p=0,3789, ha-
ber trabajado, p=0,5997, ni con vivir solo, p=0,2035.

Preocupación ante el futuro de la pandemia

Tienen igual o mayor preocupación 208, de edad media 58,5 (DE=16,6) años vs 
307 de edad 51,3 (DE=16,4) años que tienen menor preocupación, p<0,0001. 
46 (90,2%) de los que tienen mayor preocupación consideran al SARS-CoV-2 
más peligroso que el virus Influenza, frente a 5 (9,8%) que lo consideran igual 
o menos, p=0,0007. Es mayor en los que trabajaron durante el confinamien-
to: 2,6 (DE=0,7) vs 2,4 (DE=0,7) en los que no trabajaron, p=0,0207, en los que 
sufrieron RA con las vacunas: 2,7 (DE=0,6) vs 2,4 (DE=0,7), p<0,0001 y en los 
que pasaron la COVID-19: 2,6 (DE=0,6) vs 2,4 (DE=0,7), p=0,0102.

Creen que la pandemia ha terminado 52 (16,9%) de los que tienen menor 
preocupación vs 5 (3,2%) y 4 (7,8%) de los que tienen igual o mayor preocu-
pación, p<0,0001. 

No se encuentra relación con el sexo, p=0,4549, ni con vivir solo, p=0,0936. 

Continuar medidas de prevención

Son partidarios de aislar a los positivos los que tienen mayor o igual preo-
cupación por la pandemia 45 (88,2%) y 127 (81,0%) frente a los que tienen 
menor preocupación 210 (68,4%), p=0,0018.

Creen que se deben continuar las medidas de prevención los que tienen ma-
yor o igual preocupación por la pandemia 49 (96,1%) y 153 (97,5%) frente a 
los que tienen menor preocupación 248 (80,8%), p< 0,0001.

Lo mismo opinan 304 (88,6%) de las mujeres vs 146(84,9%) de los hombres, 
p=0,2273

Soledad percibida

Se sintieron solos 145 (42,3%) de las mujeres vs 56 (32,6%) de los hombres, 
p=0,0330. Y 96 (59,4 ± 18,2 edad) se sintieron solos vs 419 (52,9 ± 16,3) que 
no se sintieron solos, p<0,001.

Discusión

En el estudio participaron 515 usuarios de las farmacias, con un rechazo a la 
oferta de participación mínimo, lo que indica la buena aceptación que tiene 
este tipo de estudios en la farmacia comunitaria y el hecho de que el farma-
céutico se preocupe por el estado de salud de sus pacientes.
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Características demográficas y clínicas

En las características demográficas y clínicas de los participantes hubo algu-
nas pequeñas diferencias, pero no significativas, entre hombres y mujeres. 
La diferencia fue estadísticamente significativa tan solo en la duración de los 
síntomas de la enfermedad, mayor en las mujeres, lo que no se ha podido 
contrastar por no encontrarlo analizado en otras publicaciones.

La media de edad de la muestra fue de 54 años, intermedia en relación a la 
de los participantes en otros estudios recientes realizados en el mismo ám-
bito(11,12,13). Algo más de la mitad fueron mujeres, y de estas vivían solas un 
porcentaje mayor que entre los hombres (19,5% vs 16,9%), dato que coincide 
con lo publicado por el Instituto Nacional de Estadística para Galicia(14), debi-
do a su mayor esperanza de vida. El porcentaje de fumadores, mayor entre 
los hombres (23,3% vs 19,2%), coincide también con la estadística nacio-
nal(15), aunque el de mujeres fumadoras en la muestra fue algo mayor. 

El porcentaje tan alto (cercano al 60%) de los participantes que se conside-
raron de riesgo en caso de contagio, por las patologías que presentaban, 
concuerda con la procedencia de la muestra, perteneciente a la población 
habitual que visita las farmacias, en la que existe una alta proporción de 
pacientes afectados por una o varias enfermedades crónicas, algunas de 
ellas consideradas entre las de mayor riesgo en caso de contagio por SARS-
Cov-2(16,17). 

Por otro lado, su composición se adecúa a la población que acude a las far-
macias, mayoritariamente femenina, obtenida en otros estudios(18,19). En con-
secuencia, consideramos la muestra suficiente, tal como resulta del cálculo 
realizado, para la representatividad del estudio.

Nuevos medicamentos sin receta o complementos

Consideramos relevante que el 35% de los encuestados necesitó más medi-
camentos relajantes o para tratar el insomnio, siendo significativo este dato 
en las mujeres. La pandemia COVID-19 está afectando la salud mental de 
las personas contagiadas, especialmente a las más vulnerables, como se 
muestra en diferentes estudios que analizan su impacto psicológico mos-
trando niveles importantes de prevalencia de trastornos del estado de ánimo, 
ansiedad, trastorno adaptativo e insomnio(4,5,20).

A pesar de que la fase aguda de la pandemia se había superado, se seguía 
dificultando el acceso a los centros de salud, obligando a consultas con los 
médicos de manera telefónica en vez de presencial o con largas esperas 
para conseguir la atención personal. Es una de las causas que pueden expli-
car que se haya registrado que el 68% de las indicaciones de los medicamen-
tos que han necesitado los pacientes hayan sido realizadas en primer lugar 
por el farmacéutico y el último el médico, incluso por debajo de familiares o 
publicidad. Demuestra, por otro lado, el importante papel del farmacéutico 
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comunitario y de la farmacia comunitaria como primer escalón de la aten-
ción primaria de Salud, especialmente en tiempos de crisis.

Vacunas recibidas

Vacuna de la gripe

Según datos del Servizo Galego de Saúde (SERGAS), la evolución de cobertura 
de vacunación antigripal en Galicia muestra un importante incremento en las 
campañas siguientes a la pandemia: 60,4% en 2019/20, 71,7% en 2020/21, 
73,7% en 2021/22, 76,0% en 2022/23, bajando al 74,4% en 2023/24(21). Es 
evidente que la pandemia ha provocado un aumento en el porcentaje de per-
sonas que se vacunaron de la gripe, disminuyendo con la finalización de su 
fase aguda. Sin embargo, en nuestro estudio los porcentajes de personas 
que afirman haberse vacunado en la campaña 2021-2022 (50%) es inferior 
al recogido en el informe citado, y la intención de vacunarse de la gripe en 
sucesivas campañas permanece en la misma proporción. Lo cual indica por 
un lado que en nuestra muestra la influencia de la pandemia fue menor tal 
vez porque consideraron la gripe menos peligrosa que la COVID-19(11,12,22) o 
porque las dificultades de acceso a los centros de salud y el temor a los con-
tagios en ellos pueden haber retraído la participación.

Vacunación frente a la COVID-19

Prácticamente el 100% de los encuestados recibió la pauta completa (una 
dosis con Jcovden® y dos con las demás vacunas) de las correspondientes 
vacunas frente a la COVID-19. Aunque Chen et al(23), afirman que durante una 
pandemia existe una mayor aceptación hacia la vacunación, antes e inme-
diatamente después del lanzamiento de una nueva vacuna, creemos que la 
percepción de una mayor gravedad en el contagio de la enfermedad, es sin 
duda el principal motivo para esta masiva aceptación, que incluso supera los 
datos a nivel nacional(9).

Reacciones adversas por las vacunas frente a la COVID-19

La incidencia de reacciones adversas fue disminuyendo con las sucesivas 
dosis, lo que ya se había observado en trabajos anteriores(24,25), aunque no es 
lo más frecuente, pues no coincide con lo referido en otros(26,27,28), en los que 
la proporción de afectados por RA aumenta tras las repetidas administracio-
nes de vacunas. 

Las mujeres presentaron mayor incidencia de reacciones adversas que los 
hombres (73,3%). Este dato coincide con lo referido en el 19º y último Infor-
me de Farmacovigilancia sobre Vacunas COVID-19 que registra notificacio-
nes hasta 31 de diciembre de 2022(29), en el que la mayoría de las RA regis-
tradas corresponden a mujeres en una proporción similar (72%). Lo mismo 
se encuentra en la mayoría de los informes consultados(30,31).
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Actitud ante futuras vacunaciones

La intención de vacunarse de la gripe en la campaña 2022-2023 se reduce un 
3,1% respecto a la anterior, lo que puede indicar una disminución del efecto 
de temor compartido a la gripe y a la COVID-19. A pesar de no alcanzar el 
50% en la intención de vacunarse de la gripe en la campaña 2022-2023 en el 
total de la muestra, parece que, al menos en intención, entre los encuestados 
de 65 años y mayores (81,4%), sí se superará la proporción recomendada por 
el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud del 75 % de vacuna-
ción de la gripe en este tramo etario(32). Pese a tratarse de un simple propó-
sito, parece haberse materializado, pues el informe del SERGAS sobre los 
resultados de la campaña 2022-2023 muestra un porcentaje de cobertura 
alcanzado relativamente próximo a la cifra comentada (76,0%)(21).

Los motivos más importantes por los que los encuestados aceptaron la ad-
ministración de la vacunación frente al SARS-Cov-2 nos muestran en primer 
lugar la preocupación por la propia salud (51,2%), es decir, por el miedo a 
enfermar ante la percepción de la gravedad de la infección y en segundo lu-
gar lo que podríamos llamar “responsabilidad familiar y social”, referida a evi-
tar adquirir la enfermedad, que se podría transmitir a familiares, a pacientes 
(en el caso de profesionales sanitarios), a personas atendidas (cuidadores 
o personal de residencias), poniendo en riesgo su vida, especialmente si se 
trataba de personas con alto grado de vulnerabilidad (34,7%). Sorprende la 
reducida influencia en la decisión de las recomendaciones de instituciones 
científicas y profesionales sanitarios (8,4%). No coinciden con el orden que 
se atribuye en la literatura revisada a los distintos determinantes de la acep-
tación de las vacunas, en que la percepción del riesgo propio o del entorno 
llega a estar en tercer lugar entre las variables(33). 

La intención de vacunación manifestada ante el siguiente refuerzo de la 
vacuna frente a la COVID-19, fue del 68,8%, cifra con la que se conseguiría 
alcanzar una posible inmunidad de grupo, ya que el umbral de inmunidad 
colectiva para detener de manera efectiva la propagación del SARS-CoV-2 
se estima que está entre el 55% y el 58 %(34). Sin embargo, puede que estas 
cifras difieran en el momento real de vacunarse, ya que el entusiasmo va 
disminuyendo y muestra de ello es que el 22,5% de los encuestados dudan si 
vacunarse o no y el 8,8% aseguran que no se vacunarán. 

La decisión de revacunación se relacionó con la consideración de mayor peli-
gro que la gripe y con la edad, pero no con el sexo ni la situación individual du-
rante la pandemia e influyó negativamente la aparición de reacciones adver-
sas a la primera dosis de la vacuna, lo que coincide con otros estudios(33,35).
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Percepción de la situación actual, futura y medidas de protec-
ción a adoptar

La percepción de los encuestados sobre la diferencia de gravedad de la in-
fección por SARS-CoV-2 frente a la gripe disminuye, con respeto al estudio 
anterior(24), realizado en junio de 2020, al final del estado de alarma y el con-
finamiento, pero todavía en plena pandemia, en que el 91,9% pensaban que 
era más peligroso, frente al 66,6% que refleja el estudio actual. Esto hace que 
casi el 60% de los encuestados declaren que su preocupación es menor res-
pecto al inicio de la pandemia. Lo que puede deberse a la seguridad que los 
encuestados sienten ante la alta protección que proporcionan las vacunas al 
estar la mayoría de la población vacunada con dosis completas.

En este sentido, y en relación también al estudio citado(25), ya no eran las 
mujeres las que tenían una mayor percepción de amenaza ante la COVID-19, 
sino que se encontraron porcentajes similares entre hombres y mujeres. 
Con respecto a la edad, seguían siendo los mayores los que mostraban ma-
yor preocupación al igual que los que trabajaron durante el confinamiento y 
aquellos que sufrieron reacciones adversas a las vacunas. La opinión sobre 
la adecuación del tratamiento de la COVID-19 como una infección vírica esta-
cional resultó dividida, con un amplio grupo que respondió “no sabe” (21,6%) 
creemos que quizás por falta de conocimiento o criterio sobre el significado 
del concepto de “gripalización” por el que se les preguntaba.

Pese a todo, el 88% de los encuestados creía necesario seguir tomando me-
didas de prevención del contagio, lo que indica que la sensación de que el 
peligro de contagio y las consecuencias del contagio se mantienen, especial-
mente entre quienes mayor riesgo tiene en caso de contagio, las personas 
de más edad. 

A la pregunta directa de si “¿Cree que la pandemia ha terminado?”, respon-
dieron “NO” el 88,2% de los participantes en el estudio. Respuesta coherente 
con los resultados discutidos en este apartado y que consideramos positiva 
en relación con el futuro de la concienciación de la población sobre la pru-
dencia con que se debe abordar futuros repuntes del SARS-Cov-2 en sus 
nuevas variantes, e incluso posibles nuevas pandemias de diferente agente 
etiológico.

La edad y la percepción del riesgo son también factores explicativos de ma-
yor preocupación ante el futuro de la pandemia, junto con haber trabajado 
durante el confinamiento. Este último quizás porque entre estas personas 
que fueron considerados trabajadores esenciales habría una proporción im-
portante de profesionales sanitarios que vivieron de cerca la gravedad de la 
situación.
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Soledad percibida

En este estudio se incorporaron dos preguntas sobre un problema que 
cada vez, especialmente tras la pandemia, adquiere mayor importancia en 
la Sociedad actual(35): la percepción de soledad no deseada (SND). El 39% 
de los encuestados se sintió solo por las dificultades para relacionarse con 
otras personas, con diferencia significativa entre mujeres (42,3%) y hombres 
(32,6%) p<0,05. Esta sensación mejoró después del levantamiento de las me-
didas preventivas obligatorias, pero un 13,9% de quienes se sintieron solos, 
mantuvieron esta percepción. Este porcentaje, que podríamos considerar 
“prevalencia de percepción de soledad post-pandemia”, aunque es inferior a 
la determinada (20%) en el informe referenciado, dato actualizado a 2024(36), 
prueba que el problema de la SND como consecuencia del aislamiento social 
adquiere cada vez mayor importancia(37,38). La sensación de soledad fue sig-
nificativamente mayor en las mujeres que en los hombres y en los mayores. 
El primer dato coincide con los resultados de la encuesta citada(36), pero no el 
segundo, tal vez por tratarse de estudios realizados en distintas circunstan-
cias, en nuestro caso al salir de la pandemia, y en el referenciado dos años 
más tarde, reflejando probablemente una situación basal.

Se trata de una línea de actuación e investigación que creemos de gran in-
terés, en la que sería conveniente continuar, pues la farmacia comunitaria 
puede desempeñar un importante papel (programas de cribado, detección y 
prevención, prestación de servicios profesionales farmacéuticos, convenios 
de derivación a servicios sociales, etc.).

Limitaciones

Como hemos señalado, la muestra forma parte de la población de usuarios 
de las farmacias comunitarias, por lo que los resultados recogidos solo se 
pueden considerar representativos de la opinión y percepciones de este gru-
po. Por otro lado, en una encuesta de este tipo, la subjetividad de las respues-
tas puede estar influida por la experiencia previa en relación con la gravedad 
de la pandemia y su repercusión en el estado de ánimo y salud del partici-
pante.

Consideramos también una limitación no haber podido contrastar algunos 
de nuestros resultados con otros estudios en nuestro ámbito, pues no he-
mos encontrado en la literatura revisada trabajos que analicen cuestiones 
equivalentes.

La información obtenida en este estudio se utilizará por los farmacéuticos 
colaboradores para proporcionar a los usuarios de sus farmacias orienta-
ción sobre las medidas adecuadas de protección, a la vista de la evolución 
futura de la pandemia, sobre el uso adecuado de sus medicamentos y de 
concienciación sobre la necesidad de seguir los programas de revacunación 
que las autoridades sanitarias establezcan en los próximos meses con el fin 
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de mantener, en la medida de lo posible, las altas tasas de vacunación frente 
al agente etiológico causante de la COVID-19.

Conclusiones

La muestra estuvo compuesta por una mayoría de mujeres, que se contagia-
ron de COVID-19 en mayor proporción que los hombres y también tardaron 
más tiempo en recuperarse. 

Casi el 20% de los participantes manifestaron haber necesitado nuevos MSR 
y/o complementos como consecuencia de la pandemia, principalmente vita-
minas y relajantes o inductores del sueño, que les fueron indicados mayori-
tariamente por un farmacéutico.

El número de vacunados con pauta completa y una dosis de refuerzo superó 
el 99%. La tercera parte experimentaron al menos una RA, que fueron dismi-
nuyendo en las sucesivas dosis. 

La intención de vacunarse de futuras dosis de refuerzo disminuyó, por lo 
que será necesario realizar acciones educativas para mantener el grado de 
protección alcanzado.

Los usuarios de las farmacias encuestados seguían preocupados por la en-
fermedad, creían que el peligro del SARS-CoV-2 continuaba siendo elevado y 
había que seguir tomando medidas preventivas, que coincidían con las reco-
mendadas por las autoridades sanitarias. Creían que la pandemia no había 
terminado todavía y que la consideración como una enfermedad estacional 
leve no era correcta.

La sensación de soledad ha sido importante, mayor en las mujeres y en los 
mayores, y mejoró con el levantamiento progresivo de las restricciones.
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