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PREVALENCIA EN EL USO Y ACEPTACION DE TERAPIAS ALTERNATIVAS
EN ALUMNOS DE TRES PLANTELES DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL
AUTONOMA DE MExico, 2005

Marisela Torres Vaca?®

RESUMEN

Lasterapias alternativas (TA), aquellas formas de tratamientos que no pertenecen al sistema oficial de salud, son utilizadas
por la poblacién convirtiéndose en un problema de salud pablica en cuanto se esta interviniendo en el proceso salud-
enfermedad sin que exista una adecuada regulacion de su uso.

Para conocer el comportamiento de este fenémeno en sectores especificos de la poblacién mexicana, se investigd la
prevalenciadel usoyaceptaciénde las TA enpoblaciénestudiantil universitariadetres planteles de la Universidad Nacional
Auténoma de México mediante un cuestionario autoaplicado

Entre los resultados encontramos que més de la mitad de los participantes han recurrido aunaoméas TAy las han combinado
con los tratamientos al6patas. Estos datos deben poner en alerta a los profesionales médicos ya que los resultados atribuidos
a las terapias alépatas pueden ser en realidad el resultado del uso de las TA o una combinacién terapéutica.
Aproximadamente 2/3 partes de los participantes identificaron uno o mas consultorios de TA en su colonia, este dato debe
ser un foco de atencién para las autoridades para la pronta regulacion de los lugares donde se ofertan estas terapias.
Palabras Claves: MT/MCA, MCA, medicina tradicional, medicina complementaria, medicina alternativa, terapia
alternativa.

Prevaleny of the use and acceptance of alternative therapies in student
of three schools of the Universidad Nacional Auténoma de México, 2005

SUMMARY

Thealternative therapies (TA), thatis, those therapies that do notbelong to the official health system, are used by the population
without a suitable regulation, turning this into a public health problem because TA affects the health - disease process

To know this phenomenon in specific populations of México, we investigated the prevalency of the use and acceptance of
the TA in university students using a specific survey.

Some of the results indicated that more than the half of the participants have used one or more TA and have combined them
with the hallopathic treatment. Professionals must take this information in to consideration because the results attributed to
the allopathic therapie can be actually not real at all because the TA use.

Approximately 2/3 from the population in this study identified one or more TA’s offices in their habitacional zone. Itis necessary
the sanitary regulation for the places where these therapies are offered.

Key Words: TM/CAM, CAM, alternative medicine, complementary medicine; traditional medicine, alternative
therapies.
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ANTECEDENTES

LaMedicina Tradicional (MT) es definida por la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) como las practicas, enfoques,
conocimientos y creencias sanitarias diversas que incorporan
medicinas basadas en plantas, animales y/o minerales, terapias
espirituales, técnicas manuales y ejercicios aplicados en forma

2Carrera de Médico Cirujano, FES Zaragoza, UNAM.
E-mail: tovm@pumaz2.zaragoza.unam.mx.

individual o en combinacion para mantener el bienestar, ademas
de tratar, diagnosticar y prevenir enfermedades’.

LaMedicina Complementaria Alternativa (MCA) se refiere un
amplio conjunto de précticas sanitarias que no forman parte de
la propia tradicion del pais y no estan integrados en el sistema
sanitario principal®®.

En los ultimos afios, se ha utilizado la combinacion de los
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términos “medicina tradicional”, “medicina alternativa” y
“medicina complementaria” de la siguiente manera MT/MCA.
Endonde MT se utiliza cuando se refiere a Africa, Latinoamérica,
Sudeste asiatico y/o Pacifico occidental. MCA cuando se hace
referencia a Europa, Norteamérica y Australia” y MT/MCA
cuando se hace referencia en sentido general a todas estas
regiones®.

LaOMS haclasificado las terapias alternativas (TA) en terapias
de medicacion — si se utilizan medicinas con base de hierbas,
vitaminas y minerales—oterapias sinmedicacion—siserealiza
principalmente sin el uso de medicacion, como es el caso de la
acupuntura, las terapias manuales, el Qi Gong, Tai Ji, la terapia
termal, el yoga y otras terapias fisicas, mentales, espirituales y
terapias de mentey cuerpo’, Laoracion o losrituales de sanacion
se han incluido por décadas dentro de las terapias espirituales®*.
El médico mexicano Arturo Gémez Mera propone y explica
ampliamente otra clasificacion’.

Desde 19771a OMS, recomend6 el empleo fomento y desarrollo
de la medicina tradicional ya que 2/3 partes de la poblacion
mundial acudian a ella®’. A partir de entonces, Se han emitido
diversos programas, acuerdos y propuestas tanto nacionales
como internacionales para valorar los sistemas de salud tradicional
y alternativo)'®-13,

En paises industrializados la prevalencia reportada sobre el uso
de MT/MCA entre la poblacion varia entre el 50 y 90%-'4!5. En
México tenemos pocos estudios, los existentes estan enfocados
mas al uso de la MT'® que a las MCA Consideramos que se
requiere mas investigacion sobre el uso de MT/MCA en su
conjunto ya que no son inocuas'”!® (ver ademas la pagina http:
/Iwww.cofepris.gob.mx donde se amplia informacion sobre los
efectos adversos de productos herbolarios) y se esta
interviniendo indiscriminadamente y sinregulacion en el proceso
salud-enfermedad sin que el personal médico aldpata y las
autoridades sanitarias se percaten de las dimensiones y
repercusiones del fenomeno, que se ha convertido en un problema
de salud publica.

MATERIAL Y METODOS

Por lo tanto se determind la prevalencia en el uso y aceptacion
de los MA en estudiantes de 3 planteles de la Universidad
Nacional Auténoma de México (UNAM), mediante un estudio
observacional, prolectivo, transverso y descriptivo.

Se seleccion6 una muestra de 288 estudiantes, con base en una
poblaciontotalde 15,255 estudiantes de 3 planteles delaUNAM
con la premisa de una probable aceptacion y uso terapias
alternativas del 75% o mas. Se eligieron la Preparatoria No. 3,
como representante de nivel bachillerato, la Facultad de Estudios
Superiores Zaragoza como facultad periférica y la Facultad de
Medicina de la UNAM como facultad del campus central.

Se aplicaron 300 cuestionarios (100 por plantel) durante los
meses octubre a diciembre del afio 2005 con los siguientes

criterios:

SELECCION: Aquellos estudiantes inscritos en el plantel que
participaron voluntariamente EXCLUSION. Toda persona que
no fuera estudiante inscrito en el plantel o que no quisieran
participar.

ELIMINACION.Aquellos cuestionarios que no fueron
contestados en forma completa o que las respuestas ocasionaran
confusion.

En el cuestionario se incluyeron los siguientes puntos:

Datos de identificacién: Edad, sexo y ocupacion y lugar de
aplicacion de cuestionario (éste ultimo anotado por el aplicador).

Datos de atencion médicay estado de salud: Enfermedad actual
y diagnédstico en caso de tenerla, lugar rutinario de atencion
médica. Tratamiento alopata actual ( solo si 0 no).

Datosreferentes alapracticade TA (incluyéuncatidlogode TA
para seleccion).

Utilizacion previa y actual de TA, tipo especifico, habito de
combinar TA con alopatia, resultados en la salud, aceptacion de
TA en sistemas oficiales de salud, nimero de consultorios de
MT/MCA detectados en su colonia, comentarios finales.

El catdlogo de TA propuesto puede verse en el cuadro 1.

Cabe mencionar que éste es el primer reporte de una serie de
investigaciones que se realizaran en distintos sectores de la
sociedad, incluyendo poblacion rural y grupos seniles, por lo
cual se estandarizo el cuestionario y el catdlogo de MT/MCA
utilizando un lenguaje coloquial para su mayor comprension.

Se realizé previamente un estudio piloto sobre los métodos
alternativos que la poblaciéon general mexicana utiliza como
opcion para diagnosticar y/o tratar los problemas de salud. Los
mas relevantes fueron los mencionados en el catalogo.

Algunos términos pudieran estan repetidos en sus conceptos o
finultimo; por ejemplo, se habla de terapia herbal y por otro lado
yerbero y ademas vegetarismo. El adivinador es alguien que
ejerce la adivinaciéon pero no es una terapia alternativa, no
obstante las personas acuden a él, entre otras razones para
definirun diagnostico dudoso o de dificil realizacion por métodos
aldpatas.

Se puede revisar el glosario al final del documento.
REsULTADOS
Edad: Oscilé entre 16 y41 afios, siendo el promedio 19, lamedia

fue de 18.

Sexo: Laparticipacion voluntaria predominé en el sexo femenino
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1 Acupuntura 17 Terapia con orina

2 Tratamiento con abejas | 18 Curanderos

3 Quiropraxiaomasajes 19 Yerbero

4 Aromas 20 Chamaéan

5 Hipnosis 21 Adivinador

6 Jugos y licuados 22 Magia blanca

7 Hierbas 23 Magia negra

8 Colores y luces 24 Imposicion de manos

9 Cuarzos o imanes 25 Misa de sanacion

10 Temazcal uotras formas |26 Misa catolica
de baiios 27 Uncion de enfermos

11 Yogay otras formasde |28 Oracion en iglesias no
meditacion catolicas

12 Masajes en plantas de 29 Oracion personal y
pie novenas

13 Terapia con musica

14 Vegetarismo

15 Gimnasia

16 Tai-chiy artes marciales

30 Homeopatia
31 Otras: especificarlas

Cuadro |. Catadlogo de TA propuesto en el instrumento.

en proporcion 2:1 con 205 participantes contra 95 del sexo
masculino.

Serviciomédico preferente: E154.7% de los alumnos refirid acudir
regularmente pararecibir atencion médicaal sector privado, 42%
a los servicios médicos de seguridad social y solo 3.3% a los
servicios de la secretaria de salud.

Enfermedad, diagnoéstico y tratamiento: 55 de los 300
participantes (18.3%), refirieron estar enfermos al momento de
contestar el cuestionario. Las principales enfermedades
reportadas son infecciosas respiratorias, enfermedades
psicosomaticas y enfermedades cronico-degenerativas (cuadro
II). De la poblacion enferma, el 70% estaba bajo tratamiento
alopata y de estos uno de cada dos llevaba ademas una o mas
TA, esdecirtratamiento mixto. Solo 2 enfermos llevaba TA como
unicaopciony, el 27% de enfermos se encontraba sin tratamiento
alguno.

En el cuadro III se mencionan los diagndsticos y TA respectiva

( Diagnéstico Casos %
Infeccion respiratoria alta 15 273
Gastritis 7 12.8
Neurodermatitis 4 73
Colitis 3 54
Asma 2 36
Diabetes Juvenil 2 36
Epilepsia 2 3.6
Otros 20 364
Total 55 100.0

Cuadro Il. Relacién de enfermos segin diagnéstico.
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de cada uno de los enfermos que decidieron recurrir a alguna
forma de TA, 19 en total. 9 enfermos estaban recurriendoa 2 o
mas métodos, el paciente con Diabetes juvenil complicada, por
ejemplo, fue el participante con mayor numero de TA Utilizados,
cuatro.

Uso previo de TA: de los 300 estudiantes, alrededor del 60%
acepto haber llevado alguna vez una o mas TA. Las 10 TA mas
referidas fueron: terapia con jugos y hierbas, seguida de
quiropraxia o masoterapia, acupunturay temazcal en la siguiente
posicion. En las tltimas posiciones se encuentran yoga; oracion
personal y novenas; aromaterapia y, musicoterapia (ver cuadro

V).

Resultados obtenidos con TA: Respecto a los resultados, cabe
mencionar que incluso los alumnos que negaron haber llevado
algin TA opinaron acerca de éstos por observaciones en otras
personas. 128 de los 300 alumnos (43%), consideran buenos
resultados, 106 alumnos (35%) refiere resultados regulares,a20
alumnos (6%) le parecen malos, y 46 alumnos (15%) desconoce
los resultados.

Diagnéstico Variedad de TA que se utiliza
Diabetes juvenil, Jugoterapia, herbolaria,
Hipertension arterial, temazcal, magianegra
Insuficienciarenal
Colitis y migrafa Tai chi/artes marciales,

gimnasia, vegetarismo

Colitis, gastritis y

Jugoterapia, vegetarismo,

enfermedad fibroquistica musicoterapia

Asma Yoga, vegetarismo,
homeopatia

Gastritis Herbolariay cromoterapia

Hernia de disco Yogayreflexologia

Infeccion respiratoria aguda

Jugoterapia y musicoterapia

Infeccion de Vias Urinarias

Jugoterapia y oracion
personal

Lupus Eritematoso y

Cuarzos/imanes y herbolaria

Migrafia
Desconoce herbolaria
Desconocido apipuntura
Enfermedad vascular quiropraxia
Cerebral
Gastritis homeopatia
Gastritis herbolaria
Infeccion respiratoria aguda | acupuntura
Infeccion respiratoria aguda | jugoterapia
Infeccion respiratoria aguda | acupuntura
Neurodermatitis, colitis y Tai Chi/artes marciales
gastritis
Gastritis, migrafia y rinitis Tai chi/artes marciales
alérgica

Cuadro lll. Relacién de los 19 enfermos tratados con TA de

acuerdo a diagnéstico y variedad de TA utilizada.
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Variedadde TA Personasquela | % dela

han utilizado muestra
Jugoterapia 84 45.1
Terapia herbal 77 413
Quiropraxia o masajes 48 25.8
Homeopatia 34 182
Acupuntura 20 10.7
Temazcal 20 10.7
Yoga 19 10.7
Oracion personal y novenas 18 9.6
Aromaterapias 17 9.1
Musicoterapia 15 8.0

Cuadro IV. No. De casos de acuerdo a variedad de TA
previamente usada.

Aceptacion de servicio alternativo y alopata institucionalizado.
Mas de amitad del alumnado participante, (56%) acepto la oferta
de un servicio mixto (aldpata y alternativo) en las unidades de
atencidn médicaoficial, el 1 7% loacepto conalgunas condiciones
entre las que destacan que solo se incluyeran aquellos métodos
sometidos aestudios de costo y beneficio. E130% definitivamente
no acept6 la posibilidad las terapias conjuntas en instancias
oficiales.

Numero de consultorios alternativos por colonia: 72% de los
alumnos participantes han visto uno o méas consultorios o
centros de MT/MCA en su colonia.

Comentarios de alumnos. Solo €1 41% de alumnos realizo algun
comentario, destacan: Apoyar a los TA, realizar investigacion,
informar a la poblacion, ensefar los TA en las facultades de
medicinay utilizarlos solo como complemento sin sustituir ala
alopatia.

Discusion

Llamalaatencion que los enfermos con padecimientos croénicos
y psicosomaticos son los que mas recurrieron a las TA y a
multiples métodos simultaneos. La mayor parte de los usuarios
de TA lasusaron como complemento, es decir nunca en lugar de
la practica oficial alopata. Aunque la jugoterapiay la herbolaria
que forman parte de nuestra medicina tradicional sigue estando
en primer lugar de predileccion, es necesario resaltar que las
terapias importadas como la acupuntura y el yoga resultaron
estar entre las 10 TA mas utilizadas. Mencién especial merecen
las practicas religiosas que resultaron también ser muy
importantes para los estudiantes universitarios en relacion a la
salud.

En nuestro pais se trabaja para consolidar un sistema nacional
de salud que considere la MT/MCA, a través de la Direccidon
General de Planeaciony Desarrollo en Salud, dependiente de la
Subsecretaria de Innovaciony Calidad de la Secretaria de Salud
(SS), 1a cual ha realizado esfuerzos para regular y controlar de
la practica de las MT/MCA". La Secretaria de Educacion

Publica (SEP) participa en conjunto con algunas Escuelas
profesionales y universidades para formar profesionales en
ciertos campos de MT/MCA?X. A pesar de lo anterior, la
ensefianza de las MT/MCA frecuentemente se imparte al publico
general sin ningtin control a través de cursos y diplomados que
ofrecen asociaciones o individuos con formaciéon de dudosa
calidad quienes entregan constancias de estudios sin la
intervencion de la SS o la SEP. Con la obtencién de estas
constancias se estan abriendo establecimientos de terapias
alternativas en los que se puede estar interviniendo
irresponsablemente la salud de los mexicanos, convirtiéndose
entonces enun problema de salud publica. En esta investigacion
el 72% de la muestra estudiantil identificé por lo menos un
consultorio de MT/MCA en su colonia. Se sabe que existen
11,000 practicantes de acupuntura humana publicitados de los
cuales aproximadamente 60% no son médicos?'. La aceptacion
delusode MT/MCA es alto, 73% de los participantes en nuestro
estudio aceptarian (totalmente o con alguna restriccion), un
servicio combinado (MT/MCA-ALOPATIA) en las unidades
de atencién médica del sector salud lo que ratifica la elevada
aceptacion de las MT/MCA.

Otros estudios mencionan por ejemplo, que entre el 70y 80% de
los pacientes epilépticos que acuden al Instituto Nacional de
Neurologia (INN), han probado previamente la herbolaria, la
brujeria, la acupuntura y han acudido a tres o cuatro médicos?.
Volviendo a nuestros resultados, los enfermos con
padecimientos crénicos o con complicaciones, utilizaron mas
de dos variedades de MT/MCA ademas de llevar tratamiento
alopata y uno de cada dos alumnos con problemas
psicosomaticos acudieron a algiin método alternativo.

Por otro lado, las mujeres siguen siendo mas participativas, 2 a
1 eneste trabajo, y como sabemos que el papel de lamujer como
educadorade la familiay lasociedad es fundamental®, se puede
tomar en cuenta esta situacién para futuros programas
educativos sobre las MT/MCA. Es recomendable también que
se incluya la tematica de las MT/MCA en la curricula en las
escuelas demedicinay profesiones asociadas e iniciar las lineas
de investigacion correspondientes. Intensificar la informacion
a la poblacion general, pero en especial a los profesionales de
la salud sobre la clasificacion, beneficios y riesgos del uso de
las MT/MCA vy presentar el fenémeno del uso de MT/MCA
como un problema de salud publica por lo que debemos
habituarnos a interrogar sobre estas practicas en la Historia
clinica y por ultimo insistir en la urgencia de regularlas.
Recordemos que aunque se han documentado beneficios con
algunasterapias'®, como laacupuntura® o herbolaria'’, también
se han reportado casos de complicaciones por uso
indiscriminado o uso con desconocimiento de algunas técnicas
o productos como el caso de hierba “ma huang” (efedrina),
usada en las practicas de Medicina Tradicional China, la cual se
utiliz6 en los Estados Unidos como suplemento dietético y
ocasion6 una docena de muertes y en Bélgica por lo menos 70
personas requirieron transplante renal o dialisis después de
haber consumido preparaciones hechas a base de hierbas?.
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GLOSARIO

Acupuntura: Terapia alternativa que forma parte de la Medicina
Tradicional china y que se caracteriza por aplicacion de agujas en
puntos corporales previamente establecidos.

Adivinador: Persona especializada en determinar el origen de los
padecimientos mediante rituales diversos generalmente magicos.

Aromas: Método curativo a través de aromas.

Chamadn: Persona a la que se le adjudican poderes sobrenaturales
y que suele intervenir en la cura de los padecimientos con rituales
magico-religiosos.

Coloresy Luces: Variedad de terapias utilizando las propiedades
curativas de los colores y de ondas luminicas.

Cuarzos 6 Imanes: Utilizacion de las propiedades de algunas
piedras de silice y propiedades de ondas magnéticas sobre
organismo.

Curanderos: personas con cierta sabiduria popular que emite
diagndsticos y propone tratamientos diversos como oraciones,
hierbas, banos. Este término suele usarse como sinénimo de
sanador, chaman o yerbero, pero en este trabajo se hace una
diferenciacion de los mismos.

Gimnasia: forma de tratamiento mediante el ejercicio fisico
relacionado a incrementar la elasticidad articular.

Hierbas: Terapia utilizando recursos herbolarios.

Hipnosis: conjunto de técnicas destinadas a producir un suefio
artificial con fines diagnosticos o terapéuticos.

Homeopatia: Sistemade tratamiento basado en el uso de sustancias
naturales de origen animal, vegetal o mineral que estan altamente
diluidas y dinamizadasy actian bajo el principio de la similitud; es
decir se utilizan productos cuyos efectos son similares a los
sintomas de la enfermedad. En México es un modelo médico
reconocido oficialmente, Pero para fines de este trabajo se cataloga
dentro de las MT/MCA.

Imposicion de manos: Método de sanacion en el que el impositor
de manos utiliza su energia o la de un ser divino para regular la del
enfermo. Lacurafisicaserealizacomo consecuenciade lasanacion
mental o espiritual. Existentécnicas orientales (REIKI)olasanacion
cristiana, en casode quienes profesanlareligion catdlica, lorealizan
generalmente los sacerdotes.

Jugosy Licuados: Se refiere al consumo de liquidos extraidos de
frutas y legumbres (jugos) o reduccion a papilla o liquido una fruta
o legumbre completa (licuar) con el fin de mantener y optimizar la

salud; o bien, prevenir y tratar las enfermedades.

Magia Blanca: Se refiere a una serie de recetas de pocimas,

16

astrologiay conjuros entre otros para modificar las circunstancias
dificiles en circunstancias favorables, sin dafiar a terceros.

Magia Negra: Serefiere alas artes magicas utilizadas para obtener
algiin beneficio propio o dafiar a terceros mediante efectos
sobrenaturales solicitando en forma deliberada ayuda a demonios

Masajes en Plantas de pie: 1lamada también reflexologia. Es una
técnicadiagnosticay terapéuticabasadaenel estudioy estimulacion
de puntos y areas de pie que representan a los diferentes 6ganos
del cuerpo y por lo tanto se ejerce un efecto sobre ellos.

Misa Catolica: Misa ordinaria de la religion catolica en la que el
enfermo, sus familiares o amigos solicitan la cura del enfermo a
través de la oracion.

Misa de Sanacion: Misabajo el régimen catdlico cuyo objetivo es
solicitar laintercesion divina parala cura de enfermedades fisicas,
emocionales o espirituales. Puede terminar conunrito deimposicién
de manos o de uncion de enfermos.

Oracion en Iglesias no Catolicas: Oracion que emite el enfermo,
sus familiares o sus conocidos a favor dela curaciony que serealiza
en algun templo o reunién de fieles que profesan una religion
diferente a la catdlica.

Oracion Personal y Novenas: Rezos y técnicas de meditacion
para solicitar directamente a Dios intervenga en la cura del
enfermo o solicitarla a través de la intercesion de santos con
rituales de 9 dias.

Quiropraxia o Masajes: Sistema curativo de manipulacion fisica
pricipalmente de columna vertebral (quiropraxia) o piel y grupos
musculares (masoterapia).

Tai-Chi y Artes Marciales: El uso de la filosofia marcial en sus
diferentes modalidades como forma de de control fisico y mental
para prevenir o tratar las enfermedades.

Temazcal u otras formas de Baiios: Bafios rituales a base de
combinacion de calor-frio, aromaterapia y oraciones (temazcal) o
bailos simples con agua u otras sustancias los cuales pueden ser
calientes o frios (bafios).

Terapia con Musica: Esunaformadeterapia basadaenlos efectos
musicales sobre el organismo.

Terapia con Orina: terapia con orina del propio paciente, tomada
ointramuscular.

Tratamiento con Abejas: También conocida como apiterapia, es
la terapia que utiliza punciones de abejas.

Uncion de Enfermos: Sacramento de la Iglesia catolica en la que
seungeal enfermo conaceite consagrado, previoritual de oraciones
y si las condiciones del enfermo lo permiten, la confesion.
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Vegetarismo: Tratamiento dietético del que se excluyen los
productos carnicos para utilizar s6lo productos vegetales, lacteos
y huevo.

Yerbero: Persona especializada en dar tratamientos a base de
plantas medicinales.

Yoga y otras formas de meditacion: Control psicofisico del propio
organismo, controlando postura, respiracion ademas de practica
meditativa (yoga), u otros tipos aislados de meditacion ya se
concentrativa o contemplativa, también llamadas Shamata y
Vipassana respectivamente.
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