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RESUMEN

Introduccion. La consulta pedidtricaen el dmbito
delasmedicinas alternativas o complementarias
es una préctica cada vez mds frecuente.
Objetivos. Conocer la prevalencia de uso, los
motivos para consultar, los beneficios percibi-
dos y la comunicacién al pediatra de cabecera,
de familias que consultan en medicina alterna-
tiva o complementaria.

Meétodos. Estudio de corte transversal. Se inclu-
yeron todos los nifios sanos de 4 a 17 afios que
concurrieron ala Central de Emergencias Pedid-
tricas acompafiados por un adulto responsable.
La muestra se tom6 en forma consecutiva y por
conveniencia.

Resultados. Seinvit6 a participar del estudio 280
acompafiantes denifios y completaronlaencues-
ta 246. Todos los pacientes tenfan sus necesida-
des bdsicas satisfechas y un seguro de salud. La
media de edad de los nifios fue de 9,2 y la de los
acompafiantes, de 39,6 afios.

El 84,5% conocia alguna medicina alternativa o
complementaria y el 13% habia consultado en
esas précticas en alguna oportunidad. La ho-
meopatia fue la mds conocida (76%) y la mds
consultada (8,8%).

E1 96,7% de los nifios que utilizaron una medi-
cina alternativa o complementaria continuaron
con el pediatra de cabecera, pero el 42% de los
acompafiantes no se lo comunico.

Entre los que consultaron a medicinas alter-
nativas, el 42% manifest6 que le brindaron
mayor tiempo en la consulta, habian mejora-
do los sintomas por los que consultaron en el
78,5% y habian dado respuesta al problema de
salud en el 87%.

Conclusion. E184,5% delos encuestados conocia
alguna medicina alternativa o complementaria
y el 13% de los nifios habia acudido a ella en al-
guna oportunidad. La homeopatia fue la mds
conocida y la mds consultada.

Casi el total de los nifios que consultaron por
medicina alternativa o complementaria conti-
nuaron el seguimiento clinico con el pediatra
de cabecera, pero el 42% de los acompafiantes
no se lo comunico.

Palabras clave: medicina alternativa o complemen-
taria, nifios, relacion médico-paciente.

SUMMARY
Introduction. Consultation to complementary
and alternative medicines (CAM) in the pediatric

population is becoming more frequent.
Objectives. To assess the prevalence of the con-
sultations, the communication with their doctors
and the characteristics of patients and families
who consult CAM.

Methods. A transversal study was done. All
healthy children age 4 to 17 who attended with
a responsible adult to the emergency unit were
included. The sample was taken in a consecuti-
ve non randomized way.

Results. Two hundred and eighty carers of the
children were invited to participate in the study
and 246 completed the survey. All of the patients
had their basic needs satisfied and a health insu-
rance. The medium age of the children was 9.2
and the one of the carers 39.6 years.

In 72% of the visits the carer was the mother and
in 24% the father.

Some CAM was known by 84.5% and 13% had
consulted in some opportunity. Homeopathy
was themostknown (76%) and consulted (8.8%).
96.7% of the children that used a CAM conti-
nued their clinical follow-up with their pedia-
trician but 42% of the carers did not tell this to
the pediatrician. The carers of the patients who
consulted CAM said that more time was given
in the visit (42%), the symptoms for which their
consulted got better (78.5%) and they found an
answer to their child’s health problem (87%).
Conclusions. From surveyed people, 84.5%
knew about CAM and 13% of the children had
consulted at some moment. Homeopathy was
the most known (76%) and the most consulted
(8.8%). Almost all of the children that consulted
a CAM continued their clinical follow-up with
their pediatrician but42% didn’t tell them about
their consultation.

Key words: complementary and alternative medici-
ne, children, doctor-patient relationship.

INTRODUCCION

La medicina alternativa o com-
plementaria se puede definir como
el conjunto de sistemas, précticas o
productos médicos y de atencién de
la salud no considerados parte de la
medicina convencional que, en nues-
tro pafs, es la medicina alopdtica occi-
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dental.’” En la Reptiblica Argentina, el sistema de
enseflanza y practica de la medicina estd basado
predominantemente en este modelo, es decir que
las medicinas alternativas o complementarias no
tienen un papel determinante dentro del sistema
nacional de salud.

Sin embargo, la consulta a las medicinas alter-
nativas o complementarias en la poblacién pedid-
trica es una préctica cada vez mds frecuente. Se ha
descrito su uso en nifios con enfermedades créni-
cas, como artritis reumatoidea juvenil, asma, cdn-
cer, fibrosis quistica y trastornos neuroldgicos, en
una prevalencia que alcanza hasta el 89% de estos
nifios al ser interrogados en clinicas especificas.>”
En estudios de nifios sin ningtn cuadro crénico, la
prevalencia de uso tuvo una variacién del 2-58%.%%

Si bien en la Argentina no existen registros
sobre la prevalencia de consulta a las medicinas
alternativas o complementarias en nifios, un es-
tudio realizado en nuestro pais en 2003 mostré
que alrededor del 55% de los pacientes adultos
encuestados habia utilizado medicina alternativa
o complementaria en algtin momento.'®

Los pediatras no suelen estar familiarizados
con las medicinas alternativas o complementarias
dado que tales practicas no estdn incluidas en la
curricula de las facultades de Medicina; en forma
reciente, algunas universidades de EE.UU. y de
la Argentina estdn comenzando a considerarla en
sus programas'’ y la Academia Estadounidense
de Pediatria incluyé en su sitio una Seccién Provi-
sional sobre Medicina Complementaria, Holistica
e Integrativa.'® La actitud del médico en relacién a
la pesquisa de uso de medicina alternativa o com-
plementaria por parte de sus pacientes depende
de multiples factores, entre otros, su propia expe-
riencia personal.’’ Si el médico no investiga acerca
de su empleo, el paciente puede no comunicarlo
por no percibir el ambiente propicio para hacerlo.

El resultado de esta falta de comunicacién mé-
dico-paciente puede propiciar situaciones clinicas
de riesgo ya que, para la mayor parte de la pobla-
cién, las medicinas alternativas o complementarias
son métodos naturales carentes de efectos adver-
sos o sin interacciones negativas cuando se em-
plean solas o conjuntamente con medicamentos
convencionales.?

Las medicinas tradicionales o indigenas se re-
fieren a précticas que son frecuentes en América
como herencia de los pueblos aborigenes. Son de
facil acceso y estdn arraigadas en la cultura de la
comunidad, principalmente en las poblaciones
rurales y suburbanas, por lo que no se las indagé
en este estudio.”

OBJETIVOS

Conocer la prevalencia de uso, los motivos pa-
ra consultar, los beneficios percibidos y la comu-
nicacion al pediatra de cabecera de familias que
consultan en précticas de medicina alternativa o
complementaria.

METODOS

Se realizé un estudio de corte transversal. Se
incluyeron todos los nifios de 4 a 17 afios que con-
currieron acompafiados por un adulto responsa-
ble a la Central de Emergencias Pedidtricas del
Hospital Italiano de Buenos Aires (HIBA), du-
rante el transcurso de las dos primeras semanas
de octubre de 2006, de lunes a viernes, en los ho-
rarios de 9-12 h y de 14-18 h. La muestra se tomé
en forma consecutiva y por conveniencia, previo
consentimiento oral de los adultos acompariantes
de los pacientes.

Se excluyé a los pacientes con enfermedad
aguda que requerfan atencién de urgencia y los
portadores de enfermedades crénicas.

Se confeccioné una encuesta de 15 preguntas
disefiada por un grupo de pediatras para ser con-
testada en la sala de espera y se realiz6 una vali-
dacién de comprensioén y ajuste con un grupo de
20 pacientes. No se midi6 la estructura ni la vali-
dez interna de la encuesta (Anexo 1).

Se definié como medicina alternativa o com-
plementaria a las siguientes practicas: homeopa-
tfa, acupuntura, reiki, digitopuntura, reflexologfa,
medicina naturista, quiropraxia, fitoterapia, medi-
cina china, osteopatia, medicina ayurveda y me-
dicina antroposéfica.

Se incluyeron las siguientes variables: sexo y
edad del paciente, edad y tipo de acomparfiante
(madre, padre u otro), su nivel de instruccién fina-
lizado (primaria, secundaria o terciaria /universita-
ria) y la comunicacién al pediatra de cabecera de su
consulta a medicina alternativa o complementaria.

El estudio fue aprobado por el Comité de Etica
de Protocolos de Investigacion del Hospital Italia-
no de Buenos Aires.

Se calcul6 el tamafio muestral para demostrar
una prevalencia comunicada de 11% con un in-
tervalo de confianza de 95% y un error del 4%. El
tamafio muestral se estimé en 233 pacientes.

Las variables categdricas se analizaron con la
prueba de ji al cuadrado y las continuas, con la
prueba t de Student. Se consideré significativo un
valor de p menor a 0,05. Se utilizé el programa es-
tadistico Stata 8.0.
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RESULTADOS

Fueron invitados a participar del estudio 280
acompanantes de nifios y completaron la encuesta
246. Se observé que 22 nifios presentaron alguna
enfermedad crénica; en 8, su enfermedad aguda
no permitié la toma de la encuesta, en 3 los acom-
pafiantes manifestaron que no tenfan tiempo y 1
no acepté colaborar.

Todos los pacientes tenfan sus necesidades ba-
sicas satisfechas y un seguro de salud.

La media de edad de los nifios fue de 9,2 afios
y la de los acompafiantes, 39,6 afios.

En el 72% de las consultas los acompanantes
fueron las madres y en el 24%, los padres. Habfan
finalizado sus estudios secundarios el 84% de los
acompanantes y los terciarios o universitarios el
46,7% (Tabla 1).

E1 84,5% conocia alguna medicina alternativa o
complementaria y el 13% las habian consultado en
alguna oportunidad. Las medicinas alternativas

TabLa 1. Caracteristicas de los pacientes que consultan en prdcticas de medicina alternativa o complementaria

Consulta No consulta Valor
medicina medicina dep
alternativa o alternativa o
complementaria complementaria
n=32 n=214
Edad nifio/a *10,4 + 0,68 afios *9,4 + 0,26 afios **0,92
Nifia 36% 47,5%
S 0,17
exo Nifio 64% 52,5%
Edad del acompaiiante *41,1 + 1 afios *39,4 + 0,66 afios **0,83
Madre 75% 71,5% ***0,6
Vinculo con el acompafiante Padre 21,9% 23,8% ***0,73
Otro 3,1% 4,7% *0,47
Acomparfiante con estudios terciarios o universitarios 56,3% 45,8% ***0,26

Tk

* media y desvio estdndar, ** prueba t., ***ji al cuadrado.

TaBLA 2. Motivos para consultar y beneficios percibidos de las medicinas alternativas y complementarias

Motivos para consultar las medicinas alternativas %o

o complementarias

Afin a mis creencias 32,2
Recomendacién de conocido 35,4
Fracaso del tratamiento convencional 32,2
Otros motivos 35,4
Beneficios percibidos %o
Se dedica més tiempo en las consultas No 22,5
St 41,9
No sabe 35,5
Se siente més escuchado No 16,1
St 38,7
No sabe 45,1
La medicina alternativa o complementaria No 38,7
es menos agresiva Si 32,2
No sabe 29
Mejoraron los sintomas por los que consulté No 10,7
St 78,5
No sabe 10,7
Le dio respuesta al problema de salud No 12,9
St 87,1

n= 32
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o complementarias mds conocidas y consultadas
fueron: homeopatia 76% y 8,8%, acupuntura 62%
y 2,4%, reiki 40,6% y 2,4% y otras 36,1% y 5,2%
respectivamente.

E196,7% de los nifios que utilizaron una me-
dicina alternativa o complementaria continuaron
el seguimiento clinico con el pediatra de cabece-
ra, pero el 42% de los acompaiiantes no se lo co-
munico.

Los acompafiantes de los pacientes que ha-
bian consultado medicina alternativa o comple-
mentaria refirieron que les habian brindado més
tiempo en la consulta en el 42%, habian mejorado
los sintomas por los que consultaron en el 78,5%
y habian dado respuesta al problema de salud de
su hijo en el 87% (Tabla 2).

El consultar en una practica de medicina al-
ternativa o complementaria no estuvo asociado
a la edad o al sexo del paciente, como tampoco
a la edad o al nivel de instruccién de los acom-
pafnantes.

DISCUSION

Segtin nuestros resultados, la prevalencia del
uso de medicina alternativa o complementaria
en nifios es de 13%. Este dato es similar al encon-
trado por Spigelblatt, en 1994 para poblacién ca-
nadiense (11%)" y menor al 54% recientemente
descrito por Jean en la poblacién de EE.UU.5 A
diferencia de este trabajo, en nuestro estudio se
excluyeron los pacientes con enfermedades cré-
nicas, por considerar que este dato conduciria a
un sesgo en la muestra poblacional, debido a que
el HIBA es un centro de derivacién de patologias
crénicas de otras provincias.

La bibliograffa sefiala que 1 de cada 3 mujeres
estadounidenses consultaron medicinas alterna-
tivas o complementarias en alguna oportunidad
y que éstas son principalmente de mediana edad,
instruidas, urbanas y con seguro de salud.? Este
grupo poblacional es similar a los acompafiantes
de las familias encuestadas en nuestro estudio.

En nuestra muestra no hallamos que el uso de
medicina alternativa o complementaria estuviera
asociado a la edad y sexo de los pacientes ni tam-
poco a la edad y nivel de instruccién del acompa-
flante. En una actualizacién reciente se sefiala que
no existen diferencias significativas de género ni
clase social entre los nifios que usan medicinas al-
ternativas o complementarisa y es controvertida
la asociacién en relacion a la edad de los nifios y
nivel educativo de los padres.”

La medicina alternativa o complementaria méds
consultada y conocida, segtin nuestro trabajo, fue

la homeopatia, tal como se ha descrito en otros
estudios.*' Esto podria explicarse por su larga
tradicién en el pafs; en cambio, en la poblacién
estadounidense, la medicina alternativa o com-
plementaria mds consultada fue la quiropraxia."

Es interesante observar que la homeopatia, co-
mo el resto de las medicinas alternativas o com-
plementarias, es percibida por la gente como
natural, inocua y carente de efectos adversos. Es-
to se sostiene, en alguna medida, por la escasa re-
gulacién y legislacién en todo occidente, asi como
también por la falta de controles de farmacovigi-
lancia.?»* En una revisién aleatorizada de estu-
dios clinicos sobre homeopatia se destaca la falta
de evidencia en la recomendacién de medicina
alternativa o complementaria para dolencias en
pediatria.” Este tipo de estudios son ampliamente
criticados por quienes apoyan las medicinas alter-
nativas o complementarias, pues sostienen que no
se puede evaluar la satisfaccion o percepcion de
bienestar que brindan las medicinas alternativas
o complementarias por tratarse de algo subjetivo
y personalizado y, por lo tanto, no cuantificable
con los métodos utilizados por la medicina basa-
da en la evidencia.??¢

En nuestro estudio, los motivos por los cuales
los pacientes acuden a las medicinas alternativas
o complementarias fueron diversos; entre ellos,
se destacan: las creencias, las recomendaciones,
el fracaso del tratamiento convencional, etc. Otros
trabajos han mostrado como motivaciones para
la consulta: percepcién de efectividad y seguri-
dad, congruencia filoséfica, énfasis en el enfoque
holistico, contacto con lo natural, rol activo del
paciente, buena relacién médico-paciente, sufi-
ciente tiempo en la consulta, etc.”** Como moti-
vaciones negativas para no consultar en el &mbito
de la medicina convencional se describe: falta de
eficacia para ciertas enfermedades, efectos adver-
sos graves, fallas en la relacién médico-paciente,
consultas breves, listas de espera, poco contacto
humano, etc.?

Se ha descrito una asociacion significativa en-
tre la falta de satisfaccion con el tratamiento con-
vencional y la utilizacién de medicina alternativa
o complementaria;® esto podria verse influenciado
por el alto ntimero de pacientes con enfermeda-
des crénicas en las cuales, muchas veces, los trata-
mientos tienen una eficacia limitada. El hecho de
no poder encontrar en nuestro estudio una causa
predominante por la cual los pacientes consultan
en prdcticas de medicina alternativa o comple-
mentaria habla de la diversidad de motivaciones
existentes.” Un estudio las ordené segun la fre-
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cuencia en: recomendacién de conocidos, consi-
deracidon de tratamientos maés efectivos, temor a
los efectos adversos de los medicamentos, insatis-
faccion con la medicina convencional, necesidad
de atencién mads personalizada y acuerdo con los
valores y creencias culturales de la medicina al-
ternativa o complementaria.

E196,7% de los nifios que utilizaron una me-
dicina alternativa o complementaria continuaron
el seguimiento clinico con el pediatra de cabecera;
esto podria estar en relacién con el prestigio de la
pediatria en nuestra comunidad.

E142% de los acompafiantes no le comunicé al
pediatra de cabecera que habia consultado una
medicina alternativa o complementaria. Estos y
otros resultados coinciden en que la no comunica-
cién con sus médicos oscila en 50-87%.1>1° Sin em-
bargo, la bibliografia refiere que el 76% de los
pediatras cree que, en el caso de utilizar alguna
medicina alternativa o complementaria, sus pa-
cientes se lo contarfan.®

Al analizar la percepcién de resultados encon-
tramos que las practicas de medicina alternativa o
complementaria les dedican mds tiempo de con-
sulta en un 41%. En el HIBA, la consulta pediatri-
ca tiene una duracién de unos 20-30 minutos; aun
asi, las consultas a medicina alternativa o com-
plementaria se perciben como mds prolongadas.

No se encontraron diferencias significativas
entre ambos enfoques en cuanto a la percepciéon
de ser mds escuchados ni ser mds intensivos, co-
mo se han descrito en otros estudios.?

Finalmente, deberfa ser una prioridad para los
médicos limitar el uso indiscriminado de terapias
ineficaces, costosas o riesgosas, ya sean basadas
en medicina alternativa o complementaria o en la
medicina convencional. Esto es sumamente rele-
vante en el caso de los pacientes pedidtricos, cuya
especial fisiologfa y etapa del desarrollo los torna
particularmente vulnerables.?

Otra limitacién es la falta de interés de la in-
dustria farmacéutica por financiar este tipo de
estudios pues, en general, deja el costo en manos

de organismos estatales, muchas veces con otras
prioridades. También, el disefio de los estudios
se dificulta adn mds por la utilizacién simultdnea
de varios tipos de medicina alternativa o comple-
mentaria y de medicina convencional.

Muiltiples estudios de n= 1y la exclusién en
los de pacientes con alta respuesta a placebo son
algunas de las posibilidades para profundizar el
conocimiento sobre las medicina alternativa o
complementaria.?”

Este estudio tiene algunas limitaciones: sus re-
sultados se obtuvieron a partir de encuestas que
registran datos alejados en el tiempo, con los con-
siguientes sesgos de recuerdo y condicionamien-
to de las respuestas. La poblacién que consulta
en nuestro hospital s6lo es representativa de ni-
fios argentinos urbanos cuyas necesidades bdsicas
estdn satisfechas.

Los pediatras deberfamos conocer e interrogar
a los padres de nuestros pacientes sobre sus creen-
cias en relacién a la salud y eventual utilizaciéon
de alguna medicina alternativa o complementaria.

La comunicaciéon médico-paciente sin prejui-
cios y un mayor conocimiento de los pediatras
acerca de las medicina alternativa o complemen-
taria permitird un mejor cuidado de la salud de
los nifios que atendemos.

CONCLUSION

El 84,5% de los encuestados conocia algu-
na medicina alternativa o complementaria y el
13% de los nifios habia acudido a ella en alguna
oportunidad. La homeopatia fue la mds conocida
(76%) y 1a mds consultada (8,8%).

E196,7% de los nifios que consultaron en prac-
ticas de medicina alternativa o complementaria
continuaron el seguimiento clinico con el pedia-
tra de cabecera, pero el 42% de los acompariantes
no se lo comunico.

El consultar en précticas de medicina alternati-
va o complementaria no estuvo asociado a la edad
ni el sexo del nifio, como tampoco a la edad o al ni-
vel de instruccién alcanzado por el acompafiante. ll
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ANEXO1

Este cuestionario tiene el objetivo de conocer su opinién respecto de las medicinas alternativas o com-
plementarias. Por favor, lea detenidamente cada una de las preguntas y marque con una cruz la opcién
que usted considere adecuada.

Sus respuestas son confidenciales y serdn usadas con fines académicos.

Datos personales del que responde la encuesta: Datos del nifio/a

Educacién: Sin estudios completos a En caso de tener mds de un hijo en la familia,
Primario completo O conteste la encuesta considerando al mayor de
Secundario completo a sus hijos.
Terciario o universitario Sexoo MO FO
completo a Edad.:......

Vinculo: padre O madre O otro O

Edad......

¢Tiene algiin conocimiento acerca de las siguientes medicinas alternativas o complementarias?
Marque con una o mas cruces el/los casilleros que considere.

O Homeopatia O Quiropraxia

O Acupuntura O Medicina china

O Digitopuntura O Medicina naturista

O Fitomedicina o medicina con hierbas O Reflexologia

O Terapias florales O Medicina antroposoéfica
O Reiki O Medicina ayurveda

O Osteopatia O Otra cudl?..........c.......

(Puede conversar con el pediatra de su hijo/a acerca de este tipo de medicinas alternativas o comple-
mentarias?

O si O No
¢Su hijo/a consulté en alguna oportunidad a alguna de las terapias antes mencionadas?

O No. Nunca consulté medicina alternativa o complementaria.
O Si ;A cudl consult6?

O Homeopatia O Quiropraxia

O Acupuntura O Medicina china

O Digitopuntura O Medicina naturista

O Fitomedicina o medicina con hierbas O Reflexologia

(O Terapias florales O Medicina antroposéfica
O Reiki 0 Medicina ayurveda

O Osteopatia O Otras.....cccoeveeververereenenen
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¢Por qué motivo consulté su hijo/a a la medicina alternativa o complementaria?
O Porque es mds afin a sus creencias.
O Porque se lo recomendd algin conocido.
O Porque no encontrd respuesta en la medicina convencional (“alopdtica”).

(3 Por otro motivo. jCU8l?.....ccceovviieurrncnnnn.

(Considera Ud. que la medicina alternativa o complementaria le dio una respuesta para el problema
de su hijo/a que la medicina convencional (“alopética”) no le habia dado?

O Si O No

¢(Los problemas de salud por los que consulté mejoraron luego de realizar alguno de estos tratamientos?
0 Si O No
;Considera que la medicina convencional (“alopatica”) es mas agresiva que la medicina alternativa
o complementaria?
O Si O No O Nosé
¢Mientras realizaba los tratamientos de medicina alternativa o complementaria continué consultan-
do al pediatra de cabecera de su hijo/a?

3 Si O No

¢El pediatra de su hijo/a sabia que consultaba a la medicina alternativa o complementaria?

O Si O No

(Considera Ud. que fue mas escuchado en la medicina alternativa o complementaria que en la medi-
cina convencional (“alopatica”)?

(3 Si O No O No noté diferencia

;(Considera que en la medicina alternativa o complementaria le brindaron mas tiempo de atencién
que en la medicina convencional (alopatica)?

(3 Si O No O No noté diferencia

Muchas gracias por su colaboracién
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