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Descriptores DeCS: Subject headings:

TERAPIA POR ACUPUNTURA ACUPUNCTURE THERAPY
ARTRALGIA/terapia ARTHRALGIA/therapy
TENDINITIS/terapia TENDINITIS/therapy

SINDROME DEL TUNEL CARPIANO/terapia =~ CARPAL TUNNEL SYNDROME/therapy
PERIARTRITIS/terapia PERIARTHRITIS/therapy

Los dolores osteomioarticulares son la causa mas frecuente por la que acuden los pacientes a la
consulta, y la que mas origina incapacidad para el trabajo; pueden tener diversas causas: desde un
simple traumatismo hasta la expresion inicial de una enfermedad sistémica severa. Los des6rdenes
en el sistema locomotor consisten en dolencias de los tejidos blandos, musculos, huesos y
articulaciones; incluyen diferentes tipos de artritis, espondilosis, espondilitis y diferentes lesiones de
los tejidos blandos, como bursitis, tendosinovitis, fibrositis y miositis. Puede tratarse de alteraciones
de tipo agudo o llegar a convertirse en cronicas y producir cambios degenerativos progresivos.
Generalmente, se caracterizan por limitacion de los movimientos y dolor, el cual podra ser agudo,
subagudo o crénico. Suprimirlo o aliviarlo ha sido siempre el objetivo primordial del médico; para
ello ha utilizado diversas formas de terapia: los medicamentos, la intervencién quirdrgica y la
fisioterapia. Recientemente se ha manifestado gran interés en la acupuntura como forma de
tratamiento para los sindromes de dolor crénico, rebeldes a tratamientos convencionales. Esta es
una técnica que se utiliza para aliviar el dolor y las molestias asociadas con trastornos dolorosos’.
Son varias las técnicas procedentes de la milenaria medicina china, que constituyen una opcién de
valor permanente y no un procedimiento alternativo: acupuntura, electroestimulacion, moxibustion,
laserterapia de baja potencia, cibernetoterapia facial, magnetoterapia y auricoloterapia; se
caracterizan por un balance correcto entre el yang y el yin (energias bioeléctricas positivas del
cuerpo humano), cuyo mecanismo de control es analogo al sistema inmune. Se ha podido
demostrar que resultan eficaces los métodos que relacionan la mente con el cuerpo, en una
diversidad de condiciones’. Por ello, nos motivamos a realizar el presente trabajo para valorar la
eficacia de la acupuntura y la fisioterapia en el tratamiento del dolor osteomioarticular.

Se realizé un estudio descriptivo de caracter retrospectivo a los pacientes que presentaron dolor
osteomioarticular en un periodo de cuatro afios (enero de 1998 a diciembre de 2001) en el Centro
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de Medicina Tradicional y Natural de Remedios. El universo estuvo constituido por los pacientes
con dolor osteomioarticular, diagnosticados en las consultas de Ortopedia del municipio de
Remedios. Se selecciond una muestra de 1 393 pacientes a los cuales se les aplicaron tres formas
de tratamiento segun los sintomas referidos y la impresién diagndstica: Grupo |: Tratamiento con
acupuntura y técnicas afines, Grupo II: Fisioterapia, Grupo Ill: La combinaciéon de las dos
anteriores. Se excluyeron del estudio los pacientes menores de 20 afios, los que recibian
tratamiento medicamentoso convencional, asi como aquellos que abandonaron el tratamiento
después de haber recibido seis 0 menos sesiones. Se confecciond una microhistoria clinica con los
datos de identidad general, antecedentes patologicos personales, diagndstico, tratamiento,
evolucién de cada paciente, sesiones recibidas y resultados del mismo. Se aplicaron 10 sesiones,
con una frecuencia de tres veces a la semana y una duraciéon de 20 minutos, a los pacientes
tratados con acupuntura y técnicas afines. A los que recibieron técnicas de fisioterapia, se
indicaron 12 sesiones de 15 a 20 minutos aproximadamente (calor infrarrojo, diatermia,
mecanoterapia y ejercicios). A los que se les combind la terapia convencional y tradicional, se les
extendio la duracion del tratamiento a una hora. Los pacientes fueron evaluados al tercero, sexto y
décimo dias, y en los casos en que persistio el dolor o limitacion ligera, se les indicé un segundo
ciclo con la misma duracion. Los pacientes tratados con acupuntura recesaron dos semanas para
continuar el segundo ciclo. Los resultados se valoraron de:

Bueno: Cuando desaparecieron los sintomas en las 10 primeras sesiones de tratamiento.

Regular: Cuando disminuy6 el dolor pero no desaparecio totalmente, por lo que fue necesario un
segundo ciclo de tratamiento.

Malo: Cuando fracasé el tratamiento en el segundo ciclo.

Para la acupuntura y técnicas afines se utilizaron los esquemas de tratamiento indicados, segun la
localizacién del dolor®

Entre las afecciones por las que se remite con mayor frecuencia a los pacientes para tratar su dolor
agudo o cronico se registra la osteoartrosis, que es la que mas incide, pues fueron atendidos 413
pacientes (29,64 %); le sigue la lumbociatalgia con 296 (21,24 %); en tercer lugar la osteoartritis
con 217 (15,57 %) y en cuarto, las traumaticas, con 122 pacientes (8,75 %). La mayor cifra estuvo
en el grupo de 41 a 60 afios con 631 pacientes (45,29 %), y de ellos, 224 (35,49 %) recibieron
tratamiento combinado de acupuntura y fisioterapia. Los de mas de 60 afios ocuparon el segundo
lugar, con 486 pacientes que representaron 34,88 %; es oportuno aclarar que al mayor nimero de
pacientes con edades entre 20 y 40 afios: 132 (47,82 %) se les aplico fisioterapia porque la causa
de dolor que mas incidi6 fue la traumatica. Predomin6é en la muestra el sexo femenino: 892
pacientes (64,03 %), y el por ciento mas elevado se encontré en las que recibieron tratamiento
combinado: 319 (35,76 %); sin embargo, el sexo masculino: 501 (35,96 %) recibié el mayor por
ciento de tratamiento con fisioterapia (38,52 %), por estar en relacion con las afecciones
traumaticas y el esfuerzo fisico que ejerce este sexo, resultado similar a lo informado por otros
autores®”. La desaparicién de los sintomas dolorosos se produjo, en el mayor nimero, en el primer
ciclo de tratamiento. En 1 365 pacientes (97,98 %) desaparecio el dolor; fue insignificante la cifra
de los que refirieron alivio, pero aln persistia el dolor (28 para un 2,01 %), a causa de osteoartritis,
tendinitis, periartritis en los que recibieron tratamiento con fisioterapia y tratamientos combinados;
el grupo de los que fueron tratados con acupuntura estuvo conformado por los pacientes con
sindrome de tlnel carpiano y tendinitis. El costo del tratamiento medicamentoso fue de $ 33 652,28
y el tradicional de $ 306,53 respectivamente, lo que representd un ahorro de $ 33 345,75.

Estos padecimientos estan registrados entre los més frecuentes del ser humano, lo que coincide
con los hallazgos de diversos autores®. Generalmente, las dolencias crénicas del sistema
osteomioarticular comienzan en la segunda década de la vida y su incidencia mas alta aparece
entre los 30 y 50 afios; asi lo refieren Rivero Pérez y colaboradores®, y concuerda con nuestros
resultados. Ninguno de los pacientes empeoré ni presentd complicaciones durante los
tratamientos, pues estos son métodos inocuos y de sencilla aplicacion; de ahi que la acupuntura y
sus técnicas afines se destacan por la rapidez con que proporcionan alivio y por la proteccion
contra posibles ataques recurrentes’®. Las ventajas de estos métodos radican en que permiten
tratar afecciones disimiles, disminuyen significativamente el consumo de medicamentos, previenen
las reacciones indeseables a los farmacos, son eficaces, permiten realizar tratamientos
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ambulatorios y su costo disminuye; ello reafirma lo referido por diferentes autores’. Cada vez son
mas las personas que se muestran dispuestas a recibir las terapias tradicionales y naturales, lo que
hace mas evidente la necesidad de que los médicos de la familia conozcan y apliquen de forma
sistematica estas opciones de tratamiento, que son tan efectivas y econémicas .
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