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RESUMEN

El asma bronquial es una enfermedad respiratoria con significativa prevalencia y una de
las principales causas de ingreso hospitalario. Se realizé un estudio descriptivo
retrospectivo con el objetivo de mostrar la eficacia de la medicina natural tradicional en
los pacientes con asma bronquial; en el Hospital “Amalia Simoni Argilagos”, en un
periodo comprendido desde enero de 2003 a diciembre de 2004. La muestra estuvo
constituida por 130 pacientes tratados en el servicio de Medicina Natural Tradicional.
Se confecciono6 un formulario que contenia las variables: grupo de edades, sexo,
factores determinantes, métodos utilizados y efectividad del tratamiento. Se constatd un
predomino del grupo de edad entre 35 - 44 afios con 56 casos (43,3 %) y los pacientes
con sexo femenino fueron los que mas asistieron a la consulta con 87 casos (66,9 %).
Entre los factores determinantes en la aparicion del asma bronquial incidieron los
genéticos en 55 casos (42,5 %). La digitopuntura fue el método mas utilizado, pues se
aplico en 75 pacientes (57,7 %), siendo esta la de mayor efectividad del tratamiento que
se reportd en 65 casos (50 %).
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Dada la importancia que tiene la funcidn respiratoria en la conservacion de la vida, es
de suponer la gran repercusion que tiene las alteraciones del aparato respiratorio en la
salud, y la amenaza que reporta para la vida y el bienestar de la personas. Entre las
enfermedades respiratorias mas frecuentes, la principal causa de ingreso hospitalario es
el asma bronquial (AB).*

En Cuba, el AB se considera un problema de salud donde influyen decisivamente las
condiciones climaticas. Los factores que influyen en la severidad de las crisis son:
alergenos inhalados, infecciones respiratorias virales, e irritantes primarios e
inespecificos. Se calcula una prevalencia en la poblacion cubana de 8,3 % en el area
urbanay de 7,5 % en el &rea rural. Es la principal causa de morbilidad e incapacidad en
los nifios y adolescente de 2 a 17 afios de edad; también es muy com(n en todos los
grupos de edades y el 65 % de quienes lo padecen desarrollan sintomas antes de los 5
afos de edad.>®

El AB generalmente se manifiesta en forma de ataque y se caracteriza por una afeccion
determinada por una respuesta exagerada de la trdquea y de los bronquios a diversos
estimulos, que se traduce por un estrechamiento difuso de las vias aéreas en relacion
con una contraccion excesiva del musculo liso y una hipersecrecion de moco; lo que
ocasiona dificultad para respirar y la severidad de los sintomas casi siempre progresa
rapidamente. Mientras mayor es la obstruccion, mas dificil se vuelve la respiracion.==



En esta enfermedad se realizan diversos tratamientos en los que se encuentran la
hiposensibilidad mediante vacunas, la utilizacion de broncodilatadores y la utilizacion
de supresores de la reaccion alérgica; todos ellos pueden ocasionar reacciones adversas
e incluso comprometer la vida del paciente y lo mas frecuente es que crean
farmacodependencia.>*

Sin embargo, la medicina natural tradicional (MNT) resulta ser un método muy eficaz.
En Cuba, la MNT no se utiliza como un procedimiento adicional o alternativo; sino que
se considera como una verdadera disciplina cientifica que puede ser aplicada por
médico o enfermeras, ya que su aprendizaje es de relativa facilidad.

En la MNT se invocan dos tipos de AB: el asma por plenitud (origen externo) y el asma
por vacio (origen interno). EI asma de origen externo es causada por viento frio o calor,
que provocan disfuncion del descenso del Qi de pulmdn. Mientras que el asma de
origen interno se debe a una insuficiencia del Yang del rifién o a una deficiencia de la
energia del pulmén. También se conocen el asma de origen cardiaco, hepatico y
esplénico.>®

Se ha adquirido una experiencia notable en la aplicacion de los diversos métodos de la
MNT, donde se han alcanzado importantes logros en cuanto a la efectividad de este
procedimiento en los pacientes portadores de AB. Las técnicas que mas se aplican en
estos pacientes son la digitopuntura y las ventosas.s

Dada la importancia que tiene esta entidad respiratoria y la prioridad en devolver el
bienestar a estos pacientes en un corto plazo; se realizé el presente trabajo con el
objetivo de mostrar la eficacia de la MNT en los pacientes portadores de AB.

METODOS

Se realizd un estudio descriptivo retrospectivo en los pacientes que presentaron AB,
atendidos en el departamento de Medicina Natural Tradicional del Hospital Provincial
“Amalia Simoni”, en un periodo comprendido desde enero de 2003 a diciembre de
2004. La muestra estuvo integrada por 130 pacientes que se les aplico el método de
dispersion mediante la digitopuntura o las ventosas.

Los datos primarios fueron obtenidos del libro control de pacientes del departamento y
se confecciond un formulario que incluyd las variables: grupo de edades, sexo, factores
determinantes, métodos utilizados y efectividad del tratamiento.

Los datos fueron procesados mediante el paquete estadistico EPINFO (version 6.0) y
spss (version 6.1.2), se registro una confiabilidad del 95 % y una probabilidad de error
del 0,5 %. Se presentaron los resultados en tablas de contingencia de forma descriptiva.

Procedimientos utilizados

« Digitopuntura
Es la presion que se ejerce con los dedos sobre ciertos puntos bioldgicos del cuerpo, que
presentan caracteristicas particulares con el objetivo de regular la energia que fluye por

los meridianos (canales bioeléctricos) y se aplica con el fin de alcanzar resultados de
prevencion o tratamiento.



Se utilizaron para el tratamiento del AB el punto 1 o intestino grueso 4 (situado en la
prominencia al lado del pliegue entre los dedos pulgares e indice hacia el segundo
metacarpiano); el punto 3 o pulmdn 7 (situado en la cara anterior del antebrazo a 4
travesas de dedo del pliegue de la mufieca) y el punto 16 o vejiga 11 (situado en la
primera vértebra dorsal a dos travesas de dedos por fuera de la columna vertebral).

e Ventosas

Consiste en extraer el aire ejerciendo una presidn negativa con una ventosa, que provoca
un vacio que absorbe estrechamente la superficie de la piel; generando una congestion
local o estancamiento de sangre a través de la absorcion, lo que promueve la circulacion
sanguinea y el fluir del Qi. La técnica consiste en deslizar las ventosas por la piel,
lubricandola primeramente para un mejor el deslizamiento. Se aplica hasta que la piel
tome una coloracion rojiza (hiperemia).

Se aplico desde el punto 16 o vejiga 11 hasta el punto 17 o vejiga 17 (canal meridiano
que se encuentra a 2 travesas de dedo al lado de la columna vertebral), se comenzé en la
primera vértebra dorsal hasta llegar a la séptima vertebral.

RESULTADOS

En la tabla 1 se muestra la distribucion segun los grupo de edades de los pacientes que
presentaron AB que acudieron a la consulta de Medicina Natural Tradicional, donde se
evidencio un predomind del grupo de edades entre 35-44 afios con 56 pacientes
(43,3%).

Tabla 1. Distribucion segun los grupos de edades

| Grupo de edades I No. | % |
[25 - 34 | 31 | 23,8 |
135 — 44 I 56 | 43,3 |
145 — 54 | 17 | 13 |
155 — 64 I 18 | 13, 8 |
|65 y mas | 6 | 6,1 |
| Total I 130 | 100 |

Fuente: Formulario

Se distribuyd el sexo de los pacientes para tener un mejor control de la asistencia a la
consulta, se registré que las pacientes con sexo femenino acudieron en busca de
tratamiento para el asma casi el doble de los masculinos, reportandose 87 casos (66,9
%) contra 43 casos (33,1 %) para cada sexo.

Se analizaron cuales fueron los factores determinantes en la aparicion del AB de los
pacientes que acudieron a la consulta (tabla 2), donde se constatd que el factor genético
fue el de mayor incidencia con 55 casos (42,5 %); seguido de los habitos tdxicos, en
este caso el tabaquismo con 45 casos (34,6 %).

Tabla 2. Factores determinantes del asma bronquial



| Factores | No. | % |
[Genético | 55 | 42,5 |
[Tabaco | 45 | 34,6 |
[Polvo | 10 | 7,6 |
|Cambios de clima | 6 | 4,6 |
[Dieta | 6 | 4,6 |
[Humedad | 5 | 3,8 |
[Estrés | 3 | 2,3 |
| Total | 130 | 100 |

Fuente: Formulario

Se analizo la frecuencia de aplicacion de los dos métodos asiaticos que se emplearon en
la consulta de Medicina Natural Tradicional en los pacientes con AB; el mas utilizado
fue la digitopuntura en 75 casos (57,7 %) y luego el método de las ventosas en 55 casos
(42,3 %).

Las respuestas de los pacientes en relacion con la efectividad del tratamiento del AB
con las dos técnicas empleadas fueron favorables, presentaron buenos resultados a estos
métodos 110 casos (84,6 %); la técnica que mas beneficio reporto fue la digitopuntura
en 65 casos (50 %), seguido del método por ventosas con 45 casos (34,6 %). Solamente
se registrd 5 casos (3,9 %) que presentaron respuestas desfavorables. (Tabla 3)

Tabla 3. Efectividad del tratamiento para el asma bronquial

Favorable Parcialmente Desfavorable Total
Método favorable
[ No. || % [ No. [[ % [ No. || % [[ No. | % |
[Digitopuntura || 65 || 50 || 8 | 61 | 2 || 15 | 75 | 57,7 |
Ventosa | 45 | 346 | 7 | 54 | 3 || 24 | 55 | 423 |
| Total | 1120 | 846 | 15 | 115 | 5 || 3,9 | 130 | 100 |

Fuente: Formulario
DISCUSION

El AB es relativamente comun en los nifios y adultos, pero presenta mayor incidencia en
los grupos laboralmente activos, cuyas edades oscilan entre los 15 y 64 afios de edad.
En el estudio se observo un predominio de la tercera y cuarta década de vida, se
relaciona por que estan expuestos a factores que desencadenan su aparicion y agravan el
estado clinico.>®

La prevalencia del sexo difiere entre los autores que han estudiado esta alteracion
respiratoria, aunque la mayoria coincide que es mas frecuente en el sexo femenino. El
sexo femenino fue mas afectado en mayor proporcion que el masculino, pues en el area
asistencial predomina mas la poblacién femenina.”

Los factores determinantes en la aparicién de enfermedades respiratorias y dentro de
estas el AB son muchas, se plantea que los factores genéticos tiene como comdn



denominador asma alérgica e historia familiar de asma, lo que lleva a pensar que la
genética desempefia un papel importante en el desarrollo de esta enfermedad. También
el tabaquismo tuvo una alta incidencia dado que el 80 %-90 % de estos pacientes son
fumadores o lo han sido en alguna época de su vida.s*

La actividad e intervencion de enfermeria desempefia un papel muy importante en la
aplicacion de la MNT en los pacientes con enfermedades respiratorias, sobre todo en los
pacientes portadores de AB; no solo por los cuidados directos en el paciente, sino por la
orientacion y educacién que debe brindar con el objetivo de disminuir los factores de
riesgo capaces de originar y favorecer el desarrollo de esta afeccion. Siempre teniendo
en cuenta que el diagndstico es muy importante para la correcta aplicacion de los
diversos métodos de la MNT .z

La efectividad del tratamiento del AB mediante el empleo de los métodos tradicionales
digitopuntura y ventosas fueron muy favorables, teniendo en cuenta que fueron seguros
por ser inocuos, econdémicos, de facil aplicacion y con ausencia de reacciones adversas.
Todos estos factores contribuyen a que el paciente perciba los beneficios de la MNT,
ademas de observar la calidad y eficacia de estos métodos para el mejorar el bienestar y
su incorporacion total a la sociedad; pues estos procedimientos no pone en peligro la
vida del paciente sino que contribuye a restablecer su salud.

SUMMARY
Efficacy of natural traditional medicine in bronchial asthma

Bronchial asthma is a respiratory disease with a significant prevalence and one of the
main causes of hospital admission. A descriptive retrospective study was conducted to
prove the efficacy of natural traditional medicine in patients with bronchial asthma at
"Amalia Simoni Argilagos™ Hospital from January 2003 to December 2004. The sample
consisted of 130 patients treated at the NaturalTraditional Medicine Service. A
questionnaire was made that included variables such as age groups, sex, determinants,
methods used and the effectiveness of the treatment. The age group 35-44
predominated, with 56 cases (43.3 %). The highest number of visits corresponded to
females, with 87 cases (66.9 %). Among the determining factors in the appearance of
bronchial asthma, the genetic factors influenced on 55 cases (42.5 %). Pressure
acupuncture was the most used method, since it was applied in 75 patients (57.7 %). Its
effectivity proved to be the highest in the treatment, taking into account that it was
reported in 65 cases (50 %).

Key words: Bronchial asthma, natural traditional medicine, efficiency.
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