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Policlinico Docente"1ro. de Enero", Playa

TERAPIA FLORAL EN SINTOMAS CLIMATERICOS

Dr. Yosvany Landin Mesa' y Dra. Teresa I risNoda Garcia?

RESUMEN: Se realizé un estudio descriptivo longitudinal prospectivo con 62 pacientes que
presentaban sintomas climatéricos y acudieron a la consulta de terapia floral del policlinico docente
"1ro. de Enero" del municipio Playa, durante el periodo comprendido entre diciembre de 1999 y
diciembre del 2000, con el objetivo de estudiar la eficacia de la terapia floral en el tratamiento de los
sintomas. Al total de las pacientes se les aplicé una encuesta que respondié a los objetivos del
trabajoy se les indicé el tratamiento; se valoraron nuevamente al 1ero., 3ero. y 6to. mes de iniciado
el mismo, con lo cual se pudo analizar la evolucion de los sintomas y posibles reacciones secunda-
rias. En la muestra estudiada encontramos sofocos, sudoraciones, acroparestesias, nerviosismo y
ansiedad como los sintomas mas frecuentes, al igual que el grupo de sintomas neurovegetativos;
este Ultimo presento los mejores resultados con el tratamiento. Con la excepcion de la sequedad de
la piel, el resto de los sintomas tienen mejorias significativas con la terapia floral, la cual no provocé
reacciones secundarias relevantes.

DeCS: MEDICAMENTOS FLORALES; CLIMATERIO.

El médico inglés Edward Bach fue €l
creador del Primer sistemafloral entre los
afios 1926y 1934.1

Estas infusiones florales acttian sobre
los estados emocionales del hombrey ani-
males y sobre las propiedades vitales de
las plantas.®

Después de comprobada su efectivi-
dady difundida por todo e mundo comen-
zaron a aparecer otros sistemas florales

como el Sistema unicista Bush creado por
el doctor lan Whitey otros.*

En Cuballegan las primeras informa
ciones del uso de laterapiaflora aprinci-
piosdeladécadade 1990.4 En 1997, el Mi-
nisterio de Salud Publicay el Instituto
"Finlay" en coordinacién con € Instituto
Superior de Terapias Complementarias,
INSUTEC, de Argentina, comenzaron area-
lizar los primeros cursosaprofesionalesde

1 Especialista de | Grado en Medicina General Integral.
2 Especidlista de | Grado en Ginecoobstetricia. Profesora Asistente. Master en Sexualidad.



la salud de diferentes lugares del pais, lo
guedioinicio alas consultas asistenciales.
Enenerode 1999 secficidizalaterapiaflo-
ral como unamedicinacomplementaria. En
octubrede 1999 seredizé @ Primer Congre-
so Nacional, donde se present6 el sistema
floral cubano Arcoiris de Cuba y poste-
riormente en enero de 2000 sellevé acabo
el Primer Congreso Internacional (I Congre-
so Internacional de TerapiaFlora. LaHa
bana, 2000. Conferencia"HistoriadelaTe-
rapiaFloral en Cuba').

Las esencias florales han sido utiliza-
das con muy buenos resultados en diferen-
tesafecciones, y dentro deellas, enlossin-
tomasdel climaterio. Seconsideraeste como
lafase de adaptacion en lavidade lamujer
gue se extiende desde €l final de la plena
capacidad sexual y reproductiva del ova
rio, hasta la senectud.®

Con € presente trabajo nosotros que-
remos valorar la efectividad de la terapia
floral de Bush enlos sintomasdel climate-
rio, contribuir con su difusion y mejorar la
calidad de vida de estas pacientes, dado
gue es un producto natural, de bajo costo y
carente de todo tipo de toxicidad.®

Mét odos

El presente trabajo constituye un es-
tudio descriptivo longitudinal prospectivo
enel cua seanalizaal total delaspacientes
(n=62) con sintomas climatéricos que acu-
dieron a la consulta de terapia floral del
policlinico docente" 1ro. de Enero” del mu-
nicipio Playa, después de un pesguisgje
activo por los autores del trabajo entre los
consultorios del policlinico durante el pe-
riodo comprendido entrediciembre de 1999
y diciembrede 2000.

Enlaprimeraconsulta, acadapaciente
seleaplico un cuestionario paradeterminar
los sintomas presentes en ellas. Los sinto-

mas, agrupados por grupos sintomaticos,
son los descritos en la escala climatérica
gue propone d Grupo Nacional de Climate-
rioy Menopausia.’

El tratamiento indicado atodas|as pa
cientes conteniala misma composicion de
esencias florales, el cual se adquiri6 en la
farmaciaprincipa del municipio Playa.

Todas las pacientes fueron citadas a
lero., 3ero. y 6to. mesdetratamiento, para
valorar laevolucion delossintomasy posi-
bles reacciones secundarias.

El producto utilizado parael tratamien-
to consta de una solucién hidroalcohdlica
al 20 % mas 4 esenciasfloralesdel sistema
floral Bush, que son lassiguientes: Sheoak,
Mulla mulla, Bus gardenia, Peach
flowered tea-tree.

La solucién usada se administré por
viasublingual en formade 7 gotas con una
frecuenciade 2 veces d dia

Al concluir nuestro estudio se realizd
un andlisisdescriptivo delos datos median-
te frecuenciasy porcentajes para cada uno
de los sintomas de las pacientes climaté-
ricas. Laevauacion deestosseanaizd dela
siguiente manera: paracadauno delossinto-
mas estudi ados se compard laproporcion de
mejoriao no delaspacientesa primero, ter-
ceroy sexto mesdel estudio, con respectoa
total de pacientes con € sintomareferido a
momento delaprimeraconsulta.

L os datos se representaron en tablasy
gréficos con cifras absolutas y porcentgjes.

Se trabaj6 con & paquete estadistico
Microstat y la operacién de pruebade hipé-
tesis de comparacién de proporciones; se
consideré un nivel de significacion de0,05.

Resul t ados

Como se puede observar enlastablay
figura 1, casi latotalidad de las pacientes
tratadas presentaron sintomas neurovege-
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tativos. En los 4 sintomas la evolucion fa-
vorable con terapiafloral fue significativa
(p < 0,05), ya que desde €l primer mes de
tratamiento encontramos el evados porcen-
tajesdemejoria, y a concluir € 6to. mes, €
100 % de las pacientes refirieron que los
sofocos y pal pitaciones habian mejorado.

Pacientes con mejor a
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FIG. 1. Evoluciéon de los sintomas neurove-
getativos.

Los sintomas psicoldgicos también
Seencontraron en gran ndmero de pacientes.

Laansiedad y el nerviosismo se presen-
taron enlatotalidad deestas (tabla2, fig. 2).
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FIG. 2. Evoluciéon de los sintomas psicologi-
cos.

Latabla 3 muestralaevolucion delos
sintomas sométicos con terapia floral, los
cual esfueron referidos con menos frecuen-
cia que los analizados anteriormente. Se
encontro unamejoriasignificativa(p < 0,05)
en los sintomas siguientes: mialgia,
artralgia, lumbalgiay sequedad de laboca

(fig. 3).

TABLA 1. Mejoria de los sintomas neurovegetativos con terapia floral

Sintomas 1ra. ler. mes 3er. mes 6to. mes
consulta Igual Mejoria Igual Mejoria Igual Mejoria
No. % No. % No. % No. % No. % No. %
* Sofocos 62 2 3,2 60 96,8 1 16 61 984 O 0 62 100
" Palpitaciones 60 3 5,0 57 95,0 1 1,7 59 983 0 0 60 100
* Sudoraciones 61 3 4,9 58 95,1 2 3,3 59 96,7 2 3,3 59 96,7
" Acroparestesia 62 10 16,1 52 839 5 8,1 57 91,9 2 3,2 60 96,8

Fuente: encuesta.
n=62; *p < 0,05.

113



TABLA 2. Mgjoria de los sintomas psicoldgicos con terapia floral

ler. mes 3er. mes 6to. mes

Ira Igual Mejoria Igual Mejoria Igual Mejoria
Sintomas consulta No. % No. % No. % No. % No. % No. %
* |rritabilidad 60 8 133 52 867 6 100 54 90,0 5 83 55 91,7
* Nerviosismo 62 5 8,1 57 914 3 48 59 952 1 1,6 61 984
* Depresion 60 4 6,7 56 93,3 4 6,7 56 93,3 2 3,3 58 96,7
* Ansiedad 62 2 3,2 60 968 2 32 60 968 0 O 62 100
* Apatia 56 3 54 53 946 O 0 56 100 0O 0 56 100
* Miedo 57 17 29,8 40 70,2 15 26,3 42 73,3 10 175 47 825
* Disminucion
de lalibido 50 10 20,0 40 80,0 6 12,0 44 88,0 4 8,0 46 92,0
Fuente: encuesta.
n =262, * p<0,05.
TABLA 3. Megjoria de los sintomas somaticos con terapia floral

ler. mes 3er. mes 6t0. mes

Ira. Igual Mejoria Igual Mejoria Igual Mejoria
Sintomas consulta No. % No. % No. % No. % No. % No. %
* Miagia 55 11 20,0 44 80,0 8 14,5 47 85,5 5 9,1 50 90,9
* Artralgia 60 19 31,7 41 683 18 30,8 42 70,0 14 23,3 46 76,7
* Lumbalgia 29 5 17,2 24 823 0 0 29 100 0 0 29 100
* Sequedad deboca 40 8 20,8 32 80,0 8 20,0 32 80,0 5 12,5 35 87,5

* Sequedad de piel 54 27 50,0 27 50,0 25 46,3 29 53,7 24 44,4 30 55,6

Fuente: encuesta.
n==62* p<0,05

Pacientes con mejor a ridos por |as pacientes estudiadas. El tota
60 1 delossintomastuvieron unaevolucion sig-
50 A ‘_%‘ nificativa(p < 0,05).
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FIG. 3. Evolucion de los sintomas somaticos. X

ler.mes  3er.mes 6to.mes

. » —— Sequedad de lavagina —=—Dispareunia
Enlatabla4 seanalizalaevolucion de

, ; L . —— Cistitis ——Incontinencia urinaria
los sintomas genitourinarios con terapiaflo-
ra (fig. 4). En primer lugar se puede apreciar FIG. 4. Evolucion de los sintomas genitouri-
gue estos fueron los sintomas menos refe- narios.
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TABLA 4. Megjoria de los sintomas genitourinarios con terapia floral

Sintomas lra ler. mes 3er. mes 6to. mes
consulta Igual Mejoria Igual Mejoria Igual Mejoria
No. % No. % No. % No. % No. % No. %
* Sequedad
de lavagina 40 8 20,0 32 80,0 8 20,0 32 80,0 5125 35875
* Dispareunia 28 9 321 19 679 6 21,4 22 786 5 17,9 23821
* Cistitis 26 3 11,5 23 885 O 0 26 100 O 0 26 100
* |ncontinencia
urinaria 7 4 57,1 3 42,9 3 429 4 57,12 286 5 71,4
Fuente: encuesta.
n==62,* p<0,05
TABLA 5. Megjoria de los sintomas en relacién con su tiempo de evolucién
Megoria de
sintomas ler. mes 3er. mes 6to. mes Total
Tiempo
de evolucion No. % No. % No. % No. %
< 1 afio 4 80 5 100 5 100 5 8,7
3 1 afio 35 61,4 51 89,51 57 100 57 91,3

Fuente: encuesta.
n =62, p<0,05

TABLA 6. Cuadro resumen de la mejoria de los sintomas con tera-

pia floral

Mejoria de los

sintomas ler. mes 3er. mes 6to. mes
% % %

* Neurovegetativos 92,65 96,33 98,37

* Psicol 6gicos 88,86 91,86 95,07

* Somaticos 70,59 75,21 79,83

* Genitourinarios 76,24 83,17 88,12

Fuente: encuesta.
n==62;* p<0,05

Enlatabla5 podemosaobservar lardla
cién entre el tiempo de evolucion de los
sintomasy lamejoria de estos después del
uso de laterapiafloral. Se aprecia que las
pacientes que llevaban mas de un afio con
manifestaciones climatéricas tuvieron en

general una evolucién més favorable que
las que presentaban dichos sintomas en
uno 0 mas afios de evolucion (fig. 5).

La tabla 6 presenta un resumen por-
centual de la mejoria de los grupos
sintomaticos al primer, tercer y sexto mes
conterapiafloral (fig. 6).

115



Pacientes con mejor a
100+

90

80

704

60

50+

40-

30

20

10+

0

ler. mes ! 3er. mes 6t0. mes Total

[CO<lacn A >1a®

FIG. 5. Tiempo de evolucién de los sintomas y mejoria.
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FIG. 6. Evolucion de los grupos sintomaticos.
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TABLA 7. Reacciones secundarias

Reacciones secundarias No. %

No referidas 56 90,32
Cefalea 5 8,06
Ardor géstrico 1 1,61

Fuente: encuesta.
n = 62.

La presencia de reacciones secunda
riasdurante el tratamiento se exponeen las
tablay figura7. El 90,32 % no refirié mani-
festacion algunay solo el 9,6 % molestias
de poca significacion; en estos casos las
pacientes ya referian esta sintomatologia,
lacual seexacerbd con el tratamiento.

8 % 2%

i Wl ]
IE_INo referidas EEXCefalea [_JArdor g/Btrico

FIG. 7. Reacciones secundarias.
Di scusi 6n

En cuanto a los sintomas neurove-
getativos gque presentan las pacientes, la
literatura revisada® ' reporta los sofocos
entre el 60-80 % de las mujeres posmeno-
pausicas, en las cuales, a tener un déficit
estrogénico, se produce un desequilibrio
enlosneurotransmisoresal nivel determos-
tato hipotaldmico, que a sentir una menor
temperatura que la corporal, produce una
crisis vasomotora (sofoco), que se presen-
ta bruscamente como una sensacion de ca
lor localizada especialmenteenlacaray el

cuello, de una duracion entre 30 segundos
y 2 minutos, seguido de sudoracionesdifu-
sasy palpitaciones. Solo encontramos 2 tra-
bajos donde se aplica la terapia floral de
Bush en el tratamiento de los sintomas
climatéricos en mujeres cubanasy argenti-
nas respectivamente, los cuales se corres-
ponden con nuestros resultados, ya que
informan alta efectividad en el tratamiento
de estos sintomas (Campos Puentes A. Las
esenciasfloralesde Bush enlasicologiade
lamuijer en climaterio. En mujeres cubanas,
1998 (no publicado). Expuestoenel | Con-
greso Nacional de Terapia Floral, octubre
de 1999. Pérez RE. Lasesenciasfloralesde
Bush enlasicologiadelamuijer en climate-
rio. En mujeresargentinas, 1998 (no publi-
cado). Expuesto en el | Congreso Nacional
deTerapiaFloral, octubre de 1999).
Esimportante sefialar quelos sintomas
neurovegetativos se ubican como el grupo
sintomatico més frecuente y molesto.
Muchas de las pacientes mostraron
sintomas psicoldgicos. Considerando que
la terapia floral actla fundamentalmente
sobre el estado emocional de la persona,?
esperamos una respuesta favorable de este
cuadro sintomatico, lo cual se comprobé al
finalizar el tratamiento, yaquetodasevolu-
cionaron favorablemente de formasignifi-
cativa (p < 0,05). Estos resultados se
corresponden con otrosautores. Enlabiblio-
grafia revisadal* se encuentrala depresion
como el sintoma psi col 6gico méasfrecuente
y se explica que este no se presenta
especificamente por el hecho de quelamu-
jer seencuentre en etapade climaterio, sino
més bien se relaciona con el estado de sa-
lud de la persona per se donde influye la
actitud ante el envejecimiento, el estado ci-
vil y otras variables psicosociales.
Laliteraturarevisada refiere quelos
sintomas somaticos son causados por €l
déficit estrogénico, y constituye un motivo
poco frecuente de asistencia a consulta.
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Gonzalez Campos!? considera las agias,
parestesias erraticas, dolores artriticos y
lumbares como estados depresivos
subclinicos.

Seplanteaque d igual quelos anterior-
menteexplicados, |ossintomasgenitourinarios
dependen del déficit estrogénico propio de
esta edad.”? Gonzalez Campos considera ne-
cesario redizar como partedd estudio dees-
tas pacientes una colpocitologia, ya que €
cuelloy lavaginatienen € mismo origen em-
briologico que lauretray € trigono vesical,
por lo que este examen puede orientar sobre
el estado de estos.

En cuanto alamejoriadelossintomas
en relacion con su tiempo de evolucién, en
laliteraturaencontramoslaclasificacién de
Whitehead y Godfree,®> donde se separa
lasintomatol ogiaen dependenciadel tiem-
po de evolucién del climaterioy seexplica
delasiguienteforma

- Sintomas agudos: aparecen de forma
tempranaduranteel climaterio. Son prin-
cipalmente manifestaciones neurovege-
tativas y psicolégicas.

- Sintomasintermedios. aparecen méstar-
diamente, una vez que la menopausia
ya se ha producido. Se asocia con los
sintomas genitourinarios.

- Clinicaalargo plazo: lasintomatologia
ocurre méstardiamente. Aqui se presen-
tan fundamentalmente los sintomas
sométicos.

En nuestro estudio, de 5 pacientes que
presentaron sintomas con menos de un afio
de evolucién, correspondieron alas 3 con
menos de 45 aflosdeedady 2 entrelos45y
49 afios.

El total de estas, al igual querefierela
clasificacién antes mencionada, presenta
ron sintomas neurovegetativos y psicol6-
gicos. En estas pacientes la terapia floral
tuvo unaefectividad del 100 % al tercer mes
detratamiento.

Se hace evidente que la terapia floral
esmuy efectivaparalamejoriadelossinto-
mas en el climaterio en general y fue
estadisticamente significativoenlos4 gru-
pos estudiados.

En nuestro estudio, los sintomas
neurovegetativos fueron los que evolucio-
naron mas favorablemente seguidos de los
psicol 6gicos.

En general, en laliteraturarevisadase
plantea que laterapiafloral esinocuay no
Se reportan reacciones secundarias de im-
portancia.®

Por todo |o expuesto anteriormente,
podemos concluir que los sofocos,
sudoraciones, acroparestesias, nerviosis-
mo y ansiedad se encontraron como los
sintomas mas frecuentes en el grupo es-
tudiado. L os sintomas neurovegetativos
son los mas frecuentes en nuestra mues-
tra 'y presentan mejores resultados con
laterapiafloral. Con la excepcion de la
sequedad de lapiel, €l resto delos sinto-
mas estudiados tienen mejoriasignifica-
tivaconterapiafloral.

L asreacciones secundariasenlamues-
tra estudiada no fueron relevantes.

Recomendaci ones

Extender € tratamiento conterapiaflo-
ral en las pacientes con sintomas
climatéricos por su notable eficacia e
inocuidad.

SUMMARY : Adescriptive, longitudinal and prospective study was carried out in 62 patients
who visited the floral therapy office of the "1ro de Enero" Teaching Polyclinic, in the municipality of
Playa, from December, 1999, to December, 2000, in order to study the efficacy of floral therapy to
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treat symptoms. All patients were surveyed according to the objectives of this paper and they were
put under treatment. They were evaluated at the first, third and sixth month to analyze the evolution
of the symptoms and the possible secondary reactions. In the studied sample, hot flashes, sweats,
acroparesthesia, nervousness and anxiety were the most frequent symptoms, as well as the group
of neurovegetative symptoms, where the treatment had the best results. Excepting skin dryness,
the rest of the symptoms improve significantly with floral therapy, which has no secondary reactions.

Subject headings: FLORAL DRUGS; CLIMATERIC.
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