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Noticias médicas y perspectivas

Una nueva seccion en la Revista de Médica Sur

Héctor Baptista Gonzéalez*

Gracias al Dr. Nahum Méndez Sanchez, Editor de
la Revista Médica Sur, por darme la oportunidad de
iniciar esta nueva seccidn en nuestra revista.

Alguno de ustedes se preguntara sobre la necesidad
de estos agregados a la revista. Pues bien, nuestra pro-
puesta que hoy inicia, se debe a dos hechos relevantes.
El primero de ellos, se refiere a la necesidad de revitali-
zar el formato de las publicaciones médicas periddicas.
La nuestra es una revista de difusion entre la comuni-
dad de Médica Sur, no es su finalidad el convertirse en
una aspera publicacion de investigacion.

Dos buenos ejemplos de lo afable que puede conver-
tirse la informacion médica, es The New England Jo-
urnal of Medicine y la British Medical Journal.

La segunda razoén se refiere a que con cierta fre-
cuencia hemos observado la presencia de la Revista de
Médica Sur en las salas de espera de nuestros médi-
cos, por cierto fuera o dentro de Médica Sur. Es decir
gue los pacientes y sus familiares estan en contacto
con el material que se publica.

Nuestro concepto es generar un foro de opinién so-
bre temas de la salud que son cotidianos en nuestro
guehacer profesional.

Para entrar en tema, nos llamé la atencion la carta
abierta aparecida en el British Medical Journal en su
edicién del 10 de julio del Dr. Michale Baum, Profesor
Emérito de la University College London e investiga-
dor en cancer. En esta carta, el Dr. Baum emite una
aguda critica al Principe Carlos, por difundir publica-
mente y sin ninguna base cientifica el tratamiento con
enema de café y el jugo de zanahoria para el manejo
del cancer.

Nuevamente se pone en discusién el tema de la con-
frontacién la medicina contemporanea o cientifica con
la medicina alternativay la complementaria, en el cam-
po particular del cancer.

Debemos reconocer que la medicina contemporanea,
esta sujeta a diferentes criterios médicos, éticos y le-
gales; bajo la vigilancia rigurosa de las oficinas guber-
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namentales, de la prensay de las mismas organizacio-
nes médicas. Ahora mas que nunca el método cientifi-
co esté siendo aplicado en la validacion de los conoci-
mientos médicos vigentes y en la blsqueda de nuevas
alternativas para nuestros pacientes.

El gran problema de la medicina alternativa, es que
no ha sido sometida a este mismo rigor cientifico y que
el dia que este tipo de medicina sea sometida al mismo
rigor cientifico que la medicina cientifica, entonces sera
incorporada al arsenal en la lucha contra el cancer.

Pero, ¢cual es el problema? Existen evidencias cien-
tificas de que la medicina alternativa, por ejemplo la
herbolaria, los remedios tradicionales, los suplemen-
tos dietéticos (incluyendo vitaminas, antioxidantes)
tengan algun efecto adverso o negativo en el tratamien-
to del cancer.

La aceptacion de las medicinas complementarias y
alternativas se encuentra ampliamente difundida tan-
to en los paises industrializados. Para muestra basta
un botén. En los Estados Unidos de Norteamérica, una
encuesta realizada en el 2002 y publicada el ultimo
mes de mayo, sefiala que el 36% de los adultos norte-
americanos han recurrido a alguna terapia no oficial
en el dltimo afo; pero si se incluye la oraciéon para
sanar, el porcentaje se eleva al 62%. Los autores del
informe reconocen que “los resultados son sorpren-
dentes dada la falta de pruebas que avalen la seguri-
dad y eficacia de la mayoria de las terapias comple-
mentarias y alternativas”.

Las 10 terapias mas utilizadas por los adultos esta-
dounidenses son la oracién por la propia salud (43%),
la oracién de otros por la propia salud (24.4%), los pro-
ductos naturales (18.9%), los ejercicios de respiracion
profunda (11.6%), la participacién en un grupo de re-
zos por la propia salud (9.6%), meditacion (7.6%), la
quiropréctica (7.5%), el yoga (5.1%), el masaje (5%) y
las terapias basadas en la dieta (3.5%). Del lado de la
herbolaria, los mas empleados son la equinacea
(40.3%), el gingseng (24.1%), el ginkgo (21.1%) y los
suplementos de ajo (19.9%).

El empleo de la medicina alternativa, no es sola-
mente un asunto cultural, también lo es de interés
econdmico para las compafiias que se dedican a la
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comercializacién de estos productos. Por ejemplo las
ventas del ajo y sus derivados, el ginkgo y la Echina-
cea, indicados para la hipercolesterolemia, la demen-
cia y la prevencion del catarro comun, representa-
ron ventas en los Estados Unidos por cerca de 100
millones de délares.

Para no complicar las cosas, en los términos de ra-
zonamiento médico, es altamente recomendable leer
la excelente revision de Sparreboom y colaboradores,
donde sefalan las interacciones de la herbolaria con
los agentes anticancerosos. Se sefiala que la herbola-
ria tiene un efecto significativo en modular la activi-
dad de las enzimas que metaboliza las drogas antican-
cerosas, como son la isoenzima del citocromo P450 y/o
de los transportadores de drogas como la P-glicopro-
teina. Tal interferencia la provocan el ajo, el ginkgo,
echinace purpurea o ginseng. Esta herboloria finalmen-
te ejerce un efecto farmacocinético potenciador de las
drogas anticancerosas.

Las razones de fondo del auge de la medicina alter-
nativa, rebasan el analisis de este documento, pues se
incluyen las fuerzas del mercado, el acceso a la infor-
macion, la insatisfaccion de los pacientes con la medi-
cina oficial y el deseo de implicarse activamente en su
salud. No se puede negar que estan cada vez mas pre-
sentes en el lenguaje de consultorio entre el médico,

Médica Sur, México

la familia y el paciente. Sin embargo debemos estar
alertas, que las interacciones recientemente recono-
cidas entre la herbolaria y los farmacos, pueden tener
adversos graves en nuestros pacientes. Por lo tanto,
debemos alterar a la familia, obtener su confianza para
la comunicacién de tal situacion y evitar estas combi-
naciones o aquéllas cuyo efecto no esté determinado.

Queda claro que no todo como medicina de pueblo,
si no te hace bien, tampoco te hace mal. Esto es un
sofisma y cuidado con ello.
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