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RESUMEN

Introduccién: la Medicina Natural y Tradicional es el conjunto de practicas o medicamentos,
que se utilizan para prevenir, diagnosticar o aliviar desequilibrios fisicos y mentales. La
modalidad de Acupuntura es una terapia efectiva y segura en el tratamiento de los sintomas
en el neurotrauma leve. Objetivo: evaluar la efectividad del tratamiento por Acupuntura en los
pacientes con neurotrauma leve atendidos en el servicio de neurocirugia del Hospital Miguel
Enriquez. Método: se realizd un estudio cuasiexperimental, mixto de corte longitudinal
prospectivo durante el periodo junio 2022 a junio 2023, en una muestra probabilista
seleccionada por muestreo aleatorio simple de 100 pacientes atendidos con neurotrauma leve
en la consulta de cuerpo de guardia de neurocirugia del Hospital Miguel Enriquez. La muestra
se dividié en dos grupos de 50 pacientes cada uno; grupo A con tratamiento con Acupuntura, y
grupo B con tratamiento médico convencional. Resultados: prevalece la cefalea en el 50%
paciente en ambos grupos de estudio. El grupo A fue el que mas rapido alivio los sintomas a
corto plazo en un 62% de los pacientes y fue el que menos gasto econémico tuvo. El Grupo B
el alivio de los sintomas fue en el 44 % de los casos a mediano plazo. Conclusion: se evalud la
efectividad del tratamiento con Acupuntura en los pacientes con neurotrauma leve lo cual
demostro alivio a corto plazo de los sintomas con menos gasto econdmico de los pacientes.
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ABSTRACT

Introduction: natural and Traditional Medicine is the set of practices or medicines, which are
used to prevent, diagnose or alleviate physical and mental imbalances. The Acupuncture
modality is an effective and safe therapy in the treatment of symptoms in mild neurotrauma.
Objective: to evaluate the effectiveness of acupuncture treatment in patients with mild
neurotrauma treated at the neurosurgery service of the Miguel Enriquez Hospital. Methods: a
quasi-experimental, mixed prospective longitudinal study was carried out during the period
June 2022 to June 2023, in a probabilistic sample selected by simple random sampling of 100
patients treated with mild neurotrauma in the neurosurgery on-call service of the Miguel
Enriquez Hospital. The sample was divided into two groups of 50 patients each; group A with
acupuncture treatment, and group B with conventional medical treatment. Results: headache
prevailed in 50% of patients in both study groups. Group A was the one with the fastest relief
of symptoms in the short term in 62% of patients and was the one with the least economic
expense. Group B relieved symptoms in 44% of cases in the medium term. Conclusion: the
effectiveness of acupuncture treatment in patients with mild neurotrauma was evaluated,
which showed short-term relief of symptoms with less economic expense for the patients.

Treatment, Acupuncture, Mild Neurotrauma

INTRODUCCION

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) considera a la Medicina Natural y Tradicional (MNT)
el conjunto de practicas o medicamentos, susceptibles de explicacion o no. Se utilizan para
prevenir, diagnosticar o aliviar desequilibrios fisicos y mentales (1-3),

Desde 2015 se declara por el Centro de Regulacién de medicamentos (CEDME) una
especialidad médica y Holistica; constituye un indicador hospitalario. Se emplea en salud
publica a través de once modalidades aprobadas por el MINSAP entre las que se encuentra la
Acupuntura (1-3),

La MNT, acentlUa los procesos de sustentabilidad, sostenibilidad y factibilidad en la salud
publica. Expresion que se respalda por ser la ciencia el conjunto de saberes sistematicos sobre
la naturaleza, los seres que la componen, los fendmenos que ocurren en ella y las leyes que lo
rigen (2-3),

El neurotrauma representa un grave problema de salud a nivel mundial. La incidencia se
estima en 200 casos por cada 100.000 habitantes. La OMS expresa que es la accion de un
agente vulnerante o fuerza mecanica ejerce sobre la cabeza y las estructuras vecinas, da lugar
a una lesidn neuroldgica clasificada segun escala de Glasgow en severo, moderado y leve (6:7),

Los neurotraumas leves componen el 80% de los casos de esta entidad en el mundo y en Cuba
es similar. El leve presenta de 14 a 15 puntos en la escala, pérdida de conocimiento menor de

cinco minutos, con amnesia o sofiolencia (7.

En los Gltimos cinco afios la cantidad de pacientes que acuden a cuerpo de guardia del Hospital
Miguel Enriquez con este diagndstico suman 680. Los autores se direccionan a evaluar la
efectividad del tratamiento con Acupuntura en los pacientes con neurotrauma leve, atendidos
en el cuerpo de guardia de neurocirugia del Hospital Docente Clinico Quirtrgico Dr. Miguel
Enriquez Espinosa en el periodo de junio del 2022 a junio 2023.

METODO

Se realizd un estudio cuasiexperimental, mixto de corte longitudinal prospectivo durante el
periodo de junio del 2022 a junio 2023. El universo de estudio estuvo constituido por 250
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pacientes que se atendieron con diagndstico de neurotrauma leve en la consulta de cuerpo de
guardia de neurocirugia del Hospital Docente Clinico Quirdrgico Dr. Miguel Enriquez
Espinosa. Se extrajo una muestra probabilistica por muestreo aleatorio simple de 100
pacientes.

Se incluyeron a los pacientes con diagndstico de neurotrauma leve y compensados de las
patologias de base y no enajenacién mental. Se excluyeron del estudio a aquellos pacientes
con diagnédsticos de neurotrauma moderado o severo. La muestra se dividié en dos: grupo A.
tratamiento con Acupuntura (50 pacientes) y grupo B (tratamiento convencional) (50
pacientes).

Grupo A. tratamiento con Acupuntura:

Estos pacientes fueron tratados por la autora especialista en MNT y por los neurocirujanos
entrenados en MNT. Los acupuntos que se usaron en los pacientes del grupo A segln sintoma
fueron:

e Du-20(Baihui) que se localiza a 7 cun por arriba de la parte posterior de los cabellos, en
el centro de la linea que une los apex de la oreja. Es el punto de convergencia de
muchos meridianos.

e Ig-4 (Hegu) que se localiza entre el primer y segundo metacarpiano al nivel del
segundo metacarpiano en el borde radial.

e Vb- 5 (Xuanlu) que se localiza dentro de la linea del cuero cabelludo en la region
temporal en la mitad del arco que une E 8 (touwei) con Qubin (vb 7).

e Pc- 6 (Neiguan) que se localiza a 2 chi por arriba del pliegue transversal de la mufieca
entre los tendones del musculo palmar largo y musculo flexor radial del carpo.

e E -36 (Zusanli) se localiza 3 cun por debajo de la rétula a 1 través de dedo por fuera
del borde anterior de la tibia.

e Ren-12 (Zhongwan) que se localiza en la linea media del abdomen 4 cun por arriba del
ombligo.

e Vb-20 (Fengchi) se localiza en la parte posterior de la nuca, por debajo del hueso
occipital, en la depresion entre la parte superior del musculo esternocleidomastoideo y
el musculo trapecio.

e H-3 (Taichong) se localiza en la depresién distal, en la unién del primero y el segundo
metatarsiano.

e P-7 (Lieque) se localiza por encima de la apdfisis estiloides del radio, 1,5 cun por
encima del primer pliegue de la mufieca.

e B-6 (Sanyinjiao) que se localiza 3 cun por encima del maléolo interno, sobre el borde
posterior de la tibia, en la misma linea que une el maléolo interno con el punto b-9.

e Ren -17 (Shanzhong) que se localiza en la linea media del esternén a nivel del cuarto
espacio intercostal entre los pezones.

e E-36 ya descrito por reabsorber el edema.
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Vértigo:
e V-17 (Geshu) punto maestro de la sangre, que se localiza 1,5 cun hacia afuera del
borde inferior de la apdfisis espinosa de la séptima vértebra toraxica y los puntos ya

antes descritos Zusanli (E-36), Sanyinjiao (B-6), Baihui, (Du-20) y Zhongwan, (Ren-12)
por ser el punto mo de estémago.

Grupo B. Tratamiento convencional:
El tratamiento convencional fue indicado por los neurocirujanos en consulta del cuerpo de
guardia pues ninguno llevo tratamiento quirdrgico. El tratamiento que se indicé segun sintoma
fueron:
Cefalea:

e Dipirona, (metamizol sédico) de 300 miligramo una tableta cada seis o 12 hora segun

intensidad de dolor,
e Paracetamol 500 miligramos (Acetaminofén), una tableta cada 4 a 6 horas.

Vomitos:

e Domperidona de 10 miligramo una tableta cada ocho horas,
¢ Metoclopramida de 10 miligramo una tableta cada ocho horas.

Convulsion:

e Clonazepam de un miligramo una tableta cada 8 hora,
e Clobazan de 20 mg una tableta diaria.

Edemas:
e Furosemida de 40 mg una tableta cada 8 hora.
Vértigo:
e Meclizina Clorhidrato de 25 mg una tableta cada 8 horas.
Todos los pacientes se vieron en consulta de cuerpo de guardia antes del tratamiento. Después
del mismo se siguieron por consulta de MNT el grupo A. El grupo B se siguié por consulta

externa de la especialidad médica de neurocirugia.

Se emplearon las fuentes de recoleccién de datos: la observacion, la entrevista y la historia
clinica. Se estudiaron las variables que aparecen en la operacionalizacion siguiente:

Operacionalizacion de las variables

Variable Clasificacion Escala Descripcion  Indicador |
Sintomas de Cualitativa |+ Cefalea Segun sintoma | Frecuencia
neurotrauma leve nominal + Vértigo que se refiera | absolutay
politbmica |- VOmitos durante la | relativa
« Edema entrevista
e Convulsion
Tratamiento Cualitativa |+ Acupuntura Segun Frecuencia
nominal + Medicamento tratamiento absoluta y
politomica convencional aplicado relativa
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Tiempo de alivio Cuantitativa |+ Corto (menos Segun tiempo de Frecuencia
de los sintomas ordinal de un mes) mejoria clinica absoluta y
+ Mediano (de relativa
dos a tres
meses)
+ Largo (mas de
tres meses)
Gasto econémico Cuantitativa |* Menos de 100 Segun importe del Frecuencia
Discreta pesos tratamiento absoluta y
-« De 100 a 1000 relativa
+ Mas de 1000

Al procesar los datos se utilizé el SPSS, version 25.0 en Windows. Las variables estudiadas se
resumieron en frecuencias absolutas y relativas. Se presentaron los resultados en tablas para
la mejor comprensidon. Se cumplié con los principios de la ética médica y la declaracién de
Helsinki

RESULTADOS

La tabla 1 muestra los sintomas presentes en los pacientes por cada grupo. Prevalece la
cefalea en el 50% paciente en ambos grupos de estudio. Le sigue el edema con el 20 % de la
muestra también en ambos grupos.

Tabla 1. Distribucion de los pacientes con neurotrauma leve segln sintomas y grupos de
tratamiento. Hospital Docente Clinico Quirtrgico Dr. Miguel Enriquez Espinosa. Junio 2022-

junio 2023.
Grupo A Grupo B
Sintoma de (Tratamiento con (Tratamiento
neurotrauma Acupuntura) convencional)
Leve N= 50 N= 50
No. ) No. ) .
Cefalea 25 50 25 50 50 50
Vomito 5 10 6 12 11 11
Convulsién 5 10 4 8 9 9
Edema 10 20 10 20 20 20
Vértigo 5 10 5 10 10 10
Total 50 100 50 100 100 100

Fuente: historia clinica

El grupo A que se tratd con Acupuntura fue el que mas rapido alivio los sintomas en un 62% a
corto plazo (menos de un mes). Sin embargo, el grupo B el alivio de los sintomas fue en el 44
% de los casos a mediano plazo (de dos a tres meses). (Figura 1).
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28% . 28%

Corto Mediano Largo Plazo

™ Tiempo de alivio de los sintomas Grupo A

Tiempo de alivio de los sintomas Grupo B

Figura 1. Distribucion de los pacientes con neurotrauma leve segun tiempo de alivio de los
sintomas y grupos. Hospital Docente Clinico Quirtrgico Dr. Miguel Enriquez Espinosa.
Junio2022-junio 2023.

La figura 2 muestra como los pacientes pertenecientes al grupo A ademas de tener un tiempo
corto de evolucién de menos de un mes, fue el que menos gasto econémico tuvo.

p 40%
MAS DE 1000 PESOS 0%
ENTRE 100Y 1000 60%
PESOS 2%
MENOS DE 100 | 0%
PESOS
Gasto econdémico Grupo B » Gasto econdémico Grupo A

Figura 2. Distribucién de los pacientes con neurotrauma leve seglin grupos de tratamiento
y gasto economico. Hospital Docente Clinico Quirdrgico Dr. Miguel Enriquez Espinosa.
Junio2022-junio 2023.

DISCUSION

Watson-Hernandez expone que a ese nivel leve del neurotrauma se encuentran lesiones por
contacto laceraciones o contusiones. Ademas de conmocidon cerebral leve con amnesia
postraumatica de 30 minutos, sin pérdida de conocimiento (®,

La acupuntura es una técnica milenaria China, con origenes 3.000 afos antes de Cristo. El
empleo se sustenta en las teorias basicas Yin-yang, cinco elementos, Zhang-fu, Qi-Xue-JinYe y
King-lo y presenta bases biofisicas que justifican el uso en disimiles enfermedades entre estas
el neurotrauma leve (2:°-19),
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Vera-Portilla et al presentar un caso con Neurotrauma leve, manifiestan presencia de cefalea
acompafnada de mareos e insomnio; lo que difiere de la investigacién. También, lesién axonal
difusa con dano mecdnico que altera el canal del Sodio (Na) y favorece la entrada de Calcio
(Ca) ©), Esto justifica la Acupuntura por la base biofisica teoria idnica fundamentada por
Menéndez-Zapata (29,

Aré-Florencia ) sefiala que la Acupuntura es una herramienta terapéutica para tratar las
cefaleas primarias que entre los puntos a usar estan Du-20 e Ig-4, lo cual concuerda con el
estudio. Es una terapia efectiva segura en el tratamiento de las cefaleas primarias y es util en
las cefaleas postraumaticas, sintoma frecuente en el neurotrauma leve. Estas pueden ser
aguda o persistente segun el tiempo de evolucion.

La Acupuntura tiene accidén analgésica, antinflamatoria, antiemética en el neurotrauma leve, al
igual que los medicamentos convencionales. Justifica Hernandez-Gavilan (?? el uso de la
Acupuntura en los vomitos, lo cual coincide con los puntos utilizados en el estudio.

La conducta a seguir ante un paciente con neurotrauma leve es tratamiento sintomatico; solo
es quirurgico el 1% de los casos (?3), Resalta el uso del Paracetamol y la Dipirona. Varios
pacientes comentaron que fue costoso adquirirlo por la ausencia en las redes de farmacias al
igual que el Meclizina. Los pacientes tratados con la modalidad de la MNT en la mayoria
resolvieron a corto plazo el sintoma que le aquejaba.

Constantin A expresa que este puede presentar o no manifestaciones radioldégicas de dafno
cerebral. Las pautas de tratamiento dependen de si tiene complicacién o no segun radiografia
(24), Por lo que se trata de forma sintomatica en base a estos criterios lo cual concuerda con lo
que antes plantearon los investigadores del estudio.

Moreira-Milanesis afirma que en este grado de neurotrauma no siempre es necesario realizar la
Tomografia Axial Computarizada. Depende de un buen interrogatorio y el examen fisico. Es la
radiografia quien orienta a realizar otras pruebas imagenoldgicas e igual guia hacia la conducta
a seguir (23,

El uso de la MNT modalidad Acupuntura en la atencién a los pacientes con neurotrauma leve,
contribuye al ahorro de gastos econdmicos al paciente que lo sufre y al pais. Se logra en los
pacientes con neurotrauma leve, la incorporacion mas rapida a los puestos laborales y la
disminucidn en los costos de la economia nacional por cada paciente que no opere (26,

CONCLUSIONES

Se evalud la efectividad del tratamiento con Acupuntura, en los pacientes con neurotrauma
leve que acudieron al cuerpo de guardia del Hospital Docente Clinico Quirdrgico Dr. Miguel
Enriquez Espinosa. Los tratados con esa modalidad de la MNT fueron los que mas ahorraron
recursos y mas rapido mejoraron los sintomas.
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