Resultado del tratamiento
Homeopatico en la calidad de vida
del paciente pediatrico con
dermatitis atopica

Adriana Ines Carolina Garcia Mesa

Articulo de Revision presentado como requisito para optar al titulo de:
Magister Medicina Alternativa Con Enfasis en Homeopatia

Directora: Florencia Correa
Médico Homeopata, Magister Medicina Alternativa

Universidad Nacional de Colombia
Facultad de Medicina
Maestria Medicina Alternativa
Bogota D.C., Colombia
2013



TiTULO DEL TRABAJO:
RESULTADO DEL TRATAMIENTO HOMEOPATICO EN LA CALIDAD DE VIDA

DEL PACIENTE PEDIATRICO CON DERMATITIS ATOPICA.

NOMBRE DEL AUTOR:
Adriana Ines Carolina Garcia Mesa
Médico y Cirujano Universidad Militar Nueva Granada

Candidata a titulo de Magister Medicina Alternativa con énfasis en Homeopatia

Universidad Nacional de Colombia

AFILIACION INSTITUCIONAL:
Médico general EPS Famisanar
Candidata a titulo de Magister Medicina Alternativa con énfasis en Homeopatia

Universidad Nacional de Colombia

DIRECCION ELECTRONICA

mesaines@gmail.com

TELEFONOS:

7512871

300 214 11 87


mailto:mesaines@gmail.com

RESULTADO DEL TRATAMIENTO HOMEOPATICO EN LA CALIDAD DE VIDA

DEL PACIENTE PEDIATRICO CON DERMATITIS ATOPICA

Resumen: La dermatitis atopica es una dermatosis pruriginosa crénica, cuya
prevalencia se ha triplicado en los paises industrializados durante las
ultimas tres décadas. La forma de manifestacién y tiempo de evolucién de
esta patologia se harelacionado con un deterioro en la calidad de vida de los
pacientes y su familia.

Objetivos: Evaluar los efectos y resultados del tratamiento homeopatico
como manejo complementario o alternativo en la calidad de vida del paciente
pediatrico con dermatitis atopica.

Métodos: Se realizé6 una busqueda critica de literatura en las siguientes
bases de datos PUBMED, MEDLINE, EMBASE, SCIENCE DIRECT,
SPRINGERLINK 'y OVID- JOURNAL, utilizando las palabras claves:
Homeopatia, dermatitis atopica, calidad de vida, pacientes pediatricos.
Resultados: Revision de estudios de cohorte multicéntrico prospectivo,
estudio de observacion clinica, y estudio observacional prospectivo de
Europa y Ameérica latina sobre los efectos del tratamiento homeopéatico
individualizado en la calidad de vida del paciente con dermatitis atopica.
Conclusiones: La homeopatia como tratamiento alternativo o
complementario en el paciente pediatrico con dermatitis atopica, ha
mostrado una mejoria significativa de los sintomas asociados a esta
afeccion mdérbida y su repercusidon en el estado general del paciente tanto

animico, afectivo y social y por ende la mejoria en la calidad de vida de sus



familiares también. En los estudios al comparar tratamiento convencional y
homeopatia, no se encuentra diferencias significativas en los resultados,
esto demuestra la eficacia del tratamiento homeopatico, no efecto placebo, y
sin efectos adversos.

Palabras clave: Homeopatia; calidad de vida; paciente pediatrico; dermatitis

atOpica; eccema.

HOMEOPATHIC TREATMENT OUTCOME IN THE QUALITY OF LIFE OF

PEDIATRIC PATIENT WITH ATOPIC DERMATITIS

Abstract: Atopic dermatitis is a chronic pruritic dermatosis, whose
prevalence has tripled in industrialized countries over the past three
decades. The form of appearance and duration of this disease has been
linked to deterioration in the quality of life of patients and their families.
Objectives: To evaluate the effects and results of homeopathic treatment as
complementary or alternative management on the quality of life of pediatric
patients with atopic dermatitis.

Methods: We performed a literature critical search in the following databases
PUBMED, MEDLINE, EMBASE, SCIENCE DIRECT, SPRINGERLINK and OVID-
JOURNAL, using the keywords: Homeopathy, atopic dermatitis, quality of
life, pediatric patients.

Results: Review of prospective multicenter cohort studies, clinical

observational study, and prospective observational study in Europe and



Latin America on the effects of individualized homeopathic treatment on
guality of life of patients with atopic dermatitis.

Conclusions: Homeopathy as alternative or complementary treatment in
pediatric patients with atopic dermatitis has shown a significant
improvement in the symptoms associated with this disease and their effects
on overall, mood, emotional and social condition, and therefore improvement
in the quality of life for their families too. In studies comparing conventional
treatment and homeopathy treatment is no significant difference in the
results, this demonstrates the efficacy of homeopathic treatment, no placebo
effect, and no adverse effects

Keywords: Homeopathy, quality of life, pediatric patients, atopic dermatitis,

eczema.

Introduccion

La dermatitis atopica (DA), es una patologia que se caracteriza por una
inflamacion cronica de la piel, cuya etiopatogenia tiene mudltiples factores
involucrados, como: los cambios en el ambiente, la contaminacion, los habitos de
higiene y la predisposicion genética. Se considera como una de las enfermedades
mas prevalentes de la poblacion pediatrica, debido al aumento de la incidencia
durante las ultimas tres décadas; entre un 15 a un 30 % de los niflosy de 2 a 10 %
de los adultos se encuentran afectados, por lo cual se han considerado como la

epidemia no infecciosa del siglo XXI. (1, 2, 3,4, 5, 6, 7, 8, 9)



La DA se caracteriza por lesiones en piel distribuidas en el cuerpo dependiendo de
la edad, prurito intenso de predominio nocturno que puede alterar el ciclo suefio -
vigilia y por un curso dado por remisiones y exacerbaciones, que la hacen
potencialmente debilitante y que compromete la calidad de vida del infante. Los
sintomas, suelen aparecer en el 60 % de los infantes en el primer afio de vida, en
el 85% a los 5 afios, y un 10% inician la enfermedad después de los 7 afios. La
DA puede resolver en la adolescencia en el 50 % de los pacientes, en el otro

porcentaje persisten hasta la adultez. (1, 2 ,3)

Estudios en psiquiatria mostraron que la DA es una de las alteraciones, que mayor
morbilidad psiquiatrica acumula, esto se explica debido a que los eventos
estresantes son procesados e interpretados por cada individuo y de acuerdo a esa
interpretacién, se genera una respuesta que cumple una funcién adaptativa. De la
respuesta, pueden surgir sentimientos negativos de miedo, cOlera, rabia,
depresion, indefension y desesperanza, al igual que una depresiéon o supresiéon en
la actividad del sistema inmunitario, secundario a mecanismos bioquimicos, a nivel
del hipotalamo, hipdfisis y glandulas suprarrenales. Si la respuesta adaptativa a
estas situaciones se mantiene durante un periodo de tiempo prolongado, favorece
la aparicion de enfermedades, entre ellas la dermatitis atopica. La ansiedad y la
depresion son algunos de los trastornos, mas frecuentemente relacionados con la

DA (10,11, 12, 13,14, 15,16, 17,18).

Los pacientes con DA tienden a ser irritables, resentidos, hostiles, ansiosos, el

nifio suele ser demandante y con mayor necesidad de afecto. Son personas con



problemas para expresar sus emociones, que internalizan sus problemas y
expresan su ansiedad y hostilidad mediante el rascado de las lesiones, estas
manifestaciones alteran la calidad de vida de este individuo, entendiéndose esta
como un estado de satisfaccion general, derivado de la realizaciébn de las
potencialidades de la persona, que contempla una sensacion subjetiva de

bienestar fisico, psicoldgico y social (10,11, 12, 13,19, 20, 21,22).

El tratamiento convencional tiene en primera linea el uso de corticoides, cuyo
efecto inmunosupresor, anti-inflamatorio, anti- proliferativo y vasoconstrictor,
reducen el rascado y mejoran la apariencia de la piel, pero a largo plazo se puede
presentar complicaciones como: la atrofia cutanea, las estrias, telangectasias,
dermatitis de contacto, sindrome de Cushing, retardo del crecimiento, y supresion

del eje hipotadlamo - pituitaria- adrenal (1, 2, 23, 24, 25, 26).

Cuando los pacientes son refractarios a los corticoides tdpicos, se inician
tratamientos de segunda linea como los inmunomoduladores, antidepresivos,

sedantes y fototerapia. (1,2, 23,24, 25,26).

La perturbacion de la calidad de vida del paciente pediatrico con DA y de su
familia, la preocupacion por los efectos adversos de los corticoides y la
insatisfaccion con el tratamiento convencional, ha hecho de la medicinas y
terapias alternativas y complementarias una opcion de tratamiento. La homeopatia
es una de las medicinas alternativas mas populares usadas en nifios. (27,28,

29,30, 31).



La Homeopatia es un sistema médico complejo fundado por Samuel Hahnemann.
Su principio filosofico es el Vitalismo, que entiende el concepto de salud -
enfermedad a partir de la fuerza vital, la energia que anima el cuerpo y gobierna
su funcionamiento, aquella que permite la unién del organismo al espiritu en una
relacion armonica y dinamica. El concepto de enfermedad para la Homeopatia es
el desequilibrio o la perturbacion de la energia vital, es la alteracion de la armonia,
gue se expresa 0 manifiesta a través de los signos y sintomas que se relatan y
gue se puede observan en una persona. (32, 33, 34, 35, 36, 37).

Su principio terapéutico y de curacion es restablecer el equilibrio de la energia
vital, siempre basandose en los fundamentos de la Individualidad, la semejanza, la

experimentacién en personas sanas, el remedio Unico y la minima dosis. (34)

Materiales y métodos

Se realiz6 una busqueda critica de literatura en las siguientes bases de datos
PUBMED, MEDLINE, EMBASE, SCIENCE DIRECT, SPRINGERLINK y OVID-
JOURNAL, utilizando las palabras claves: Homeopatia, dermatitis atopica,
eccema, calidad de vida, nifios, pacientes pediatricos. En la basqueda se hizo
enfasis en la eleccion de trabajos en los cuales el tratamiento homeopatico
cumpliera con los principios de remedio Unico, individualidad y semejanza y que
hicieran uso de escalas de medicion de calidad de vida reconocida para patologias

alérgicas.

Resultados. Homeopatia, Calidad de vida y Dermatitis Atdpica.



La busqueda realizada en las diferentes bases de datos, dio como resultado el
hallazgo de estudios que involucran diferentes metodologias con el fin de evaluar
los efectos de la Homeopatia como medicina alternativa o complementaria en la

calidad de vida de los pacientes pediatricos con dermatitis atépica.

En Alemania y Suiza se desarroll6 un estudio de cohorte multicéntrico prospectivo,
cuyo objetivo era determinar el espectro de diagndsticos y tratamientos, asi como
el curso y evolucion de aquellos pacientes que eligieron recibir el tratamiento
homeopatico. (38)

Los pacientes que participaron fueron seguidos por un total de 24 meses, las
evaluaciones se realizaron mediante cuestionarios estandarizados; KITA, KINDL y
MOS SF-36. Se diligencio el cuestionario antes de iniciar el tratamiento y los
controles se realizaron a los 3, 12 y 24 meses. (38)

3.981 pacientes quienes cumplian con los criterios de inclusion decidieron
participar en el estudio, 2851 eran adultos y 1130 nifios. La mayoria de estos
pacientes ya habian recibido tratamiento convencional previo.

En los resultados del estudio se encontr6 que los diagnésticos mas comunes
fueron en la mujer la migrafia, en el hombre la rinitis alérgica, y en los nifios de
ambos géneros la dermatitis atopica. (38)

La toma de los medicamentos convencionales disminuyo de 45% de la linea base
(adultos 50,2%, nifios 14,2%) a 26.8%. (Adultos 31.8%, nifios 14.2%) después de
24 meses. (38)

Segun la valoracién de los pacientes la severidad de la enfermedad disminuyo

significativamente y de acuerdo a los terapeutas el 25, 7% de los diagndsticos no



estuvieron presentes al completar los 2 afios, como en la poblacién pediatrica, que
al finalizar los 2 afos solo 574 pacientes continuaban bajo tratamiento. (38)

La calidad de vida en los infantes mostr6 una marcada mejoria durante el periodo
de observacion, en los escolares y adolecentes la mejoria en la calidad de vida
solo fue visible durante los tres primeros meses de estudio. (38)

Tanto en las evaluaciones de pacientes y terapeutas, los pacientes jovenes
tuvieron una mejoria superior a los pacientes adultos y en las enfermedades
severas se evidencid una mejoria mayor, que en las enfermedades menos

severas. (38)

En Japodn, basandose en la premisa de los multiples factores que contribuyen
tanto en el inicio, evolucion o como causa de las enfermedad crénicas en la piel;
los factores hereditarios, locales y psicoldgicos, a los cuales hacen énfasis como
el estrés emocional, eventos estresantes de la vida y los hostigamiento diarios; se
realiz6 un estudio de observacion clinica sobre los efectos del tratamiento
homeopatico individualizado, en 60 pacientes entre los 14 y los 77 afios, con
enfermedades croénicas de la piel. (39)

Los participantes recibieron tratamiento homeopatico individualizado, en conjunto
al tratamiento dermatoldgico convencional en un periodo de 3 meses a 2 afios y 7
meses, con control cada 3 meses. El 25% de los pacientes tenian dermatitis
atopica, el otro porcentaje tenian otras afecciones en piel (Psoriasis, eccema no
dermatitis atopica, acné y urticaria) y la gran mayoria habia recibido tratamiento
convencional, Medicina Tradicional China y psicoterapia, con resultados parciales.

Al finalizar la consulta y tras realizada la repertorizacién, se prescribieron los



remedios homeopaticos en base a la individualidad, en potencias centesimal y
milesimal. Puls, Sulph, Lyc, Sep, Nat-m, Ars, Calc-c, Merc, Mez, Bry, Caust, Phos,
Staph, Alum, Apis, Carbo-v, Carc, Kali-c, Lach, Nat-c, Nux-v, Psor y Silica. A lo
largo del estudio, los remedios fueron cambiados en varios pacientes, de acuerdo
a la evolucién y los requerimientos que se observaban en los controles. (39)

La efectividad del tratamiento fue medido a través de la escala VAS (Escala visual
analoga), tanto por los pacientes como por el médico tratante. La escala valora la
evolucion de las lesiones fisicas y sus sintomas asociados, incluyendo la relacion
consigo mismo y el entorno. (39)

El 88% de los pacientes con DA y el 95% de los pacientes con los otros
diagndsticos en piel mostraron una mejoria del 50% tanto en la impresion general
como en su condicion en piel, el 79,2 % de los pacientes que se quejaban del
prurito y alteracién del suefio, reportaron una reduccion del 50% de estos
sintomas. Con respecto, a la satisfaccion en la vida diaria, el cumplimiento en el
trabajo y la satisfaccién en las relaciones humanas, cerca del 50% de los
participantes reportaron mejoria. No se presentaron agravaciones homeopaticas

severas. (39)

Eizayaga y colaboradores, desarrollaron un estudio observacional prospectivo, con
el objetivo de evaluar la efectividad del tratamiento homeopatico en pacientes con
dermatitis atopica (DA), entre junio del 2003 hasta febrero del 2006.

La poblacion; pacientes de la consulta externa de la universidad de Maimonides y
de la consulta privada de los terapeutas participantes en el estudio. Se hizo uso de

la escala VAS (escala visual analoga), para la evaluacion de los resultados. (40)



Los buenos respondientes se definieron como aquellos individuos que reportaban
curaciéon, estar “mucho mejor” o “mejor” o cambios en la escala de 30 o mas
milimetros de la linea base. (40)

Los homeodpatas eran libres de elegir el tratamiento (remedio, dosis, potencia) y
realizar los cambios necesarios a lo largo del estudio. Dentro de los remedios mas
frecuentemente prescritos se encuentra Sulph, Lyc, Sil, Merc, Calc, Graph, Morg-
p, Ars, Psor, Puls, Nat-m, Phos. (40)

42 pacientes entre los 2 meses y los 66 afios entraron al estudio, en la mayoria de
los casos la intensidad era de moderada a severa, asociada a comorbilidades
atopicas (asma y rinitis), y en tratamiento convencional simultaneo. (40)

Solo 26 de los pacientes regresaron a los controles, a 8 de los no asistentes, se
les realizo seguimiento telefonico.

Al final de los controles se evidencio una mejoria clinica y estadistica tanto en las
lesiones en piel, como en las escala de calidad de vida. El 29,8% de los pacientes
manifestaron  agravaciones homeopéticas transitorias, del tratamiento
convencional solo el uso de los emolientes, tuvo una reduccion estadistica
significativa. En el caso de los pacientes que no asistieron a control, pero con

seguimiento telefonico, se encontraban curados o se sentian mejor. (40)

Otro estudio de observacion clinica se realiz6 en San Paulo, Brasil, evaluando la
eficacia del tratamiento homeopatico individualizado en pacientes con afecciones
dermatoldgicas entre 2007 y 2008. En el estudio participaron adultos y nifios de la
consulta externa, de la Asociacion Paulista de Homeopatia. Tras la consulta se

realizd la prescripcion de un remedio Unico e individualizado, en potencia



centesimal y cincuentamilesimal. (41) Asociado a otras recomendaciones
terapéuticas como la nutricion, evitar alérgenos potenciales, actividad fisica y el
uso de hidratantes topicos. No habia limites para el nimero de cambios de la
medicacion, ni restricciones en la dosis o dilucién. (41)

El seguimiento se realizé durante 3 meses y fue realizado de manera personal por
un integrante del grupo de investigacion, la evaluacion se realiz6 mediante la
escala Dermartology Quality of Life Index (DQLI), en la consulta inicial, al mes , 3y
6 meses de tratamiento. (41)

De la poblacion; 49 pacientes; el 35% eran nifios y 65% adultos. Los motivos de
consulta fueron, dermatitis atépica 36,7 %, psoriasis 16%, urticaria crénica 8%,
otros eccemas. El andlisis final se realiz6 sobre 33 pacientes, ya que 15 de los
participantes no asistieron a los seguimientos, por causa desconocidas o dificultad
en adquirir la cita control y 3 personas descontinuaron la intervencion por la
agravacion homeopatica, a pesar de la explicacion del terapeuta. (41)

El diligenciamiento del cuestionario fue insatisfactorio, algunos pacientes
reportaban un empeoramiento en la calidad de vida en relacion con su problema
dermatologico, mientras en la consulta, se mostraba mejoria y expresaban
satisfaccion con la evolucioén. (41)

En los resultados se reporta una respuesta positiva en el 59% de los casos
posterior al tratamiento, no solo en la condicion dermatolégica, sino también en el
estado general y una mejoria en el estado psicolégico. 6 pacientes quienes no
asistieron a los controles, por dificil acceso a las citas o por no consideran

necesario el seguimiento, de manera telefénica reportaron mejoria. En el grupo



con respuesta positiva, 5 suspendieron el uso de antihistaminicos y 4

descontinuaron el uso corticoide sistémico y tépico. (41)

En Italia, mediante un estudio de cohorte observacional prospectivo, se propone
indagar sobre las caracteristicas sociodemograficas, los remedios homeopaticos
de mas frecuente prescripcién y la evolucion de los pacientes que habian recibido
tratamiento homeopéatico en la Clinica Homeopatica de Lucca, entre 1998 a 2008,
evaluacion realizada 5 a 8 afios después de la primera consulta. (42)

De los pacientes valorados en ese periodo de tiempo en la clinica homeopatica
551 fueron pacientes pediatricos, de los cuales 213 tenian enfermedades atépicas,
gue incluian dermatitis (76), asma (83), rinitis alérgica (51) e intolerancia a los
alimentos (3). (42)

El protocolo de tratamiento en la clinica consistia, en la administracion de un
remedio Unico iniciando con potencia cincuentamilesimal (6Q). La evaluacion o el
seguimiento de los casos se realizaba a través de la escala Glasgow Homeopathic
Hospital Outcome Score (GHHOS), 0 = NINGUNO, 1 = MEJORIA LEVE, 2 =
MEJORIA MODERADA, 3 = MEJORIA IMPORTANTE, 4 = CURACION /
REGRESO A LO NORMAL y -1 = EMPEORAMIENTO LEVE. (42)

De los 213 infantes, la mayoria menores de 14 afos, el 80% habian utilizado
tratamiento convencional y solo el 31% habia recibido tratamiento homeopéatico
previo. (42)

Se obtuvo comunicacion telefonica con tan solo 40 de los padres, de los nifios con

dermatitis atépica tratados con homeopatia. 28 de los 40 (70%), tuvieron una



completa remision de la dermatitis atopica, mientras 12 de los 40 (30%) aln

continuaban con las lesiones en piel. (42)

De los pacientes que persistian con la dermatitis, su severidad era de leve a
moderada, ninguna de intensidad severa. De los menores con enfermedades
atOpicas evaluados durante 1998 a 2000, los de mejor evolucién fueron aquellos

con dermatitis atépica, 73, 5% (GHHOS 3-4). (42)

En Austria se llevé a cabo un estudio observacional prospectivo multicéntrico, con
el objetivo de evaluar la eficacia real del tratamiento homeopatico clasico y su
potencial para reducir la dosis del medicamento convencional. (43)

Los pacientes incluidos en el estudio tenian una edad minima de 9 afios, con
diagnéstico de neurodermatitis, rinitis alérgica, conjuntivitis alérgica y asma
bronquial. El paciente era evaluado mediante la escala VAS (escala visual
anéloga). El seguimiento se hizo en un periodo de 2 a 16 semanas. (43)

En total fueron reclutados 40 pacientes, el 17.5% de los pacientes estaban en
edades entre los 9 a los 18 afios. 90% de los pacientes tenia rinitis alérgica, 60%
conjuntivitis alérgica, 47,5% asma bronquial y 22.5% neurodermatitis. En la mitad
de los pacientes la enfermedad habia persistido por mas de 10 afios. (43)

Tras la consulta los pacientes recibieron su remedio constitucional, solo el 27.5%
de los paciente recibié ademas de su medicamento constitucional un remedio
isopatico. (43)

El 61.9% de los pacientes descontinuaron al menos uno de los componentes del

tratamiento convencional, 38% presentaron una reduccion de la dosis y 9.5%



tuvieron que incrementar la dosis de al menos un componente del tratamiento

convencional. El 97, 5% de los pacientes quisieron continuar con la terapia. (43)

En Alemania, con el objetivo de evaluar la influencia del tratamiento homeopatico
tanto en los sintomas y signos del eccema, asi como en la calidad de vida del
paciente atdpico en comparacién con el tratamiento convencional, se realiz6 un
estudio prospectivo multicéntrico de cohorte comparativo. (44)

El estudio se realiz6 entre 1998 y 2000, la poblacion, jovenes menores de 17
afios, que no hubieran sido tratados previamente y que cumplieran con los
criterios de inclusion: Prurito asociado al menos a 3 de 5 criterios: 1. Eccema en
pliegues, 2. Piel seca por lo menos durante los ultimos 12 meses, 3. Historia de
asma vy rinitis alérgica, 4. Antecedentes familiares de eccema (nifios entre 1- 3
afios de edad), 5. Primer signo de enfermedad antes del primer afio. Padres y
pacientes eligieron el tratamiento de su eleccién (homeopatia o convencional)
(44)

El tratamiento Homeopatico incluia, la prescripcion del remedio Unico basado en la
ley de la semejanza. (44)

Las escalas de calidad de vida utilizadas para la valoracion fueron Atopie
Lebensqualitaets-Fragebogen (ALF), la escala KINDL y KITA. Los controles se
llevaron a cabo alos 6y 12 meses de iniciado el tratamiento. (44)

Al final se analizaron 118 nifios con DA; 54 fueron tratados con homeopatia y 64
con manejo convencional. (44)

Con respecto a la severidad de los sintomas en los dos grupos de tratamiento se

evidencio una marcada mejoria de la condicion del paciente. (44)



Padres y pacientes manifestaron una mejoria gradual de los sintomas en ambos
grupos terapéuticos, al igual que lo manifestado por los terapeutas. En el grupo de
Homeopatia se encontraron casos mas graves. En cuanto a las escalas de calidad
de vida no se encontré diferencia significativa de los resultados encontrados en los

grupos terapéuticos. (44)

Otro estudio observacional multicentrico comparativo, fue realizado para comparar
la eficacia y costo del tratamiento homeopético clasico versus el tratamiento
convencional en nifios con dermatitis atopica, con controles a los 6 y 12 meses de
iniciado el tratamiento. En los controles se evaluaba el prurito, las alteraciones del
suefio, la calidad de vida y los costos. Fueron reclutados 135 nifios entre el afio y
los 14 afos, en el grupo terapéutico convencional 87 y con tratamiento
homeopético 48. En el grupo de homeopatia se encontraban pacientes con casos
mas severos y con un tiempo mayor de evolucion de la enfermedad. (45)

A los 6 y 12 meses de control no se encontré ninguna diferencia significativa entre
los dos grupos, en cuanto a las manifestaciones y la calidad de vida. El

tratamiento homeopético era mas costoso. (45).

Discusioén

Basandose en los principios de la homeopatia, individualidad, semejanza, remedio
unico, la mayoria de las revisiones son estudios observacionales, puesto, que para

evaluar la eficacia del tratamiento homeopético y su influencia sobre la calidad de



vida de los pacientes, no se debe generalizar una misma terapéutica, ni un mismo
medicamento aunque la patologia sea la misma, esto se vio demostrado en los
estudios con el amplio espectro de remedios homeopaticos utilizados en los
tratamientos y la seleccidbn de pequefias muestras poblacionales debido a la
metodologia del tratamiento homeopético basada en la individualidad. Esto nos
lleva a indicar la importancia de los controles presenciales en el tratamiento
homeopatico dentro de la metodologia de los estudios, puesto que la
comunicacién entre el terapeuta y el paciente es de vital importancia, es la guia
en el plan terapéutico hacia la curacion, y se basa en el conocimiento que el
paciente tenga de si mismo y de la observacién que haga de su sintomatologia
para informarlas al médico tratante y por supuesto del examen fisico realizado

durante la consulta.

Es por esto que en la gran mayoria de las revisiones, se presenta cierta dificultad
para evaluar la calidad de vida de los pacientes tratados con homeopatia, la
calidad de vida en un paciente pediatrico con dermatitis atopica, incluye mas
aspectos, que la mejoria del prurito y de las lesiones en piel, conlleva también una
sensacion subjetiva de bienestar y armonia consigo mismo y su entorno. Y aunque
existen cuestionarios estandarizados con esta finalidad, medir la eficacia del
tratamiento homeopético y su influencia en la calidad de vida del paciente
pediatrico con dermatitis atOpica, y que fueron utilizadas en la gran mayoria de las
revisiones, valorando evolucion de las lesiones fisicas y sus sintomas asociados,
la relaciobn consigo mismo y el entorno, la impresion general, la mejoria de la

condicién en piel, la reduccion del prurito, la reduccion de las alteraciones del



suefio, la satisfaccion en la vida diaria, el cumplimiento en el trabajo, la
satisfaccion en las relaciones humanas y la discontinuidad en el tratamiento
convencional. Es dificil generalizar o tratar de interpretar la calidad de vida, puesto
gue su definicion es subjetiva al igual que el individuo mismo. Como lo mostraron
los estudios de Eizayaga.y Waisse; Costa, sobre las inconsistencias que se
presentaban entre lo diligenciado en los cuestionarios y lo expresado por el
paciente durante la consulta presencial, o los pacientes que abandonan el estudio,
0 no siguen los controles, que en el analisis final se tildan como resultados
negativos, al hacer contacto con estos individuos, la mayoria no regresa, porque

estan mejor o estan curados.

Ademas, las afectaciones moérbidas en piel, como, la dermatitis atopica, estan
ligadas intimamente al estado psicolégico del individuo, por tanto es dificil evaluar
la eficacia de un tratamiento en una condicién cuya causa o0 exacerbacion se ve
influenciada por tantos factores externos, que terminan siendo variables dentro del
estudio que no se pueden aislar. Una de ellas, es la presencia asociada de
comorbilidades alérgicas en los participantes de los diversos estudios como el
asma y la rinitis. En Griindling, Schimetta. Real-life effect of classical homeopathy
in the treatment of allergies: A multicenter prospective observational study, el 60%
de los pacientes tenian manifestaciones asociadas como exantemas alérgicos no
dermatitis y desordenes psicoldgicos, desorden de ansiedad y desorden disférico

en el 15% de los casos.

Por tanto se debe promover la continuidad en los estudios de investigacion sobre

la Homeopatia, su efecto terapéutico, eficacia y eficiencia en los procesos



alérgicos, por su alta prevalencia en la poblacién, alta incidencia de morbilidad y
deterioro de la calidad de vida de las personas que las desarrollan. Realizados por
homedpatas de experiencia, con formulacién individualizada, basada en una
adecuada repertorizacion y teniendo en cuenta la totalidad sintomatica, con

muestras poblacionales de significancia estadistica.

Conclusiones

El incremento en la prevalencia de las enfermedades alérgicas como la dermatitis
atOpica, tanto en paises industrializados y en vias de desarrollo, su impacto en la
calidad de vida de los pacientes y sus familias, la mejoria parcial con el
tratamiento convencional y sus efectos adversos con uso prolongado, hace de la
dermatitis atdpica un proceso mérbido que requiere de un manejo complementario
e integral, para recuperar la calidad de vida del individuo, por esto la medicina

alternativa o completaria como la homeopatia, es una opcion de tratamiento.

La eficacia de la Homeopatia en la dermatitis atépica radica en que su objetivo es
estimular la vitalidad, aumentar la resistencia del propio organismo a la
enfermedad, su capacidad de curarse y su respuesta inmune, no solo la mejoria

de las lesiones en piel.

En los estudios se evidencia la seleccion de pequefias muestras poblacionales
debido a la metodologia del tratamiento homeopatico basada en la individualidad,

por lo tanto hace dificil la aplicacién de los resultados a la poblacién general, sin



embargo en la gran mayoria de los estudios, y segun la valoracion de los
pacientes, la severidad de la enfermedad disminuyo significativamente, y se

mostrd una mejoria tanto en la impresién general como en las lesiones en piel.

La homeopatia como tratamiento alternativo o complementario en el paciente
pediatrico con dermatitis atépica, mostré una mejoria significativa de los sintomas
asociados a esta afeccion mérbida y sus repercusiones en el estado general del
paciente tanto, animico, afectivo y social y por ende la mejoria en la calidad de

vida de sus familiares también.

En los estudios al comparar tratamiento convencional y homeopatia, no se
encuentra diferencias significativas en los resultados, demostrando la eficacia del

tratamiento homeopatico, sin efecto placebo y sin efectos adversos.
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