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Why Patients choose acupuncture or qigong,
and what they expect from the treatment

Resumen

Antecedentes: La medicina tradicional china (MTC), y
en especial la acupuntura, son los métodos favoritos de
la medicina complementaria en Suiza. Sin embargo, hasta
ahora sabemos poco sobre los motivos que empujan a los
pacientes a elegir estos métodos y lo que esperan de ellos.
Objetivo: Estudiar mediante una encuesta cualitativa los
motivos de eleccion de la MTC de los pacientes, sus cono-
cimientos sobre sus campos de aplicacion y sus expectati-
vas asociadas a los métodos y los terapeutas.

Métodos: Preguntas realizadas por escrito a 38 pacientes
de 7 consultas distintas de MTC (6 de acupuntura y una de
Qigong) que habian acudido por primera vez al tratamien-
to. Las preguntas se formularon de forma abierta, es decir,
no era un cuestionario tipo test. Las respuestas se clasifica-
ron por categorias y se analizaron en cuanto a frecuencia.
Resultados: La razén mas frecuente de optar por la MTC
era la recomendacion por parte de conocidos de los pacien-
tes, seguida del deseo de intentar algo nuevo, asi como la
representacion de la MTC como un método delicado y natu-
ral. La mayor parte de los encuestados estaba mal informa-
do sobre los métodos de la MTC y la gama de tratamientos
que comprende. De los terapeutas se esperaba principal-
mente que fueran competentes en su especialidad y que
tuvieran empatia y capacidad de facilitar informacion.
Conclusiones: Los pacientes encuestados alegaron unos
motivos para escoger la acupuntura o el Qigong como
método de tratamiento distintos en parte de los que cono-
ciamos a través de estudios realizados en el extranjero en
paises de habla inglesa. Por lo tanto, los resultados obte-
nidos en otros paises no son directamente importables. La
encuesta cualitativa que ahora presentamos constituye el
punto de partida de futuros estudios que pueden servir para
comprender mejor las expectativas de los pacientes y la in-
formacidon mas especifica que se debe brindar sobre la MTC.

Abstract

Background: Traditional chinese medicine (TCM) and
especially acupuncture are popular complementary treat-
ment modalities in Switzerland. However, little is known
about why patients choose these methods, and what they
expect from the treatment.

Objective: A qualitative survey was used to identify rea-
sons for choosing TCM, knowledge about its range of in-
dications, and patients’ expectations towards method and
therapist.

Methods: 38 patients newly enrolled for treatment in
7 different practices for TCM (6 for acupuncture, 1 for
qigong) agreed to fill out a questionnaire. Questions were
asked in an open way, i.e. without predetermined answers.
Answers were then categorised and analysed by frequency.
Results: The most common reason for choosing TCM is
recommendation by friends, followed by the desire to try a
new treatment and the perception of TCM as a gentle and
natural method. The majority of respondents have poor
knowledge about methods associated with TCM and the
possible range of conditions to be treated. Therapists are
expected to have professional competence, provide infor-
mation and empathy.

Conclusions: Patients in this survey have partially given
other reasons for choosing acupuncture or gigong as treat-
ment modalities than patients who participated in previous
studies in the UK and the United States. Results from other
countries can therefore not directly be transferred. The
present qualitative survey can be used as starting point for
future studies which could provide a better understanding
of patients’ expectations and the need for more precise
information about TCM.
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Introduccion

En Suiza la medicina complementaria goza cada vez de
mas popularidad. Casi la mitad de la poblacion hace uso
de ella’, y en mayo de 2009 un nuevo articulo recopilatorio
le atribuye un 67% de pacientes. Esta mayoria indica que
la medicina complementaria debe tenerse mds en cuenta
dentro del sistema sanitario.

Los pacientes que acuden a tratarse por médicos con for-
macion adicional en medicina complementaria se diferen-
cian en algunos factores demograficos de los que optan
por la medicina convencional: muestran problemas de sa-
lud mas persistentes y de mayor consideracion, son en pro-
medio algo mas jovenes, poseen con mas frecuencia mejo-
res cualificaciones profesionales y un 70% de ellos son
mujeres®. El motivo principal de sus consultas son enfer-
medades del aparato locomotor (25,1%) y del sistema ner-
vioso (9,7%) y los trastornos psiquicos y conductuales
(9,4%). Los factores demograficos descritos se han estudia-
do también en los paises de habla inglesa, especialmente
en EE.UU..

Siempre surge la cuestion de si los pacientes que acuden a
la medicinal complementaria se sienten «repelidos» por la
medicina convencional o «atraidos» hacia la medicina
complementaria. Como motivos para la eleccion de la me-
dicina complementaria se identificaron los siguientes*:
a) la medicina complementaria permite a los pacientes una
mayor implicaciéon en las decisiones terapéuticas; b) los
usuarios de este tipo de medicina tienen otra concepcion
sobre la aparicion de las enfermedades (p. ej., el papel del
estrés y de la conducta propia); ¢) la medicina complemen-
taria con sus métodos alternativos valora el tratamiento de
la persona como un todo, no solo centrandose en los sin-
tomas, y los métodos se perciben como mas naturales; y
d) los usuarios de la medicina complementaria son a me-
nudo mas espirituales. También desempefian un papel adi-
cional en la decision de tratarse con medicina complemen-
taria los factores de la personalidad como la extraversion
y la agradabilidad del modelo de los 5 factores de la perso-
nalidad®. En contra del uso de la medicina convencional
estaria su falta de eficacia o la preocupacion frente a los
efectos secundarios®, asi como un escepticismo de base
frente a la medicina mas moderna’.

Ademas, los motivos por los que los pacientes se inclinan
por un método determinado de tratamiento estan siempre
asociados a sus expectativas. Se sabe que justamente en la
acupuntura las expectativas desempefian un papel impor-
tante: por un lado, unas expectativas demasiado elevadas
redundan en una menor apreciacion del éxito del trata-
miento®, y por otro, ademds del propio tratamiento, las ex-
pectativas poseen también un efecto sobre la activacion de
ciertas dreas cerebrales’.

Muchos de los estudios citados se realizaron en paises de
habla inglesa, no diferenciaban entre distintos métodos
de la medicina complementaria, ni entre pacientes que eli-
gen por primera vez un método y los que ya llevan mas
tiempo en tratamiento. A continuacion intentamos ofrecer
una primera impresion sobre los motivos de eleccion de
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tratamientos de la medicina tradicional china (MTC) entre
los suizos de habla alemana, y especialmente de la acu-
puntura y el Qigong; asi como sobre lo que esperan inicial-
mente del método y el terapeuta.

Métodos

Consultorios médicos: Participaron 6 consultas de acu-
puntura y una de Qigong y terapia respiratoria. Las 6 con-
sultas ofrecian acupuntura en solitario o también con ma-
saje, tuina, o fitoterapia occidental. Una de las consultas
era propiedad de una comadrona (atencién a embaraza-
das). El grado de ocupacion de los terapeutas oscilo entre
el 40 y el 100% (valor medio: 60%). En cada consulta se
repartieron un maximo de 10 cuestionarios a fin de no
ponderar mas una de las consultas mas grandes.

Encuestados: Personas que habian solicitado por primera
vez una terapia de acupuntura en alguna de las consultas
del estudio o que se habian inscrito en un curso de Qigong
y hablaban suficiente aleman. La seleccion se hizo de esta
forma considerando que los pacientes que ya llevaban mas
tiempo tratandose con un terapeuta ya poseian informa-
cion sobre las limitaciones y los objetivos de los métodos y
habian adaptado sus expectativas a la realidad vivida®*. El
inconveniente de esta seleccion fue que la recopilacion de
datos durd relativamente bastante tiempo, ya que las nue-
vas incorporaciones en algunas de las consultas eran muy
escasas.

Cuestionario: Las preguntas se formularon de forma abier-
ta, excepto las relativas a los datos demograficos. El obje-
tivo era adquirir datos activos y permitir la expresion libre
de opiniones'. Se formularon las siguientes preguntas:
Otros tratamientos: ;Qué otros tratamientos o medicacion
ha utilizado ya para su problema actual de salud?
Factores de decision: ;Por qué ha optado por la acupuntu-
ra o el Qigong como método de tratamiento?
Informacion: ;Donde se informa sobre temas de salud y
tipos de terapias? ¢Conoce otros métodos de MTC ademas
de la acupuntura y el Qigong? En caso afirmativo, /cuales?
¢Qué trastornos o enfermedades opina usted que pueden
tratarse con acupuntura, Qigong o MTC? ;Qué trastornos o
enfermedades opina usted que no pueden tratarse con acu-
puntura, Qigong o MTC?

Expectativas: ;Cuéles son sus expectativas sobre la efica-
cia del tratamiento o los ejercicios de Qigong? ;/Cudles son
sus expectativas en cuanto a su terapeuta? /Espera que se
le implique en el tratamiento o en la configuracion de los
ejercicios? En caso afirmativo, ;como?

Datos demogrdficos: Visitas previas al tratamiento de acu-
puntura, Qigong o MTC, afio de nacimiento, sexo, trata-
mientos anteriores de acupuntura o de MTC, formacion
mas elevada completada.

No se formul6 ninguna pregunta sobre el estado de salud o
los problemas concretos de salud (excepto sobre otros tra-
tamientos utilizados).
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TABLA 1 @ Caracteristicas demogréficas de las personas
encuestadas
Qigong
Acupuntura (Chi-kung) Total
Porcentaje

Nimero Nimero Namero (%)

Femenino 21 8 29 78
Masculino 8 0 8 22

Visita médica previa

F‘

Si 26 30 79
No N " 8 21
Tratamiento MTC previo

Si n 2 13 34
No 19 6 25 66
Titulo obtenido mas elevado

Universidad/ 5 3 8 22
Politécnica

Formacion 5 A 9 2L
profesional

superior

Educacion 3 0 3 8
cantonal para

adultos

Primaria 16 1 17 46
Estudios 0 0 0 0
obligatorios

Edad Afos Afos Afos

Media 37 40 38

Mediana 34 38,5 36

Minimo 17 29 17

Méximo 75 54 75

Acupuntura

En colaboracién con Deutsche Zeitschrift fiir Akupunktur,
Revista Alemana de Acupuntura y Técnicas Relacionadas

Procedimiento: La encuesta se realizo entre junio de 2008
y marzo de 2009. El cuestionario se remitio al propio do-
micilio, o bien antes de la primera sesion de tratamiento o
se facilito en la sala de espera a partir o durante la primera
sesion. En un impreso adjunto se explicaba a los encuesta-
dos el objetivo de la encuesta. Fueron informados de que la
participacion era voluntaria, no tenia ninguna influencia
sobre su tratamiento y que los datos serian tratados de
forma anonima. Los cuestionarios se pasaron a formato
electronico, las respuestas se categorizaron y se analizo la
frecuencia de las categorias!.

Resultados

Caracteristicas de las personas encuestadas

Se recibieron un total de 30 cuestionarios rellenados de las
consultas de acupuntura (de los cuales 7 procedian de la
consulta de la comadrona) y 8 cuestionarios de la consulta
de Qigong. De cada consulta se devolvieron cumplimenta-
dos entre 2 y 8 cuestionarios (50-80%). La gran mayoria
de los encuestados eran mujeres (78%, tabla 1) y ya habian
visitado a un médico por su problema de salud (79%).
Dos terceras partes nunca habian recibido antes un trata-
miento de MTC. Alrededor de la mitad de los encuestados
poseia una formacion superior y la edad promedio era de
38 afos.

Muchos de ellos combinaban tratamientos y medicamentos
convencionales y complementarios: 9 personas utilizaban,
ademas de la MTC, fisioterapia; 5 personas utilizaban ho-
meopatia; 4, masajes o shiatsu, y 3, osteopatia. Al menos
6 personas tomaban analgésicos, pero también se mencio-
naron las flores de Bach y las sales de Schiissler. Segun
refirieron, 6 personas no utilizaban ningun otro medica-
mento ni tratamiento adicional.

Numero de veces citado
0 2 A 6 8 10

Recomendacion conocido

Probar algo nuevo

Holistico, natural,
sin medicamentos

Leido u oido acerca de ello

Expectativas sobre eficacia

Otros métodos inutiles

. . . W Acupuntura
Buena experiencia anterior ) ]
m Qigong (Chi-kung)

Relajacion, equilibrio

Recomendacion médica

Numero de veces citado
0 5 10 15 20 25

Conocidos, amigos,
familiares

Internet
Revistas, periddicos
Medios de comunicacién

Médico

Television
W Acupuntura

Libros m Qigong (Chi-kung)

Terapeuta,
jornada informativa

Fig. 1: Respuestas recibidas a la pregunta: ;Por qué ha optado por la
acupuntura o el Qigong como método de tratamiento?

Fig. 2: Respuestas mas frecuentes a la pregunta: ;Dénde se informa sobre
temas de salud y tipos de terapias?
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Factores de decision

Doce personas habian optado por un tratamiento de acu-
puntura o un curso de Qigong porque se lo habia recomen-
dado un conocido, amigo, familiar o un médico (fig. 1).
Ocho deseaban probar algo nuevo para sus molestias o
sentian curiosidad por el método. Seis personas destacaron
la suavidad, la naturalidad y el poder estar sin medicamen-
tos (tres de estas personas estaban embarazadas). Tan sélo
una vez se menciono la «aplicacion de una vision holistica»
tan frecuente en otros estudios sobre el mismo tema. El
Qigong fue seleccionado por la mitad de los encuestados
(4 de 8 personas) de este grupo porque buscaban un méto-
do para relajarse. Si dividimos los factores citados en
2 grupos (sin considerar las recomendaciones), la gran ma-
yoria (34) se enmarcaria en el grupo de los factores «atra-
yentes», es decir, las caracteristicas del método percibidas
como atractivas, y tan solo 6 opiniones serian factores «re-
pelentes», que apartaban a los pacientes de otros métodos
(como la medicina académica). Asi, por ejemplo, 4 perso-
nas juzgaron inutiles otros métodos o poco eficaces.

Informacion

Los encuestados se informaban acerca de temas de salud
principalmente por conocidos, amigos y familiares o a tra-
vés de Internet (fig. 2). Mas de la mitad no conocian otros
métodos de la MTC. Del grupo de la acupuntura, una per-
sona conocia el Qigong y del grupo del Qigong, 3 perso-
nas conocian la acupuntura. La acupresion fue citada cin-
co veces y la fitoterapia, el tuina o el masaje y la dietética
diez veces cada uno. Ademas, la kinesiologia y el reiki se
asignaron a la MTC.

Veintiuna personas opinaban que casi todas o muchisimas
enfermedades podian tratase con MTC. La tabla 2 muestra
de forma agrupada qué molestias se citaron concretamen-

Numero de veces citado
o] 2 L 6 8 10 12

Competente especializacion
Explicaciones, instrucciones,
informacion

Ninguna, no lo sé

Capacidad de empatia
Sentirse comprendido,
comprensién

Ser tomado en serio

Experiencia

Que solucione el problema,
disposicion de ayuda
Sinceridad

Sensibilidad

W Acupuntura

m Qigong (Chi-kung)

Extraversion

Fig. 3: Respuestas mas frecuentes a la pregunta: ;Cudles son sus
expectativas en cuanto a su terapeuta?

TABLA 2 Molestias que segtin la opinidn de los

encuestados pueden tratarse con medicina
tradicional china

Grupos de enfermedades Mencionados

y problemas de salud

Sistema respiratorio e
inmunitario

Alergias, asma, tos, sistema
inmunitario

Sistema circulatorio Hipertension, circulacion

sanguinea

Sistema musculoesquelético
y tejido conjuntivo

Aparato locomotor, pérdida

de tono del tejido conjuntivo,
molestias articulares, molestias
musculares, dolores de nuca,
dolores de espalda, dolores

Sistema nervioso Cefaleas, migranas, sistema

nervioso, problemas de suefo

Sistema urogenital Molestias de la menopausia

Trastornos de conducta Depresiones, adicciones,

desequilibrio

Otros Tensién nerviosa, fatiga,
nerviosismo, estrés, agitacion,

tension muscular

te. También se mencionaron conceptos generales como au-
tocuracion, trabajo energético, bienestar y bloqueos.
También resulta interesante analizar los dambitos de los
cuales no se citdé ninguna enfermedad, aunque fueran indi-
caciones conocidas de la MTC'>": ginecologia, sistema di-
gestivo, enfermedades infecciosas, dermatologia y 6rganos
de los sentidos.

Por el contrario, se citaron enfermedades no abordables
desde la MTC: fracturas oseas, cancer, enfermedades orga-
nicas, enfermedades agudas, sida y aquellas que requieren
una intervencion quirurgica. Dos personas escribieron que
todas las enfermedades podian tratarse con MTC, al menos
de forma complementaria.

Expectativas sobre el tratamiento y los terapeutas

Dos personas manifestaron no tener expectativas sobre la
eficacia del tratamiento (una de ellas del grupo del Qi-
gong). Dieciséis personas esperaban una mejoria y 10 espe-
raban curarse. Seis personas mencionaron la relajacion
como objetivo (4 de ellas del grupo del Qigong) y 2 perso-
nas esperaban adquirir mas energia.

Por su parte, de los terapeutas se esperaba fundamental-
mente que fueran competentes en su especialidad y que
ofrecieran explicaciones, instrucciones e informacion so-
bre el tratamiento (fig. 3). La empatia y la comprension
eran importantes; ambos conceptos estin semanticamente
muy proximos, siendo la empatia un concepto mas emo-
cional y la comprension mas racional. Las expectativas de
algunos de los encuestados no estaban claras.

Deseaban implicarse en el tratamiento 31 personas, mien-
tras que 7 no lo deseaban (5 de ellas del grupo de Qigong).
Esta implicacion consistia especialmente en recibir expli-

REVISTA INTERNACIONAL DE ACUPUNTURA. 4, ENE-MAR/2010 |21 | RI1A



ORIGINALES | ORIGINAL ARTICLES

caciones o informacion (25 opiniones), tomar parte en la
terapia o convenirla (4) y recibir instrucciones (2).

Discusion

Caracteristicas de las personas encuestadas

La acupuntura la ofrecen en Suiza distintos colectivos: por
un lado médicos con formacién adicional y por otro tera-
peutas con formacion de acupuntura, pero sin estudios de
medicina. A diferencia de otros métodos de la medicina
complementaria y alternativa, hay una relativa controver-
sia en cuanto a su eficacia. En el presente estudio solamen-
te participaron pacientes de consultas de MTC. Segun un
estudio —que consideraba 5 métodos diferentes de medici-
na complementaria y alternativa en conjunto—, este tipo
de pacientes se diferencian de la media de pacientes que
acuden a los médicos en lo que respecta a sus caracteristi-
cas demograficas, en que son con mas frecuencia de nacio-
nalidad suiza y en que poseen formacion superior a la edu-
cacion obligatoria'. Se desconoce la nacionalidad de los
participantes en esta encuesta, si bien practicamente la mi-
tad poseia una formacion profesional superior o un titulo
universitario. La proporcion de sexos y la distribucién por
edades también eran las tipicas de los pacientes de la
MTC!™. De forma similar al caso de Gran Bretafa, casi cua-
tro quintas partes de los pacientes ya habian visitado a
otro médico por motivo de su enfermedad'; por lo tanto,
el acupuntor o terapeuta de Qigong no es la persona pri-
maria a la que se contacta para los problemas de salud.
Considerando las terapias y medicamentos utilizados adi-
cionalmente, se puede concluir que a la MTC se recurre
sobre todo de forma complementaria y no alternativa a la
medicina académica.

Factores de decision

Aunque ya existen estudios sobre las motivaciones de los
pacientes, en este estudio se empled un cuestionario de
respuestas abiertas. Los cuestionarios tipo test (con res-
puestas predeterminadas) pueden arrojar datos sesgados,
por ejemplo cuando se marcan casi todas las respuestas
propuestas o las respuestas no abarcan todos los puntos
importantes para los pacientes, como es el caso de los pa-
cientes que proceden de distintos ambitos culturales'®. Un
estudio inglés define como motivo principal de la utiliza-
cion de la acupuntura el énfasis del tratamiento sobre la
persona como un todo, la ineficacia del tratamiento estan-
dar, la esperanza de que la medicina complementaria y
alternativa sea mas efectiva, y la posibilidad de desempe-
fiar un papel mas activo en la conservacion de la propia
salud'. Un analisis factorial dio como resultado que el fac-
tor mas importante era el «atrayente», esto es, los pacientes
se sienten «llevados» hacia la medicina complementaria y
alternativa, mientras que el segundo en orden de impor-
tancia era el fracaso de la medicina convencional (un fac-
tor «repelente»). En los aqui encuestados tan sélo destaca

Acupuntura

En colaboracién con Deutsche Zeitschrift fiir Akupunktur,
Revista Alemana de Acupuntura y Técnicas Relacionadas

en una ocasion el concepto de vision holistica; por lo tan-
to, no parece ser un punto importante en este grupo de
pacientes. Poder desempefiar un papel activo tampoco se
menciona, sin embargo, se puede suponer que las personas
del grupo del Qigong estarian dispuestas o incluso intere-
sadas en participar activamente. Cuatro de los 38 encues-
tados sacan a colacion el tema de la inutilidad de otros
métodos, por tanto, constituye uno de los motivos del uso
de la medicina complementaria y alternativa, aunque no el
principal. También se ha desvelado en otro estudio algo
semejante: una actitud negativa o una mala experiencia
con la medicina convencional no representaba ningun pre-
dicado para la utilizacion de la medicina complementaria
y alternativa, al contrario que una formacion mas elevada,
padecer problemas concretos de salud (como dolores de
espalda o crénicos) o poseer experiencias anteriores positi-
vas con el método escogido'®.

A la pregunta sobre el motivo de decidir intentar la acu-
puntura o el Qigong como método de tratamiento, se men-
ciond la recomendacidn de conocidos y el probar algo nue-
vo. Esto se corresponde con los resultados de otros estudios
que muestran que la decision de utilizacion por primera
vez de medicina complementaria y alternativa esta influida
por el entorno privado'®, y que la extraversion o el caracter
abierto es un rasgo caracteristico de la personalidad de los
pacientes que acuden a la misma®.

Informacion sobre los métodos y expectativas
en el tratamiento y los terapeutas

Los encuestados apenas conocian otros métodos de la me-
dicina china. Mas de la mitad eran de la opinion de que se
pueden tratar muchas molestias con la medicina china,
aunque en concreto se citan principalmente los dolores y el
estrés o los espasmos musculares. Esto no parece ser in-
usual, asi el 69% de los pacientes con dolores de espalda
refirieron en una encuesta realizada en Boston y Seattle no
poseer conocimientos sobre acupuntura o tenerlos muy es-
casos®. Hay que esperar que al difundirse mas la medicina
china en Suiza, personas con una mayor diversidad de en-
fermedades también se planteen la MTC como tratamiento,
como es el caso de Gran Bretaiia'.

La informacion sobre los métodos, sobre todo sobre sus
técnicas, limites y tiempo necesario de aplicacion, son im-
portantes en este sentido, ya que unas falsas expectativas
pueden desembocar en la interrupcidon del tratamiento?'.
En la medicina china especialmente, ya que los resultados
terapéuticos también dependen de la colaboracion de los
pacientes, la informacidn es capital y también fue requeri-
da por los participantes en esta encuesta. La informacion
debia, por tanto, ser relevante y permitir a los pacientes
actuar y decidir por su cuenta®’. Y a la inversa, para los
terapeutas es importante comprender por qué se utiliza la
medicina complementaria y alternativa y qué esperan los
pacientes, a fin de que la comunicacién entre terapeuta
y paciente pueda mejorarse’. Este aspecto poseia una sig-
nificacion mucho mas baja en la formacion oficial de los
terapeutas —donde el acento recae en la transmision de
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conocimientos especializados—, a pesar de ser el criterio
mas importante mencionado por los pacientes. Al pregun-
tar a los terapeutas sobre los aspectos que son importantes
para el tratamiento desde su punto de vista, citan la comu-
nicaciéon con los pacientes (en ambos sentidos), el trata-
miento individualizado y la implicacion activa de los pa-
cientes en el proceso de curacion®.

Perspectivas

Esta encuesta con 38 participantes arroja unos datos preli-
minares y puede servir como punto de partida de estudios
posteriores que analicen mas detalladamente la motivacion
y las expectativas de los pacientes que acuden a la MTC.
Los resultados de estos estudios pueden utilizarse para in-
formar mejor a los pacientes en el futuro y aumentar su
satisfaccion con el tratamiento. También pueden influir so-
bre la formacidn de los terapeutas que aplican la MTC, por
ejemplo, en el ambito de la comunicacién con los pacientes.
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