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RESUMEN.

Dentro de las enfermedades del sistema 6seo se encuentra la Artritis Reumatoide
padecimiento que afecta en su mayoria a mujeres y ocasionalmente a hombres, se
considera su origen a varios factores como son laborales, bacteriolégicos o
alimenticios; por lo que no se cuenta con una etiologia exacta ni una cura para dicha
enfermedad. Bajo la perspectiva de la Medicina China la Artritis Reumatoide tiene un
origen en una relacion 6rgano-emocion que permite entender el padecimiento como un
proceso corporal donde el sujeto vive en un relacion con todo lo que lo rodea, ubicados
en ese “todo” el objetivo del presente trabajo fue conocer la relacién que tiene la
familia en el proceso de la Artritis Reumatoide lo cual se llevo acabo por medio de la
construccion de 30 historias orales con sujetos con una edad promedio de 22 a 81 afios
que padecen dicha enfermedad, encontrandose una estrecha relacion entre el
padecimiento y la familia, por medio de un abandono afectivo que podia darse desde la
infancia o en la actualidad, asi como, la geografia en la que se desarrollaron los sujetos
(vivienda, alimentacion y clima) y la transmision de una herencia cultural establecida
por la familia. Entendiendo el proceso organo-emocion por medio de los cinco
elementos y las relaciones familiares que el artritico construye en su cuerpo, permite
entender a la Artritis Reumatoide como una enfermedad psicosomatica donde la familia
construye relaciones destructivas entre sus integrantes. Por lo que se pudo concluir, que
el cuerpo es un microcosmos del inmenso macrocosmos que lo rodea en una vision

unificada y no fragmentada del mismo.



INTRODUCCION.

La Artritis Reumatoide es una de las enfermedades mas comunes del Sistema Oseo, se
tiene indicios de esta desde la época de los griegos pero fueron los estudios de Landré-
Beauvai y de Broide en 1818 cuando se le da su lugar dentro de las enfermedades
reumaticas, a partir de entonces se han buscado medicamentos mas eficaces que
permitan al paciente el mantenimiento de la movilidad de sus articulaciones , sin
embargo, lo tinico que se ha logrado a pesar de los siglos que han transcurrido desde su
descubrimiento son el control paulatino del dolor que este padecimiento causa, por lo
que en algunos casos la Artritis Reumatoide pone fin a la vida de sus portadores a pesar
de ser una enfermedad que no se considera terminal por la poblacion en general.
Entonces la AR es vista desde un perspectiva donde el cuerpo esta dividido en sus
partes, lo que permite una exclusion de factores probables en el origen de dicho

padecimiento y un uso desmedido de intoxicacion por medicamentos en el cuerpo.

Existiendo asi el otro lado de la moneda donde el cuerpo y sus mensajes son traducidos
en un todo, la Medicina China conceptualiza al ser humano como un ser no fragmentado,
sino como un ser indivisible, por lo que en dicho cuerpo esta el reflejo del macrocosmos
por medio de su relacion con los cinco elementos que se vera en un exceso o deficiencia
de este afectando la salud en una relacion de Interdominancia y Contradominancia del
paciente, en esta perspectiva en el capitulo dos se ubican alternativas terapéuticas para la
AR a partir de un concepto diferente del cuerpo, explicando a su vez la relacion tan
estrecha que tiene el artritico con el clima factor predominante en el desarrollo de dicho
padecimiento. Asi, la Artritis Reumatoide tiene una relacion o6rgano-emocion, en el que
la tristeza alberga en el cuerpo procesos que pueden gestarse desde una edad temprana o
en la actualidad afectando asi al cuerpo pues esta emociéon es un mensaje corporal que
jamas es trabajado naciendo en el nucleo familiar, que tiene un trasfondo histérico-social
lo que permite entender la herencia cultural que desarrollan los sujetos en el transcurso de

sus vidas.



Tomando en cuenta este origen, el objetivo del presente trabajo fue conocer la relacion de
la familia como factor de desarrollo en el proceso de la Artritis Reumatoide , el cual se
cumpli6 satisfactoriamente como se observa en el capitulo tres en donde se analizan las
historias orales de 30 participantes teniendo como resultados diversas categorias
enfocadas al ambito familiar y aquellas que se consideraron como origen del
padecimiento, lo que permitié entender este proceso donde la familia marca gran
influencia en el origen de la AR, por medio de diversos factores , el principal el abandono
afectivo por parte de los integrantes de la familia lo que influye para que el sujeto se
encuentra en constante depresion y con afectacion de amigdalitis hasta que por
situaciones en sus vidas adultas detona la AR, lo que permite establecer los procesos
corporales que se gestan en la familia, asi como, las relaciones de violencia, abandono,
preferencia y sobreproteccion que ejercen los padres y en algunos casos los familiares
politicos. Por lo que se pudo concluir que el artritico no guarda un odio contra el “otro”
que le hizo dafio sino contra si mismo, y una lucha constante por el choque que sufren los
conceptos familiares del “deber ser” con la realidad donde el sujeto no obtiene lo que

desea.



CAP.1.-MEDICINA ALOPATA: ARTRITIS
REUMATOIDE.

La estructura y estabilidad del cuerpo humano estd dada por el esqueleto 6seo.
Las articulaciones permiten movimientos de los diferentes segmentos del esqueleto y
junto con los huesos dan soporte y proteccion a los (')rganos.1 Estas mismas se dividen
segun su estructura y movilidad, como fibrosas, cuyos elementos 6seos se mantienen en
relacion articular mediante un tejido conectivo fibroso como en las suturas del craneo;
se clasifican también en cartilaginosa ligeramente movibles en la cual las superficies
Oseas estan unidas por cartilago, lo dos tipos de articulaciones cartilaginosas son la
sinconcitrosis y la sinfisis denominada también anfiatrosis®, esta superficie articular
esta recubierta por fibrocartilago ( cartilago compuesto por una matriz densa de fibras
colagenas, entre las tres clases de cartilagos del cuerpo este es el que tiene mayor
resistencia a la traccion) y toda la estructura estd envuelta por una capsula fibrosa como
en las articulaciones intervertebrales.’ Se considera como ultima clasificacion a la
articulacion sinovial la cual se mueve ligeramente y se caracteriza porque las superficies
6seas contiguas estan cubiertas por cartilago articular y unidas por ligamentos cubiertos
a su vez de membrana sinovial. La mayor parte de las articulaciones del cuerpo son
totalmente movibles y permiten el deslizamiento, los movimientos circulares, angular

., 4
y la rotacion.

Las articulaciones diatrodiales corresponden a la mayoria de las articulaciones
del cuerpo, se caracterizan por escasa friccion al movimiento, la cavidad articular esta
ocupada por el liquido sinovial que hace que el movimiento de las superficies
cartilaginosas se lleve acabo sin friccion. La articulacion debe ser estable para evitar
movimientos en planos anormales o con carga excesiva; la estabilidad estd dada por la
configuracion o6sea de la articulacion, los ligamentos, los musculos y la capsula

articular. Los ligamentos y la capsula articular varian en grosor y posicion dependiendo

! Pindaro Martinez, Elizondo. Introduccién a la reumatologia. Sociedad reumatologica mexicana.
Meéxico, 1997

2 Océano Mosby. Diccionario de medicina. Océano, México. 2002.

3 Ibidem.

4 Ibidem.



de cada articulacion; en algunas los ligamentos estan condensados dentro de la capsula
mientras que en otras son delgados y separados de ella. Los ligamentos periarticulares y
la capsula articular tiene una estructura histologica y composicion quimica uniforme
consistente en haces o fasciculos paralelos de colageno, poblados por fibrositos,
entrecruzados por vasos sanguineos y algunas fibras nerviosas de predominio

perivascular.

El cartilago articular es el principal componente de las articulaciones
diartrodiales y esta constituido por condorcitos, que son células aplanadas, circulares u
ovoides, miden de 10 a 30 micrémetros de diametro; son células altamente
diferenciadas que han perdido su capacidad de reproducirse y por lo tanto el cartilago
maduro es incapaz de reproducirse. A pesar de la apariencia inerte del cartilago tiene
sorprendentes procesos de sintesis y degradacion, los condorcitos son responsables de la
sintesis de proteoglicanos y al menos una pequefia porcion se recambia rapidamente; la
sintesis o degradacion puede alterarse por: factores humorales como la insulina, la
somatomeidina, el cortisol, los antiinfalamatorios no esteroides, factores mecanicos y

campos electromagnéticos y factores sinoviales.

La membrana sinovial esta formada por tejido fibroso vascular y células
sinoviales con ramificacion superficial; reviste interiormente la capsula y recubre todas
las estructuras intraarticulares excepto el cartilago articular, que de esta forma contacta
directamente con el liquido sinovial.” (ver Fig. 1) Dicho liquido es claro y viscoso
secretado en las bolsas y vainas tendiosas en las articulaciones, su funcion es la
lubricacion de las articulaciones, también llamado lubricacion hidrodindmica porque el
movimiento dindmico de las areas de carga produce en forma continua una capa acuosa
que sirve para separar y asi proteger los puntos de contacto; otro mecanismos que ayuda
a dismunir la friccion es conocido como lubricacion de capa limitrofe en donde existe
una capa de agua unida fisicamente con la superficie cartilaginosa; lo que produce la
unién es una pequena glicoproteina llamada lubricina que tiene la capacidad de retener
moléculas de agua en el sitio de interaccion , esta glicoproteina no cumple su papel en

articulaciones artificiales.’

5 Golding, N., Douglas. Enfermedades reumdticas. Salvat. Madrid, Espafa, 1984.
6 Jbidem.
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Fig.1.-Articulacion de la rodilla normal: en la AR la
Sinovial se inflama, se produce un exceso de fluidos el

Cartilago se vuelve tieso y agujerado.

El tejido conjuntivo o conectivo, es un componente fundamental del hueso, piel,
tendones, ligamentos y cartilago, también es elemento esencial de los vasos sanguineos
y sinovia; ademas todos los 6rganos y tejidos tienen tejido conectivo en membranas,
septos o tabiques. El elemento caracteristico del tejido conectivo son las
macromoléculas que estas ensambladas en estructuras largas y complejas, las que
definen el tamaio y la forma de los 6rganos que componen, existen dos de estas células
que se consideran las mas importantes, la coldgena se considera una de las proteinas
mas abundantes en el organismo, y se divide en colagena del tipo I que forma parte de
huesos, piel, tendones, ligamentos, escleras comeas y vasos sanguineos ; la colagena
tipo II conforma mas de la mitad del peso del cartilago y también esta presente en el
vitreo y en multiples tejidos embrionarios, la colagena tipo III es abundante en vasos
sanguineos de gran calibre y en pequefas cantidades en aquellos tejidos que contienen
colagena tipo I, pero no esta presente en el hueso , la colagena tipo IV se limita a las
membranas basales , la V se localiza como fibras delgadas en pulmones, piel y otros
tejidos. La colagena tipo VII se localiza en las capas superiores de la dermis; las
colagenas de tipo VIII, IX y XIV se encuentran en la superficie de la s colagenas tipo |
y I, con funciones espaciadoras y la VIII y X también son constituyentes del cartilago
hialiano y el vitreo; los colagenos proveen fuerza tensil a los tejidos y conjuntamente

con otras proteinas son responsables de la construccion de tejidos y o6rganos , separan



lineas celulares, sirven como barreras de filtracion y sirven para dar transparencia a

ciertos tejidos como la cérnea.

1.1.-Artritis.

Sin embargo, dentro de este mismo funcionamiento puede haber alteraciones que
provocan la deformacion o la inutilidad total de las articulaciones dandose asi una gama
de padecimientos que se han llamado enfermedades reumaticas. En esta misma
clasificacion se encuentra la artritis se le conoce asi a la inflamacion de las
articulaciones caracterizado principalmente por dolor e hinchazéon, no se tiene una
razon concreta por la cual se desencadene pero se considera que la mayor parte de la
poblacion mundial sufre de algun tipo de artritis, la cual no respeta edad, sexo posicion
social, es una enfermedad que termina con la muerte para quien la padece. Por lo que se

hace una clasificacion de los tipos de artritis existentes:

@ Osteoartritis: Existen dos tipos primaria la cual con frecuencia es
hereditaria y especialmente asociada a nodulos; y la osteoartritis secundaria la cual
como su nombre lo dice es secundaria a una artritis traumatica, inflamatoria o
metabolica. Etiologia: A medida que avanza la edad se produce una pérdida de
condrointinsunfato a partir de sustancias fundamentales que deja fibras de colageno
sin soporte. Afecta a ambos sexos, pero lo osteoartritis generalizada primaria es mas
comun en mujeres. Traumas en las articulaciones: suponen una predisposicion para
la enfermedad articular degenerativa como son: trauma agudo, factura previa o
luxacion que afecte a la articulacion. Sobre carga cromica: Obesidad, estrés anormal
sobre la articulacion, trauma ocupacional, Lesion previa: en la articulacion a causa de
enfermedades inflamatorias. Factores metabolicas y endocrinos: Con frecuencia, los
sintomas de la osteoartritis se inician con la menopausia, el nivel de colesterol en
suero tiende a hacer elevado; obesidad: la osteoartritis de las articulaciones
interfalangicas terminales afecta predominantemente a mujeres obesas. Factores

climaticos: son sintomas frecuentes en poblaciones expuestas al fri¢ o niebla.

@ Artritis infecciosa: Muchas variedades de bacterias pueden atacar las
articulaciones sinoviales, los siguientes son los mas importantes: Artritis séptica

aguda: las caderas resultan afectadas frecuentemente en los nifios y mediante



exploracion radiografica puede demostrarse una desaparicion de la cabeza del fémur.
Inicio agudo de dolor grave, fiebre oscilante, malestar. La articulacion es roja, se
muestra ligeramente flexionada. Artritis tuberculosa: Atrofia muscular considerable
alrededor de la rodilla, no en proporcion con el grado de inflamacion , cojera en el
caso de resultar afectadas articulaciones de la extremidad inferior; deformidad
debida a la traccion de grupos musculares importantes, tumefaccion, a veces
derrame, la piel de encima aparece frecuentemente tensa, brillante y azulada. No se
localiza en articulaciones situadas en profundidad, tales como la cadera y los
hombros, donde el dolor, la rigidez y la atrofia muscular pueden constituir las tinicas
manifestaciones clinicas. Artritis gonococica: Se presenta poco después de un
contacto venéreo y tiende a localizarse en un reducido niimero de articulaciones, a
veces se acompaifia de tumoracion y dolor grave de las articulaciones. Artritis por
yersinia :puede no ser un verdadera artritis infecciosa, sino una variante de artritis
reactiva, es decir, a continuacién de una infeccién, como ocurre en el caso de la
fiebre reumatica; ataque de poliartritis seguida, sintomas gastrointestinales y cefaleas

seguido de artralgias varios meses.

Femur

| Liquido
sinovial

— Rotula

Membrana
sinovial
inflamada

Tibia Cartilago poroso

Fig.2.- Articulacion de rodilla afectada por el derrame del

Liquido Sinovial provocando el desgaste del cartilago.

@ Artritis por hipersensibilidad: en esta se incluye Enfermedad del
suero: reaccion sistematica que incluye artritis o artralgia se presenta después de la

inyeccion de un suero extrafio. Se inicia algunos dias después o hasta 2 semanas



después de la inyeccion del suero; se manifiesta como fiebre y malestar, tumefaccion
y dolor articular. Reacciones farmacologicas: son farmacos capaces de producir una
artralgia o una artritis transitoria. Purpura de Henoch-Sconlein: Se presenta
principalmente en ente joven, reaccion de hipersensibilidad a estreptococos,

alimentos o farmacos.

@ Artritis asociada a trastornos de la piel: Eritema nudoso: es una lesion
cutanea no especifica que se presenta principalmente en mujeres; son nédulos o
papulas dolorosos, por lo general simétricos, sobre las caras frontales de las piernas y
ocasionalmente de los brazos, las lesiones muestran los colores propios de un
magullamiento, a veces aparecen en brotes a intervalos de pocos meses. Por lo
general las lesiones articulares aparecen antes o después de las lesiones cutaneas con
una duracion de pocas semanas y remiten luego de forma completa en el supuesto de
que la extremidad se someta a reposo. Eritema multiforme: se tarta de una erupcion
cutanea que puede acompafiase de infecciones o la administracion de un farmaco
determinado. Artritis psoriasicas: se trata de un importante grupo de artritis que se

presenta junto con psoriasis resultan afectadas principalmente las mujeres.

@ Artritis con trastornos gastrointestinales: Se encuentran la Artritis con
colitis ulcerosa: La artritis puede acompanarse de algin modo con infeccion del
tramo intestinal inferior, pero es mas probable que forme parte de la anomalia
inmunologica general, de la que la colitis ulcerosa constituye por si misma una
manifestacion. Manifestaciones de la artritis: raras veces la artritis colitica precede a
los sintomas intestinales, es posible que la sacroileitis pueda preceder en varios afios
ala colitis. Es tipica una artritis o sinovitis seronegativa episodica leve que afecta a
las articulaciones de las extremidades inferiores, pero puede ser afectada cualquier
articulacion y se califica de tipica la participacion de las articulaciones

interfalangicas terminales de los dedos de los pies.

También se encuentran dentro de esta clasificacion la artritis reumatoide la cual

se le dara mayor importancia por ser el tema principal de este trabajo.

1.2.-Artritis reumatoide.



Antecedentes historicos de la artritis reumatoide:

Desde la antigua Grecia existen registro de la existencia de las enfermedades
reumaticas, sin embrago Galeno afirmaba que no podia existir una division entre artritis
y gota pues resultaban al final el mismo padecimiento dando como resultado que esta
idea se mantenga todavia para el siglo XVI. La confusion entre la artritis y la gota
empezo a tener fin en la segunda mitad del siglo XVIII cuando, en 1776, William
Cullen, en su tratado titulado The First Lines in the Practica of Physics, consagro la
division de las enfermedades reumaticas en gota y reumatismos, y de este ultimo en

agudo y cronico.

Para 1800, un joven estudiante de la Salpétriete, Auguste Landré- Beauvais
presenta una tesis con el titulo: Doit on admettre une nouvelle espéce de goutte sous la
denomination de goutte asthénique primitive ? (;Debe admitirse una nueva especie de
gota bajo la denominacion de gota asténica primaria?) , es en esta obra donde se
encuentra por primera vez unos caracteres bien definidos y propios de la artritis
reumatoide. Landré Beauvais hablaba de una enfermedad de las mujeres, de los sujetos
débiles y espasmodicos, de alcance pluriarticular, con dolores menos violentos pero de
mas larga duracion que las otras afecciones articulares y con hinchamiento articular
durable. Sin embargo,a pesar de esta caracterizacion de Landré- Beauvai, la artritis
reumatoide no gozo, realmente de una individualizacion clara y reconocida sino mucho
tiempo después. Para 1818, Broide reconocié que el dafio en el padecimiento se inicia
en la membrana sinovial, lo que produce alteracion secundaria y destruccion del
cartilago articular. Los descubrimientos de Charcot contribuyeron en gran medida a
diferenciar la gota, la enfermedad articular, degenerativa y la artritis reumatoide. Fue
en 1892 cuando Garrod aplicé el nombre de artritis reumatoide, este término fue
aceptado oficialmente en la nomenclatura inglesa en 1922 y en la norteamericana en

19417

Para 1930, se descubre que el suero de los que padecian la artritis reumatoide
aglutinaba el grupo de los estreptococos hemoliticos e incluso de los estafilococos; se

iniciaba, asi, un camino para detectar el llamado factor reumaético. Durante mucho

7 Marquez, Jests. Tratado de enfermedades reumdticas. Tomo L.IJMS, Barcelona, 1991.




tiempo se pensd que la artritis reumatoide era una enfermedad que curaba
espontaneamente; de esta actitud esperanzada se pasd a otra menos optimista que
consistia, ante la ausencia de un remedio eficaz, en ir probando, sin demasiado sentido,
diversos productos. En 1930 se puso de moda la vacunoterapia a la que siguid una
fuerte tendencia al tratamiento hormonal. La crioterapia se empez6 a utilizar contra la
artritis reumatoide debido a un doble error; en primer lugar por creer que la poliartritis
era una modalidad de reumatismo tuberculoso, y en segundo, por pensar que las sales de
oro eran eficaces contra la tuberculosis; aunque los motivos fueron erréoneos se pudo
comprobar su eficacia terapéutica en casos de artritis reumatoide. Asi, en 1935,
Forestier pudo presentar su experiencia con 550 casos que habian sido tratados con
sales de oro. Por ultimo, en 1973 la American Rehumatic Association publico un

informe en el que afirmaba claramente la utilidad de esta terapia.

La historia de la artritis reumatoide como se pudo observar esta llena quizas
como toda la medicina de errores para poder encontrar una cura para los que padecian
dicha enfermedad llenandolos de ilusion hasta nuestros dias, sin embargo la cura a pesar

del proceso historico sigue sin tener grandes resultados.

1.3.-Etiologia de la AR.

La artritis reumatoide es una enfermedad etiologica desconocida y de naturaleza
autoinmunetaria que se caracteriza patoldogicamente por un proceso inflamatorio
cronico que afecta sobre todo los tejidos diartrodiales. El signo clave de la enfermedad
es el potencial de la inflamacion sinovial para producir una destruccion del cartilago
con erosiones 6seas y deformidades articulares en fases posteriores. Hace que sea la
alteracion mas importante en el grupo de las llamadas enfermedades del tejido
conjuntivo, desde principios del presente siglo se ha sospechado que es infecciosa,
hipotesis que ha pasado hasta ahora sin demostrar pruebas contundentes. La artritis
reumatoide afecta con mayor frecuencia al sexo femenino en una proporcion de dos a
tres mujeres por un varon, lo mas probable es que aparezca en adultos entre los 30 y los
45 afios de edad y ocasionalmente lo hace a mayor edad. Cuando esto pasa en el
anciano el inicio de la enfermedad puede ser subito y en varias articulaciones; otra
forma de presentacion es la del reumatismo palindromico, en el cual el cuadrd tipico

de artritis reumatoide es precedido de episodios intermitentes de artritis espaciados en



afios o incluso afios; la rigidez tiende a ser severa y mas evidente en las mafianas.
¥ Algunos pacientes atribuyen el inicio de su enfermedad a algin traumatismo fisico o
psicoldgico, o a algin episodio infeccioso, sin embrago, no hay evidencia de que tales

factores tengan un significado etiolégico.

Las personas afectadas de artritis reumatoide comunmente se quejan de
debilidad, fatiga y malestar general; es frecuente la rigidez generalizada y
habitualmente esta rigidez es mayor tras los periodos de inactividad, la rigidez matutina
superior a una hora de duracion es un caracteristica casi invariable de la artritis
inflamatoria y sirve para distinguir esta afectacion de los diferentes trastornos

articulares de caracter no inflamatorios.

Fig. 3.- Articulaciones que afecta frecuentemente
la AR (mufiecas, manos, codos, hombros, rodillas

y pantorrillas).

Son las articulaciones de la mano las que mas frecuentemente estaran afectadas

y mas a menudo las primeras. Especificamente la segunda y tercera articulaciones

8 Faffe, Henry. Enfermedades metabdlicas degenerativas e inflamatorias de huesos y articulaciones.
Prensa Médica Mexicana. México. 1978.




metacarpofalangicas y las articulaciones interfalangicas  proximales son las mas
afectadas frecuentemente, aunque también las articulaciones intercarpales
frecuentemente estan afectadas en las fases iniciales de la enfermedad.”Cuando la
enfermedad ya se encuentra establecida puede haber desviacion lunar de los dedos
sublaxacionales de las articulaciones metacarpofalangicas y deformidades en cuello de
ganso o “boutonniere”; también puede haber limitacion en la flexiéon de los dedos
debido a edema de las articulaciones y por inflamacion de las avinas del tendon flexor,
este ultimo puede impedir temporalmente la extension de los dedos debido a edema de

las articulaciones '°

La artritis reumatoide en cualquier articulacion primero se manifiesta por si
misma completamente. La tumefaccion de los tejidos blandos, se debe ala acumulacion
de liquido sinovial, la cual varia con la gravedad del proceso inflamatorio; en casos de
artritis reumatoide, el liquido sinovial presenta cantidades relativamente grandes de la
globulina (proteinas pertenecientes a un grupo de proteinas simples que se clasifican
segin su solubilidad, su movilidad y su tamafio) ''debido al aumento de la
vascularizacion y permeabilidad de la membrana. Otra parte que resulta dafiada por la
artritis, es el cartilago articular (tejido conjuntivo de sostén , constituido por diversas
células y fibras que se localizan sobre todo en articulaciones'?, en donde los cambios
inflamatorios en la membrana sinovial pueden retroceder algunas veces sin haber
afectado el cartilago articular, en contraste con los efectos rapidamente destructivos de
infecciones supurativas de las articulaciones sobre el cartilago, las de la artritis
reumatoide son lentas en su desarrollo, al principio la lesion es leve, y habitualmente se

limita a la periferia del cartilago, el dafio a este puede ser muy grave en ultima instancia
13

La artritis reumatoide causa una artritis simétrica que afecta las interfalangicas
proximales y las metocarpofalangicas; la sinovitis de las articulaciones de la mufieca es

una caracteristica practicamente constante de la artritis reumatoide y puede causar

9 Ibidem.

10 Gibson, T. Enfermedades metabdlicas degenerativas e inflamatorias de huesos y articulaciones. Prensa
Médica Mexicana. México.1978.

11 Thidem.

12 Thidem.

13 Jbidem.




limitacion de la movilidad, deformidad y atropamiento del nervio mediano (sindrome
del tunel carpiano).Como en otros sitios el edema de la rodilla puede deberse a
engrosamiento de la sinovial o a un derrame, es posible que se presenten deformaciones
o que los ligamentos colaterales o los cruzados se aflojen; en etapas mas avanzadas de
la enfermedad se puede presentar dolor a la palpitacion, edema y restriccion en los
movimientos de las articulaciones del tobillo, en las subtalares y en las tarsales

medias."

Dentro de la enfermedad se encuentran las manifestaciones extraarticulares
como los nodulos reumatoides, son virtualmente exclusivos en pacientes con factor
reumatoide positivo y se observan mas frecuentemente en los codos y en los antebrazos,
pueden presentarse en otros sitios de presion, como el tendon de Aquiles, glateos,
occipucio y dedos '*.Los nédulos varian en cuanto tamafio y consistencia y no suelen
ser sintomaticos. En la artritis reumatoide el edema de zonas declive puede deberse a
inflamacion de las articulaciones de los tobillos y los pies, inmovilidad, presion sobre
las venas debido a la prolongada posicion sentado, derrame de los quistes de Beker,
retencion de liquidos por los farmacos antiflamatorios o a la combinacion de todos estos

factores.

1.4.-Diagnostico de la artritis reumatoide.

En la mayoria de los individuos, la enfermedad adquiere sus alteraciones
clinicas caracteristicas al cabo de uno o dos afos tras su instauracion ; las alteraciones
generales indicativas de la naturaleza inflamatoria del proceso, como la rigidez, la
presencia de nodulos subcutaneos, la presencia de factor reumatoide liquido de
derrame sinovial inflamatorio con aumento en el niimero polimorfonuclerares y
alteraciones radioldgicas de desmineralizacion y erosion Osea yuxtaarticular en las
articulaciones afectadas , permiten sostener el diagnostico. El diagnostico definitivo de
la artritis reumatoide depende basicamente de las alteraciones clinicas caracteristicas

y de la exclusion de otros procesos inflamatorios.

14 Ibidem.
15 Ibidem.



Las radiografias de las manos y pies son ttiles para establecer el diagnostico y
evaluar la progresion de la enfermedad. Para determinar la presencia y extension de
las dislocaciones vertebrales se requieren radiografias en extension y flemon; en
pacientes que van ha hacer intervenidos quirirgicamente es importante la valoracion
radiologica de la columna cervical debido a que los procedimientos anestésicos pueden
causar, inadvertidamente dafio en los cordones neuronales si existe alguna subluxacion
no detectada previamente. '°Sin embrago, durante el primer afio de la evolucién de la
artritis reumatoide, las radiografias no suelen mostrar ninguna alteracion, excepto una
descalcificacion en bandas de las extremidades dseas en ocasiones, lo que no deja de
presentar un valor diagnostico muy endeble. Otro de los tipos de diagndstico que se
utilizan para este tipo de padecimientos es el examen del liquido articular, suele aportar
elementos de diagnosis en la artritis reumatoide; la tasa baja del complemento en el
liquido articular en relacién a la tasa sanguinea no deja de tener un interés de

. ;. .. . 17
diagnostico pero suele observarse en las artritis reumatoides.

1.5.-Tratamiento de la artritis reumatoide.

El tratamiento estd enfocado a prevenir o minimizar el dafio tisular; los
medicamentos son la parte principal del tratamiento y consiste en salicilatos, AAINE,
glugocorticoides en dosis bajas, sales de oro, penicilina y farmacos que son citotoxicos
tales como azotriapina y metotrexato'®. Los objetivos del tratamiento de la artritis
reumatoide son el alivio del dolor, disminucion de la inflamacion, conservacion de la
capacidad funcional, resolucion del proceso patoldgico y facilitacion de la curacion. El
tratamiento médico de la artritis reumatoide se basa en tres medidas generales; la
primera es los fArmacos de primera linea que son antinflamatorios y analgésicos simples
como suplemento; tales medidas también reducen la rigidez articular y mejoran la
capacidad funcional, los cuales son: los salicilatos continuan siendo los farmacos
antinflamatorios contra los cuales se miden los efectos de otros productos. Necesitan
darse en dosis relativamente altas para producir su efecto antiinflamatorio; por esta
razoén no es la mejor eleccion la aspirina soluble ya que a esas dosis son comunes los

efectos colaterales gastrointestinales; otras preparaciones de salicilatos como la

16 Jbidem.
17 Seze y Ryckewaert. El diagnostico en raumotologia. Masson, Barcelona, 1980.
18 Cailliet, Rene. Dolor: mecanismos y manejo. Manual Moderno, México, 1995.




aloxciprina , disminuyen este riesgo pero se han desarrollado otros muchos farmacos
como substitutos , como la indometacina, naproxeno e ibuprofén, pero ninguna
preparacion  antiinflamatoria esta completamente exenta de efectos colaterales

gastrointestinales, y ninguna tiene mejor efecto antiinflamatorio que los salicilatos.

Farmacos modificadores de la enfermedad; este grupo de agentes comprende el
aurotiomalato sodico que se aplica en inyecciones semanales hasta que exista una
mejoria substancial o la dosis acumulada llegue a 1.0 g., sus efectos colateral son
supresion de la médula d6sea, estomatitis, tlceras en la boca y sabor metalico, la D-
penicilamina, la cual se prescribe inicialmente en dosis pequefias con leves incrementos
cada mes para disminuir el riesgo de toxicidad, teniendo como efectos colaterales,
pérdida del sentido del gusto, exantema, proteinuria, trombocitopenia, supresion de la
meédula 6sea y miastenia grave, los antipaludicos y la sulfasalacina, producen minimos
e inespecificos efectos antinflamatorios o analgésicos y, por tanto, durante su
administracion se debe continuar la administracion de un analgésico antiinflamatorio,
excepto en los pocos casos en los que se consiguen remisiones verdaderas.” El
metotrexato, un potente farmaco modificador de la enfermedad es superior a otros
farmacos modificadores de la enfermedad clasicos en términos de tolerancia y eficacia,
por ello, presenta un porcentaje sustancialmente mayor de uso mantenido y sus efectos
colaterales son afectacion gastrointestinal, supresion de la médula osea, disfunciones
hepaticas y renal. *'Tratamiento  inmunosupresor; se ha demostrado que los
inmunosupresores azatioprina y ciclofosfamida son eficaces en el tratamiento de la
artritis reumatoide, ademas producen diferentes efectos adversos toxicos y la
ciclofosfamida parece predisponer a la aparicion de tumores malignos. Tratamiento
quirargico: La cirugia desempefia un papel en el tratamiento de los pacientes con
articulaciones gravemente lesionadas; aunque las astroplastias y las sustituciones
articulares totales pueden afectarse en diferentes articulaciones, los mejores resultados
se obtienen en caderas y rodillas, la cirugia reconstructora de la mano puede permitir

una mejoria estética y un cierto beneficio funcional. La senovectomia se asocia a un

19 Ibidem.

20 Ibidem.

21 Mikuls y Kenneth. “Comorbilidad en la artritis reumatoide”. Artritis reumatoide. Vol.3 No.
2Medica Panamericana.



alivio inmediato de los sintomas, pero no existe ningin dato de que retrase la

destruccidn 6sea a la historia natural de la enfermedad.

Fisoterapia: Ninguna de las intervenciones terapéuticas tiene caracter curativo y,
por tanto, todas deben ser contempladas como medidas paliativas dirigidas hacia el
alivio de los signos y sintomas de la enfermedad. Para aliviar la sintomatologia de al
artritis reumatoide existen diferentes formas de fisioterapia; el reposo puede ser un
componente importante del programa terapéutico total, puede ser util la colocacion de
férulas para disminuir los movimientos no deseados de las articulaciones inflamadas. El
ejercicio fisico dirigido hacia el mantenimiento de la fuerza muscular y de la movilidad
articular, sin exacerbar la inflamacion articular, constituye también un aspecto
importante del régimen terapéutico. Sin embargo, los resultados obtenidos en base a
estos tratamientos como se pede observar no han sido del todo alentadores, ya que con
el paso del tiempo asi como del aumento de las dosis perjudican otros oOrganos
generando con eso nuevos padecimientos, también se ha comprobado que no se
encuentra el medicamento apropiado que termine con los sintomas de los pacientes con

artritis reumatoide.

Tratamiento quirargico: En cualquier estadio de la enfermedad se aconseja un
tratamiento quirargico ortopédico, tanto si la actividad de la enfermedad esta
comprobada. Existen diferentes tipos de operaciones, las cuales son: Reparacion del
tendon: satura de los tendones rotos, extirpacion de nddulos tendenciosos, transplante de
tendones. Descompresion nerviosa. Extirpacion de nodulos subcutdneos: pueden
extirparse los nodulos que producen trastornos mecanicos, la limpieza de los nodulos
no es siempre satisfactoria la herida cicatriza mal y puede infectarse. Artroidesis:
convierte la articulacion dolorosa inestable en una articulacion indolora anquilosada,
por tanto, esta indicada s6lo cuando el movimiento no resulta indispensable, por
ejemplo, en los tobillos y articulaciones del tarso. Reseccion de la cabeza del metacarpo
o del metatarso. Sinovectomia: especialmente para las rodillas y articulaciones
etacarpofalangicas: alivio definido del dolor, pero efecto dudoso en cuanto a la
prevencion de una posterior erosion oOsea. Sinovectomia tardia: especialmente para

rodillas con derrame no susceptible del tratamiento y con gran tumefaccion sinovial.



Osteotomia: para la correccion de articulaciones deformadas. Operaciones protésicas

(protesis)

Por lo tanto, la artritis se conceptualiza como un proceso de la edad avanzada
de los pacientes, no existe relacion alguna con otro tipo de padecimientos que la
desencadene y principalmente jamds se menciona la importancia del proceso de
aceptacion que presentan estas personas al ver su autodestruccion, asi mismo no se
busca otro tipo de alternativas como es la expresion por medio del cuerpo de una
emocion que permanece guarda haciéndose presente por medio de la artritis reumatoide.
La medicina ve el cuerpo como un ser dividido en cada especialidad, y lo enajena en la
medicamentacion que no traer la solucion o la estabilidad de lo que ellos llaman una
buena salud, ya que, incitan la apariciéon de nuevas en enfermedades y poco a poco la

destruccion corporal de los pacientes.

A continuacion se presentan en la siguiente pagina los medicamentos que son
utilizados, y recetados para el tratamiento de la Artritis reumatoide, donde se podra
observar sus efectos adversos en el cuerpo, asi como sus implicaciones en el uso de

otros padecimientos.

22 Jbidem.



ALIN Solucioén inyectable
ALIN DEPOT Suspension
inyectable

Sinovitis, osteoartritis,
artritis reumatoide, gota,
bursitis, epicondilitis.
Padecimientos que
requieren corticoterapia
sistémica prolongada,

como: artritis reumatoide,
padecimientos de la
coladgena; enfermedades del
aparato respiratorio, como:
asma bronquial,
enfermedad fibrosante del
intersticio pulmonar,
bronquitis cronica,
enfisema.

Trastornos
musculosqueléticos,
gastrointestinales, cutaneos,
neuroldgicos,
endocrinoldgicos,
oftalmicos, metabolicos,
cardiovasculares. Retencion
de sodio, retencion de
liquidos, hipertension
arterial, debilidad muscular,
gastritis y ulcera péptica,
distension abdominal,
dermatitis alérgica,
urticaria, convulsiones,
irregularidades menstruales.
Su uso prolongado
determina deficiencia de la
cicatrizacion de heridas,
piel delgada y fragil,
sindrome de  Cushing,
manifestacion de la diabetes
mellitus latente, hirsutismo,
aumento de peso,
osteoporosis y riesgos de
fracturas vertebrales por
compresion.

ARTRENAC PRO
Cépsulas (Diclofenaco
sodico

y misoprostol)

Indicado en los
tratamientos  agudo y
cronico de la  artritis
reumatoide y de la
osteoartritis.

Dolor abdominal, diarrea,
dispepsia, flatulencia,
cefalea, mareos, vomito,
estrefiimientos, urticaria,
prurito, alteraciones
menstruales, anorexia,
ansiedad, insomnio,
somnolencia, fiebre, fatiga
y aumento de la
bilirrubinemia, fosfatasa
alcalina y transaminasa
glutamicopirtvica.




ARTRIDOL Capsulas
(Indometacina,
betametasona,
metocarbamol)

Casos agudos y
exacerbaciones de pacientes
con artritis reumatoide,
espondilitis  anquilosante,
osteoartritis.  Alivio  del
dolor y la inflamacion de
artritis gotosa aguda, bursitis
aguda

y  subaguda,
sinovitis.

tendinitis,

Las reacciones adversas de
se relacionan con la
posologia y la duracién del
tratamiento. Normalmente
estas reacciones pueden
revertirse o reducirse al
minimo disminuyendo la
posologia; esto es
generalmente preferible a
la suspension del
tratamiento La presencia de
la  indometacina puede
provocar nausea y vomito,
anorexia, malestar
epigastrico, dolor
abdominal, estrefiimiento y
diarrea; asma y erupcion
cutanea. El metocarbamol
puede provocar  vision
borrosa, cefalea, mareo,
somnolencia. La
betametasona administrada
por tiempo prolongado
puede provocar aumento de
la presion arterial, aumento
de peso, cara de luna,
hirsutismo, acné,
hiperglucemia, incremento
de la susceptibilidad a
infecciones, osteoporosis,
miopatia, alteraciones
conductuales, cataratas,
interrupcion del
crecimiento.

AZATRILEM
(Azatioprina)

Tabletas

Antimetabolito  inmunosu-
presor, s6lo o mas
frecuentemente en
asociacion con
corticosteroides  incluyen:
prevencion de rechazos de

trasplante ~ de  drganos,
artritis  reumatica, lupus
eritematoso,
dermatomiositis,

Mielotoxicidad con
disminucién de leucocitos
y plaquetas que inicia a los
5 6 6 dias y se revierte
dentro de los 7 dias al
suspender el tratamiento.

Raramente se han
observado anemia
megaloblastica grave e
hipoplasia eritroide.




enfermedades autoinmunes
y por bloquear, tanto la
respuesta inmune humoral
como la celular se utiliza en
leucemias agudas
linfoblasticas o  mielo-
supresion 'y en leucemias
cronicas granulociticas.

Hepatotoxicidad reversible

a la suspension  del
medicamento, nausea,
vomito, diarrea, rash

cutaneo, alopecia, fiebre,
atralgias y balance
nitrogenado negativo.

BESTAFEN Tabletas
(Ibuprofeno)

Es un excelente
antiinflamatorio y
analgésico, utilizado para el
tratamiento  de  estados
dolorosos, acompanados de

inflamacion  significativa,
como artritis reumatoide
leve y alteraciones
musculoesqueléticas

(osteoartritis, lumbago,
bursitis, tendinitis, hombro
doloroso, esguinces,

torceduras, etc.). Se utiliza
para el tratamiento del dolor
moderado en postoperatorio,
en dolor dental,
postepisiotomia,
dismenorrea primaria, dolor
de cabeza.

Intolerancia
gastrointestinal, lo mas
comun son epigastralgias,
nauseas, pirosis, sensacion
de plenitud en tracto
gastrointestinal, la pérdida
oculta de sangre es
infrecuente. Reacciones
secundarias reportadas son
trombocitopenia,
erupciones cutaneas,
cefalea, mareos y vision
borrosa, en algunos casos
se presentd  ambliopia
toxica, retencion de
liquidos y edema. Se
aconseja la suspension del
farmaco en los pacientes
que presentan alteraciones
oculares  Otros  efectos
reportados con el uso del
ibuprofeno son diarrea,
constipacion; en pacientes
asmaticos se ha reportado

obstruccion de vias
respiratorias, por la
retencion de liquidos puede
presentarse una

insuficiencia cardiaca con-
gestiva. O edema pulmonar
en enfermos con funcién
cardiaca limite.




BRISTAFLAM
Comprimidos
(Aceclofenaco)

Antiinflamatorio no
esteroideo.
BRISTAFLAM® esta

indicado para el tratamiento
agudo y cronico de los
signos y sintomas de artritis
reumatoide, osteoartritis,
espondilitis anquilosante y
periartritis escapulohumeral;
también estd indicado para
procesos  dolorosos  de
etiologia diversa como dolor
musculo-esquelético  (por
ejemplo, dolor lumbar),
dolor dental y dolor pos-
quirargico (por ejemplo,
postepisiotomia, postextrac-
cion dental). También esta
indicado como coadyuvante
del tratamiento de los

procesos
inflamatorios/infecciosos de
las vias respiratorias.
Dismenorrea.

Efectos gastrointestinales:
Al  igual que otros

antinflamatorios no
asteroideos (AINES),
aceclofenaco puede
producir irritacion
gastrointestinal por
ejemplo: gastritis,

duodenitis o ulcera péptica.
Por ello se recomienda que
no se administre a aquellos
pacientes en los que se
demuestre patologia
gastrointestinal de  tipo
irritativo en fase activa.
Los AINEs han provocado
sangrado  gastrointestinal
que ha llegado a Ia
hospitalizacion e incluso
hasta la muerte. Edema y
retencion de liquidos: En
algunos pacientes tomando
aceclofenaco y  otros
AINEs se ha reportado
edema y retencion de
liquidos .Efectos renales:
no se acumula ni produce
alteraciones de la funcion
renal en pacientes con
insuficiencia renal Sin
embargo, se aconseja usar
con especial prudencia en
aquellos  pacientes que
presenten insuficiencia
renal.




BRUCAM Tabletas
(Piroxicam)

Analgésico, antireumatico,

antiinflamatorio,
reumatismo articular,
osteoartritis (coxartrosis,

gonartrosis 'y artrosis de
manos, dedos y de columna
vertebral), artritis
reumatoidea, gota,
espondilitis anquilosante y
artritis reumatoidea juvenil).

Anorexia, malestar
epigastrico, nauseas,
constipacion, flatulencia,
diarrea y estomatitis. En
escala menor, edemas
maleolares, mareos,
cefalea, somnolencia,

insomnio, alteraciones en
el caracter mental, vértigo,
irritacion, depresion,
nerviosismo, alucinaciones,
vision borrosa En algunos
casos se ha presentado
descenso de hemoglobina y
hematocrito sin sangrado
previo, anemia, leucopenia
y eosinofilia. En pacientes
con antecedentes de
enfermedad  acidopéptica
como antiinflamatorio no
esteroideo puede provocar
reactivacion del cuadro o
sangrados. En pacientes
con insuficiencia cardiaca

congestiva, cirrosis
hepatica, sindrome
nefrético y enfermedad
renal puede  ocasionar
nefritis intersticial
glomerulonefritis, necrosis
papilar y sindrome

nefrético. El piroxicam,
causa retencion de sodio,
potasio y agua, pudiendo

en los pacientes con
insuficiencia cardiaca y
congestiva 0 con
hipertension arterial,

agravar su cuadro. En
relacion con los efectos de
carcinogénesis, etc., no hay
reportes.




DIRRET

de
prolongada
(Diclofenaco)

Grageas
liberacion

Es un farmaco util en

el tratamiento
sintomatico a largo
plazo de la artritis
reumatoide,

osteoartritis y
espondilitis

anquilosante. ~ Puede
ser utl  en el

tratamiento de lesiones
musculo-esqueléticas

agudas por periodos
breves, hombro con
dolor agudo como
tendinitis bicipital y la
bursitis  subdeltoidea,

El diclofenaco produce efectos
adversos en 20% de los pacientes y
en promedio 2% interrumpe su uso,
los mas habituales son
hemorragicos,  gastrointestinales,
ulceras o perforacion de la pared
intestinal. En el 15% de los
pacientes hay incremento de
actividad de aminotransferasas
hepaticas en plasma, los cuales son
reversibles sin  manifestaciones
clinicas de hepatopatia; por lo que
se sugiere hacer mediciones
periodicas de cifras de
aminotransferasas. Pueden aparecer
alteraciones en SNC, erupciones




es util en el tratamiento
del dolor
postoperatorio y de la
dismenorrea primaria,
coOlicos  renales y
biliares, en la cirugia
oral y el dolor lumbar
cronico. Existen
reportes de buenos
resultados combinados
con otros farmacos en
el tratamiento del dolor
del cancer.

cutaneas, reacciones  alérgicas,
retencion de liquidos y edema, y en
frecuentes ocasiones trastornos de
la funcidn renal.

DOLAREN* Grageas

Antiinflamatorio,
analgésico,  relajante
muscular

(Diclofenaco y
carisoprodol)

es un antiinflamatorio,

analgésico,
antirreumatico con
actividad miorrelajante
sostenida 'y  buena
tolerancia. Indicado en
padecimientos
musculoesqueléticos;
traumatismos
deportivos y
accidentales;
distensiones
musculares, tendinosas
y ligamentosas;

procesos dolorosos no
reumaticos;
tratamiento agudo y
cronico de los signos y
sintomas de la artritis
reumatoide,
espondilartritis
anquilopoyética,
artrosis,
espondilartrosis,
reumatismo
extraarticular,
osteoartritis; sindrome
doloroso de la columna
vertebral; ataque agudo
de gota; inflamacion y
dolor postraumatico y
postoperatorio,
ortopedia, dismenorrea

Aparato gastrointestinal:
DOLAREN#*, por su capa entérica,
es bien tolerado, sin embargo, en
pacientes hipersensibles pueden
presentarse ocasionalmente dolores
abdominales leves, nausea, vomito,
diarrea, flatulencia. Sistema
nervioso central: Ocasionalmente
cefalea, aturdimiento o vértigo,
raras veces diplopia, desorientacion.
Piel: Ocasionalmente eritema o
erupciones. Aparato urinario:
Casos aislados de insuficiencia
renal aguda, trastornos urinarios
(hematuria, proteinuria, nefritis
intersticial, sindrome nefrético). A
nivel de higado: Ocasionalmente
aumento de las TGO y TGP. Raras
veces hepatitis con o sin ictericia. A
nivel hematolégico: Casos aislados
de trombocitopenia, leucopenia,
anemia hemolitica, anemia aplasica,
agranulocitosis. En  pacientes
hipersensibles: Raras veces asma,
reacciones sistémicas anafilacticas o
anafilactoides, inclusive
hipotension.




primaria; que
cursen con
inflamacion, dolor y
contractura muscular.

casos

DOLAREN CREMA
Crema

(Diclofenaco
dietilamonio)

Antiinflamatorio,
analgésico de uso
topico indicado en
procesos inflamatorios
que cursen con dolor
producidos por
traumatismos deporti-
vos y accidentales en
tendones, ligamentos y
articulaciones
(contusiones,
luxaciones,
subluxaciones y
esguinces), y
distensiones
musculares.
Manifestaciones
localizadas de
reumatismo en tejidos
blandos como
tenosinovitis,
tendinitis, bursitis 'y
hombro doloroso
Dolores articulares de
grandes a pequeiias
articulaciones (codos,
muiiecas, manos,
rodillas, tobillos y

pies).

Generalmente es bien tolerado. En
ocasiones se puede presentar
prurito, rubor y sensacion ardorosa
de la piel. Si la zona de aplicacion
es amplia y su administracion
prolongada, pueden presentarse
efectos  secundarios a  nivel
sistémico, en este caso se
recomienda suspender la aplicacion.

DOLFLAM-
RETARD Grageas de
liberacion prolongada

(Diclofenaco)

El diclofenaco es el
primero de una serie de

derivados del 4cido
fenilacético que se
desarrollaron como
agentes
antiinflamatorios con
propiedades
analgésicas y
antipiréticas. Esta
indicado en el

tratamiento agudo y
cronico de:  artritis

Los efectos secundarios mas
frecuentemente observados con el
empleo del diclofenaco sodico son
los adscritos al tracto
gastrointestinal; la mayoria de ellos,
menores, aunque pueden ocurrir
eventualmente, casos de Ttlcera
péptica o sangrado gastrointestinal
en pacientes tratados por periodos
mayores de tres meses menor al 1%
o en aquellos tratados por mas de un
ano, menos del 2%. En orden de
frecuencia siguen los trastornos del




reumatoide,

osteoartritis,
espondilitis
anquilosante, artrosis,
espondilartrosis y otros
padecimientos
inflamatorios y/o
degenerativos del
sistema
musculosquelético.
Sindromes  dolorosos
de la columna

vertebral: traumatismo
en latigazo de Ia
columna cervical,
dolor de columna baja,

sindrome de disco.
Padecimientos
traumaticos del
sistema osteoarticu-
lar: Esguinces,
contusiones,
luxaciones, fracturas,
ataque agudo de gota,
padecimientos
inflamatorios o
dolorosos
postoperatorios y

dismenorrea primaria.

sistema nervioso central, de los que
los més comunes son la cefalea y el
mareo.

DOLOBID Tabletas

(Diflunisal, MSD)

Estd indicado para
aliviar el dolor y la
inflamacion  en la
osteoartritis y la artritis
reumatoide.

Gastrointestibnales:natsea,

disepsia,dolor  gastrointestinal
diarrea, voOmito, estreflimiento,
flatulencia, ulcera péptica,

sangrado gastrointestinal, anorexia,
perforacidon, ictericia, colestasis,
disfuncion hepatica, hepatitis y
gastritis.Cutaneos:erupcion,
prurito, sudoracion, sequedad de
mucosas,

estomatitis, fotosensibilidad,

urticaria, eritema  multiforme,
sindrome de Stevenson-Johnson,
necrolisis,  epidérmica  toxica,
dermatitis exfoliativa.

Genitourinarios:disuria,
insuficencia renal. SNC: cefalea,
mareos, sonolemcia, insomnio,
vértigo,




aturdimiento,parestesias,nerviosism
o, depresion,alucinaciones,
confusion. Hematologicos:
trombocitopenia,agranulocistosis,a
nemia hemolitica. Organos de los
sentidos: Tinnitus,  trastornos
visuales pasajeros, Reacciones de
hipersensibilidad: fatiga, astenia,
edema, reaccion anafilactica aguda

con broncospasmos, edema
angioneurotico vasculitis por
hipersensibilidad,

ECOTRIN
Grageas

650

Analgésico,
antiinflamatorio

en padecimientos
reumaticos

(Acido acetilsalicilico)

Artritis reumatoide,
osteoartrosis,
espondilitis
anquilosante y fiebre
reumatica aguda.
Debido a la demora de

absorcion, no es
recomendable  tomar
ECOTRIN para
condiciones como
cefalea en donde es
necesaria una
absorcion rapida. En

pacientes artriticos o
reumatoides, el uso
concomitante de
ECOTRIN a menudo
permite una reduccioén

Es usualmente bien tolerado. Ha
sido asociado con hemorragias

gastrointestinales,

hipoprotrombinemia, prurito,
urticaria, dermatitis y
trombocitopenia. El acido

acetilsalicilico ha sido reportado, en
dosis bajas, como la causa de
retencion del acido Ttrico; sin
embargo, en dosis altas puede
aumentar su excrecion.

en las dosis de
esteroides.
EFIKEN* Capsulas | E1 ketoprofeno estd | [ os efectos secundarios del
indicado  para el | ketoprofeno son moderados e
(Ketoprofeno) tratamiento  de  la | involucran principalmente al tracto
artritis reumatoide Los efectos

aguda y cronica, en la
osteoartritis, para
aliviar dolores medios
a moderados, para el
manejo de la
dismenorrea primaria.

gastrointestinal.
adversos en el tracto gastrointestinal
y el dolor de cabeza parecen estar
relacionados con la dosis y se
presentan mas frecuentemente en
mujeres; éstos se manifiestan
basicamente durante el primer mes
del tratamiento y su frecuencia
disminuye al reducir la dosis y
continuar con la terapia. Los efectos
adversos sobre el tracto
gastrointestinal pueden minimizarse
al administrar el medicamento con




alimentos, leche o antidcidos. La
dispepsia es el efecto mas
comunmente reportado
presentandose en alrededor del 12%
de los pacientes. También se han
reportado nauseas, diarrea, dolor
abdominal, constipacion,
flatulencia, dolor de cabeza y
excitacion (insomnio, nerviosismo,
irritabilidad, ansiedad) en mas del
3% de los pacientes.

ENBREL*
inyectable

(Etanercept)

Solucidon

Etanercept esta
indicado para reducir
signos y sintomas en
pacientes con artritis
reumatoide activa
moderada o grave ¢
inhibir la progresion
del dafio estructural de
la articulacién. En el
tratamiento de la
artritis reumatoide
(AR) activa en adultos
cuando la respuesta a
uno o mas farmacos
antirreumaticos
modificadores de la
enfermedad

(FARME?s) ha
demostrado ser
inadecuada. En el
tratamiento de la
artritis reumatoide
juvenil crénica de

curso poliarticular en
nifios de 4 a 17 afios
cuando la respuesta a
uno o mas FARME ha
demostrado ser
inadecuada. ENBREL*
puede ser usado en

combinacion con
metotrexato en
pacientes adultos que
no responden
adecuadamente a
metotrexato como

Trastornos hematicos
sistema linfatico: Poco comun:
trombocitopenia. Rara: anemia,
leucopenia, pancitopenia. Muy rara:
anemia  aplasica. Trastornos
generales y problemas en sitio de
administracion: Comun: fiebre.
Trastornos del sistema nervioso:
Rara: convulsiones, eventos de
desmielinizacion del SNC,
incluyendo esclerosis multiple y
patologias de  desmielinizacion
localizadas como neuritis optica y
mielitis transversa. Trastornos de
la piel y el tejido subcutineo:
Comun: prurito. Pacientes
pediatricos: En general, los eventos
adversos en pacientes pediatricos
fueron similares en frecuencia y
tipo a los observados en pacientes
adultos.

y del




agente unico.

ESKAFLAM
Suspension,

suspension  gotas

tabletas
(Nimesulide)

y

Indicado como
analgésico, antipirético
y antiinflamatorio del

tejido blando; como
coadyuvante en el
tratamiento de
padecimientos que
cursen con
inflamacion, dolor y

fiebre producidos por
infecciones agudas de
las vias respiratorias

superiores  (faringitis,
faringoamigdalitis,
amigdalectomia,
sinusitis, otitis), asi
como en otras
enfermedades  como:
Afecciones
periarticulares y del

aparato musculosque-
lético, como
tratamiento analgésico
y antiinflamatorio de
artritis reumatoide,
osteoartritis,  bursitis,
tendinitis, luxaciones y
esguinces.

Los efectos indeseables se pueden
reducir usando la minima dosis
efectiva por el menor tiempo
posible. Los pacientes tratados con
antiinflamatorios no esteroideos por
largo  tiempo  deben  tener
supervision médica regular con el
fin de wvigilar la aparicion de
eventos adversos. Las reacciones
adversas atribuidas a nimesulide en
los diferentes aparatos y sistemas
corporales son muy raras y en su

mayor parte reversibles.
Trastornos de piel y tejido
subcutaneo: Se ha reportado
“rash”, urticaria, prurito, eritema y
angioedema. Reportes
internacionales  sefialan  casos

aislados del sindrome de Stevens-
Johnson y necroélisis epidérmica.
Trastornos gastrointestinales: Se
puede presentar nauseas, dolor
gastrico, dolor abdominal, diarrea,
constipacion y estomatitis. Se han
reportado en raras ocasiones ulcera
péptica, perforacion o sangrado
gastrointestinal, el cual puede ser
severo. Trastornos hepato-
biliares: Se han observado cambios
en los pardmetros  hepaticos
(transaminasas), en su mayor parte
transitorio y reversible. También se
han reportado casos aislados de
hepatitis aguda e insuficiencia
hepatica fulminante. Trastornos
del sistema nervioso: Se han
observado somnolencia, cefalea,
mareo y vértigo. En muy raras
ocasiones se han reportado casos
aislados de encefalopatia,
compatibles con el sindrome de
Reye. Trastornos renales: Se ha
presentado oliguria, edema,




hematuria aislada e insuficiencia
renal. Trastornos en sangre Yy
sistema  linfatico: Se tienen
reportes aislados de plrpura y
trombocitopenia Trastornos
respiratorios: Existen reportes
aislados de reacciones anafilacticas
como disnea y asma, principalmente
en pacientes ya alérgicos al acido

acetilsalicilico y a otros
antiinflamatorios no esteroideos.
Trastornos  generales:  Casos

aislados de hipotermia.
EVADOL Grageas | Esta  indicado  en | Tracto gastrointestinal: ~Dolor
tratamiento inicial, | abdominal, nauseas, vomito,
(Diclofenaco) agudo o cronico de los | diarrea, calambres abdominales,
siguientes  sintomas: | flatulencia, anorexia; raras veces
Artritis  reumatoide, | ulcera péptica con o sin hemorragia
osteoartritis, o perforacion, diarrea sanguinolenta
espondilitis y pancreatitis. SNC: Cefalea,
anquilosante, artrosis y | vértigo y raras veces somnolencia,
padecimientos desorientacion, trastornos  de
inflamatorios y/o | memoria, insomnio, alteracion en el
degenerativos del | oido, trastornos de vision. Piel:
sistema musculo | Eritemas o erupciones. Rifiones:
esquelético. P | Casos aislados insuficiencia renal y
adecimientos trastornos  urinarios.  Higado:
traumaticos: esguinces, | Aumento de las enzimas séricas de
contusiones, aminotransferasa (TGO, TPGQG).
luxaciones, fracturas, | Hipersensibilidad: En raras

etc. Sindrome doloroso
de columna vertebral.
Ataque de  gota.
Inflamaciones y
dolores postoperatorios
Dismenorrea primaria.

ocasiones reacciones de
hipersensibilidad como asma.

EXEL Céapsulas

Antiinflamatorio
esteroideo

(Meloxicam)

no

Indicado en el
tratamiento de artritis
reumatoide,
osteoartritis
(enfermedad articular
degenerativa),
periartritis de hombro
y de cadera,
distensiones

musculares y ataques

Gastrointestinales: Dispepsia,
nauseas, diarrea, dolor abdominal,
vomito, constipacion, flatulencia.
Piel y faneras: Prurito y rash
cutaneo. Sistema nervioso central:
Cefalea, mareos. Gastrointestinal:
Anorexia, aumento del apetito,
sequedad bucal, estomatitis,
enfermedad 4cido péptico. Piel y
faneras: Dermatitis, reacciones de




de gota, inflamacion y
dolor secundario a
traumatismos, asi
como de los procesos
inflamatorios de
tejidos blandos, vias
aéreas, padecimientos
ginecoloégicos 'y dis-
menorrea primaria.

fotosensibilidad, urticaria,
foliculitis. Sistema nervioso
central: Migrafia, estupor, vértigo,
depresion, insomnio. Urogenital:
Trastornos inespecificos de la
diuresis. Metabdlico y nutricional:
Hiperglucemia, hiperuricemia, sed.
Cardiovascular: Hipertension,
edema, palpitaciones.

EXEL Solucion
inyectable

Antiinflamatorio
esteroideo
inhibidor selectivo de la
COX-2

no

(Meloxicam)

Antiinflamatorio  no
esteroideo del grupo
del acido endlico, con
acciones
antiinflamatorias,
analgésicas y
antipiréticas gracias a
su capacidad para
inhibir la sintesis de
prostaglandinas,
mediadores
responsables de la
inflamacion. EXEL
estd indicado en el
tratamiento de artritis
reumatoide, artritis
gotosa,  osteoartritis,
afecciones musculares
y  traumaticas, asi
como en  procesos
inflamatorios de
tejidos blandos, vias
aéreas, padecimientos
ginecologicos y
dismenorrea primaria.

Gastrointestinales: dispepsia,
nauseas, diarrea, dolor abdominal,

vomito, constipacion, flatulencia.
Piel y faneras: prurito y rash
cutaneo. Sistema nervioso central:

cefalea, mareos.

FACICAM  Capsulas
y gel

(Piroxicam)

Antirreumatico,
antiinflamatorio-
analgésico
esteroide.
Enfermedades
reumaticas
articulares:
reumatoide,
espondilitis
anquilosante,

no

Artritis

artritis

Ocasionalmente pueden presentarse
sintomas gastrointestinales como
epigastralgias, estomatitis, anorexia,
nduseas, constipacion, malestar
abdominal, flatulencia, diarrea,
sangrado gastrointestinal, edema;
efectos sobre el sistema nervioso

central como mareo, cefalea,
somnolencia, insomnio, depresion,
nerviosismo, alucinaciones,




gotosa,  osteoartritis.
Enfermedades
reumaticas
extraarticulares:
Fibrositis, periartritis
escapulo-humeral
(hombro doloroso),
bursitis, tendosinovitis,
afecciones
musculosqueléticas,
traumaticas y
deportivas,
contusiones, esguinces,
luxaciones, fracturas,
desgarros musculares y
dismenorrea primaria.

modificaciones en el caracter,
anomalias en el suefio, confusion

mental, parestesias 'y  vértigo;
necrosis epidérmica toxica
(sindrome de Lyell), anemia
aplasica 'y epistaxis; ictericia,

hepatitis, palpitaciones y disnea.
Asimismo, se han reportado nefritis
intersticial, sindrome nefrotico,
insuficiencia renal (en personas de
edad avanzada y diabéticos) y
descompensacion del paciente con
insuficiencia cardiaca. FACICAM
Gel y Capsulas: hipersensibilidad,
prurito, eritema, rash y sindrome de
Stevens-Johnson. FACICAM Gel
cambios  transitorios en la
coloracion de la piel.

FACICAM
inyectable

Solucion

Antirreumatico,
antiinflamatorio,
analgésico no esteroide

(Piroxicam)

Agente
antiinflamatorio,
analgésico y
antirreumatico no
esteroide que esta
indicado en:
Enfermedades
reumaticas
articulares:  Artritis
reumatoide,
espondilitis
anquilosante,  artritis
gotosa,  osteoartritis.
Enfermedades
reumaticas
extraarticulares:
Fibrositis, periartritis
escapulohumeral
(hombro doloroso),

bursitis, tendosinovitis,
afecciones
musculoesqueléticas,
traumaticas y
deportivas:
contusiones, esguinces,
luxaciones, fracturas,
desgarros musculares y
dismenorrea primaria

Ocasionalmente pueden presen-
tarse sintomas gastrointestinales
como epigastralgias,
estomatitis,  anorexia, nauseas,

constipacion, malestar abdominal,
flatulencia, diarrea, sangrado
gastrointestinal, edema; efectos
sobre el sistema nervioso central
como mareo, cefalea, somnolencia,
insomnio, depresion, nerviosismo,
alucinaciones, modificaciones en el
caracter, anomalias en el sueflo,
confusion mental, parestesias y
veértigo; necrosis epidérmica toxica
(sindrome de Lyell), anemia
aplasica 'y epistaxis; ictericia,
hepatitis, palpitaciones y disnea.
Asimismo, se ha reportado nefritis
intersticial, sindrome nefrotico,
insuficiencia renal (en personas de
edad avanzada y diabéticos) y
descompensacion del paciente con
insuficiencia cardiaca.
Hipersensibilidad, prurito, eritema,
rash y sindrome de Stevens-
Johnson.




FELDENE*

Céapsulas,
inyectable, tabletas
dispersables y
supositorios

(Piroxicam)

Estd indicado en una
amplia variedad de
problemas que
requieren terapia
antiinflamatoria  y/o
analggésica, como:
artritis reumatoide,
artritis reumatoide
juvenil,  osteoartritis
(artrosis, enfermedad
degenerativa de las ar-
ticulaciones),
espondilitis
anquilosante,
problemas
musculoesqueléticos
agudos, gota aguda,
dolor postoperatorio y
el secundario a
traumatismos agudos.
Tratamiento de la
dismenorrea primaria
en pacientes de 12 o
mas afos de edad.
Coadyuvante para el
alivio de los procesos
inflamatorios  agudos
del aparato respiratorio
superior, tomando en
consideracion su efecto
analgésico y
antipirético.

Los sintomas gastrointestinales son
los efectos secundarios mas
comunmente encontrados, pero en
la mayoria de los casos no inter-

fieren con la continuacion del
tratamiento. Estas reacciones
adversas  incluyen: estomatitis,
anorexia, malestar  epigastrico,
nauseas, constipacion, malestar
abdominal, flatulencia, diarrea,

dolor abdominal e indigestion. Se
ha informado de  sangrado
gastrointestinal,  perforacion y
ulceracion con el uso de FELDENE
(véase Precauciones). La valoracion
objetiva de la apariencia de la
mucosa gastrica, asi como de la
cuantificacion de pérdidas de sangre
por intestino, muestran que la dosis
de 20 mg/dia de FELDENE
administrado en toma Uunica o
dividida, es significativamente
menos irritante al tracto gastrointes-
tinal que el acido acetilsalicilico. La
administracion a largo plazo de 30
mg diarios o mas de FELDENE
lleva aparejada un riesgo mayor de
efectos secundarios
gastrointestinales. Se han informado
otros sintomas aparte de los gastro-
intestinales en un  pequefio
porcentaje de casos, como edema
principalmente de tobillos. También
en raras ocasiones se han informado
efectos en el sistema nervioso
central como lo son: mareo, cefalea,
somnolencia, insomnio, depresion,

Nnerviosismo, alucinaciones,
modificaciones del caracter,
anomalia del suefio, confusion

mental, parestesias y vértigo. Se han
comunicado casos de inflamacion
ocular, visiéon borrosa e irritacion
ocular. El examen oftalmologico de
rutina y el examen con lampara de

hendidura, no han demostrado
cambios oculares. Puede
presentarse malestar general y
tinnitus. Se han informado de

reacciones de hipersensibilidad




cutanea, generalmente como rash y
prurito. Rara vez se han informado
onicolisis y alopecia. Con poca
frecuencia se han relacionado
reacciones fotoalérgicas con el
tratamiento. Al igual que ocurre con
otros farmacos antiinflamatorios no
esteroides, pueden aparecer en raras
ocasiones el sindrome de Stevens-
Johnson y la necrosis epidérmica
toxica (enfermedad de Lyell). Rara
vez se han reportado lesiones
vesiculo-bulosas. Rara vez se han
informado de reacciones de
hipersensibilidad como anafilaxia,
broncospasmo, urticaria,
angioedema, vasculitis y
enfermedad del suero. Se han
presentado reacciones anorrectales a
los supositorios en forma de dolor
local, ardor, prurito o tenesmo Yy
ejemplos raros de sangrado rectal.
Rara vez se han informado casos de
pancreatitis. Se han reportado casos
de anemia, trombocitopenia 'y
purpura no  trombocitopénica
(Henoch-Schonlein), asi como de
leucopenia y eosinofilia y raros
casos de anemia aplasica y anemia
hemolitica. Rara vez se ha
informado de epistaxis. Se han
informado reacciones hepaticas
severas, que incluyen casos de
ictericia y de hepatitis fatal con el
uso de FELDENE. Aunque tales
reacciones son raras, si persistieran
anormales o empeoraran las pruebas
de funcion hepatica, o bien si se
presentaran sintomas y signos que
sugieran el desarrollo de
enfermedad hepatica 0
manifestaciones sistémicas
(eosinofilia, rash, etc.) deberad
descontinuarse FELDENE. Rara
vez se han informado palpitaciones
y disnea. Se han comunicado de
casos anecdoticos de pacientes que
desarrollan positividad de los
anticuerpos antinucleares o que
presentan  disminucion de la




agudeza auditiva cuando estan
recibiendo FELDENE. En raras
ocasiones se han informado de
alteraciones  metabolicas como:
hipoglucemia, hiperglucemia,
aumento en el peso o disminucion
del mismo. Se ha informado de
dolor local pasajero en el sitio de la
aplicacion cuando se utiliza Ia
forma inyectable (intramuscular).
Ocasionalmente se pueden presentar
reacciones adversas locales en el
sitio de la inyeccién, como
sensacion de quemadura o dafio
tisular (formacion de abscesos
estériles y necrosis del tejido graso).
Se ha informado de una infrecuente
incidencia de ulcera péptica,
perforaciones y sangrado
gastrointestinal fatal en algunos
casos relacionada con FELDENE.
La administracion del medicamento
debera vigilarse muy de cerca en
pacientes con antecedentes de

enfermedad del tracto
gastrointestinal alto. En raras
ocasiones, los agentes

antiinflamatorios no  esteroides
pueden causar nefritis intersticial,
glomerulitis, necrosis papilar vy
sindrome nefrotico. Los AINE’s
inhiben la sintesis de
prostaglandinas renales, las cuales
tienen un papel importante en el
mantenimiento de la perfusion renal
en pacientes cuyo flujo y volumen
sanguineos renales estan
disminuidos. En estos pacientes, la
administracion de AINE’s puede
precipitar una insuficiencia renal
manifiesta, que tipicamente es
reversible a los niveles de
pretratamiento, una vez que se
descontinte la administracion de los
AINE’s. Los pacientes con mayor
riesgo de esta reaccion, son aquellos
con insuficiencia cardiaca
congestiva, cirrosis ~ hepatica,
sindrome nefrético y enfermedad
renal manifiesta. Debera vigilarse




estrechamente a estos pacientes
mientras reciban tratamiento con
AINE’s. En virtud de hallazgos
oculares adversos que han sido
informados durante el tratamiento
con AINE’s, se recomienda
practicar una evaluacion
oftalmolodgica a los pacientes que
desarrollan alteraciones visuales
durante el tratamiento  con
FELDENE. Debe recordarse que los
AINE’s son so6lo un tratamiento
sintomatico cuando se usan para
aliviar el dolor y la inflamacién en
los procesos inflamatorios agudos
del aparato respiratorio superior,
por lo que debe considerarse el
administrar a los pacientes un

antimicrobiano  adecuado  para

dichos padecimientos
FLEXAFEN 400 | Tbuprofeno estd | Las  reportadas con  mayor
Tabletas indicado en | frecuencia son trastornos gastro-
(Ibuprofeno) padecimientos  cuya | intestinales, dolor  epigastrico,
sintomatologia vOmitos, anorexia, diarrea,

predominante es la
inflamacién o el dolor;
entre los cuales se
encuentran: artritis
reumatoide, artritis
juvenil, espondilitis
anquilosante,
osteoartritis, cuadros
de gota aguda, fi-
brosis dorsolumbiar,
bursitis, lesiones de
tejidos blandos, mial-
gias  postquirargicas,
en estados
inflamatorios de vias
respiratorias
superiores,  ejemplo:
faringoamigdalitis,
laringitis,  bronquitis,
odontalgias, otalgias,
etc.

constipacion, etc., ocasionalmente
se ha reportado, cefalea, prurito,
urticaria, hipotension, taquicardia,
hematuria, disminucién de Ila
funcion renal; en casos aislados ha
sido reportado ambliopia toxica,
retencion de liquidos y edema.




FLEXIVER Tabletas

Antiinflamatorio
esteroideo

no

(Meloxicam)

Antiinflamatorio  no
esteroideo  inhibidor
selectivo de la COX-2,
indicado  para el
tratamiento de la
artritis reumatoide
aguda y cronica, de la
osteoartritis
(enfermedad articular
degenerativa), de Ila
periartritis de hombro
y de cadena, de la
espondilitis
anquilosante, asi como
de las distensiones
musculares y de los
ataques de gota. Util
para el tratamiento de
la inflamacion y del
dolor secundario a
traumatismos, asi
como de los procesos
inflamatorios de
tejidos blandos (vias
aéreas), padecimientos
ginecologicos,
dismenorrea primaria.

Como sucede con otros AINEs los
sintomas gastrointestinales, por lo
general han sido los més frecuentes.
Los reportes se basan en resultados
de estudios clinicos con una
poblacion de 3,750 pacientes
tratados con dosis de 7.5-15 mg/dia,
por via oral, o por periodos hasta de

18 meses. Gastrointestinal:
Dispepsia*, nauseas*, diarrea*®,
dolor abdominal, vOmitos,

constipacion, flatulencia. Piel y
faneras: Prurito y rash cutaneo.
Sistema nervioso central:
Cefalea*, mareo. *Estas reacciones
se presentaron entre el 3 y 9% de
los pacientes que recibieron el
medicamento. Hematologico:
Anemia. Cardiovascular: Edema.
Gastrointestinal: Anorexia,
aumento del apetito, sequedad
bucal, estomatitis, enfermedad
acidopéptica, eructos, alteraciones
transitorias en las pruebas de
funcionamiento hepatico (elevacion
de transaminasas o bilirrubina),
perforacion gastrointestinal,
sangrado oculto o microscopico en

heces, colitis. Piel y faneras:
Dermatitis, estomatitis, reacciones
de fotosensibilidad, urticaria,
foliculitis. Sistema nervioso

central: Migrafia, estupor, vértigo,
depresion, insomnio. Urogenital:
Trastornos inespecificos de la
diuresis, modificaciones en las
pruebas de funcionamiento renal
(aumento de creatinina sérica o de
la urea). Metabdlico y nutricional:
Hiperglucemia, hiperuricemia, sed.
Cardiovascular: Elevacion
transitoria de la presion arterial,
palpitaciones. Respiratorio: En
ciertos individuos eventos de asma
aguda, tras la administracion de
salicilatos o de AINEs, incluyendo
meloxicam. Hematolégico:
Alteraciones en las cifras de
eritrocitos y leucocitos, leucopenia




y trombocitopenia; la
administracion concomitante de
metotrexate €s un factor
predisponente para estas alteracion

FLOTAC Capsulas

(Diclofenaco
colestiramina)

Enfermedades
inflamatorias
articulares (incluso
crisis agudas de gota).
Enfermedades
inflamatorias cronicas
articulares, en especial
artritis reumatoide
(poliartritis  cronica).
Osteoartritis.
Espondilitis
anquilosante y otras
inflamaciones de
origen reumatico de la
columna vertebral.
Irritaciones resultantes
de enfermedades
degenerativas de las
articulaciones y
sindromes  dolorosos
de la columna
vertebral (artrosis
activadas y
espondiloartrosis,
sindromes cervicales,
lumbalgias, cidticas).
Reumatismo no
articular.
Inflamaciones
postraumaticas y
postoperatorias
dolorosas y edemas
después de contusiones

y cirugias.
Dismenorrea primaria.
Anexitis aguda o
subaguda. Dolores
debido a tumores,
especialmente de
origen osteo-
esquelético 0
inflamacion de edema
peritumoral. Como

adyuvante en el

Tracto gastrointestinal: Debe
considerarse la  aparicion  de
disturbios gastrointestinales como:
nauseas, vOmitos, diarreas
(aproximadamente de 6 a 14% de
los pacientes). Ocasionales:
epigastralgia, disturbios
gastrointestinales como nausea,
vOmitos, diarreas, colicos
abdominales, dispepsia, flatulencia,

anorexia, irritacion local. Raros:
sangrado gastrointestinal
(hematemesis, melena, diarrea

sanguinolenta), tulcera gastrica o
intestinal con o sin sangrado o

perforacion. Casos aislados:
estomatitis aftosa, glositis, lesiones
esofagicas, estenosis intestinal

diafragmatica, disturbios del colon
bajo, como colitis hemorragica no
especifica y exacerbacion de colitis
ulcerosa o enfermedad de Crohn;
constipacion y pancreatitis. Sistema
nervioso central: Ocasionales:
cefalea, mareo o vértigo. Casos
raros: somnolencia. Casos aislados:
disturbios de sensibilidad,
incluyendo parestesia, disturbios de
la memoria, insomnio, irritabilidad,
convulsiones, depresion, ansiedad,
pesadillas, temblores, reacciones
psicoticas, meningitis asépticas.
Organos sensoriales: Casos
aislados: disturbios de la vision
(vision borrosa, diplopia),
deficiencia auditiva, tinnitus y
alteraciones del gusto. Piel:
Ocasionales: erupciones cutaneas.
Casos raros: urticaria. Casos
aislados: eritroderma (dermatitis
exfoliativa), caida de cabello,
reaccion de fotosensibilidad,
purpura, incluyendo purpura
alérgica, erupciéon con ampollas,




tratamiento de
procesos  infecciosos
graves, acompafiados
de dolor e inflamacion
de oido, nariz o
garganta como, por
ejemplo, en las

faringoamigdalitis y en
las oftitis, respetandose
los principios
terapéuticos generales
donde la enfermedad
basica debe ser tratada
adecuadamente. No es
una indicacion la
fiebre aislada.

eccema, eritema multiforme,
sindrome de  Stevens-Johnson,
sindrome de Lyell (epidermolisis
toxica aguda). Sistema urogenital:
Rara: edema. Casos aislados: insu-
ficiencia renal aguda, disturbios
urinarios, como hematuria y
proteinuria, nefritis  intersticial,
sindrome nefrotico, necrosis
papilar.  Higado:  Ocasionales:
elevacion de los niveles séricos de
las enzimas aminotransferasas.
Casos raros: hepatitis, con o sin
ictericia. Casos aislados: hepatitis
fulminante. Sangre: Casos aislados:
trombocitopenia, leucopenia,
anemia (hemolitica y aplésica),
agranulocitosis. Hipersensibilidad:

Casos  raros: reacciones de
hipersensibilidad, como  asma,
reacciones sistémicas
anafilacticas/anafilactoides,

incluyéndose hipotension. Casos
aislados:  wvasculitis, neumonia.
Sistema cardiovascular: Casos

aislados: palpitacion, dolor en el
pecho, hipertension, insuficiencia
cardiaca congestiva.

FUSTAREN
Grageas

50

FUSTAREN
RETARD Grageas de
liberacion prolongada
FUSTAREN

Solucidn inyectable

(Diclofenaco sodico)

Antirreumatico,
antiinflamatorio  con
accion analgésica.

Formas inflamatorias

y degenerativas de
reumatismo:  Artritis
reumatoide,
espondilartritis
anquilopoyética y
espondilartrosis.
Sindromes  dolorosos
de la columna
vertebral, reumatismo
extraarticular.
Inflamacion y
tumefaccion dolorosa
postraumatica y

postoperatoria. Estados

Gastrointestinales: En ocasiones:
dolores abdominales, otras
molestias  gastrointestinales, por
ejemplo: nduseas, vomito, diarrea,
calambres abdominales, dispepsia,
flatulencia, anorexia. Raras veces:

hemorragias gastrointestinales,
hematemesis, melena, ulcera
péptica con o sin hemorragia o
perforacion, diarrea

(sanguinolenta). Las hemorragias
gastrointestinales o las tulceras y
perforaciones, suelen ser de
consecuencias mas graves en las
personas de edad avanzada y
pueden ocurrir en  cualquier
momento del tratamiento con o sin
sintomas premonitorios 0




dolorosos y/o
inflamatorios en
ginecologia, por
ejemplo, dismenorrea
primaria.

antecedentes. En casos aislados:
trastornos  hipogéstricos ~ como
colitis, hemorragia inespecifica y
exacerbacion de colitis ulcerativa o
proctocolitis de Crohn, estomatitis
aftosa, glositis, lesiones esofagicas,
estrefiimiento. Sistema nervioso
central: En ocasiones: cefaleas,
aturdimiento o vértigo. Raras veces:
somnolencia. En casos aislados:
trastornos de la  sensibilidad,
inclusive parestesias, trastornos de
la memoria, desorientacion,
trastornos de la vision (vision
borrosa, diplopia), dificultades del
oido, tinnitus, insomnio,
irritabilidad, convulsiones, depre-
sion, ansiedad, pesadillas, temblor,
reacciones psicoticas, alteraciones
del gusto. Cutdneas: En ocasiones:
eritemas o erupciones. Raras veces:
urticaria. En  casos  aislados:
erupciones vesiculares, eccemas,
eritema multiforme, sindrome de
Stevens-Johnson, sindrome de Lyell
(epidermolisis  toxica  aguda),
eritrodermia (dermatitis
exfoliativa), caida del cabello,
reacciones de fotosensibilidad,
purpura, inclusive purpura alérgica.
Renales: En casos aislados:
insuficiencia renal aguda, trastornos

urinarios, como hematuria,
proteinuria, nefritis  intersticial,
sindrome nefrotico, necrosis

papilar. Hepaticas: En ocasiones:
aumento de las aminotransferasas
séricas (TGO y TGP). Raras veces:
hepatitis con o sin ictericia. En
casos aislados: hepatitis fulminante.
Hematolégicas: En casos aislados:
trombocitopenia, leucopenia,
anemia (anemia hemolitica, anemia
aplésica), agranulocitosis. Alergias:
Raras  veces: reacciones de
hipersensibilidad, como  asma,
reacciones sistémicas anafilacticas o
anafilactoides, inclusive
hipotension, aunque no haya habido
exposicion anterior al farmaco.




Otros sistemas organicos: Raras
veces: edema. En casos aislados:
impotencia (es dudosa la asociacion
con la toma de FUSTAREN),
palpitaciones,  dolor  toracico,
hipertension. Al igual que otros
antiinflamatorios no esteroideos es
posible que el diclofenaco a dosis
altas inhiba temporalmente Ia
agregacion plaquetaria.

GALEDOL
Grageas de liberacion pi¢

(Diclofenaco)

Estd indicado en el
tratamiento
sintomatico de algunas
enfermedades
reumaticas e
inflamatorias agudas o
crénicas como  son:
artritis ~ reumatoidea,
artrosis, osteoartritis,
espondilitis
anquilosante,
espondilartrosis,
esclerosis multiple,
bursitis, tendinitis,
capsulitis, tenosinovitis
y gota. También es
eficaz en pacientes con
contusiones o trauma-
tismos multiples y en
mujeres con
dismenorrea.

Los posibles efectos adversos, por
lo general leves, son retencion de
agua; reacciones alérgicas como

exantemas, urticaria y prurito;
cefalea,  vértigo, somnolencia,
depresion, ansiedad, insomnio,

vision borrosa o doble, hipoacusia
reversible, acufenos y alteraciones
en el sentido del gusto; sabor
amargo, dolor gastrico, nauseas,
vomito, indigestion, estrefiimiento,
diarrea, flatulencia y anorexia.
También se ha comunicado raras
veces: eccema, equimosis, eritema
multiforme, sindrome de Stevens-
Johnson, alopecia, edema de labios,
lengua, cuerdas vocales y reaccion
anafilactoide. Otros posibles efectos
adversos raros son ulcera péptica,
hemorragia y perforacion de ulcera ,
colitis con diarrea sanguinolenta o
dafio hepatico con ictericia. Raras
veces se ha comunicado deterioro
de la funcion renal, pancitopenia o
anemia aplasica. El diclofenaco
sodico puede reactivar
enfermedades como ulcera péptica,
gastrica o duodenal, enfermedad de
Crohn, colitis wulcerosa cronica
inespecifica, porfiria e insuficiencia
renal aguda asociada a lupus
eritematoso sistémico.




IBUFLAM  Tabletas | Antiinflamatorio, Nauseas, dispepsia leve, boca seca,
antirreumatico, diarrea, excepcionalmente vértigo,
(Ibuprofeno) analgésico. IBUFLAM | cefalea, urticaria. Disminucion de la
400 mg estd indicado | funcion  renal, reacciones de
para el alivio de | hipersensibilidad. =~ En  terapias
estados inflamatorios | prolongadas, trastornos hepaticos
derivados de | como aumento de  enzimas
artropatias, espondilitis | hepaticas e ictericia por estasis
degenerativas (artrosis | biliares o trastornos renales con
y  espondiloartritis), | aumento de los indices de potasio
reumatismo en las | sérico y edemas periféricos en
partes blandas, artritis | pacientes hipertensos. En pacientes
aguda (incluidos los | con hipofuncion renal puede
accesos de  gota), | presentarse un colapso renal agudo.
artritis cronica, artritis | En casos excepcionales se puede
reumatoide  juvenil, | presentar meningitis aséptica sobre
osteoartritis y | todo en pacientes con
afecciones reumaticas | colagenopatias eritematosas
no articulares como | sistémicas.
tendinitis, bursitis 'y
dolor bajo de espalda;
asi como es util en el
alivio de la
inflamacion y dolor
producidos por las
infecciones de vias
respiratorias
superiores, faringitis,
laringitis, amigdalitis,
en  odontalgias y
dismenorrea primaria.
K-PROFEN Dolor cronico e in- | En  capsulas de  liberacion
flamacion en | prolongada, no tiene practicamente
Capsulas de liberacion | reumatologia y | los efectos secundarios y adversos
prolongada traumatologia. K- | que pudiera ocasionar el
Dialicels PROFEN esta indicado | ketoprofeno como son: nauseas,
en artritis reumatoide, | vomito, gastritis, cefalea, mareos,
Antiinflamatorio  con | poliartritis, nerviosismo y  ocasionalmente
accidn analgésica osteoartritis, sindrome de  Stevens-Johnson,
espondilartritis enfermedad de Lyell y reacciones
(Ketoprofeno) anquilosante,  coxar- | de fotosensibilidad.
trosis 'y gonartrosis.
Asi como en bursitis,
tendinitis, teno-
sinovitis, mialgias,
lumbago y

traumatismos




articulares.

KENALIN  Tabletas | Es un antirreumatico | Efectos gastrointestinales: Dolor,
no esteroidal, el cual | dispepsia, nausea con o sin vomito,
(Sulindaco) por su actividad | diarrea, constipacion, flatulencia,
antiinflamatoria y | anorexia y colicos. Efectos en el
analggésica, esta | sistema nervioso central: Mareo,
indicado en el | dolor de cabeza; menos frecuentes
tratamiento de artritis | ansiedad, vértigo, somnolencia,
reumatoide cronica y | insomnio. Efectos  oticos y
aguda, osteoartritis, es- | oculares: Tinnitus, disturbios vi-
pondilitis anquilosante, | suales. Efectos dermatologicos:
artritis reumatoide | Rash, prurito; con menos frecuencia
juvenil, artritis gotosa | dolor o resequedad de las mucosas,
aguda, trastornos | fotosensibilizacion y  alopecia.
periarticulares, Efectos hematolégicos:
tenosinovitis y en el | Trombocitopenia, equimosis,
sindrome del dolor | parpura, leucopenia,
lumbosacro (lumbago). | agranulocitosis,  neutropenia Yy
depresion de la médula Odsea
(incluyendo anemia aplésica). El
sulindaco aumenta el tiempo de
protrombina en pacientes que estan
tomando anticoagulantes orales.
Efectos hepaticos: Se pueden
presentar en los primeros tres meses
de la terapia reacciones hepaticas
severas como hepatitis, colestasis
y/o ictericia con o sin fiebre.
Efectos cardiovasculares:
Insuficiencia cardiaca congestiva,
especialmente en pacientes con una
funcion cardiaca limitrofe,
palpitaciones e hipertension.
LEDERTREXATE Estd indicado en los | En general, la incidencia y gravedad
trastornos que se | de las reacciones adversas se
Tabletas vy  solucion mengionap a relaciona‘ln' con !a dosis y frecuencia
inyectable continuacion: de administracion. Las reacciones
Enfermedades adversas mas graves se mencionan
(Metotrexato) neoplasicas: también en el apartado toxicidad de
Coriocarcinoma, organos y sistemas de la seccion
Corioadenoma precauciones  generales.  Debe
destruens, Mola | consultarse también dicha seccidn
hidatidiforme, cuando se busque informacion
Leucemia linfoblastica | sobre otros de los efectos adversos
aguda, Cancer de|del metotrexato. Las reacciones
mama, Canceres | adversas mas frecuentes reportadas




epidermoides de
cabeza y  cuello,
Micosis fungoides,
Céncer de pulmon,
Linforma No-Hodgkin,
Osteosarcoma,
Leucemia meningea,
Otras enfermedades:
Psoriasis 'y  Artritis
reumatoide.

incluyen estomatitis  ulcerativa,
leucopenia, ndusea y distension
abdominal. Otras reacciones

mencionadas con frecuencia son
malestar general, fatiga excesiva,
escalofrios y fiebre, mareo y
disminucién de la resistencia a
infecciones. También se ha
informado de las reacciones
adversas al metotrexato detalladas
en parrafos siguientes por érganos o

sistemas: Trastornos
gastrointestinales: Gingivitis,
faringitis, estomatitis,  enteritis,
diarrea, anorexia, nausea, voOmito,
hematemesis, ulcera
gastrointestinal, hemorragia,
melena. Trastornos cardiacos:
Pericarditis, derrame pericardico,
hipotension, eventos
tromboembolicos (incluyen-
do trombosis arterial, trombosis

cerebral, tromboflebitis, trombosis
venosa profunda, trombosis de vena
retiniana y embolia pulmonar).
Trastornos del sistema nervioso:
Cefalea, somnolencia, vision
borrosa. También han ocurrido
trastornos de lenguaje incluyendo
disartria y afasia, hemiparesia, pare-
sis 'y convulsiones; disfuncion
cognoscitiva leve y transitoria,
cambios del estado de animo o
sensaciones o cefalicas inusitadas,
leucoencefalopatia o encefalopatia.
Infecciones e infestaciones: Sepsis,
infecciones oportunistas, (algunas
veces  fatales) en  pacientes
recibiendo terapia con metotrexato
para enfermedades neoplasicas y no
neoplésicas, siendo la mas comun
neumonia por Pneumocystis carinii,

otras infecciones reportadas
incluyen nocardiosis,
histoplasmosis, criptococosis,
herpes  zoster, herpe simple,
hepatitis 'y herpes simple -
diseminado. Oftalmico:
Conjuntivitis, cambios visuales

serios de etiologia desconocida.




Trastornos del sistema
circulatorio y linfatico: Supresion
de hematopoyesis que causa
anemia, leucopenia y/o
trombocitopenia. Raramente se ha
reportado hipogammaglobulinemia.
Trastornos del aparato
respiratorio, toracico y
mediastinal: Fibrosis pulmonar,
insuficiencia respiratoria, muertes
por neumonia intersticial y
enfermedad pulmonar obstructiva
cronica intersticial. Trastornos de
la piel y el tejido subcutaneo:
Exantema eritematoso, prurito,
urticaria, fotosensibilidad, cambios
de pigmentacion, alopecia,
equimosis, telangiectasia, acné,
furunculosis, eritema multiforme,
necrolisis epidérmica toxica
(sindrome de Lyell), sindrome de
Stevens-Johnson, furunculosis,
eritema multiforme, ulceracion,
erosion  dolorosa de  placas
psoriasicas. Trastornos renales y

urinarios: Nefropatia 0
insuficiencia renal graves,
azoeemia, cistitis, hematuria.
Trastornos del sistema

reproductivo y mama: Ovogénesis
o espermatogénesis defectuosas,
oligospermia transitoria, disfuncion
menstrual, leucorrea, infertilidad,
aborto, defectos fetales, pérdida de
la libido/impotencia. Trastornos de
la nutricion y el metabolismo:
Diabetes. Trastornos del tejido
conectivo, musculosquelético y
6seo: Osteoporosis, fracturas por
estres, nodulosis, artralgia/mialgia.
Neoplasias benignas y malignas:
Linfomas reversibles, sindrome de
lisis tumoral. Trastornos
vasculares: Vasculitis. Trastornos
hepatobiliares:  Hepatotoxicidad,
hepatitis aguda, fibrosis cronica y
cirrosis, disminuciéon de albumina
sérica, elevacion de enzimas
hepaticas. Trastornos generales:
Muerte subita, reacciones




anafilactoides.

LEDERTREXATE SC

Polvo para solucion

inyectable

(Metotrexato)

Artritis reumatoide:
El metotrexato esta
indicado en el manejo
de adultos
seleccionados con
artritis reumatoide
grave, activa, clasica o
definitiva que no ha
respondido

satisfactoriamente a un
plan terapéutico de
primera eleccion
adecuado o que sea
intolerante a  dicho
plan, incluyendo dosis
terapéuticas maximas
de antiinflamatorios no
esteroideos (AINEs) y
el uso de antirreu-
maticos modificadores
de la enfermedad. El

uso de acido
acetilsalicilico,
antiinflamatorios  no

esteroideos o corticos-
teroides a bajas dosis
puede continuar
durante el tratamiento
con metotrexato; pero
aun no se ha estudiado
la posibilidad de un

incremento en la
toxicidad de los
anteriores (véase
Interacciones

medicamentosas y de
otro género). Las dosis
de corticosteroides
pueden reducirse
gradualmente en los
pacientes con respuesta
satisfactoria al
metotrexato. Tampoco

se ha estudiado Ia
combinacion de
metotrexato con
compuestos de oro,

En general, la incidencia y gravedad
de los efectos colaterales se
relacionan con la dosis y frecuencia
de administracion. Las reacciones
adversas mas graves se mencionan

también mas adelante, en el
apartado Toxicidad de organos y
sistemas de Precauciones en
relacion con efectos de car-
cinogénesis, mutagénesis,

teratogénesis y sobre la fertilidad.
Debe consultarse también dicha
seccion cuando se  busque
informacion sobre los efectos
adversos del metotrexato. Entre las
reacciones adversas mas frecuentes
que se informa se incluyen
estomatitis ulcerativa, leucopenia,
nausea y distension abdominal.
Otras reacciones mencionadas con
frecuencia son malestar general,
fatiga excesiva, escalofrios y fiebre,
letargo 'y disminuciéon de Ia
resistencia a infecciones. También
se ha informado de las reacciones
adversas al metotrexato detalladas
en parrafos siguientes por érganos o

sistemas: ~ Aparato  digestivo:
Gingivitis, estomatitis, anorexia,
nausea, vomito, diarrea,

hematemesis, enteritis, ulceracion
gastrointestinal, = hemorragia y
pancreatitis.  Sistema  nervioso
central: Cefalea, somnolencia,
vision  borrosa. También han
ocurrido afasia, hemiparesia, paresis
y convulsiones después de la
administracion de  metotrexato.
Después de dosis bajas, algunos
pacientes sefialan disfuncion
cognoscitiva leve y transitoria,
cambios del estado de animo o
sensaciones o cefalicas inusitadas.
Oftalmico: Conjuntivitis, cambios
visuales  serios de etiologia
desconocida. Aparato
respiratorio: Se ha informado de




penicilamina,
hidroxicloroquina,
sulfasalazina o agentes
citotoxicos, que
podrian aumentar la
tasa de efectos
adversos. Han de
continuarse el reposo y
fisioterapia segun estén
indicados.

muertes por neumonia intersticial,
ademas de que en contados casos ha
ocurrido  enfermedad  pulmonar
obstructiva cronica. Piel: Exantema
eritematoso,  prurito,  urticaria,
fotosensibilidad, cambios de
pigmentacion, alopecia, equimosis,
telangiectasia, acné, furunculosis,
eritema  multiforme, necrélisis
epidérmica toxica, sindrome de
Stevens-Johnson. Sistema
urogenital: Nefropatia 0
insuficiencia renal graves, azoemia,
cistitis o hematuria; ovogénesis o
espermatogénesis defectuosas,
oligospermia transitoria, disfuncion
menstrual o leucorrea; esterilidad,

aborto o defectos fetales. Otras
reacciones infrecuentes
relacionadas con el uso de

metotrexato o atribuidas a este
medicamento son las infecciones
por agentes oportunistas, herpes
zoster, septicemia, vasculitis,
artralgia/mialgia, pérdida de Ila
libido/impotencia, diabetes,
osteoporosis, linfomas y muerte
subita. También se han mencionado
algunos casos de reacciones
anafilactoides. Gastrointestinal: El
vomito, diarrea o estomatitis pueden
causar deshidratacion; por lo que
debe interrumpirse el metotrexato
hasta que el paciente se haya
recuperado. Este medicamento ha
de  utilizarse con  extrema
precaucion en presencia de tulcera
péptica o  colitis  ulcerativa.
Hematolégica: El metotrexato
puede suprimir la hematopoyesis y
causar anemia, leucopenia 0
trombocitopeniaEn la psoriasis y
artritis reumatoide, el metotrexato
ha de interrumpirse sin demora si
ocurre descenso significativo de las
cuentas  sanguineas. En el
tratamiento de enfermedades
neoplésicas, es factible continuarlo
solo si el beneficio esperado
justifica el riesgo de mielosupresion




grave. Los pacientes con granulo-
citopenia grave y fiebre deben ser
evaluados de inmediato; por lo
general, en ellos se requiere tra-
tamiento  parenteral con  un
antibidtico de amplio espectro.
Hepatica: El metotrexato tiene
potencial  hepatotoxico  agudo
(transaminasas elevadas) y cronico
(fibrosis y cirrosis). La toxicidad
cronica puede ser mortal y
generalmente sobreviene después de
su uso prolongado (comunmente, de
2 afios 0 mas), con dosis total de por
lo menos 1.5 g. En estudios de
pacientes psoriasicos, la
hepatotoxicidad parece estar en
funcion de la dosis acumulada total
y se incrementa con el alcoholismo,
obesidad, diabetes y edad avanzada.
Se desconocen la tasa de incidencia
y el indice de progresion y
reversibilidad de las lesiones
Infecciones y estado inmunitario:
El metotrexato debe utilizarse con
precaucion extrema en pacientes
con infecciones activas y esta
contraindicado por lo general en los
que tienen signos clinicos o de
laboratorio de sindromes de
inmunodeficiencia. Las
inmunizaciones pueden no ser
efectivas cuando se administran
durante el tratamiento con dicho
farmaco. No se recomiendan
vacunas de virus vivos. Se ha
informado de vacuna diseminada
después de la inmunizacidén contra
la viruela en pacientes que recibian
tratamiento con metotrexato. En
raros casos, se ha sefialado
hipogammaglobulinemia.

Infecciones como la producida por
Pneumocystis carinii  han sido
raramente reportadas en pacientes
que reciben dosis bajas de
metotrexato. Cuando un paciente
presenta sintomas pulmonares, la
posibilidad de esta infeccion debe
ser considerada. Neurologica: Hay




informes de leucoencefalopatia
después de la administracion
intravenosa de metotrexato a
pacientes que habian recibido
irradiacion craneoespinal. También
se sefialo leucoencefalopatia en
pacientes con osteosarcoma tratados
con dosis altas repetidas de

metotrexato seguidas de
LEUCOVORIN®, aun sin
irradiacion ~ craneoespinal.  La

interrupcion del metotrexato no
siempre se acompafia de
recuperacion completa. Se ha
observado un sindrome neurolégico
agudo transitorio en pacientes
tratados con dosis altas de
metotrexato. Entre las
manifestaciones de este sindrome se
han incluido  comportamiento
anormal, signos sensorimotores
focales y reflejos anormales. La
causa exacta se desconoce. Después
del uso intratecal del metotrexato,
puede clasificarse de la manera
siguiente la toxicidad que sobre el
sistema nervioso central (SNC)
llega a ocurrir: aracnoiditis quimica
manifiesta en sintomas como la
cefalea, dorsalgia, rigidez de la nuca
y fiebre; alteraciones motoras,
comunmente transitorias y que se
expresan como paraplejia con
afeccion de una o mas raices

nerviosas espinales; y
leucoencefalopatia, que se
manifiesta como confusion,

irritabilidad, somnolencia, ataxia,
demencia y, a veces convulsiones
mayores. Pulmonar: Los sintomas
pulmonares (especialmente la tos
seca sin produccion de secreciones)
0 neumonia inespecifica que
ocurren durante el tratamiento con
metotrexato son posibles
indicadores de lesiones
potencialmente riesgosas y precisan
la interrupcion del tratamiento y
evaluacion minuciosa. Aunque los
signos y sintomas son variables, el




paciente con enfermedad pulmonar
inducida por metotrexato por lo
comun tiene fiebre, tos, disnea,
hipoxemia e infiltrados en la
radiografia de toérax. Se requiere
descartar la  posibilidad de
infeccion. Este cuadro puede ocurrir
con cualquier dosis. Renal: Las
dosis altas de metotrexato utilizadas
en el tratamiento del osteosarcoma
pueden causar dafio renal agudo. La
nefrotoxicidad se debe ante todo a
la precipitacion del metotrexato y 7-
hidroximetotrexato en los tubulos
renales. La atencion estrecha a la
funcion  renal, que incluya
hidratacion adecuada, alcalinizacion
de la orina y medicion de las
concentraciones séricas de
metotrexato

y creatinina es indispensable para la
administracion no riesgosa de este
medicamento.

LERTUS

Capsulas de liberacion
prolongada

(Diclofenaco,
colestiramina)

Antiinflamatorio,
antirreumatico y
analgésico.  Procesos
inflamatorios de
diversa etiologia con o
sin dolor asociado.
Sindromes dolorosos
por: traumatismos,
intervenciones
quirurgicas,
procedimientos
odontologicos, artrosis,
espondilartrosis,
patologia de la
columna vertebral.
Enfermedades
reumaticas:
reumatoide,
dilartritis,

artritis
espon-
espondilitis

Son las comunes al diclofenaco no
de la formulacion diclofenaco,
colestiramina. Aparato digestivo:
Nausea, vomitos, diarrea, dolor
epigastrico, dispepsia, flatulencia,
calambres abdominales y anorexia;
con mucha menor frecuencia
hemorragia gastrointestinal, tlcera
gastrica o duodenal acompafiada o
no de sangrado o perforacion. Se
han reportado casos aislados de
estomatitis,  glositis,  esofagitis,
colitis hemorragica, exacerbacion
de la colitis ulcerosa, constipacion y
pancreatitis. En el higado: elevacion
de las transaminasas; existen pocos
reportes de hepatitis con ictericia o
sin ella y casos aislados de hepatitis
fulminante. Sobre el sistema




anquilosante,
reumatismo extra-
articular.  Trastornos
ginecologicos con
dolor e inflamacion
como: dismenorrea
primaria, anexitis.

cardiovascular  existen  reportes
aislados de palpitaciones,
hipertension 'y dolor toracico.

Reacciones de hipersensibilidad:
Manifestaciones exantematicas
leves como: rash, eccema. Rara vez
se ha reportado asma y/o reacciones
anafilacticas sistémicas, urticaria,
reacciones de fotosensibilidad; en
casos aislados alopecia. Efectos
sobre el sistema nervioso central:
Cefalea, mareo o vértigo; en casos
raros somnolencia; se tiene reporte
de casos aislados de parestesias,
insomnio, irritabilidad, trastornos de
la memoria, ansiedad y depresion,
vision borrosa, tinnitus, alteracion
del gusto. En el area renal: Edema
periférico (raro); en casos aislados

insuficiencia renal aguda,
proteinuria, hematuria, nefritis
intersticial.

LIFENAC El diclofenaco es un | Entre los posibles efectos adversos
antiinflamatorio que se | leves que se presentan en algunos
Crema utiliza para aliviar los | casos estdn; reacciones alérgicas
sintomas debidos a | (exantemas, urticaria,  prurito).
(Diclofenaco sodico) procesos inflamatorios | Entre los efectos adversos serios se
como: artritis | pueden presentar reacciones
reumatoidea, cutaneas graves, eccema, eritema
osteoartritis y | multiforme, pérdida de cabello,
espondilitis sindrome de  Stevens-Johnson,
anquilosante, bursitis, | edema de labios, lengua, cuerdas
capsulitis, tendinitis y | vocales e  incluso  reaccion
tenosinovitis. anafilactoide. Se han observado
casos de lesion hepatica con
ictericia 'y dafio renal con
alteraciones significativas en Ia
funcioén renal.
LIROKEN Estd indicado en el | Al iniciar el tratamiento se pueden
tratamiento  de  la | presentar reacciones adversas que
Grageas de osteoartritis, artritis desaparecen esponténeamente al
liberacién ~ prolongada | reumatoide Y | cabo de unos dias. Se han reportado
espondilitis trastornos gastrointestinales como
anquilosante, episodios | njuseas, vomito, diarrea, dispepsia,
(Diclofenaco sédico) agudos de gota | flatulencia, vértigo, dolor de cabeza

extraarticular, cuadros

y erupciones cutaneas. En casos




dolorosos de la | raros pueden presentarse
columna vertebral, | manifestaciones cutaneas de tipo
reumatismo exantémico, reacciones
extraarticular, anafilacticas, edemas periféricos o
inflamaciones y | aumento de las transaminasas.
tumefacciones Raras veces, sindrome de Stevens-
postraumaticas y | Johnson, enfermedad de Lyell,
postoperatorias, sindrome nefrotico, necrosis
estados inflamatorios | papilar, anemia aplasica. En caso de
y/o dolorosos | presentarse hemorragia
(dismenorrea) en | gastrointestinal deberd suspenderse
ginecologia. el tratamiento. Es recomendable
realizar examenes hematicos
ocasionales en pacientes sometidos
a tratamientos prolongados.
LIROKEN* I Artritis reumatoide, | Trastornos gastrointestinales,
osteoartritis y | vértigo, dolor de cabeza 'y
Solucion inyectable espondilitis erupciones cutaneas que se pueden
anquilosante, episodios | presentar ~ al  principio del
(Diclofenaco sodico) agudos de gota | tratamiento y desaparecen
extraarticular, espontaneamente al cabo de unos
inflamaciones y tume- | dias. En raros casos pueden
facciones presentarse manifestaciones
postraumaticas. cutdaneas de tipo exantémico,
reacciones anafilacticas, edemas
periféricos o aumento de las
transaminasas, nauseas, VvOmito,
diarrea, dispepsia, flatulencia. Rara
vez, sindrome de Stevens-Johnson,
enfermedad de Lyell, sindrome
nefrdtico, necrosis papilar, anemia
aplasica.
MALIVAL* Sistema Van en relacion con la dosis
osteomusculoesquelét | empleada, mientras mas alta sea,
MALIVAL* AP ico: Etapas activas | mayor serd la posibilidad de que se
de: Osteoartrosis | presenten variando en grado y en
Capsulas (coxartrosis, intensidad. Las reacciones
gonartrosis, de manos, | secundarias que ocurren con mayor
Antiinflamatorio  no | dedos 'y  columna | frecuencia son: Gastrointestinales:
esteroideo vertebral), artritis | Las mas comunes de observar son:
reumatoide, artritis | nauseas, anorexia, vomito, malestar
(Indometacina) reumatoide  juvenil, | epigastrico,  dolor  abdominal,
espondilitis estrefiimiento o diarrea. Durante el
anquilosante y gota. | tratamiento con indometacina se
En trastornos | han observado ulceraciones Unicas
agudos: Bursitis, | o maltiples,  inclusive  con




tendinitis, SInovitis,
tenosinovitis,
capsulitis, hombro
doloroso, lumbalgias y
lumbociatica. En
traumatologia:
Coadyuvante en el
postoperatorio
ortopédico,
inflamacion y dolor
post-reduccion e
inmovilizacion de

fracturas y luxaciones.

perforacion 'y hemorragia del
esofago, el estomago, el duodeno, el
intestino delgado o el intestino

grueso. Ha habido casos de
hemorragia  gastrointestinal  sin
ulceracion  apreciable 'y  de
perforacion con lesiones pre-
existentes del sigmoides
(diverticulo, carcinoma, ete).
Sistema nervioso central: Puede
aparecer cefalea, a veces
acompafiada de mareo 0
aturdimiento; usualmente al

principio del tratamiento. Aunque la
intensidad de estos efectos rara vez
hace necesario interrumpir el
tratamiento, si la cefalea persiste a
pesar de haber reducido la
dosificacion, se debe suspender la
administracion de indometacina.
Alérgicos: Prurito, eritema nodoso,
edema de Quincke, posibilidad de
ataque asmatico sobre todo en
pacientes  alérgicos al éacido
acetilsalicilico u otro
antiinflamatorio  analgésico  no
esteroideo. Cardiovasculares:
Algunos pacientes han presentado
retencion de liquidos y edema
periférico. Por consiguiente, como
otros antiinflamatorios analgésicos
no esteroides, debe ser empleado
con precauciéon en pacientes con
disfuncién cardiaca, hipertension
arterial, u otros trastornos que
favorezcan la retencion de liquidos.
Oculares: En algunos pacientes
bajo tratamiento prolongado se han
observado depositos en la cornea y
trastornos retinianos, incluso de la
macula. El médico debe tener en
cuenta la posible asociacion entre
esas alteraciones y el tratamiento
con indometacina, aunque se han
observado cambios oculares
similares en enfermos de artritis
reumatoide que no habian recibido
indometacina. Si aparecen dichas
alteraciones, se recomienda
suspender la administracion de




MALIVAL* o MALIVAL* AP. La
vision borrosa puede ser un sintoma
significativo y hace necesario un
examen oftalmolégico completo.
Como esas alteraciones pueden ser
asintomaticas, es conveniente hacer

examenes oftalmologicos
periédicos a los pacientes bajo
tratamiento prolongado
Infecciosos: Como otros
medicamentos

antiinflamatorios/analgésicos no
esteroides, la indometacina puede
ocultar los sintomas y signos
usuales de las enfermedades
infecciosas. El médico debe tener
en mente esa posibilidad para no
retardar indebidamente el
tratamiento  apropiado de una
infeccion. La indometacina debe ser
empleada con precauciébn en
pacientes con infecciones
controladas. Hematolégicos: La
incidencia de efectos indeseables en
esta area son muy esporadicos y
son: leucopenia, petequias, purpura,
trombocitopenia, anemia
hemolitica. Como otros agentes
antiinflamatorios no  esteroides,
MALIVAL* o MALIVAL* AP
puede inhibir la  agregacion
plaquetaria. Este efecto es de menor
duracion que el que se observa con
el acido acetilsalicilico y
generalmente cesa en un término de
24  horas al suspender la
administracion. Se ha observado
prolongacion en el tiempo de
sangrado (aunque dentro de los
limites normales) en sujetos sanos.
Como este efecto puede ser mayor
en pacientes con defectos de la
coagulacion sanguinea MALIVAL*
o MALIVAL* AP debe ser usado
con precaucion en esos pacientes.
Renales: Al igual que con otros
antiinflamatorios analgésicos no
esteroides,  existe el  riesgo
esporadico en tratamientos
prolongados, de presentarse nefritis




intersticial aguda con hematuria,
proteinuria y  ocasionalmente
sindrome nefrotico. En pacientes
con disminucion del flujo sanguineo
renal, en los cuales las
prostaglandinas renales tienen un
papel importante para mantener la
perfusion renal, la administracion
de un agente analgésico
antiinflamatorio no esteroide puede
precipitar descompensacion renal
manifiesta. Los pacientes con
mayor riesgo de presentar esta
alteracion son: diabéticos,
portadores de una disfuncion renal
y/o  hepatica, edad avanzada,
insuficiencia cardiaca congestiva,
septicemia o tratamiento asociado
con farmacos nefrotoxicos. Al
suspender el tratamiento con
indometacina  generalmente  se
recupera el estado anterior al
tratamiento de indometacina. Se han
observado  aumentos de Ia
concentracion sérica de potasio, ¢
incluso  hipercaliemia, aun en
algunos pacientes con funcion renal
normal. En estos casos, ese efecto
ha sido atribuido a un estado de
hipoaldosteronismo
hiporreninémico (véase
Interacciones medicamentosas y de
otro género).

MELICAN
Tabletas

(Meloxicam)

Estd indicado en el
tratamiento de las
siguientes  entidades:
Artritis reumatoide
Osteoartritis
Periartritis de las
articulaciones
escapulohumeral y
coxofemoral,
Distensiones
musculares, Dolor e

Al  igual que con  otros
antiinflamatorios no esteroides, las
reacciones secundarias y efectos
adversos mas  frecuentes  al
meloxicam han sido en el area
gastrointestinal, donde se ha

presentado dolor abdominal,
nausea, flatulencia,  dispepsia,
diarrea,  vOmito,  constipacion,

anorexia, estomatitis y enfermedad
acidopéptica. En SNC se reporta




inflamacion

consecuencia de
traumatismos y gota
Procesos inflamatorios
en tejidos blandos, vias

respiratorias y
ginecologia, por
ejemplo, dismenorrea
primaria.

migraia, veértigo, depresion,
insomnio, cefalea y mareo. En
aparato  cardiovascular se ha

mencionado hipertension, edema y
palpitaciones. En el sistema
urogenital puede haber trastornos
inespecificos de la diuresis. En piel
y faneras se reporta la aparicion de
reacciones de fotosensibilidad,
urticaria 'y  foliculitis.  Otros:
hiperglucemia, hiperuricemia, sed.

MELICAN

Estd indicado en el
tratamiento de las

Al  igual que con  otros
antiinflamatorios no esteroides, las

Solucion inyectable siguientes  entidades: | reacciones secundarias y efectos
Artritis reumatoide, | adversos mas  frecuentes  al

(Meloxicam) Osteoartritis, meloxicam han sido en el area
Periartritis  de  las | gastrointestinal, donde se ha

articulaciones presentado dolor abdominal,

escapulohumeral y | ndusea, flatulencia,  dispepsia,

coxofemoral, diarrea,  vOmito,  constipacion,

Distensiones anorexia, estomatitis y enfermedad

musculares, Dolor e | acidopéptica. En SNC se reporta

inflamacion migraa, vértigo, depresion,

consecuencia de | insomnio, cefalea y mareo. En

traumatismos y gota, | aparato  cardiovascular se ha

Procesos inflamatorios | mencionado hipertension, edema y

en tejidos blandos, vias | palpitaciones. En el sistema

respiratorias y | urogenital puede haber trastornos

ginecologia, por | inespecificos de la diuresis. En piel

ejemplo, dismenorrea | y faneras se reporta la aparicion de

primaria. reacciones de  fotosensibilidad,

urticaria 'y  foliculitis.  Otros:

hiperglucemia, hiperuricemia, sed.

MELOSTERAL Es un farmaco | Los efectos secundarios que se han
perteneciente al grupo | observado con mas frecuencia

Tabletas de los AINEs con la | pertenecen al area gastrointestinal,
particularidad de ser | llegando en algunos casos a

(Meloxicam) inhibidor selectivo de | presentarse en mas del 32% de los

la ciclooxigenasa-2
(COX-2), indicado
para el tratamiento de
la artritis reumatoide
aguda y  crodnica,
osteoartrosis,

periartritis del hombro
y cadera, asi como

casos, sin embargo regularmente

son de intensidad leve. La
incidencia de eventos severos
(ulceracién) ha sido reportada

solamente en 0.2% de los casos. Se
ha reportado en forma ocasional la
presencia de leucopenia o rash,
durante la administracion de




distensiones

musculares y ataques
de gota. Util en el
tratamiento de la
inflamacion y dolor

postraumaticos,
inflamaciones de
tejidos blandos,
trastornos
ginecologicos y

dismenorrea primaria.

meloxicam, asi como en forma rara
cefalea y mareo.

MESULID
MESULID DISTAB

Tabletas dispersables,
suspension
y suspension gotas

(Nimesulida)

Estd indicado
antiinflamatorio,
analgésico y antipiré-
tico. Como
coadyuvante para el
alivio de la
inflamacion, dolor y
fiebre producido por
infecciones de las vias
respiratorias superiores
(faringitis,
faringoamigdalitis,
amigdalectomia,
sinusitis, otitis). En los
procesos inflamatorios
de tendones,
ligamentos, musculos
y articulaciones
debidos a
traumatismos ~ como:
torceduras, contusiones
y distensiones,
luxaciones, esguinces
y fracturas. Ademas en
la dismenorrea
primaria, artritis
reumatoide,  osteoar-
tritis, bursitis e
inflamaciones después
de intervenciones
quirtrgicas.

como

A las dosis recomendadas,
normalmente MESULID es bien
tolerado. Ocasionalmente se
observa la aparicion de efectos
secundarios como pirosis, nauseas y
gastralgias leves y transitorias, que
ameritan vigilancia  rigurosa.
Aunque no se han advertido sefnales
en este sentido durante el uso de
nimesulida, se debera tener presente
que este producto, de manera
similar a lo que sucede con otros
farmacos no esteroideos, podria
causar vértigo, dolor de cabeza y
somnolencia, sensibilidad a ulceras
pépticas y a sangrado
gastrointestinal. Se ha observado
erupcion cutanea de tipo alérgico,
necrolisis epidérmica y casos muy
aislados del sindrome de Stevens-
Johnson. En muy raras ocasiones se
han reportado casos aislados,
compatibles con el sindrome de
Reye.

METICORTELONE

Solucién

Esta indicado para el
tratamiento de varias
enfermedades
endocrinoldgicas,

Los efectos adversos de son los
mismos que se han reportado para
otros  corticosteroides, 'y  se
relacionan con la dosis y la




(Prednisolona)

osteomusculares, del
colageno,
dermatoldgicas,
alérgicas, oftalmicas,
respiratorias,
hematologicas,
neoplasicas y de otros
tipos, con respuesta
conocida al tratamiento
esteroide. El
tratamiento con
corticosteroides es un
coadyuvante a la
terapéuti-

ca convencional.
Padecimientos
osteomusculares:
Como tratamiento
coadyuvante para
administracién a corto
plazo (para ayudar al
paciente a superar un
episodio agudo o una
exacerbacion) en casos
de artritis psoridsica;
artritis reumatoide
(ciertos casos pueden
necesitar de esquema
de mantenimiento con
dosis bajas);
espondilitis
anquilosante; bursitis
aguda y subaguda;
tenosinovitis inespeci-
fica aguda; artritis
gotosa; fiecbre
reumdtica aguda 'y
sinovitis.

duracion del tratamiento.
Normalmente estos efectos pueden
revertirse o reducirse al minimo
disminuyendo la dosis, lo que
generalmente es preferible a la
suspension del tratamiento.
Trastornos de liquidos 'y
electrolitos: Retencion de sodio,

pérdida de potasio, alcalosis
hipocaliémica; retencion de
liquidos; insuficiencia  cardiaca
congestiva en pacientes sensibles;
hipertension arterial.
Osteomusculares: Debilidad
muscular, miopatia por

corticosteroides, progresion de los
sintomas en la miastenia gravis,
osteoporosis, fracturas vertebrales
por compresion, necrosis aséptica
de las cabezas femorales 'y
humerales, fracturas patologicas de
huesos largos, ruptura de tendones.
Gastrointestinales: Ulcera péptica
con posibilidad de perforacion
subsecuente y hemorragia,
pancreatitis, distension abdominal,
ulceras esofagicas, hipo.
Dermatolégicas: Trastorno de la
cicatrizaciéon de heridas; atrofia
cutanea: piel fragil y fina; petequias
y equimosis; eritema facial;
diaforesis; alteracion en la reaccion
de las pruebas cutaneas; dermatitis
alérgica, urticaria, edema
angioneurotico. Neurolégicas:
Crisis convulsivas, aumento de la
presion intracraneal con edema de

papila  (seudotumor  cerebral)
generalmente después del
tratamiento, vértigo, cefalea.

Endocrinolégicas: Irregularidades
menstruales; desarrollo de sindrome
de Cushing; disminucion del
crecimiento intrauterino fetal o
durante la nifiez; falta de respuesta
suprarrenal e hipofisaria secundaria,
particularmente en periodos de
estrés, como en los casos de
traumatismos, cirugia 0
enfermedad; reduccion de Ia




tolerancia a los carbohidratos,
manifestaciones de diabetes
mellitus, aumento de las
necesidades de insulina o de
hipoglucemiantes orales en
pacientes diabéticos. Oftalmicas:
Catarata  subcapsular  posterior;
aumento de la presion intraocular;
glaucoma; exoftalmos.
Metabolicas: Balance nitrogenado
negativo debido a catabolismo

proteico. Psiquidtricas: FEuforia,
cambios del estado de animo;
depresion mayor con
manifestaciones francamente
psicoticas; cambios en la
personalidad; insomnio. Otras:
Reacciones anafilacticas o de
hipersensibilidad, asi como

hipotension similar a choque.

METICORTEN
Tabletas

(Prednisona)

Esta indicado para el
tratamiento de varias
enfermedades
endocrinoldgicas,
osteomusculares, del
colageno,
dermatologicas, alérgi-
cas, oftalmicas,
respiratorias,
hematologicas,
neoplasicas y de otros
tipos, con respuesta
conocida al tratamiento

esteroide. El
tratamiento con
hormonas corticoste-
roides es un
coadyuvante a la
terapéutica
convencional.
Padecimientos
osteomusculares:
Como tratamiento
coadyuvante para

administraciéon a corto
plazo (para ayudar al
paciente a superar un
episodio agudo o una

Trastornos de liquidos vy
electrélitos: Retencion de sodio,

pérdida de potasio, alcalosis
hipocaliémica, retencion de
liquidos, insuficiencia cardiaca
congestiva en
pacientes sensibles, hipertension
arterial. Osteomusculares:

Debilidad muscular, miopatia por
corticosteroides, hipertrofia
muscular, progresion de los
sintomas en la miastenia gravis,
osteoporosis, fracturas vertebrales
por compresion, necrosis aséptica
de las cabezas femorales y
humerales, fracturas patologicas de
huesos largos, ruptura de tendones,
inestabilidad de las articulaciones
(por administracion intraarticular

repetida). Gastrointestinales:
Ulcera péptica con posibilidad de
perforacion subsecuente y

hemorragia, pancreatitis, distension
abdominal, ulceras esofégicas.
Dermatologicas: Trastorno de la
cicatrizacion de heridas, atrofia
cutanea, piel fragil y fina; petequias
y equimosis; eritema facial,




exacerbacion) en casos
de artritis psoriasica,
artritis reumatoide
(ciertos casos pueden
necesitar de esquema
de mantenimiento con
dosis bajas),
espondilitis
anquilosante,
aguda vy
tenosinovitis
inespecifica aguda,
artritis gotosa, fiebre
reumdtica aguda vy
sinovitis.

bursitis
subaguda;

diaforesis, alteracion en la reaccion
de las pruebas cutaneas, dermatitis
alérgica, urticaria, edema
angioneurotico. Neurologicas:
Crisis, convulsiones, aumento de la
presion intracraneal con edema de
papila  (seudotumor  cerebral)
generalmente después del
tratamiento, vértigo, cefalea.
Endocrinolégicas: Irregularidades
menstruales, desarrollo de sindrome
de Cushing, disminucion del
crecimiento intrauterino fetal o
durante la nifiez, falta de respuesta
suprarrenal e hipofisaria secundaria,
particularmente en periodos de
estrés, como en los casos de
traumatismos, cirugia 0
enfermedad, reduccion de la
tolerancia a los carbohidratos,
manifestaciones de diabetes
mellitus, aumento de las
necesidades de insulina o de
hipoglucemiantes orales en
pacientes diabéticos. Oftalmicas:
Catarata  subcapsular  posterior,
aumento de la presion intraocular,
glaucoma; exoftalmos.
Metabolicas: Balance nitrogenado
negativo debido a catabolismo
proteico. Psiquidtricas: FEuforia,
cambios del estado de animo,
depresion mayor con
manifestaciones francamente
psicoticas, cambios en la
personalidad, insomnio. Otras:
Reacciones anafilacticas o de
hipersensibilidad, asi como
hipotension similar al choque.

MOBICOX

Tabletas,
inyectable,
supositorios
suspension

(Meloxicam)

soluciéon

y

Antiinflamatorio no
esteroideo  inhibidor
selectivo de la COX-2,
indicado para el
tratamiento de la
artritis reumatoide
aguda y cronica, de la
osteoartritis

(enfermedad articular

Como sucede con otros AINEs los
sintomas gastrointestinales, por lo
general han sido los mas frecuentes.
Gastrointestinal: Dispepsia*,
nauseas*, diarrea*, dolor
abdominal, vomitos, constipacion,
flatulencia. Piel y faneras: Prurito
y rash cutaneo. Sistema nervioso
central: Cefalea* y mareo,




degenerativa), de Ila
periartritis de hombro
y de cadera, asi como
de las distensiones
musculares y de los
ataques de gota. Util
para el tratamiento de
la inflamacion y del
dolor secundario a
traumatismos, asi
como de los procesos
inflamatorios de
tejidos blandos (vias
aéreas), padecimientos
ginecologicos,

dismenorrea primaria.

Migrafia, estupor, vértigo,
depresion, insomnio.

NEDICLON

Grageas de liberacion
prolongada

(Diclofenaco)

Indicado en el
tratamiento de las
condiciones
inflamatorias y
dolorosas asociadas a
enfermedades
reumaticas como
artritis ~ reumatoidea,
osteoartritis,
espondilitis
anquilosante,
reumatoidea  juvenil,
episodios de gota
aguda; para el control
del dolor y Ia
inflamacion
posquirargica en
cirugia dental y
ortopédica, en lesiones
postraumaticas, para el
tratamiento de otras
condiciones dolorosas
como dismenorrea
primaria, lumbalgias,
periartritis,
tenosinovitis, bursitis.

artritis

La perforacion de las ulceras
gastricas 'y la presentacion de
hemorragia  gastrointestinal  son
riesgos potenciales que pueden
resultar fatales en algunos casos; en
raras ocasiones pueden presentarse
discrasias sanguineas y reacciones
anafilacticas. Se han reportado
casos aislados de alteraciones
cardiovasculares como
palpitaciones,  dolor  toracico,
hipertension e insuficiencia cardiaca
congestiva.  Algunos  pacientes
pueden presentar inicialmente dolor
epigastrico, nauseas, diarrea,
cefalea, mareos, visidon borrosa,
parestesias,  trastornos de la
personalidad y de la memoria,
insomnio; depresion y ansiedad, los
cuales a menudo son transitorios y
desaparecen con la continuacion de
la terapéutica. Se ha reportado
presencia de convulsiones, asi como
reacciones cutaneas severas,
eritema multiforme y sindrome de
Stevens-Johnson, puarpura alérgica,
pérdida de pelo y fotosensibilidad.

NEDICLON

Tratamiento de formas
inflamatorias y
degenerativas de

Gastrointestinales: Se  puede
presentar dolor epigéstrico, nauseas,
vomitos, diarrea, dispepsia,




Solucion inyectable

reumatismo en estado

flatulencia y anorexia. Hemorragia

agudo, artritis | gastrointestinal, ulcera gastrica o
(Diclofenaco) reumatoidea, intestinal con o sin hemorragia.
espondilartritis Trastornos  hipogastricos como
anquilosante, artrosis y | colitis, hemorragia inespecifica,
espondilartrosis. estomatitis aftosa, glositis, lesiones
Sindromes dolorosos | esofagicas, estrefiimiento. SNC:
de la columna | Cefalea, mareo 0 vértigo;
vertebral. Reumatismo | somnolencia; trastornos de la
extraarticular. sensibilidad, trastornos de Ia
Inflamacion y | memoria, trastornos de la vision,
tumefaccion dolorosa | dificultades del oido, tinnitus,
postraumatica y | insomnio, irritabilidad,
postoperatoria. Control | convulsiones, depresion, ansiedad,
de la gota aguda. alteraciones del gusto. Cutaneas:
Eritema o erupciones cutaneas,
urticaria. Renales: Insuficiencia
renal aguda, alteraciones urinarias
como hematuria, proteinuria,
nefritis interticial, sindrome
nefrotico 'y  necrosis  papilar.
Hepaticas: Aumento de las
aminotransferasas séricas (TGO y
TGP). Hepatitis con o sin ictericia.
Hepatitis  fulminante.  Alergias:
Reacciones de hipersensibilidad
como asma, reacciones sistémicas
anafilacticas o anafilactoides,

inclusive hipotension.
NEOSEDAL Dolor severo, agudo o | Los principales efectos adversos del
cronico, como el | metamizol se deben a reacciones de
Jarabe asociado a | hipersensibilidad: Las mas
enfermedades importantes son discrasias
(Metamizol) reumaticas,  cefaleas, | sanguineas (agranulocitosis,
odontalgias,  dolores | leucopenia, trombocitopenia) vy
tumorales, dolores | choque. Ambas reacciones son raras
posteriores a | pero pueden atentar contra la vida y
traumatismos 0 | pueden presentarse aun cuando se
intervenciones haya usado metamizol
quirurgicas. Dolor | anteriormente sin complicaciones.
espasmodico  severo, | En estos casos debe suspenderse la
agudo o  cronico, | medicacion inmediatamente. Otras

asociado a espasmos
del musculo liso como
colicos en la region
gastrointestinal, tracto
biliar, rifiones y tracto
urinario inferior.

reacciones de hipersensibilidad
afectan la piel, las conjuntivas y la
mucosa nosofaringea. En casos muy
raros se  pueden  presentar
reacciones bulosas severas de piel,
potencialmente mortales y que




Reduccion de la fiebre
refractaria a  otras
medidas (por ejemplo:
compresas frias).

generalmente incluyen las mucosas
(sindromes de Lyell y Stevens-
Johnson). También se pueden
observar crisis de asma en pacientes
predispuestos. Ocasionalmente y
sobre todo en pacientes con
antecedentes de enfermedad renal
preexistente o en casos de
sobredosis, se han presentado
trastornos renales transitorios como
oliguria o anuria, proteinuria y
nefritis intersticial. Los pacientes
que sufren asma bronquial o
infecciones cronicas de las vias
respiratorias, sobre todo asociadas a
sintomas o manifestaciones del tipo
de rinitis alérgica, y los pacientes
sensibles a  analgésicos y
antirreumaticos pueden presentar
crisis de asma y choque cuando se
les administra metamizol. Lo
mismo es aplicable a aquellos
pacientes que incluso con pequefias
cantidades de bebidas alcoholicas
reaccionan con estornudos,
lagrimeo 'y rubefaccion facial
intensa, asi como también aquéllos
alérgicos a otras sustancias como
alimentos, tintes capilares 'y
conservadores. A pacientes con una
formacion sanguinea defectuosa
preexistente, por ejemplo, debido al
tratamiento con citostaticos, se debe

administrar el metamizol bajo
vigilancia médica. Pruebas
preclinicas  descartan  potencial

mutagénico y teratogénico para el
metamizol.

NIXAL GR

Tabletas
entérica

con

(Naproxeno)

capa

Es usado extensamente

para artritis
reumatoide,
osteoartritis, artritis
reumatoide  juvenil,
espondilitis
anquilosante,
tendonitis, bursitis,
gota aguda y dolor leve
a moderado,

Los efectos adversos
gastrointestinales disminuyen,
debido a la capa entérica de NIXAL
GR que impide el contacto del
naproxeno en la mucosa géastrica.
Muy raros: fotosensibilidad,
vomito, dolor de estomago severo,
sangre en las heces, boca seca,
fiebre, sangrado poco usual,
ictericia, disminucién en la cantidad




incluyendo

dismenorrea primaria y
dolor  postoperatorio.
Las mas comunes son:
somnolencia, mareos,

acufenos, cefalea,
nausea, dolor 0
malestar  abdominal,
retencion liquida

(ganancia de peso),
rash cutaneo. Con poca
frecuencia: diarrea,
vision borrosa,
disminuciéon de la
audicion, boca seca,
manchas blancas en
labios o boca, aumento

de orina, hematuria u orina turbia.
Severos: rash severo, edema
periorbitario, opresion del pecho,
dificultad para respirar.

de la sed,

palpitaciones.
NORAPRED Indicado en el | Trastornos de fluidos y electrolitos,

tratamiento de varias | osteomusculares, gastrointestinales,
Tabletas enfermedades dermatologicos, neurologicos,

endocrinas, reumadticas | endocrinos, oftalmicos, metabolicos
(Prednisona) del colageno, dermato- | y psiquiétricos.

logicas, alérgicas,

oftalmicas,

respiratorias,

hematologicas y otras
que se sabe responden
a la terapia con
corticosteroides.
Afecciones
osteomusculares:
Como terapia
coadyuvante y para
administrarse durante
periodos limitados
(para ayudar al
paciente a superar un
episodio agudo o una
exacerbacion) en
artritis ~ reumatoidea,
artritis psoridsica como
osteoartritis
(postraumatica 0
sinovitis). Tratamiento
de padecimientos que
requieren dosis bajas




de mantenimiento

como espondilitis
anquilosante,
tenosinovitis
inespecifica aguda,
artritis gotosa, bursitis
aguda y subaguda,
fiebre reumatica aguda
y sinovitis, fibrosis,
epicondilitis,
tenosinovitis

inespecifica y miositis.

NOVAXEN
Tabletas y suspension

Antiinflamatorio-
analgésico

Accion
antiinflamatoria-
analgésica; en el
postoperatorio de las
amigdalectomias y
cirugia  orofaringea,
procesos dentarios,
traumatismos,  artritis
reumatoide y
osteoartritis.
Considerando su efecto
analgésico y
antiinflamatorio,
deberd evitarse su

prescripcion asociado a
otro  antiinflamatorio
no esteroideo.

Los pacientes con antecedentes de
gastritis y ulcera péptica o sangrante
deben ser cuidadosamente vigilados

durante el tratamiento con
naproxeno, ya que se han
comunicado casos aislados de

lesiones hemorragicas y erosivas en
el tracto G1, melena o inclusive
hematemesis. Ocasionalmente
pueden presentarse pirosis o0
nauseas y raramente cefalea, mareo
0 trombocitopenia.
Gastrointestinales: Los sintomas
mas frecuentes relacionados con el
tracto  gastrointestinal  fueron:
constipacion, pirosis, dolor
abdominal, ndusea,  dispepsia,
diarrea y estomatitis. Pruebas
anormales de  funcionamiento
hepatico, sangrado gastrointestinal
y/o  perforaciéon, = hematemesis,
ictericia, melena, ulceracion péptica
con sangrado y/o perforacion.
Sistema nervioso central: Cefalea,
confusion, somnolencia, mareo,
vértigo. Depresion, anormalidades

del sueflo, incapacidad para
concentrarse, insomnio mialgia y
debilidad muscular.
Dermatolégicos: Prurito,
erupciones de la piel, equimosis,
sudacion, purpura. Alopecia,




dermatitis por fotosensibilidad,
urticaria. Anemia aplastica, anemia

hemolitica.  Organos de los
sentidos:  Alteraciones de Ia
audicion y  visuales, tinnitus.
Disminucion de la capacidad
auditiva. Cardiovasculares:
Edema, disnea, palpitaciones.

Insuficiencia cardiaca congestiva.
Generales: Sed. Renales: Nefritis
glomerular, hematuria, nefritis
intersticial, sindrome nefrotico y
enfermedad renal. Hematolégicos:

Agranulocitosis, eosinofilia,
granulocitopenia, leucopenia,
trombocitopenia.  Respiratorias:
Neumonitis eosinofilica.
Generales: Reacciones
anafilacticas, alteraciones
menstruales, hiperpirexia.
Relaciones causales desconocidas:
Han sido comunicadas otras

reacciones en circunstancias en las
que no ha podido ser establecida
una relacion causal. Sin embargo,
en estos casos poco frecuentes, no
puede ser excluida esta posibilidad.
Por lo tanto, estas observaciones
son relacionadas a continuacion,
para alertar al médico sobre su
posible aparicion.

OSTERAL*

Tabletas y suspension
oral

(Piroxicam)

Reumatismo articular,
osteoartrosis
(coxartrosis,
gonartrosis de manos y
dedos y de columna

vertebral), artritis
reumatoide, gota,
espondilitis
anquilosante y artritis
reumatoide  juvenil.
Aparato
musculoesquelético:
Bursitis, capsulitis,

Las mas frecuentes son en el area
gastrointestinal: anore-
xia, malestar epigdstrico, nauseas,
constipacion, flatulencia, diarrea y

estomatitis. Hay reportes en
pequeiio porcentaje de edemas
maleolares, mareo, cefalea,
somnolencia, insomnio, depresion,
Nerviosismo, alucinaciones,
alteraciones en el  caracter,
confusion  mental, parestesia,

vértigo, vision borrosa, irritacion
ocular, tinnitus, rash, prurito, muy




tendinitis, miositis, | esporadicamente fotoalergias. Al
lumbalgia, ciatica, | igual que con otros AINEs, se
hombro-doloroso, puede  presentar en  forma
cervicalgias, sinovitis | extremadamente rara sindrome de
y dolor | Stevens-Johnson 'y  necrolisis
postraumaticos. epidérmica toéxica (enfermedad de
Otorrinolaringologia: | Lyell). Hay reportes esporadicos de
Como coadyuvante | descenso de hemoglobina 'y
para aliviar la | hematocrito sin sangrado previo,
inflamacion y dolor de | trombocitopenia, anemia,
amigdalitis, faringitis, | leucopenia y eosinofilia.
otitis.
OXICANOL Indicado en: artritis | Ocasionalmente pueden presentarse
reumatoide, sintomas gastrointestinales, dolor
Capsulas espondilitis epigastrico, estomatitis, anorexia,
anquilosante,  artritis | nduseas, constipacion, malestar
Antiinflamatorio no | gotosa,  osteoartritis, | abdominal, flatulencia, diarrea,
esteroide, artritis reumatoide | indigestion, sangrado
antirreumatico juvenil, fibrositis, | gastrointestinal,  perforacion vy
periartritis ~ escapulo- | Glcera, efectos sobre el sistema
(Piroxicam) humeral (hombro | nervioso central como: mareo,
doloroso), bursitis, | cefalea, somnolencia, insomnio,
tenosinovitis, depresion, nerviosismo,
afecciones alucinaciones, modificaciones en el
musculoesqueléticas, caricter, anomalia en el suefio,
traumaticas y | confusion mental, parestesias y
deportivas, - | vértigo, inflamacion e irritacion

contusiones, esguinces,
luxaciones, desgarros
musculares.
Dismenorrea primaria
en pacientes mayores
de 12 afos.

ocular, visién borrosa. Reacciones
de hipersensibilidad cutanea como:
rash y prurito. Al igual que con
otros antiinflamatorios no esteroides
se puede presentar sindrome de
Stevens-Johnson y necrosis
epidérmica toxica. Descenso en la
hemoglobina y hematdcrito, sin que
se haya asociado a sangrado
evidente, se han informado casos de
anemia, trombocitopenia,
leucopenia y eosinofilia y raros
casos de anemia aplasica 'y
epistaxis, ictericia y hepatitis,
palpitaciones y disnea. Nefritis
intersticial, sindrome nefrotico,
insuficiencia renal (en personas de
edad avanzada y diabéticos), y
descompensacion del paciente con
insuficiencia cardiaca.




PLAQUENIL
Tabletas

(Sulfato
hidroxicloroquina)

de

Tratamiento supresivo
y de ataques agudos de
malaria  debida a
Plasmodium vivax,
malarie 'y ovale 'y
cepas susceptibles de
P. falciparium.
También estd indicado
para el tratamiento de
la artritis reumatoide y
lupus eritematoso
sistémico y discoide.

Luego de la administracion en dosis
adecuadas para el manejo de Ia
malaria se han observado cefalea,
mareos y alteraciones
gastrointestinales como diarrea,
anorexia, nausea, dolor abdominal
y, en raras ocasiones, voOmito.
Todos estos efectos son leves y
transitorios. En tratamientos a largo
plazo se han documentado una serie
de eventos que, si bien no son
comunes en cuanto a su
presentacion, deben ser tenidos en
cuenta cuando se usa el
medicamento. Estos eventos
incluyen manifestaciones del SNC
como irritabilidad, nerviosismo,
cambios emocionales, pesadillas,
psicosis,  cefalea,  vértigo vy
nistagmo. A nivel neuromuscular
también se han reportado paralisis

de los musculos extraoculares,
debilidad de la  musculatura
esquelética y ausencia 0
disminucion de los  reflejos
osteotendinosos  profundos. Los
eventos  oculares  comprenden
trastornos de la acomodacion

manifestados con vision borrosa, lo
que depende de la dosis y es
reversible  al  suspender el
medicamento. Pueden presentarse

edema transitorio y depositos
corneales. En la retina puede
producirse  edema, atrofia y

pigmentacioén anormal de la macula
y algunos otros cambios en el fondo
de ojo. Se pueden presentar
alteraciones en los campos visuales
debidas a escotomas paracentrales o
pericentrales. Como ya  se
menciond, estos cambios retinianos
son dependientes de la dosis y se
presentan  con  terapias = muy
prolongadas en ocasiones de afios,
si es que se presentan. En algunos
pacientes se ha observado un dafio
retiniano irreversible cuando se han
recibido altas dosis de 4-




aminoquinoleinas después de largo
tiempo. Esta retinopatia se relaciona

con la dosis Los cambios
dermatologicos incluyen
blanquecimiento ~ del  cabello,
alopecia, prurito, pigmentacion
mucosa y cutdnea, erupciones
cutaneas (urticariales,
morbiliformes, liquenoides,
maculopapulares, purplricas y
dermatitis exfoliativa).
Eventualmente  podrian  ocurrir
discrasias sanguineas como anemia
aplasica, agranulocitosis,
leucopenia,  trombocitopenia y

hemolisis en sujetos con déficit de
glucosa-6-fosfato deshidrogenasa.

PROARTINAL
Grageas
Antiinflamatorio

(Ibuprofeno)

Es empleado en el
tratamiento

sintomatico de artritis
reumatoide aguda y
cronica y osteoartritis.
Es utilizado  para
aliviar el dolor de
esguinces y torceduras,

cefalea, odontalgias,
dolor de espalda,
dismenorrea, en artritis
reumatoide  juvenil.
También es utilizado
para tratar
enfermedades inflama-
torias como
espondilitis

anquilosante, gota y
artritis psoridsica. En
el alivio de Ia

inflamacion, dolor
postoperatorio, en
infecciones

acompafiadas con
inflamacion como
faringitis,  laringitis,

amigdalitis, bronquitis
y otitis.

Las reacciones adversas que tienen
una incidencia mayor al 1% se
puede categorizar de la forma

siguiente: Gastrointestinales:
Nauseas, dolor epigastrico, pirosis,
diarrea, malestar abdominal,

vomito, indigestion, estrefiimiento,
dolor abdominal, flatulencia,
anorexia y estomatitis. Sistema
nervioso central: Mareos, cefaleas,
excitabilidad. Dermatoléogicos:
Erupciones y prurito. Metabdlicos:
Edema y retencion de liquidos. Los
efectos adversos con una incidencia
menor al 1% son:
Gastrointestinales: Ulcera gastrica
0 duodenal con sangrado y/o

perforacion. Dermatolégicos:
Erupciones vesiculoampollares,
urticaria 'y eritema polimorfo.
Sistema nervioso central:
Depresion, insomnio, confusion y
excepcionalmente meningitis
aséptica en pacientes con lupus
eritematoso sistémico. Otras
reacciones adversas también
reportadas raramente, son

ambliopia, diplopia, neuritis Optica,
ictericia, leucopenia, cistitis,




anafilaxia y broncospasmo.

PROFENID

Comprimidos de
liberacion

prolongada, cépsulas,
solucion inyectable,
supositorios y gel

(Ketoprofeno)

Las indicaciones del
ketoprofeno se basan
en sus propiedades
antiinflamatorias,
analgésicas y
antipiréticas. El
ketoprofeno esta
indicado para el
tratamiento
sintomatico de: Artritis
reumatoide, Artritis
gotosa, Enfermedades
degenerativas de las
articulaciones, como
osteoartrosis,
Reumatismo
extraarticular, como
tendinitis y bursitis,
Dolor,
independientemente de
su origen, como dolor
dental y dismenorrea
primaria. Su uso se
restringe a adultos y
adolescentes a partir de
los 15 afios de edad:
Exacerbacion aguda de
enfermedades
reumaticas
inflamatorias. Dolor
lumbar agudo.
Radiculalgia.
Traumatismos,
torceduras, esguinces,
contusiones, Ataque
agudo de gota, Dolor
de origen neoplasico
PROFENID Gel:
tratamiento
sintomatico del dolor
local ligero a
moderado asociado
con dolor de origen
reumatico o lesiones
de musculos y/o
articulaciones

Efectos gastrointestinales:
Gastralgia, dolor abdominal,
nausea, vomito, diarrea,

estrefiimiento. Gastritis, estomatitis
y, en raras ocasiones, colitis. Ulcera
péptica, sangrado gastrointestinal y,
excepcionalmente, perforacion.
Reacciones de hipersensibilidad:

Reacciones dermatologicas:
erupcion, eritema, prurito, urticaria,
angioedema. Reacciones

respiratorias: ataques asmaticos,
broncospasmo (particularmente en

pacientes con hipersensibilidad
conocida al acido acetilsalicilico y a
otros AINEs). Reacciones
anafilactica (incluyendo choque).
Reacciones cutaneas:
Fotosensibilidad, alopecia,
excepcionalmente erupciones

bulosas, incluyendo sindrome de
Stevens-Johnson y sindrome de
Lyell. Sistema nervioso central y

periférico: Cefalea, vértigo,
parestesias, convulsiones.
Trastornos psiquiatricos:
Somnolencia, trastornos del talante.
Trastornos visuales: Trastornos
visuales, como vision borrosa
(véase Precauciones generales).
Trastornos auditivos: Tinnitus.

Sistema renal: Pruebas anormales
de la funcidén renal, insuficiencia

renal aguda, nefritis intersticial,
sindrome nefrotico. Sistema
hepatico:  Elevacion de las
concentraciones de transaminasas,
casos raros de hepatitis.
Hematologia: = Trombocitopenia,
anemia generalmente debida a

sangrado cronico, agranulocitosis,
aplasia de la médula Osea,
concentraciones de hemoglobina
moderadamente reducidas, casos
raros de leucopenia. Sistema




cardiovascular: Hipertension,
vasodilataciéon. Otras: Edema,
aumento de peso, alteracion del
gusto. Para la presentacion
inyectable: Se han reportado
algunos casos de dolor y ardor en el
sitio de inyeccion.

PROXALIN
Suspension y tabletas

(Naproxeno)

Enfermedades
reumaticas: Por su
accion antiinflamatoria

y analgésica,
PROXALIN esta
indicado en: artritis
reumatoide, artritis
reumatoide  juvenil,
osteoartritis,
espondilitis

anquilosante y gota.

Las reacciones adversas mas
comunmente reportadas han sido

malestar abdominal, dolor
epigastrico, cefalea, nauseas, edema
periférico  (ligero), tinnitus y

vértigo. Las siguientes reacciones
adversas son raras, pero han sido

descritas,  alopecia,  reacciones
anafilacticas a las formulaciones de
naproxeno y naproxeno sodico,
angioedema, anemia aplasica y
hemolitica, meningitis aséptica,
disfuncion cognoscitiva,
incapacidad para  concentrarse,
colitis, neumonitis eosinofilica,
necrolisis  epidérmica,  eritema

multiforme, hepatitis fatal, sangrado
o perforaciobn  gastrointestinal,
granulocitopenia, disfuncion
auditiva, hematuria, hipercaliemia,
insomnio, 1ictericia, enfermedad
renal, incluida pero no limitada a
glomerulonefritis, nefritis
intersticial, necrosis papilar renal,
sindrome nefrotico y falla renal,
ulceracion gastrointestinal péptica o
no  péptica, reacciones  de
fotosensibilidad que incluyen raros
casos en que la piel se asemeja a la
porfiria cutdnea tarda o la
epidermdlisis bulosa, rash cutaneo,
sindrome de  Stevens-Johnson,
trombocitopenia, estomatitis ulcera-
tiva, vasculitis, trastornos visuales,
vomito y convulsiones. Se ha
observado edema periférico en
algunos pacientes que recibieron el
naproxeno. Aunque en estudios
metabolicos realizados a la fecha no
se ha informado de retencion de
sodio, es posible que los pacientes




con funcién cardiaca comprometida
o dudosa puedan presentar un riesgo
mayor.

RANTUDIL
CAPSULAS

Céapsulas
Antiinflamatorio

esteroideo
con accion analgésica

no

(Acemetacina)

Dolor y limitacion de
la movilidad
asociados a: Agu-
dizacion de
padecimientos

articulares ~ degenera-
tivos, particularmente
de grandes
articulaciones y
columna vertebral
(osteoartrosis/espondil-
oartrosis). Ataques
agudos de gota.
Inflamacion de
articulaciones,

musculos o tendones,
tendovaginitis y
bursitis. Lumbociatica.
Inflamacion y edema
posteriores a cirugia y

traumatismos. Artritis
reumaticas cronicas
(poliartritis ~ cronica,
artritis ~ reumatoide).
Enfermedad de
Bechterev (espondilitis
reumatoide).

Inflamaciéon de venas
superficiales

(tromboflebitis) y otros
vasos sanguineos
(vasculitis).

Ocasionalmente pueden
presentarse: nausea, vomito, dolor
abdominal, diarrea, pérdida del
apetito,  cefalea, = somnolencia,
mareo, cansancio, tinnitus, sangre
oculta en heces (que en casos
excepcionales puede causar
anemia); Ulcera  gastrointestinal
(algunas veces acompafiada de
hemorragia y perforacion). En raras
ocasiones  pueden  presentarse:
estados de ansiedad, confusion,
psicosis y alucinaciones, estado de
animo  depresivo, irritabilidad,
debilidad muscular, neuropatias
periféricas, dafio renal, edema,
aumento de la tensidén arterial,
hipersensibilidad acompanada de

enrojecimiento de la  piel,
erupciones cutdneas, enantemas,
edema angioneurotico,

hiperhidrosis, urticaria y prurito,
alopecia, reacciones anafilacticas.
En el tratamiento a largo plazo:
degeneracion pigmentaria de la
retina y opacidad corneal. Se han
reportado en casos aislados: anemia
hemolitica o aplasica, molestias
auditivas,  reacciones  cutaneas
severas, dermatitis fototoxica, crisis

convulsivas, hipoacusia,
insuficiencia renal aguda, hepatitis
toxica y dafio
hepatico, hiperglucemia y

glucosuria, sintomas de angina de
pecho, sangrado vaginal, molestias
visuales con
vision doble, oscilaciones de
manchas de colores en la vision,
disuria, estomatitis y lceras aftosas
en la boca.




Efectos adversos con una incidencia

RELIFEX Artritis reumatoide y
osteoartritis tanto en | de mas del 1% y que se encuentran
Tabletas sus formas agudas | relacionados probablemente con la
como cronicas, asi | administracion de nabumetone:
Antiinflamatorio no como en las | Efectos gastrointestinales:
esteroide enfermedades Diarrea, dispepsia, dolor abdominal,
reumaticas de | constipacion, flatulencia, nauseas,
(Nabumetone) cualquier naturgleza muestras  fecales  positivas o a
que requieran | guayaco, boca seca, gastritis,
tratamiento estomatitis y voOmito. Anorexia,
antiinflamatorio y | colestasis, ictericia, ulcera
analgésico a corto, | duodenal, disfagia, Ulcera gastrica,
mediano y  largo | gastroenteritis, sangrado intestinal,
plazos. Otras | incremento del apetito,
condiciones son el | anormalidades de la funcion
reumatismo no | hepatica. Sistema nervioso
articular y las | central: Confusion, cefalea, fatiga,
enfermedades incremento de la  sudacidn,
sistétmicas del tejido | insomnio, nerviosismo,
conjuntivo. somnolencia. Astenia, agitacion,
ansiedad, confusion, depresion,
malestar ~ general,  parestesias,
temblor y  vértigo  Efectos
dermatolégicos:  Prurito, rash.
Organos de los sentidos: Tinnitus.
Otros: Edema. Sistema
cardiovascular: Vasculitis.
Metabolismo: Aumento de peso.
Dermatoléogicos: Erupciones
bulosas, fotosensibilizacion,
urticaria, seudoporfiria  cutanea
tardia.  Respiratorias:  Disnea.
Organos de los sentidos: Vision
anormal. Tracto genitourinario:
Albuminuria, nefritis intersticial.
Hipersensibilidad: Edema
angioneurotico. En la clinica, el
aumento de la dosis por arriba de un
gramo no es paralelo con el
aumento en la incidencia de efectos
colaterales.
REMICADE Indicado en: Artritis

Solucidn inyectable

(Infliximab)

reumatoide para:
Disminucion de signos
y sintomas, prevencion
del dafio articular
estructural (erosiones y
disminucién del

Trastornos de mecanismos de
resistencia: infeccion viral, fiebre,
absceso, celulitis, moniliasis, sepsis,
retraso en la cicatrizacion, infeccion
bacteriana, tuberculosis, infeccion
por hongos. Trastornos




espacio articular),
mejorar funcion fisica
de  pacientes con
enfermedad activa a
pesar de tratamiento

con metotrexato.
Enfermedad de
Crohn: Tratamiento

de la enfermedad de
Crohn activa de
moderada a severa,
para la disminucion de
signos y sintomas en
pacientes sin respuesta

al tratamiento
convencional.

Tratamiento de
pacientes con
enfermedad de Crohn
complicada con

fistulas enterocutaneas
drenantes.

inmunitarios: autoanticuerpos,
sindrome lupus-like, anormalidades
del  complemento.  Trastornos
sanguineos: anemia, leucopenia,
linfadenopatias, linfocitis,
linfopenia, neutropenia, trombo-
citopenia. Trastornos psiquiatricos:
depresion, confusion, agitacion,
amnesia, apatia, nervisismo,
somnolencia.Trastornos del sistema
nervisio central y periférico

cefaléa, vertigo, mareo,
exacerbacion de trastornos
desmilinizantes ~ sugerentes  de
esclerosis multiple. Trastornos de la
vision y la audicion: conjuntivitis,
endolftalmitis, queratoconjuntivitis.

REUMOPHAN
Tabletas

(Ketoprofeno-
clorzoxazona)

Artritis  reumatoide.
Osteoartritis
reumatoide. Crisis de
gota. Gonartrosis.
Espondilitis
anquilosante. Bursitis.

Nauseas, vomito, malestar
gastrointestinal,  prurito, = som-
nolencia y vértigo. Muy raramente
sangrado gastroin-
testinal.

Tendinitis y tendo-
sinovitis.
Reumophan-vit Relajante  muscular. | El ketoprofeno puede ocasionar
Analgésico. dispepsia y otros efectos adversos
Tabletas Antineuritico.  Artritis | gastrointestinales, casi  siempre
reumatoide, leves y disminuyen si se toma con
(Ketoprofeno- osteoartritis, alimentos, leche o antiacidos. Puede
clorzoxazona/ polineuropatia, ocasionar retencion de liquidos y
tiamina (vitamina B)/ neqralgia, | mayores gopcentraciones
piridoxina (vitamina B) radiculopatia, neuritis, | plasmaticas de creatinina las cuales
sintomas  vertebrales | son transitorias y ocurren sin que
dolorosos, lumbalgia, | haya sintomas. La clorzoxazona es
lumbociatica, usualmente bien tolerada, sin
artralgias, neuritis, | embargo, puede causar
ciatica, espasmos | adormecimiento, vértigo, mareo,
muslculares. malestar y sobreestimulacion.




Severin nf

Tabletas y suspension

Antiinflamatorio no
esteroide con efecto
analgésico y
antipirético. Actiia en

Su accidon preponderante sobre
COX 2 y minima sobre COX 1
reduce en forma importante la
posibilidad de aparicion de efectos

(Nimesulide) la reducgién del 'dolor, secundarios. Las' reacciongs
fiebre ¢ inflamacion en | adversas o secundarias a las dosis
Severin problemas de vias | recomendadas son poco frecuentes.
aéreas: amigdalitis, | Ocasionalmente se puede presentar
Supositorios faringiti's, 1aringi?i.s, piros.is, péusea y gastralg@a leV§s y
traqueitis,  bronquitis | transitorias, rara vez su intensidad
(Nimesulide) agu@a, singsitis. Oido: requiere la  suspension  del
otitis media. Procesos | tratamiento. Se han reportado casos
inflamatorios aislados de erupcion cutanea tipo
traumaticos (agudos): | alérgico, vértigo y somnolencia.
edema (por
traumatismo de tejidos
blandos),  esguinces,
bursitis, artralgias.
Otras:
musculosquéletico:
artritis reumatoide,
osteoartritis, tendinitis,
tendosinovitis. Fiebre
en procesos eruptivos
virales. Fiebre
postvacunal. Como
coadyuvante en
dismenorrea.
TABALON 400 Coadyuvante para el | Reacciones de hipersensibilidad
tratamiento de  la | como exantema, prurito, urticaria,
Tabletas inflamacion, dolor y | eritema exudativo multiforme, crisis
fiebre producidos por | asmaticas con o sin baja de la
(Ibuprofeno) infecciones de las vias | presion  sanguinea.  Trastornos
respiratorias gastrointestinales como
superiores. Dis- | hemorragias leves, que pueden
menorrea. Dolor e | producir anemia, nauseas y diarrea,
inflamacion. Estados | ¥ excepcionalmente ulceras
inflamatorios gastrointestinales con hemorragias y
derivados de | perforaciones. En terapias
artropatias, espondilitis | prolongadas  pueden presentarse
degenerativas (artrosis | trastornos hematopoyéticos.

y espondilartritis) y
reumatismo de las
partes blandas. Artritis

aguda y  croénica,
especialmente  artritis
reumatoide,

espondilartritis

Trastornos relacionados con el SNC
como cefalea, vértigo, cansancio,

somnolencia, insomnio,
irritabilidad, acufenos,
excitabilidad. En terapias
prolongadas, trastornos hepaticos

como aumento de enzimas




anquilopoyética
(morbus  Bechterev).
Crisis de gota.

hepaticas e ictericia por estasis
biliar, o trastornos renales con
aumento de los indices de potasio
en el suero y edemas periféricos en
pacientes hipertensos. En pacientes
con hipofuncion renal puede
presentarse un colapso renal agudo.
Trastornos visuales y auditivos.
Puede reducir la capacidad de
reaccion hasta el extremo de
imposibilitar la participacion activa
en el trafico o manejo de
maquinaria, especialmente si se
consume alcohol durante la terapia.
En casos excepcionales se puede
presentar meningitis aséptica sobre
todo en pacientes con
colagenopatias, como lupus
eritematoso sistémico.

VOLFENAC
Solucidn inyectable

(Diclofenaco)

Antirreumatico,

antiinflamatorio, con
accion analgésica. Para
el tratamiento inicial o

agudo de  formas
inflamatorias y
degenerativas de
reumatismo en estado
agudo, artritis
reumatoide,
espondilartritis
anquilosante; artrosis y
espondilartrosis.
Sindromes  dolorosos
de la columna
vertebral. Reumatismo
extraarticular. Ataque
agudo de gota.
Inflamacion y
tumefaccion  dolorosa
postraumatica y

postoperatoria. Control
del dolor e inflamacion
en cirugias dentales y
ortopédicas.

Tracto gastrointestinal:
Ocasionales:  dolor  epigastrico,
otros trastornos gastrointestinales
como nausea, voOmito, diarrea,
calambres abdominales, dispepsia,
flatulencia y anorexia. Raras veces:
hemorragias gastrointestinales
(hematemesis, melena, diarrea
sanguinolenta), tulcera gastrica o
intestinal con o sin hemorragia o
perforacion. En casos aislados:
estomatitis aftosa, glositis, lesiones
esofagicas, estenosis intestinales
por formacion de “diafragmas”,
trastornos intestinales bajos como
colitis hemorragica inespecifica y
exacerbacion de la colitis ulcerosa o
enfermedad de Crohn;
estrefiimiento, pancreatitis. Sistema
nervioso central: En ocasiones:
cefaleas, mareo o  vértigo.
Raramente: somnolencia. En casos

aislados: trastornos de la
sensibilidad, inclusive parestesias,
trastornos de la  memoria,
desorientacion, insomnio,
irritabilidad, convulsiones,
depresion, ansiedad, pesadillas,
temblor, reacciones psicoticas,




meningitis  aséptica.  Sentidos
especiales: En casos aislados:
trastornos de la vision (vision
borrosa, diplopia), pérdida de la
audicion, tinnitus, alteraciones del
gusto. Piel: En ocasiones: eritema o
erupciones cutdneas. Raras veces:
urticaria. En  casos  aislados:
erupciones bulosas, eccemas,
eritema multiforme, sindrome de
Lyell (epidermdlisis toxica aguda),
eritrodermia (dermatitis
exfoliativa), caida del cabello,
reaccion de fotosensibilidad,
purpura, inclusive purpura alérgica.
Rifiones: Raramente: edema. En
casos aislados: insuficiencia renal
aguda, alteraciones urinarias como
hematuria, proteinuria,  nefritis
intersticial, sindrome nefrotico y
necrosis papilar. Higado: En
ocasiones: aumento de los valores
séricos de  aminotransferasas.
Raramente: hepatitis con o sin
ictericia. En  casos aislados:
hepatitis fulminante.
Hipersensibilidad: Raramente:
reacciones de  hipersensibilidad
como asma, reacciones sistémicas
anafilacticas/anafilactoides,
inclusive hipotension. En casos
aislados:  vasculitis, neumonitis
Sistema cardiovascular: En casos
aislados: palpitacion, dolor toracico,
hipertension e insuficiencia cardiaca
congestiva. Otros sistemas
organicos: Ocasionalmente
reacciones en el punto de la
inyeccion intramuscular como dolor
local y endurecimiento. En casos
aislados: abscesos locales y necrosis
en el punto de la inyeccion
intramuscular.

VOLFENAC GEL

Gel

Antiinflamatorio y
analgésico topico para
el tratamiento local de:
Inflamacion traumatica
de tendones,

Las reacciones que pueden
presentarse por lo general son bien
toleradas y pueden consistir en:
escozor, enrojecimiento, ardor de la
piel o un brote de exantema.




(Diclofenaco)

ligamentos, musculos
y  articulaciones a
causa de esguinces,
luxaciones y
contusiones. Formas loc

Cuando se aplica localmente el
diclofenaco dietilamonio en zonas
cutaneas relativamente amplias y
durante un periodo prolongado, no
se puede descartar la posibilidad de
efectos secundarios sistémicos. En
estos casos se debe consultar al
médico inmediatamente.

VOLFENAC
RETARD

Grageas

(Diclofenaco)

Tratamiento
sintomatico
prolongado de la
artritis  reumatoidea.
Osteoartritis.
Espondilitis
anquilosante.Reumatis
mo
extraarticular.Sindrom
e doloroso de columna

vertebral. Lesiones
musculoesqueléticas
agudas. Tendinitis
bicipital. Bursitis
subdeltoidea. Ataque
agudo de gota.
Dismenorrea.

Dolor abdominal, nauseas, vomito,
diarrea, hemorragia gastrointestinal
y ulceracion o perforacion de la
pared intestinal. Cefalea, vértigo,
somnolencia. Erupciones cutaneas,
reacciones  alérgicas, retencion
hidrica y edema. Rara vez deterioro
de la funcion renal.

VOLTAREN* 50

Grageas  con
entérica
(Diclofenaco)

capa

Formas inflamatorias y

degenerativas de
reumatismo: artritis
reumatoidea,  artritis
reumatoidea  juvenil,
espondilartritis
anquilopoyética,
osteoartritis y
espondilartritis,
sindromes  dolorosos
de la columna
vertebral, reumatismo
no articular. Ataque
agudo de gota. Dolor
postraumatico y
postoperatorio,
inflamacion y
tumefaccion, por
ejemplo, después de
una intervencion
quirtirgica dental u
ortopédica.

Inflamaciones

Tracto gastrointestinal:
Ocasionales:  dolor  abdominal,
nausea, vomito, diarrea, calambres
abdominales, dispepsia, flatulencia,
anorexia. Raras veces: hemorragias
gastrointestinales (hematemesis,
melena, diarrea  sanguinolenta),
ulcera péptica con o sin hemorragia
o perforacion. En casos aislados:
estomatitis aftosa, glositis, lesiones
esofagicas, estenosis intestinales
por formacion de “diafragmas”,
trastornos intestinales bajos como
colitis hemorragica inespecifica y
exacerbacion de la colitis ulcerosa o
enfermedad de Crohn;
estrefiimiento, pancreatitis. Sistema
nervioso central: En ocasiones:
cefaleas, aturdimiento o vértigo.
Raras veces: fatiga. En casos ais-
lados: trastornos de la sensibilidad,
inclusive parestesias, trastornos de
la memoria, desorientacion,




dolorosas y/o
inflamatorias en
ginecologia, por
ejemplo, dismenorrea
primaria. La fiebre
como Unico sintoma no
se considera una indi-
cacion.

irritabilidad, convulsiones,
depresion, ansiedad, pesadillas,
temblor, reacciones  psicoticas,
meningitis aséptica.Alteraciones de
los sentidos: Casos aislados:
trastornos de la vision (vision
borrosa, diplopia), pérdida de oido,
tinnitus, alteraciones del gusto.
Piel: En ocasiones: erupciones.
Raras veces: urticaria. En casos
aislados: erupciones vesiculares,
eccemas, eritema  multiforme,
sindrome de  Stevens-Johnson,
sindrome de Lyell (epidermolisis

toxica aguda), eritrodermia
(dermatitis exfoliativa), caida del
cabello, reaccion de

fotosensibilidad; parpura, inclusive
purpura alérgica. Rifiones: Raras
veces: edema. En casos aislados:
insuficiencia renal aguda,
alteraciones urinarias como hematu-
ria y proteinuria, nefritis intersticial,
sindrome nefrético, necrosis
papilar. Higado: En ocasiones:
incremento de las enzimas séricas
de aminotransferasa en suero. Raras
veces: hepatitis con o sin ictericia.
En casos aislados: hepatitis -
fulminante. Hipersensibilidad:
Raras  veces: reacciones de
hipersensibilidad = como  asma,
reacciones sistémicas anafilacticas o
anafilactoides inclusive hipotension.
En casos aislados: vasculitis,

neumonitis. Sistema
cardiovascular: En casos aislados:
palpitacion, dolor toracico,

hipertension, insuficiencia cardiaca
congestiva. Sangre: En casos

aislados: trombocitopenia,
leucopenia, anemia (anemia
hemolitica, = anemia  aplésica),
agranulocitosis.
VOLTAREN Antiinflamatorio no Reacciones locales:
EMULGEL esteroideo con accion | Ocasionalmente: ~ dermatitis ~ de

analgésica, auxiliar en
el tratamiento de

contacto alérgicas o no alérgicas
(con sintomas como escozor,




Gel procesos traumaticos enrojecimiento, edema, papulas,
agudos. Alivia vesiculas, ampollas o descamacion
(Diclofenaco rapidamente las de la piel). Reacciones sistémicas:
dietilamonio) molestias causadas por | En casos aislados: exantema
padecimientos generalizado; reacciones de
artriticos, reumaticos, | hipersensibilidad (como ataque de
musculares, asma, angioedema); reacciones de
traumaticos, fotosensibi-
inflamacion de lidad.
tendones, dolor de
espalda, torceduras,
esguinces, contusiones.
Inflamacion
postraumatica de
tendones, ligamentos y
articulaciones, por
ejemplo, debida a
torceduras,
distensiones y
contusiones. Formas
localizadas de
reumatismo de tejidos
blandos, por ejemplo,
tendovaginitis, bursitis,
sindrome de hombro-
mano y periartropatia.
Formas localizadas de
reumatismo
degenerativo, por
ejemplo, artrosis de las
articulaciones
periféricas y de la
columna vertebral
VOLTAREN* Antirreumatico,
antiinflamatorio  con
Solucion inyectable accion analgésica. | Tracto gastrointestinal:
Tratamiento de: | Ocasionales:  dolor  epigastrico,
(Diclofenaco sodico) Formas inflamatorias y | otros trastornos gastrointestinales
degenerativas de | como nauseas, vOmitos, diarrea,
reumatismo en estado | calambres abdominales, dispepsia,
agudo, artritis | flatulencia y anorexia. Raras veces:
reumatoidea, hemorragias gastroin-
espondilartritis testinales (hematemesis, melena,
anquilosante; artrosis y | diarrea sanguinolenta) tUlcera gas-
espondilartrosis. trica o intestinal con o sin
Sindromes  dolorosos | hemorragia o perforacion. En casos
de la columna | aislados: estomatitis aftosa, glositis,
vertebral. Reumatismo | lesiones  esofagicas,  estenosis
extraarticular. Ataque | intestinales por formacion de “dia-
agudo de gota. | fragmas”, trastornos intestinales




Inflamacion y
tumefaccion  dolorosa
postraumatica y
postoperatoria. Colico
renal y colico biliar.

Ataques agudos de
migrafia. Tratamiento
intravenoso:

Tratamiento 0

prevencion del dolor
postoperatorio en el
hospital.

bajos como colitis hemorragica
inespecifica y exacerbacion de la
colitis ulcerosa o enfermedad de
Crohn, estrefiimiento y pancreatitis.
Sistema nervioso central: En
ocasiones: cefalea, mareo o vértigo.
Raramente: somnolencia. En casos

aislados: trastornos de la
sensibilidad, inclusive parestesias,
trastornos de la memoria,
desorientacion, insomnio,
irritabilidad, convulsiones,
depresion, ansiedad, pesadillas,
temblor, reacciones  psicdticas,
meningitis  aséptica.  Sentidos
especiales: En casos aislados:

trastornos de la vision (vision
borrosa, diplopia), pérdida de la au-
dicién, tinnitus, alteraciones del
gusto. Piel: En ocasiones: eritemas
o erupciones cutaneas. Raras veces:
urticaria. En  casos aislados:
erupciones  bulosas,  eccemas,
eritema multiforme, sindrome de
Stevens-Johnson, sindrome de Lyell
(epidermolisis toxica aguda), eritro-
dermia  (dermatitis  exfoliativa),
caida del cabello, reacciéon de
fotosensibilidad; purpura, inclusive
purpura alérgica. Rifiones:
Raramente: edema. En casos
aislados: insuficiencia renal aguda,
alteraciones urinarias como hema-
turia, proteinuria, nefritis
intersticial, sindrome nefrotico y
necrosis papilar. Higado: En
ocasiones: aumento de los valores
séricos de  aminotransferasas.
Raramente: hepatitis con o sin
ictericia. En  casos aislados:
hepatitis fulminante.
Hipersensibilidad: Raramente:
reacciones de hipersensibilidad
como asma, reacciones sistémicas
anafilacticas/anafilactoides

inclusive hipotension. En casos
aislados:  vasculitis, neumonitis.
Sistema cardiovascular: En casos
aislados: palpitacion, dolor toracico,
hipertension e insuficiencia cardiaca




congestiva. Otros sistemas
organicos: Ocasionalmente:
reacciones en el punto de la
inyeccion intramuscular como dolor
local y endurecimiento. En casos
aislados: abscesos locales y necrosis
en el punto de la inyeccion
intramuscular.

Como se puede observar la medicina alopata cuenta con 99 medicamentos de los

cuales se podria escoger al azar el mejor para el tratamiento de la artritis los cuales

pueden ser pomadas, pastillas o inyecciones, asi la artritis reumatoide tiene muchos

factores desencadenantes a nivel anatomico y fisiologico, pero las emociones no tiene

cabida en esta base occidental, ni el trasfondo que implica la relacién del hombre con el

universo, sin comprender que existe una vision diferente y completa del hombre y sus

padecimientos la cual serd descrita en el siguiente capitulo de una manera historica, asi

como las propuestas para una mejor cura para la artritis reumatoide.




CAP. 2. OTRA VISION DEL CUERPO.

2.1.-La vision en occidente:

El pensamiento sobre el cuerpo paraddjicamente se formo a partir de la Edad
Media como un organismo con ideas propias frente a lo espiritual, lo celestial y lo
terrenal, enmarcaron el cuerpo de las acciones del hombre con sus semejantes, el orden
moral estaba en camino de atrincherarse con las costumbres en lo permanente, en lo
perfectible y en la busqueda de la felicidad humana. Los lazos invisibles entre Dios y el
hombre, entre la religion y lo propiamente social. Permanecieron en un estrecho e
invariable ciclo de crisis; la modernidad se construyo a partir de los universales: la raza,
el Estado, la Razén, la Nacion, entre otros para enfrentar y mantener su distancia entre
los otros, los diferentes; el pensamiento occidental bifurcé su desarrollo en la

., . . 1
construccion de un razonamiento de la dualidad.

En el siglo XVII se consideré como mision propia del conocimiento filosoéfico la
construccion de “sistemas” filosoficos, partiendo de un ente supremo y de una certeza
fundamental méxima, intuible, expandir la luz de esta certeza sobre todos los seres y
saberes derivados. Esto se consigue cuando, mediante el método de la demostracion y
de la consecuencia rigurosa, se enlazan la certeza primordial, de manera mediata, otros
principios y, por la via de este encadenamiento, se recurren todos los eslabones de lo
cognoscible, sin que pueda destacarse de la totalidad ningiin miembro de esta cadena la
unica explicacion consiste en la “derivacion”, en la rigurosa deduccion sistematica,
mediante el cual se le retrotrae al fondo del ser y de la certeza y se mide su distancia de
ese fondo y el nimero de miembros intermedios que de él les separan.” Bajo esta
filosofia el matematico francés Descartes marcé la revolucion cientifica de Occidente su
introduccion del pensamiento analitico y reduccionista formé la base de una nueva
filosofia de la ciencia, que se convirtié también en la filosofia de la medicina moderna.
Descartes creia que podia existir una verdad cierta y absoluta conceptualizando al

mundo y todo lo que habia en ¢l como una maquina por lo que consideraba al cuerpo

! Bernal Alanis, Tomas. El cuerpo humano: entre la ciencia y la sociedad en las postrimerias del
siglo XIX en Lopez, Ramos Sergio Lo corporal y lo psicosomdtico, reflexiones y aproximaciones II1.
CEAPAC. Edo. México, 2003.

2 Cassirer, Ernst. Filosofia de la Ilustracion. Fondo de Cultura Econémica. México, 1979.




humano como comparando a un hombre sano con un reloj bien construido realizando la
disociacion de los elementos que constituyen la parte fisica del ser humano: cabeza,
tronco, extremidades superiores e inferiores, se descubren aparatos y sistemas asi como
funciones de cada uno de ellos.” En este esquema el cuerpo queda reducido a partes
estructurales, prosiguiendo desde los organos a los tejidos, desde los tejidos a las
células, de las células a la molécula, el médico como mecanico separa el todo en sus
partes para discernir la naturaleza, el tamafio y el funcionamiento de cada constituyente;
disociar las partes permitié a los médicos occidentales identificar una como totalidad de

ese modo podian extraerla o tratarla aisladamente de otros 6rganos o tejidos.*

Dividieron el cuerpo en sistemas analogos a procesos mecanicos que
correspondian de forma precisa con descripciones estructurales de organos y tejidos, de
este modo las partes son intercambiables y se pueden reemplazar facilmente, y la
manera en que se estropean puede preverse en los distintos cuerpos; las enfermedades
estandarizadas se desarrollan a partir de causas establecidas, y los protocolos de
tratamientos fijos. Para entonces el burgués emprendia la tarea de organizar el mundo
que aparecia como una enorme eventualidad por generar otros horizontes en el
desarrollo humano, esto fue lo que logré la formulacion de una conciencia moderna en
Occidente: la capacidad de establecer relaciones asimétricas, de dependencia y sujecion
de unos paises sobre otros permitiendo la universalidad de la Ilustracion como un

cuerpo de ideas diseminadas, aceptadas e impuestas alrededor del mundo.”

El gran tratado que fue la Enciclopedia (1752) coadyuvo en este proceso de
acercamiento entre las culturas bajo el respaldo de un cuerpo casi totalizador de
conocimiento sistematizado para ofrecer al mundo una vision etnocéntrica de la historia.
Esta consideracion evolucionista va a marcar todos los procesos en su afan de llegar a
un final, a un pleno desarrollo como especies, de ahi que esta situacion permitia
introducir explicaciones de tipo ambientalista que tratan de poner sobre la mesa de
discusiones las cuestiones de imitacion y limitacion del medio ambiente sobre la

condicion del hombre, en su estructura fisica y mental. Toda la ilustracion tendra la

3 Becerril Montekio, Victor. La salud por el Tao. PAX México. 2001.

¢ Beinfield y Kongrold Efrem. Entre el cielo y la tierra: los cinco elementos en la medicina china.
Liebre de Marzo. Barcelona, Espana, 1999.

5 Ibidem.




tarea de explicar una diferencia historica en aras de un proceso historico homogéneo
evolucionista selectivo, que clasifique y dé nombre a lo nuevo; la civilizacion frente a
lo salvaje lo moderno y lo primitivo, lo anormal y lo patologico, el orden y el desorden,
las leyes y lo primitivo, entre otras categorias sembraron el campo del pensamiento
occidental para explicar las lentas transformaciones del cuerpo de la sociedad y del ser

humano.®

La introduccion de D" Alembert a la Enciclopedia ensaya la critica histérica de
los grandes sistemas del siglo XVII, se trata de mostrar que cada uno de ellos ha
fracasado porque en lugar de mantenerse en los hechos y de formar los conceptos sobre
ellos, ha elevado unilateralmente cualquier concepto tinico a la categoria de dogma,
frente a este espiritu de sistemas se proclama ahora una nueva alianza entre el espiritu
“positivo” y el “racional”. El espiritu tiene que abandonar se a la plenitud, encontrar
con ella su propia verdad y medida, de este modo se alcanza la auténtica correlacion de
“sujeto” y “objeto” de “verdad” y de “realidad” y se establece entre ellos la forma de

“adecuacion”.’

A partir del siglo XIX se trata de demostrar que todo fendmeno social es
susceptible de observarse, de medirse, de formar parte de una estadistica ; el positivismo
cred el marco ideal para este tipo de trabajos , que van de una sociedad natural a una
sociedad civil , el individuo vy la sociedad se convertian en dos parametros que
confluian en el orden y el progreso, el cuerpo humano es definido desde la division
entre lo normal y lo patologico, como discurso que permea al propio individuo y a la
misma sociedad; lo normal y lo patologico expresados en el cuerpo humano van a
testificar una serie de teorias médicas, filosoficas, antropoldgicas, para dar pie a una
mayor diferenciacion entre los grupos sociales; el cuerpo sera visto como el receptor de
males que impiden el desarrollo normal de los individuos, la division de lo espiritual y
lo corporal volverd a tener una relacion para explicar diferencias evolutivas y

. , . 8
psicologicas.

6 Ibidem.
7 Ibidem.
8 Jbidem.



El cuerpo en occidente vive fracturado y desconectado de si mismo, en donde las
enfermedades no tienen una respuesta de sanar por el Sector Salud se ve ineficiente
tanto en medicamentos como explicaciones para poder comprender el malestar de los
pacientes encontrando soluciones que les permita tener una vida tranquila, por lo que la
historia nos permite entender la construccion de los sujetos en Occidente, sus
ambiciones, sus costumbres y su falta de relacion con lo natural reflejandose esto en el
descuido de los cuerpos y en la busqueda de soluciones en un sistema que ha caducado
desde hace tiempo; sin embargo, las emociones de estos individuos se han visto
encarceladas pues de este lado del mar , en este continente forman un tercer plano pues
lo importante es poder sobrevivir en las grandes ciudades o mejor conocidas como las
Selvas de Asfalto, donde lo esencial es saber competir contra todo fendmeno natural
pudiendo separarse bajo el nombre de ser el duefio y controlar bajo la idea humana de
todo lo que esta en la faz de la tierra, sin poder entender la relacion del uno mismo. Para

entender esta relacion se debe conocer la concepcion del cuerpo en Oriente.

2.2.-La vision de Oriente:

En Oriente se posee una filosofia diferente, funcional del cuerpo que difiere con
la idea Occidental del mismo, de ahi que explique la enfermedad en términos de
desarmonizacion entre el hombre y la naturaleza’, los meticulosos observadores de esta
naturaleza que pusieron los cimientos del pensamiento tradicional chino descubrieron
que en el Universo todo es movimiento, y que el movimiento es la manera de actuar-ser
de la realidad que conocemos o podemos llegar a conocer, sin embargo estando
inmediatamente interesados y orientados hacia la comprension de la vida, los filosofos
de la antigua China descubrieron en ella la manifestacion de las dos formas o
direcciones basicas de todo movimiento : inspiracion- espiracion y sistole- diastole, las
cuales no podian ser mas que expresiones, a nivel microcésmico, del microcosmico
tintinear de las estrellas'’; pero para entender esto es necesario conocer las bases

historicas de la medicina tradicional China donde se abre camino esta concepcion.

9Reyes Soto Verdnica. Acupuntura: una alternativa de tratamiento en la salud fisica y mental dentro de
la clinica universitaria de salud mental. ENEP Iztacala. Edomex. 1998.

10 [bidem.



La medicina tradicional china se inici6 dos mil afios antes de Cristo, en este
periodo de la organizacion y de los ritos los médicos formaron por primera vez una
corporacion independiente de los sacerdotes y los magos ; se dice que por esta época
China recogié conocimientos de la India y el Iran por medio de Tseu-Yen quien
introduce el concepto de Wi-hing, un principio de energia materia del que proceden los
cinco elementos : el fuego, la tierra, el metal, el agua y la madera que forma tanto el
cosmos como al hombre, a partir de esto se construye el sistema médico chino sobre la
doctrina de los elementos y los soplos vitales. Para el afio 216-124 a.C. Chuenyu Yi
médico del antiguo Imperio describe veinticinco casos, siguiendo un plano logico de
descripcion: anamnesia, exploracion clinica, diagnostico, prondstico, tratamiento,
patogena, sintomatologia y justificacion terapéutica; en este periodo los médicos chinos
utilizaban el interrogatorio, el examen del pulso y la exploracion del enfermo para el
establecimiento del diagnostico; también se afirmaba, que en la prevencion y el
tratamiento de las dolencias la alimentacion y la afinidad de los cinco sabores con las
visceras jugaban un papel importante. En los afios 589 y 907 Chao Yuan Fang divide
los tumores en dos tipos: Cheng y Kia, el primero es un tumor que se palpa siempre y
el segundo es un tumor episddico que se modifica o reabsorbe, da nombre distintos a
estos tumores segun su colocacion. Otro gran médico fue Suen-miao para quien el
sistema médico es un compromiso entre la doctrina india de los cinco elementos y la
china de las cinco visceras; el cuerpo humano es una combinacion Tierra, Agua, Fuego
y Viento, cuando el soplo de viento falla, se tapan los poros, si falla el del agua se
hincha el cuerpo y la respiracion se hace jadeante y dificil y si falla el de la tierra los
cuatro quedan inertes.''De esta manera se centra el concepto del cuerpo en la
integracion y cooperacion entre la naturaleza y el hombre, sin fragmentarlo pues en
dicha medicina china se considera al cuerpo humano como un conjunto organico integro
de Forma ( la apariencia; incluida en ellas visceras, 6rganos, piel , musculos, vasos,
tendones, huesos, orejas , boca , lengua, ojos, yin anterior 6rganos genitales exteriores y
yin posterior ano, asi como el Ki , el Yin y Yang, la sangre, la esencia, y los liquidos
corporales) y Shen ( todas las actividades vitales del cuerpo humano, incluido al 4nimo,

el pensamiento y las actividades intelectuales; es decir, las actividades mentales, asi

11Roclrl'guez, Anaya Liliana. La acupuntura, la bioenergética y la psicologia. ENEP Iztacala,

Tlanepantla, Edomex.1998



como el espiritu).El camino occidental, que trata de dominar las fuerzas de la naturaleza
antes que adaptarse a ellas, conduce inevitablemente a una division esquizofrénica entre

hombre y naturaleza.'?

El pensamiento tradicional chino establece el ambito o contexto dentro y a partir
del cual es posible hacernos una idea de nosotros mismos, el ser humano aparece como
un microcosmos dentro del macrocosmos, una parte del todo que reproduce a “escala”
y con gran exactitud, la estructura del todo. El macrocosmos se vuelve intangible para la
mente humana con base en la consideracion de tres niveles de manifestacion de la
existencia: el cielo y la tierra en los extremos superior e inferior, y el ser humano entre
ellos, gozando de ese privilegio y obligado a servir como lazo entre los dos &mbitos que
, respectivamente, le dan cobijo y sostén, ya que concebian la existencia humana
fisicamente circunscrita por la boveda celeste en lo alto y por la tierra con sus
montafias, rios y planicies, mares y desiertos en lo bajo. El Cielo simbolicamente
sugeria todos aquellos aspectos de la existencia que, desde el punto de vista humano
aparecen como inasibles, sutiles, etéreos, ligeros, enormes y elevados, sublimes,
luminosos, etc.; en el caso de la Tierra, simboliza todos aquellos aspectos de la
existencia que nuevamente desde la perspectiva humana, se consideran asibles,
apropiables, burdos, concretos, pesados, delimitables, accesibles, bajos y oscuros entre

otros.13

Asi mismo dentro del pensamiento chino la naturaleza como en el hombre rige
un orden previsible: el hombre se produce como reflejo vivo de la naturaleza en
interaccion de los 6rganos y al igual que los elementos se crean y se destruyen unos a
otros, asi los o6rganos y visceras se generan y limitan entre si; el Universo es armonico,
y por consiguiente, asi debe ser el humano, percibirse como una réplica del Universo
como parte integral, de un todo ; por lo que siempre es afectado por todo lo que lo
rodea desde el clima , los horarios , todos los elementos que se encuentran en la
naturaleza, hasta por una fuerza o energia que influye en el hombre desde su
conformacion dentro del vientre materno, y que a su vez también el hombre afecta a

todo lo que le rodea."

12 Reid, Daniel. El Tao de la salud, el sexo y la larga vida. Urano. Barcelona, Espafia. 1989.
13 Ibidem.
14 Ibidem.




Asi también, dentro de la vision oriental uno de los elementos importantes que
componen la concepcidon del hombre es la energia o mejor llamado Ki, Chi o Qi
traducido es energia, vapor o fluido eléctrico, aunque también puede traducirse como
una fuerza o movimiento invisible, asi mismo se le considera como la fuerza que causa
la vida, el origen de todas las cosas; mientras que para las ciencias exactas, la energia es
toda causa capaz de transformarse en trabajo y es estudiada en las distintas ramas de la
ciencia como causa de transformacion fisicas o quimicas de la materia.'”Por lo que es
una premisa vital derivada de la filosofia taoista, el que todas las formas de vida del
universo estdn animadas por una fuerza vital esencial denominada qi; ademas de
energia, qi significa literalmente “aliento” y “aire”,'® en el ser humano todas las
funciones del cuerpo y de la mente son manifestaciones del qi tener sensaciones,
reflexionar, sentir emociones, digerir, moverse y procrear; el qi genera movimiento y
calor, es el misterio y el milagro fundamental.'” Sin embargo, es importante aclarar que
cuando se habla de un Qi con “Q” mayuscula designa la suma total de toda la energia
del cosmos, incluyendo la gravedad, el magnetismo, la electricidad, la energia solar,
etc.; cuando se habla de un qi con “q” minuscula , se refiere especificamente a la
energia bionica que alimenta los organismos vivos por lo que cuando el nivel de energia

bionica del cuerpo disminuye; todo el organismo pierde vitalidad y se hace vulnerable a

la enfermedad, la debilidad y la muerte prematura.
El qi dentro del sistema humano adopta muchas formas distintas, como son:

D La energia ancestral o energia primordial: se refiere al estallido original
de energia pura que se produce en el momento de la concepcion e infunde la vida en
el feto contenido en la matriz, dentro de esta clasificacion se encuentra el Ki
Original (Yuanqui) al que también se le llama ki de rifion o ki congénito debido a

que es heredado de los padres y esta relacionado con la funcion reproductora.

® La alimentaciéon: En este caso produce dos formas distintas de qi a partir

de las sustancias nutritivas esenciales que el proceso digestivo extrae de los

15 IJbidem.
16 Jbidem.
17 Ibidem.



alimentos y el agua; una de ellas se denomina ying qi o “energia nutritiva”, que se
extrae de los elementos mas puros de la digestion y energiza los 6rganos, glandulas,
nervios, y todos los tejidos vitales. El otro tipo es wei qi, “energia protectora”, que se
produce a partir de los subproductos mas groseros de la digestion; esta energia
circula por la superficie del cuerpo, justo por debajo de la piel, y protege al
organismo de los efectos nocivos de las energias ambientales extremosas, como

calor, frio, sequedad, viento, ete.'®

® La respiracion: Los chinos suponen que aparte del contenido material
del aire, se inhala ademas otras cosas. La energia adquirida mediante la respiracion
es denominada Ki puro o Qingqi debido a que se obtienen de la atmosfera y también
al igual que el Ki de los alimentos, se le denomina Ki adquirido porque también se

obtiene después del nacimiento.

D Ki de los T zang-fu: Bajo la accién del Ki heredado y del Ki adquirido
los T'zang- fu desarrollan sus funciones y generan a su vez el Ki de los T"zang-fu de

los canales o meridianos y de los colaterales.

Este conocimiento acerca del qi es la base para el entendimiento del equilibrio
existente en el Universo con el cuerpo humano, en donde los dos son dos fases de la
misma cosa, que permiten clasificar todos los fenomenos del Universo, asi la
concepcion de los fendmenos naturales y su correspondencia humana se pueden
expresar en la siguiente idea: existe un gran polo generador que se representa por un
circulo dividido por una linea ondulada en dos partes, la luz y la oscuridad, que
simbolizan los dos reguladores o contrarios elementales, el Yin y el Yang, el principio
femenino y masculino, que explica el desarrollo de los seres y que es la nocién que
domina la filosofia china.'” En el pensamiento tradicional chino se identifico el
movimiento como forma de existencia en el Universo, estando inmediatamente
interesados y orientados hacia la comprension de la vida, descubriendo la manifestacion
de las dos formas o direcciones basicas de todo movimiento: inspiracion- espiracion y
sistole- diastole, por lo que el Tao es un todo indefirenciado, es al mismo tiempo la

unidad de todas las cosas y la manera en que funciona el universo, de estas unicidad

18 Jbidem.
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surge el Yin Yang; remontandose a los brumosos origenes de la civilizacion china,
mucho antes de la época de Lao Tse, la referencia escrita mas antigua aparece en el I
Ching, redactado hacia el afio 1250 a. C. de donde la incesante interaccion del Cielo [
Yang] y la Tierra [Yin] da forma a todas las cosas. La union sexual del macho y la
hembra se considera como la mas esencial manifestacion terrena de la gran danza

cosmica del Yin y del Yang.

Se considera la existencia de las propiedades basicas entre el Yin y el Yang
como son: el Yin es el estado del no ser, totalmente negativo, y para mayor exactitud,
nulo, es el cero, la ausencia de Yang. Es un estado de inaniciéon que se caracteriza por
poseer propiedades similares a las del agua, es decir, frialdad, oscuridad, tendencia a
fluir hacia abajo ( inferioridad, quietud, interioridad( direccion hacia adentro),
asistencia, inhibicion, lentitud, sustancia, ductilidad, ligereza y disminucion de
velocidad; en la naturaleza se presenta en la Tierra, la Luna, el otofio, el invierno, la
noche, y en los vegetales; en los seres humanos se presenta en la feminidad, en la mujer
, en la sociedad en el esposa, el hijo, el siervo, y en los caracteres de las personas que
son pesimistas, apacibles, en la actividad psicoldgica, etc. En lo que respecta al Yang, es
un estado activo, positivo, caracterizado por el calor, la luz, exterioridad, el brillo, la
tendencia hacia arriba, movimiento, agitacion, rapidez, insustanciabilidad, dominancia,
etc. En la naturaleza se relaciona con la claridad, el sol, el cielo, lo animal, el dia, lo
masculino; en los humanos se caracteriza en el hombre, el padre el soberano, el marido,
la vitalidad, etc.”

El Yin Yang es pues el concepto clave a partir del cual se construira todo un

edificio tedrico cuyas premisas son:
® El todo y las partes son indisolubles.
@ La existencia es movimiento.
® Todo movimiento duradero implica la uniéon de dispersion-

concentracion, es decir, de movimientos complementariamente centrifugos-

centripetos.
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® La armonia de la existencia depende de las relaciones adecuadas en el

seno de la pareja indisoluble dispersion-concentracion.

@ Por lo tanto, la ausencia de armonia puede explicarse con base en la
pérdida de las proporciones adecuadas en los movimientos basicos que sustenta cada

existencia, fendmeno o evento.

De acuerdo con la medicina tradicional china, la salud de un ser vivo implica la
armonia entre las proporciones de movimientos de expansion y de condensacion de la
globalidad de los multiples aspectos que lo constituyen; asi “armonizar o reequilibrar el
Yin o el Yang” como algunos suelen decir no significa introducir o sacar, poner o
quitar algo que esté afuera del fendmeno o persona sobre los que se actta , sino incidir
sobre aquello que determina las proporciones de expansion y condensacion de sus
procesos internos y de sus procesos de intercambio entre su medio interno y su medio
externo, con el fin de amenizarlas.”'Por lo tanto, lo que existe afuera existe adentro del
cuerpo, bajo esta analogia el Yin Yang se establece en los 6rganos y tejidos del cuerpo
humano donde se rige la misma relacion que los principios que rigen el Universo.” El
Yin y Yang no pueden hallarse en igual cantidad al mismo tiempo; sin embargo, su
cantidad total debe permanecer sano, es decir, el mutuo crecimiento — decrecimiento
del yin-Yang debe permanecer en un balance ya que si se pierde ese balance
predominard el yin o el Yang y entonces aparecera la enfermedad ya que la estabilidad

se habra perdido.

El Yin y el Yang describen también el proceso humano, las etapas de la vida
que van desde la concepcion al nacimiento, crecimiento, declinar y muerte. El Yin es la
base material, el tejido, para la energia trasformadora del Yang, que reorganiza y
regenera; los 6rganos internos del cuerpo, ocultos y protegidos de la influencia externa,
son Yin con respecto a la piel descubierta y a los musculos, que son Yang, la parte
inferior del cuerpo estd en contacto o enraizada con la tierra, Yin, incluso cuando las
piernas estan rigidas; la parte frontal del cuerpo esta protegida por los brazos y las

piernas que se pliegan para encerrar el pecho y el abdomen, mientras que la parte

21 Jbidem.
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posterior del cuerpo estd relativamente descubierta. Las etapas de la enfermedad

también pueden entenderse segun los patrones yin-Yang, cuando la enfermedad se

desarrolla con rapidez, se encuentra en el estado agudo o Yang. A medida que la

enfermedad se vuelve cronica pasa al estado Yin. Aparte del lugar donde se localice la

enfermedad y de su duracion, también puede clasificarse segin sus efectos; si los

sintomas son muy extremos o graves, se considera una enfermedad de exceso

perteneciendo al Yang, en dado caso de que los sintomas son suaves o difusos, se trata

de un sindrome de deficiencia perteneciendo al Yin.>*Ver Tabla 1.

Correspondencias Yin-

Yang.

Yin.
Universal.

Sustentador
Contractivo
Descendente
Frio
Acuoso
Oculto
Interior.

Fisiologia.

Produccion de: sangre, linfa,
hormonas, mucosidad, orina,
sudor, sustancias nutritivas,
colageno, grasa.

Patrones constitucionales.

Energia  baja, aletargado,
amarillenta y  enfermiza,
cuerpo pequefio, blando y
flacido, voz débil y suave
Hipotenso

Tiende a sentir frio

Tiende a acumular humedad.

Parametros de diagnostico.

Yang.

Activo
Expansivo
Ascendente
Caliente
Seco
Transformador
Descubierto
Exterior.

Procesos de: circulacion,
secrecion, eliminacion,
peristasis, latido.
Metabolismo, respiracion.

Energia alta, hiperactivo

Tez rojiza, oscura y sofocada,
cuerpo grande, firme vy
robusto.

Voz alta y potente

Hipertenso

Tiende a sentir calor

Tiende a desarrollar
sequedad.
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Interno Externo

Frio Calor
Deficiencia Exceso
crénico Agudo

Tabla 1.- Correspondencias Ying/Yang en el cuerpo segiin la Medicina China.

Si el Yin es deficiente durante un periodo prolongado, el Yang también se
vuelve deficiente, y viceversa; el Yin y el Yang no sélo se equilibran entre si, los
fluidos se consumen y el Qi Yang se queda sin fuente, es decir, la persona se
deshabilita, se siente cansada y cuenta con una resistencia menor al estrés Cuando el
Yang es deficiente, las funciones vitales como la respiracion, la digestion y la
circulacion estan retardadas, y el cuerpo es incapaz de generar sangre y tejidos; de
nuevo la persona se vuelve débil y se siente fatigada, con poca capacidad para curarse y
recuperarse de infecciones o heridas, la deficiencia de uno al final se vuelve también
deficiencia del otro. Normalmente las enfermedades agudas afectan las funciones
superficiales o la superficie del cuerpo, donde encuentran la primera linea defensiva, si
la enfermedad supera las resistencias del cuerpo y penetra a capas mas profundas y
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secundarias, entra en la etapa Yin o interna

2.3.-Artritis la vision de oriente:

En la medicina china se sabe que antes de que una enfermedad fisica se
produzca, el qi se desequilibra si este no se corrige el cuerpo fisico puede dafiarse y
puede surgir una enfermedad o un sintoma fisico, ya que, cada una de las células del
cuerpo esta viva y para que continte estandolo requiere de un constante suministro de
qi; si el suministro a las células se vuele irregular las células comenzaran a funcionar de
un modo incorrecto; lo que los médicos chinos hacen es tratar de atacar antes de que se
produzca un dafio fisico y corregir por medio de acupuntura, tratamientos herbarios u
otros muchos métodos. De esta manera se espera prevenir el dafio fisico, que se
considera la peor etapa de la enfermedad, una vez que el cuerpo fisico, por ejemplo un

organo interno, se ha dafado, es casi imposible repararlo al 100 %.
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En el caso de la artritis se trata de diagnosticar en sus etapas tempranas, antes de
que exista un dafio fisico, por lo que bajo esta concepcion se establece que el qi del
cuerpo se altera facilmente a causa de los cambios en el clima, lo que ocasiona que los
pacientes de artritis generalmente sientan dolor en las articulaciones, el otro sintoma
obvio de tal influencia es la alteracion emocional ; sin embargo, en occidente mientras
no exista un sintoma de dafo fisico , estos sentimientos de dolor fisico y emocional
por lo general son ignorados, aunque a veces se suelen prescribir medicamentos para
mitigar el dolor .Si bien los médicos occidentales en ocasiones consideran lo anterior
como una etapa temprana de la artritis , en el caso de la medicina china esto se
denomina Fheng Shi o humedad del aire esto hace alusion a la causa del dolor que el
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paciente experimenta.

Los tratamientos propuestos por la medicina china son: el masaje, el cual
mejora la circulacion del qi en el area de la articulacion; este se usa generalmente
cuando un paciente sufre de Feng Shi ( etapa anterior de la artritis en la que no existe
sintoma de dafo fisico , diagnosticandose una alteracion del qi); en este caso la
circulacion del qi sufre un desequilibrio , lo cual puede afectar a los nervios que se
encuentran alrededor de las articulaciones y puede causar dolor. El dolor aumenta
cuando llueve, debido a que las nubes y la humedad acumulan grandes cargas eléctricas
que afectan al qi corporal. El dolor puede también presentarse cuando las articulaciones
se exponen al viento frio. El masaje no se usa solo para curar el Feng Shi, también es
muy efectivo para aumentar la circulacion del qi y calmar el dolor aun cuando la
infeccion de la articulacion (artritis), ya sea haya vuelto seria, sin embargo, puesto que
el masaje no puede llegar a niveles profundos dentro del cuerpo. No es muy sensato

confiar solo en ¢l si se desea lograr una curacion.

Acupuntura: tiene la capacidad de llegar al centro de la articulacion, lo que
significa que si la artritis a causa de una vieja lesion en lo profundo de la
articulacion, puede curar la lesion al menos a eliminar una parte del qi estancado. Si
bien la acupuntura es capaz de detener el dolor hasta cierto punto, para curar la artritis,
el proceso puede llevar bastante tiempo y ser un tanto agotador emocionalmente. La

acupuntura es un método externo y, aunque tiene la capacidad de eliminar los sintomas,

% Swing-Ming Yang. Un método chino para prevenir y curar la artritis. Sirio, Argentina, 1996.




normalmente cura la artritis s6lo de manera temporal o hasta un cierto grado. Hacer que

una articulacion recobre su fuerza constituye un objetivo a largo plazo.

Tratamientos herbarios: generalmente se utilizan combinados con el masaje y
la acupuntura, en especial cuando la artritis ha sido originada por una lesion, las hierbas
generalmente se preparan haciendo una pasta, o se trituran, se mezclan con un liquido
y luego se aplica en las articulaciones, el vendaje se cambia cada 24 horas. Dichos
tratamientos se emplean para aliviar el dolor, incrementar la circulacion del qi y ayudar

a curar la articulacion, asi como contribuir al proceso regenerativo.

La presion en las cavidades (digitopuntura): es un método por el cual se
emplean los dedos de la mano especialmente la punta del dedo pulgar para hacer
presion en cavidades de acupuntura y en otros puntos (puntos de presion) del cuerpo
con objeto de controlar la circulacion del Qi. Las cavidades de acupuntura son
pequeiios lugares distribuidos por todo el cuerpo donde se puede manejar el Qi corporal
mediante el masaje o la insercion de agujas; estas cavidades son mas sensibles a la
estimulacion externa , y le permiten a esta llegar a los principales canales del Qi .Con la
presion en las cavidades, el estancamiento profundo del Qi en la articulacion es
conducido a la superficie, esto mejora la circulacion del Qi en el area articular y reduce

el dolor de manera significativa.

Los ejercicios de Qigong: el proposito principal es fortalecer la articulacion a
través del mejoramiento de la circulacion del Qi, este es un de los métodos mas
efectivos, ya que regula la circulacion del Qi en los organos internos; esta practica
equilibra el Qi Yin y Yang en los 6rganos y retrasa el proceso del envejecimiento dado
que los organos internos controlan las diversas funciones del cuerpo. La formacion de
los organos viene determinada por los genes, sin embargo, el estilo de vida que incluye
pensamientos, la comida, el aire e incluso el clima afectan significativamente a estos.
Siempre que el Qi se desequilibre, este desequilibrio se manifestara a través d un
funcionamiento anormal del cuerpo fisico. En la practica del Qigong la mente se
considera el general de la batalla contra la enfermedad, adunado la mente posee una
voluntad férrea, conoce a fondo el campo de batalla el cuerpo, establece una estrategia
sabia y cuidadosa y dispone el Qi de una manera eficiente, cuando esto sucede, se puede

conquistar la enfermedad y recobrar la salud. Para poder realizar el Qigong, se debe



trabajar con la mente cambiando la vision de la vida, lo primero que se debe hacer es
dejar aceptar pasivamente las cosas negativas que suceden, volverse mas activo y
hacernos cargo de nuestra vida ; fundamentalmente aprender que hacer algo es mejor

que no hacer nada. *°

Como se puede observar el cuerpo es un solo ente no existe la division entre lo
real o lo fantdstico, se conjugan el macrocosmos y el microcosmo exterior e
interiormente, vinculando al hombre en un lazo eterno que se deja ver a través de la
analogia del universo con el cuerpo que es conceptualizado como un microcosmos y
encuentra una estrecha relacion con los cinco elementos: madera, fuego, tierra, metal y
agua con los o6rganos del cuerpo , en la cosmologia china dichos elementos parecen
como el resultado de la interaccion Ying-Yang, es decir, la teoria de los cinco elementos
arranca de la definicion de la infinita armonia entre los dos antagénicos y
complementarios Yin y Yang, de los cuales fue modelada toda la materia’’; esto
significa que la relacion que existe en el medio ambiente con los cinco elementos es la
que se guarda en el interior del cuerpo. El equilibrio entre lo endogeno y exdgeno
guarda una relacion de armonia, de modo que cualquier cambio que suceda
externamente tendra efectos e implicaciones que se manifestaran al interior del cuerpo
y se expresaran en problemas con la relacion de los elementos y los érganoszS.Asi la
enfermedad no se limita a explicaciones bioldgicas sino tiene una relaciéon organo-
emocion. En el que el cuerpo es el reflejo de un problema emocional silencioso y

olvidado que emerge a través de este.

Por lo que estas cinco fuerzas cosmicas primordiales actian segin unas
relaciones determinadas, basadas en sus caracteristicas relativas. Cada una de las
fuerzas es generada (nace) por otra, y suprimida (derrotada) por una tercera®, donde se
incluye la triada de padres- hijos y hermanos, este origen nace del principio:
cooperacion y ayuda mutua entro los dérganos, mientras exista un ambiente equilibrado,
pero resulta que siempre suceden acontecimientos ajenos a ese deseo de mantener un

estado optimo sobre la salud del cuerpo, pudiéndose ver un proceso distinto en su

26 Ibidem.
27 Ibidem.

28 Lopez, Ramos Sergio. Historia del aire y otros olores. Porrtia. México, 2002.
29 Ibidem.




interior, dandose asi un segunda relacion de interdominancia , en esta segunda fase
cambia la relacion entre los 6rganos, entre los elementos; asi el que apoya o es gestor

puede pasar a ser dominado (ver Fig.4).

Relacion de
: Intergeneracion.

— 5 Relacién de
Interdominancia.

Relacion de
Contradominancia.

Fig.4.- Relaciones que se elaboran entre los cinco elementos

Los cinco elementos o cinco actividades se manifiestan en le cuerpo humano a
través de su relacion con los cinco grupos de 6rganos emparejados, principalmente los
organos Yin solidos; el corazon es gobernado por el Fuego, el higado por la Madera, los
rifiones por el Agua, el pancreas por la Tierra y los pulmones por el Metal, las cinco
actividades elementales tienen también otras relaciones primigenias como son; cinco
sabores elementales, cinco estaciones, cinco sonidos, cinco climas; los médicos chinos
utilizan esta combinacion de Ying/ Yang y los cinco elementos para diagnosticar la
causa de la enfermedad , pronosticar su evolucion y prescribir los remedios adecuados

(ver Tabla 2) *°
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Correspondencia Madera Fuego Tierra Metal Agua
Planeta Jupiter Marte Saturno Venus Mercurio
Direccion Este Sur Centro Oeste Norte
Organo Higado Verano Canicula Otofio Invierno
Viscera Vesicula Corazon Bazo Pulmon Rifion
biliar Intestino Estomago Intestino Vejiga
grueso Delgado
Clima perverso Ventoso Calido Hamedo Seco Frio
Color Verde Rojo Amarillo Blanco Negro
Nota musical Do La Mi Re Sol
Sentido Vista Palabra Gusto Olfato Audicién
Tejidos Musculos Pulso Tejido Piel Hueso
Unas Tez Labios Vellos Cabello
Humor Lagrimas Sudor Saliva Moco Esputos
Sabor Acido Amargo Dulce Picante Salado
Olor Rancio Quemado Perfumado Carnero Putrido
Aspectos Psiquicos Hun Shen I Po Tsching
Valores
Psiquicos Espiritu Conciencia Ideas Espiritus Voluntad
Emociones Animales Ambicion
Energia dinamica Colera Alegria Obsesion Tristeza Miedo
Sangre Energia Energia fisica  Energia vital ~ Voluntad
Expresion psiquica Canto Sollozo
Alimentos Grito Risa Centeno, buey  Arroz, Gemido
Mijo, carnero  Trigo, pollo Posicion caballo Guisante,
Esfuerzos excesivos Ocular sentada Posicion cerdo
Caminar acostada Posicion
sentada

Tabla 2.- Correspondencias de los cinco elementos.

Lo que lleva ha entender la relacion o6rgano-emocion donde se involucra la
construccion del sujeto donde las emociones son procesos mas complejos que han
desbordado 1a condicion de los 6rganos y empiezan a dominar el cuerpo, donde se
puede ver un proceso psicosomatico tomando en cuenta el recorrido histérico-holistico
desarrollado en este apartado, se debe recordar que lo que esta afuera esta dentro del
cuerpo de una manera representativa, si el medio ambiente donde vive la persona esta
siendo alterado o mutilado, el cuerpo tendra efectos o consecuencias en el Ki genético o
adquirido, traducido en la vida cotidiana, seran cambios en la forma de vivir o sentir los
individuos, agregando que los elementos y los 6rganos tienen una estrecha relacion con
las emociones, asi que la alteracion de un elemento repercutira en un 6rgano y éste sera
dominado por una emocion, cuando esto pasa se instala en el 6rgano, lo que permite

que la persona manifieste trastornos energéticos en él; se rompe el equilibrio que se



guarda entre el 6rgano y la emocion; mas alla de esa idea se puede ampliar el concepto
comprender que los organos tienen una relacion entre si , es decir, no son autonomos,
lo que implica que el desequilibrio es energético. La ruptura del equilibrio energético
esta en estrecha relacion con las condiciones de vida y las formas en que se expresan
los sentimientos, como se vive, con o sin estrés, los cuidados del cuerpo, tipo de trabajo
y alimentacion, las formas en que se guardan los rencores, abandonos afectivos,

sobreproteccion, resentimientos, etc. en la relacion familiar.®!

La relacion familiar tiene gran importancia pues se debe recordar que en ella se
construyen los individuos, sus malestares y aciertos se desarrollan dentro de esta, ya que
a pesar de vivir juntos casi la mitad de la vida cada uno de los integrantes resulta
totalmente diferente, esto se puede ver en el gusto por la comida, la manera de tomar
decisiones, los temores, las alegrias, la maneras de sentir, de expresarse y de
involucrarse con los otros, en esta célula se elabora la construccion de los cuerpos que la
mayoria de las veces terminan siendo presa de los deseos de otros, sin jamas haberse
dado cuenta del poder de eleccion que tiene para asumir su vida conforme a sus
necesidades y no a las impuestas, por lo que el cuerpo se convierte en depositario de una

serie de sintomas que se reflejan en las enfermedades.

La madre y el hijo pueden construir una relaciéon que permite ciertas posiciones
corporales y formas de sentir y tener el cuerpo humano, no estan lejos de las maneras
en que la madre y el padre o los hermanos le imponen y le corrigen o le hacen ver que
estan en condiciones no favorables para su vida personal. El problema sustancial con el
cuerpo radica en el espacio familiar, se construyen ritos segun los cuales ven y sienten
su condicion corporal como algo natural y eso les quita posibilidades de construccion;
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los ritos sociales y los familiares casi siempre se empatan y se amalgaman.

Tomando en cuenta la relacion de los 6rganos ,con los cinco elementos donde se
describe una cooperacion entre estos de madre/hijos, asi mismo se constituye la
familia, aunque abarca un gama de factores como son: el concepto de familia, la

construccion de la familia mexicana, sus transformaciones a partir de las revoluciones,

31 Lépez Ramos Sergio. Lo corporal y lo psicosomdtico. Reflexiones y aproximaciones I. Plaza'y
Valdes. México, 2002.
32 Lopez Ramos, Sergio. Zen y cuerpo humano. Verdehalago, México, 2000.




asi como la manera de educar a los hombres y mujeres, las expectativas de los padres
con los hijos dependiendo el lugar que ocupan, etc., sin embrago, esto es algo que debe
abordarse mas adelante pues resulta ser un tema extenso donde se debe comprender la
historia y formacion de la familia en México, ya que ayudaria a entender el proceso que

viven los sujetos en ella y las maneras de construir su cuerpo.

2.4.- La familia, psicologia y una historia.
Si no fuera por el miedo
Que me metes en el cuerpo
Me lo cayo, me lo trago

Que aun te quiero bueno y sano.

Franco De Vita, 2004.

En la actualidad la familia mexicana se encuentra entre el catalogo de la
psicologia en algunas de las categorias que se manejan para poder entender su
problematica, por lo que, considera que esta es un grupo natural que en el curso del
tiempo ha elaborado pautas de interaccion; estas constituyen la estructura familiar, que
a su vez rige el funcionamiento de los miembros del la familia, defiende su gama de
conductas y facilita su interaccion reciproca3 3. La vida familiar es un proceso que se
desarrolla en el tiempo y que traviesa distintos momentos; esto lleva a que las familias
varien en funcion de quiénes son los integrantes, como se modifican las relaciones entre
ellos, cudles son las diferentes tareas que la sociedad espera que cumplan los distintos
miembros a lo largo de su evolucion individual y en relacion con otros integrantes de
la familia®*, a partir de este tipo de relacion dependeré de la propuesta terapéutica que el
psicologo se envuelva para rescatarla de su desintegracion, propuesta en la que solo se
pueden manejar en la mayoria de los casos para intervenir en el ceno familiar es en

primer lugar Minuchin® en donde la familia se clasifica de la siguiente manera:
® Familia de dos: 1a cual se constituye solo de un hijo y una madre.

O Familia de tres generaciones o lo que antes se conocia como extensa.

3 Minuchin, Salvador y Fishman. Técnicas de terapia familiar. Paidos, México, 2001
3 Mdrines , Suarez. Mediando sistemas familiares, Paidos, Argentina, 2002.
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O Familias acordeon: uno de los progenitores permanece alejado por
lapsos prolongados, es decir, que cuando uno de los conyuges se ausenta, el que
permanece en el lugar tiene que asumir funciones adicionales de cuidado de los
nifios, las funciones parentales se concentran en una sola persona durante una parte
de todo el ciclo .El conyuge que permanece en el hogar asume  funciones

adicionales a expensas de la colaboracion entre los miembros de la pareja.

O Familias cambiantes: Familias que cambian constantemente de

domicilio.

® Familias con un fantasma: familia que ha sufrido la muerte o desercion

puede tropezar con problemas para reasignar las tareas al miembro que falta.

O Familias descontroladas: Uno de los miembros presenta sintomas en
area del control; el tipo de problemas de control varian segun el estadio de desarrollo

de los miembros de la familia.

® Familias psicosomdticas: Cuando la queja que motiva la demanda es un
problema psicosomatico de alguno de los miembros de la familia, la estructura de
¢ésta incluye una excesiva insistencia en los cuidados tiernos, la familia parece
funcionar O6ptimamente cuando alguien esta enfermo , entre las caracteristicas de
esta familias se encuentran la sobreproteccion , fusiéon o union excesiva entre los
miembros del grupo , la incapacidad para resolver conflictos , enorme preocupacion

por mantener la paz o evitar los conflictos y una rigidez extrema.

Del oto extremo, se encuentra Pichon-Riviére el cual es muy utilizado por los
psicologos, sin embargo, la propuesta dada es nuevamente una intervencion que

clasifica y generaliza a los sujetos en su contexto familiar:

O Familia epileptoide: son familias en las que no hay fronteras o limites
claros entre sus integrantes; estas familias tienen la ventaja de dar un gran “apoyo” a

sus miembros en los momentos dificiles y compartir los momentos buenos entre



todos, cuando los conflictos se manifiestan son verdaderos estallidos de hostilidad y

alcanzan alta intensidad, que dan luego lugar ala culpa.

® Familia esquizoide: Cada integrante de la familia tiene su “terreno
propio” bien delimitado, las fronteras estan bien demarcadas entre los diferentes
integrantes, no hay un sentido de pertenencia a la familia; sus integrantes pueden

pasar afilos sin verse o sin tener noticias uno del otro.

® Familia hipocondriaca: el discurso familiar versa en enfermedades,

remedios, funciones corporales, etc.

O Familia “casco de estancia”: Aquellas familias que viven de las glorias
pasadas de alguno de sus integrantes, el casco permite seguir manteniendo la
identidad de la familia, pero al mismo tiempo le impide su desarrollo hacia otras
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“tierras”.

Pero estas categorias parecieran olvidarse de que cada individuo tiene un
proceso historico que es necesario conocer para comprender a los sujetos en su
construccion al interior de la familia, donde los fantasmas se convierten en
enfermedades y la manera de encontrar un camino a la autodestruccion. Es cuando se
considera que la familia es donde los sujetos se vinculan con su pasado y su futuro, es
el lugar donde se transmiten las enfermedades, los gustos, las maneras de sentir, de
amar, de apegarse al mundo, de repetir los mismos hechos, las fechas o las edades que
han hecho la “novela familiar” de ser fieles a los padres, abuelos y antepasados , una
forma de continuar la tradicion familiar y vivir en conformidad con ella®’ ,asi como la
blisqueda constante del individuo por medio de otras vias para llegar ha una conciencia
independiente en la que pueda reflejarse ya no como ese otro, sino como el otro que es
¢l .Socialmente la familia se rige como institucion que debe proporcionar a los
individuos que la integran los valores y aprendizajes necesarios para su composicion en
la sociedad. Sin embargo, esto parece leerse de una manera sencilla, pero no debe
olvidarse que la familia mexicana vive inmersa en un proceso histérico independiente

de otras culturas por lo que se considera necesario para esta investigacion la resefia de la

% Jbidem.
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historia de la familia mexicana para poder entender la construccion historico- familiar
que viven los sujetos que participaron en este trabajo, sin olvidar que la familia aqui y

en China forma parte de un microcosmos en un macrocosmos.

La sociedad mexicana se vive en una metafora constante de su propio existir ,
ignorantes de su historia y pareciera a veces que faciles de predecir por una psicologia
carente de introspeccion, bajo esta lupa la familia mexicana se trasfiere los desordenes
de la sociedad, es decir, que sus integrantes jamas estuvieron listos para entrar en tal
unidad que dia con dia crece mas pues ahora la familia se desintegra o de ser un
patriarcado se convierte en un matriarcado , y el abandono hace presencia en sus
individuos que se deterioran con cada segundo que el tiempo marca como verdugo

insaciable en la perdida radical de la conciencia colectiva.

La historia de la familia mexicana comienza en la antigua Mesoamerica, bajo el
siguiente mito: Hubo una vez hace muchisimo tiempo un dios llamado Ometecuhtli o
“sefior de la dualidad” y una diosa llamada Omecihuatl o “sefiora de la dualidad”, los
cuales tuvieron cuatro hijos : Tezcatlipoca Negro ( “Espejo que humea”), lo hicieron sus
padres dios de la noche y le dieron de disfraz al tigre porque la piel de tigre se parece
al cielo manchado de estrellas y le dijeron que estaria en todas partes y que seria
poderoso porque todo lo veria a través de un espejo de obsidiana que le regalaron ; asi
como ser siempre joven y soltar el viento nocturno. El segundo hijo fue Tezcatlipoca
Rojo, le dijeron sus papas que seria fuerte y que daria al hombre lo necesario para
comer, por eso su tarea seria vigilar el renacer de la vegetacion. El tercer hijo fue
llamado Quetzalcoatl, (“Gemelo Divino”), sus padres le dieron poder sobre el viento del
dia y le dijeron que podia convertirse en la estrella de la mafiana y la tarde, finalmente
esta Huizilopochtli (“Colibri de la izquierda™), lo nombraron sus padres dios del sur y
de la guerra. La familia prehispanica tendra entonces como modelo a los sefiores Ome y,
por tanto, para la sociedad mexicana era necesario educar bien a los hijos porque a ellos
les tocaba, honrando a los dioses, cuidar que el equilibrio del mundo
permaneciera.’®Mas alld de la buena educacion en los hijos, se observa lo que los
Sefiores Ome esperan de sus hijos segin el lugar que tengan dentro de la familia, es

decir, al mayor le concedieron la vigilancia en la noche del mundo y ademas la vida
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eterna, pues hay que recordar que en la sociedad mexicana al hijo mayor se le otorgan la
mayoria de las responsabilidades pues se espera que el cuide de la familia a la falta del

padre.

En el mundo prehispanico la familia era monogamica y estaba vinculada por
fuertes lazos a una institucion gentilicia llamada calpulli; a través de nucleos familiares
formados por el padre, la madre y los hijos, los calpulli crecian y se reproducian
asegurando para la sociedad la fuerza de trabajo y las relaciones necesarias para la
produccion de los bienes que el sistema requeria para perdurar; en este sitio no solo se
reproducian los individuos sino también los roles con que estos debian participar en la
produccion. La clase dominante estaba constituida por familias nobles que eran todas
de naturaleza poligamica, esta caracteristica debe ser vista como uno de tantos
elementos que permitian al grupo de los pipiltin mantenerse en la ctspide social, la
presencia de la poligamia se explica, como recurso apropiado a través del cual el
grupo social aseguraba la conservacion de un ritmo eficaz de reproduccion. En el caso
de la mujer se le asigno tareas relacionadas con ciertos procesos de produccion y
quedaron en muchos casos , encargadas de transformar las fibras en mantas y
prendas de vestir y los frutos de la tierra en comestibles. *’Por lo que era importante
que la familia se formara como economia conjunta, la tierra se listaba como
perteneciente al cabeza de familia, y generalmente sus dependientes casados eran
quienes la labraban; todos los habitantes de la casa cooperaban produciendo los bienes
necesarios (comida, tejidos y trabajo) para pagar tributos™’. Asi se conforma una parte
de la sociedad prehispanica, sin embargo en el antiguo México, existia una represion
encarnizada de todo comportamiento sexual externo a la funcion reproductora de la
pareja: aborto, adulterio, homosexualidad y violacion se castigaban a menudo con la
muerte. Los individuos rechazados por el grupo eran llamados tetzahuitl ( “los que
provocan el sobrecogimiento , el espanto”) y comprendian a los homosexuales, los
adulteros, y los individuos afectados de esterilidad, sin olvidar a los solteros y a las
muchachas que perdian la virginidad antes del matrimonio; de manera general y en vez

de obedecer a una estrictita dicotomia de lo ilicito y lo licito o del bien y del mal las

% Romero Galvén, José R. La familia indigena noble y la conservacién de un poder disminuido
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conductas sexuales se aceptaban , toleraban o perseguian en funcion de los contextos

en que se inscriben.*!

Pero la familia prehispanica sufriria un duro cambio con la llegada de los
espafioles, se podria considerar como la primera transformacion que viviria la familia
mexicana; la primera sociedad que nace como resultado de la Conquista es tragica,
porque naci6 del enfrentamiento de las armas, de la imposicion de una nueva doctrina
y del control privado de las familias indigenas debido a las encomiendas;** ademas de
encontrarse con nuevos idolos que sustentaron para el los siglos XVII y XVIII, en
donde se dedicaban a festejar a los santos y ha encargarse del manteniendo de las
nuevas obligaciones que trajo consigo la religion Catdlica. Otro de los factores que
predominaron para el cambio de la familia ya establecida en el antiguo México fue la
idea de esta que trajeron consigo a la Nueva Espafia enfatizaba una estructura de
parentesco muy extensa en la cual la identificacion con tios, primos, sobrinas y
sobrinos no era menos importante que la que se daba con padres y hermanos, y en la
cual las relaciones a través de la mujer se reconocian como las que existian a través de
varon ; la identidad familiar determinaba, mas que ningun otro factor , el lugar que
ocupaba un individuo en la sociedad, y la lealtad familiar era quiza el mas alto valor
de la sociedad; todos los logros y “status” estaban dirigidos a elevar la posicion y las
relaciones familiares se convirtieron en la avenida principal a través de la cual el
individuo se conectaba con el mundo externo. **Para 1570 el panorama se habia
enredado con una sociedad méas heterogénea pues, por un lado, habian llegado los
litigantes, los escribanos, los procuradores, etc. y por otro lado, la composicion social
era todo un mosaico de mezclas que dieron origen a una poblacion mestiza diferente™.
Por otra parte ,la Iglesia no desaprovecharia la oportunidad en el nuevo continente por
lo que a finales de 1520 y en la de 1530, la Iglesia consider6 que la difusion masiva del
matrimonio cristiano era el medio mas eficaz de obtener una profunda y rapida

cristianizacion de las poblaciones indigenas; asi en el transcurso de las décadas que
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siguieron a la conquista hasta el Concilio de Trento, la Iglesia defini6 y moduld el
sistema de valores , ritos y conductas llamado a regir el matrimonio y la vida conyugal
de los indios. Introducia la figura extrafia del cura, que para la aplastante mayoria de las
poblaciones conquistadas se convirtié en la encarnacion primera del nuevo orden social
y cultural, denegaban a las élites indigenas el privilegio social y econdémico de la
poligamia y las sometia a un régimen monogdmico que las rebajaba al mismo nivel
que el comun; la iglesia también pretendia implantar un estricto control de los deseos y
los placeres, con la intencion de penetrar en lo mas profundo de los indigenas
explorando sus suefios eroticos, sus pensamientos turbios, sus practicas solitarias, de la
que tenian que dar cuenta en el marco de la confesion.*’ La educacién en la familia de
la Nueva Espafia no marca un cambio tan radical, puesto que la mujer permanece en el
sometimiento del esposo o de los hermanos, se dedica alas labores domésticas, y por lo
tanto no tenia muchos derechos ni mucho menos opciones para sobrevivir, en el caso
del hombre se le permitia estudiar, trabajar y se le ensefiaba la responsabilidad de cuidar
y mantener a la familia en dado caso de que fuera el hijo mayor o el preferido del jefe
de familia. Se vivia una total desigualdad, tal es el ejemplo de los divorcios en la Nueva
Espaiia los cuales debian de estar siempre a favor del marido pues si la mujer decidia
demandarlo por alguna razon esta tenia que mostrar pruebas pues no se le creia por el

simple hecho de ser mujer.

Pero el pais vivira grandes guerras en la busqueda de libertad y cambios
politicos, por lo que la Nueva Espafa se independiza y se convierte en un nacion libre y
soberana, en este tiempo se divide al hombre y a la mujer diciendo que el primero es
racional y la segunda emotiva por lo que su educacion se ve limitada a literatura, y
obras artisticas, lo que se podia decir que el hombre no tiene cabida en este escenario; lo
privado al entronizarse como valor fundamental de la vida burguesa, enclaustrara a la
mujer, a quien se convierte en garante de la célula familiar™® por lo que el nuevo
cambio que sufrird la familia mexicana se plantea en el siglo XIX, con la llegada del
afrancesamiento a México y una serie de ideas que planteaban los derechos de los
individuos, para este entonces el concepto o el objetivo que se tiene de la familia no es

el mismo que el de los Espafioles , ahora se considera como el prototipo a la familia
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nuclear como Unica y natural opcion de convivencia entre los géneros; sin embargo
esta familia es producto de procesos historicos que inician en Europa a partir del siglo
XVIII, estos cambios consistian , en la separacion del trabajo masculino de la economia
doméstica y su transformacion en trabajo asalariado, destinado a la produccion de
valores de cambio, frente a este trabajo doméstico del varén , el trabajo doméstico de la
mujer , perdid paulatinamente su prestigio social. A la familia se le muestra como pilar
del orden existente; coincidiendo en que la familia constituye la célula, a partir de la
cual se gesta la sociedad en su conjunto; en el siglo XIX la familia se considera como
un instrumento para reproducir y perpetuar el orden social existente, para que el buen
ciudadano no perturbe la paz porfiriana y funcione sin problemas en la vida social y
econdmica, debe acostumbrarse desde la mas tierna edad a un régimen autoritario. La
monotonia y la enajenacion en el trabajo podian provocar que la vida “privada” se
convirtiera en el Unico elemento dinamico y que el ciclo de la vida individual —infancia,
adolescencia, matrimonio, hijos, muerte- determinase la estructura de tiempo de las
clases subalternas.*’En lo que respecta al matrimonio este se convirtio en el unico lugar
donde debia existir relaciones sexuales, por lo que antes de todos eso existia un proceso
en el que a la mujer se le preparaba para ese vinculo desde que nacia y se le asignaban
tarecas de esposa y madre como funciones exclusivas .Se le predica y exige sumision,
abnegacion, desinterés por el mundo de la politica, de las cuestiones sociales,
aislamiento absoluto de todo lo que vaya mas alla del ambito doméstico™®. Cuando el
matrimonio era aprobado, la legislacion no era muy buena con las mujeres, ni justa entre
hombres y mujeres, en el caso del hombre sus amorios conyugales eran parte de su
naturaleza y las mujeres toleraban y aceptaban este doblez de codigos de conducta
desde antes del matrimonio.*La mujer perdia todas sus facultades para si misma, pues
su marido era el Unico representante legitimo de sus intereses y ella no podia sin la
aprobacion explicita y por escrito del marido, es decir, que la mujer perdia parte de su
representacion juridica quedando como menor de edad; aunque la mujer puede
recuperar la administraciéon y posesion de sus bienes en caso de disolucion de la

sociedad conyugal, siempre y cuando ella no resultara culpable en el divorcio. Cuando
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el matrimonio no funcionaba o no iba por el buen camino se recurria al divorcio pero
este no era un proceso corto y facil, las mujeres que lo hacian debian de considerar que
durante todo el proceso se quedarian encerradas con algin familiar o amiga elegida por
su esposo para que no cometiera ningin acto que fuera contra la moral por el simple de
hecho de pensar que estaba por fin libre del esposo. S6lo se necesitaba una acusacion
solida contra el otro, en el caso de que el marido resultara culpable perdia la tutoria de
sus hijos, recordando que las leyes lo beneficiaba como padre y tutor de estos, también
perdia la dote de su esposa™ y su parte de lo bienes comunes; debia proporcionar
“alimentos” para su familia durante la separacion y tenia que pagar los costos legales
.En dado caso que la culpable sea la esposa perdia la custodia de sus hijos de mas de
tres afios de edad ,asi como todo derecho sobre las futuras ganancias de su marido y
tenia que pagar los costos legales; si habia cometido adulterio perdia su dote y parte de
los bienes comunes. Sin embargo, los divorcios se concedian si la mujer tenia mas de 45
afios, y tampoco podian solicitarlo antes de dos afios cumplidos de matrimonio. El
maltrato fisico era la principal razén aducida por las esposas para pedir el divorcio;
algunos creian como siempre que seria tan sélo un problema de las clases bajas, sin
embargo, hacian su aparicion en las clases sociales. El maltrato de las esposas estaba
asociado con la ideologia que otorgaba a los maridos autoridad para controlarlas, lo que
muestra que muchos mexicanos del siglo XIX creian que la autoridad del marido incluia
el derecho a administrar castigos fisicos, para guiar el comportamiento de sus esposas.
En 1854 las leyes contra la violencia doméstica fueron reforzadas, estas facultaban al
estado para detener y castigar a los maridos violentos, pero el maltrato de las esposas,

solamente se investigaba si la mujer o sus familiares ponian una queja formal.

Uno de los cambios que se viven en el siglo XIX, es la entrada de la mujer al
trabajo como mano de obra, aunque esto causo revuelo en su época muchas personas
median las consecuencias de este hecho a través de la familia la cual sufriria grandes
cambios por parte de sus integrantes, sobre todo en los hijos. Asi, una parte de las
mujeres de clase media que dedicaban su vida a parte del hogar, trabajaban para
sustentar los gastos, también en el terreno laboral se definia las obligaciones que
corresponderian a las mujeres como era: litografa, telegrafista, encuadernadora,

mecanografa, taquigrafa y cajista, les correspondia también grabado en madera, pintura




de porcelanas cristal, rasos, iluminacion de papel para cartas, tenedurias de libros y
fotografia; sin embargo la mayoria de las mujeres que ejercian una actividad retribuida
no se dedicaban a estos trabajos artisticos, si no que se desempefiaban como sirvientas,
cocineras, recamareras, nodrizas, y otras labores de servicio doméstico,
mayoritariamente femenino, que en 1895 ocupaba 190 413 personas, en tanto que la
fuerza de trabajo industrial empleaba 183 292. A mediados del siglo XIX la abertura de
normales dio una esperanza para las mujeres de obtener una profesion ,por el lado de la
maquina de escribir ,la de coser y el telégrafo ofrecieron también oportunidades, pero
menos aceptables; la de secretaria tardaria mas de un siglo en conquistar la
respetabilidad, y la de costurera se convirtié6 en un trabajo aun mas explotado y mal
pagado que antes; la telegrafia se convirtio en alternativa para un pequefio grupo mas
atrevido; a estas mujeres se les conocia como oficinistas, las cuales vivian una
contradiccion entre la practica del trabajo y la pérdida social para que se dedicaran
exclusivamente a la atencion del hogar. Por el contrario algunas aceptaron ser
vendedoras en los grandes almacenes o tiendas, ya que con la llegada de los extranjeros
a México se abrieron oportunidades de trabajo para las mujeres, asi como, la mezcla de
culturas y la creacion de los matrimonios mixtos y nuevas formas de alimentacion.’'La
influencia de los extranjeros se hizo mdas notable en los puertos del Golfo, como
Matamoros y Tampico, que recibieron gran afluencia de inmigracion de todas las clases
, desde esclavos fugitivos del sur de Estados Unidos y los consabidos comerciantes y
consules, hasta herreros, costureras, maestras, cocineras y prostitutas. La inmigracion
procedia de todas las nacionalidades, pero sobre todo de franceses, ingleses,
norteamericanos y alemanes.”® Asimismo se encontraban mujeres en el campo textil
donde su incursion fue lenta ,estas se encontraban en el ensamblado y costura de
prendas de vestir, trabajaban a destajo, es decir, cobraban segiin el nimero de prendas
elaboradas en el dia, y en la mayor parte de los casos, laboraban en su casa; con la
llegada de la maquina de coser dio un beneficio a las mujeres que se dedicaban a esta
labor pero sus sueldos bajaron, dentro de esta actividad se encontraban obreros, quienes
trabajaban bajo las mismas condiciones, pero en algunos casos ganaban lo mismo que

las mujeres pero como era de esperarse ganaban en la mayoria de las ocasiones mas que
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las mujeres. Este trabajo y el de empleada doméstica representan la mayor fuerza de

trabajo en el pais hecho por mujeres.

El siglo XIX esta lleno de cambios referentes ala transformacion de la familia
mexicana puesto que con el paso del tiempo la sociedad aparte de puritana mantiene
los valores de unioén y fidelidad hacia la familia, sin embargo, la familia mexicana se
caracterizaba antes por ser extensa ,es decir, que sus integrantes eran mas de 12 por lo
cual muchos de estos eran educados por los abuelos o los tios, ya que también eran
familias muégano, esto se refiere ha que bajo el mismo techo vivian tanto abuelos, tios,
primos, hermanos, cufiados, por lo que si alguno de los padres no estaba para educar a
sus hijos existian los demas parientes para esta actividad. Entre los valores que conserva
la familia mexicana es la no aceptacion de las madres solteras, de los homosexuales, se
repudiaba el aborto, estos son solo algunos ejemplos que permitian la construccion de
los secretos familiares, no decirle al hijo que su madre es su tia, que su padre es
homosexual, como una clésica novela. Pero a mediados del siglo XIX, con la llegada
de la modernidad en el mundo se viven cambios tanto en la musica, en las ideologias,
las maneras de vivir y de morir, los cuidados del cuerpo, la libertad o libertinaje sexual,
el movimiento juvenil, asi como la desintegracion de las familias, que no pudieron
sobrellevar la carga del cambio social, empieza entonces en México ha hablarse de la
familia pequefia vive mejor, la economia empieza a desgajarse, ya no quedan familias
muégano ni la importancia de transmitir los valores impuestos por los antepasados por
lo que ya a los abuelos no se les considera personas con la suficiente capacidad de
educar a las siguientes generaciones. Por lo tanto los hijos son enviados a guarderias y
permanecen en esta lugar hasta que la madre o en dado caso el padre lo recogen,
fracturandose asi la relacion entre padres e hijos. Por lo que la vida familiar queda
ligada a multiples estereotipos que la propia cultura popular integra y genera a través del
sentido ideologico de quienes son beneficiarios, en México se observa el estereotipo que
considera que los lazos de parentesco son la base de la seguridad y el canal natural para
la socializacion de la persona, de modo que la familia mexicana se constituye en la

unidad basica del individuo por tradiciéon popular.®

2.5.- Familia y artritis reumatoide como un objetivo:

5 Guerrero, Diaz. La psicologia del mexicano. Trillas, México.1986




La familia es el primer medio donde el sujeto tiene contacto, a través de ella
aprende las formas y maneras de apropiarse de los suefios, fallas, deseos y gustos ,
formas de percibir el mundo, conceptos y significados que poco a poco se interiorizan y
confluyen en su cuerpo, es en este mismo circulo de dependencias y apegos donde se
dan los abusos mentales, abusos en el lenguaje, abusos emocionales, abusos sexuales,
abusos materiales, abusos de ser’! y secretos familiares que sobresalen en los cuerpos de
los integrantes de la familia pues lo llevan como heridas profundas incapaces de cerrar
,es entonces cuando nos encontramos con padecimientos que pareciera no hay respuesta
0 mejora por parte de las alternativas alopatas como es el caso de la artritis reumatoide,
donde el cuerpo lucha de manera constante al grado de deformar cada articulacion que
la emocién encuentra a su paso, desequilibrando asi el proceso natural de la muerte
tranquila en una muerte lenta y sufrible, en el cuerpo se encuentra un todo y en el
cuerpo artritico se encuentran todas las gamas posibles de la uniéon del macrocosmos en
el microcosmos pues sus dolencias se mueven de acuerdo al universo mismo; y de este
mismo universo vive la familia dentro de ellos en cada uno de sus 6rganos y tomando
en cuenta que lo que esta afuera esta adentro , lo que sucede en la familia, las
problematicas, los rencores, los odios, las alegrias y la fragmentacion de la misma

sucede dentro del cuerpo artritico tomandola como factor de desarrollo.

La existencia de un enfermo crénico en la familia la enfrenta, quiza por primera
vez, a la ineludible realidad de que son mortales™, sobrellevar esta tarea no es sencillo,
sin embargo, la familia mexicana corre con la caracteristica de que no es una familia
afanosa con sus enfermos mas bien es una familia que suele involucrase poco en estas
situaciones, esto sucede con la persona que padece artritis reumatoide donde su
microcosmos familiar no se encuentra armonizado la mayoria de las ocasiones
impidiendo el bienestar del sujeto artritico pues mientras esta no incapacite a la persona
ha desarrollar sus actividades diarias se le exige que continué su rutina pues no es
considera por la familia como una padeciendo grave, hasta que existan las
deformaciones en el cuerpo, por lo que en este trabajo es importante la relacion de la

familia como un microcosmos donde debiera existir la cooperacion , la armonia, la

54 Ibidem.
55 Casares de Castro 1990 en Velasco, Sinibaldi. Manejo del enfermo crénico y su familia. Manual
Moderno. México, 2001.




actitud altruista , sobre todo el afecto y comprension por parte de los otros; sin embargo,
la familia es un cosmos lleno de emociones y sensaciones guardadas por lo que en este
proyecto se considera que es un factor importante en el desarrollo de este padecimiento
por la presion que ejerce esta sobre el artritico y la sobre carga emocional que genera en
su cuerpo a partir de la busqueda de salidas para el resentimiento, las decepciones, la
soledad, la tristeza, y los codigos ya elaborados en su cuerpo que le hace padecer la
artritis, pero para poder comprender este complejo proceso en el capitulo tres se
investigara y abordara la relacion de la familia con la persona que padece artritis , asi

como la influencia en el desarrollo de la misma y la relacion érgano-emocion.



CAP. 3 El MENSAJE QUE NUNCA LLEGA.

(Entrevistas a pacientes con Artritis R.)

Hay mujeres que lo viven y lo esconden

Y que sufren en silencio porque nadie les responde
Y quién lo iba a decir, que lo que tanto querian
Terminaria algun dia arrancandole la vida.

Franco De Vita, 2004.

La historia oral se desarrolla a finales de la década de los setenta, teniendo su
origen en la sociologia y en la historia misma." Dicho instrumento permite no solo
recabar informacion acerca de los acontecimientos historicos que se involucran con el
personaje que se aborda sino que permite entender las interrelaciones que permean en la
construccion del sujeto como es la cultura en la que se desarrolla, los simbolos que
cruzan por medio del lenguaje en el contexto que los rodea, la geografia en donde se
construyen las maneras de vivir, asi como , los procesos emocionales en sus relaciones
con los otros lo que permite entender los procesos que cruzan al sujeto para una
construccién de una memoria historica. Asi mismo, la historia oral no solo es un
instrumento de investigacion sino también da cuenta de el lugar que el investigador
ocupa como un terapeuta en la busqueda de la historia olvidada de los sujetos que
conviven en un mismo lugar y la resolucion de situaciones olvidadas en los individuos

que participan en la reconstruccion de su historia de vida.

3.1.-Metodologia.

Durante el siglo XVIII el hombre busca explicarse una serie de procesos
internos- externos que afectaban su cuerpo, dejando esta exploracion a la medicina
tradicional, que procuraba atribuir cierta responsabilidad al paciente en sus propios
sintomas y enfermedades por el abuso y las imprudencias,’que ejercia sobre su salud.
Para el siglo XIX, la medicina esta encargada de implementar los mecanismos

suficientes de prevencion y control de las enfermedades; bajo la vision positivista de la

1 Bonat, Joanna. Reminiscencia e historia oral: juniversos paralelos o empefio comun? Historia
antropologia y fuentes orales. Vol. Ano 01.
2 Foucault, Michel. Los anormales. Siglo XXI. México, 2002.




separacion del hombre de la naturaleza y la explicacion objetiva de los fendmenos
fisicos, se fragmenta el cuerpo y se exploran sus partes anatomicas, sus funciones, sus
limitaciones, sus trastornos , sus infecciones o sus anormalidades, sus necesidades de
salubridad y espacios adecuados de vivienda, sus factores biologicos externos, etc.; para
entender el proceso de salud-enfermedad. En México, la medicina se perfila bajo la idea
positivista en donde el cuerpo juega como objeto de investigacion y de morbo medico,
basando sus creencias de que la enfermedad se gestaba en las personas de bajo status
econdmico, en su vivienda, en sus cuerpos, en su estilo de vida, estigmatizdndolos como
el principal origen de las enfermedades en los bienaventurados ricos, sin embargo, los
sujetos se trasforman en laboratorios humanos dejandose mutilar , envenenar y dirigir

en un discurso mercantilizado para el uso y abuso “correcto “ del cuerpo.

Con el conocimiento de la idea médica del cuerpo el presente trabajo utilizara
como metodologia la vision holistica que se sostiene en la analogia del universo con el
cuerpo que es conceptualizado como un microcosmos y encuentra una estrecha relacion
con los cinco elementos: madera, fuego, tierra, metal y agua con los 6rganos del cuerpo;
esto significa que la relacion que existe en el medio ambiente con los cinco elementos
es la que se guarda en el interior del cuerpo. El equilibrio entre lo endogeno y exdgeno
guarda una relacion de armonia, de modo que cualquier cambio que suceda
externamente tendra efectos e implicaciones que se manifestaran al interior del cuerpo
y se expresaran en problemas con la relacion de los elementos y los ()rganos3 Asi la
enfermedad no se limita a explicaciones bioldgicas sino tiene una relaciéon organo-
emocion. En el que el cuerpo es el reflejo de un problema emocional silencioso y

olvidado que emerge a través de este.

3.2.-Objetivos:

El objetivo general del presente trabajo fue identificar como se da el proceso de

la enfermedad de artritis reumatica en la relacion 6rgano-emocion. Tomando en cuenta

3 Lopez, Ramos Sergio. Historia del aire y otros olores. Porrtia. México, 2002.




la relacion entre el sujeto con los cinco elementos y la familia manejada como un

microcosmos, los objetivos especificos del presente trabajo fueron:

Conocer la relacion de los cinco elementos y el microcosmos familiar con el

padecimiento de la artritis reumatoide.

Identificar la influencia de la familia en el desarrollo de la artritis reumatoide.

Entender la afectacion de la relacion madre-hijos en el proceso de la artritis reumatoide.

Identificar cuales son los factores que se presentan en la relacion de la familia de los

pacientes con AR para disminucion o aumento del padecimiento.

Conocer la afectacion de la AR en vida marital de los pacientes y la influencia que esta

ejerce en el padecimiento.

Comprender el proceso de autodestruccion que llevan acabo las personas con artritis

reumatoide.

Identificar el desequilibrio energético en los pacientes con AR por la falta de uno o

varios de los cinco elementos en la zona donde vive y como afecta a la enfermedad.

Conocer la relacion de la AR con otros padecimientos que se presenten en dichos

pacientes.

3.3.-Método:

Descripcion de los participantes:



La presente investigacion se llevo acabo con la participacion de 30 sujetos con un
promedio de edad entre los 22 y 81 afos diagnosticados con artritis reumatoide,
residentes en el Distrito Federal, Edo. Méx. , Hidalgo y Michoacan con el objetivo de

conocer su historia de vida en el proceso de la enfermedad.

Instrumentos:

Para llevar acabo este trabajo se llevo acabo la historia oral en donde se cuestionaron
cinco ejes principales los cuales son:
Datos personales (nombre, edad, estado civil, ingresos, etc.)
Familia de origen, familia actual (relaciones con los otros)
Alimentacion (familia de origen, familia actual, ;Qué desayuna, come y cena?, sabores
predilectos, etc.)
Organo- Emocién (emocion dominante, clima, otros padecimientos, etc.)
Padecimiento (tiempo del padecimiento, tratamientos, alternativas, diagnostico,
etc.)(Ver anexo 1.)
Asi mismo, se requiri6 la utilizacion de los siguientes materiales:
e (Cuaderno de notas.
e (Grabadora.
e C(Casetes.
e Lapiz.

e Equipo de computo.

Escenario:

Las entrevistas se llevaron acabo en la casa de los entrevistados, los lugares elegidos en
la vivienda de los participantes era en comedor, la sala, habitacion y en algunas

ocasiones en el negocio que atienden los entrevistados.



3.4.- Resultados:

Las categorias y subcategorias presentadas en este reporte se tomaron a partir
del vaciado de datos de las entrevistas (veasé¢ Tabla 3 Anexo) para entender los
factores que intervienen en el proceso que cruza a los sujetos con respecto al

padecimiento:

1) Familia como factor de desarrollo:

El nucleo familiar es donde los individuos adquieren y aprenden Ias
herramientas necesarias para sobrevivir en el medio social que los rodea, es también en
esta familia en donde se educa al individuo a relacionarse con los demas y las maneras

afectivas en las que los otros deben amarlos, como se encontr6 en los siguientes casos:

Educacion:

“... en la casa practicamente bueno mi papa pues el que este trabajaba, daba el dinero
para la casa pero la que mas veia por nosotros cuestiones de este que te puedo decir de
educacion, de batallar con nosotros y todo eso era mi mama...cuando mis hermanos se
fueron a Pachuca a estudiar la secundaria pues yo me quede al frente de todos los

quehaceres. ..

Esta vivencia de un matriarcado en casa y encontrarse un padre simbolicamente
ausente en la familia hicieron que el participante construyera un apego en sus relaciones
afectivas actuales en donde funda un matrimonio en el que el amor, la compresion y la
comunicacion pasan a segundo plano y su esposa designa el principio y fin de las cosas,

algo que a ¢l lo ha afectado emocionalmente dejandose ver en el cuerpo:

Ambiente Familiar Actual (relaciones afectivas):
“... asi me la lleve en el matrimonio casi mas estaba dedicado a mi hija, bueno a mi
trabajo y a mi hija porque era lo que mas me importaba , después por ahi vinieron unos
problemas con mi Sefiora y siempre cualquier cosa divorcio, divorcio; cuando la mas
grande tenia 6 afios nos ibamos a divorciar después ya no nos divorciamos, después

vino la reconciliacion... esto ya es lo definitivo todo de parte de ella y yo a pesar de

4 Ibidem.



todo de muchas cosas yo seguia ahi con ella al pie del cafion ...asi es...es dificil porque
en mi caso yo siempre me encarific mas con mis hijas porque yo siempre vi por ellas yo
era de que el desayuno, llevarlas a la escuela, lavarles la ropa, ;si?, practicamente yo
hacia el papel del papa y de mama , ella lo unico que hacia era de comer, darles de

comer...””

Afectacion del cuerpo (ubicacion de la artritis):

“...bueno como ya cada que habia una discusion, o sea (tarda en contestar) yo me sentia
asi tan nervioso que empezaba ha temblar y...me sentia muy...me ponia muy
nervioso...: pues empezaba con las manos, sentia que la cara me temblaba, me
empezaban a sudar las manos y pues no se una, la boca muy seca, cuestion de una hora
lo que pasa el coraje (rien)... pero si andaba asi con los nervios, nerviosa las manos, me

6
sudaban las manos...”

Sin embargo, en nuestro pais para educar a un individio la mayoria de las veces
resulta en marcar una diferencia de género e interiorizar por medio de la educacion los
roles que deben jugarse, es decir, quien debe quedarse en casa y quien debe trabajar

para mantener a la familia:

Educacion:

“...para nosotros no hubo escuela, no estudios, no hubo nada porque mi papa era de los
que decian que las mujeres no tenian derecho hacer escuela porque el fin que iban ha
tener era casarse y...y no, no tenian derecho a estudiar, ni para que ir a la escuela
entonces yo fui la mas grande...porque mi papa que en paz descanse tenia esa
mentalidad que las mujeres y los hombres pues también porque igual hacia y como este
mi hermano era el inico hombre y tampoco fue a la escuela y pues yo menos yo era la
mas grandecilla y menos, ayudar en el quehacer de la casa con mi madre y lo que podia

ayudarle a lavar trastes a barrer ,a hacer tortillas...””

En el caso de esta participante encontramos la idea arraigada del papel y la

ubicacion que tiene la mujer en la familia, tiempos dificiles pero nunca cambiantes, la

5 Ibidem.
6 Ibidem.
7 Ibidem.



situacion econdmica deplorable y la busqueda constante de un futuro mejor para su
hijos hacen que esta mujer desafié¢ los estandares de su tiempo teniendo solo algunos
roces con su esposo, sin embargo, esta decision se tornaria en culpa a la muerte de su
esposo pues fuera de la entrevista siempre considero que nunca debi6 de haberse salido
de su casa a trabajar, culpa que se marca en su cuerpo como una forma de auto castigo:
Ambiente familiar actual (vivia el marido):

“...como yo nunca sabia leer ni escribir entonces este fue lo que me hizo salir ha
trabajar yo porque antes la mujer, no se acostumbraba que la mujer se saliera ha trabajar
era del hogar tuviera usted que comer o no tuviera ahi se tiene que estar aunque no
tuviera que comer y con una mano atras y otra adelante pero era muy hogarefa , la
mujer, entonces como yo no quise que mis hijos se quedaran sin tra...sin estudiar
entonces yo me tuve que salir ha trabajar y le dije a mi marido —pues lo siento en el
alma pero mis hijos sin van a ir a la escuela- -jno pero mujer que si no tenemos! ;Con

que los vamos a mandar? —...”"

Afectacion del cuerpo (donde se ubica la artritis):

“...ahora de este Seflor como que todavia no me llega la tranquilidad, la resignacién que
yo dijera —que bueno que se murid o ya, ya- no todavia no, todavia no me resigno a que
a que me haya quedado sola ... se me hincharon las manos, pero asi hinchadisimas...ya
no fue nada mas las manos sino todo el cuerpo...no yo creo que fue como una semana
en que se me reunio este tipo de cosas pero como dice mi hermana estaba muy reciente
de mi marido y como que yo no me resignaba y ni crea que me he resignado pero era
un llorar, y un llorara, y un llorar y una angustia muy grande que le digo ya lleva 13
aflos y todavia, entonces esta alo mejor eso fue...yo pienso eso (Quién sabe? ;Quién

sabe? Las enfermedades para entrar y ya para salir ya no sale uno...””

En estos casos se observa como la familia por medio de la educacion interioriza
en lo sujetos la manera de vivir, de amar y los apegos que se instalan en el cuerpo ya sea
para perjudicar o para sanar, pero lo mas comun es que estos se transformen en
padecimientos permanentes como mensajes de lo no resuelto. Pero es en la misma

familia donde las emociones también se construyen por situaciones dolorosas en las

8 Ibidem.
9 Ibidem.



relaciones familiares que marcan a los sujetos llevandolos como cruces en su cuerpo,

algo que se pudo encontrar en los casos presentes:

Ambiente Familiar actual (relaciones afectivas):

Sin su marido:

“...viviamos solas yo las acostumbre a que me ayudaran al trabajo de la casa la mayor
llegaba de la secundaria y limpiaba los pisos y se ponia hacer la tarea, la de en medio no
le gustaba limpiar pisos a ella le gustaba los mandados hacer los mandados, y la mas
pequeia por ser la mas pequea tenia que hacer cosas pequenas...”

Con su marido:

“...cuando llegamos aqui solicite con lagrimas varias veces a mis hijas que me
ayudaran... mi relacion con ellas es a veces buena y a veces mala, la mayor cuando
discutimos por cosas insignificantes me ha llegado a faltar el respeto humillindome,
y...y diciéndome de groserias, la de en medio cuando hemos llegado a discutir es muy
altanera ha llegado a humillarme también pero no al grado de la mayor y cuando hay
esas discusiones, discutimos pero ellas me ven, me...me ven de arriba abajo como
opacandome... cuando discuto con ellas, me siento muy mal, muy triste, muy triste,
decepcion de la situacion, me molesta, me , me es cuando pienso irme lejos ...irme lejos
y dejarlas porque ya son adultos , ya se pueden ver ellas solas, ya no les hago falta , o
sea irme lejos que no sepan nada de mi ni yo de ellas peor supongo que bueno eso lo
siento porque me deprime el la situacion la ...la situacién que estoy viviendo... las
dificultades que yo he tenido con ellas y también con mi esposo porque mi esposo
llegando aqui empez6 a cambiar ya era lo que ¢l decia que si era negro era de otro
color era lo que ¢l decia se volvid muy exigente , se volvio ....(suspira) se volvio

. . e 10
autoritario, eh muy criticon”

Emocion dominante (tristeza):
“... no me llega a dar como taquicardia, me siento muy triste, enojada, porque me duele
mucho que sean asi conmigo, cuando ellas han sido toda para mi y me duele porque yo

he visto por ellas, creo que me entregue en cuerpo y alma a ellas y ahora me

10 Entrevista N.1 “la madre abnegada”... Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.



decepcionan (llora) y me dan ganas de salir corriendo cuando pasa eso o salir corriendo

o correr, correr hasta cansarme. . ol

Afectacion del cuerpo (ubicacion de la artritis):

“...La artritis la vine a tener la tengo desde que nos ¢ dos afios, tres no se de que
llegamos a esta casa pienso que es por lo mucho que trabajo, trabajo demasiado con mis
manos a que estoy triste a que yo digo que al trabajo porque cuando trabajo demasiado
se me hinchan mis manos y a veces al otro dia me amanecen las manso nada mas

dormidas...”"?

El cuerpo se convierte en el lugar donde las heridas y la fragmentacion de las
familias se representan en el abandono corporal de los sujetos que resultan agredidos
con comportamientos, actitudes y un ambiente de desvalorizacion y agresion constante
por parte de quienes supuestamente deben respetarlos y amarlos es entonces cuando el
sujeto se vuelve presa de sus emociones reprimidas concentrandolas en alguna parte del

cuerpo:

Ambiente familiar actual (cuando estaba casada):

“...lo seguimos llegando al Parque México hay un edificio agarro mi esposo y se
estaciono su coche ce metid y entonces yo me , me ellos llegaron abrieron y me dijeron
—metase- y entonces subimos al tercer piso y tocaron ele timbre y me dicen —va a salir
alguien , su familia del Sefior o ¢l - y dije -;Como su familia?- entonces yo oi que le
afuera le decia —abre amor! , dice, es que tengo prisa carifio, me estoy lavando porque
tengo prisa, porque a mi esposo no mas le daban una hora de comer y entonces salio la
muchacha y me dijo -;Qué que deseaba?- y le dije —hablale por favor mi marido- -
(Como? Su marido si es mi esposo- -pues es mi esposo también- entonces mi esposo
volteo a ver y me dijo -;,Qué haces metiche?- le dije —descubriéndote , le dije ,me dijiste
que hasta que tuviera pruebas aqui estan las pruebas — y entonces me dijo la muchacha
jovencita porque tenia 19 afios —me dijo no usted no me puede venir a decir que sea su

€Sposo porque es mi esposo y esta es mi casa y se me va de mi casa vieja metiche y no

11 Ibidem.
12 [bidem.



se que...- yo le dije que no me iba a decir vieja metiche porque la que me habia robado

a mi esposo era ella le meti una cachetada y mi esposo no dijo nada...”"

Emocion dominante (enojo):

“...y entonces yo cuando le dije que queria hablar con él me dijo —no J. no por favor
mafiana hablamos- entonces siempre que llegaba enojado me sacaba su pafiuelo y me
decia — en paz L., mafana, mafiana- y mi hermana me dijo tiene mucha temperatura y le
dije —que se muera-... sentia que se acaba que se acaba la vida pero no se acaba nada
... Sentia que me hundia que las noches se me iban en llorar y llorar lo que no le
perdonaba y ya le perdone a mi esposo la ingratitud porque los dos nos formamos de

brazo a brazo , entonces la ingratitud fue lo que no le perdone Lo

Afectacion del cuerpo (ubicacion de la artritis):

“... pero yo cuando quede paralizada en Nutricion porque esta enfermedad me empezd
a venir, yo me separe de mi esposo y como a los seis meses yo empecé a estar con dolor
de estomago... yo le dije a Dios que su queria que me llevara pero que yo ya no
aguantaba mis dolores...de repente un buen dia ya empecé a notar de la artritis...yo
empecé a notar como que se me doblaban los pies y me cai...y no me pude

enderezar...”"’

La tristeza, el enojo reacciones de situaciones que quedan fuera de control
vividas en el aspecto familiar ya sea por los hijos o simplemente por la pareja donde se

encuentra la base de la familia:

Ambiente familiar actual (cuando estaba su esposo):

“...No me gustaba que le fueran a pegar a mi hijo ni su papa a porque luego se quitaba
el cinturdn y le decia -;Para quién es? Para mi éntrale - (se rie) —éntrale porque ahorita
haber quien puede- -como crees si es para Pedro - -pues no sefior no te voy a dejar que
le pegues a €l éntrale conmigo- era yo brava oye (se rien) pues si oye , si ni lo habia
mantenido ni nada, una vez vino y dice —ya pon a trabajar este vago- estaba estudiando

ya medicina mi hijo y este se para Pedro enojado —tl1 a lo que estas haciendo a lo demas

13 Entrevista N.9 “Dios no se equivoca”... entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.
14 Ibidem.
15 Ibidem.



ni lo tomes en cuenta- ...Pues era yo me puse a trabajar y este mi esposo tenia la

costumbre de que se largaba y nos abandonaba...”"

Emocion dominante (enojo y tristeza):

“...¢l me dej6 cuando estaba mi hijo chiquito Pedro tenia creo que 8 afios, se largd con
otra mujer...ya se largo el viejo a la fecha una vez me hablo -;Por qué no nos
juntamos? ahora de viejos- -ya no- le dije pues oye, él es de la edad mia, pero era

bien...la tristeza porque he llorado mucho me quede sola por tonta...”"’

Afectacion del cuerpo (ubicacion de la artritis):

“...estaba yo trabajando cuando empez6 la artritis...empecé a notar que se me
achipotearon los dedos... (Colitis) esa me empezd cuando me quede sola me
preocupaba yo mucho, mucho porque no me alcanzaba para mantener a mis hijos

empecé yo a obrar sangre.. o8

Los padecimientos pueden generarse de diferentes formas, como en el caso
anterior en el que no solo se encuentra principios de una artritis reumatoide, sino una
colitis cronica de la cual podria derivarse dicha artritis, asi mismo, un factor encontrado
en estos entrevistados no solo es la separacion matrimonial y la desintegracion familiar,
sino el abandono afectivo o violencia intrafamiliar que se vive en ella proceso que se

refleja desde la infancia:

Abandono afectivo (familia de origen):
113 : : r

...tuve una vida muy dura... mi mamé me mandaba yo creo que era mucho estorbo,
mucha carga para mi abuela, mi tia abuela, me mandaba con mi tia que era de otra
familia... me trataba como si fuera sirvienta de a puro trabajar todo el dia fue muy
dura, alld empecé ha trabajar , mi tio me regafiaba muy duro... llego un momento en
que cada vez me estaba ofendiendo y ofendiendo que no era, que no era , que no era

bonita , que estaba con las piernas de boxeador... empecé a defenderme de mi tia, de

16 Entrevista N.24 “en espera del perdén”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.
17 Jbidem.
18 Ibidem.



mi familia, de mi papa y de mi mama porque también ellos me hacian a un lado, mi tia

me hacia un lado entonces la inica que me queria era mi tia abuela...”"”

“...cuando esta alguien enfermo y lo atiende la madre y los demas reclaman porque no
los atienden y cuando el enfermo no es atendido dice que ya no lo quieren...generaba
conflictos porque mama estaba muy contenta con los que estaban ahi encasa tranquilos
y demas y llegaba el otro y empezaba a molestar y se generaba conflictos mama se
enojaba, pegaba a todos ellos...un padre ausente entonces las pocas veces que llegaba a
estar era indiferencia a veces de parte mia porque golpeaba, porque le daban la queja
entonces a veces uno procuraba mantenerlo a distancia y cuando ¢l daba alglin consejo
o alguna orden...y digamos que ¢l tuvo once hijos pero no decidio tener once hijos por
lo tanto no sabia ni como gobernar once hijos entonces ya cuando se trataba de...de
educarlos pues no sabia como y la alternativa mas facil era el castigado... creian que era
lo mejor pero eso generaba rencores, odios, este eh competencias e indiferencias ;no?
por ejemplo, habia ocasiones que porque papa le habia pegado a alguien y no le habia
pegado a otro alguien , el otro alguien se habia enojado porque este no le pegaron y

entonces se dejaban de hablar asta meses...”*

“...yo sufri mucho con mi abuelita me pegaba mucho, me golpeaba mucho y por eso mi
mama me queria recoger pero mi abuelita nunca me dejo entonces este me queria
mucho mi mama y por eso mi hermano no me queria y veia que cuanto yo llegaba ala
casa y mi mama por procurarme —ten leche, ten carne- procurandome lo que estaba ya
ausente mi abuelita porque no me daba lo que ella me daba ;no? y este ya la lavaba ropa

y todo esto pero ella me dejo olvidada ahi por lo de su trabajo...”!

“...no fue una infancia muy bonita tampoco, porque cuando yo supe que mi mama ya
no existia que era yo huérfana me lo dijeron los nifios, me lo dijeron muy asi, o sea, es
mas yo ni siquiera sabia que tenia una mama yo me crie con mis hermanos, mis tias...
y de ahi ya no volvi hacer una nifia normal empecé hacer triste, o sea, a pensar y mas

cuando veia a las nifias con sus mamas ( empieza a llorar) era muy triste para mi y

19 Entrevista N.2 “la mufieca fea”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.

20 Jbidem.

21 Entrevista N. 20 “el corazén abandonado”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia,
2004.



nunca mi tia me dijo que se habia muerto mi mama nunca, nunca ella nos dijo , yo me
entere y haya después —que ay, que las huerfanitas , las huérfanas- y este fue muy triste

y muy doloroso, toda mi infancia...””*

“...disfrute poco a mi mama por ella trabajaba fue madre soltera entonces este pues ella
a trabajar y yo siempre solita... siempre sola como que, como que mi mama con sus
obligaciones de todo de tener que trabajar su, su este como te diré su angustia de que yo
iba creciendo que me tenia que dejar sola y todo pues como que ella con su
preocupacion y yo con el deseo de, de este pues no hubo mucho acercamiento, mucha
confianza con mi mama y todo eso ;no?, luego era muy estricta con cuestion de que

- 23
amistades yo no tuve...”

“...fui una nifia muy solitaria... yo solo tengo recuerdos de un nifia solitaria, este
siempre sola porque los compafieritos de primer afio no me querian... mi papa pues era
muy estricto , muy enojon, nos pegaba mucho , me pegaba mucho ene la cabeza, o en la
cara... como a los 8 afios me fui de la casa porque mi papa le pagaba mucho a mi
mama y yo no lo soportaba y una vez la quiso le dijo que la llevaba para matarla y esas
cosas entonces yo me fui de la casa... tuve un intento de violacion de a los 7 afios...

este bueno después como a los 12 afios tuve otro intento de violacién también...”**

Este abandono familiar desde la infancia cruza en el tiempo ubicandose
nuevamente a través del abandono afectivo de la pareja o en algunos casos de los hijos,
o de los abandonos simbolicos como la muerte y es entonces cuando se vuelve a sentir
ese vacio emocional el cual puede coincidir en algunas ocasiones con el avance o la
aparicion del padecimiento (ver tabla 2), y en algunos casos la busqueda la union

familiar a través de este:

Abandono afectivo (familia actual):
Via pareja: “...me di cuenta que mi sefior era bien mujeriego, bien tomador y luego

casi no me daba gasto entonces yo corria a casa de mi mama que la iba yo a visitar ahi

22 Entrevista N.22 “esperando a que regreses”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia,
2004.
23 Ibidem.

24 Entrevista N.28 “Tu abuso en mi vida”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.



comia yo bien y ya regresaba yo aca y pues a mal pasarme porque €l por andar con

mujeres no me daba lo suficiente...”*

“...éramos una familia tan bonita, yo ya tenia mis dos hijas , mi marido era hermosa mi
vida (llora) , cuando muere mi hija ( continua llorando) ¢l se meti6 en si mismo ya no
quiso trabajar, se la acabo la vida... nada mas me sirvid para darme cuenta que tenia
otra mujer asi rapido se la consiguié una muchacha de 20 afios ,mas joven que yo , ya
para entonces tenia yo 39 afios y este tenia 36 afios y pues ya me di cuenta que tenia otra
mujer... muchas noches se me vinieron encima... entonces pues siempre tuve la ilusion
de que iba a regresar conmigo , y asi se me pasaron estos 10 afios pero ahorita ya no

(llora) ya ahorita ya tengo como lo que va del afio con el divorcio.. 26

Abandono afectivo (hijos):

“...con los nifios les platicaba a manera que yo lo oyera y eso y luego era —verdad que
tu eres hijo de fulanita- y el nifio se sorprendia —no pues no yo no conozco a nadie- y a
mi esas cosas no porque decia yo —si los abandono porque- paso desapercibido yo nuca
le dije a mi esposo que iba esa gente mejor me calle pero a través de los afios me entere
cuando el chico tenia este ya estaba en la secundaria me di cuanta que la veian a mi eso
me pego tremendo ;no?... esta sefiora que de veras fue quitarnos la armonia que habia
entre nosotros porque no podia ser una armonia de madre e hijos porque no tenia hijos,
ni tuve hermanas, ni no sabia yo nada pero si habia bonita relaciéon cuando nos casamos
cuando vino ya el problema fue cuando yo me di cuenta que veian a su madre, entonces
yo cambie definitivamente yo lo reconozco yo fui la que se acabo la armonia que habia
entre nosotros como hermanos yo como la hermana mayor pero que los queria, los

atendi toda la vida verdad...”?’

Abandono afectivo (muerte):

“...las dejaron a las nifias , ya le habia dicho ( suave su tono de voz) que nunca las
dejara ir solas nunca jamas solas, que fuera ella con ellas , pues las mando en avion de
aqui a Durango de Durango se treparon al avion y le pusieron una bomba , se

mataron....dos hijos de ella, las dos nifias pues de mi prima, las dos de mi primo una

25 Jbidem.
26 [bidem.
27 Ibidem.



nifia y un nifio y una mama, se mataron seis, yo ya me volvia loca fue una cosa parar mi

tremenda, tremenda, tremenda. ..

“...uno de mis hermanos viviéo conmigo en México , crecid , se caso €l siguidé conmigo
no se queria ir de la casa para nada..., sus riflones ya se habian hecho secos mas
chiquitos ,entonces el tenia 21 afios tenia dos afios de casado para mi era como un hijo
porque des chico estuvo conmigo y era como un hijo entonces es fue un golpe muy
fuerte para mi el estar con ¢l en su enfermedad, como se fue haciendo chiquito, muy
hinchado , de que yo lo cargaba y lo llevaba al baiio lo pasaba de un lado a otro
cargando, lo llevaba ala bicicleta a que se desaburriera a dar la vuelta a la colonia
después ya no podia pues en una silla de ruedas hasta que fallecid eso fue uno de los
golpes tremendo para mi que duraron veinte afios y yo hablaba de €l y era llorar y llorar

29
ahora...”

Union familiar (a través del padecimiento):
“...cosas entonces como que ha sido un proceso de involucrarse cuando estoy enfermo

: 30
a que todo el mundo trata de cooperar y bueno yo no lo veo como un motivo de...”

Asi la artritis reumatoide tiene diversos factores como se pudo observar en dichos
resultados, el sujeto puede beneficiarse del padecimiento como el ultimo caso o
simplemente dejarse llevar por las emociones , por abandonos y vivir esa condicion

como Unica e irremplazable.

2) Tratamientos:
Medica Alopata:

La artritis reumatoide es tratada por dicha medicina de una manera generalizada
con respecto al medicamento, asi encontramos, de una poblacion de 30 entrevistados
pertenecientes a distintos Estados de la Republica Mexicana (Michoacan, Hidalgo, Edo.
Méx. y Distrito Federal, véase cuadro 2), de los cuales la mayoria han sido tratados bajo
la misma propuesta médica. La Cloroquina es uno de los tantos medicamentos que se

dan para el tratamiento de la Artritis Reumatoide medicamento considerado dentro de

28 [bidem.
2 Ibidem.
30 [bidem.



los antipaludicos, se dice que tuvo su auge en 1955 en México a través de la campafia
contra el Paludismo, sin embargo, este medicamento a sido retirado del mercado por
sus graves efectos secundarios , pero como se puede constatar en los siguientes casos
aun sigue prescribiéndose a pesar de sus consecuencias; en lo que respecta a la  Artritis

Reumatoide ninguno de los pacientes aqui mencionados registraron mejoria:

Cloroquina:

. . : S 31
“si me dio uno que se llama Cloroquina, ese lo he de haber tomado medio afo...”

“Cloroquina este pues todo lo que me dio el Doctor particular me lo estaba dando el

Seguro todo.. e

“primero me dieron la Cloroquina, cuando yo empecé a ir con el Reumatdlogo del

Seguro me empez6 a dar Cloroquina...” >

Resultados (Cloroquina):
“ yo he me sentia mal con esa medicina o sea a lo mejor el mal de la artritis me lo
corto por decirlo poco pero me sentia mal...ya caminaba, me daba la luz por ejemplo
en las mafianas que salgo ha trabajar a la hora que me pega me pegaba la a luz
empezaba yo ha ver que se me movia todo... me empecé a sentirme mal y se empezaron
a poner los ojos amarillos... después tuve sangrado o sea fui al bafio este tuve

34
sangrado...”

“...la Cloroquina que me dan en el Seguro me dijo ¢l que la cambiara por otra...
Cloroquina pero que es menos fuerte que la que me dan a mi en el Seguro que porque

. 35
me afectaba la vista...”

“...me empezd a dar Cloroquina pero luego me lo cambiaron porque me afecto a los

ojos segun sintoma del ojo seco, que va quitando una capita o sea va secando el

31 Entrevista N. 3 “Te amo”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.

32 Entrevista N. 7 “El amor mas alla de la muerte”...Entrevista hecha por Erandeni Molina
Garcia, 2004.

3 Entrevista N.23 “La familia inconforme”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.
34 Ibidem.

3 [bidem.



lagrimal, cuando fui con el oftalmologo me dijo que me quitara la Cloroquina porque ya

tenia el 0jo seco entonces me quitan la Cloroquina...”*

La medicina alopata continua regresando a propuestas caducas por encontrar
solucion a un malestar que siempre ha estado fuera de control, en algunos casos este
tratar de solucionar lleva a la desarmonizacion del cuerpo reflejado en la afectacion de
otros organos. Otro de los medicamentos que se recetan con mayor frecuencia es la

Cortisona.

Cortisona:
“...Y a partir de ahi comencé ha tomar...y alli el me dio cortisona a parte de otro

. 37
medicamento...”

... si, de hecho uno de mis tratamientos habia sido cortisona...” **

“...al principio me dieron asi como un tipo de, de como le llaman a eso un tipo de eso
de cortisona...” >’

Se considera que este medicamento es el mas comtn dado por los médicos para
los sintomas inflamatorios que la A. R. provoca, pues la mayoria de los pacientes
muestran signos de mejoria, sin embargo, las secuelas que este medicamento deja
durante su ingesta no solo es fisico, sino también psicologico como se presenta en el

caso del entrevistado 6 donde se ve afectada su autoestima al enfrentarse a una

transformacion en su cuerpo:

Resultados (cortisona):

“...No, no dormia y senti a una sensaciéon muy rara en el cuerpo como si este cuerpo no
fuera mio, o sea cuando me bafiaba y me tallaba sentia el cuerpo no se una sensacion
muy rara que no, que no, no la puedo describir pero me sentia como si yo no fuera yo

ademas bien activisima porque queria andar bien activisima y yo trataba de caminar

% Jbidem.

37 Entrevista N.6 “La herencia de mi padre”... Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia,
2004.

3 Entrevista N.11 “Las alternativas”... Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.
% Entrevista N.13 “La carne en las articulaciones”... Entrevista hecha por Erandeni Molina
Garcia, 2004.



para cansarme para dormir en la noche yo creo que me pase casi una semana sin dormir
pero ademas no me sentia cansada , o sea, traia un actividad bien feo traia .... Yo si
me sentia mal porque yo no soy asi normalmente ya estoy esperando la noche para
dormirme y descansar y en esos dias bien feo me senti muy mal... las dos veces y me
volvid a dar cortisona y ya hasta le dije -jay! Doctora voy a volver a engordar - -no, no,
no ahora no va a volver a engordar porque va hacer muy poquita ahora no va ser tanto y
no se preocupe y acuerde que mejor es su 0jo- y bueno ya, cuando esa segunda vez ya
habia ido a ver a Toluca a un internista porque yo queria bajar de peso, o sea yo no me
sentia bien asi porque yo nunca he sido gorda entonces este soy una persona robusta
pero no gorda entonces yo me sentia muy incomoda con ese cuerpo asi bien fea yo sola

no lograba bajar...” 40

Otro de los medicamentos que se utilizan como desinflamatorios y el cual es una
constante entre los entrevistados es el Naproxen, medicamento no estirdideo que se
considera indispensable en la canasta basica de las Instituciones de Salud Publica. Para
algunos sujetos el consumo de este medicamento les ha proporcionado en momentos de
crisis un descanso y alivio ante los dolores causados por el padecimientos tal es el caso

que se presenta a continuacion:

Naproxen:
“...me ponen indometacina para el dolor y Captopril para la presion y las vitaminas,
antes tomaba yo Acido acetilsalicilico ya me lo cambiaron por la Indometacina y el

41
Naproxen...”

“...pues lo del Seguro que era Paracetamol y Naproxen, Naproxen para la

. .y 42
inflamacién...”

“...pues si el lo que dan ahi el Naproxen...”"

Resultados (Naproxen):

40 Ibidem.

41 Entrevista N.20 “el corazén abandonado”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia,
2004.

42 Ibidem.

4 Entrevista N.27 “mis hijos adoptivos”... Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.



“...nada mas cuando tiene inflamacion o algo que ha caminado mucho eso se toma uno

y me compongo mucho.. s

Pero en otros la situacion no ha tenido ninglin cambio al grado de pasar como un
placebo que controla por un determinado tiempo, al pasar la dosis el paciente recae y el
proceso de la enfermedad no se detiene sino que este contintia su paso:

;. . ., . 45
“...era lo tinico que me daban este como siguio6 esto caminando...”

“me alivia durante el dia las molestias y eso pero en realidad un alivio no, eso va

46
aumentando...”

No solo se cuentan con estos medicamentos para tratar este padecimiento como
se puede observar en el capitulo 1se presentan 99 medicamentos que existen entre
analgésicos y pomadas, dentro de estos se pudieron encontrar en los 30 entrevistados el

uso de la Aspiray del Niclofenaco:

Niclofenaco:
«...el Doctor lo unico que me da es Niclofenaco...”’
“...fui al Doctor y me dijeron que era Artritis Reumatoide y no mas me dieron unas

pastillas de Niclofenaco...” **

Asi como el Naproxen y la aspirina el Niclofenaco se podria considerar como uno de
los medicamentos que se pudieran dar al inicio de la enfermedad pero estos solo

resultan paliativo para el padecimiento:

Resultados (Niclofenaco):

44 [bidem.

45 [bidem.

46 Jbidem.

47 Entrevista N.15 “del campo a la ciudad”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.
48 Entrevista N.17 “enfermedad desconocida”...Entrevista Hacha por Erandeni Molina Garcia,
2004.



“...yo no lo tomo porque no lo siento muy necesario...o alguna cosa me duelen los

dedos por lo demés no entonces no lo tomo...” *

“...eso fue lo Unico que tomaba, tomaba nada mas eso pero no, no me hacia , ni me

quitaba el dolor , i se quitaba o inflamado ...”"

Sin embargo los pacientes nos se conforman con las propuestas de curar que
proponen los médicos, por lo que buscan alternativas que no los afecte tanto, ni haya
una ingesta excesiva de medicamentos pues es bien sabido que los remedios alopatas
tienen la costumbre de aliviar por momentos y de dafiar a largo plazo otro 6rgano, por lo
que existen individuos que buscan otras maneras de curar y controlar su enfermedad por
medio de las conocida Medicina alternativa, teniendo a través de esto resultados

satisfactorios como se presenta a continuacion:

Medicina Alternativa:

“...yo diria que ha sido la época mas sana de mi vida y la més equilibrada practique
yoga durante seis afios y después de que venia arrastrando una enfermedad tan fuerte
como esta yo llegue haya con una irresistencia increible yo caminaba mucho campo
traviesa, subia cerros y hacia yoga, y era muy flexible, practique Karate, Kun Fu , y este
me fue muy bien gracias a que yo llevaba flexibilidad de yoga y ademas después de
venir de una familia de 11 hermanos y muy agresivos, cuando llego al yoga me
convierto en una persona , una disciplinada, muy tenaz, muy organizada como que se
invierte ;no?...el yoga como que le dio un giro a todo eso y la violencia se convirti6 en

orden y tranquilidad y este en tenacidad...”'

“...un dia normal ...3:30, 4:00 de la mafana este hago media hora de ejercicios, media
hora de meditacion a las cinco ...si, si mejoro todo eh, todo , empezamos con decretos
que lo que me decian ellos, ellos me dicen el origen de todo esto justamente un genio

feo 9952

49 Ibidem.
50 [bidem.
51 [bidem.
52 Entrevista N.14 “la huida”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.



La propuesta de esta medicina no es solo trabajar con el Artritico de manera
externa sino también trabajar las emociones que se internan en los pacientes que
comunmente es el enojo y la agresividad, aqui se ve entonces la parte de un todo de ese
microcosmos que es el cuerpo humano, pues existen factores vinculados en este

padecimiento que tiene relacion directa con la alimentacion, el trabajo y la familia.

3) Alimentacion:

La alimentaciéon es un factor importante para el desarrollo de la Artritis
Reumatoide, este agente es tomado en cuenta tanto por la medicina alopata como por la
Medicina alternativa, pues se considera que un ingesta alta en carnes rojas,
principalmente, provoca alteraciones en las articulaciones (aumento del 4cido tirico en
la sangre), como se pudo encontrar en los siguientes casos en donde el origen de la

Artritis es dicho consumo:

“...comia yo mas carne (se rien) si aqui siempre, en donde trabaje se comia bien, habia
mucha carne, mucha leche, mucho de todo no haya en mi pueblo, no habia tantas cosas

haya directamente ibamos y cortibamos...”>

“...Pero siempre de chico comi mucha carne, bastante sal, hasta los chamarros, comida
con sal...no dejo de comerla si me antoja unas carnitas o algo, ocasionalmente me las

como, no me abstengo...” >

“...el tipo de alimentacion en mi casa hasta la fecha matan puerco para la alimentacion
del pueblo, entonces nunca me hacia falta entonces yo pienso que fue exceso de carne
porque de alguna otra manera en diferentes maneras el frijol con puerco, que el puchero,
que la Quemezcun de cabeza, peor era puerco toda la semana en diferentes guisados

55
pero era puerco...”

Por otra parte, la regulacion de los alimentos y un bajo o un consumo nulo de las

carnes rojas, de harinas refinas y de azucares refinadas, asi como, el aumento en un

53 Ibidem.

54 Entrevista N. 21 “el carnivoro”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.

% Entrevista N. 13 “La carne de las articulaciones”...Entrevista hecha por Erandeni Molina
Garcia, 2004.



ingesta de verduras ayudan a que el paciente tenga una mejora y un efecto retardado

ante la deformacion que esta provoca:

“,..yo soy vegetariano y empecé a tener alternativas, entonces, pues inicie el, el sistema
vegetariano para arreglar mis males y me resulto excelente ...cada vez que tenia crisis
hacia mi sistema del ayuno y lo tengo que practicar periddicamente algunos dias durante

la semana o algunos dias durante el mes y este me sentia muy bien ...” *®

Los alimentos forman parte entonces de una alternativa mas con resultados
positivos pero un consumo descontrolado puede ayudar a una rapido avance de la
enfermedad, a pesar de que no todas las artritis son originadas por la alimentacion no
hay una dieta para estos cuando se presenta el diagnostico, lo cual no signifique que no
haya propuestas medicas en este aspecto pero de estos 30 casos presentados ninguno

menciono tener una dieta especial.

4) Laboral:

Otra via de accion de la artritis, es la laboral ya que existen trabajos que
requieren estar en contacto directo con cambios bruscos de temperatura (frio-calor), lo
que provoca una reaccion contraproducente en las articulaciones de las interfalanges,

encontrando dos casos de este tipo en los entrevistados:

“...en el ochenta y seis, si en el ochenta y seis que sali de la fabrica...por ejemplo en
ciudad Sahtn este un tiempo como seis meses estuve en una parte en el que se lavaba
piezas en petroleo y el petréleo digamos en la mafana temprano estaba demasiado fri6
yo pienso que con el petroleo se me hicieron asi... si cuando yo entre fue ese

trabajo...”’

“... no pues entonces yo trabaja mas, entonces trabajaba en los tacos si yo preparaba
todo y me iba a vender...si porque me duelen las rodillas, mis pies me siento muy
cansada, me duelen mis espaldas, mejor me voy a vender peor voy un dia de la semana

me voy con mi hija y vendo el Domingo, me voy el Sabado y el Domingo vendo...”®

56 Ibidem.
57 Entrevista N.4 “el petroleo en el cuerpo”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.
5 Entrevista N. 18 “temperaturas altas”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.



También se encuentran dentro de esta categoria aquellos trabajos que aunque no
se esta en contacto directo con temperaturas extremosas, estan en los cuales el trabajo
que se desempefia requiere de un exagerado uso de las manos por la sobre carga de

trabajo:

“...este dedo se me hizo asi de tantos aflos que dure cociendo y empuja uno la costura
de la maquina la va empujando y se me hizo chueco...no me duele ni nada pero me

quedo asi por empujar tanto la costura...””

“... yo digo que por trabajar porque parte de eso cuando yo tenia como unos 18 o 19
aflos me dijo mi papa —ya estas grande te tienes que ir ha trabajar ya no te voy a
mantener — ay que feo senti ni modo y sus hermanas casi todas trabajan de sirvientas en
una casa y me fui ahi dure 15 afios, lavaba, entonces los pisos eran de madera y habia

que lavarlos a rodillas con escobeta y jabon...”"

Como se puede observar son muchos los factores que determinan la aparicion
de la artritis reumatoide ya sea la alimentacién o la condicion laboral, pero un factor
muy importante que no se ha tomado en cuenta es la Familia y el ambiente que habita

en ella.

3.5.-Analisis de Resultados.

La artritis reumatoide se considera por la medicina alopata como una de las
enfermedades mas criticas del tejido conjuntivo , su origen es desconocido y se piensa
que algunos de los factores que provocan su aparicion son genéticos, infecciosos,
ambientales y hormonales; las personas afectadas se quejan de debilidad, fatiga ,
malestar general y rigidez, los objetivos del tratamiento de la artritis reumatoide son el
alivio del dolor, disminucion de la inflamacion, conservacion de la capacidad funcional,
resolucion del proceso patologico y facilitacion de la curacion. Algunos pacientes

atribuyen el inicio de su enfermedad a algin traumatismo fisico o psicolégico, o a

5 Entrevista N.19 “la maquina de coser y yo”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia,
2004.
60 Entrevista N. 25 “los pisos de antes”...Entrevista hecha por Erandeni Molina Garcia, 2004.



algin episodio infeccioso, sin embargo, no hay evidencia de que tales factores tengan

un significado etiologico.

En el presente trabajo se entrevistd a 30 personas que padecen artritis
reumatoide las cuales aportan nuevos factores acerca del origen de este padecimiento,
como se presenta en el 37% de los aqui entrevistados (ver grafica 1) evidencian que
existe un factor el cual no tiene importancia para la medicina alopatica y la medicina

alternativa, dicho factor es la

O Alimentacion ™ Laboral ¥ Familia & Otros

37%

Grafica 1.- Probables factores de desarrollo de la Artritis Reumatoide que se

encontraron en la poblacion participante.

familia, nucleo social donde el artritico convive dia a dia y donde vive su proceso de
enfermar o sanar como unicas opciones para enfrentar el mundo que lo rodea,
encontrandose el factor educativo, en el que se juegan la manera en que el sujeto elabora
sus lazos afectivos con los otros o también llamados “apegos” que en estos casos se dan
con la pareja, en donde las relaciones afectivas se convierten en la lucha diaria por
conseguir la aceptacion del otro a pesar de no ser correspondido; encontrandose asi que
de cuatro hombres reportados en este trabajo solo uno de estos presenta una relacion
muy estrecha con las mujeres entrevistadas relacion que se detecta en el ambito familiar
especialmente en sus relaciones de pareja , en donde dicho sujeto, siendo el tercero de
cuatro hermanos, vive su infancia se bajo la mirada de un matriarcado donde no existe
una diferencia de género en el aspecto educativo pero si una asignacion de quehaceres

de manera desproporcionada, como lo relata el sujeto: “cuando mis hermanos se fueron



a estudiar a Pachuca a estudiar la secundaria yo me quede al frente de todos los
quehaceres...” lo que lo llevo a construirse un concepto de familia en donde las
labores domésticas no tienen un rol definido esto provoca en ¢l mas adelante un
“choque” de conceptos entre lo que el considera que es la cooperacion en casa con lo
que se establece en su contexto actual, por potra parte , en su desarrollo crece
interiorizando la ausencia de un padre el cual existe en casa pero sus opiniones son
obsoletas y su unico papel funcional dentro de este nucleo familiar es el sustento y
manutencion del hogar , situacion que impera en la mayoria de los hogares mexicanos
por lo que la figura paterna es débil cuando las reglas, las conductas permitidas y la
construccion de los sujetos se encuentran dentro de un régimen matriarcal terminante,
estas condiciones vividas en casa cimientan en el sujeto conceptos de lo que es el hogar
y las relaciones afectivas que deben existir en casa y en la pareja; analogia que se
desmoronan cuando su esposa rompe con la idea de mujer que el tiene en su cabeza: “y
definitivamente su manera de ser empez6 a cambiar ya no era la esposa joven que
cuando empez6d le importaba todo tenia todo limpio , que estuvieras bien ;jno? ...ya
cuando llegamos aqui le empez6 a interesar mas sus amistades de trabajo, pues yo fui

pasando a...”*

al romperse este esquema que fue dado en casa la familia del paciente
transforma su dinamica donde la pareja se desintegra al no poder aceptar la terminacién
de este ciclo; el paciente recibe entonces el mensaje corporal de la emocion que impera
en ¢l, la tristeza y la angustia, empezando el padecimiento de la Artritis Reumatoide,
por lo que en este caso la familia de origen lleva acabo su papel social de proporcionar
a los sujetos las maneras de defenderse y de subsistir ante el “otro” que puede resultar
amenazante , asi este paciente vive su enfermedad como un escape perfecto de las
emociones, y representando también a la figura paterna de su infancia , no pudiendo
enfrentarse a su esposa, dominandose por el miedo y la desesperacion que esto le genera
por lo que su proceso de enfermar comienza en sus manos las cuales suelen temblar
cuando discute con ella, la Artritis Reumatoide entra en acciéon en las manos
principalmente en donde se ubica su anillo de compromiso, algo simbdlico que en la
sociedad representa la union y permanencia de la unidon marital , objeto que se le
deposita significados emocionales asi como la propiedad asia un “otro” que en este caso
es la pareja, por lo que los sintomas de dicho padecimiento lo obligan a quitarselo

pudiendo considerar esto como una forma simbolica del mensaje corporal de escapar

61 Jbidem.
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de dicha situacion; pues su hogar se a destruido y su relacion de pareja fracturado. Por
lo que este sujeto presenta un proceso inicial a comparacion de otros casos,
vinculandose con los procesos de las mujeres por ser la relacion de pareja que detona
un desequilibrio entre los sujetos de la familia desgastando asi las relaciones de estos,
provocando dependencias y situaciones de insatisfaccion considerando esto el probable
origen del padecimiento en este caso. Asi se encuentra que la participante 7 sufre al
igual que el participante anterior de un “choque” de conceptos que se refleja en su
manera de enfermar, pues en ella cruza un discurso educativo de genero en el que las
obligaciones domésticas y el manejo del hogar esta limitado solo para las mujeres y el
ambito laboral para los varones: “...para nosotros no hubo escuela, no estudios, no hubo
nada porque mi papa era de los que decian que las mujeres no tenian derecho hacer
escuela porque el fin que iban ha tener era casarse y...y no, no tenian derecho a
estudiar, ni para que ir a la escuela entonces yo fui la mas grande...porque mi papa que
en paz descanse tenia esa mentalidad que las mujeres y los hombres pues también
porque igual hacia y como este mi hermano era el unico hombre y tampoco fue a la
escuela y pues yo menos yo era la mas grandecilla y menos, ayudar en el quehacer de la
casa con mi madre y lo que podia ayudarle a lavar trastes a barrer ,a hacer tortillas...”®,
pero cuando el sujeto debe enfrentar otra realidad en donde su espacio se ve
quebrantado por la carencia econdémica lo que provoca una escasez de alimentos, y un
acceso muy lejano a la educacion para sus hijos , desafia entonces los parametros
establecidos en su momento histoérico por una sociedad que la obligan a buscar otras
salidas para satisfacer las necesidades alimenticias y educativas, por lo que comienza a
trabajar, pero algo que seria rechazado y mal visto en su entorno social; ““...como yo
nunca sabia leer ni escribir entonces este fue lo que me hizo salir ha trabajar yo porque
antes la mujer, no se acostumbraba que la mujer se saliera ha trabajar era del hogar
tuviera usted que comer o no tuviera ahi se tiene que estar aunque no tuviera que comer
y con una mano atras y otra adelante pero era muy hogarefia , la mujer, entonces como
yo no quise que mis hijos se quedaran sin tra...sin estudiar entonces yo me tuve que
salir ha trabajar y le dije a mi marido —pues lo siento en el alma pero mis hijos sin van a
ir a la escuela- -jno pero mujer que si no tenemos! ;Con que los vamos a mandar? —
..7% sin embargo, a pesar de ser una “revolucionaria” al salir del hogar ,al romper la

norma social y desechar por completo la idea de que la tinica funcién de la mujer es la
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casa , ese desafio se transforma en culpabilidad a la muerte de su esposo, pues en su
memoria recrea constantemente lo que “hubiera” pasado si ella hubiera obedecido a las
reglas ya establecidas y continuado con la forma de educacion que le asigno su familia
tal vez hubiera evitado la muerte de su esposo; al romper con estos conceptos chocan
en su cuerpo enfermando y dando paso asi a la AR, “...ahora de este Sefior como que
todavia no me llega la tranquilidad, la resignacion que yo dijera —que bueno que se
muri6 o ya, ya- no todavia no, todavia no me resigno a que a que me haya quedado sola
... se me hincharon las manos, pero asi hinchadisimas...ya no fue nada mas las manos
sino todo el cuerpo...no yo creo que fue como una semana en que se me reunid este tipo
de cosas pero como dice mi hermana estaba muy reciente de mi marido y como que yo
no me resignaba y ni crea que me he resignado pero era un llorar, y un llorara, y un
llorar y una angustia muy grande que le digo ya lleva 13 afios y todavia...”®,
padecimiento que ella misma considera un autocastigo por no haber estado en casa, pues
la muerte a pesar de ser parte de un ciclo en la vida para el sujeto es tomada como una
castigo a su conducta inapropiada, por lo que su cuerpo esta invadido por esta
enfermedad esperando tranquilamente el momento en que ese ser querido decida
llevarsela , mientras tanto sobrevive en un proceso de autodestruccion lento y sufrible

pagando una deuda impuesta por ella misma con un trasfondo familiar.

Por otra parte, las relaciones de pareja en la poblacion femenina mexicana son
conceptualizadas como la espera constante del “principie azul” que debe salvar a la
“princesa” y convertirla ya sea en “reina o cortesana” por lo que este supuesto
“principe” debe ser fiel, amable y gentil , pero en el contexto de la realidad en la
sociedad mexicana las relaciones afectivas son desiguales y de una cooperacion nula,
dicho concepto de pareja es instituido en la familia por parte de las mujeres de
generacion en generacion con el objetivo de preservar la virginidad y la manera de
interiorizar un discurso en la memoria corporal que permita la llegada de la mujer
“pura” al altar, como se observa en el siguiente caso : “pero todas salimos de blanco,
todas decia — las doncellas se cuidan esa es la virgen lo de la virginidad, llega alguien y
toma agua en un vaso lo mancha ya no va a querer tomar igual, ya no mas va estar y si

9506

puede le da una patada entonces ustedes cuidense-... ; la virginidad entonces

garantiza la fidelidad y permanencia de la pareja con la creencia de una probabilidad
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minima del abandono , sin embargo, esta realidad de un final de cuento de hadas se ve
trastocado por la infidelidad, algo que entonces destroza las ideas y reglas establecidas
como valores permeados en la relacion madre e hija, la familia entonces entra en
nuevas dindmicas pues pierde un integrante lo que la lleva a dividirse ; si se toma en
cuenta que la pareja es la base de la familia, cuando esta se transforma, las reacciones
seran como en un cosmos donde la accion de uno va afectando a todos; asi mismo, la
mujer se desvaloriza al grado de pensar en un sobrevivencia imposible sin ese “otro”,
pues hay que recordar ,que histéricamente a la mujer se le construyo el discurso
constante de deberse a los demas teniendo como obligacion no solo el sostén ,
mantenimiento y conservacion de los valores morales en la familia sino de su entrega
total a su pareja afectiva consagrandose a ella de manera indefinida, por no decir ,
“hasta que la muerte los separe”, esto se puede observar en una de las participantes al
vivir la infidelidad y separacion de su pareja: “ sentia que se acaba, que se acaba la vida
, pero no se acaba nada... sentia que las noches se me iban en llorar y llorar lo que no le
perdonaba y ya le perdone a mi esposo...”®” ; perdon que podria resultar creible en su
momento pero entonces su cuerpo en la actualidad demuestra la continuidad de un
discurso contrario donde aun la incapacidad de desahogarse hacia ese “otro” y la
persistencia del resentimiento se viven y vivieron como procesos de autodestruccion
seis meses después de la separacion; la AR entonces irrumpe como un verdugo que
paraliza y destruye a este sujeto, pero entonces la sobrevivencia es importante, la
existencia de hijos y el convertirse en madre y padre a la vez son factores que
provocaran, la movilizacién necesaria de las articulaciones, ya que las normas sociales
que cruzan a los cuerpos femeninos rechazan la idea de una madre enfermiza y sobre
todo morir dejando a toda una familia huérfana, por lo que la continuidad ,por la
obsesion de la vida es primordial aunque el cuerpo este deteriorado, probablemente de

ahi nazca aquella idea de que el mexicano tiene mucha madre.

La familia como microcosmos se mueve en una dindmica de acuerdo a los
integrantes que en esta existen , asi como , las relaciones que pueden gestarse en ella
para mantener una estabilidad entre los sujetos por lo que la insercion de algin nuevo
miembro a la familia o un miembro que se mantuvo ausente , al entrar al circulo

familiar la dindmica actual debe cambiarse y existir por lo tanto, una adaptacion por
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parte de todos los miembros , sin embargo, esto tiende a complicarse en las relaciones
padres-hijos-hermanos, cuando estas correspondencias han generado rencores pasados,
envidias y resentimientos guardados que van arrastrando esperando el momento de
depositar dicha carga en los sujetos mas vulnerables de la familia, teniendo estos
individuos dos opciones , afrontarlos o simplemente buscar otras vias de accion para
generar una barrera de proteccion que de alguna manera permita el aislamiento y el
contacto restringido a quien lo lastima; optando en la mayoria de las veces por enfermar
los cuerpos, incapacitandolos con el objetivo de mandar un cédigo de auxilio para quien
pueda interpretar dicho mensaje. Algo que se observa en el 27% (ver grafica 2) de esta
poblacion quienes se encuentran estancados en alguna emocioén (enojo-tristeza-
angustia) por el producto de la violencia intrafamiliar que se vive en las relaciones
actuales, ya sea, con los hijos ,con la infidelidad y el abandono de la pareja; en estos
casos no se presento indicio alguno de un ambiente familiar de origen violento o con
abandono para considerar que llevan un proceso desde la infancia , por lo que en la
mayoria de estos casos se esta hablando (ver Tabla 3 en Anexo) de un proceso 6rgano-
emocion que esta iniciando. Como se pudo observar en los participantes 1 y 30 (ver
Tabla 3 en Anexo); las cuales son madre e¢ hija , quienes presentan una situacion
familiar actual en la que se enfrentan a rencores pasados por los otros integrantes de la
familia , en el caso de la madre (participante 1 ver Tabla 3 en Anexo) vive insatisfecha y
decepcionada tanto de su vida de pareja como en su relacion con sus hijas ,
principalmente con la mayor de estas quien construyo rencores dirigidos al padre pero
depositados en la madre, en lo que a su relacion de pareja se refiere vive estancada en la
monotonia uniéndolos solo un lazo muy débil que en cualquier momento se puede
fracturar; ante tanto desgaste emocional y ante la desvalorizacion que suftre el sujeto por
parte de su familia , asi como, el miedo de enfrentarse a sus fantasmas llevan a
encontrar como unica via de escape el cuerpo, no solo por medio de la AR sino de otros
trastornos que han provocado en algunas ocasiones que permanezca en cama como lo
reflejan sus gripas constantes y sus problemas de presion arterial alta, sin embargo, este
caso también permite entender las elecciones que toman los sujetos para curar o morir,
ya que a pesar de que los padecimientos avanzan al proponer otras maneras de sanar el
sujeto las rechaza por el miedo de probar algo que atin no esta instituido, por lo que
asume asi su condicion de enfermo y usa esto como una barrera de proteccion que lo
limita en su contacto con los demas. En lo que respecta a su hija, quien es la mas chica

de tres hermanas y las mas enfermiza de estas, vive una relacion de competitividad con



ellas ,sobre todo con la hermana mayor, quien siempre es vista por el padre como
ejemplo de lo que se debe y no se debe hacer, aqui entonces la familia que es construida
bajo un patriarcado cumple con la funcion de asignar a los sujetos su lugar en la casa,
asi como, las expectativas a futuro que se tiene de cada uno de ellos; por lo que los
padres siempre tienen un “hijo ejemplo” quien designa de manera simbolica las normas
por las que los demas se deben encaminar, es decir, como comportarse en ciertas
situaciones, los deseos y aspiraciones en la vida, los éxitos laborales y académicos, etc.,
y la exigencia de un respeto que inconforma a los hermanos lo que provoca una
manipulacion de los sujetos mas vulnerables en la familia, relaciones conflictivas que
generan muchas heridas donde los sujetos delimitan su espacio de convivencia dentro
del nucleo familiar, como se reporta a continuacion: “ yo al menos puedo decir que mis
relaciones con mi hermana la mayor ha sido muy dificil , muchas heridas, muchas
quejas, mucho este , mucho desgaste, ahorita como que ya estamos mejor pero fijate que
yo he tomado una decision alejarme de mi familia, sobretodo de ella pienso que es lo
mejor...”*circunstancias que no solo trastoca el modo de pensar y vivir de los sujetos
sino sus maneras de buscar atajos que permitan una convivencia neutral; en esta
posibilidad solo queda la conspiracion contra uno mismo por medio de la salud, lo que
deteriora al cuerpo. Por otra parte, dicha familia no solo vive su desequilibrio por estas
relaciones madre-hijos-hermanos, sino la presencia del padre que durante la infancia
permanecid ausente, transfigura las relaciones familiares existentes entre ellos

provocando no solo la inconformidad en estos , la llegada de nuevas
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Grafica 2.- Factores familiares que intervienen en el proceso del desarrollo de la

Artritis Reumatoide.

normas como son en la alimentacion, el control de las salidas y entradas, la
desconfianza, y las ideas misoginas del padre sobre las hijas hace que esta llegada no se
viva como un goce sino como una guerra campal ,donde la competitividad entre los
hermanos sobre sale, ya sea, para ser premiados, admirados o castigados por el padre ,
situacion que no solo desgasta las relaciones fraternas sino ala familia entera pues el
equilibrio se pierde y la cooperacion es una palabra que no existe en el sistema de
convivencia familiar, dicho desequilibrio y la heridas emocionales detonan en la AR en
la madre y en la hija por diferentes vias ya sea manos o piernas. Estos dos casos aqui
presentados no solo permiten analizar las relaciones familiares, sino que también
demuestran cuando uno de los sujetos se vive en ese otro, es decir, que adopta de este
las mismas enfermedades, formas de ser, de vivir , eligiendo las mismas vias de escape
para enfrentarse a los demds , fantasma que convive en las familias en donde uno de los
integrantes asume enfermedades de ese otro que se debilita ; sin embargo, resulta un
hecho interesante el cual se debe tomar en cuenta es como los miembros de la familia
asimilan el parecido fisico de la hija con la madre adjudicando hacia esta las
obligaciones de la madre cuando ella no se encuentra en casa, pudiéndose entender
como a veces los miembros de la familia no solo asumen roles que no les corresponden
sino que se apropian de las enfermedades y de la actitud hacia la vida como una forma

de fidelidad a la familia; ejemplificando en estos casos con claridad el impacto de esta



para construir en los sujetos esos subterfugios que los llevara a vivenciar las emociones
en mensajes corporales.Asi también, esta relacion madre-hija no proviene de un
contexto aislado donde no solo se aborde la relacion y la fidelidad familiar, ni como el
cuerpo de los hijos adquiere una serie de caracteristicas fisicas y emocionales como
copia fidedigna de uno de los padres, sino que este proceso de relacionarse con los otros
construyendo “apegos” ; es una condicion que cruza un proceso historico-familiar
aspecto que se observa a través de cuatro generaciones abordadas dentro de este
proyecto, teniendo asi, a la abuela (participante 24 ver Tabla 3 en Anexos) , dos hijas
de esta ( participantes 1 y 26 ver Tabla 3 en Anexos) y una nieta ( participante 30 ver
Tabla 3 en Anexos)®, donde todas ellas presentan principios de AR en diferentes partes
del cuerpo como son: interfalanges (manos), espalda (columna) y rodillas, enfermedad
que ha sido heredada solo a las mujeres , sin embargo en la construccion de sus historias
orales se encontrd que en su historia familiar la primera persona que presenta AR es la
bisabuela convirtiéndose en la privilegiada de instaurar esta enfermedad en la familia ;
heredando de igual manera una emociéon que en el cuerpo se vive como un nuevo
codigo genético, dicha emocion que es el miedo, va a permear la manera en que
llevaran acabo sus relaciones afectivas con los “otros” las siguientes generaciones ,
principalmente con la pareja que en algunos casos se vivira la infidelidad y el abandono
afectivo situaciones que crea emociones de enojo, como se observa a continuacion:
“...¢l me dej6 cuando estaba mi hijo chiquito Pedro tenia creo que 8 afios, se largd con
otra mujer...ya se largo el viejo a la fecha una vez me hablo -;Por qué no nos
juntamos? ahora de viejos- -ya no- le dije pues oye, ¢l es de la edad mia, pero era
bien...la tristeza porque he llorado mucho me quede sola por tonta...”"" ; resultando al
final que el miedo transgeneracional , es el miedo a quedarse s6lo, al grado de que
alguna de ellas soporta los maltratos, y es capaz de someterse a cualquier condicion de
vida para volver a convivir con dicha pareja, para evitar el contacto con la soledad: “E:
Ly cuando se separan? Ei: como a los cinco afios E: jPor qué se separaron? Ei: por los
cuernos que me puso E: y ;Qué es lo que hace que a pesar de que se separan sigan
viviendo juntos? Ei: pues porque €l este ¢l regreso, ¢l me buscaba e insistia mucho y, y
ya sabes como son los hombres atras, atrds de mi y pues como que, no me dejaba

tranquila y entonces pensé que era bueno darle una oportunidad que a lo mejor si no se

6 Los casos presentados en este apartado se relacionan con los participantes 1 y 30 analizados
en el parrafo que le antecede.
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la daba me podia arrepentir y bueno se la di la oportunidad...””!

, la mujer se
desvaloriza asi misma, repercusiones que se veran

instaladas en el cuerpo que enferma constantemente y detona sufrimientos cronicos
irreversibles. En este contexto se comprende entonces como la familia construye
cuerpos con subjetividades ligadas a cadenas historicas donde se devela un fantasma
familiar, que a través de sus congeneres aparecerd constantemente en sus cuerpos no
solo de manera fisica, sino en el proceso de eleccion en el que sus relaciones de pareja
sean destructivas y sus relaciones familiares suftribles, victimizandose ante los demas y

ese miedo inmutable de enfrentarse a estos y a una realidad donde se rompe la cadena

con ese antepasado familiar que los vuelve vulnerables y enfermizos.

El espacio familiar es el lugar donde se da forma a las subjetividades , a los
rasgos fisicos, a las maneras de sentir y conceptuar el cuerpo, asi mismo, esta célula
social construye las maneras y los significados de las relaciones afectivas entre padres e
hijos que correspondan a la realidad que impera en el hogar, sin embargo, este sistema
social limita su espacio a ciertos sujetos dejandolos desprotegidos y vulnerables ante
estas situaciones, como se encontrd en el 55% de los participantes (ver Grafica 2)
donde el abandono afectivo se presenta desde la infancia por parte de los padres y en
algunas ocasiones por los familiares politicos, como se presenta en el caso de la
participante 2 (ver Tabla 3): “...tuve una vida muy dura... mi mama me mandaba yo
creo que era mucho estorbo, mucha carga para mi abuela, mi tia abuela, me mandaba
con mi tia que era de otra familia... me trataba como si fuera sirvienta de a puro
trabajar todo el dia fue muy dura, alla empecé ha trabajar , mi tio me regafiaba muy
duro... llego un momento en que cada vez me estaba ofendiendo y ofendiendo que no
era, que no era , que no era bonita , que estaba con las piernas de boxeador...””?;
situaciones que marcan y desvalorizan al sujeto en el mismo ntcleo familiar, chocando
con en el imaginario colectivo mexicano en donde se maneja un concepto de familia
como aquella en donde el individuo encuentra respeto , carifio, comprension y una
aceptacion por parte de los “otros” , sin embargo, la familia mexicana dentro de este
juego de conceptos manejados en la dindmica familiar el carifio y el respeto se presenta
como una actividad desigual de los padres hacia los hijos , ya que el sujeto excluido por

estos no se considera dentro de las normas familiares como individuo al que haya que
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respetar y construirle un discurso de valor hacia él mismo, circunstancias que llevan al
sujeto a romper con la representacion simbolica donde la imagen de familia que
comunmente es institucionalizada por el entorno social-cultural es aquella donde los
hijos y los padres acuerdan un respeto mutuo, respeto que se conceptualiza en la
realidad como sumision de parte de los hijos a los padres o familiares politicos ; dicha
sumision es justificada bajo la idea religiosa de “alargar los dias en esta tierra” y la idea
popular de un “premio” en el transcurso de la vida por asumir dicha condicién ; sin
embargo, el sujeto en este proceso de eleccion al cual tiene acceso rompe con este
patrén y con el concepto social de familia, como se observa a continuacion: “y ya
empecé¢ a defenderme de mi tia, de mi familia, de mi papa y de mi mama porque
también ellos me hacian a un lado, mi tia me hacia un lado entonces la inica que me
queria era mi tia abuela...””; asi el sujeto pierde el concepto de familia como se le fue
construido en casa, y decide entonces, buscar su propio “calor de hogar” pero para
llegar a esto el sujeto va construyendo durante el transcurso de su busqueda relaciones
de apego que puedan llenar su carencia afectiva, relaciones que se ven afectadas por
circunstancias ajenas al sujeto como la muerte: “...las dejaron a las nifias , ya le habia
dicho ( sube su tono de voz) que nunca las dejara ir solas nunca jamas solas, que fuera
ella con ellas , pues las mando en avién de aqui a Durango de Durango se treparon al
avion y le pusieron una bomba , se mataron....dos hijos de ella, las dos nifias pues de
mi prima, las dos de mi primo una nifia y un nifio y una mama, se mataron seis, yo ya
me volvia loca fue una cosa parar mi tremenda, tremenda, tremenda.. .”74; el abandono
afectivo es representado de manera simbolica por el sujeto en situaciones naturales,
como el fallecimiento de un ser querido, dicha muerte no es superada pues el individuo
la vive no como un causa natural, sino como un abandono de parte de ese otro que
muere; eventos que se incorporan al cuerpo empezando asi un proceso de sobrevivencia
de si mismo, sin ese “otro” que ha desaparecido, reviviendo asi, el anterior abandono
afectivo, lo que lleva ala persona a buscar con ansiedad quien colme el vacio que se
cimiento desde la infancia. Asi dentro de esta condicién, el abandono familiar tiene
muchas formas de justificarse a través de los valores sociales de una época en donde las
acciones son respaldadas por un supuesto respeto que se involucra en la relacion madre
—hija, dicha condicion, hace que los sujetos permanezcan como cémplices silencios

aceptando la separacion y el abandono hacia los hijos ,como se encontro en el siguiente
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caso: “pues yo este me crie con mi abuelita...: porque mi mama vivia enfrente
de...digamos de la casa de enfrente entonces ya luego mi mama se iba a cambiar y dijo
mi abuelita —no, déjamela porque ya voy a extrafiar ala nifa, dice, ademas ya llevas una
en brazos y para que te sientas mas hagas mejor tus cosas no te vas quitar afectada
conmigo ;no?, con Paolita y yo- dice —no déjamela por un tiempo después ya te la
llevas- asi paso el tiempo, tiempo y ya nunca me dejo ir mi abuelita , ya mas grande que
le lavaba la ropa , que le hacia quehacer menos , luego cuando yo trabajaba menos y
nunca me dejo ya con mi mamad, nunca me dejo ir con mi mama, mi mama iba a que me
dejara ir con ella, y es que antes habia mas respeto para la mama y lo que decia la mama
se hacia entonces mi mama decia —pues no ,yo no me voy a poner con tu abuelita ella

era mi mama y la tenia que respetar y por eso te quedaste alli-...”"

, esta decision ajena
al sujeto provoca el desconocimiento total de su grupo familiar tanto de origen como
politico, “...yo sufri mucho con mi abuelita me pegaba mucho, me golpeaba mucho y
por eso mi mama me queria recoger pero mi abuelita nunca me dejo entonces este me
queria mucho mi mamé y por eso mi hermano no me queria y veia que cuanto yo
llegaba ala casa y mi mama por procurarme —ten leche, ten carne- procurdandome lo que
estaba ya ausente mi abuelita porque no me daba lo que ella me daba ;no? y este ya la

76
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lavaba ropa y todo esto pero ella me dejo olvidada ahi por lo de su trabajo...
abandono es entonces para este sujeto un olvido argumentado con la idea del respeto,
sin embargo, en este discurso el individuo muestra como esta decision ajena a ¢l tendra
consecuencias a largo plazo pues no tiene el reconocimiento de su familia de origen por
lo que es visto como un extrafio con el que hay que competir en su momento por el
carifio de la madre, al no pertenecer a ningin grupo familiar el sujeto vive con el
desconocimiento total de lo que es el “calor “ de hogar, al intentar edificar su propia
familia encuentra una vez mas el abandono por parte de su pareja : ““...me di cuenta que
mi sefior era bien mujeriego, bien tomador y luego casi no me daba gasto entonces yo
corria a casa de mi mama que la iba yo a visitar ahi comia yo bien y ya regresaba yo
aca y pues a mal pasarme porque ¢l por andar con mujeres no me daba lo
suficiente...””” ; las decisiones que toma la familia sobre un sujeto determinado no solo

implica cuartar el derecho de eleccion que tiene, sino comenzar una cadena de eventos

que repercuten en la condicion corporal de los sujetos, por medio de la enfermedad , ya
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que, el tiempo que se vive siendo ajeno a un sistema familiar descontrola y afecta al
paciente en su autovaloracion y en las maneras en que construird sus relaciones
afectivas con los otros, consecuencias que la familia no toma en cuenta pues piensa que
en la manera en que educaron al sujeto esta listo para una vida fuera de casa, sin
embargo, la realidad trastoca a los sujetos al enfrentar en el transcurso de su desarrollo

los abandonos afectivos que buscaran revivir constantemente.

Sin embargo, los abandonos afectivos también se palpan en las relaciones donde
los que conforman la familia son dos la madre y la hija, situacion que las coloca en una
relacion diferente a los demas casos pues se esta hablando de una condicion donde el
padre biologico es desconocido y por lo tanto la madre ocupa el lugar de este por lo que
debe buscar las maneras de sustentar a la pequefia familia que tiene , por esta situacion
el sujeto crece viviendo solo en casa, y con una ausencia total de la madre ,depositando
este carifio a sus familiares politicos que ve como padre y madre, la poca convivencia

<

con la madre es tomado como un abandono: “...Disfrute poco a mi mama por ella
trabajaba fue madre soltera entonces este pues eclla a trabajar y yo siempre solita...
luego era muy estricta con cuestion de que amistades yo no tuve te digo que yo vivi mas
con mis tios que con mi mama digamos hubo mas relacion de confianza nos sentdbamos
dizque a platicar acababa gritindome , enojandose y yo también y ya se acaba la platica
cuando yo queria confiar en ella, acercarme a ella nunca...”’®, pareciera que en la
familia pequefia las relaciones afectivas son mas vulnerables como se presenta en este
caso, donde no solo se presenta un abandono afectivo dado por circunstancias ajenas al
sujeto, sino la construccion de apegos con los otros para transferir el carifio que no fue
recibido por los padres hacia los hijos o las personas que son cercanas, sin embargo, la
armonia de la familia puede ser trastocada por un tercero provocando la desintegracion
familiar entre las relaciones mas fuertes volviéndose a repetir el abandono lo cual es
convertido en enojo y decepcion, lo que provocara alejamiento entre los integrantes de
la familia: “esta sefiora que de veras fue quitarnos la armonia que habia entre nosotros
porque no podia ser una armonia de madre e hijos porque no tenia hijos, ni tuve
hermanas, ni no sabia yo nada pero si habia bonita relacion cuando nos casamos cuando
vino ya el problema fue cuando yo me di cuenta que veian a su madre, entonces yo

cambie definitivamente yo lo reconozco yo fui la que se acabo la armonia que habia
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entre nosotros como hermanos...”

,situacion familiar que se gesta también en la salud
del sujeto quien detiene en el cuerpo las emociones de enojo y tristeza, con las que
convive dia a dia , el abandono afectivo no solo es representado por los padres, sino
también el propio sujeto continua esta abandono por medio de su cuerpo, en donde los
mensajes corporales son ignorados y los padecimientos como la AR se dejan al tiempo ,

cuando se busca un remedio ya es demasiado tarde para detener el proceso.

Por otra parte, otro de los casos que presentan abandono afectivo es el de la
participante 22 (ver Tabla 3), el cual se podria considerar como especial pues a
diferencia de los casos anteriores y del caso que le antecede, aqui el sujeto no tiene un
origen familiar ;clasificaindola en al &mbito social como huérfana, esto provoca no solo
una desvalorizacion del sujeto sino una actitud de enojo y desesperanza en la vida, el
desconocimiento de sus padres a afectado su existencia desde la infancia ,al vivir la
humillacion y el sefialamiento por parte de los demds, como se observa a continuacion:
“... -jay, /Qué te paso?! ya viste lo que le hizo la vieja esta a las huerfanitas- -no- yo
me quede a las huerfanitas dice — ay, las maltrata porque como no son sus hijas- y de ahi
yo me entero que no soy su hija entonces yo me quedo —soy huérfana yo no tengo
mama, he de ver tenido- y de ahi ya no volvi hacer una nifia normal empecé hacer
triste, o sea, a pensar y mas cuando veia a las niflas con sus mamadas ( empieza a
llorar) era muy triste para mi y nunca mi tia me dijo que se habia muerto mi mama
nunca, nunca ella nos dijo , yo me entere y ya después —que ay, que las huerfanitas , las
huérfanas- y este fue muy triste y muy doloroso, toda mi infancia...”™ situacién que
desde la infancia la hizo convivir con la tristeza y la soledad afiorando en lo mas
interno de su ser el “calor” de un hogar , afioranza que se vera en su cuerpo al empezar
un proceso artritico desde muy nifia; pero cuando tiene la oportunidad de construir su
propio hogar este se desintegra y se fractura volviendo a revivir en ella el abandono que
sufre desde la infancia, reflejo de esto se encuentra en el abandono corporal que permite
entonces que la AR se detone, la infidelidad , la muerte de uno de los integrantes de la
familia y el no poder rescatar esos afios la mantienen en un estado de tristeza
permanente, lo que a permitido un vacio emocional del cual no tiene salida aparente,
para este sujeto el tiempo se ha detenido en el instante mismo en que su pareja la deja;

diez afios de su vida han pasado olvidados esperando que la felicidad regrese: * fue un
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golpe triple porque éramos una familia tan bonita, yo ya tenia mis dos hijas, mi marido
era hermosa mi vida (llora), cuando muere mi hija €l se meti¢ en si mismo...y nada mas
me sirvi6 para darme cuenta que tenia otra mujer...muchas noches se me vinieron
encima...entonces siempre tuve la ilusion de que iba a regresar conmigo, y asi se me
pasaron estos 10 afios...”, el sujeto pierde a la que se podria considerar su familia de
origen , ya que a pesar de haber sido cuidada por un tia y tener una convivencia muy
estrecha con sus primos y su hermana, no reemplaza el amor y afecto que le pudo haber
dado sus padres biologicos. Este sujeto es diferente a los demas en este proyecto pues
se pudo observar en su postura corporal y en su caminar una emocion de tristeza que
esta deteriorando su cuerpo lentamente y la familia pequefia que tiene con su hija es de
relaciones violentas, de resentimiento y molestia por parte de esta hacia ella, lo que
lleva a decir que a pesar de encontrase en un circulo familiar ya sea extenso, nuclear o

simplemente de dos el sentirse solo y abandono se hace presente en sus integrantes.

Asi también, las relaciones familiares se ven alteradas cuando sus integrantes
conforman una familia extensa y tienen que desarrollar su convivencia en espacios muy
pequeios, lo que provoca entonces que el respeto, la intimidad y la individualidad se
pierdan y el ambiente familiar se vuelve hostil y agresivo afectando las relaciones
fraternales donde los hermanos tienden a separarse buscando lugares fuera de casa para
permanecer lo menos posible en esta y evitar las situaciones de conflicto , pero la
familia extensa se enfrenta a otro factor que altera el equilibrio entre sus miembros, las
relaciones entre padres- hijos, donde la atencion no puede ser establecida de la misma
manera comenzando una competitividad entre los hermanos, competencia que también
se reflejara en el cuerpo instalandose en un deterioro invariable de la salud como tnica

<

alternativa para atraer la atencion de la madre: “...cuando esta alguien enfermo y lo

atiende la madre y los demés reclaman porque no los atienden y cuando el enfermo no

. . : 81
es atendido dice que ya no lo quieren...”

, en una ambiente familiar tan competitivo
por conquistar el carifio de la madre lleva a enfrentamientos constantes lo que va
minando no solo las relaciones entre hermanos ,sino al mismo tiempo las relaciones
familiares:” y eso generaba conflictos porque mama estaba muy contenta con los que
estaban ahi en casa tranquilos y demas y llegaba el otro y empezaba a molestar y se

generaba conflictos y mama se enojaba, pegaba a todos ellos. Entonces podriamos decir
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que los momentos de diversion y de descanso en las tardes pasaron hacer un
conflicto...”; ante la ausencia de un padre que esta en la familia pero vive
descontento y con una actitud agresiva interioriza en ellos el miedo y la angustia por
mantener la tranquilidad y la apariencia de buenas relaciones entre ellos; estos
ambientes generados en el nucleo familiar provoca en los sujetos una actitud de
enfrentamiento hacia la vida modo que servira para relacionarse con los personajes que
se encuentran fuera de este contexto, sin embrago, en todas las familias los individuos
dentro de su subjetividad tienen la oportunidad de la elegir la continuacion de sus
patrones familiares o el desapego de dicha condicion, el cuerpo entonces entra a una
nueva dinamica tanto familiar como cultural donde el proceso de enfermarse va a
detenerse como es el caso de la AR, como se observa a continuacion en el caso del
paciente 11 (ver Tabla 3 en Anexos) decide tomar otras opciones para una mejor
calidad de vida : “...yo diria que ha sido la época mas sana de mi vida y la mas
equilibrada practique yoga durante seis afos y después de que venia arrastrando una
enfermedad tan fuerte como esta yo llegue haya con una irresistencia increible yo
caminaba mucho campo traviesa, subia cerros y hacia yoga, y era muy flexible,
practique Karate, Kun Fu , y este me fue muy bien gracias a que yo llevaba flexibilidad
de yoga y ademas después de venir de una familia de 11 hermanos y muy agresivos,
cuando llego al yoga me convierto en una persona , una disciplinada, muy tenaz, muy
organizada como que se invierte ;no?...el yoga como que le dio un giro a todo eso y la
violencia se convirtié en orden y tranquilidad y este en tenacidad...” ®; es entonces en
la familia donde el sujeto no solo aprende o interioriza ciertas formas de la familia, sino
que también de esta adquiere las maneras que existen para enfermar y curar el cuerpo,
cuando estas medidas ya no son suficientes depende del sujeto la blisqueda de nuevos
caminos. Como en el caso anterior, la participante 14 busca otras alternativas para
detener el proceso de la AR después de vivir una ruptura con su pareja por la
irresponsabilidad de este en la manutencion de la familia, asi como un evento de
infidelidad, que la llevan a separarse, abandonando el hogar junto con sus hijos:”... hay
no lo aguante no se cuanto como 10 afios, -ases que mi rey ya- como chance ya estuvo
(no?, y pienso que hay un limite ;no? al menos yo bandera de santo, no de plano no ,
yo me desespere, si me desespere porque yo creo que chance si tuvo, si tuvo de pronto

entraba a trabajar y se salia , seguia yo trabajando y llegaba y lo encontraba (imita la
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posicion de su ex pareja acostado en el sillon) entonces yo , me enojaba mucho, pero me
desesperaba mucho la situacion y yo no lo veia asi que tuviera muchas ganas de asi de,
de cambiarle al, al carrito entonces un dia yo dije —mi rey adios- deje todo agarre mis
hijos y dije —hay nos vemos- y que me largo, me fui de la casa, me largue de la
casa...”™:; los eventos que rodean a los individuos en sus relaciones afectivas lo llevan
a experimentar sentimientos de enojo , emocidén que dafara al cuerpo provocando la
aparicion de nuevos padecimientos o detonando otros que ya existian en el cuerpo como
la AR, sin embargo, en este caso también se puede observar el proceso de eleccion que
el syjeto tiene en sus maneras de sanar : un dia normal...3:30, 4:00 de la manana esta
hago media hora de ejercicios , media hora de meditacion a las cinco...si , si mejoro
todo eh, todo empezamos con decretos que lo que me decian ellos, ellos me dicen el
origen de todo esto es juntamente un genio feo...” Alternativas que permiten mejorar
la calidad de vida del sujeto y una manera distinta de sobrellevar las problematicas que
se van originando en la familia, lo que permite al sujeto terminar con la cadena familiar

al cual esta unido, proponiendo a la familia otra manera de conceptualizar el cuerpo.

Asi mismo, la geografia en que se desarrollan los espacios familiares intervienen
en la manera en que se gestaran las relaciones entre los integrantes, en el presente
trabajo se encontrdé que la mayoria de los participantes pertenecen a familias de origen
con carencias economicas que los hace tener una alimentacioén deplorable por lo que la
familia debe desintegrase y sus miembros salir de sus lugares de origen a edades muy
tempranas para trabajar en la ciudad, lo que representa un conflicto en su estilo de vida
pues deben enfrentarse a situaciones nuevas y violentas como son los asaltos, los
secuestros, una vida agitada , la aglomeracion de la ciudad, los contaminantes que en
ella se generan, asi como una nueva ingesta de alimentos procesados y a fenémenos
naturales que solo se dan en esa zona geografica rompiendo asi el equilibrio natural en
el entorno del sujeto, como se pudo observar en la participante 28: “...porque yo vivia
llena de miedo, los temblores me tenian aterrada yo ya no podia dormir, o sea ya estaba
yo en un estado mal, mil médicos...solamente este me daban puro medicamento para
dormir, para dormir, entonces llego un momento en que me tienen dormida todo el
tiempo...yo le dije a mi esposo —vamonos a regresar a Tulancingo ya no quiero seguir

aqui mis hijos van a crecer yo no quiero que mis hijos sean unos vaguitos, unos
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drogadictos como esos-...”""; al regresar a su espacio de origen el sujeto trata de nueva

cuenta de adaptarse a su entorno natural, sin embargo, a pesar de encontrarse ya en su
espacio familiar de origen el cual es un lugar sin el grado de violencia que existe en la
ciudad el sujeto enferma gravemente al grado de perder la vista por un tiempo, ya que
su memoria corporal revive el abandono afectivo del cual fue objeto en su nifiez por
parte de su padre quien esperaba con ilusion un hombre , ilusién que se quebranto al
tener una nifla demostrando esta inconformidad con agresion fisica hacia ella a
comparacion de sus otros hermanos; agresion que estaria presente hasta la muerte del

(13

padre: “...mi papacito conmigo peleo siempre desde que yo me acuerdo hasta que
falleci6 atin estando casada buscaba la manera de fastidiarme empezaba con mi esposo a
picarle sabia por donde me llegaba entonces probablemente nunca me quiso porque fue
diferente a como fue con mis hermanos...yo siempre note que a mi papa a todos los
queria més o por lo menos los trataba bien no les hablaba como a mi , no buscaba la
manera de estar fastidiando como a mi”*’una vida llena de abusos y de abandonos, asi
como de una constante angustia por sobrevivir cada dia en la ciudad cruzan al sujeto
encontrando en la enfermedad una manera de expresar las emociones que se ubican
desde su infancia tomando un sentido en la vida del sujeto cuando decide terminar con
los fantasmas familiares que permean es sus relaciones con los otros logrando recuperar

el equilibrio y estabilidad de su condicion emocional, asi como la elaboracion de nuevas

formas de convivencia familiar.

Por otra parte, el 40 % de la poblacion entrevistada no registraron factores
(alimenticio, laboral o familiar) que intervinieran en el desarrollo de su padecimiento
requeridos para lograr el objetivo de la presente investigacion por falta de datos en las

entrevistas; por lo que no se les pudo incluir en las categorias aqui manejadas.

Asi, entre todos estos factores y las afectaciones que sufre el paciente artritico el
clima es un factor predominante en los trastornos que estos presentan, la mayoria de los
casos expuestos en esta investigacion relacionan o consideran que su padecimiento se
altera mas cuando se presenta un cambio de clima, por lo que los entrevistados tienen
preferencia por el clima caluroso y un rechazo al frio o a la época de lluvias que en

ocasiones esto llega a paralizar la parte del cuerpo que se encuentra afectada; en este
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caso el artritico es un claro ejemplo de la relacion estrecha que existe entre el hombre y
la naturaleza, entre el microcosmos y el macrocosmos, en ellos se refleja lo dicho por la
Medicina China “lo que esta afuera esta adentro,” al existir un elemento que domina
mas al cuerpo como es la humedad y al encontrarse esta afuera ,se tiene entonces un
exceso de dicho elemento que lleva ala paralizacion del cuerpo. En el caso de los
sabores los participantes tuvieron preferencia al sabor dulce y otros al amargo, (ver
Tabla 3 en Anexos) sabores que tiene una correspondencia con los 6rganos que se
encuentran desequilibrados en una relacion de interdominancia que permite dar un
diagnostico preciso del proceso de la enfermedad, la cual puede encontrarse en la
relacion de interdominancia o en una relacion de contradominancia lo que se puede
observar por medio de los padecimientos intercurrentes (hipertension, cancer de
estomago, colitis cronica, etc.) que presenta el paciente a parte de la AR, en donde los
sujetos muestran enfermedades comunes lo que permite entender el viaje que tiene la
AR ycomo va afectando a su paso otros 6rganos (ver Tabla 3 en anexos). Asi mismo,
en los casos aqui presentados el 37% de la poblacion mencionan haber sentido la
tristeza ya sea desde la infancia o en la edad adulta, asi como el enojo y la angustia al
verse afectadas sus relaciones afectivas actuales por la infidelidad y el abandono de la
pareja, por no decir simplemente “te amo, no te vayas” o “te odio, ;Por qué me

dejaste?”.

Como se puede observar en el presente analisis la familia se conceptualiza como
el lugar donde no solo se aprende y se adquieren las formas y maneras de interpretar los
procesos corporales, sino las formas en que se construyen las relaciones afectivas ya sea
dentro o fuera de esta, realidad que entra en choque cuando estos significados heredados
se desgajan ante las situaciones que producen angustia en el sujeto por no construir o
vivir en su propio nucleo familiar como segun se esta establecido. La AR es un
padecimiento, que tiene un trasfondo complejo pues nunca se piensa en las situaciones
que lo detonaron solo en las infecciosas o hereditarias, pero se olvida que el artritico
tiene un universo al cual esta unido y su mundo inmediato es la familia, se trata
entonces de encontrar ese proceso que lo lleva a fragmentarse poco a poco y en tomar la

eleccion de una muerte lenta y cruel, es decir, el artritico esta muerto en vida.



3.6.-Conclusiones.

La familia como factor de desarrollo en la Artritis Reumatoide fue el objetivo a
seguir en esta investigacion el cual se cumple por medio de la vision de la Medicina
China en donde los cinco elementos permiten al sujeto dar opciones para una mejor
calidad de vida y en los casos mas criticos una muerte tranquila sin caer en la obsesion
de mantener la vida a cualquier precio, asi como la propuesta de un trabajo corporal que
permita al paciente restablecer el equilibrio en sus 6rganos y cambiar la vision de la
vida que este tiene; en el caso de los artriticos la posible recuperacion de las
articulaciones dafiadas, la movilidad de estas bajo un trabajo integral donde la emocion
estancada que afecta al cuerpo fluya permitiendo la construccion de nuevas condiciones
de salud, pero principalmente entender que hay otras maneras de construir las relaciones
con los otros sin crear apegos, el paciente entonces podra controlar el avance de dicho
padecimiento entendiendo sus relaciones con la alimentacion, con la geografia, con el

macrocosmos y con ¢l mismo.

En el caso de la alimentacion por medio de la familia se aprenden las maneras de
comer y de alimentarse dentro de estos ritos alimenticios en el caso de los artriticos
existe un excesivo consumo de carnes rojas, una ingesta diaria de azlicares refinadas,
asi como, un elevado consumo de harinas blancas , ingesta que no tiene un control
puesto que estos habitos alimenticios no son cambiados en la edad adulta por lo que
esta ingesta excesiva de dichos alimentos procesados y el poco consumo de verduras y

cereales contribuyen en el proceso de deformacion y endurecimiento de las



articulaciones en la Artritis Reumatoide, por lo que seria recomendable en el caso de los
artriticos llevara una dieta rica en verduras, cereales y un consumo nulo de carnes rojas,
azucares y harinas refinadas para tratar de hacer que mas tardado el proceso

degenerativo de las articulaciones.

Asi mismo, la geografia en donde los sujetos se desarrollan tiene un factor
predominante en el padecimiento sobre todo en aquellos que emigran de sus lugares de
origen, buscando mejores condiciones de vida estableciéndose en la Ciudad, por lo que
deben adaptarse a su nueva situacion geografica ,como es el caso de los climas como se
presentan en los participantes que emigran de las zonas rurales del Estado de Hidalgo,
en el que el clima es extremoso, teniendo que adecuarse al clima de la Ciudad el cual
por los contaminantes que se encuentran en el aire mas el calentamiento de la fosa
caustica por los automoviles provocan estados de tiempo inconstantes que van de lo
mas templado al extremoso lo que también afectara al cuerpo, pues el clima es un factor
predominante tanto en los sujetos que emigran como los que se encuentran en la
Ciudad pues no hay que olvidar que los cambios climaticos tienen una estrecha relacion
con la artritis reumatoide por el exceso o deficiencia de la humedad en el cuerpo lo que
se puede observar mas en la época de lluvias; otra de las condiciones geograficas que
imperan en los sujetos que se desplazan a las urbes es el cambio con respecto a la
ingesta de alimentos, ya que, al encontrase en la Ciudad su ingesta empieza hacer de
alimentos procesados y refinados, lo que representa un cambio corporal perdiendo el
equilibrio entre la naturaleza y el hombre para buscar un lugar en la selva de asfalto, en
la cual deberan enfrentarse a una nueva calidad de vida donde viviran constantemente
angustiados pues después de venir de un lugar con poca violencia deben enfrentarse a
la violencia callejera que se ubica en la Ciudad, lo que en algunos casos produce su
salida urgente de esta regresando a su lugar de origen , provocando un desequilibrio
corporal que dejara al individuo en una vulnerabilidad para desatar padecimientos.
Dicha condicion geografica también cruza a los sujetos capitalinos pues las condiciones
de vivienda a las que tiene que someterse para ocupar un espacio en la gran urbe son
deplorables, debiendo vivir de manera aglutinada en cuartos de tres por tres perdiéndose
la individualidad de los integrantes provocando relaciones desgastante entre los que
deben convivir en un vivienda tan pequefia por lo que los sujetos luchan por mantener
su espacio haciendo de las relaciones familiares algo destructivo entre padres e hijos, y

de competitividad entre hermanos, procesos que se viven en el cuerpo dentro de estos



espacios donde no se aprende a convivir pero si a encontrar subterfugios para evitar el
contacto conflictivo con los “otros”.Asi mismo, debe enfrentarse a una condicidén
donde se rompe el contacto con la naturaleza situacion que se enmarca desde un
ambito mundial con el uso excesivo de gases toxicos que perjudican la capa de ozono
provocando con esto cambios climatologicos que desestabilizan el equilibrio ecologico
existente situacion que se dejara ver en el interior de los cuerpos como es el caso de los
artriticos quienes viven con esta relacion climatologica, asi mismo, al penetrar los rayos
solares de manera directa y con el pavimento existente en las zonas urbanas el calor de
la tierra aumenta lo que provoca que en las épocas de calor este elemento, que seria, el
fuego se encuentre en exceso; lo que lleva a que los sujetos tengan un exceso en el
cuerpo de dicho elemento manteniéndolos en la emocion de la ira. El desastre ecoldgico
provocado por fabricas, usos desmedidos de gasolinas , asi como el aumento de la
poblacion y la exigencia del consumo desmedido de productos alimenticios provocan la
deforestacion descontrolada ; dicho desastre se vera en el cuerpo de los sujetos, ya que
no hay que olvidar la relaciéon que el hombre mantiene con el macrocosmos, por lo que
la deficiencia en algunos caso o el exceso en otros de los elementos que se encuentran
en el interior del cuerpo y fuera de este en su entorno natural, provocaran en el una serie
de padecimientos.  En el caso de la Ciudad de México y su zona conurbada, no es la
excepcion ya que no se encuentran los elementos naturales que permitan al sujeto
mantener un equilibrio entre su entorno urbano y sus procesos corporales, al ser zonas
urbanas implica la total desvinculacion de los sujetos con los elementos naturales, ya
que al crecer la poblacion aumenta el consumo desmedido de recursos materiales como
son el uso de automoviles, la tala de las pocas areas verdes para la construccion de
unidades habitacionales, lo que también significa un consumo exagerado del agua o la
escasez de esta en algunas zonas de la ciudad, por lo que la expansion de mancha
urbana provoca la deficiencia de dichos elementos al exterior y al interior de los sujetos,
lo que también va a contribuir en el padecimiento de la Artritis Reumatoide pues al
haber una afectacion en su entorno natural se habla de una deficiencia de un elemento lo
que repercutira en el cuerpo tomando en cuenta la analogia de que lo que esta adentro
esta afuera , en los 6rganos se vivira una deficiencia o exceso de este elemento faltante
en su entorno natural, por lo que los padecimientos cronicos degenerativos seran
procesos diferentes en los sujetos que emigran y en los que han nacido en la macha
urbana de la Ciudad de México, pues se esta hablando del “choque” adaptativo que el

sujeto tiene que elaborar de una manera forzada al llegar a la Ciudad iniciando la



perdida del equilibrio entre la naturaleza y él mismo, a comparacion del que su
desarrollo ha sido en la Ciudad pues siempre ha tenido presente en su memoria corporal
la falta de un elemento, lo que lleva a que los procesos degenerativos se desarrollen en

distintos tiempos y en condiciones ambientales diferentes.

Procesos que pueden entenderse por medio de los cinco elementos en el que la
AR es un padecimiento que tiene una estrecha relacion con una emocion (proceso que
puede gestarse en algunos casos a partir de la infancia o de una relacion familiar
actual), la cual es tristeza (ver Tabla 3 en Anexos); comenzando asi con una relacion de

interdominancia teniendo su origen en pulmon (melancolia, Metal) (ver Fig. 5):

Principios de autodestruccion del
paciente artritico (relacion de
interdominancia). Comienza por
pulmén (P) dominando a Higado
(H) y por consecuencia a Bazo/

Pancreas (BP) terminando
primer ciclo en Rifion (R /V).
H: higado, Madera, Enojo.

Fuego, Alegria.
Bazo/Pancreas/Estomago:

Ansiedad, Obsesion, Tierra.

melancolia, Metal.

Aona

C: corazén 1.G.: Intestino Grueso,

Pulmén/Intestino Delgado:

Rifiébn/Vejiga: Miedo, Angustia,

Fig.5.- Primera relacion de interdominancia que se da en el paciente con Artritis

Reumatoide.

Emocion que empieza desde la infancia instalandose en dicho 6érgano mientras
permanece en esta parte del cuerpo el padecimiento méas frecuente (ver Tabla 3 en
Anexos) es amigdalitis cronica lo que termina siempre en un operacion, sin embargo, la
emocion viaja al Higado provocando problemas de vista asi como dolores musculares,
al verse dominado por Pulmoén comienza entonces un exceso de humedad en el cuerpo

(Bazo/pancreas/Estomago) (ver Cap. 2) provocando un desequilibrio en Rifion/ Vejiga



teniendo como resultado una afectacion de hueso que en sentido alopatico seria cuando
comienza la deformidad, al encontrase estancado en este 6rgano la ingesta de alimentos
que presenta el paciente artritico de preferencia son aquellos que contienen alto
contenido de azlcar. Otra relacion hallada en esta investigacion dentro de la fase de
interdominancia y la que se podria considerar como el principio de un proceso
degenerativo y la entrada a la ltima relacion de los cinco elementos la cual es de

contradominancia (ver Fig.4):

En este caso de
interdominancia el siguiente
organo afectado es Corazoén
(C) e Intestino Grueso (1.G.)
un paso a la tercera relacion
de contradominancia. >

Fig. 6.- Segunda relacion de interdominancia que se da en la Artritis Reumatoide

segundo lo encontrado en los participantes.

Al ser dominado Corazon /Intestino Grueso que tiene por elemento el fuego y
correspondencia emocional la alegria esta se ve afectada por el miedo y los
pensamientos obsesivos que invaden al sujeto inhibiendo asi la voluntad y las ganas de
vivir, por lo que el proceso de autodestruccion de la AR lleva al paciente a una relacion
de contradominancia en donde ya no hay esperanza de detener dicho proceso, mas que
una muerte lenta y segura, en el caso de la medicina china una mejor calidad de vida

para morir (ver Fig. 5). En este caso la tristeza (ver Fig. 5) (Pulmon/Metal) afecta la



alegria de vivir (Corazon/Grueso/fuego) por lo que siguiendo esta relacion de
contradominancia el viaje continua rumbo Rifién 6rgano encargado de hacer fluir por el
cuerpo el Qi de la vida y mantener las reservas de este mismo para todo el cuerpo, pero
entonces en estos casos, se habla de un mensaje corporal que es detener la vida lo que
provocara que esta se consuma poco a poco lo que se dejara ver en un envejecimiento
prematuro o una muerte rapida por la perdida de dicho Qi; asi mismo, tanto en la
relacion de interdominancia como en la de contradominancia el desequilibrio provoca
en el individuo una alteracion de estado psiquico por lo que el paciente artritico
presentan ansiedad (ver Tabla 3 en Anexos) por la situacion en la que vive, asi como, la
desesperanza de no poder curar el cuerpo y las heridas emocionales que fluye en el
interior de los 6rganos ;ante esta desesperanza y a la paralizacion de sus articulaciones y
un cambio de vida en sus actividades lo mantienen en una constante emocion de enojo,

terminando asi por el momento en Higado (Madera /Enojo).

Relacion

contradominancia en el caso
de la Artritis comienza con
Pulmoén  (melancolia/metal)

contradominando a
corazén/l, Grueso (Fuego
alegria), continuando asi con
Rifon/vejiga (Qi de la

vida/miedo) afectando a
Bazo/pancreas (Tierra/ideas)
para  terminar por el
momento segun lo
registrado por los pacientes

\ . en Higado (Madera /enojo).

Fig. 7.- Relacion de contradominancia que se encontrd en los pacientes con mayor edad.

Asi también, una condicion que cruza a los sujetos dentro de estas relaciones de
los cinco elementos son las condiciones climdticas en la mayoria de los casos (ver Tabla
3) el dolor de las articulaciones aumenta mas en épocas de frio, ya que al combinarse

este con el exceso de humedad que se encuentra en el cuerpo provocando estancamiento



y pesadez, dolor muscular y de articulaciones, estas caracteristicas también hablan de

un exceso o deficiencia del elemento agua en el cuerpo.

En esta misma geografia el sujeto esta construido por un proceso historico que
lo vincula con los otros personajes que lo rodean , dicha historia cultural le permite
conservar ritos, creencias y normas a seguir las cuales seran dadas en la familia donde
se aprende a disfrutar u odiar la vida, a tener suefios, ambiciones y emociones para
facilitar a los individuos su entrada a una sociedad competitiva que les exige ciertas
capacidades para lograr el éxito algo que a veces resulta dificil para quienes no pueden
enfrentarse a los obstaculos que esta impone en el camino, asi mismo, se instruyen las
formas de interiorizar los “apegos”’que son relaciones de dependencia que involucran
no solo a las personas, también a las cosas, a los estilos de vida, a los animales, dichas
relaciones impiden que la separacion sea un proceso para crecer y aprender ; sino que
se vuelven sufribles y en algunas ocasiones deseables para quienes lo han convertido en
un estilo de vida, algo que se encuentra a diario en la cultura mexicana donde el sujeto
vive en contintio duelo de si mismo. Asi los factores que se presentan en la relacion de
la familia de los pacientes con AR contribuyen al aumento de dicho padecimiento ,al
menos en los casos aqui entrevistados, dicho aumento se construye desde un proceso
historico desde el momento en que se conceptualiza a la familia pues a partir de esto se
generan una serie de conceptos de lo que “debe” y “no deben” ser las relaciones entre
los individuos de la familia para cimentar una estirpe que cubra con los estandares
establecidos en la sociedad que impera en ese tiempo y espacio, dichos conceptos
institucionalizados o no ,provocaran en algunos sujetos un ‘“choque” entre lo propuesto
en casa y el estilo de vida actual , donde se presentan situaciones que evidencian una
caida de la estructura social del sujeto al desintegrarse por completo su hogar actual, lo
que conlleva a una perdida de la autovaloracion del individuo, un abandono corporal y a
un afrontamiento con la familia de origen pues al ser trastocada la realidad del paciente
se vinculan una serie de emociones que controlaran el estado de salud como una
reaccion inmediata a tal evento. Una de las contribuciones mediadas por la familia en
los casos de los participantes en este proyecto, son las relaciones afectivas que se
elaboran entre padres e hijos, situaciones que deterioran a los sujetos pues en la mayoria
de los casos existe un espacio de competitividad entre los hermanos para alcanzar el
afecto de alguno de los padres, situacion que se vuelve desgastante para el cuerpo, ya

que, esta actitud no va a limitarse al espacio familiar ,sino que esto va hacer plasmado



en las relaciones que se construyan en el exterior, por lo que el sujeto estara insatisfecho
por no cumplir sus deseos y ambiciones, con la pregunta constante de quién es él y qué
es lo que vino hacer. En el espacio familiar los sujetos construyen sus afectos hacia los
demas y aprenden siempre a ser guiados o dominados por los deseos de otros, asi
también las maneras de vivir sus relaciones afectivas las cuales no necesariamente
pueden resultar de carifio y aceptacion , en algunas ocasiones se ejerce sobre el
individuo una carencia o abandono afectivo, proceso arrastrado desde la infancia, en
donde el individuo afiora el calor de un hogar , la comprension de los otros, pero
sobretodo el amor, el afecto y la devolucion de esto mismo hacia él, sin embargo, se
repite como una variable constante el abandono afectivo pero ahora con otro rostro, con
otro cuerpo, pues el sujeto lo coloca en el lugar del padre o de la madre o de quien
debio darle carifio en los afios de la nifiez. Dicho puesto lo ocupa entonces la pareja
marital o los hijos, convirtiéndose en depositarios de todo el amor, comprension, afecto
y perspectiva a futuro por parte del artritico, asi mismo, este sujeto tiene por obligacion
llenar los vacios emocionales que el paciente lleva como marcas de nacimiento en su
cuerpo, donde el artritico se vive de una manera inconsciente en este proceso de miedo a
volver a vivir el abandono, sin embargo, en la mayoria de las relaciones maritales o en
las relaciones familiares actuales (ver Tabla 3 en Anexos) pasan por una crisis en la que
dichas relaciones rompen la cooperacion y la armonia familiar, entonces el depositario
de los afectos del artritico se retira del juego representando para este un segundo
abandono o una traicién a sus afectos , por lo que la vida marital o el ambiente (ver
Tabla 3) familiar actual ejerce una influencia en dicho padecimiento como el detonante

principal en estos casos de la Artritis Reumatoide.

Mas alla, de entender, como se elaboran los padecimientos en los sujetos se debe
comprender que la familia es de una importancia tal pues es quien educa a los sujetos y
les transmite una serie de metaforas existenciales, asi como , la construccion de su
condicion social ubicandolo tras un rasgo de gener6 segin corresponda a la cultura que
pertenezca, en el caso de la familia mexicana en relacion con la AR es importante
comprender desde un punto de vista historico-social la relacion del paciente en su medio
familiar; pues a través de ella se preserva una serie de discursos morales, el
mantenimiento de la idea de una forma de vida ya establecida, la continuacion de ciertos
ritos que le permiten identificarse con una cultura permitiendo una homogeneidad en

los sujetos , asi mismo dentro de este nucleo se adoptan condiciones fisicas como son la



posturas, las maneras de caminar , y ademas se aprende las maneras de posesionarse
con el cuerpo dandole un uso o desuso que traiga, ya sea un beneficio o una puerta de
escape para las emociones que han sido desatas en el nicleo familiar, a partir de las
relaciones que se gestan en ella, por lo que el sujeto guarda en su memoria corporal
ciertas situaciones que afectaron su estado psiquico provocando un desequilibrio en
todo su entorno. A partir de todo este viaje se puede establecer que por medio de estos
casos aqui presentados las relaciones familiares y las condiciones de espacios
geograficos en las que se elaboran tienen una estrecha relacion que se va a trastocar en
la memoria corporal, pero también permite comprender que las relaciones afectivas
familiares que se estan dando en la actualidad que imperan en la familia mexicana son:
destructivas, poco cooperativas, competitivas, relaciones que construyen rencores,
envidias, celos y lo que mas se pudo observar es un alto grado de violencia intrafamiliar
que no presenta diferencias de generd lo que se presenta a una temprana edad, dicha
violencia puede ser verbal, fisica o psicologica por lo que esto en lo que al artritico se
refiere lo tendrd en un estado constante de angustia que en algunos casos la artritis va
estar presente desde la infancia y al haber un impacto de esta violencia intrafamiliar
sumandole el abandono afectivo al cual ha sido expuesto y a la baja autoestima que el
sujeto presenta va detonar en determinada situacion que el padecimiento se presente
como tal; momento en que sera diagnosticada por la medicina alopatica, lo mismo se
encuentra en los que presenta principios de AR sus relaciones familiares y afectivas
estan empefiadas de violencia intrafamiliar haciendo asi que se busquen maneras de
defenderse del otro y es entonces cuando se va a recurrir al cuerpo con un proceso de

enfermedad.

Por lo que se puede concluir que la Artritis Reumatoide es una enfermedad que
tiene una relacion estrecha con una emocion en este caso la tristeza que como se pudo
observar puede aparecer desde la infancia por medio de un abandono afectivo por parte
de la familia, dicha emocién va a dominar a otros 6rganos como es el caso del rifion
donde el artritico vive con miedo el cual también pudo generarse desde la infancia y una
angustia a volver a vivir ese abandono en su vida afectiva mas adelante cuando tiene la
oportunidad de construir una nueva familia ;por lo que cuando este se presenta por
segunda ocasion, la emocion de tristeza ,entonces se convierte en enojo paralizando a
los sujetos al grado de no poderse levantar de su cama una mafana cualquiera ; pero

este enojo no es contra aquel que los ha dejado sino porque no se pudo hacer nada para



evitar esa partida; podria decirse entonces que le enojo y el mensaje de autodestruccion
es asi ¢l mismo, lo mismo acontece cuando esto detona en la familia actual, podria
decirse entonces que la artritis reumatoide es un mensaje que nunca llega a ese otro pues
en algunas ocasiones el padecimiento es un grito para que el depositario del afecto

nunca se vaya aunque el mensaje nunca sea recibido.



CAP. 4.-CONCLUSIONES.

Hay un modo de que me hagas completamente feliz,
Amor mio: muérete.

Jaime Sabines, 1961.

La estructura Osea esta constituida por articulaciones que permiten el
movimiento de cada segmento del esqueleto humano dando soporte y proteccion a los
organos, parte esencial de estas es la membrana sinovial la cual reviste interiormente la
capsula y recubre todas las estructuras intra articulares de esta forma contacta con el
liquido sinovial el cual tiene como funcion la lubricacion de las articulaciones la cual se
genera de forma continla separando y protegido los puntos de contacto pero este
proceso puede sufrir de alteraciones provocando deformacion e inutilidad de las
articulaciones. La artritis es la inflamacion de las articulaciones caracterizado
principalmente por dolor e hinchazon , de esta se deriva la Artritis Remutoide,
enfermedad de etiologia desconocida su sintomas son un proceso inflamatorio donde el
liquido sinovial destruye el cartilago con erosiones dseas y deformidades articulares , el
diagnostico definitivo de la AR depende basicamente de las alteraciones clinicas, el
tratamiento médico se basa en farmacos de primera linea (antinflamatorios y
analgésicos simples) , farmacos modificadores de la enfermedad , tratamiento
quirargico y Fisioterapia. En la medicina alopatica se encuentran 99 medicamentos para

la dura de la AR, sin embargo de todos estos no a habido resultados positivos.

La medicina tradicional china establece que el ser humano aparece como
microcosmos dentro del macrocosmos, una parte del todo, asi mismo, el hombre se
produce como reflejo vivo de la naturaleza en relacion con los 6rganos y al igual que
los elementos se crean y se destruyen unos a otros asi los drganos y viseras se generan y
limitan entre si ; uno de lo elementos importantes es el Qi premisa vital derivada de la
filosofia taoista, el que toda las formas del Universo estan animadas por una fuerza vital
esencial denomina Qi, cuando el nivel de energia bionica del cuerpo disminuye todo el

organismo pierde vitalidad y se hace vulnerable a la enfermedad, la debilidad y la



muerte prematura. El Tao es un todo indiferenciado, es al mismo tiempo la unidad de
todas las cosas y la manera en que funciona el Universo, de esta unicidad surge el Ying
Yang, dicha analogia se establece en los 6rganos y tejidos del cuerpo humano donde se
rige la misma relacion que los principios que rigen al Universo. En la Medicina China la
artritis se trata de diagnosticar en sus etapas tempranas antes de que exista un dafio
fisico , en dicha enfermedad el Qi del cuerpo se altera facilmente a causa de los
cambios en el clima asi como una influencia en la alteracién emocional ; en este caso
los tratamientos a los que se recurren son el masaje, el cual mejora la circulacion del Qi
en el area de articulacion, acupuntura, tiene la capacidad de llegar al centro de la
articulacion; tratamientos herbarios estos se combinan con el masaje y la acupuntura ,
digipuntura, ayuda en el estancamiento profundo del Qi en las articulaciones asia la
superficie; ejercicios de Qigong, fortalece la articulacion a través del mejoramiento de
la circulacion del Qi. Otro elemento indispensable para el entendimiento de la
enfermedad son los cinco elementos (:madera , fuego, tierra, metal y agua) o las cinco
actividades manifestandose en el cuerpo a través de su relacion con los cinco grupos de
6rganos emparejados, principalmente los 6rganos Yin solidos; sin embargo, cuando la
enfermedad se presenta se habla de un desequilibrio el cual no solo se presenta por
causas internas sino también por las condiciones externas que rodean al paciente, como

es el caso de la familia.

Para poder entender la relaciones que se dan entre los individuos es necesario
conocer el proceso historico que los involucra; este es el caso de la familia mexicana,
que tiene sus raices en el mundo prehispanico la familia era monogamica y tanto
hombres como mujeres tienen su actividades pero las familias son regidas en un
patriarcado , pero la primera sociedad que nace como resultado de la Conquista es
tragica, porque naci6 del enfrentamiento de las armas, de la imposicion de una nueva
doctrina y del control de las familias indigenas; la identidad familiar determinaba mas
que ningun otro factor el lugar que ocupaba un individuo en la sociedad y la lealtad
familiar quizas el mas alto valor de la sociedad, todos los logros y “status” estaban
dirigidos a elevar la posicion ; las relaciones familiares se convirtieron en la avenida
principal a través de la cual el individuo se conectaba con el eterno ; se vivia en una
total desigualdad; en el siglo XIX, se da un cambio en la sociedad mexicana con la
llegada del afrancesamiento el espacio familiar se convierte en nuclear quedando como

unica y natural opcion de convivencia entre géneros. En este mismo siglo las labores de



la mujer se transforman, es la entrada de la mujer al trabajo como mano de obra, lo cual
se tomo con revuelo pues quienes asumirian las consecuencias de este hecho seria la
familia, para mediados del siglo XIX se habla en México de “la familia pequefia vive
mejor”, ahora los hijos son enviados a guarderias ya no estan bajo el cuidado de los
abuelos quienes son recluidos en asilos, estos acontecimientos marcaron poco a poco la
fragmentacion de la familia mexicana , pero las relaciones familiares son mar
turbulentas cuando entre ellas se encuentra un enfermo cronico como el artritico quien

vive los efectos de esas maneras de conectarse con los de su propia especie.

En el presente estudio que se realizd con 30 pacientes diagnosticados con
artritis reumatoide demuestran la relaciéon que existe entre este padecimiento y una
emocion que se genera a través del nicleo familiar, en estos casos la condicion que
cruza a los sujetos es un abandono afectivo que en algunos proviene desde la infancia y
en otros en sus relaciones familiares actuales, lo que permite entender la influencia que
esta tiene en los sujetos que se encuentran en ella y como esta emocion de tristeza; va
apoderandose de los organos en un viaje que termina con la muerte, asi mismo, la
manera y la actitud para sobrellevar las situaciones dolorosas que marca la vida
enfrascandolas en sus cuerpos, entre estos sujetos se encuentra el abandono corporal
visto con mas claridad en las pacientes 9 y 22 en el que la medicina alopatica se ve
incompetente para rescatarlos de este padecimiento puesto que el problema para estos es
interno y el contexto que rodea al sujeto queda reducido a un tercer plano, por lo que
habria que pensar entonces en una propuesta de intervencion para una prevencion de
dicho padecimiento , ya que , el paciente al encontrarse limitado por una solucion
alopatica que detenga el proceso es cuando debe surgir la pregunta ;Qué otras opciones
a proporcionado las instituciones para una solucioén en la mejora de calidad de vida de
estos pacientes? ;Qué opciones ha buscado el sujeto, que alternativas para mejorar su
calidad de vida? ;Por qué las alternativas que se encuentran fuera de la medicina
alopatica permanecen a la sombra en la clandestinidad como algo “prohibido”? y ¢ Por
qué las personas encargadas de trabajar estas alternativas fuera de los terrenos
institucionalizados no hacen una propuesta de difusion para que sea manejada por todos
los sectores sociales? Por lo que la propuesta de esta investigacion es entender que el
paciente esta ligado a una serie de acontecimientos que lo llevan a sumergirse y
aceptarse en la condicion de enfermo. El artritico se mata, pero mas alla de esa emocion

que guarda en su cuerpo ellos son seres que viven en constante lucha tanto interna como



externa y siempre tienen la ilusion de que algin dia el abandono afectivo nunca mas
aparezca en sus vidas y aquellos que en su familia actual sienten el castigo del abandono
confian en que “hay una luz, una esperanza que Dios les brinda para recuperar el tiempo
perdido”, aunque el tiempo juegue con ellos. La AR es una enfermedad que mas que
autocastigo es un padecimiento donde el sujeto conquista su cuerpo y corta sus alas para
crear su propio infierno consumiendo su vida al mismo instante que regala su alma al

mejor postor, la muerte.

El artritico esta entonces en busca del calor que ya no encuentra en el hogar
por lo que la reaccion de su cuerpo sera generar humedad a medida que el elemento
fuego se apaga lentamente pues considera que el calor que busca esta a fuera y no
dentro de si mismo, donde se acaba la alegria de vivir, pues el fuego del corazén se va
extinguiendo a medida que el calor de hogar se termina, cuando es inevitable que la
familia se fragmente el cuerpo del artritico entra entonces en un proceso de separacion
en su organismo destruyendo aquellas partes que le permiten movilidad, como es el
caso de las articulaciones. Entonces la casa y la familia se convierte en un lugar al cual
no querer regresar; pero cuando esto es imposible la inica manera de escapar es hacia
dentro, por lo que en esta investigacion se considera como propuesta terapéutica el
ayudar al paciente a entender que es capaz de generar su propio calor, su propio fuego,
sin mantener una relacion de dependencia con los “otros” para poder tener encendida la
llama del hogar interno y restablecer por medio de alglin tratamiento alternativo poco a
poco el calor que ya no esta en el cuerpo y asi recuperar la alegria de vivir. El artritico
en las tres relaciones aqui encontradas debe trabajar en los apegos que construye, en el
caso de los sujetos que se ubican en la relacion de contradominancia se deberia
intervenir ya no tratando de evitar el proceso cronico degenerativo en el cual se
encuentra en la parte mas critica del padecimiento , sino trabajar en la mejora de una
calidad de vida del paciente , en donde el terapeuta debe ensefiar al paciente a
desapegarse de las personas , cosas , animales, etc., entendiendo que esto también
comprende a la familia pues no se debe olvidar que en esta relacion de
contradominancia tanto el paciente como la familia enfrentaran un proceso de
despedida, pues el sujeto artritico bajo esta relacion solo esta en espera de la muerte.
En el caso de los pacientes en la primera y segunda relacion de interdominancia en
donde todavia existe la posibilidad de cambiar la memoria corporal, la propuesta

terapéutica que debiera proponerse son los ejercicios de Qi gong; tratar la alimentacion



en la cual se debe contemplar el consumo de productos de la tierra y al madera como es
el caso de los vegétales, semillas y frutas, dieta que debe darse tomando en cuenta que
los artriticos padecen de un exceso de humedad y que su padecimiento tiene una
estrecha relacion con el clima, por lo que deben ser alimentos que equilibren la
humedad, pero dicha dietas probablemente deberan cambiar con las estaciones del afio
por el efecto climatologico que el paciente tiene con el microcosmos. Sin embargo, debe
enfatizarse que si no se trabaja con las emociones que se encuentran instaladas en el
cuerpo del paciente, todas las terapias alternativas se veran limitadas en el intento de
mejorar la calidad de vida y en la detencion del padecimiento, por lo que hay que

reiterar la importancia del trabajo en el cambio de la memoria corporal del paciente.

Por otra parte, otra propuesta en este proyecto es entender una concepcion
diferente del cuerpo no como un reloj que puede dividirse para poder arreglar sus partes
, $ino como un cuerpo Unico que tiene relaciones con todo lo que lo rodea y que estas
relaciones van a encontrarse de la misma manera en los 6rganos, entender el proceso de
enfermar bajo esta concepcion ayudaria a comprender el origen de muchos
padecimientos que se consideran de etiologia desconocida para la medicina alopatica,
pero como se observo en todos los casos presentados en este proyecto de investigacion
el concepto que se maneja del cuerpo es de una manera dual , es decir, mente-cuerpo lo
que evita entonces que los sujetos entiendan que hay otras maneras de conceptualizar,
de descifrar los mensajes corporales y otras formas de curar el cuerpo, cuando se da el
cambio de dicho concepto se establecera una busqueda de alternativas que le
proporcione una mejor calidad de vida y un mejor entorno social-familiar, como se
pudo observar en los participantes 11 y 14 quienes a través de una alimentacion
adecuada en la que hay una ingesta de vegetales y cereales, un consumo nulo de carnes
rojas, de azucares refinadas y de harinas blancas dieta que ayuda a un detenimiento del
padecimiento lo cual es apoyado también en la practica del Yoga donde
experimentaron cambios importantes respecto al padecimiento , como se ejemplifica a
continuacion:“...yo diria que ha sido la época méas sana de mi vida y la mas equilibrada
practique yoga durante seis afios y después de que venia arrastrando una enfermedad tan
fuerte como esta yo llegue haya con una irresistencia increible yo caminaba mucho
campo traviesa, subia cerros y hacia yoga, y era muy flexible, practique Karate, Kun Fu
, y este me fue muy bien gracias a que yo llevaba flexibilidad de yoga y ademas

después de venir de una familia de 11 hermanos y muy agresivos, cuando llego al yoga



me convierto en una persona , una disciplinada, muy tenaz, muy organizada como que
se invierte ;no?...el yoga como que le dio un giro a todo eso y la violencia se convirtid

en orden y tranquilidad y este en tenacidad...”

, este trabajo corporal en Yoga a
detenido en su totalidad el avance de la artritis reumatoide, meta que ha sido lograda
por mantener una disciplina constante y lo principal un cambio de actitud hacia la vida y
sobre todo al trabajar con las emociones que se guardaban en su memoria corporal, una
propuesta alternativa para detener el proceso de la Artritis Reumatoide que se plantea
en este trabajo es la practica del Qigong, una serie de ejercicios que permiten la
movilidad en las articulaciones, asi como, una dieta especial para los articos y un
entendimiento del cuerpo como un todo donde el sujeto es parte de un microcosmos.
Asi mismo, para poder entender esta relacion 6rgano-emocion, es necesario cambiar el
concepto de cuerpo, conceptualizacion donde la fragmentacién no tenga cabida, es
decir, comprender que el cuerpo y sus padecimientos no son consecuencia de una
reaccion quimica o simplemente exclusivos de un organo, sino comprender que tiene
una estrecha relacion con la geografia que cruza al individuo, en la que la perdida de
algiin elemento en el ambiente natural que rodea al sujeto se vivenciara de igual manera
en el cuerpo por lo que al continuar dicha perdida de recursos naturales los
padecimientos surgen como avisos oportunos de este peligrosos desgaste, asi mismo, las
viviendas y los recursos materiales que favorezcan la calidad de vida de los sujetos
influirda en sus relaciones afectivas con los otros, la perdida de su espacio y la
emigracion de provincia a ciudad proporcionan otra lectura del cuerpo y otra vision de
conceptualizar a estos sujetos, la cultura heredada, permite entender como los sujetos
tienen una vision dividida de su propio cuerpo por lo que las soluciones para curar los
padecimientos seran aquellas que estén institucionalizadas y a la mano del sujeto; todos
estos factores permiten construir el concepto de un cuerpo como un todo incapaz de
dividirse, entender dentro de este concepto de cuerpo que al igual que la historia
cultural que cruza a los sujetos esta se encuentra en el cuerpo como una memoria
corporal que permite el viaje de los mensajes que se han instalado en el cuerpo los
cuales comienzan un proceso de enfermar donde contribuiran todos los discursos que

cruzan al sujeto en sus ritos familiares, alimenticios, creencias y relaciones familiares.

1 Ibidem.



Por lo que, se puede entender que la Artritis Reumatoide atiende a un proceso
organo-emocion, lo que se pudo seguir en este trabajo donde se encontré como la
emocion manda un mensaje corporal de autodestruccion al organismo; lo cual se logro
analizar al contar con una muestra de 30 participantes , ya que, se puede observa qué
formas toma la enfermedad a partir de su inici6 y que vias de viaje tiene desde el
primer indicio hasta la deformacion del sujeto como es en el caso de la participante 30
que tiene una edad de 22 afios y su artritis inicia como dolores articulares en
interfalanges y en algunas ocasiones paralizacion de piernas evento que viene desde la
infancia ; 'y como en el transcurso del tiempo tomando en cuenta edades promedio
(ver Tabla 3 en Anexos) la emocioén que se instala en el cuerpo va afectando otros
organos, inmovilizando las articulaciones , deformando por completo los huesos, y
detonando nuevos padecimientos como se encontro en las participantes 9 con una edad
de 79 afios y participante 12 con una edad de 50 afios, que a pesar de no ser las ma
grandes de la muestra presentan una deformacion extrema en todo el cuerpo al grado de
tener desechas lar articulaciones, lo que permite demostrar como una emocién instalada
en el cuerpo puede terminar en un padecimiento cronico degenerativo irreversible y
danar al cuerpo en su totalidad provocando el deterioro del paciente corporal y

psicoldgicamente.

Sin embargo, hay que reiterar el valor y la importancia que tiene la familia sobre
la Artritis Reumatoide en las relaciones y eventos que marcan al sujeto en su
construccion corporal, por lo que este trabajo retoma la importancia de las relaciones
afectivas que se construyen dentro del nucleo familiar del paciente artritico , pues al
comprenden como se establecieron dichas relaciones y el impacto psicologico que estas
tuvieron sobre el sujeto, asi como el espacio geografico donde se desarrollo permite
entender como la familia desarrolla este padecimiento a través de sus maneras de
educar, de alimentarse, de sanar , enfermar, de morir y de interiorizar en sus integrantes
atajos corporales para una expresion emocional recluida, asi como, la desvalorizacion y
el abandono corporal en su espacio subjetivo , la familia entonces es la portadora no
solo de trasmitir y perpetian valores sino también el fantasma donde los integrantes a
pesar de convivir bajo el mismo techo, viven los eventos de distintas maneras y se
posesionan de ellos en diversas formas que alteraran el equilibrio interno como externo

afectando el microcosmos del macroscopico tintinear de las estrellas.



Por lo que en esta investigacion se cumplieron la mayoria de los objetivos
plateados, sin embargo quedan muchas preguntas por responder que no pudieron
completarse aqui, las cuales serian importantes abordar en trabajos siguientes para
entender los factores en el ambito familiar que interviene en la mayoria de los pacientes
artriticos, asi como, una investigacion transgeneracional para encontrar la situacién
detonante de la primera vez que aparece este padecimiento en la familia haciendo sus
respectivas relaciones con el proceso de enfermarse en el paciente entrevistado y por
ultimo un objetivo que no pudo cumplirse aqui por falta de datos la relacion de los
cinco elementos y los 6rganos vinculados con la familia y la influencia que esto tiene el
proceso de autodestruccion. Temas que se consideran importantes para un estudio mas
completo de este padecimiento y sobre todo para entender un nuevo concepto de cuerpo

donde sea un todo y no las partes del todo.



= XO.

Anexo 1: Preguntas que se abordaron en esta investigacion.



Area 1: Datos generales:
Nombre completo

Edad

Sexo

Estatura

Peso

Estado Civil

Tipo de vivienda

Servicios con que cuenta en su vivienda.
Con quien vive

Lugar de origen

Escolaridad

Tipo de trabajo que realiza
Ingresos

Religion y de quien la heredo
Descripcion de un dia normal
Como se definiria

Persona de su familia que se le parezca emocionalmente y en que sentido.

Area 2: Estructura Familiar:

Tipo de familia: Monoparental, Biparental, Exenta, Nuclear, Reconstruida, Nido vacio,
etc.

Numero de integrantes

Lugar que ocupa en la familia

Tipo de educacion: diferenciacion de género

Quién lo educo

Como fue su infancia

Como educo a sus hijos (si los tiene)

Como fue su infancia

Como fue la relacion con sus hermanos (si los tiene en dado caso de que como eran las
relaciones con las personas con las que convivia)

Se sentia amado por su familia

Se presenta algun cambio en la estructura familiar a partir del padecimiento



Cambios presentados en su relacion de pareja antes y después del diagndstico

Como fue su matrimonio

Area 3: Etiologia de su padecimiento:

Desde cuando se empezo a sentir mal

A que le adjudica el origen de su padecimiento

Cuando lo diagnosticaron

Edad cuando lo diagnosticaron

Quién lo diagnostico y tratamiento que le dio

En que parte del cuerpo le empezé la AR

En cuanto tiempo afecto a otra partes de su cuerpo

Que otros padecimientos tiene

Alternativas a las que haya recurrido y resultados obtenidos

Como percibe su padecimiento

Area 4: Alimentacion:

Que alimentos consumian mas en su familia de origen
Que alimentos consumen ahora

Qué desayuna, come merienda o cena

Sabores que le agraden mas

Olores que le agradan

Tiene alguna dieta especial a partir del padecimiento

Area 5: Organos y Emociones:

Emocion antes y después del diagnostico

Emocion mas frecuente actualmente

Efectos del padecimiento que le impida hacer sus actividades diarias
Problemas en la vida sexual antes y después de ser diagnosticado.
Suefios y pesadillas mas frecuentes.

Como le afecta el clima a sus articulaciones



A continuacion se presenta la Tabla 3, en donde se colocaron los resultados obtenidos

en las entrevistas de este proyecto.

VOCABULARIO.

Capitulo 1: Las palabras que aparecen en este vocabulario abarcan la parte tedrica

como la parte de medicamentos.



Agranulocitosis: Alteracion sanguinea que produce fiebre, malestar general, irritacion
faringea y tlceras sangrantes en recto, boca y vagina; es una enfermedad aguda y puede

deberse a una medicamentosa o a radioterapia.

Alopecia: Ausencia parcial o completa de pelo debida al envejecimiento normal, a un
trastorno endocrino, a una reaccion por farmacos, a la medicaciéon cancerosa o a una

enfermedad dermatologica.

Ambliopia: Reduccion de la vision en un ojo que aparece estructuralmente normal al ser

examinado con un oftalmoscopio.

Anfiatrosis: conocidas también como articulaciones artificiales, son aquellas que
presentan un minimo grado de movimiento; las mas tipicas son las que se hallan entre

unas vértebras y otras en la columna vertebral.

Antinflamatorios no esteroideos (AINE): Se trata de ciertas drogas que pueden
modificar la evolucion de la artritis reumatoide, aunque ellas no son antinflamatorios en
el sentido clasico. El prototipo de estas es la aspirina; por lo tanto estos compuestos a

menudo se mencionan como drogas tipo aspirina

Artralgias: Dolores de articulacion.

Bilurrobinemia: Presencia de bilirrubina en la sangre.

Bursititis: Inflamacion de la bolsa, una estructura de tejido conjuntivo que rodea a
ciertas articulaciones .Debe ser precipitada por una artritis, una infeccion, una lesion
traumatica o un esfuerzo o ejercicio fisico excesivo. El sintoma principal es dolor de la
articulacion afectada principalmente por el movimiento.

Carcinogénesis: Proceso de iniciacion e induccion de la formacion de un cancer.
Cartilago hileano: Tejido conjuntivo cartilaginoso elastico constituido por células

especializadas y una matriz translucida de color azul perlado. Recubre las superficies

articulares, une las costillas al esternon y forma el esqueleto de la nariz, traquea y parte



de la laringe. Excepto la parte contigua al hueso, se halla recubierto de una membrana

llamada perocondrio.

Cortisol: Hormona esteroidea producida de forma natural en el organismo que se puede

sintetizar artificialmente para usarla como medicamentos.

Diagnosis: Conocimientos de los signos de la enfermedad.

Disuria: Miccion dolorosa generalmente debida a infeccion bacteriana o a obstruccion

de las vias urinarias debida a infeccion bacteriana o a obstruccion de las vias urinarias.

Epistaxis: Hemorragia nasal producida por la irritacion local de las membranas
mucosas, un estornudo violento, la fragilidad del epitelio o de las paredes arteriales, una
infeccion cronica, un traumatismo, hipertension, leucemia, deficiencia de vitamina K o,

con mayor frecuencia por autolesion con el dedo.
Estomatitis: Trastorno inflamatorio de la boca producido por una infeccién bacteriana,
virica o fingica, la exposicion a ciertas sustancias quimicas o farmacos, deficiencias

vitaminicas o enfermedades inflamatorias sistémicas.

Estreptococo: Nombre dado a microbios de forma redondeada que se agrupan en forme

de cadenita.

Exantema: Erupcion cutdnea como la que se produce en cualquiera de las enfermedades

infecciosas propias de la infancia.

Flemon: Inflamacion del tejido conectivo.

Glositis: Inflamacion de la alengua.

Hirsutismo: Exceso de vello corporal, que adopta una distribucion masculina, debido a

herencia, disfunciéon hormonal o medicamentos.



Hipoplasia: Desarrollo incompleto deficiente de un organo o tejido, habitualmente a

causa de un descenso del numero de células.

Lumbago: Dolor reumatico en la region lumbar.

Miastenia: Condicion caracterizada por debilidad anormal de un musculo o grupo

muscular que puede constituir el resultado de un trastorno mioneural sistémico.

Mielitis: Trastorno caracterizado por inflamacion de la medula espinal con disfuncion

motora o sensorial consiguiente.

Neécrolisis: Desintegracion o exfoliacion de tejido muerto.

Nefritis intersticial: Inflamacion del intersticio mistico del rifion, incluyendo los

tamulos.

Neuritis: Inflamacion de un nervio.

Nistagmo: Movimiento involuntario y ritmico de los ojos.

Parestesia: Cualquier sensacion subjetiva experimentada como entumecimiento,

hormigueo o sensacion de de pinchazos.Proteinuria: Presencia de cantidades excesivas

de proteina, generalmente albtimina, en la orina.

Prurito: Sensacion habitualmente en la piel que insita a rascarse.

Rash Cutaneo: Erupcion cutanea.

Sepsis: Contaminacion.

Septo: Tabique, como el tabique interarticular que separa las auriculas cardiacas.

Sincondrosis: Articulacion cartilaginosa situada entre dos huesos fijos, como la

sincondrosis del craneo, la sinfis del pubis, el esternén, y el manubrio.



Sinfisis: Linea de unién especialmente articulacion cartilaginosa en la cual las

superficies 0seas adyacentes estan firmemente unidas por el fibrocartilago.
Sinovitis: Trastorno inflamatorio de la membrana sinovial de una articulaciéon como
resultado de una herida escéptica o una lesion traumatica como un esguince o un tirén

intenso.

Tendinitis: Proceso inflamatorio de un tendon debido generalmente a una tension

externa.

Tinnitus: Zumbido de uno de los dos oidos. Puede ser indicativo del traumatismo

acustico.

Transaminasa glutdmico-pirtivica: Es un constituyente normal del suero y diversos

tejidos, especialmente el higado.

Trombocitopenia: Situacion hematoldgica anormal en que le nimero de plaquetas esta

disminuido, debido a destruccion del tejido eritricitrico en la medula 6sea por ciertas

enfermedades neoplasicas o por respuesta inmunoldgica a un medicamento.

Capitulo 2:

Aletargado: Accidente peligroso que consiste en la suspension del uso de los sentidos.

Anamnesia: Conjunto de antecedentes del enfermo.

Centrifugos: Fuerza que en los cuerpos que giran alrededor de un centro tiende alejarlos

del mismo.

Centripetos: Que trae o dirige hacia un centro.

Diastole: Movimiento de dilatacion del corazén y de las arterias, cuando la sangre

penetra en su cavidad.



Inasibles: que no se puede asir.

Intercurrentes: Enfermedad que sobreviene durante el curso de otra.

Peristasis: Propiedad de contraerse; principalmente del movimiento de contraccion de

los intestinos.

Sistole: Movimiento de contraccion del corazon y las arterias para empujar la sangre

que contienen.
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