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RESUMEN

Introduccioén: La implementacion de terapias complementarias esta creciendo entre los pacientes con cancer.
Los profesionales de enfermeria como educadores de primera linea deben estar informados sobre dichos
enfoques y mantenerse al tanto de la evidencia emergente. Objetivo: Conocer la literatura relacionada a la
percepcion de los profesionales de enfermeria sobre el uso de medicina complementaria/alternativa en pacientes
oncolégicos. Metodologia: Revision bibliografica durante los meses de mayo y junio de 2020. Para la estrategia
de blsqueda se utilizaron los descriptores MeSH “perception”, “nurses”, “complementary therapies”, “neoplasms”,
“oncology nursing” y “knowledge” en las bases de datos Pubmed y Oxford Journals. Resultado: Se incluyeron 12
articulos de acuerdo con los criterios de inclusién y exclusion, en su mayoria de tipo cuantitativos. Se distinguieron
como tematicas abordadas en la revisiéon “conocimientos y fuentes de conocimiento”, “barreras” y “facilitadores”
percibidos por las enfermeras estudiadas. Discusién: Se puede afirmar que los profesionales de enfermeria
oncoldgicos carecen de informacién sobre medicina complementaria/alternativa, como consecuencia de las
barreras existentes hacia esta medicina, sin embargo, los facilitadores destacados podrian influir en el
reconocimiento de esta. Conclusidn: Es de gran importancia que los profesionales posean conocimientos sobre
las terapias complementarias para brindar una atencion de calidad en el contexto de oncologia integrativa, por lo
que es necesario dirigir nuevas investigaciones y educaciones hacia la medicina complementaria/alternativa.
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INTRODUCCION

La conciencia e implementacion de terapias
complementarias, medicina alternativa y atencion
integral de la salud esté creciendo entre pacientes,
profesionales de la salud, terapeutas e investigadores
de todo el mundo?. Entre los usuarios de medicina
complementaria/alternativa, los pacientes
oncoldgicos se encuentran dentro de los primeros, en
el mundo el 33% a 47% de los individuos
diagnosticados con esta enfermedad usan terapias
complementarias durante su tratamiento?.

Una de las definiciones mas utilizadas para
describir el término Medicina Complementaria
Alternativa (MCA), es la otorgada por la Colaboracién
Cochrane que determina que son aquellas practicas
que abarcan a un amplio dominio de recursos de
sanacion que incluye todos los sistemas,
modalidades, practicas de salud, teorias y creencias
que los acompanfan, diferentes a aquellas intrinsecas
al sistema de salud politicamente dominante de una
sociedad particular en un periodo histérico dado3. Al
describir este término es importante hacer la
diferencia entre medicina complementaria y medicina
alternativa. Si se utiliza una practica no convencional
junto con la medicina convencional, se considera
"complementaria”, en cambio, si se utiliza una
practica no convencional en lugar de medicina
convencional, se considera "alternativa"4.
*Correspondencia: iivanovicm@udd.cl
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Existe evidencia importante del beneficio de
algunas terapias complementarias en los pacientes
oncolégicos, de ahi el nacimiento de la Oncologia
Integrativa (Ol), que une el tratamiento oncoldgico
convencional basado en evidencia, en forma
coordinada y consensuada, con la medicina
complementaria?, con la finalidad de optimizar el
estado de salud, mejorar la eficacia de tratamientos
convencionales, reducir sintomas asociados al
cancer o su tratamiento, entre otros®. Las terapias
complementarias se pueden realizar en forma grupal
o individual, dentro de ellas destacan: meditacion,
yoga, tai chi, gigong, acupuntura, ejercicios de
relajacion, imagineria guiada, arteterapia,
musicoterapia, escritura expresiva, hipnosis, reiki,
masoterapia y herboterapia?.

En Chile, desde 2017 el Instituto Nacional de
Céancer (INC) y la Fundacion Dr. Caupolican Pardo
han desarrollado un proyecto de modelo de atencién
en Ol, con la incorporacién de equipo humano y de
recursos. El proceso de atencion considera
derivacion médica de las distintas unidades clinicas
del INC, evaluacion meédica integrativa, comité
integrativo acupuntural, carta de compromiso y
consentimientos informados para iniciar tratamiento®.

La enfermeria oncolégica esta encargada de la
prestacion de cuidados profesionales y competentes
al individuo, familia y comunidad, en todo el
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continuum  salud-enfermedad®, por lo que
enfermeras/os, como educadores de primera linea de
pacientes con cancer, deben mantenerse al tanto de
la evidencia emergente sobre MCA, con el fin de
poder brindar una atencién holistica de alta calidad
centrada en el paciente, destinada a aliviar el
sufrimiento y mejorar la calidad de vida’.

Es por esto que, en la presente revision
bibliografica, el objetivo es conocer la literatura
relacionada a la percepcién de enfermeras/os sobre
el uso de MCA en pacientes oncoldgicos,
identificando el conocimiento que poseen,
percepciones sobre barreras y facilitadores con
respecto al tema, con la finalidad de fomentar la
importancia del aprendizaje sobre MCA. Los articulos
seleccionados para el andlisis tienen un méaximo de
10 afios de antigliedad y fueron recopilados en bases
de datos como PubMed y Oxford Journals.

En las siguientes paginas se expone la
metodologia de la busqueda bibliografica, luego se
presentan los resultados obtenidos de los articulos
analizados, para continuar con la discusion de estos
y finalmente la conclusion, dejando en evidencia la
importancia del andlisis del tema.

METODOLOGIA

Se realiz6 una busqueda bibliogréafica utilizando
los descriptores MeSH (Medical Subject Headings):
“Perception” (percepcion), “Nurses” (enfermeras),
“Complementary Therapies” (terapias
complementarias), “Neoplasms” (neoplasias),
“Oncology Nursing” (enfermeria oncoldgica) vy
“Knowledge” (conocimiento). Estos se seleccionaron
de acuerdo a la mayor obtencion de literatura posible
y atingencia con respecto a la pregunta de
investigacion.

La estrategia de busqueda se repartié en tres
busquedas con diferentes descriptores, sin embargo,
se utilizé el mismo operador booleano (AND) en todas
las busquedas. Los filtros utilizados en todas las
busquedas fueron el méaximo de 10 afios de
antigliedad, el idioma inglés y en una busqueda se
adicion6 el filtro “research article” para reducir el
ndmero de articulos. La combinacion de los
descriptores utilizados en cada busqueda fueron las
siguientes:

- Knowledge AND Nurses AND Complementary

Therapies AND Neoplasms.

- Perception AND Nurses AND Complementary

Therapies AND Neoplasms.

- Oncology Nursing AND Perception AND

Complementary therapies.

Las bases de datos utlizadas fueron Oxford
Journals y Pubmed durante el mes de mayo y junio
de 2020. Los criterios de inclusion utilizaron fueron:

- Articulos de maximo 10 afios de antigledad.
- Articulos en inglés.
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- Articulos que incluian a las enfermeras en la
muestra de estudio.

- Articulos relacionados al area de oncologia.

- Articulos relacionados al uso de MCA.

Los criterios de exclusion utilizados fueron:

- Articulos que no responden a la pregunta de
investigacion.

- Articulos repetidos en la misma estrategia de
basqueda.

- Articulos que no cumplen metodologia cientifica.

RESULTADO

Tras realizar las tres busquedas de literatura
anteriormente mencionadas, se obtuvieron 264
articulos en total. De éstos, se seleccionaron aquellos
articulos que cumplian con los criterios de inclusion y
se descartaron aquellos que cumplian con los
criterios de exclusién, obteniendo un total de 12
articulos para su revision. El principal criterio para
excluir los articulos fue la falta de relacion con el tema
de la revision, es decir, sélo se incluyeron aquellos
articulos que incluian las tres variables:
enfermeras/os en la muestra del estudio, articulos
relacionados al area de oncologia y al uso de MCA.

De los articulos analizados, 8 son de tipo
cuantitativos, uno de tipo cualitativo, uno de tipo mixto
y dos revisiones bibliograficas. Cabe destacar, que la
unidad de estudio de 6 de los articulos seleccionados,
incluyen a enfermeras/os ademas de otros
profesionales de la salud del area oncoldgica.

Conocimientos y fuentes de conocimiento

De los articulos revisados, 9 sefalan que las
enfermeras/os tienen pocos conocimientos respecto
ala MCA o que carecen de estos™’*4, Un articulo que
buscaba evaluar el conocimiento de estos
profesionales, evidenci6 que presentaron las
puntuaciones medias mas bajas entre los distintos
profesionales de la salud evaluados!4. Ademas, se
menciona que los profesionales de enfermeria
abordan poco este tema producto del bajo nivel de
conocimiento, se sienten poco preparados para
hablarlo con los pacientes cuando estos lo introducen
a la conversacion”!?2,  Asimismo, no estan
familiarizados con la investigacion basada en
evidencia y con los posibles beneficios y riesgos que
la MCA podria tener en los pacientes oncoldgicos®-!.
Por dltimo, cabe destacar que no se evidenciaron
variaciones del conocimiento entre enfermeros
oncoldgicos y de otras areas?.

Dentro de las principales fuentes utilizadas por los
profesionales de enfermeria para obtener informacion
sobre MCA, se encuentran internet, radio y/o
television, experiencias personales, de amigos o
familiares cercanos con medicina complementaria,
educaciones, capacitaciones y revistas cientificas
relacionadas®1%:13-15,
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Barreras percibidas

Se observaron en 11 de los articulos revisados, 8
barreras percibidas por los enfermeros, para
recomendar o llevar a cabo estas terapias en
pacientes oncoldgicos (Figura 1).

Los profesionales de enfermeria describen la falta
de evidencia cientifica y de fuentes de informacion
confiables como una barrera para recomendar y
utilizar la MCA en pacientes oncoldgicos®315. Un
estudio sefiala que el 13,8% de ellos no utilizan la
MCA por la poca evidencia cientifica disponible®®, y
otro estudio describe que no respaldan su uso por la
limitada informacion basada en evidencia sobre la
eficacia y la seguridad de estas terapias®. La falta de
capacitaciones y/o programas educativos a los
profesionales de enfermeria también se percibio
como una barrera para recomendar y llevar a cabo
estas terapias®!'!6. Con respecto a esto, un estudio
sefialo que el 70% de las enfermeras entrevistadas
nunca han asistido a un evento o conferencia sobre
MCA y el 95% nunca asistié a un curso sobre el uso
de MCA®, Otra barrera percibida, es la falta de
integracion de este tema en los planes de estudio

durante la formacion de pregrado de enfermeria®-81,
Como fue mencionado en el apartado anterior, existe
una falta de conocimiento de los profesionales de
enfermeria sobre el uso de MCA en pacientes
oncoldgicos, la cual es percibida a su vez como un
obstaculo® "4,

Un articulo sefiala como barrera que algunos
profesionales dudan sobre la eficacia de la MCA para
mejorar la salud de los pacientes y mejorar su calidad
de vida'l. También se identific6 como barrera que el
uso de MCA es subestimado o poco valorado por
parte de los profesionales'?, y seglin un estudio existe
falta de interés en este tema por parte de ellos'®. Otro
obstaculo identificado es la falta de politicas claras y
protocolos respecto al uso de MCA, junto con un
modelo integral de enfermeria oncoldgica (con
estandares de atencion basados en evidencia y roles
bien definidos)!. Por ultimo, los profesionales ya
mencionados sefalan los limitados recursos, como la
falta de espacios propicios, sin ruidos ni
interrupciones, para la ejecucion de MCA!, vy el
limitado tiempo como obstaculos para poder
capacitarse y llevar a cabo la MCA®810,

Falta de
capacitaciones

MCA no
integradas en
formacién de

pregrado

Falta de
conocimiento

Limitada
evidencia
cientifica

Barreras percibidas por las enfermeras/os

4

Limitado tiempo y
recursos

Figura 1.
Barreras
percibidas por
enfermeras/os y
numero de veces
mencionadas en
los distintos
articulos

Dudan de su
eficacia

Falta de politicas
claras y
protocolos de
atencion

MCA poco
valoradas/ falta
de interés

Facilitadores percibidos

De los articulos revisados, en 12 de ellos se
identificaron 5 facilitadores percibidos por los distintos
profesionales de enfermeria, para recomendar o
llevar a cabo estas terapias en pacientes oncoldgicos.
Uno de los principales facilitadores corresponde a la
existencia de fuentes confiables, tales como revistas
cientificas1416.17, estudios o) medios
audiovisuales®*. A través de estos se pueden
incorporar conocimientos sobre MCA o ser (tiles para
conocer los beneficios y riesgos!. Por otro lado, la
motivacion y el interés de los profesionales de
enfermeria son factores que facilitan el uso de MCA
por parte de ellos, y la mayoria se muestran
interesados y motivados en adquirir conocimientos
sobre esta medicina"*5, Dos de los estudios
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seleccionados hacen referencia al porcentaje del
interés sobre MCA, uno de ellos expresa que el 66%
de enfermeras/os se muestran positivos y un 50% se
encuentran interesados en la capacitacion en MCA?.
El otro estudio sefiala que un 99,1% de las
enfermeras afirman estar interesadas en el uso de
MCA,

Otro factor que promueve el uso de estas terapias
es la percepcion de beneficios en los pacientes que
las utilizan. Un estudio sefiala que el 90,8% de las
enfermeras estuvieron de acuerdo que estas terapias
podrian tener efectos positivos en estos pacientes?®.
Dentro de los beneficios mencionados en los distintos
estudios, el que mas se menciona es el mejoramiento
de la calidad de vida de estos pacientes®-810.1%,

Los enfermeros sefialan que las capacitaciones o
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intervenciones educativas relacionadas a MCA son
requeridas para que la recomienden y lleven a
cabo*”*, Un estudio demostr6 que aquellos
profesionales de enfermeria con una mayor tasa de
capacitacion respecto a la MCA tenian una actitud
significativamente mas positiva respecto a la utilidad
de estas™.

Por ultimo, se identificaron como facilitadores

Egli A, Ivanovic |, Mora T, Reyes C, Sanchez J.

distintos estimulos positivos que motivan el
aprendizaje del uso de MCA. Estos solo se
mencionan en un estudio, los cuales son la
motivacion del liderazgo, el apoyo financiero para el
costo de los cursos, el interés de los pacientes, las
posibilidades de mejorar las funciones clinicas y/o
profesionales y el mayor reconocimiento de los
modelos de atencion no tradicionales?®.

Facilitadores percibidos por las enfermeras/os

5
0 -

Fuentes confiables Interés y motivacion

los pacientes

Percepcion de beneficios en

Educacién/Capacitaciones

Figura 2.
Facilitadores
percibidos por
enfermeras/os y
ndumero de veces
mencionados en
los distintos
articulos

Estimulos positivos para el
aprendizaje

DISCUSION

En base a los distintos articulos consultados en
relacion al conocimiento que poseen los
profesionales de enfermeria oncolégicos respecto a
la MCA, se puede afirmar que poseen escasa
informacion o carecen de esta’'4 lo que podria
repercutir en la atencion entregada dentro del
contexto de oncologia integrativa. A su vez, esto se
convierte en la principal barrera analizada en los
articulos para la incorporacion de MCA por parte de
los profesionales de enfermeria, lo que podria ser
consecuencia de la limitada evidencia cientifica para
obtener informacién sobre esta medicina y que es
reconocida como obstaculo por algunos®%3, Sin
embargo, en otros articulos, enfermeros/as aseveran
gue existe una cantidad suficiente de evidencia para
obtener informacion al respecto!'41617  Eg
importante mencionar, que dentro de las fuentes que
los profesionales utilizan para recopilar informacion
sobre medicina complementaria, se encuentran
internet, radio, TV, revistas cientificas,
capacitaciones, y también se mencionan
experiencias con el uso de MCA de personas
cercanas o propias de los profesionales®®113.14,
Descartando las educaciones formales y articulos
cientificos, las fuentes en las que basan sus
conocimientos son en su mayoria informales.

El principal facilitador para el uso de MCA
corresponde a la percepcién de beneficios de estas
terapias para los pacientes por parte de los
profesionales de enfermeria, principalmente
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utilizados para aliviar sintomas fisicos, ya sean
propios de la enfermedad o relacionados a efectos
secundarios  producidos por el tratamiento
convencional*&1%11, Por el contrario, el articulo de
Gok et al.'!, evidencia que enfermeros dudan de la
eficacia de las terapias complementarias. A pesar de
esto, independiente de sus creencias, deberian estar
capacitados para entregar toda la informacién que los
pacientes requieran sobre MCA, sus usos, beneficios
y riesgos.

El interés y motivacion por parte de los
profesionales de enfermeria hacia la MCA es otro de
los facilitadores con mayor recurrencial’15,
Respecto a esto, la mayoria se encuentra interesada
en aprender acerca de MCA, o como minimo,
muestran una actitud positiva frente a esta. Por otra
parte, Esplen et al.'° sefiala una falta de interés, por
lo que se genera una discordancia en relacion a este
facilitador, sin embargo, cabe destacar que son més
los articulos relacionados a la presencia de interés
hacia las terapias complementarias.

La falta de capacitaciones y programas educativos
sobre MCA para los profesionales que trabajan en
areas oncologicas®118, es una barrera que repercute
directamente en el nivel conocimiento que poseen los
profesionales. Otras barreras identificadas, son los
limitados recursos, que se manifiesta en falta de
espacios propicios, sin ruidos ni interrupciones, para
la ejecucion de MCA, y el limitado tiempo para poder
capacitarse y llevar a cabo estas terapias®®. Por
otro lado, los enfermeros mencionan que, la falta de
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preparacion sobre MCA en pregrado, es otro
impedimento para reconocerla y aplicarla’®1, ya que
los futuros enfermeros no egresan con conocimientos
sobre esto ni con las herramientas necesarias para
educar sobre terapias complementarias.

Algunos potenciales facilitadores identificados
para fomentar el reconocimiento de la importancia y
beneficios de la MCA, son las capacitaciones y
educaciones respecto a este tema. Asimismo, los
estimulos positivos, tales como el apoyo financiero
para el aprendizaje y mejoras clinicas, destacan
como formas de potenciar la aplicacion de MCA por
parte de los profesionales de enfermeria®-”:10:12,

Por dltimo, en el articulo de Admi et al.l, se
menciona que existe una falta de politicas publicas
claras y de protocolos respecto a la implementacion
de MCA, lo que ha impedido que esta medicina se
considere parte del tratamiento oncoldgico, por lo que
no es un requisito que los profesionales de
enfermeria posean conocimiento al respecto. Cabe
destacar, que en dos centros de salud en Chile se ha
implementado un modelo de Ol, lo que ha tenido un
impacto positivo, principalmente en la articulacién con
las unidades clinicas, autoridad ministerial y la
academia, visualizando oportunidades para su
fortalecimiento, desarrollo en el sector publico de
salud y en el manejo integral del cancer®.

CONCLUSION

Tras el analisis de los articulos se puede concluir
qgue los profesionales de enfermeria de areas
oncologicas poseen  escasOos  conocimientos
relacionados a la MCA, lo que resulta un problema,
ya que actualmente un gran porcentaje de pacientes
oncoldgicos recurren a terapias no convencionales, y
el rol de la enfermeria oncoldgica es brindar cuidados
en todo el proceso, desde la prevencién hasta
rehabilitacion del céancer, lo que se veria
imposibilitado debido a la falta de conocimiento al
respecto. Se agrega a esto, que los profesionales
perciben diversas barreras que se interponen en el
aprendizaje y recomendaciones de MCA por parte de
ellos.

Las barreras identificadas son potencialmente
modificables, es aqui donde los facilitadores juegan
un papel fundamental, ya que, si se incorpora
educacion sobre medicina complementaria, tanto en
pregrado como para los profesionales de salud, el
conocimiento al respecto incrementaria, pudiendo
influir en sus conductas. Por otro lado, si aumenta la
evidencia relacionada con MCA podria dar pie al
disefio e implementacion de nuevas politicas publicas
relacionadas al uso de terapias complementarias.

La importancia del presente estudio para la
formacion de pregrado radica en el acercamiento a
uno de los roles de enfermeria que es la
investigacion, el cual es un sustento para tomar
decisiones tanto en el area asistencial como en el de
gestion. Por otro lado, el analisis de la percepcion de
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MCA en profesionales de enfermeria sirve de apoyo
para que al momento de egresar e incorporarse al
campo laboral, los nuevos profesionales logren
derribar barreras y fomentar los facilitadores para el
uso de terapias complementarias.

Dentro de las limitaciones, es posible mencionar
gue los articulos analizados, en su mayoria eran
cuantitativos, lo que dificultdé la busqueda de
informacion en base a entrevistas, encuestas o
grupos de discusion relacionada con percepciones
especificas del profesional de enfermeria sobre MCA.
Por otro lado, no se encontraron estudios realizados
en Chile sobre esta tematica, por lo que no se conoce
con claridad la percepcion de enfermeros/as con
respecto a las terapias complementarias en pacientes
oncoldgicos en este pais.

Se recomienda para futuras investigaciones,
indagar sobre qué conocen los profesionales de
enfermeria con respecto a la MCA, es decir, que
terapias manejan y para qué son recomendadas en
pacientes oncolégicos. Para futuros estudios en
Chile, seria de gran utilidad conocer la experiencia,
percepciones y el rol que cumplen los profesionales
de enfermeria en el Instituto Nacional del Cancer y
Fundacién Dr. Caupolican Pardo, en donde desde el
afio 2007 se ha implementado un modelo de atencion
bajo el enfoque de oncologia integrativa®.
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