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INTRODUCCION.

La Moxibustión forma una parte importante de la ciencia de la Acupuntura Moxibustión y es un método terapéutico externo cuya técnica en la clínica consiste en utilizar ciertas materias combustibles o medicamentos para quemar, fumigar o cubrir el punto elegido o el lugar afectado. Por las estimulaciones del calor que produce esta moxaterapia se regula el equilibrio de las funciones fisiológicas del cuerpo humano a través de las acciones de los meridianos y colaterales.

La Moxibustión china tuvo su origen en la sociedad primitiva, y su descubrimiento estuvo estrechamente relacionado con el fuego. Porque, en aquel entonces, cuando el fuego era el único medio para calentarse, descubrieron que este no solamente daba calor, sino también podía eliminar algunos dolores: a partir de  experiencias descubrieron que algunas quemaduras podían aliviar ciertas dolencias y sobre esta base crearon la moxaterapias. 

Alrededor de los años 518-168 antes de nuestra era ya existían registros acerca de la Moxibustión; mas tarde, con el paso del tiempo, se publicaron muchos libros especiales dedicados este método, tales como Moxaterapia del Tao, en el siglo III. Siete siglos mas tarde, la Moxibustión se puso de moda y aparecieron profesionales dedicados a esta terapia y obras sistemáticas de este tema, tales como Moxibustión para la fiebre vespertina de la Dinastía Tang.  Moxibustión en la cirugía. Moxibustión en el punto Gao-huan. Moxibustión para casos urgentes, de la Dinastía Song. Y muchas obras clásicas sobre la acupuntura y la Moxibustión.

Las materias primas que se usaban en la Moxibustión, al principio, eran ramas de árboles, hierbas, etc. En el periodo de los reinos combatientes se comenzó a usar las hojas de la Artemisa como principal producto. La Artemisa es una planta compuesta, con cuyas hojas se fabrican medicamentos herbáceos tradicionales, tanto para tomar como para uso externo. Dichos medicamentos actúan eliminando el viento y la humedad, calentando los meridianos y activando la hemostasia, según la MTA.. A medida que se desarrollaba la Moxibustión, aparecían cada día más variedades de materias, tales como azufre, ramas de melocotonero, ramas de morera, cera de abejas y medicamentos hechos de forma especial, etc.

En cuanto a los métodos de Moxibustión usados en la antigüedad, el más  conocido era la Moxibustión directa de conos de Moxa sueltas de distintas tamaños. Se llama Moxa directa, por que se pone conos de Moxa encendidos directamente en el punto seleccionado. En general, se usan muchos, hasta unos cien conos. Estos conos eran más grandes que los que se usan hoy en día.

En tiempos de la Dinastías Jin y Tang se descubrió otra forma de aplicar la Moxibustión, que consiste en interponer materias entre la Moxa y la piel. Se llama por ello Moxibustión indirecta. Las materias interpuestas eran: ajo, jengibre, sal, puerro, cortón, lombrices, etc. Además de todo lo mencionado anteriormente se utilizaban ciertos medicamentos estimulantes para cubrir el punto, con el fin de causar ampollas para obtener efecto terapéutico. Y hoy en día se ha inventado la electroMoxibustión.

Teniendo en consideración que cada día son más los profesionales de la salud que se dedican a estos tratamientos de Medicina Natural y Tradicional por los beneficios que reportan a los pacientes y lo inicuo que resulta para los pacientes nos proponemos realizar este estudiocon la finalidad de  evaluar la efectividad de esta técnica en el tratamiento de las afecciones de la mucosa bucal de los pacientes de la tercera edad , los cuales son portadores de enfermedades crónicas no transmisibles y tienen limitaciones par utilizar algunos  medicamentos alopáticos.

OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL:

· Evaluar  la efectividad de la Moxibustión en el tratamiento de las afecciones de la mucosa bucal en pacientes de tercera edad institucionalizados en el Hogar de Atención al Adulto Mayor Chun Wua..

OBJETIVOS ESPECIFICOS

· Describir los diferentes métodos para aplicar este procedimiento en los pacientes, objeto de estudio.

· Conocer las ventajas de este tratamiento en los pacientes estudiados.

· Determinar el efecto económico de este método.

MATERIAL Y METODO

Se trata de un estudio descriptivo observacional de un grupo de 100 pacientes portadores de afecciones ulcerativas bucales que recibieron atención estomatológica en el Hogar de Atención al Adulto Mayor Chun Wua. para evaluar la efectividad de la Moxibustión, durante el segundo  semestre del año 2005.

Para lograr los objetivos trazados se designaron un grupo de variables demográficas que se describen a continuación.

Edad: Según grupos de edades: 60_69   

                                                   70-79

                                                   80 y+

Sexo: Masculino

          Femenino

Afecciones Bucales: Estomatitis subprotesis.

.

TECNICAS Y PROCEDIMIENTOS

Para realizar este estudio fueron realizados un modelo de encuesta, donde se recogieron los datos generales del paciente y de la enfermedad, se confeccionó un modelo de vaciamiento y por el método de palote se tabularon los datos auxiliados por una calculadora de mesa. Los resultados se expresaron en cuadros y gráficos, `para facilitar la  interpretación de los  mismos.

Criterios de inclusión

Que los pacientes estén institucionalizados en el Hogar de Atención al Adulto Mayor Chung  Wah. 

perteneciente al MunicipioSan Miguel del Padrón.

Tener el consentimiento informado de los pacientes objeto de nuestro estudio.

Ser portadores de afecciones de la mucosa bucal

Criterios de exclusión.

 Que los pacientes no pertenezcan al  Hogar de Atención al Adulto Mayor Chung  Wah  ubicado en  

 el  Municipio San Miguel del Padrón.

Que no exista  el consentimiento informado de los pacientes objeto de nuestro estudio.

No ser portadores de afecciones de la mucosa bucal

DESARROLLO
En la clínica existen varios métodos de Moxibustión que son: Moxibustión con conos; Moxibustión con Moxa en forma de cigarrillos; Moxibustión con agujas templadas.

Moxibustión con conos.

Preparar Moxa suelta en forma de conos colocándolos en una tableta apropiada para ello. Los conos son de diferentes tamaños. El más pequeño es del tamaño de un grano de trigo, el mediano es del tamaño de medio hueso y el mayor es del tamaño de media oliva. La Moxibustión con conos se divide en Moxibustión directa e indirecta.   

a)  Moxibustión directa con conos significa aplicar la Moxa o el cono directamente en la piel en el punto seleccionado. Se divide en Moxibustión con cicatriz o sin cicatriz:

1. Sin cicatriz: extender una pequeña cantidad de vaselina en la parte donde se aplica la Moxa y luego colocar y encender el cono. Se aplica la Moxa hasta que haya una sensación casi insoportable para el paciente. En este momento, cuando las dos quintas partes del cono están quemadas y el paciente siente la piel reseca, se retira y se renueva varias veces. Generalmente se aplican de 3 a 5 conos en un tratamiento. Esta forma de Moxibustión no causa ampollas ni deja cicatriz, solamente deja la piel enrojecida, y es bien aceptada por los pacientes.

2. Con cicatriz: La Moxibustión con cicatriz también se denomina Moxibustión con exudado. En primer lugar se roza la parte donde se va a aplicar la Moxa con ajo machacado para fortalecer el efecto adhesivo y estimulante. Luego se enciende el cono y se renueva cuando esta completamente quemado. En general, en cada tratamiento se aplican de 5 a 10 conos. Hay que solicitar la opinión del paciente y su cooperación ante el tratamiento, debido al fuerte dolor, la producción de exudado y las cicatrices que deja ante la Moxibustión. El dolor ardiente producido durante la Moxa se puede aliviar mediante suaves golpecitos alrededor del lugar donde se aplicó la Moxibustión. En circunstancias normales se forma exudado  una semana después del tratamiento y entre cinco y seis semanas mas tardes se curará espontáneamente. 

b) Moxibustión indirecta: Quiere decir que entre la piel y la Moxa se interpone jengibre, ajo y sal.

1. Con interposición del jengibre: Preparar una rodaja de jengibre en un centímetro de espesor y punzar varios agujeros en su centro colocándolo en el punto elegido; luego sobre este se pone y enciende el cono. Cuando el paciente siente un dolor ardiente se retira y se pone otro nuevo hasta que la piel quede enrojecida.

2. Con interposición de ajo: Se corta una rodaja de ajo fresco de un centímetro de espesor con agujeros en su centro y se pone entre el punto y el cono.

3. Con interposición de sal: Se cubre el ombligo con sal y se coloca el cono. Puede continuarse el tratamiento hasta que mejore el caso.

1. en los casos de vómitos por frío, cuando se presenta diarrea, dolor del vientre, colapso y mareos por hemorragia posparto.

2. La Moxibustión con agujas templadas puede ser aplicada en las indicaciones que tienen en común la Acupuntura y la Moxa.

Contraindicaciones y precauciones:

a) Aplicar la Moxa cuidando de no quemar al paciente.

b) Se recomienda no usar Moxa en los casos de síndrome tipo shi, síndrome de tipo calor y en los pacientes con fiebre por fiebre producida por déficit de yin.

c) No es aconsejable efectuar Moxibustión con cicatriz en la cara y donde están los vasos sanguíneos grandes.

d) No es conveniente la Moxibustión en la región abdominal y en la lumbosacra de las embarazadas.

Es normal que la piel quede enrojecida por la Moxa. Ello desaparecerá pronto sin necesidad de tratamiento. Por una duración excesiva la Moxibustión puede dejar ampollas pequeñas, y hay que procurar que no se rompan porque así el líquido se reabsorberá sin infección. En las grandes debe sacarse el líquido con una aguja esterilizada y luego aplicar violeta de genciana y cubrirla con gasa. Cuando se forma exudado, se cubre con gasas esterilizadas para prevenir la infección. Cuando haya infección se aconseja usar parches antiinflamatorios.

Las observaciones clínicas y los estudios experimentales han confirmado que las acciones sanitarias de la Moxibustión pueden regular y mejorar las funciones inmunológicas del organismo, fortaleciendo su capacidad de resistencia contra las enfermedades. La Moxibustión para el fortalecimiento de la salud, es de aplicación simple, no produce efectos secundarios y es conveniente, tanto para niños como para adultos.

 A continuación describimos los puntos mas usados en nuestro estudio y la técnica de aplicación

1. VC 8: Este punto se encuentra en el centro del ombligo. Tiene acciones para tonificar el Yang, mejorar las funciones del bazo y del estomago y volver el conocimiento. Si se aplica Moxibustión a ese punto, se podrá aumentar la energía vital y prolongar la vida. El método de Moxibustión en dicho punto consiste en: 

2E 36: Este punto es el meridiano del estomago, puede fortalecer la función del bazo y del estomago, así como regular la circulación de la energía y de la sangre previniendo enfermedades. La aplicación de la moxa en este punto puede prevenir la apoplejía y prolongar la vida. Antiguamente, llamaban a este tipo de moxa “Moxibustión de la longevidad”. El punto E 36 es uno de los puntos principales y más importantes de la Moxibustión para fortalecer la salud. 

.

2. .

3. R 1: Tranquiliza la mente, tonifica los Riñones y regula la energía del Hígado. Se prolonga la vida si se efectúa la Moxibustión en este punto, por tanto es aconsejable en los ancianos. Se puede aplicar la Moxibustión de la siguiente forma:

.El tratamiento debe realizase una vez en dias alternos; durante una semana, en dependencia de la evolución del paciente. 

ANALISIS DE LOS RESULTADOS-

                                        CUADRO No.1

Distribución de pacientes según sexo y grupos de edad. Hogar Chung Wah.  2005.

Grupos de edad                     Sexo                         Total

                                Masculino   Femenino

 60-69                              24               36                   60

70-79                              16                 8                    24

80y+                                6                10                   16

Total                              46               54                  100

Fuente: Departamento de registros estadísticos.

                                     CUADRO No. 2

Distribución de pacientes según tiempo de tratamiento. . Hogar Chung Wah.  2005.

Tiempo de tratamiento     No. de pacientes          %

           (días)

0    - 7                                  92                              92

8    -14                                   8                                8

15 y +                                    -                                 -

Fuente: Dpto. de registros estadísticos.

Cuadro No. 1 observamos que el grupo de edad  que aportó un mayor número de casos resultó el comprendido de 0 a 15 años, representando el 60%, es posible que se corresponda con que precisamente es en este grupo donde se encuentra un mayor número de pacientes.

En relación al sexo 54 correspondieron al sexo femenino, para un 54%, por lo que existió un ligero predominio de este sexo, posiblemente este se produce por ser las mujeres más susceptibles al stress. Y ser esta una de las posibles causas de esta entidad patológica.  

Observamos en el Cuadro No. 2. que la evolución de los pacientes tratados resultó favorable en el 92% y resolvieron en menos de siete días, sólo 8 de ellos demoraron entre 7 y 14 días, para la resolución total de esta entidad patológica.

El efecto económico de este proceder terapéutico resultó importante pues se reduce el costo unitario de la consulta en $ 4.27.

CONSIDERACIONES FINALES

Se pudo constatar en nuestro estudio durante la evaluación clínica que el 92% de los pacientes tratados lograron la resolución total de la patología el 8% resolvieron de forma parcial, lo que demuestra la eficacia del método propuesto.

El grupo de edad, portadores de esta afección con mayor número de pacientes, resultó el de 60  a 69 años, para un 60%.

Con respecto al sexo observamos un ligero predominio del sexo femenino, representando el 56% del total de los pacientes objeto de estudio

Observamos un efecto económico importante que asciende a $1347.00.

RECOMENDACIONES

Aplicar este método a todos los pacientes portadores de ulceraciones buco-dentales y capacitar al personal Estomatológico en este proceder terapéutico.

EFECTO ECONÓMICO

Se efectuaron un total de 100  consultas, con un promedio de duración de 10 min. durante un total de 17 horas. Si  el salario básico de un estomatólogo es de $350.00, el gasto por concepto de salario resultó de  $33.80  aproximadamente y el costo unitario resultó de $ 0.33.

Por el Método Convencional, el tratamiento es más costoso pues el mismo número de pacientes

tienen que acudir alrededor de  tres veces a consulta y en ocasiones cuando no resuelven, tienen que ser remitidos a la consulta de especialidades y el costo por consulta es de $4.60.

Deducción de los costos:

Por el método propuesto el costo unitario por consulta resultó de $0.33, y se efectuaron 100 consultas el costo total resultó, de $33.00

,

Por el Método Convencional el costo unitario, es de $4.60, si se efectuaran 300 consultas, el costo total resultaría,  $1380.00.

Deducciones finales:

Si comparamos el método propuesto con el convencional se observa que por cada paciente existe un ahorro de $4.27  y que sólo en el tratamiento de 100 pacientes este ascendió a $1347.00.

Si conocemos que esta afección tiene una alta incidencia en nuestros pacientes resultaría de un gran valor social y económico generalizar está experiencia en los servicios estomatológicos para lograr una mayor eficiencia en la atención que se brinda a la población.

