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Resumen 

El cáncer es una de las causas principales de muerte alrededor del mundo y 

se preveé que para el 2030 se incremente el número de casos nuevos y su 

mortalidad. Los pacientes con cáncer pueden padecer de problemas físicos y 

emocionales debido a la enfermedad o su tratamiento. Muchos pacientes 

están explorando las opciones de Medicina Integrativa para reducir el estrés, 

prevenir o reducir al mínimo los efectos secundarios y síntomas, y apoyar su 

salud y curación. 
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Palabras Claves: cáncer, Medicina Integrativa, Medicina Complementaria. 

 

Abstract 

 

Cancer is one of the main causes of death around the world and prevent that is 

increased the number of new cases and its mortality for the 2030. The patients 

with cancer can suffer of physical and emotional problems due to the illness or 

their treatment. Many patients are exploring the options of Integrativa Medicine 

to reduce the stress, to prepare or to reduce to the minimum the secondary 

effects and symptoms, and to support their health and cure. 

 

Key Words: cancer, Medicine Integrativa, Complementary Medicine. 

 

Introducción 

“Cáncer” es un término genérico que designa un amplio grupo de 

enfermedades que pueden afectar a cualquier parte del organismo donde 

ocurre la multiplicación rápida de células anormales que se extienden más allá 

de sus límites habituales y pueden invadir partes adyacentes del cuerpo o 

propagarse a otros órganos. 

En el 2020 se estima que hubo 20 millones de nuevos casos de cáncer y 10 

millones de muertes por cáncer. La carga del cáncer aumentará 

aproximadamente en un 60% durante las próximas décadas, lo que afectará 

aún más el sistema de salud, a las personas y a las comunidades. Se prevé 

que la carga mundial por esta efermedad aumente en unos 30 millones de 

nuevos casos para el 2040 y el mayor crecimiento se producirá en países de 

ingresos bajos y medianos. 

En la región de las Américas, el cáncer es la segunda causa de muerte. Se 

estiman que 4 millones de personas fueron diagnosticadas en 2020 y 1,4 
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millones murieron por esta enfermedad. Aproximadamente, el 57% de los 

nuevos casos de cáncer y el 47% de las muertes ocurren en personas de 69 

años de edad o más jóvenes, cuando se encuentran en lo mejor de sus vidas. 

(1) 

En Cuba el cáncer es la segunda causa de muerte, el 25% del total de 

muertes y la principal causa de años de vida perdidos. (2) 

Solo uno de cada cinco países de ingresos medianos o bajos dispone de los 

datos necesarios para impulsar políticas de lucha contra la enfermedad. (3)  

  La creciente carga de cáncer se debe a varios factores, incluido el crecimiento 

de la población y el envejecimiento, así como la prevalencia cambiante de 

ciertas causas de cáncer relacionadas con el desarrollo social y económico. (4) 

El control del cáncer para la OPS/OMS significa trabajar en la mejora de la 

calidad de los servicios de detección y diagnóstico de cáncer con un enfoque en 

la detección temprana de la enfermedad. (5) 

Muchos pacientes con cáncer están explorando las opciones de medicina 

integrativa (IM, por sus siglas en inglés) para reducir el estrés, prevenir o 

reducir al mínimo los efectos secundarios y síntomas, y apoyar su salud y 

curación. La medicina integrativa combina la medicina estándar (por ejemplo, 

cirugía, quimioterapia, farmacoterapia y radioterapia) con terapias 

complementarias seguras y eficaces. Los tratamientos estándares se basan 

en la investigación científica, y los expertos en el campo de la medicina los 

aceptan como tratamientos adecuados para las enfermedades. Se han 

realizado menos investigaciones sobre las terapias complementarias. 

Las terapias complementarias comprenden una variedad de filosofías, 

enfoques y terapias de curación que adoptan un enfoque más holístico de la 

atención, con el fin de tratar la mente, el cuerpo y el espíritu.  

Al integrar las terapias complementarias en los planes de tratamiento 

tradicionales, los profesionales médicos son más capaces de ocuparse de las 

necesidades físicas, emocionales y espirituales de sus pacientes. (6) 
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La Organización Mundial de la Salud apoya las políticas sanitarias diseñadas 

para implantar la Medicina Tradicional Alternativa y Complementaria (MTAC) 

junto con la medicina convencional a nivel mundial. Sin embargo, el amplio 

espectro de filosofías curativas, de métodos y de terapias que adopta la 

MTAC continúa generando resistencia en la medicina occidental al uso. Como 

resultado, la MTAC, y, por omisión la medicina integral, no se usan ni se 

aceptan ni se estudian ni se comprenden, ni están disponibles en la mayoría 

de las instituciones sanitarias convencionales mundiales. 

Conforme va envejeciendo la población mundial, el crecimiento concomitante 

de la prevalencia de las enfermedades crónicas complejas convertirá la 

medicina integrativa en un componente inevitable de un sistema sanitario 

moderno. (7) 

El objetivo del presente trabajo es realizar una revisión actualizada sobre la 

Medicina Integrativa en el Cáncer. 

Métodos 

La metodología utilizada en este trabajo se basó en la búsqueda y la selección 

de los artículos más relevantes acerca del tema en cuestión. Para esto fines 

se emplearon diversas bases electrónicas. 

Como estrategia de búsqueda se realizó una revisión sistemática en 

diferentes bases de datos (MedLine, Enbase, Lilacs, SciELO, Pubmed, 

Biblioteca virtual de Salud), con énfasis en la bibliografía publicada desde el 

2016 hasta el 2021. Se inició la búsqueda mediante la combinación de 

palabras clave. 

La ecuación de búsqueda utilizada fue: “Cáncer" Y “Medicina Integrativa”, O 

"Medicina Complementaria".  

 

Desarrollo 

  El cáncer se origina cuando las células en alguna parte del cuerpo comienzan a 

crecer de manera descontrolada, este crecimiento de las células cancerosas es 

diferente al crecimiento de las células normales, en lugar de morir, las células 

cancerosas continúan creciendo y forman nuevas células anormales y pueden 
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también invadir o propagarse a otros tejidos, algo que las células normales no 

pueden hacer. (8)     

  Esta enfermedad es la segunda causa de muerte en el mundo y ocasiona cada 

año 10 millones de defunciones. Aproximadamente, una de cada 6 defunciones 

en el mundo se debe a esta enfermedad. 

  La detección del cáncer en una fase avanzada y la falta de acceso a medios 

diagnósticos y tratamientos es algo común, particularmente en los países de 

medios y bajos ingresos. 

  Según diversos informes, el tratamiento integral de esta enfermedad está 

disponible en más de 90% de los países de ingresos altos, pero menos del 15% 

de los países de ingresos bajos. (9)  

  Según el Anuario Estadístico en su versión digital de mayo del 2020, en 2019 se 

registraron en Cuba 25 035 defunciones por cáncer, con una tasa por 100 000 

habitantes de 223,0. La mortalidad por tumores malignos del sexo masculino 14 

264 defunciones para una tasa de 255,3 y del sexo femenino 10 771 para una 

tasa de 191,0. Las principales causas de muerte en hombres fueron el cáncer 

de tráquea, bronquio y pulmón (3 406), de próstata (3 140) y de intestino (981). 

En el caso de las mujeres fueron el cáncer de tráquea, bronquios y pulmón (2 

220), de mama (1 718) y de intestino (1 333).  

Un indicador significativo es el referido a los Años de Vida Potenciales Perdidos 

(AVPP), que ilustra sobre la pérdida sufrida por la sociedad como consecuencia 

de la muerte de personas jóvenes o de fallecimientos prematuros. El supuesto 

en el que se basan los AVPP es que cuando más prematura es la muerte, mayor 

es la pérdida de vida. 

  En Cuba donde la esperanza de vida es elevada, entre 2018 y 2019 se han 

perdido en promedio alrededor de 18 años de vida por cáncer, esta representa 

la cifra más alta de AVPP entre las causas de muerte, lo que indica que la 

mortalidad prematura en el país se debe sobretodo a los tumores malignos. (10) 
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Este grupo de enfermedades crónicas se asocia con un alto costo físico, 

social y económico. En la actualidad existen muchos tipos de tratamientos 

convencionales para el cáncer y su indicación depende del tipo de 

padecimiento oncológico y la etapa clínica en que este se encuentre. Sin 

embargo, en muchos casos los resultados no son del todo positivos para el 

paciente, producen efectos secundarios serios y no se alcanza el control de la 

enfermedad. (11)  

Según la Organización Mundial de la Salud, los términos de Medicina 

complementaria/alternativa se utilizan de manera indistinta junto con la 

medicina tradicional en algunos países y hacen referencia a un conjunto 

amplio de prácticas de atención de salud que no forman parte de la propia 

tradición del país y no están integradas en el sistema sanitario y de salud de la 

seguridad social. (12) 

La OMS calcula que el 80 % de las personas del hemisferio sur usan la 

medicina tradicional (es decir, no alopática) como parte de su atención 

primaria. En el hemisferio norte, la frecuencia de uso de la medicina 

alternativa está aumentando y ya supera el 75 % en algunos países del primer 

mundo. (13)  

En Australia, Francia y Canadá se reporta que el uso de la MTAC se 

encuentra entre un 46% y 70%. En Latinoamérica las cifras son también 

significativas, ejemplo de ello son el caso de Chile, Colombia y Perú, donde 

sus porcentajes ascienden hasta un 70% o más. (14) 

  En Cuba, en comparación con años anteriores el 2019 registró un incremento 

notable de atenciones médicas (59 000 000 más) a travez de las 10 

modalidades de la medicina natural y tradicional existentes en el país 

(acupuntura y técnicas afines, homeopatía, terapia floral, fitoapiterapia, 

ozonoterapia, orientación nutricional naturista, hidrología médica, 

heliotalasoterapia y ejercicios terapéuticos tradicionales). El MINSAP (Ministerio 

de Salud Pública) importa 53 materias primas farmaceúticas para elaborar este 

tipo de productos que tiene entre sus prioridades la elaboración de 95 millones 

de productos naturales y elevar su calidad y accesibilidad. Además, se 

fortalecen las investigaciones y la actividad científica. (15)  
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  El uso de la MTAC es independientemente del nivel socioeconómico, cultural y 

área geográfica. Alcanza todos los sectores de la sociedad. Aunque la población 

que la utiliza mayoritariamente son las personas de bajos recursos, que debido 

a su economía no logran costear tratamientos convencionales.  

  En los países desarrollados ha habido un gran avance en investigaciones 

relacionadas con la medicina alternativa, de igual manera un aumento en el 

interés por parte de los profesionales de la salud en la integración de métodos 

alternativos en los planes de estudio. Asimismo, han aumentado los recursos 

orientados al financiamiento de estudios en el campo. 

  Las razones por las cuales las personas recurren a la MTAC son variadas. El 

uso se acentúa en pacientes con complicaciones causadas por enfermedades 

crónico-degenerativas (Cáncer, Diabetes Mellitus e Hipertensión Arterial), en 

pacientes que presentan efectos secundarios a los tratamientos convencionales 

(principalmente quimioterapia) y como tratamiento del dolor. 

  La sensación de bienestar que produce a los participantes el uso de 

tratamientos alternativos, fortalece su confianza, la cual a largo plazo reduce sus 

niveles de estrés y ayuda en su pronta recuperación. (14)     

  La oncología integrativa enfatiza en la toma de conciencia y la sensibilidad 

respecto a las necesidades mentales, emocionales y espirituales del paciente. 

(16)   

  La detección precoz junto con un tratamiento adecuado, rápido, y coordinado 

por un equipo multidisciplinario son los pilares sobre los que se apoya la cura del 

cáncer. 

Las necesidades y características individuales del paciente requieren de una 

organización que fomente la comunicación interprofesional, genere un 

espacio de aprendizaje, permita discusiones y, finalmente, formule estrategias 

terapéuticas.  La combinación del conocimiento de expertos a través de los 

equipos multidisciplinarios y el uso de la evidencia científica disponible 
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permite, en cada momento, formular las mejores estrategias terapéuticas 

posibles. (17)  

La medicina integrativa combina la medicina convencional, con las prácticas de 

la medicina complementaria que han demostrado ser eficaces, para aportar al 

paciente una atención y un tratamiento más completo. Las terapias 

complementarias se usan asociadas al tratamiento médico convencional como 

medida de soporte para el control sintomático, la mejora de la calidad de vida y 

la contribución a la salud global del paciente, proporcionando una atención 

integral tanto en la dimensión física como en la emocional. (7) 

No se ha comprobado que ningún tratamiento médico complementario pueda 

curar el cáncer, pero algunos tratamientos complementarios pueden ayudar a 

los pacientes con cáncer a manejar sus síntomas, o los efectos secundarios 

del tratamiento, y fomentar su bienestar. (18,19) 

  La MTAC tiene una extensa variedad de métodos terapéuticos que ofrecer las 

cuales se suelen agrupar en cuatro categorías: terapias mente-cuerpo-espíritu, 

terapias energéticas y del biocampo, terapias por manipulación y con base en el 

cuerpo y terapias con base biológica. 

Las intervenciones mente-cuerpo utilizan estrategias para mejorar la 

capacidad de la mente de ejercer un efecto sobre la salud física. Ayudan a los 

pacientes a relajarse, reducir el estrés y aliviar los síntomas asociados con el 

cáncer y su tratamiento. Algunos ejemplos son la meditación, la hipnosis, el 

yoga, el tai chi y la musicoterapia. 

Los tratamientos con fundamentos biológicos consisten en el uso de 

sustancias que se encuentran en la naturaleza, tales como hierbas, alimentos, 

vitaminas y otros suplementos alimenticios. Pocos productos a base de 

hierbas han sido evaluados para determinar sus efectos secundarios o 

calidad.  

Las terapias manipulativas y basadas en el cuerpo se basan en la 

manipulación y/o el movimiento de una o más partes del cuerpo. Estas 

terapias se pueden usar para el tratamiento del dolor, el estrés y la ansiedad, 
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y para mejorar el bienestar general del paciente. Algunos ejemplos son el 

tratamiento quiropráctico, el masaje terapéutico y la reflexología. 

Las terapias de energía se concentran en la energía que se origina dentro del 

cuerpo (biocampos) o a partir de fuentes externas (campos 

electromagnéticos). El objetivo de la terapia de energía es equilibrar la energía 

que fluye a través del paciente. Las terapias tales como el reiki, el toque 

curativo, el Qi gong y la terapia de campo magnético interactúan con los 

niveles de energía del cuerpo para reducir el estrés y la ansiedad, y para 

promover el bienestar. (6,20) 

Las medicinas tradicionales y complementarias resultan efectivas en distintos 

tratamientos, siendo la acupuntura, homeopatía e intervenciones 

cuerpo-mente las más utilizadas y que cuentan con mayor evidencia científica 

que las respaldan. (21,22) 

La acupuntura se destaca por su alta calidad de evidencias con fuerte 

recomendación para mejorar los efectos colaterales de la quimioterapia en los 

pacientes con cáncer y como tratamiento adyuvante a los tratamientos 

convencionales. De los más relevantes, son los resultados de los estudios 

recientes para los cuidados paliativos, incluyendo dolor y fatiga relacionado al 

cáncer, vómitos y náuseas, (23) anorexia, estreñimiento, parestesias, 

disestesias, (24) insomnio, leucopenia, linfedema, hipo, xerostomía y disnea. 

Tras 6-8 semanas de terapia de acupuntura se muestra una reducción 

significativa del peor dolor del Brief pain Inventory y de la puntuación del dolor 

de WOMAC en pacientes con artralgias debido a inhibidores de la aromatasa. 

(25)  

Por si fuera poco, la acupuntura brinda apoyo psicológico y mejora en la 

calidad de vida de los pacientes con cáncer, incluso en estadío terminal. 

(26,27,28,29)  

Al evaluar el papel potencial de la acupuntura y las terapias relacionadas en el 

manejo de los síntomas comunes del cáncer, la terapia alternativa y las 

relacionadas a ella, disminuyeron el dolor en pacientes con cáncer con un 

efecto más rápido y una duración mayor comparado con la medicina 

convencional. (30,31,32) 
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Los clínicos deben considerar el uso de acupuntura y las técnicas 

relacionadas con las terapias coadyuvantes para el manejo del dolor debido al 

cáncer, cuando el control del dolor es insatisfactorio con analgésico en 

solitario. (33) 

 

La Homeopatía es por diferentes motivos: reforzar las defensas del organismo, 

soportar mejor los tratamientos anticancerosos y tratar la enfermedad en sí, 

una oportunidad para mejorar el estado general del paciente, disminuir la 

fatiga, reducir los efectos secundarios intensos de la quimioterapia y la 

radioterapia, al aportar un sostén, un alivio, y permitir así, más autonomía y 

confianza en los retos que representa el cáncer. (34) 

Varios estudios reportaron eficacia con medicinas homeopáticas en el 

tratamiento del dolor y otros síntomas relacionados con esta enfermedad. 

Algunas investigaciones tratan de explicar el mecanismo de acción de estos 

medicamentos en modelos celulares y animales, y se reportaron efectos en la 

apoptosis y genes de expresión del cáncer. Sin embargo, se necesita más 

evidencia para demostrar el potencial antitumoral y antimetastásico en 

ensayos clínicos controlados. (35) 

Como el cáncer conlleva a muchos trastornos psicológicos a quien lo padece, 

los cuales deben ser atenuados para fomentar una mejor aceptación por parte 

del paciente, las intervenciones cuerpo-mente resultan efectivas. (36,37,38) 

Los autores se refieren al yoga como una intervención terapéutica eficaz, 

rentable y exitosa en el tratamiento de trastornos de ansiedad (39,40) que suele 

verse con frecuencia en estos casos y se considera una de las terapias 

alternativas más seguidas, (41) y más efectiva para tratar alteraciones 

psicológicas, usada especialmente, en enfermedades crónicas y terminales,(42) 

tiene efectos positivos no solo en los aspectos psicológicos sino también 

brinda mejoras a nivel físico, sin embargo, se necesitan más estudios para 

validar su eficacia. (43,44,45)  

Con los ejercicios de Tai Chi Chuan y el Chi Kung se relaciona el cuerpo y la 

mente por lo que se consideran también adecuados para este tipo de 
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pacientes. Se muestran movimientos del cuerpo, mediante acciones 

físico-culturales, que, al hacerse cotidianas, se manifiestan como aptitudes 

que proporcionan salud y bienestar. (46) 

Pacientes sometidas a cirugía por cáncer de mama se incorporaron más 

rápida y efectivamente a sus actividades cotidianas posterior a las sesiones 

de prácticas de Tai Chi Chuan. (47) 

En la actualidad, la Musicoterapia se inserta con más presencia en el campo 

oncológico, se realiza en un momento muy preciso de la enfermedad y dentro 

de un programa específico de la atención de psicooncología, dado que ambas 

presentan rasgos terapéuticos comunes. (48) 

La Musicoterapia hace que el paciente exprese sus subjetividades y 

establezca una relación entre paciente y musicoterapeuta que haga que se 

minimicen los efectos fisiológicos de tratamientos específicos oncológicos 

como la quimioterapia, o mejora de la ansiedad y de la depresión, se use 

como complemento de la morfina o el sufentanilo para que disminuya el dolor 

y otros tantos beneficios que resultan de especial importancia para estos 

pacientes. Se muestra efectiva como terapia alternativa integrativa y 

complementaria al tratamiento convencional, intentando dar una solución no   

farmacológica sin efectos secundarios. (49) 

 

Conclusiones 

La Medicina Integrativa en el cáncer garantiza un abordaje más digno al 

paciente y el enriquecimiento del profesional actuante, con un arsenal basado 

en la evidencia científica que no se limita al tratamiento convencional. Sin 

embargo, se necesita ampliar las investigaciones en este campo de manera 

que se ofrezca una mayor seguridad al uso de la terapia complemenria. 
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