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Señora editora: 
 
La Organización Mundial de la Salud ha planteado la 
estrategia sobre medicina tradicional 2014-2023 
sustentándose en objetivos que incluyen su 
implementación en los sistemas de salud de los países 
miembros [1], con definiciones semejantes para medicina  
 

 
alternativa y medicina complementaria, y diferenciando 
ambas de la medicina tradicional (Tabla 1). Otras 
organizaciones han realizado la distinción entre medicina 
alternativa y medicina complementaria (Tabla 1), en 
función a su rol de reemplazo o acompañante de la terapia 
convencional. 

 
Fuente: Estrategia de la OMS sobre medicina tradicional 2014-2023 [1] (http://apps.who.int/medicinedocs/es/m/abstract/Js21201es/), U.S. National 
Library of Medicine (https://meshb.nlm.nih.gov/record/ui?ui=D000529), U.K. National Health System (https://nccih.nih.gov/node/3768?lang=es) 
 

Tabla 1. Definiciones de medicina tradicional, alternativa y/o complementaria. 
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La adecuada definición de estos conceptos presenta gran 
relevancia a nivel mundial, específicamente para aquellos 
países con una medicina tradicional antigua, y arraigada en 
la cultura de la población. En los países, regiones y/o 
estratos de escasos recursos, la medicina tradicional es 
utilizada alternativamente (“en reemplazo”) a la medicina 

convencional, debido a las influencias históricas (tradición 
oral), culturales (costumbres de la comunidad), sociales 
(escaso acceso a medicina convencional) y económicas. Por 
otro lado, su uso en países, regiones y/o estratos de altos 
recursos, se sustenta en constituirse como una herramienta 
complementaria (“en compañía”) a la medicina 
convencional. 
 
La medicina tradicional presenta rasgos terapéuticos, que 
para ciertos contextos culturales pueden ser más 
relevantes que los brindados por la medicina convencional. 
Considerando que la validez de un sistema terapéutico se 

basa en la capacidad de resolución de los problemas de 
salud de su población, en ciertas circunstancias, esta 
premisa es cumplida por la medicina tradicional; siendo de 
amplio uso como medicina alternativa, en diversos países 
con una cultura ancestral como México, Chile o Perú [2]. En 
estos países la medicina alternativa es utilizada como 
estrategia de manejo inicial de las enfermedades, 
paralelamente a la presentación de síntomas (periodo pre-
diagnóstico), generando un retraso diagnóstico en 
patologías curables con diagnóstico oportuno [3] y 
conduciendo a un incremento en la morbimortalidad global. 
Por otro lado, la medicina complementaria es más utilizada 

en compañía del tratamiento convencional (periodo 
terapéutico), especialmente en ciertas patologías crónicas, 
y en los últimos años asociado con mayor frecuencia a 
patologías oncológicas [3],[4]. 
 
Ante estas circunstancias surge la pregunta: ¿Cuál debe ser 
la estrategia sanitaria para lograr una adecuada 
implementación de la medicina tradicional, sin generar una 
mayor morbimortalidad? Una experiencia singular, 
relevante en la sierra de Ancash (norte peruano) se 
sustenta en la indicación terapéutica de algunos 

gastroenterólogos, que acompañan el tratamiento 
antibiótico para enfermedades infecciosas 
gastrointestinales, con plantas medicinales frecuentemente 
utilizadas por la población como terapia alternativa. En este 
caso específico, la recomendación del uso de plantas 
medicinales como la muña (Minthostachys mollis) [5] y 
otras que han mostrado contar con un efecto 
antibacteriano [6],[7], puede lograr una mayor adherencia 
terapéutica, aun cuando la concepción cultural de los 

pacientes pueda orientar a una mayor confianza/eficacia en 
las plantas medicinales que en el tratamiento antibiótico. 
 
Finalmente, esta experiencia plantea la necesidad de definir 
adecuadamente los términos de Medicina 
tradicional/alternativa/complementaria; y establecer una 

estrategia sanitaria cambiando el enfoque de la medicina 
alternativa por la medicina complementaria, la cual debe 
estimarse como la vía que se orienta en la perspectiva de 
una adherencia terapéutica intercultural, la que ha de ser 
entendida como dos saberes (la convencional del médico y 
la medicina tradicional del paciente) que confluyen para la 
solución de los problemas de salud de la población. 
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