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Una vez más, la comunicación de la investigación y la divulgación de la ciencia es el motivo 
principal para retomar la vinculación con los lectores y autores de “Salud, Comunidad y Cien-
cia”. En estas páginas encontrarán una selección de artículos que reflejan el compromiso de 
nuestra institución con la investigación de calidad y la búsqueda de soluciones innovadoras 
para los desafíos de salud que enfrenta nuestra sociedad.

En la sección de Artículos Originales, se presenta el manuscrito titulado “Generación de una 
base de datos cinemáticos de la marcha sobre cinta”, en el cual el equipo de investigación ex-
pone su trabajo vinculado al proceso de generación de informes de análisis del movimiento, 
a los fines de contar con bases de datos de normalidad del movimiento estudiado. El objetivo 
del presente trabajo es producir una base de datos de parámetros cinemáticos de la marcha 
sobre cinta, de sujetos sanos. El trabajo presenta como metodología la realización de registro 
de la marcha de 31 deportistas.

En la sección de Artículos de Divulgación, se publican dos textos: uno de ellos, titulado “Capa-
citando a la comunidad en reanimación cardiopulmonar y Primeros Auxilios: percepciones y 
experiencias”, detalla algunas de las vivencias de los participantes de talleres de Reanimación 
Cardiopulmonar y Primeros Auxilios, en el marco de un proyecto de integración territorial de 
la Facultad de Ciencias de la Vida y la Salud realizado en la provincia de Entre Ríos durante el 
año 2023. El segundo artículo, titulado “Abordaje desde la Medicina de precisión en un caso 
de asma crónica y alergias de repetición”, describe el caso de una paciente con reiteradas 
consultas al sistema de salud por cuadros desde su infancia, caracterizados por crisis de asma, 
ansiedad, síntomas digestivos, rinitis y alergias de piel a repetición. El abordaje y el tratamien-
to indicado fueron realizados desde la mirada de la Medicina de precisión, enfocando el trata-
miento sobre el síndrome de Leaky Gut, inflamación crónica y disbiosis intestinal.

La sección de Comunicaciones Breves, presenta dos artículos. El primero, titulado “Barreras 
para el desempeño de Enfermería en APS”, analiza las barreras para el desempeño en aten-
ción primaria de la salud que reconocen los enfermeros de los Centros de Atención Primaria 
de Salud (CAPS) de Paraná y Paraná Campaña en los meses de agosto a noviembre 2021. El 
objetivo propuesto fue identificar las barreras para el desempeño en Atención Primaria de la 
Salud que reconocen los enfermeros para el desempeño que reconocen los enfermeros del 
Centro de Atención Primaria de la Salud (CAPS). La segunda comunicación breve, “Factores 
sociales de riesgo asociados con comportamientos suicidas de adolescentes/jóvenes en Sauce 
Montrull, Entre Ríos”, reúne los avances del Proyecto de Investigación y Desarrollo de Interés 
Regional (PIDIR) , generados por un equipo interdisciplinario conformado por docentes inves-
tigadores de la Facultad de Humanidades, Artes y Ciencias Sociales y la Facultad de Ciencias 
de la Vida y la Salud de la Universidad Autónoma de Entre Ríos (UADER), siguiendo un trabajo 
de campo de corte cualitativo, realizado en la localidad de Sauce Montrull, ante la demanda 
del personal del CAPS de la misma comunidad, motivada por una serie de suicidios consuma-
dos por adolescentes/jóvenes en poblaciones vecinas.

La sección de Revisiones Bibliográficas presenta un texto basado en el libro “Examen y diag-
nóstico clínico en Veterinaria”, escrito y editado por destacados expertos en Medicina de ani-
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males a nivel mundial, destinado a la consulta del estudiante de salud animal y del profesional 
veterinario en ejercicio clínico, permitiendo de manera sencilla el acceso a la información.

La carta al director, firmada por el director de la revista Scientia Interfluvius de la Universidad 
Autónoma de Entre Ríos, pone en valor los logros que las publicaciones científicas aportan a la 
comunidad científica, traducidos en el reconocimiento de los esfuerzos compartidos y la siem-
pre vigente posibilidad de construir conocimiento como una forma de interpelar a un otro lector, 
autor, investigador, docente y así lograr la consolidación de un campo de saber más amplio.
 
Esta tercera edición de Salud, Comunidad y Ciencia reafirma nuestro objetivo de contribuir al 
desarrollo de una sociedad más informada. Cada artículo, cada investigación y cada experien-
cia compartida en estas páginas son una muestra de nuestro compromiso con la transforma-
ción social a través del conocimiento científico generado desde la universidad pública.
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Formación de Profesionales de Enfermería. Reflexión y recuerdos

Estimado Dr. Pablo Húmpola
Director de  Salud, Comunidad y Ciencia
FCVS - UADER

De mi mayor consideración, 

Es un gusto dirigirme a Usted con el objeto de saludarlo por la publicación de la edición núme-
ro 3 de la revista Salud, Comunidad y Ciencia editada por la Facultad de Ciencias de la Vida y 
la Salud de la Universidad Autónoma de Entre Ríos. 

Esta revista, fue tomando impulso desde su primera edición permitiendo conjugar en nuestra re-
gión y en nuestra universidad un campo de análisis y discusión que reviste gran importancia cientí-
fica y académica para el desarrollo del conocimiento. Del mismo modo, fue incorporada al sistema 
de revistas de la comunidad UADER generando un insumo valioso para esta casa de estudios. 

En efecto, es posible observar cómo los artículos presentados en cada una de sus ediciones se 
adaptan a los cánones establecidos para la producción científica en revistas de amplia circula-
ción, lo que avizora un futuro prometedor para su institucionalización en el ámbito académico 
nacional e internacional. 

También es muy interesante mencionar el genuino interés que han demostrado tanto los 
equipos de investigación, como docentes  y estudiantes de la FCVS en participar con sus cola-
boraciones en esta iniciativa, lo que da cuenta de la trayectoria preexistente en la producción 
científica y en la intención de jerarquizarla y promocionarla. 

La edición y promoción de producciones académicas y científicas no se desprende estricta-
mente de las necesidades de las universidades por responder a normas y estándares de eva-
luación, sino que tienen que ver con la incitación al diálogo ¿Para qué sirve la construcción de 
conocimiento si no es para interpelar a un otro? ¿Qué finalidad tendrían nuestros escritos si no 
colaboran con la consolidación de un campo de saber más amplio? 
 
Estos interrogantes se hacen visibles desde la enunciación del título de su propuesta; Salud, Co-
munidad y Ciencia, promoviendo ese lazo indiscutible entre aquello que circula en los claustros 
académicos y su vínculo  necesario con la realidad que transita nuestra sociedad en un entra-
mado cada vez más complejo y con emergentes que muchas veces resultan disruptivos para 
nuestros propios marcos de referencia, la pandemia que transitamos hace poco tiempo puede 
dar cuenta de ello. Me permito citar a Alicia Stolkiner cuando sostiene que nadie podría separar 
de manera absoluta la investigación de su efecto en las prácticas y nadie podría suponer que 
el desarrollo de acciones no produzca, o deba producir, simultáneamente, conocimientos. Más 
aún, sería esperable un futuro en que esta diferencia se diluyera a su mínima expresión1

1 Stolkiner, A (1999) La interdisciplina: entre la epistemología y las prácticas; El campo Psi; Universidad de Buenos Aires: Buenos 
Aires.

CARTA AL DIRECTOR
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Diluir esta experiencia no es ni más ni menos que hacer consciente la trascendencia de la ex-
periencia vital en el campo de la investigación y el ímpetu necesario que la actividad científica 
debe tener en promover una vida mejor para nuestros pueblos. 

Celebro que esta revista y la FCVS como parte de nuestra comunidad se encuentren dando 
pasos firmes en este camino. 

Sin otro particular, con sincero afecto y extendiendo mis saludos a las autoridades de su casa 
de estudios, lo saludo cordialmente. 

Dr. Nahuel Escalada

Director de la revista Scientia Interfluvius

Universidad Autónoma de Entre Ríos.
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RESUMEN

Introducción: En el proceso de generación de informes de análisis del movimiento, es importan-
te contar con bases de datos de normalidad del movimiento estudiado. El objetivo del presente 
trabajo es generar una base de datos de parámetros cinemáticos de la marcha sobre cinta de 
sujetos sanos.
 
Metodología: Se registró la marcha de 31 deportistas. Los parámetros cinemáticos calculados 
fueron: velocidad de marcha, longitud y ancho de paso, porcentajes de fases de apoyo y vuelo, 
cadencia y ángulos articulares en el plano sagital de cadera, rodilla y tobillo.

Resultados: Se compararon ángulos articulares de marcha sobre cinta con los contenidos en 
la base de datos de marcha sobre piso; obteniendo un índice de correlación entre la media 
del ángulo de flexo-extensión sobre la cinta y sobre el piso de 0.95 para cadera, de 0.91 para 
rodilla y de 0.67 para tobillo.
 
Conclusiones: Los parámetros obtenidos para la marcha sobre cinta, son comparables a los 
publicados por otros grupos de investigación. Además, las curvas articulares en el plano sagi-
tal son semejantes a las presentadas por la base de datos de marcha sobre el piso. Estos datos 
permiten sugerir que el análisis de marcha, en el plano sagital sobre cinta, es equivalente al 
análisis sobre el piso.

Palabras claves: Análisis de la marcha, parámetros cinemáticos, biomecánica deportiva, mar-
cha humana.

Generación de una base de datos cinemáticos de 
la marcha sobre cinta
Generation of a kinematic database on treadmill
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ABSTRACT

Introduction: In the process of generating motion analysis reports, it is important to have da-
tabases of normality for the movement being analyzed. The goal of this study is to generate 
a database of kinematic parameters from treadmill gait in healthy subjects.

Methodology: The gait of 31 athletes was recorded. The kinematic parameters calculated 
were: gait speed, step length and width, support and swing phase percentages, cadence and 
joint angles in the sagittal plane of hip, knee and ankle.

Results: Joint angles of treadmill gait were compared with those contained in the database of 
overground gait; finding a correlation index between the mean of the flexion-extension angle 
on the treadmill and on the ground of 0.95 for hip, 0.91 for knee and 0.67 for ankle.

Conclusions: The parameters obtained for treadmill gait are comparable to those published 
by other research groups. In addition, the joint curves in the sagittal plane are similar to those 
presented by the overground gait databases. These data suggest that treadmill gait análisis, 
in the sagittal plane, is equivalent to overground analysis.

Keywords: Gait analysis, kinematic parameters, sports biomechanics, human gait.

INTRODUCCIÓN 

Actualmente una de las herramientas más importantes en el análisis del movimiento humano 
son los sistemas de captura tridimensional basados en el registro de marcadores retroreflecti-
vos. Esta herramienta es utilizada principalmente en dos áreas: la clínica y la deportiva.
 
En el área clínica, los sistemas de captura del movimiento, son utilizados en los procesos de 
investigación y planeación del tratamiento de enfermedades que afectan la locomoción del 
paciente, como por ejemplo en la parálisis cerebral (Aycardi et al., 2019; Lofterød et al., 2007; 
Khouri y Desailly., 2017), enfermedades de la moto-neurona superior (Fuller et al., 2002), 
amputaciones (Kotamraju, 2017), entre otras. Diferentes estudios han demostrado que la 
eficiencia de los tratamientos de estas enfermedades, planeados a partir de los resultados ob-
tenidos del sistema de captura de movimiento, es mayor a cuando no se utilizan (Wren et al., 
2011; Simon, 2004; Benedetti et al., 2017).

En el área deportiva, los sistemas de captura de movimiento, son utilizados para estudiar y 
analizar los patrones de movimiento humano en el deporte con el objetivo de ayudar a los de-
portistas a mejorar sus técnicas y disminuir los riesgos de lesión. Es así como se han realizado 
estudios de diferentes deportes, como por ejemplo el análisis del tiro en el hockey sobre cés-
ped (Ibrahim et al., 2017), el golpe a la pelota en el fútbol (Shan y Westerhoff, 2005), el lan-
zamiento de la pelota en el baseball (Nicholls et al., 2003), el comportamiento biomecánico 
de los miembros inferiores durante la carrera de larga distancia (Diss et al., 2015), entre otros.
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En el Laboratorio de Análisis del Movimiento del Centro de Rehabilitación e –investigación 
Dr. Esteban Laureano Maradona (LAM_CRI) se estudia y ofrecen servicios en el área clínica 
y en el área deportiva. En el área deportiva uno de los principales gestos de interés es el de la 
carrera considerando que es un movimiento común a muchas disciplinas. En este laboratorio 
se cuenta con un sistema de captura tridimensional del movimiento, un equipo de medición 
inercial y un equipo de electromiografía inalámbrica para registros del movimiento humano. 

La medición de la carrera y marcha de deportistas y pacientes se puede realizar sobre el piso 
o sobre una cinta caminadora. Si bien idealmente la evaluación de estos gestos debería ha-
cerse sobre el piso, considerando que es el ambiente natural donde se desarrolla la actividad, 
las dimensiones de los laboratorios de análisis del movimiento, y los sistemas de registros 
mencionados no permiten realizar la medición de una carrera o marcha continua sobre piso. 
Además, para poder tener estabilidad en los datos recolectados de un sistema de captura, es 
necesario obtener múltiples ciclos del movimiento estudiado (Riazati et al., 2019). El estudio 
del movimiento sobre el piso, en la mayoría de los laboratorios (por sus dimensiones), está 
limitado a la adquisición de un único ciclo de captura, por lo que es necesario hacer múltiples 
adquisiciones del movimiento. Esto lleva a que el deportista genere ciclos de actividad y des-
canso que pueden afectar la interpretación de los datos adquiridos. La medición de la marcha 
o carrera sobre la cinta caminadora permite obtener múltiples ciclos en una única adquisición, 
por lo que la estabilidad de los datos recolectados es mejor que la obtenida sobre el piso (Ria-
zati et al., 2019). 

En el proceso de generación del informe de los datos adquiridos por los sistemas de captura del 
movimiento, es importante contar con una base de datos de normalidad del movimiento estu-
diado. Estos valores normales permiten identificar qué tan alejados de la media, están los pará-
metros de movimiento presentados por el deportista o paciente a quién se está midiendo en un 
caso particular. Es a partir de esas diferencias, que se pueden llegar a sugerir posibles cambios 
en el entrenamiento de los deportistas para maximizar su rendimiento o posibles tratamientos 
sobre los pacientes que ayuden en la recuperación de la funcionalidad del movimiento.

Existen en la literatura bases de datos de normalidad de diferentes movimientos obtenidas a 
partir de sistemas de captura tridimensional. Principalmente, estas bases de datos presentan 
la información cinemática, cinética y electromiografía de la marcha a diferentes velocidades 
de sujetos sanos (Schreiber y Moissenet, 2019). También existen trabajos donde se presentan 
bases de datos de velocidades y movimientos diferentes a la marcha. Por ejemplo, se encuen-
tran bases de datos de movimientos como la caminata en punta de pies, caminata sobre talo-
nes, subiendo y bajando escaleras (Bovi et al., 2011), tareas cotidianas de una persona (Liang 
et al., 2020), carrera a diferentes velocidades sobre cintas (Chong et al., 2015), entre otros.

En el LAM_CRI no se cuenta con el acceso a una base de datos de normalidad de carrera o 
marcha sobre cinta. Si bien en la literatura se pueden encontrar algunos trabajos donde se 
presentan bases de datos de carrera en cinta (Chong et al., 2015), los artículos presentados 
no tienen disponible toda la información necesaria para su implementación asimismo los re-
gistros se realizaron en poblaciones de diferentes características. Para un uso adecuado se 
requiere una base de datos para una población latinoamericana. Además, algunos trabajos 
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como el realizado por Majernik (Majernik, 2013) sugieren que cada laboratorio de análisis de 
movimiento debería contar con su propia base de datos y no utilizar las de otros laboratorios; 
incluso si los laboratorios cuentan con los mismos sistemas de adquisición. 

El objetivo de la presente investigación es generar una base de datos de normalidad de marcha 
sobre cinta en el plano sagital, que describa los parámetros cinemáticos de sujetos sanos. Ade-
más, se comparan los parámetros medidos con los mismos parámetros presentados en otras 
bases de datos de marcha sobre el piso y sobre cinta.

METODOLOGÍA

Se registró la cinemática de la marcha de un grupo de 31 deportistas (20 hombres y 11 mu-
jeres) mediante el sistema de captura de movimiento SMART DX 6000 de la compañía BTS 
Bioengineering. Este sistema está compuesto por ocho cámaras infrarrojas de alta velocidad 
de adquisición (340 fps), 8 canales de electromiografía de superficie inalámbrica, una plata-
forma baropodométrica, un sensor inercial y dos plataformas de fuerza. Para este trabajo se 
utilizaron únicamente los datos capturados por las cámaras infrarrojas considerando que el 
propósito es obtener una base de datos de parámetros cinemáticos. Cada deportista firmó 
su correspondiente consentimiento informado para hacer parte de esta investigación. Luego 
se le colocó un conjunto de marcadores retroreflectivos siguiendo el protocolo de marcación 
Helen Hayes (Davis et al., 1991).
 
Una vez marcado, se le solicitó a cada participante que seleccione en la cinta la velocidad de 
marcha cómoda y se realizaron 3 mediciones de 10 segundos cada una, con un intervalo de 2 
minutos entre ellas. Esta metodología de medición es igual a la utilizada por Lee (Lee y Hidler, 
2008) y Stolze (Stolze, 1997). Es importante aclarar que antes de realizar las mediciones se 
permitió que el deportista se acostumbrara al movimiento de la cinta del laboratorio.

Para comparar los datos cinemáticos de la marcha sobre la cinta con parámetros calculados 
con registros de la marcha sobre el piso, se utilizó la base de datos de marcha de normali-
dad sobre piso de sujetos sanos (BTS Gait Database), contenida en el sistema de adquisición 
SMART DX 6000 (F. Izzi, correo electrónico, 3 de abril de 2024). 

Los parámetros cinemáticos calculados fueron: Velocidad de marcha, longitud de paso, ancho 
de paso, porcentaje de fase de apoyo, porcentaje de fase de vuelo, cadencia y ángulos articu-
lares en el plano sagital para la cadera, rodilla y tobillo. Para poder comparar estos parámetros 
obtenidos sobre la cinta con los datos de la normalidad sobre el piso y con los datos presen-
tados por otros grupos de investigación, se normalizó cada parámetro respecto a medidas 
antropométricas de los deportistas medidos, siguiendo las indicaciones realizadas por Hof 
(Hof, 1996): 
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Donde H es la altura del deportista y g es la aceleración de la gravedad 9,81 . La longitud de 
zancada y el ancho de paso fueron normalizados de igual forma que la longitud de paso.

Figura 1
Ubicación de marcadores retroreflectivos y de EMG.

 
RESULTADOS Y DISCUSIONES

En la Tabla 1 se presentan los parámetros antropométricos de los 31 participantes de este 
estudio y de las bases de datos de BTS, Lee (Lee et al., 2008) y Stolze (Stolze, 1997). Se pue-
de observar que en general los parámetros antropométricos de las 4 bases de datos son muy 
cercanos, por lo que resulta razonable hacer comparaciones entre los resultados. La base de 
datos Lee no presenta los valores de altura y peso de los participantes.

Tabla 1
Parámetros antropométricos bases de datos. 

Fuente: elaboración propia

Parámetro BTS Marcha Cinta Lee Stolze

Cantidad 
Participantes

1000 31 19 12

Edad (años) 34±10.36 32.8±9.30 37.18±4.27 28.67±5.51

Altura (m) 1.69±0.07 1.73±0.09 - 1.75±0.13

Peso (Kg) 69.62±9.82 73.70±12.30 - 67.50±14.50

LongitudPaso = LongitudPaso 
                                        H

Cadencia = Cadencia   √H
                                               g

Velocidad =  Velocidad 
                       √H g
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En la Tabla 2 se presentan los datos cinemáticos de la marcha para las mismas bases de datos. 
En el caso de las bases de datos de Lee y Stole, se presentan los parámetros para caminata 
sobre el piso y sobre la cinta. En esa tabla se puede observar que la velocidad normalizada de 
marcha, y en consecuencia la cadencia, de los sujetos medidos en las bases de datos generada, 
BTS y Lee en cinta y piso son muy similares entre sí; mientras que la base de datos de Stole en 
cinta y el piso ambos parámetros son mayores.

La longitud de paso y zancada medidos en este trabajo respecto a las reportadas en las demás 
bases de datos es significativamente menor, esto. Otra diferencia encontrada es el porcentaje 
de fase de apoyo. El apoyo de los deportistas medidos es mayor que el del resto de las bases 
de datos, esto podría deberse a que la velocidad media de los participantes medidos es menor 
a la velocidad de medición de las demás bases de datos lo que genera una menor cadencia y 
un aumento en la fase de apoyo.

Tabla 2
Parámetros cinemáticos normalizados de las diferentes bases de datos.

 

En la Figura 2 se presentan los ángulos articulares en el plano sagital para la cadera, rodilla y 
tobillo en la marcha sobre el piso para la base de datos BTS (Curva Azul) y sobre la cinta en 
este trabajo (Curva Roja). En la figura se puede observar que en este plano las excursiones an-
gulares para las 3 articulares son muy similares entre la marcha sobre el piso y sobre la cinta. El 
índice de correlación entre la media del ángulo de flexo-extensión sobre la cinta y sobre el piso 
para la cadera es de 0.95, para la rodilla de 0.91 y para el tobillo de 0.67. En todos los casos el 
nivel de significancia es de 0.05. 

Figura 2
Ángulos articulares plano sagital durante la marcha para caminata sobre el piso y sobre la cinta.

Fuente: elaboración propia

Parámetro BTS Marcha 
Cinta

Lee 
Cinta

Lee 
Piso

Stole 
Cinta

Stole 
Piso

Velocidad 
Marcha

0.28±
0.05

0.26±
0.04

0.28±
0.04

0.27±
0.04

0.36±
0.05

0.36±
0.05

Cadencia 47.30±
1.74

42.80±
4.28

46.60±
4.50

45.10±
4.00

50.96±
2.20

47.76±
4.69

Longitud 
de Paso

0.35±
0.03

0.30±
0.04

- - 0.50±
0.03

0.50±
0.03

Longitud 
Zancada

0.77±
0.06

0.60±
0.08

0.73±
0.09

0.71±
0.08

0.89±
0.08

0.93±
0.09

Ancho de 
Paso

0.05±
0.03

0.07±
0.01

- - 0.06±
0.01

0.05±
0.01

Fase de 
apoyo (%)

59.32±
2.00

67.35±
2.20

60.19±
7.41

60.18±
6.19

56.62±
2.82

60.78±
4.21

Fase de 
vuelo (%)

40.68±
3.60

32.65±
2.20

39.81±
3.70

39.82±
2.65

42.06±
2.62

42.13±
2.69
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Si bien el índice de correlación entre los ángulos de plantar/dorsiflexión del tobillo es menor 
al calculado para las otras dos articulaciones, se puede observar en la Figura 2 que la morfo-
logía y los rangos angulares de ambas curvas es muy similar, evidenciándose un corrimiento 
de la curva sobre la cinta debido al mayor porcentaje de fase de apoyo. 
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CONCLUSIONES

En el presente trabajo se logró generar una base de datos de parámetros cinemáticos de 31 
deportistas, la cual permite tener valores de referencia para el análisis deportivo y clínico de 
los servicios prestados en el LAM_CRI. 

La velocidad y cadencia de la base de datos generada son similares a las presentadas por las 
demás bases de datos. Además, los rangos angulares y la morfología de las curvas angulares 
en el plano sagital son semejantes a los presentados por la base de datos BTS de marcha sobre 
el piso. Estos datos permiten concluir que el análisis de la marcha en el plano sagital sobre la 
cinta es equivalente al análisis realizado sobre el piso, lo cual concuerda con lo hallado por  
Riley y colaboradores (Riley et al., 2007).

Existe una diferencia entre las longitudes de paso y zancada medidas y las presentadas en las 
demás bases de datos. Si bien se permitió que los deportistas caminaran durante un tiempo 
antes de realizar las mediciones para acostumbrarse al movimiento de la cinta, esta diferencia 
en las longitudes puede deberse a una menor sensación de estabilidad por parte de los depor-
tistas medidos considerando que en sus jornadas de entrenamiento habituales no suelen ca-
minar sobre la cinta sino sobre el piso. Esta presunción se ve sustentada por el aumento en la 
fase de apoyo y en el ancho del paso y concuerda con lo observado por Watt y colaboradores 
(Watt et al., 2010) en su estudio en adultos mayores sanos. 
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ARTÍCULO DE DIVULGACIÓN

RESUMEN

En este artículo de divulgación se detallan algunas de las percepciones y experiencias referidas 
por las y los participantes de talleres de reanimación cardiopulmonar y Primeros Auxilios, en 
el marco de un Proyecto de Integración Territorial (PIT) de la Facultad de Ciencias de la Vida 
y la Salud realizado en la provincia de Entre Ríos durante el año 2023.
 
En 44 capacitaciones realizadas en 10 localidades distintas, se trabajó con 29 instituciones, 
llegando a capacitar a 1460 personas. Posterior a las capacitaciones, se aplicó un cuestionario 
on-line de acceso mediante código QR, discrecional y anónimo a las y los participantes, obte-
niendo un total de 205 respuestas. Los datos se analizaron mediante estadística descriptiva, 
con complementación metodológica del análisis cualitativo del contenido en las preguntas 
que permitieron respuestas abiertas. Entre los hallazgos más relevantes, se observó una fuer-
te predominancia del género femenino entre las personas capacitadas. Con respecto a sus 
experiencias y percepciones, la mayoría de las y los participantes consideraron claras las expli-
caciones y pudieron ver resueltas sus dudas. El análisis cualitativo del contenido arrojó como 
categorías emergentes, la necesidad de “Incrementar el tiempo disponible para las capacita-
ciones”, y “Abordar otras temáticas de primeros auxilios menos frecuentes”.



Revista de la Facultad de Ciencias de la vida y la salud- UADER- ISSN (en línea) 2953-5859 
VOL 2, N° 3 - Primer semestre de 2024. http://revistacienciasfcvs.uader.edu.ar/

FCVS UADER- Año 2 N° 3 - Primer semestre 2024 pág 21

Palabras claves:  Capacitación. RCP; Primeros Auxilios; Experiencia; Percepción.

SUMMARY

In this divulgation article we detail some of the perceptions and experiences reported by par-
ticipants in cardiopulmonary resuscitation and First Aids capacitations, within the framework 
of a territorial integration project of the Faculty of Life and Health Sciences carried out in the 
province of Entre Ríos during the year 2023. In 44 training sessions held in 10 different locali-
ties, 29 institutions were involved, reaching a total of 1460 trained individuals. Following the 
training sessions, a discretionary and anonymous online questionnaire accessed via QR code 
was administered to the participants, resulting in a total of 205 responses. The data were 
analyzed using descriptive statistics, with methodological complementation of qualitative 
content analysis for questions allowing open-ended responses. Among the most relevant fin-
dings, a strong predominance of female gender among the trained individuals was observed. 
Regarding their experiences and perceptions, the majority of participants considered the ex-
planations clear and their doubts resolved. The qualitative content analysis yielded emerging 
categories, such as the need to "Increase the available time for training" and "Address other 
less frequent First Aid topics."

Keywords: Training; CPR; First Aid; Experience; Perception.

INTRODUCCIÓN

Los Primeros Auxilios en la comunidad

En la sociedad actual, estar preparados para enfrentar situaciones de emergencia se ha vuelto 
más relevante que nunca. Ante eventos imprevistos, desde accidentes cotidianos hasta desas-
tres naturales, la capacidad de respuesta de una comunidad puede marcar la diferencia entre 
la vida y la muerte. En este contexto, la formación en primeros auxilios emerge como un pilar 
fundamental para fortalecer la resiliencia comunitaria. En este artículo de divulgación, se busca 
exhibir algunas de las percepciones y experiencias surgidas a partir de la concreción de capaci-
taciones en reanimación cardiopulmonar (RCP) y Primeros Auxilios en el marco del Proyecto 
de Integración con el Territorio (PIT) “Primeros Auxilios en la Comunidad 2023”, aprobado por 
Resolución N° 0263-23 del Consejo Directivo de la Facultad de Ciencias de la Vida y la Salud 
(FCVS) de la Universidad Autónoma de Entre Ríos (UADER). Estas experiencias no sólo revelan 
el impacto tangible de la educación en salud en la comunidad, sino también la transformación 
que puede generar en la forma en que las personas enfrentan las emergencias y las urgencias.

La formación en Primeros Auxilios va más allá de enseñar técnicas básicas para la atención de 
la salud. Son una oportunidad para empoderar a los individuos y comunidades, brindándoles 
las habilidades y la confianza necesarias para actuar de manera efectiva en momentos críticos. 
Desde la evaluación inicial de la situación hasta la aplicación de medidas de intervención, cada 
conocimiento adquirido se convierte en una herramienta valiosa para salvar vidas.
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En el mencionado PIT se llevaron a cabo capacitaciones en diversas instituciones públicas y pri-
vadas situadas en distintos puntos de la provincia de Entre Ríos, con la finalidad de brindar no-
ciones básicas sobre el reconocimiento de la parada cardiorrespiratoria, activación del sistema 
de emergencias, maniobras de reanimación, uso del desfibrilador externo automático (DEA), 
así como técnicas básicas de Primeros Auxilios por obstrucción aguda de vía aérea por cuerpo 
extraño, lipotimias, contusiones, fracturas, hemorragias, quemaduras, convulsiones, picaduras 
de alacranes y ofidios.

A través de un cuestionario online autoadministrado se consultó por las experiencias de los y las 
participantes luego de las capacitaciones. Se espera poder demostrar cómo la capacitación en 
Primeros Auxilios no sólo impactan en la respuesta inmediata ante emergencias, sino también 
en la construcción de una cultura de prevención y cuidado en la comunidad. Desde vecinos 
hasta trabajadores, padres de familia hasta jóvenes estudiantes, todos pueden beneficiarse de 
adquirir estas habilidades vitales. Es nuestro fin destacar la importancia de la educación en 
salud como un pilar fundamental para el desarrollo de sociedades más seguras y resilientes. 
Las experiencias compartidas aquí reflejan el compromiso de la FCVS en la formación de ciu-
dadanos preparados y dispuestos a actuar frente a las adversidades, consolidando así un futuro 
donde la salud y el bienestar de todos sean prioridad.
 
MARCO TEÓRICO

Antecedentes: La importancia de educar para la salud, en sociedad

La historia de la formación en RCP y Primeros Auxilios es un relato de progreso y conciencia 
en la atención de emergencias. Aunque los principios básicos de ayudar a los necesitados han 
existido desde tiempos inmemoriales, la sistematización y difusión de conocimientos especí-
ficos sobre RCP y Primeros Auxilios para la comunidad en general comenzó a ganar relevancia 
en el siglo pasado.

Fue en la década de 1960 cuando los avances en la Medicina de emergencia y la comprensión 
de los procesos fisiológicos involucrados en el paro cardíaco impulsaron la necesidad de capa-
citar a reanimadores legos en técnicas de RCP. Algunos estudios demostraron que la atención 
inmediata, incluida la RCP realizada por testigos, podía mejorar significativamente las tasas 
de supervivencia de las víctimas de paro cardíaco fuera del entorno hospitalario (DeBard, 
1980). A medida que la evidencia científica respaldaba la eficacia de la RCP realizada por per-
sonas sin formación médica formal, surgieron iniciativas para llevar la capacitación en RCP y 
Primeros Auxilios a la comunidad en general. Organizaciones como la Cruz Roja y la American 
Heart Association fueron pioneras en el desarrollo de programas de entrenamiento accesibles 
y efectivos, adaptados tanto para profesionales de la salud como para el público en general 
(Cooper et al., 2006).

El aumento de la conciencia pública sobre la importancia de la RCP y los Primeros Auxilios se 
aceleró en la década de 1970, impulsado en parte por casos mediáticos de paro cardíaco pre-
senciado y la creciente disponibilidad de DEA (Hurt, 2005). La combinación de RCP y desfibri-
lación temprana se convirtió en un estándar en la atención de emergencias, y la capacitación 
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en estas habilidades se integró cada vez más en la educación escolar y comunitaria. En las dé-
cadas siguientes, los esfuerzos para formar a la comunidad en RCP y Primeros Auxilios se han 
expandido globalmente, con una creciente diversidad de programas y enfoques adaptados a 
diferentes contextos culturales y sociales. Hoy en día, la formación en RCP y Primeros Auxilios 
es considerada no sólo como una habilidad útil, sino como un deber cívico y una herramienta 
esencial para salvar vidas en situaciones de emergencia.

En la provincia de Entre Ríos, existen algunas leyes y resoluciones que demuestran la impor-
tancia del cuidado de la salud en la educación de la ciudadanía, como da cuenta la Ley Provin-
cial de Educación de Entre Ríos N° 9890 del año 2008, que en el inciso “s)” del artículo 13° 
busca asegurar una formación intelectual, corporal y motriz que favorezca el desarrollo inte-
lectual, la práctica de hábitos de vida saludable y la prevención de enfermedades, entre otras 
virtudes, desde la integración reflexiva en los contextos socioculturales que los entrerrianos 
habitan (Ley 9890 de 2008). También contamos a nivel nacional con el amparo de la Ley de 
Promoción y Capacitación en las Técnicas de Reanimación Cardiopulmonar Básicas N° 26835 
que, si bien se centra principalmente en la capacitación en RCP, la promoción de la misma pue-
de incluir aspectos de formación en Primeros Auxilios básicos, ya que estos suelen ser parte 
integral de los cursos de RCP (Ley 26835 de 2013).

No obstante, pese a la promoción y cobertura legal que poseen estas acciones, las capacita-
ciones en Primeros Auxilios aún deben reforzarse en gran medida. A nivel nacional, la principal 
institución referente en cuanto a formación en RCP y Primeros Auxilios es la Cruz Roja Ar-
gentina, que, en su memoria institucional del año 2022, (Publicada en junio de 2023), refiere 
haber formado a 22.226 personas en primeros auxilios y a 2.399 en cursos específicos de RCP 
para la comunidad (Cruz Roja Argentina, 2023). También debe mencionarse que desde el 
Ministerio de Salud Provincial se realizan capacitaciones en las temáticas mencionadas; el últi-
mo registro hallado es de aproximadamente 4.000 personas capacitadas durante el año 2019 
(Secretaría de Comunicación y Prensa, 2019).

Los proyectos de Integración Territorial (PIT)

La normativa que regula los PIT en la FCVS de la UADER surge a partir de la necesidad de for-
talecer la vinculación entre la universidad y el territorio. A partir de la Resolución 187/16 del 
Consejo Superior de la UADER, se esbozan lineamientos que posteriormente sustentarían las 
bases de proyectos que busquen promover la articulación entre la universidad y la sociedad.

La normativa actual se aprobó en el año 2021 mediante la Resolución 404/21 del Consejo 
Directivo de la FCVS. Esta resolución define la necesidad de promover la transferencia de co-
nocimientos y tecnologías a la sociedad, así como fortalecer la formación de los estudiantes 
en el contexto social y favorecer la participación de la comunidad en la vida universitaria. En 
esta normativa se detalla que los PIT pueden ser financiados por la FCVS, por organismos 
públicos o privados, o por la propia comunidad. De esta forma, estos proyectos se constitu-
yen como una herramienta importante para fortalecer la vinculación entre la universidad y el 
territorio, permitiendo a la Facultad desarrollar proyectos mediante un proceso colaborativo 
y participativo que tenga en cuenta las necesidades de la comunidad, los recursos disponibles 
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y los objetivos institucionales.

Además, es menester destacar que, gracias a estos proyectos, estudiantes y docentes pueden 
aplicar los conocimientos teóricos y prácticos adquiridos en las aulas en contextos reales, lo 
cual ayuda particularmente a los estudiantes a desarrollar habilidades prácticas y sociales rele-
vantes para su formación profesional; fomentando un sentido de responsabilidad social entre 
los actores participantes, al involucrarse activamente en la solución de problemas y la mejora 
de la calidad de vida de las personas en su entorno.

Las capacitaciones

En el marco del PIT “Primeros Auxilios en la comunidad 2023” se brindaron capacitaciones 
en RCP y Primeros Auxilios dictadas por un equipo compuesto por 7 docentes de la Licencia-
tura en Enfermería de la FCVS, con el acompañamiento de 18 estudiantes de dicha carrera. 
Estas formaciones estuvieron dirigidas a 29 instituciones de las localidades de Aldea Brasilera, 
Crespo, Federal, General Ramírez, Gualeguay, La Paz, Oro Verde, Paraná, Rincón de Nogoyá 
y Victoria. A lo largo de 44 capacitaciones se educaron aproximadamente a 1460 personas.

Al realizar las capacitaciones en espacios cerrados brindados por las instituciones, se dejaba 
al finalizar la presentación en Microsoft PowerPoint, un código QR para que los participan-
tes pudiesen escanearlo y acceder a una encuesta on-line (Este proceso no pudo realizarse 
en capacitaciones al aire libre, donde no se utilizaron medios digitales como herramientas 
de soporte didáctico). A partir de esta estrategia, se obtuvieron 205 respuestas, cuyos da-
tos se analizan a continuación a partir de estadística descriptiva con la complementación 
metodológica del análisis cualitativo del contenido.
 
El perfil de las personas capacitadas, sus percepciones y experiencias

Los destinatarios de las capacitaciones conformaron una multitud variopinta de personas, 
donde se trabajó tanto con niños en edad escolar, como con adultos nucleados en distin-
tas organizaciones. Ante la identificación de la franja etaria de los participantes (Fig. 1), 
el grupo de edad más frecuente en capacitarse fue el de 31 a 40 años (f=58, fr=28,3%), 
seguido de 41 a 50 años (f=56, fr=27,3%), 21 a 30 años (f=51, fr=24,9%), 11 a 20 años 
(f=22, fr=10,7%), 51 a 60 años (f=16, fr=7,8%) y 10 años o menos (f=2, fr=1%).El género 
predominante con el que se identificaron las personas participantes fue el femenino (f=152, 
fr=74,1%) y el restante, género masculino (f=53, fr=25,9%) (Fig. 2).

Figura 1
Franja etaria de la población que recibió capacitación en el año 2023.
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Figura 2
Género de la población que recibió capacitación en el año 2023.

 
Se consultó a la población encuestada si previamente había recibido algún tipo de capacita-
ción en Primeros Auxilios y/o RCP (Fig. 3). 

Figura 3
Capacitaciones previas recibidas por la población capacitada en el año 2023.

 

Ante esta pregunta algo más de la mitad (f=107, fr=52,2%) de la población encuestada no ha-
bía recibido capacitaciones previas en RCP y/o Primeros Auxilios, mientras que 98 personas 
(fr=47,8%) sí habían recibido. Se indagó que, en aquellos participantes que habían recibido esta 
formación previa en las temáticas referidas, la mayoría (f = 78, fr= 79,6%) se capacitaron en 
otras instancias formativas, por fuera de actividades previas organizadas por la FCVS (Fig. 4), 
mientras que 20 personas (fr= 20,4%) volvían a capacitarse a partir de propuestas de la FCVS.

Figura 4
Participación en capacitaciones previas organizadas por la FCVS.
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Posteriormente, se inquirió sobre las experiencias y percepciones de los participantes, rela-
tivas a las capacitaciones recibidas. Ante la consulta sobre las explicaciones teóricas de los y 
las instructores/as (Fig. 5), se dieron las posibilidades de respuesta: “Fueron muy clar@s y 
pude entender fácilmente”, “Fueron clar@s para explicar, pero me costó comprender algunas 
cosas”, “L@s docentes usaron palabras difíciles y por momentos me costó entender”, “La ex-
plicación fue confusa y no pude entender los conceptos” y una última opción abierta para que 
se pudiese incorporar una opinión por fuera de las opciones preconsignadas. La mayoría (f = 
201, fr= 98%), consideró la primera opción (“Fueron muy clar@s y pude entender fácilmen-
te”), 3 personas (fr= 1,5%) consideraron que “Fueron clar@s para explicar, pero me costó 
comprender algunas cosas” y una persona (fr = 0,5%) optó por redactar su opinión, refiriendo 
que “A la chica nos costó seguirle el hilo de sus explicaciones, eran bastante dubitativas y en-
trecortadas”. Esta última opinión, es de gran valor para el equipo docente, a fin de poder rever 
estrategias y equipos de capacitadores, teniendo en cuenta de que en muchas de las capaci-
taciones participaron estudiantes de la licenciatura en enfermería, donde en algunos casos, se 
les solicitaba participar de las explicaciones teóricas.

Figura 5
Percepción acerca de las explicaciones de los y las docentes durante la capacitación realizada en 
2023.

Con respecto a la respuesta de dudas y/o consultas por parte de los y las instructores/as (Fig. 
6), se permitió la selección de más de una opción de respuesta, donde la respuesta mayoritaria 
fue “No realicé preguntas porque no me surgieron dudas durante la explicación” (f = 109, fr= 
53,2%), el resto de participantes consideró que “Los docentes respondieron satisfactoriamen-
te todas mis preguntas”(f = 100, fr= 48,8%); y una minoría de participantes (f = 4, fr= 2%) 
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refirió no haber tenido el encuentro presencial al momento de completar la encuesta. Esto 
es debido a que en una de las instituciones se realizó primero una capacitación virtual sobre 
primeros auxilios, y en una segunda instancia, la capacitación presencial sobre RCP y DEA en 
la que se reforzaban también contenidos vistos en el primer encuentro asincrónico.

Figura 6
Percepción acerca de la respuesta a consultas ofrecidas por los docentes capacitadores.

También se consultó sobre las experiencias relativas a la instancia práctica de las capacitacio-
nes (Fig.7). La mayoría de los encuestados (f =154, fr= 75,1%) refirió “Pude realizar la prácti-
ca y fue muy interesante”, 16 personas (fr= 7,8%) consideraron que “Pude practicar, pero me 
hubiera gustado disponer de más tiempo para ello”, y 11 participantes (fr = 5,4%) refirieron 
que “No pude realizar la práctica por falta de tiempo”, denotando la necesidad de que las 
capacitaciones dispongan de un tiempo más holgado para permitir que las y los participantes 
puedan aprovechar la instancia formativa. Algunas personas (f = 5, fr= 2,4%), refirieron no 
querer participar de la instancia práctica, aunque no se detallan los motivos de dicha nega-
ción. Por último, algunos participantes detallaron no haber realizado la práctica aún, debido a 
que contestaron la encuesta antes de dicha instancia (f = 19, fr= 9,3%).

Figura 7
Experiencias en la instancia práctica de las capacitaciones realizadas durante el año 2023.

La última pregunta del cuestionario se dirigió a posibles contenidos o modificaciones en la 
metodología que los participantes propondrían para futuras capacitaciones. Entre las respues-
tas, las categorías emergentes halladas fueron: “Sugerencias de adecuación metodológica” y 
“Sugerencias de incorporación de contenidos”. En la primera categoría, se observan subca-
tegorías, como “Incrementar el tiempo disponible para las capacitaciones”, “La observación 
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particular de cada participante a la hora de practicar las técnicas” e “Incorporación de simu-
ladores de cuerpo completo para demostrar técnicas de Primeros Auxilios”. En el caso de la 
categoría “Sugerencias de incorporación de contenidos”, se observaron algunas subcategorías 
como: “Incorporar contenidos de Primeros Auxilios en una situación de accidente de tránsito”, 
“Abordar temáticas como infarto agudo de miocardio”, “Trabajar Primeros Auxilios concer-
nientes a accidente cerebro vascular”.

INTERPRETACIÓN-DISCUSIÓN

Este proyecto de integración que buscó capacitar a la comunidad en reanimación cardiopul-
monar (RCP) y Primeros Auxilios arrojó resultados interesantes que pueden contribuir signifi-
cativamente al diseño de futuras acciones formativas en salud pública.

Es interesante interpretar que entre los hallazgos más destacados se encuentra la predomi-
nancia del género femenino entre las personas capacitadas, así como la concentración de la 
población en la franja etaria de 31 a 40 años. Estos resultados están en línea con investigacio-
nes previas que han señalado una mayor disposición de las mujeres a participar en activida-
des relacionadas con la salud comunitaria (Sastre Carrera et al., 2004), casi como una mayor 
conciencia sobre la importancia de la formación en Primeros Auxilios en grupos de edad más 
jóvenes, (Yin et al., 2023), (Sasson et al., 2013).

En cuanto a la predominancia del género femenino, es menester interpretar que, a lo largo de 
la historia, las mujeres han sido tradicionalmente asignadas al cuidado debido a las expecta-
tivas de género arraigadas en muchas culturas. Desde tiempos antiguos, se ha esperado que 
las mujeres asuman roles de cuidadoras, ya que se las considera naturalmente más empáticas, 
compasivas y dotadas para el cuidado interpersonal. Estas expectativas han sido reforzadas 
por normas sociales y religiosas que han perpetuado la idea de que las mujeres tienen una 
inclinación innata hacia el cuidado y la crianza (Massé García, 2017).

Asimismo, el desarrollo de la Medicina y la atención sanitaria a lo largo de la historia han 
estado estrechamente ligadas al papel de las mujeres como cuidadoras. Aunque las mujeres 
han sido históricamente excluidas de profesiones médicas formales, han desempeñado un 
papel crucial como enfermeras empíricas, parteras y sanadoras en comunidades de todo el 
mundo (Bolzán, 2019). De esta forma, el conocimiento empírico y la comprensión intuitiva 
de las necesidades de los enfermos, convirtieron a las mujeres en figuras indispensables en la 
prestación de cuidados de salud, especialmente en momentos en que la Medicina formal era 
limitada o inaccesible. Estos factores sociales y culturales podrían influir significativamente en 
la participación diferencial en cursos de primeros auxilios entre géneros; no obstante, será un 
desafío relevante trabajar para que toda la sociedad, sin importar su género, pueda percibir la 
importancia de adquirir habilidades de atención sanitaria básica y esté dispuesta a participar 
activamente en actividades educativas relacionadas.

Relativa a esta participación, pudo observarse que un porcentaje significativo (52,2%) de los 
y las participantes realizaba por primera vez una capacitación en primeros auxilios; cifras que 
coinciden con reportes de actividades similares en otras partes del mundo, como en el progra-
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ma implementado por Ebunlomo et al. (2021) en Houston, donde el 63% de los participantes 
fueron primerizos en este tipo de capacitaciones; mientras que en el trabajo efectuado por 
Diango et al. (2023) en Kinshasa, se encontró que el 80,5% de la población capacitada reci-
bían por primera vez formación en primeros auxilios.

Estos antecedentes demuestran la necesidad de seguir promoviendo acciones formativas en 
RCP y Primeros Auxilios, continuas y accesibles; con el fin de que cada vez sean más los ciu-
dadanos capacitados y comprometidos con la salud comunitaria. Numerosos estudios han re-
portado beneficios directos en la sobrevida y la calidad de vida posterior cuando una víctima 
recibe primeros auxilios aplicados por un primer respondedor lego. Scapigliati et al. (2021) 
hallaron que, a partir de la RCP realizada por reanimadores legos previamente capacitados, la 
tasa de supervivencia hasta el alta hospitalaria se incrementó en un 36,8%, y la supervivencia 
con buen pronóstico neurológico se aumentó en un 21%. Otro estudio, (Cave et al., 2011), 
demostró que las personas formadas en RCP realizan un 30% más la reanimación inicial frente 
a aquellos que no recibieron formación previa, así como una mejora sustancial en la calidad 
de las compresiones brindadas, así como la aplicación de desfibrilación externa automática se 
incrementa gracias a la aplicación de programas de formación. No obstante, cabe destacar 
que, si bien es común el reporte de mejoras en la calidad de los Primeros Auxilios brindados, 
algunos estudios (Fatoni et al., 2022) refieren que estas acciones no incrementan significa-
tivamente la predisposición a la asistencia en emergencias, por lo que es necesario seguir 
trabajando para promover la intervención ciudadana.

Por otro lado, puede analizarse una percepción general de satisfacción por parte de los partici-
pantes a partir de la encuesta aplicada. Estos datos son alentadores y sugieren que el enfoque 
y la metodología utilizados en el proyecto de intervención fueron efectivos para alcanzar los 
objetivos de aprendizaje propuestos. Sin embargo, es importante tener en cuenta las suge-
rencias de los participantes con respecto a la necesidad de más tiempo dedicado a la práctica, 
así como la inclusión de contenido adicional sobre temas como el accidente cerebrovascular 
(ACV), el infarto agudo de miocardio y los accidentes de tránsito. Estos comentarios refuer-
zan la importancia de adaptar los programas de capacitación en Primeros Auxilios para abor-
dar las necesidades específicas de la comunidad y garantizar una preparación integral para 
responder a una variedad de situaciones de emergencia (Böttiger et al., 2020).

Los resultados de este proyecto de intervención proporcionan información valiosa sobre la efec-
tividad y la recepción de las capacitaciones en RCP y primeros auxilios dentro de la comunidad 
objetivo. Estos hallazgos pueden servir como base para el diseño y la implementación de futuras 
acciones formativas en salud pública, con el objetivo de mejorar la preparación de la población 
para hacer frente a emergencias médicas. Es menester que las universidades continúen compro-
metiéndose con la salud de la comunidad, reforzando propuestas integradoras, dirigidas, libres y 
gratuitas, que promuevan la salud como bien comunitario socialmente construido. 
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RESUMEN

El asma y la alergia representan un motivo de consulta habitual, siendo frecuentemente abor-
dadas desde la Medicina tradicional. En muchas ocasiones, no se logra un control completo de 
los síntomas y la enfermedad. Ha habido un fuerte aumento de las enfermedades alérgicas y 
autoinmunes, alcanzando proporciones epidémicas, y con una mayor prevalencia en los paí-
ses industrializados. Se ha demostrado que existiría una relación entre estas patologías y una 
barrera epitelial intestinal defectuosa. Además, la permeabilidad del epitelio intestinal estaría 
implicada en condiciones metabólicas y autoinmunes sistémicas. En el presente trabajo, se 
describe el caso de una paciente de 31 años con reiteradas consultas al sistema de salud por 
cuadros desde su infancia, caracterizados por crisis de asma, ansiedad, síntomas digestivos, 
rinitis y alergias de piel a repetición. El abordaje y el tratamiento indicado fueron realizados 
desde la mirada de la Medicina de precisión, enfocando el tratamiento sobre el síndrome de 
Leaky Gut, inflamación crónica y disbiosis intestinal. A tal fin, se prescribió una dieta antiin-
flamatoria, libre de gluten y lácteos, y la incorporación de probióticos, glutamina, Omega 3, 
y multivitamínicos. Luego de 6 meses, la paciente presentó una reducción significativa de su 
sintomatología, alergias y cuadros de asma.

Palabras claves:  asma y alergia, leaky gut, probióticos, vitaminas, nutrición.

SUMMARY

Asthma and allergy represent common diseases, being frequently addressed from traditional 
medicine. Frequently, a complete control of the symptoms and the disease is not achieved. 
There has been a sharp increase in allergic and autoimmune diseases, reaching epidemic pro-
portions mainly in industrialized countries. It was shown that there would be a relationship 
between these pathologies and a defective intestinal epithelial barrier. In addition, the per-
meability of the intestinal epithelium would be implicated in systemic metabolic and autoim-
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mune conditions. In the present work, the case of a 31-year-old patient with repeated visits 
to the health system since her childhood, characterized by asthma attacks, anxiety, digestive 
symptoms, rhinitis and repeated skin allergies, is described. The approach and the indica-
ted treatment were carried out from the point of view of the precision medicine, focusing 
the treatment on Leaky Gut syndrome, chronic inflammation and intestinal dysbiosis. An an-
ti-inflammatory diet, free of gluten and dairy, and the incorporation of probiotics, glutamine, 
Omega 3, and multivitamins were outlawed. After 6 months, the patient presented a signifi-
cant reduction in her symptoms, allergies, and asthma.

Key words: asthma and allergy, leaky gut, probiotics, vitamins, nutrition

INTRODUCCIÓN Y ANTECEDENTES

Aproximadamente el 10 % de los niños sin antecedentes familiares de alergia, y entre el 20 
% y el 30 % de los que tienen alergias en sus familiares de primer grado, desarrollan asma 
en la infancia. Esta patología, junto con la rinitis y la dermatitis atópica son tres enferme-
dades no transmisibles prevalentes en la población, causadas por la alergia. (van Neerven 
y Savelkoul, 2017, p. 1)

La rinitis alérgica es una patología que puede resultar en alteraciones significativas en la 
calidad de vida, el sueño, la tolerancia al ejercicio, la productividad y el funcionamiento so-
cial. Ésta consiste en una afección nasal inflamatoria mediada por inmunoglobulina E (IgE) 
que resulta de la introducción de alérgenos en un individuo sensibilizado. Fue definida en 
1929 como un proceso que incluía tres síntomas cardinales: estornudos, obstrucción na-
sal y secreción mucosa. Los síntomas ocurren con la exposición al alérgeno en el paciente 
alérgico. Es una condición ampliamente prevalente que puede resultar en importantes 
secuelas físicas y morbilidades recurrentes o persistentes. (Wise et al., 2018, p. 117)

La respuesta inmune que conduce a la producción de IgE en la rinitis alérgica suele ser un 
fenómeno sistémico. La coexistencia de ésta con signos de atopia sistémica puede demos-
trarse por la reacción provocada durante las pruebas cutáneas de alergia tradicional o la 
asociación temporal a otras enfermedades alérgicas, como la dermatitis atópica, la alergia 
alimentaria y el asma alérgica, siendo este fenómeno conocido como "marcha atópica". 
Los procesos inmunológicos subyacentes a la rinitis mediada por IgE son similares a los de 
otras afecciones atópicas e implican la activación del sistema inmunitario adaptativo. La 
respuesta inmunitaria adaptativa se puede clasificar en términos generales en dos cate-
gorías según el subtipo de linfocitos Th predominante. El perfil Th1 es responsable de la 
defensa contra los patógenos intracelulares, mientras que las respuestas Th2 están impli-
cadas en la defensa contra las infecciones parasitarias, así como la inflamación eosinofílica 
de la alergia mediada por IgE. La rinitis se desarrolla como resultado de la exposición al 
alérgeno inhalado, por lo tanto, depende en gran medida del equilibrio entre las células 
efectoras Th1 y Th2. (van Neerven y Savelkoul, 2017)

Por su parte, la dermatitis atópica se define como un trastorno inmunitario, que resulta 
cada vez más prevalente en todo el mundo. Es una enfermedad de la piel común, crónica y 
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refractaria que se manifiesta como eccema y prurito con exacerbaciones y regresiones re-
petidas. La etiología exacta de esta enfermedad sigue siendo desconocida y actualmente 
no se dispone de una cura. Es una de las enfermedades inflamatorias crónicas de la piel más 
frecuentes. Se informó que la prevalencia en los EE. UU. es del 11,3 al 12,7 % y del 6,9 al 
7,6 % en niños y adultos, respectivamente. Aunque su fisiopatología no se comprende por 
completo, se ha considerado que la disfunción de la barrera cutánea es el primer paso en el 
desarrollo de la marcha atópica y de la dermatitis atópica, y se produce como resultado de 
la desregulación inmunitaria, incluida la activación de las respuestas inmunitarias de tipo 
2. Recientemente, nuevos estudios comenzaron a centrarse en un papel importante de 
las anomalías de la capa lipídica epidérmica, así como en las interacciones neuroinmunes y 
la disbiosis microbiana. Estos factores se han utilizado para desarrollar nuevas estrategias 
terapéuticas y preventivas. La barrera epidérmica alterada y los desencadenantes am-
bientales estimulan a los queratinocitos para que liberen IL (Interleuquinas), IL-1β, IL-25, 
IL-33, y otros mediadores, que activan las células dendríticas y las células de Langerhans. 
Las células dendríticas activadas estimulan a las células Th2 para que produzcan IL-4, IL-5, 
IL-13, IL-31 e IL-33, lo que provoca disfunción de la barrera, disminución de la produc-
ción de AMP (péptido antimicrobiano), alteración de la diferenciación de queratinocitos 
y síntomas como prurito. La dermatitis crónica se caracteriza por el reclutamiento de los 
subconjuntos Th1, Th22 y Th17, lo que da como resultado un engrosamiento epidérmico 
y una proliferación anormal de queratinocitos. (Kim et al. 2019)

De acuerdo con la Iniciativa global para el asma (GINA), el asma se define como una enfer-
medad heterogénea caracterizada por una inflamación crónica de las vías respiratorias y una 
remodelación variable que da lugar a una variedad de presentaciones clínicas, respuestas al 
tratamiento e historia natural a lo largo de la vida del paciente. (Horak et al., 2016, p. 542)
   		
Según datos aportados por la Primera Encuesta Nacional de Prevalencia de asma en adultos 
realizada en nuestro país entre el 2014 y el 2015, 6 de cada 100 personas tuvieron algún 
ataque de asma en los últimos 12 meses o tomaban al momento de ser encuestados medica-
ción para el asma; mientras que 9 de cada 100 tiene o ha tenido alguna vez asma confirmado 
por un médico. En Argentina, el asma ocasiona más de 400 muertes anuales y más de 15.000 
hospitalizaciones por año en hospitales públicos de todo el país. El 10% de las muertes por 
asma ocurren en población de 5 a 39 años. (Ministerio de Salud Argentina, 2020, p. 7).

El asma puede desarrollarse a cualquier edad, pero con mayor frecuencia en la niñez. Se ca-
racteriza por síntomas respiratorios episódicos recurrentes como sibilancias, dificultad para 
respirar, opresión en el pecho y tos. Las manifestaciones varían con el tiempo en duración, 
frecuencia e intensidad, por lo que el examen físico de un paciente puede ser normal en el 
momento de la presentación. Los hallazgos sugestivos incluyen sibilancias espiratorias, mu-
cosa nasal pálida e hinchada, pólipos nasales y dermatitis atópica. Los desencadenantes tí-
picos incluyen infecciones respiratorias, alérgenos, cambios climáticos, mala calidad del aire, 
humo de tabaco, ejercicio, estrés y risa.  Una historia familiar o personal de enfermedad alér-
gica apoya el diagnóstico. El diagnóstico de asma requiere una historia compatible, así como 
evidencia de una limitación al flujo aéreo espiratorio variable y significativamente reversible, 
medida por espirometría o flujo máximo. (Mauer y Taliercio, 2020)
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Aunque algunos países han visto una disminución en las hospitalizaciones y muertes re-
lacionadas con el asma, la carga global para los pacientes debido a las exacerbaciones y 
los síntomas cotidianos ha aumentado casi un 30 % en los últimos 20 años. El impacto del 
asma no solo lo sienten los pacientes, sino también las familias, los sistemas de salud y la 
sociedad. (Reddel et al., 2015, p. 623)

El asma a su vez suele coexistir con las comorbilidades mencionadas, incluidas alergias mul-
tiorgánicas, como rinitis alérgica, conjuntivitis, dermatitis atópica y alergia alimentaria, y 
trastornos no alérgicos como obesidad, reflujo gastroesofágico y afecciones psiquiátricas. 
Hasta un tercio de los niños con asma se liberan de la enfermedad en la edad adulta tempra-
na, y los niños superan el asma con mayor frecuencia que las niñas. (Holgate et al., 2015)

      Entre los factores del huésped que favorecen el desarrollo de asma se encuentran:
- Genéticos. Múltiples polimorfismos genéticos se han asociado con el desarrollo de 
asma, más notablemente el locus del cromosoma 17q21 que contiene ORMDL3, GSDMB 
y ZPBP2, y otros genes identificados por asociación de todo el genoma (IL1RL1/IL18, 
TSLP, HLADQ, IL2RB, SLC22A5, RORA, IL33 y SMAD3). Los antecedentes de asma en la 
madre son un predictor más fuerte de poder desarrollarla en los niños, lo que sugiere que 
el entorno intrauterino contribuye a esta susceptibilidad.

- Obesidad. Se ha identificado a esta enfermedad como otro factor de riesgo para el inicio 
del asma y probablemente tenga componentes ambientales y del huésped. (Jackson et al., 
2014, p. 140)
Dentro de los factores ambientales que influyen en el riesgo de desarrollo de asma se en-
cuentran:

- la sensibilización a aeroalergenos en los primeros uno a dos años de vida, las infecciones 
del tracto respiratorio inferior por el virus respiratorio sincitial (VSR) y el rinovirus huma-
no (RV).

- Humo de cigarrillo. El período intrauterino es una fase crítica del desarrollo pulmonar, 
y se sabe que el tabaquismo materno influye en el crecimiento y desarrollo pulmonar y 
aumenta el riesgo de asma.

- Contaminación del aire. La exposición a contaminantes del aire exterior como el ozono, 
el dióxido de azufre, las partículas y el óxido de nitrógeno se asocia con un mayor riesgo 
de asma. Los gases de escape y la quema de carbón, petróleo crudo y madera son fuentes 
importantes de contaminantes. Además, existe evidencia de que la calidad del aire inte-
rior, incluida la exposición al moho, está asociada con la aparición de asma.

- Estrés. La pobreza, la violencia, la ansiedad materna y la ansiedad infantil representan ten-
siones tempranas en la vida que pueden alterar el curso normal de la morfogénesis y madu-
ración pulmonar, lo que lleva al inicio y la exacerbación del asma. El estrés materno durante 
el embarazo influye en la programación de los sistemas fisiológicos integrados en sus bebés 
(p. ej., función neuroendocrina, autonómica e inmunitaria), puede ser transgeneracional y 
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está asociado con un mayor riesgo de asma. (Jackson et al., 2014, pp. 140-141)

Entre los factores protectores que se conocen, se destaca la exposición microbiana en la vida 
temprana. En este sentido, estudios realizados en niños criados en granjas de animales en 
Europa Central demostraron un riesgo notablemente menor de desarrollar asma. No se co-
nocen los mecanismos de este efecto protector, pero se cree que la exposición a productos 
bacterianos desempeñaría este papel. De manera similar, se está consolidando la evidencia 
de que la exposición a mascotas con pelo antes del primer año de edad, más específicamen-
te perros, puede proteger contra el desarrollo de asma, y ​​estos hallazgos también podrían 
estar relacionados con exposiciones microbianas alteradas. (Jackson et al., 2014, p. 141)

Respecto a la dieta y el microbioma del huésped, los datos experimentales en ratones 
muestran claramente que la manipulación del microbioma intestinal a través de la dieta 
puede influir en el desarrollo de fenotipos del asma. Estos datos han aumentado el interés 
en el papel de la dieta en los primeros años de vida en la configuración de las respuestas 
inmunitarias alérgicas en los niños y en la posibilidad de que modificar la dieta y el mi-
crobioma intestinal puede ser una estrategia novedosa para prevenir esta enfermedad. 
(Jackson et al., 2014, p. 141)
 
La prevalencia del asma ha aumentado en muchas partes del mundo durante las últimas 
décadas y, principalmente en países occidentales desarrollados. La causa de la epidemia que 
comenzó a fines de la década de 1970 no está clara, pero el aumento en su prevalencia es 
consistente con un aumento en otras enfermedades inmunomediadas, como la diabetes 
mellitus tipo 1, la enfermedad inflamatoria intestinal y la esclerosis múltiple. La investigación 
epidemiológica reciente se ha centrado en los cambios en la dieta materna durante el emba-
razo, particularmente en los niveles de micronutrientes como los ácidos grasos omega 3, el 
folato y la vitamina D (los dos últimos modifican la metilación), microbiota, prematuridad y 
uso materno de paracetamol durante el embarazo y la posible intervención en la programa-
ción fetal del intestino y las vías respiratorias (Jackson et al., 2014).

Las marcadas diferencias en las tasas de asma en todo el mundo, los cambios en períodos 
cortos y las poblaciones migratorias sugieren que esta enfermedad no es la consecuencia 
inevitable de la predisposición genética. Esto es importante, ya que la capacidad de modi-
ficar el entorno de vida temprano, la dieta y el estilo de vida significa que se pueden lograr 
tasas más bajas de asma sin medicamentos o infraestructuras médicas sofisticadas y en 
todo el mundo. (Jackson et al., 2014, p.140)

Respecto a su fisiopatología y su raíz, en las personas con asma, las respuestas de las vías 
respiratorias a los estímulos provocadores permanecen constantes: broncoconstricción, 
hiperreactividad bronquial e inflamación. De éstos, la inflamación de las vías respirato-
rias ha demostrado ser la más susceptible a las modalidades integradoras. Los desenca-
denantes alérgicos se encuentran son los predominantes en la exacerbación del asma. 
En un individuo atópico, con hiperreactividad característica de las vías respiratorias, la 
introducción de un alérgeno en las vías respiratorias desencadena una serie de reacciones 
bien definidas, que comienzan con la desgranulación de los mastocitos y la liberación de 
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aminas vasoactivas, enzimas y leucotrienos, que desencadenan la broncoconstricción del 
músculo liso. Las células auxiliares T alérgicas, o células Th2, luego secretan citocinas y 
quimiocinas que reclutan otras células para las vías respiratorias. La afluencia celular da 
como resultado la producción de moco que contribuye aún más a la cascada inflamatoria. 
(Yeh y Horwitz, 2017)
 
Tanto en adultos como en niños, el asma se ha clasificado tradicionalmente por la gravedad 
de los síntomas o el grado de control de la enfermedad logrado mediante un proceso de 
manejo gradual, en el que los pacientes se agrupan en una de cuatro o cinco categorías que 
se usan para determinar los requisitos de tratamiento con medicamentos de control. Estos 
medicamentos incluyen corticosteroides inhalados (ICS), agonistas de los receptores adre-
nérgicos β2 de acción prolongada (LABA), antagonistas muscarínicos de acción prolongada, 
antagonistas de los receptores de leucotrienos (LTRA) y, para la enfermedad más grave, 
el anticuerpo monoclonal específico de IgE Omalizumab. Aunque este enfoque gradual ha 
mejorado el tratamiento del asma y ha reducido la dependencia de los broncodilatadores 
inhalados de acción corta (SABA) para el alivio de los síntomas, ninguno de estos tratamien-
tos ha demostrado alterar la evolución natural de la enfermedad. (Holgate et al., 2015, p.1)

Desde la medicina de precisión existen actualmente varias líneas de estudio y terapéuticas, 
alternativas a las tradicionalmente utilizadas, que están direccionadas a la causa de la enfer-
medad y prometen ser una alternativa eficaz en el tratamiento de las patologías alérgicas, 
que generan elevados costos y alteraciones de la calidad de vida de los pacientes alérgicos.

En cuanto a la perspectiva de la medicina de precisión está claro que el desarrollo de en-
fermedades alérgicas mediadas por IgE está influenciado por muchos factores, incluidos 
factores genéticos y ambientales como la contaminación y la agricultura, y también por la 
nutrición. La nutrición puede afectar el desarrollo de alergias durante el desarrollo intraute-
rino, después del nacimiento durante la lactancia o la alimentación con biberón, y más tarde 
después del destete cuando se introducen otros alimentos (van Neerven y Savelkoul, 2017).

Los primeros mil días de vida son cruciales en el crecimiento y desarrollo de los bebés. Es-
pecialmente durante el primer año tienen una dieta de variabilidad limitada, que consiste 
principalmente en leche materna y/o fórmula infantil, seguida de la introducción de leche 
vacuna y alimentos sólidos. Como consecuencia, la composición de estos alimentos tiene 
un efecto más destacado sobre el desarrollo inmunitario que en etapas posteriores de la 
vida, cuando la dieta es más variada y el sistema inmunitario ya ha madurado. Después 
del destete y la introducción de leche y alimentos sólidos en la dieta, factores adicionales 
pueden prevenir o contribuir al desarrollo de alergias. Esencialmente, todos los antígenos 
dietéticos son proteínas y, por lo tanto, se recomiendan dietas altamente digeribles para 
personas alérgicas a los alimentos para reducir la cantidad de antígenos intactos que lle-
gan a las placas de Peyer. Los alimentos sólidos asociados con una menor prevalencia de 
alergias incluyen frutas y verduras, vitaminas, ácidos grasos poliinsaturados y leche de 
vaca (cruda), pero es posible que el procesamiento de los alimentos también afecta el 
desarrollo de alergias. (van Neerven & Savelkoul, 2017, p. 2)
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La autoinmunidad ocurre debido a la permeabilidad intestinal como consecuencia de la 
existencia de espacios agrandados entre las células de la pared intestinal. Estos espacios 
crean un ambiente con fugas, y grandes moléculas de proteína sin digerir ingresan al to-
rrente sanguíneo estimulando la respuesta inmune y las células T comienzan a producir 
anticuerpos contra estas moléculas más grandes, mientras que en el tracto intestinal 
saludable, las uniones estrechas limitan el transporte de moléculas grandes (0,500 Da) 
a través del epitelio. (Farshchi et al., 2017, p. 378)
 
El microbioma humano comprende la comunidad compleja de microorganismos que re-
siden e interactúan con el cuerpo humano. El intestino adulto es un refugio para apro-
ximadamente 100 billones de microbios y se cree que el microbioma representa apro-
ximadamente el 90 % de todas las células del cuerpo humano. Los microbiomas de los 
individuos varían, probablemente debido al hecho de que el crecimiento, el desarrollo y 
la composición del mismo se ven afectados por complejas interacciones entre el medio 
ambiente, la dieta y los factores relacionados con el huésped. El Proyecto del micro-
bioma humano comenzó en 2007 y, como resultado, surgieron numerosos datos que 
examinan las asociaciones de la microbiota del tracto respiratorio, la cavidad oral, el 
intestino, la piel y el tracto genitourinario con el desarrollo de procesos patológicos, 
incluidas la alergia y el asma. Mecánicamente, se cree que una interrupción en las bac-

Recientemente, se ha sugerido que la relación entre la dieta occidental y las alergias 
yacería en el consumo de ultraprocesados. El procesamiento térmico de los productos 
comestibles actuales induce reacciones de Maillard, "pegando" los carbohidratos a las 
proteínas de los alimentos, aumentando sus propiedades inmunogénicas y alergénicas, 
promoviendo así el desarrollo de respuestas IgE a los alérgenos alimentarios. (van Neer-
ven & Savelkoul, 2017, p. 3)

Según hace referencia Akdis en su artículo:

Ha habido un fuerte aumento de las enfermedades alérgicas y autoinmunes, alcanzando pro-
porciones epidémicas y afectando ahora a más de mil millones de personas en todo el mundo. 
Estas enfermedades son más comunes en los países industrializados y su prevalencia sigue au-
mentando en los países en desarrollo en paralelo con la urbanización y la industrialización. Las 
barreras cutáneas y mucosas intactas son cruciales para el mantenimiento de la homeostasis 
de los tejidos, ya que los protegen de infecciones, toxinas ambientales, contaminantes y alér-
genos. Se ha demostrado una barrera epitelial defectuosa en condiciones alérgicas y autoinmu-
nes como asma, dermatitis atópica, rinitis alérgica, rinosinusitis crónica, esofagitis eosinofílica, 
enfermedad celíaca y enfermedad inflamatoria intestinal. Además, la permeabilidad del epitelio 
intestinal también está implicada en condiciones metabólicas y autoinmunes sistémicas tales 
como diabetes, obesidad, esclerosis múltiple, artritis reumatoide, lupus eritematoso sistémico, 
espondilitis anquilosante y hepatitis autoinmune. Finalmente, se sospechan respuestas infla-
matorias a distancia debidas a un "intestino permeable" y cambios en el microbioma en la en-
fermedad de Alzheimer, la enfermedad de Parkinson, la depresión crónica y los trastornos del 
espectro autista. (Akdis, 2021)
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terias gastrointestinales altera la tolerancia inmunológica de la mucosa. Varios autores 
han encontrado asociaciones de diversidad microbiana intestinal reducida con el desa-
rrollo de enfermedades alérgicas en niños en edad escolar. (Wise et al., 2018, p. 136)

La relación entre el microbioma y el desarrollo de la atopia es compleja y no se compren-
de por completo. Los datos preliminares de estudios observacionales sugieren que la 
exposición microbiana, especialmente en la infancia, da forma al microbioma intestinal 
y de las vías respiratorias, afectando los subsiguientes sistemas inmunológicos Th2 o 
Th1. Dado el vínculo entre la flora intestinal y la atopia, la manipulación del microbioma 
a través de la administración de probióticos teóricamente podría conducir a una mejoría 
clínica de la enfermedad alérgica. Se ha postulado que los probióticos provocan efectos 
inmunomoduladores en la enfermedad atópica a través del tejido linfoide asociado al 
intestino. La estimulación de las células dendríticas induce respuestas Th1 a través de 
IL-12 e Interferones (IFN), como IFN- γ, produciendo regulación al alza de las células T 
reguladoras a través de IL-10 y TGF- β (factor de crecimiento transformante Beta), y 
supresión de las vías Th2 a través de la regulación a la baja de IL-4, IgE, IgG1 e IgA. (Wise 
et al., 2018, p. 239)

Según el estudio de gran magnitud de Zajac et al., se identificaron un total de 23 estu-
dios con 1919 pacientes, incluidos 21 ensayos controlados aleatorios doble ciego y 2 
estudios cruzados aleatorios. En los ensayos individuales se utilizaron múltiples cepas 
probióticas, poblaciones de estudio y medidas de resultado. Diecisiete estudios mostra-
ron un beneficio clínico significativo del uso de probióticos en al menos una medida de 
resultado en comparación con el placebo, mientras que 6 ensayos no mostraron ningún 
beneficio. 19 estudios emplearon especies de Lactobacillus, 6 estudios Bifidobacterium, 
y 1 estudio Tetragenococcus halophilus, Escherichia coli, y Bacillus clausii. 

Los probióticos podrían ser beneficiosos para mejorar los síntomas y la calidad de vida 
de los pacientes con rinitis alérgica; sin embargo, la evidencia actual sigue siendo limi-
tada debido a la heterogeneidad de los estudios y las variables medidas de resultado. Se 
necesitan estudios adicionales de alta calidad para establecer recomendaciones apropia-
das (Zajac et al., 2015).

La flora intestinal saludable incluye más de 400 especies, y varios microorganismos no 
patógenos conducen al establecimiento de una inmunidad protectora contra los tras-
tornos alérgicos, ya que el sistema inmunitario intestinal comprende la porción más 
sustancial del sistema inmunitario general y permanece expuesto a las bacterias intes-
tinales. La estimulación por parte de las bacterias comensales del intestino durante los 
primeros años de vida es esencial para el direccionamiento de las células reguladoras. 
Los lactantes con dermatitis alérgica u otras enfermedades alérgicas muestran una co-
lonización intestinal menos frecuente por Lactobacillus o Bifidobacterium, lo que se es-
pera en individuos sanos, y más por Clostridium o Staphylococcus en comparación con 
los lactantes no alérgicos. (Lise et al., 2018, pp. 998-999)

Los pacientes con dermatitis tienen números significativamente más bajos de Bifido-
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bacterium comensal intestinal y números más altos de Staphylococcus que los sujetos 
de control sanos. Se postula que el crecimiento excesivo de bacterias patógenas, como 
Escherichia coli y Clostridium difficile, está asociado con una disminución de bacterias 
beneficiosas, reducción de la inducción de células T reguladoras (Treg), pérdida de to-
lerancia inmunológica y aumento de la permeabilidad intestinal. Estas observaciones 
respaldan la hipótesis de que la composición microbiana específica en el intestino impi-
dió la inmunidad desplazada por Th2 y estimuló la inmunidad reguladora, produciendo 
células dendríticas reguladoras y células Treg. Sin embargo, se necesitan más estudios 
para dilucidar cómo la disbiosis afecta la función de barrera epidérmica y el desarrollo de 
la dermatitis atópica. (Kim et al., 2019, p. 87)

El uso de sustancias que actúen en esta vía del sistema inmunológico, como Pro y pre-
bióticos, resulta actualmente de gran interés. Los prebióticos son sustancias no digeri-
bles que benefician al huésped al estimular selectivamente el crecimiento o la actividad 
de un grupo específico de bacterias intestinales. Por su parte, los probióticos se definen 
como suplementos alimentarios microbianos vivos que brindan beneficios cuando se 
administran de manera adecuada. Estimulan selectivamente el crecimiento de ciertas 
bacterias en el intestino grueso, produciendo así un efecto probiótico. Además, son 
útiles para equilibrar la microecología intestinal, restaurar la permeabilidad intestinal, 
mejorar la función de barrera inmunológica intestinal y disminuir la producción de cito-
cinas proinflamatorias. Estimulan selectivamente el crecimiento de ciertas bacterias en 
el intestino grueso, mejorando la biodisponibilidad del calcio, reduciendo el desarrollo 
de lesiones precancerosas en el colon y la inflamación de la mucosa en diversos trastor-
nos gastrointestinales. La respuesta individual a los probióticos está determinada por la 
cepa y la dosis del probiótico, por los antecedentes genéticos, el estilo de vida, la dieta 
y la microbiota residente de la persona. Además, diferentes cepas de probióticos actúan 
en diferentes vías de mediadores inflamatorios (Lise et al., 2018).

La evidencia sugiere que la microbiota intestinal juega un papel importante en la pa-
togenia de la dermatitis atópica, pero su mecanismo exacto aún no está claro. Se ha 
informado ampliamente que los probióticos actúan sobre el sistema inmunológico. Son 
microorganismos vivos con efectos inmunomoduladores que estimulan las citoquinas 
Th1 y suprimen la respuesta Th2, que están siendo investigados para el tratamiento de 
diversas enfermedades. Los probióticos más utilizados son parte de la microflora intes-
tinal como los lactobacilos, las bifidobacterias y los enterococos (Lise et al., 2018).

OBJETIVOS
 
El objetivo principal de este trabajo fue abordar un caso clínico de asma y alergia desde el 
enfoque de la medicina de precisión. Se intentó establecer diagnósticos diferenciales desde 
la mirada de medicina de precisión, incorporando nuevos conocimientos y avances sobre el 
abordaje y terapéutica de dichas patologías. Se analizó de forma crítica el enfoque, resolución 
y tratamiento del caso aportando medidas terapéuticas complementarias a las de la medicina 
convencional. De este modo, se propone mejorar la calidad de vida de los pacientes con asma 
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y alergia, y actuar como un disparador de nuevas investigaciones.

Presentación del Caso Clínico

Paciente de sexo femenino, 31 años, cuyo motivo de consulta fue: disnea de esfuerzo y aler-
gias a repetición.

Como enfermedades crónicas no transmisibles presentaba diagnóstico previo de asma, con 
crisis moderadas desde su infancia, en tratamiento y seguimiento por neumología. Refirió que 
dichos episodios se aplacaron en la adolescencia y luego de su último embarazo (hace 6 años) 
reaparecieron.

A la anamnesis manifestó sentirse cansada, con baja energía, presentó disnea al realizar acti-
vidades de la vida diaria, y moderada dificultad para hacer actividad física. Alergias de piel y 
rinitis de repetición. Dispepsia, dolor y distensión abdominal recurrente. Ciclos menstruales 
con hipermenorrea. Episodios de ansiedad y palpitaciones ocasionales.

Respecto a la medicación que se utilizaba mencionó: Furoato de Fluticasona spray nasal 27,5 
mcg 1 disparo/dia, Salbutamol 100 mcg aerosol de rescate, Loratadina 10 mg más Betameta-
sona 0,6 mg V.O en episodios de alergias y Meprednisona 40 mg en crisis asmáticas. Budeso-
nide 200 mg cápsula inhalatoria 1 /día, Omeprazol 20 mg 1/día.

Al indagar sobre su estilo de vida refirió una alimentación desequilibrada, rica en azúcares, 
lácteos, harinas refinadas, ultraprocesados, y baja en fibra frutas y verduras. No realizaba ejer-
cicio físico. No consumía tabaco. Sufría de tensión y ansiedad por estar al cuidado de su niña 
pequeña y palpitaciones frecuentes. Sufrió de ataques de pánico, bulimia con compensación 
en su adolescencia.

Como antecedentes familiares, refirió que su madre era asmática, alérgica e hipertensa, y su 
padre es obeso.

Concurrió con estudios previos indicados por su neumonólogo, los cuales arrojaron los siguien-
tes resultados: 7/12/20 Hemoglobina (Hb): 12 Hematocrito: 35.7 Volumen de sedimenta-
ción globular (VSG): 80 Proteina C reactiva: ++ Factor reumatoideo: negativo Orina: normal   
Glucosa: 100   Factor anti nuclear: negativo   Transaminasa glutámico oxalacetica (GOT): 10   
Transaminasa glutámico piruvica (TGP): 16   IgA: 112 IgE: 29, 28/10/20:  Hb: 12.2 VSG: 10 
Glucosa: 83 Urea: 18 Creatinina: 0.61   GOT: 11 GPT: 8 Amilasa: 40 IgA antitransglutaminasa:  
1   Anticuerpos Sars cov 2: -

Al examen físico se constató normopeso (65,7 kg), con una altura de 163,5 cm, presentando 
un Índice de masa corporal (IMC) de 24,79, una circunferencia de cintura de 76 cm. Su Ten-
sión Arterial fue de 120/80 mm Hg. Impresionó un buen estado general con signos vitales 
estables, facie pálida, ojerosa. Buena entrada bilateral de aire, con una espiración prolongada. 
Su saturación de O2 era de 98 % aire ambiente, sin ruidos agregados, a la auscultación cardio-
vascular ruidos netos, sin soplos, ritmo regular. En la inspección se observó piel seca, querato-
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sis folicular en brazos. Resto de examen físico dentro de los límites normales.

Diagnósticos diferenciales
Los diagnósticos diferenciales planteados fueron los siguientes: asma, rinitis alérgica, derma-
titis atópica, ansiedad/hiperestrés, hiperpermeabilidad intestinal (Leaky Gut), disbiosis intes-
tinal, Sensibilidad/intolerancia al gluten, Inflamación crónica.

Intervención terapéutica
En base a los diagnósticos presuntivos se plantearon las siguientes intervenciones: en primera 
instancia una Guía de alimentación saludable, con base Mediterránea, antiinflamatoria, baja 
en gluten y lácteos, sin ultraprocesados y refinados. Rica en fibra, frutas, verduras, proteína, 
Hidratos de carbono (HC) complejos, y grasas saludables. Se solicitaron estudios, Electrocar-
diograma y Laboratorio, interconsulta con psicología y estrategias para control de hiperestrés.

Se indicaron suplementos: omega 3 , 1000 mg eicosapentanoico/docosahexaenoico (EPA/
DHA), 2 gramos/día, Polivitamínico 1 cápsula/ día (Acido ascórbico 250 mg, Vitamina B1 
100 mg, Vitamina B2 50 mg, Vitamina B3 25 mg, Nicotinamida 12,5 mg, Vitamina B560mg, 
Vitamina B6 50 mg, Ácido fólico 400 mcg, Vitamina B12 150 mcg, Biotina 15 mcg, Magnesio 
glucuronato 75 mcg, Zinc gluconato 15 mg, Selenio orgánico 75 mcg, Manganeso gluconato 
1 mg, Cromo picolinato 100 mcg, Colina bitartrato 25 mcg, Inositol 25 mg, Betacaroteno 500 
UI, Vitamina A 2000 UI, Vitamina D3 2000 UI, Vitamina E 1000 UI), Vitamina C en polvo 3 g/
día. Por otra parte, se indicó un protocolo para tratamiento de Disbiosis intestinal: Kéfir de 
agua 1⁄2 vaso por día, Probiótico (Vita Biosa) > 1000000 Ufc/ml (cepas: Lactobacillus aci-
dophilus, Bifidobacterium Lactis, Lactobacillus Casei, Streptococcus Thermophilus, Bifidobacte-
rium Longum, Lactobacillus Rhamnosus, Lactococcus lactis subsp. Lactis, Lactobacillus Saliva-
rius), L-Glutamina 3-5 g/día, Gel de aloe vera bebible 10 ml/día.

Evolución
Dos meses después, la paciente concurre a consulta, trae resultados de estudios cardiológicos: 
ECG: dentro de límites normales. Ecocardiograma 26/1/21: insuficiencia tricuspídea leve, Frac-
ción de eyección 69 %, resto normal Holter 5/4/21: normal, además un laboratorio 21/1/21 
(solicitado por neumología): Albúmina: 4,5 Tirotrofina (TSH): 0,44 Anticuerpo antiestreptoli-
sina (ASTO) 155,6 PCR: 1 Hemoglobina: 13,1 Hematocrito: 42  IgA: 134  IgE: 27,5  IgG: 1088  
IgM: 291 Glucosa: 100 Creatinina: 0,65  T4Libre: 1,21. Trae además una RX de senos paranasa-
les 21/1/21: engrosamiento mucoso senos maxilares. Seno frontal parcialmente velado. Y un 
estudio de alergia que demuestra ser positiva a ácaros e histamina, resto Negativo.

En esta consulta la paciente refiere sentirse muy bien, mejor ánimo y energía, volvió a tomar 
infusiones (mate) que antes no toleraba, disminuyó el dolor e inflamación digestiva, mejora 
progresiva de la energía. Solo menciona que presenta palpitaciones al hacer ejercicio. Bajó 
mucho de peso (10 kg). Como nueva intervención se solicitan estudios con ferritina y vitami-
na D. Aumentar ingesta calórica.

Concurre nuevamente luego de 4 meses de la consulta inicial con nuevos resultados de estudios 
5/5/21 Hb: 12,3   Glóbulos Blancos: 6610   Ferremia: 66 Transferrina: 256 Ferritina: 37 Vitamina 
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B12: 245 Vitamina D: 9,20   IgE: 18   Cortisol: 19.3. Se constata al examen físico que continúa su 
descenso de peso. Nos manifiesta que realiza rutinas de ejercicio en su casa con su peso corporal 
y algunas caminatas. En esta consulta se plantea como intervención: respetar comidas principa-
les y plan alimentario, Vitamina D en cápsula mensual (100000 UI y gotas 5000 UI/día), Polper 
B12 (Vitamina B12 y asociados), y se indica comenzar ejercicio de fuerza.

Desenlace
Luego de 6 meses de la consulta inicial concurre nuevamente a control, concurre con estudios 
que arrojan los siguientes resultados: Radiografía de senos paranasales 17/8/21: normal, sin 
engrosamiento mucoso ni patología sinusal. Un análisis del 13/8/21 que arroja el siguiente 
resultado: Hb: 12,6 Hematocrito: 39,5 Glucosa: 89 TSH: 0.91 T4 Total: 7,6 T4Libre: 1,22 T3: 
1,14 Anticuerpos antitiroglobulina: 28 Antitiroglobulina Ultrasensible: 15 Vitamina D: 73,2
La paciente manifiesta sentirse con muy buen ánimo y energía y sin cansancio. Mejoró y re-
dujo francamente sus episodios de alergias, inflamación. Franca mejoría de su dispepsia y sín-
tomas gastrointestinales. No ha presentado crisis de asma desde el inicio de la terapéutica.

DISCUSIÓN

Según se manifestó en el caso, la paciente presentaba reiteradas consultas al sistema de salud 
por cuadros recurrentes desde su infancia. Éstos estaban caracterizados por crisis de asma, 
ansiedad, síntomas digestivos, rinitis y alergias de piel a repetición. Habiendo recibido trata-
miento con múltiples terapias y medicaciones, y a pesar de ello, solo obtenía mejoras transito-
rias y parciales de sus patologías, con una regular evolución de la enfermedad.

El asma y alergia representa un motivo de consulta habitual en la consulta de médica y es 
un desafío clínico para el médico de familia. Frecuentemente estas patologías son abordadas 
desde la medicina tradicional, con la utilización de diversos fármacos, con lo cual en muchas 
ocasiones no se logra un control completo de los síntomas y la enfermedad.

En este caso se planteó un abordaje desde la medicina de precisión, pretendiendo dirigir la 
terapéutica a la causa y fisiopatología de la enfermedad. La paciente concurrió con el diag-
nóstico previo de asma y alergias, por lo cual se procedió, luego de la anamnesis, exploración 
clínica y evaluación de estudios previos, a realizar los diagnósticos diferenciales desde el enfo-
que mencionado.

La presencia de rinitis alérgica, dermatitis atópica y asma permitieron dilucidar la existencia 
de la llamada “marcha atópica”. A pesar de presentar niveles normales de IgE, presentaba 
pruebas cutáneas positivas de alergia, que pusieron de manifiesto la existencia de atopia sisté-
mica. La presencia de síntomas y manifestaciones clínicas digestivas recurrentes permitieron 
además estimar la presencia de disbiosis intestinal.

Cada vez hay más pruebas de una interacción cruzada entre el intestino y el pulmón, el lla-
mado eje intestino-pulmón, y se ha destacado su importancia para el mantenimiento de la 
homeostasis inmunitaria. Los mecanismos por los cuales la microbiota intestinal influye en 
la microbiota pulmonar y viceversa no se comprende completamente, pero se sugiere que 
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las enfermedades intestinales y respiratorias muestran cambios patológicos superpuestos y 
podría ocurrir un cambio de inflamación intestinal a inflamación pulmonar. Por lo tanto, las 
alteraciones en este intercambio bidireccional están relacionadas con una mayor aparición 
de enfermedades de las vías respiratorias como el asma. De acuerdo a dichos hallazgos, es 
evidente que los pacientes con enfermedades gastrointestinales crónicas tendrían una mayor 
prevalencia de enfermedades pulmonares (Hufnagl et al., 2020).

En el mismo sentido, hay cada vez más evidencia científica que asocia el desbalance de la 
microbiota intestinal con el desarrollo de alergias. Adicionalmente, el consumo de Inhibidores 
de la bomba de protones, corticoides y la utilización recurrente de antibióticos favorecen la 
prevalencia de disbiosis intestinal (Hufnagl et al., 2020). Esto coincide con el caso descrito, en 
base a la anamnesis medicamentosa recabada en el caso, se puede ver la utilización de fárma-
cos que se asocian fuertemente a perpetuar dicho estado.

La primera intervención terapéutica consistió en indicar un cambio de alimentación, en base 
a una dieta mediterránea, antiinflamatoria, baja en gluten, lácteos, y sin ultra procesados o re-
finados. Rica en fibra, frutas, verduras, proteína, HC complejos, y grasas saludables. Tal como 
fue mencionado en la sección introductoria, la alimentación y la dieta juegan un papel crucial 
en la predisposición y desarrollo de alergias (van Neerven & Savelkoul, 2017). Más específica-
mente, existe una fuerte asociación entre una dieta rica en gluten y de baja calidad nutricio-
nal, como la llevada a cabo por la paciente, con el desarrollo de hiperpermeabilidad intestinal.  
Pese a que en el área local no se dispone de métodos de laboratorio para su diagnóstico, 
la sintomatología presentada, alergias, síntomas gastrointestinales recurrentes, permitieron 
sospechar como diagnóstico diferencial la presencia de esta hiperpermeabilidad intestinal o 
leaky gut. Este síndrome está asociado con una sobreexpresión de la proteína zonulina, que 
regula el flujo de moléculas entre el intestino y el torrente sanguíneo mediante la separación 
de las uniones estrechas intercelulares. Entre los diversos estímulos luminales intestinales po-
tenciales que pueden estimular la liberación de zonulina, la pequeña exposición a grandes 
cantidades de bacterias (crecimiento excesivo de bacterias) y el gluten, se han identificado 
como los dos desencadenantes más poderosos de esta patología (Fasano, 2020).

En este caso, se comprobó la presencia de síntomas relacionados a sensibilidad al gluten no 
celíaca. La sensibilidad al gluten no celíaca es una condición caracterizada por síntomas in-
testinales y extraintestinales que ocurren poco después de la ingestión de gluten y/u otras 
proteínas presentes en cereales como el trigo, la espelta, el centeno, la cebada y sus derivados 
en pacientes en los que se han excluido la enfermedad celíaca. La presentación clínica varía 
desde un síndrome de intestino irritable (por ejemplo hinchazón, dolor abdominal, evacuacio-
nes intestinales alternas, diarrea franca o estreñimiento) y/o síntomas del intestino superior 
(síntomas similares al reflujo gastroesofágico, por ejemplo acidez estomacal, así como otros 
más atribuibles a desde dispepsia funcional como plenitud posprandial, saciedad temprana, 
náuseas y vómitos) hasta manifestaciones extraintestinales (dolor de cabeza, ansiedad, de-
presión, mente nublada, síntomas similares a la fibromialgia y dermatitis/erupciones cutá-
neas). En particular, los síntomas inducidos por el gluten/trigo mejoran rápidamente con la 
retirada de los cereales ofensivos y recaen después de la reexposición. (Caio et al., 2020, p. 4) 
Se ha postulado la “hipótesis de la disbiosis del intestino permeable” en la patogenia de la 
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sensibilidad al gluten no celíaca. De hecho, se ha demostrado una barrera intestinal alterada 
en estos pacientes, tanto in vivo, mediante la prueba de lactulosa-manitol y el ensayo de zo-
nulina (niveles elevados de zonulina en suero). En particular, la dieta libre de gluten conduce 
a una normalización de estos marcadores que demuestran un vínculo entre la dieta, la barrera 
intestinal y la activación inmune sistémica en pacientes con sensibilidad al gluten no celíaca. 
En este contexto y en base a la interacción constante entre la barrera epitelial intestinal, la mi-
crobiota intestinal, los alimentos y el sistema inmunitario, es probable que cualquier potencial 
noxa, incluidos los componentes dietéticos, por ejemplo, gluten y/u otras proteínas de trigo, 
perturben este ajuste fino y precipiten los síntomas que experimentan los pacientes con esta 
condición. (Caio et al., 2020, p. 4)

Sin embargo, a pesar de los avances en una mejor comprensión de la importancia de la dieta 
gluten free, su efecto en la microbiota intestinal de los pacientes con sensibilidad al gluten no 
celíaca es un tema desafiante, que hasta el momento sigue sin dilucidar. En sujetos sanos, esta 
dieta provoca el agotamiento de especies beneficiosas, por ejemplo, bifidobacterias, a favor 
de patógenos oportunistas, por ejemplo, Enterobacteriaceae y Escherichia Coli. Por el contra-
rio, en pacientes con enfermedad celíaca y sensibilidad al gluten no celíaca, provocó un efecto 
positivo sobre los síntomas gastrointestinales al ayudar a restaurar la población de microbiota 
y al reducir las especies proinflamatorias, y demostró una reducción de linfocitos intraepi-
teliales duodenales y células caliciformes productoras de mucina, mientras que aumentó la 
variabilidad bacteriana. (Caio et al., 2020, p. 6)

En base a los datos que muestran la asociación entre la ingesta de leche y la producción de 
mucosidad en personas con alergias y asma, en este caso, se redujo el consumo de estos pro-
ductos. No existe evidencia clara al respecto, sin embargo, varias hipótesis biológicamente 
plausibles pueden apoyar tal asociación. Por ejemplo, los pacientes con asma tienen niveles 
más altos de una mucina específica en las vías respiratorias (MUC5AC) en relación con los pa-
cientes sin asma. Ciertos tipos de leche (de razas específicas de vaca) contienen una proteína 
llamada β-CM-7, que se ha demostrado que estimula la producción de MUC5AC. Se ha plan-
teado la hipótesis de que la ingestión de leche puede conducir a la estimulación de la produc-
ción de mucina respiratoria en las vías respiratorias y, por lo tanto, aumentar la producción de 
flema. Una prueba breve (de 4 a 6 semanas) de evitar los lácteos puede ser útil para discernir 
dicha asociación en individuos seleccionados (Yeh y Horwitz, 2017).

Continuando con la incorporación de cambios alimentarios, la dieta indicada fue rica en ácidos 
grasos omega 3. Un paso inicial importante en la mayoría de las afecciones inflamatorias, in-
cluido el asma, es el catabolismo de las grasas derivadas de la membrana celular para entrar en 
la vía del ácido araquidónico. La célula utiliza estos ácidos grasos para sintetizar muchos me-
diadores inflamatorios significativos en una exacerbación del asma, incluidos los leucotrienos. 
Se sabe que las alteraciones en la ingesta dietética de grasas afectan la composición de ácidos 
grasos de las membranas celulares. La suplementación con omega-3 disminuye la proporción 
de ácidos grasos omega-6 a omega-3 en la membrana lipídica de las células inflamatorias, 
creando así menos sustrato para la producción de mediadores inflamatorios. Este proceso, a 
su vez, disminuye la producción de muchos compuestos bioactivos potentes, por ejemplo, leu-
cotrienos, que están íntimamente involucrados en la inflamación alérgica. Los ensayos clínicos 
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de suplementos de ácidos omega-3 a partir de fuentes de pescado y plantas en el tratamiento 
del asma y las enfermedades alérgicas han sido inconsistentes. En un ensayo clínico pequeño, 
los pacientes con asma que consumían una dieta con un contenido elevado de omega-3 a 
omega-6 mostraron una marcada mejoría en la hiperreactividad de las vías respiratorias. Por 
lo tanto, una mayor ingesta dietética de omega-3 (o un ensayo de suplementos de omega-3) 
en algunos pacientes puede ser una intervención clínica útil (Yeh y Horwitz, 2017).

Hasta hace unos 100 años, la relación omega-6/3 ha sido de alrededor de 4:1 o menos. Sin 
embargo, la dieta occidental típica ahora brinda una proporción de omega-6/3 de aproxima-
damente 20:1 a favor de los omega-6. Esto predispone a respuestas inflamatorias suprafisioló-
gicas y perpetúa la inflamación crónica de bajo grado. El consumo excesivo de ácido linoleico, 
principalmente de aceites de semillas omega-6 industriales, y la falta de omega-3 de cadena 
larga en la dieta crea un estado proinflamatorio, proalérgico y protrombótico. Reducir la pro-
porción de omega-6/3, en particular mediante la reducción de la ingesta de aceite de semilla 
de omega-6 refinado, y aumentar la ingesta de omega-3 marinos, ya sea a través de la dieta o 
mediante suplementos, puede ser una estrategia eficaz para reducir la inflamación, las alergias 
y reacciones autoinmunes (DiNicolantonio y O'Keefe, 2021).

Los ácidos grasos omega-3, el ácido docosahexaenoico (DHA) y el ácido eicosapentaenoico 
(EPA), se encuentran naturalmente en el aceite de pescado y comúnmente se cree que son 
nutrientes antiinflamatorios, con efectos protectores en enfermedades inflamatorias como el 
asma y las alergias. Los mecanismos de estos efectos siguen siendo en su mayoría desconocidos, 
pero son de gran interés por sus posibles aplicaciones terapéuticas. Se han realizado una gran 
cantidad de estudios epidemiológicos y observacionales que investigan el efecto de la ingesta de 
pescado o la suplementación con ácidos grasos omega-3 durante el embarazo, la lactancia, la in-
fancia y la edad adulta sobre los resultados de asma y alergias. En su mayoría indican efectos pro-
tectores y sugieren una relación causal entre la disminución de la ingesta de aceite de pescado 
en las dietas modernas y un número creciente de personas con asma u otras enfermedades alér-
gicas. Los mediadores pro-resolución especializados (SPM: protectinas, resolvinas y maresinas) 
se generan a partir de ácidos grasos omega-3 como EPA y DHA a través de varias reacciones en-
zimáticas. Estos mediadores contrarrestan la inflamación eosinofílica de las vías respiratorias y 
promueven la resolución de la inflamación in vivo. Varios informes han indicado que la biosíntesis 
de SPM está alterada, especialmente en el asma grave, lo que sugiere que la inflamación crónica 
en el pulmón podría deberse a un defecto de resolución (Miyata y Arita, 2015).

Se administraron probióticos con recuento de cepas mayor a un millón. Existen muchos estu-
dios en los cuales se emplea la utilización de probióticos como tratamiento de alergias. Según 
un estudio de gran magnitud (Zajac et al., 2015), por ejemplo, se identificaron un total de 23 
estudios con 1919 pacientes, incluidos 21 ensayos controlados aleatorios doble ciego y 2 estu-
dios cruzados aleatorios. En los ensayos individuales se utilizaron múltiples cepas probióticas, 
poblaciones de estudio y medidas de resultado. Diecisiete estudios mostraron un beneficio clí-
nico significativo del uso de probióticos en al menos una medida de resultado en comparación 
con el placebo, mientras que 6 ensayos no mostraron ningún beneficio. 
 
Los probióticos pueden ser beneficiosos para mejorar los síntomas y la calidad de vida de los 
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pacientes con rinitis alérgica; sin embargo, la evidencia actual sigue siendo limitada debido a la 
heterogeneidad de los estudios y las variables medidas de resultado. Se necesitan estudios adi-
cionales de alta calidad para establecer recomendaciones apropiadas. (Zajac et al., 2015, p. 1)
El uso de probióticos se ha extendido también a la dermatitis atópica. Como hace referencia el 
artículo de Michelle Lisa et al.  (Lise et al., 2018), en el que se describe un caso de respuesta 
evidente al uso de probióticos en una niña con dermatitis atópica severa, con un cambio sig-
nificativo en los puntajes de severidad de la patología. La evidencia sugiere que la microbiota 
intestinal juega un papel importante en la patogenia de esta enfermedad, pero su mecanismo 
exacto aún no está claro. Se ha informado ampliamente que los probióticos actúan sobre el 
sistema inmunológico. Son microorganismos vivos con efectos inmunomoduladores que esti-
mulan las citoquinas Th1 y suprimen la respuesta Th2, que están siendo investigados para el 
tratamiento de diversas enfermedades. Los probióticos más utilizados son parte de la micro-
flora intestinal como los lactobacilos, las bifidobacterias y los enterococos. 

En alusión a la indicación de glutamina en la paciente, se pensó su utilización como estrate-
gia de reparación de la barrera intestinal. La glutamina, el aminoácido libre más abundante 
en el cuerpo humano, es un sustrato importante utilizado por las células intestinales. Se han 
informado las funciones de la glutamina en la fisiología de este órgano y el tratamiento de 
múltiples enfermedades intestinales. En la fisiología, la glutamina promueve la proliferación de 
enterocitos, regula las proteínas de unión estrecha, suprime las vías de señalización proinfla-
matorias y protege las células contra la apoptosis y el estrés celular en condiciones normales 
y patológicas (Kim y Kim, 2017).

No obstante, hasta el momento la bibliografía al respecto es escasa o nula, y no pudieron 
hallarse metaanálisis o ensayos controlados que permitan sugerir su uso con una fuerte evi-
dencia científica.

Se utilizó la administración de Aloe Vera en formato bebible, con el objetivo de actuar sobre la 
presunta disfunción de la barrera intestinal de la paciente. Entre los numerosos componentes 
fitoquímicos del gel de Aloe Vera, los polisacáridos son el pilar de varios efectos terapéuticos. 
Un estudio reciente en ratones ha reportado el efecto de los procesados del gel de Aloe Vera 
en las uniones estrechas (Le Phan et al., 2021). Los autores observaron un aumento en la 
expresión de la proteína ZO-1, asociada a la integridad de las uniones intestinales estrechas. 
Adicionalmente, en un estudio conducido por Karin Ried y colaboradores, se administró un 
formulado a base de hierbas y Aloe Vera, observando una mejora significativa en la frecuencia 
y la gravedad de los síntomas del tracto gastrointestinal superior e inferior, incluidos indi-
gestión, acidez estomacal, náuseas, estreñimiento o diarrea, dolor abdominal y flatulencia 
molesta. Además, mejoró significativamente el funcionamiento físico y los niveles de energía, 
estado de ánimo y sueño en un 60-80% (Ried et al., 2020).

Uno de los principales ejes de la terapéutica aplicada fue la suplementación con vitamina D, 
dados sus múltiples efectos benéficos en el aumento de la inmunidad, regulación de la infla-
mación, etc., los cuales se encuentran ampliamente respaldados por la literatura científica. La 
vitamina D desempeña un papel inmunorregulador y los niveles bajos de vitamina D se asocian 
con una disfunción inmunitaria. Además, la vitamina D se asocia con una mejor alveolarización 
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del pulmón y la producción de surfactante. En estudios observacionales de cohortes de naci-
miento, los hijos de mujeres que informaron haber tomado vitamina D durante el embarazo 
tuvieron entre un 40 % y un 50 % menos de sibilancias en los primeros años de vida que los 
bebés de mujeres que no informaron haber tomado vitamina D (Camargo et al., 2007; Weiss 
y Litonjua, 2011).

No debe dejar de mencionarse la importancia de la vitamina D, en su papel en la regulación 
de la inflamación, la integridad de la barrera intestinal, las alergias, entre otros. Los estudios 
experimentales realizados con humanos y animales han informado que la vitamina D actúa de 
diversas formas en los sistemas inmunitario y respiratorio. En la inmunidad innata, la vitamina 
D puede aumentar y modular la respuesta inflamatoria frente a bacterias, virus y hongos. En 
la inmunidad adaptativa, afecta la modulación de la presentación de antígenos por parte de las 
células dendríticas. La vitamina D también desempeña un papel en la regulación de la respues-
ta de los linfocitos T reguladores, que se sabe que son relevantes en el asma. También se ha 
demostrado que la vitamina D reduce la hipertrofia del músculo liso bronquial y la hiperplasia 
de las células caliciformes, así como el depósito de colágeno subepitelial y la actividad de los 
fibroblastos, típicos de la remodelación de las vías respiratorias observada en el asma (Wan-
dalsen y Solé, 2018 ; Martineau et al.,  2016).

En otro estudio aleatorizado, triple ciego, controlado con placebo (Andújar-Espinosa et al., 
2021), consistió en grupos paralelos de pacientes asmáticos adultos (n: 112) con 25-hidroxi-
vitamina-D 3 sérica <30 ng/mL. El grupo de intervención recibió suplementos orales con 16 
000 UI de calciferol por semana, y el grupo de control recibió placebo agregado a su trata-
miento habitual para el asma. El periodo de estudio fue de 6 meses.  A pesar que en este caso 
fueron utilizadas dosis diferentes de vitamina D3 respecto a al utilizado en la terapéutica de 
este caso de estudio, se puede observar que ocurrió un desenlace similar, entre los adultos con 
asma y deficiencia de vitamina D, la suplementación con calciferol oral en comparación con el 
placebo, mejoró el control del asma.

Otro de los mecanismos fisiopatológicos involucrados en el asma es el aumento del estrés 
oxidativo. El zinc (Zn), la vitamina C (VC) y la vitamina E (VE) tienen funciones antioxidantes 
(Siripornpanich et al., 2022). Al considerar la fisiopatología del caso, y presumiendo un estado 
inflamatorio, manifestado tanto por los antecedentes alimentarios, signos y síntomas clínicos, 
y a nivel de laboratorio por el aumento de mediadores inflamatorios como PCR y VSG, se de-
cide agregar a las medidas terapéuticas un multivitamínico, aportando estos micronutrientes, 
que además serán esenciales para mejorar el funcionamiento y fisiología mitocondrial y celu-
lar en general. (Milan et al., 2013)

Se administró además magnesio, dentro del suplemento multivitamínico. Se han realizado 
estudios de gran magnitud sobre este mineral y su implicancia terapéutica en el asma. El 
magnesio es un estándar de atención en el tratamiento de emergencia de las exacerbacio-
nes agudas y se administra por vía intravenosa o en forma de nebulización. En un estudio 
realizado en 2633 adultos, se ha demostrado que mejora el volumen espiratorio forzado en 
1 segundo (FEV1) y reduce las admisiones a la UCI en un entorno hospitalario. En el asma 
crónica, también se informan asociaciones inversas entre los niveles de magnesio intracelu-
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lar y la gravedad del asma (Britton et al., 1994).

CONCLUSIONES 

Lo dijo Hipócrates, 500 años AC, “Toda enfermedad comienza en el intestino”. Creímos haber 
sabido todo cuando descubrimos el genoma humano, pero aún estamos lejos de comprender 
los complejos procesos fisiopatológicos de las enfermedades. A pesar de impresionar ser seres 
con sofisticados sistemas e interacciones moleculares, esto aún no ha podido explicar esta 
delgada línea entre el inquietante y apasionante proceso de salud-enfermedad. Detenernos 
en estos procesos, nos ha llevado a subestimar la gran importancia de nuestra intrigante in-
teracción con otros pequeños y diminutos organismos, otros seres vivos y nuestro ambiente. 
El intestino, era antes considerado un órgano cuya única función era el transportar, absorber, 
excretar, etc. Hoy, sin embargo, se tiene en cuenta que allí yace la mayor interfase de interac-
ción con el ambiente que nos rodea. 

En este caso clínico, se propuso abordar el asma y la alergia desde la mirada de Medicina de 
precisión. Haciendo análisis de la fisiopatología y de la génesis del proceso de autoinmunidad, 
se utilizaron dianas terapéuticas hacia estos procesos, principalmente haciendo foco en reparar 
la integridad de la barrera intestinal. En el transcurso de 6 meses de tratamiento, la paciente 
manifestó mejoras clínicas y sintomáticas de los procesos de enfermedad, sin presentar efectos 
adversos. A pesar de utilizar algunas estrategias terapéuticas que se encuentran aún en estudio, 
las medidas instauradas produjeron un alivio significativo de los síntomas en la paciente.

Finalmente, creemos y aspiramos a que este caso clínico, pueda ser el disparador de futuras 
investigaciones relacionadas a esta estrategia y una nueva herramienta terapéutica, que junto 
a los tratamientos convencionales pueda mejorar la calidad de vida y reducir las exacerbacio-
nes en los pacientes con asma y alergias.
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INTRODUCCIÓN

La Atención Primaria de la Salud (APS) a partir de las instituciones de primer nivel, llamados 
CAPS - Centros de Atención Primaria de Salud - es la puerta de ingreso al sistema de salud. 
Estas instituciones de salud se encuentran conformadas por profesionales, técnicos, personal 
administrativo y de maestranza. En la conformación de estos equipos se encuentra indefecti-
blemente la figura del personal de Enfermería que ocupa un rol preponderante en el trabajo 
interdisciplinario. 

En ocasiones el trabajo del personal de Enfermería se ve obstaculizado por diferentes aristas 
que tienen relación con el propio funcionamiento de las instituciones donde cumplen sus ta-
reas y/o también aquellas que tienen que ver con su propio ser profesional.

Dentro de las investigaciones consultadas a nivel nacional se destaca la realizada por Paganini 
et al. (2010) publicada en la Revista Argentina de Salud Pública con el objetivo de evaluar la 
calidad de los sistemas de salud y la estrategia de Atención Primaria de la Salud en distintas 
áreas geográficas del país, la cual concluyó que a pesar de los esfuerzos para definir y ejecutar 
la estrategia de APS, los centros de salud continúan realizando sus actividades en base al mo-
delo tradicional de atención exclusiva de la demanda.

Otra investigación de tipo cualitativa llevada a cabo por Orlando (2015) sobre “El ejercicio de la 
Enfermería en Centros de Salud y Acción Comunitaria de la Ciudad Autónoma de Buenos Aires” 
observó como obstáculos para el desarrollo autónomo de las actividades vinculadas con el pri-
mer nivel de atención que se asigna a Enfermería el lugar de “colaboración”: muchas veces las/
os enfermeras/os realizan tareas generales que también podrían realizar otros profesionales, en 
detrimento de su autonomía. La autora observó también la alta demanda de usuarios y la insu-
ficiente cantidad de enfermeras/os para dar respuesta a la misma, lo que produce que muchas 
veces las/os enfermeras/os deban dejar a un lado la participación en los programas de salud 
para dedicarse a la atención de la demanda. Y, por último, la falta de reconocimiento (donde la 
hay) de su saber y su hacer por parte de los demás profesionales del centro y/o de los usuarios.
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A raíz de lo mencionado, el presente estudio se planteó como problema ¿Cuáles son las barre-
ras para el desempeño en atención primaria de la salud que reconocen los enfermeros de los 
CAPS de Paraná y Paraná Campaña en los meses de agosto a noviembre de 2021? El objetivo 
propuesto fue identificar las barreras para el desempeño en APS que reconocen los enfer-
meros, identificar las barreras institucionales y determinar las barreras profesionales para el 
desempeño en APS que reconocen los enfermeros de CAPS.

METODOLOGÍA

El estudio de tipo cuantitativo, exploratorio y transversal se realizó en 7 CAPS; 2 de la ciudad 
de Paraná (Centro de Salud Malvinas Argentinas y Hermana Catalina) y 5 de Paraná Campaña 
(Centro de Salud Sauce Montrull, Colonia Crespo, Fontanetto, El Palenque y Colonia Nueva).
La población estuvo conformada por 23 enfermeros que se desempeñan en los CAPS mencio-
nados, logrando un muestreo censal. Para la recolección de los datos, se utilizó como técnica 
la entrevista semiestructurada y como instrumento un cuestionario diseñado para tal fin.

RESULTADOS

Con respecto a las Barreras Institucionales para el desempeño en APS se observó que los/
as enfermeros/as reconocen como principal barrera institucional a las insuficientes partidas 
presupuestarias que reciben las instituciones donde laboran (95,7%). También se pudo ver 
que la limitación de gastos para APS (91,3%), la insuficiencia de espacios edilicios para reali-
zación de actividades de APS (82,6%) y la insuficiencia en la dotación de recursos humanos 
(78,3%), en ese orden, fueron considerados otros obstáculos importantes dentro de estas 
barreras institucionales. 

Tabla 1
Barreras institucionales para el desempeño en APS que reconocen los enfermeros de los CAPS de 
Paraná y Paraná Campaña en los meses de agosto a noviembre de 2021.

Barreras Presentes Ausentes Total

Insuficiencia de 
partidas presu-

puestarias

22 95.7 1 4.3 23

Limitación de 
gastos para APS.

21 91.3 2 8.7 23

Insuficiencia 
en la dotación 

de recursos 
humanos

18 78.3 5 21.7 23

Insuficiencia de 
espacios edilicios 
para actividades 

de APS.

19 82.6 4 17.4 23

N° % %N°

Fuente: elaboración propia
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En relación a las Barreras Profesionales para el desempeño en APS, la más preponderante fueron 
la insuficiencia en ofertas de formación en especializaciones en APS (78,3%), seguida por la in-
suficiencia de capacitaciones en servicio para APS (69,6%) y por la insuficiencia en la formación 
académica acorde para APS (65,2%). 

Tabla 2
Barreras Profesionales para el desempeño en APS que reconocen los enfermeros de los CAPS 
de Paraná y Paraná Campaña en los meses de agosto a noviembre de 2021.

CONCLUSIONES

El principal obstáculo que reconocen los/as enfermeros/as que se desempeñan en los Centros 
de Salud de Paraná y Paraná Campaña para ejercer de manera deseada en APS son en un 87% 
las barreras institucionales. Dentro de éstas, la insuficiente dotación de recurso humano es 
una dimensión que coincide con lo observado por Orlando (2015), ya que dicho factor coli-
siona con la participación en los programas de salud debido a la alta demanda en la atención 
directa dentro de los CAPS.
 
En un 71% los encuestados reconocen a las barreras profesionales como obstáculo, princi-
palmente a la insuficiente oferta en especializaciones en APS. Las dimensiones observadas 
dentro de las barreras profesionales coinciden con lo expuesto por Giraldo Osorio y Vélez Ál-
varez (2013), quienes plantean como desafío dotar a los sistemas de salud de talento humano 
capacitado. En el mismo sentido, Atehortúa Mira (2016) plantea que a partir de la experiencia 
en terreno se desnudan los vacíos y falencias en la formación recibida por los profesionales de 
enfermería en la academia sobre APS.

Respecto a esta problemática de la capacitación del recurso humano, la OPS y la OMS (2006) 
redactaron un documento de posición con desafíos para la gestión de recursos humanos en 
salud 2005-2015 cuyos objetivos eran lograr aumentar la cantidad de trabajadores de la salud 
con la adecuada calificación para el desempeño en APS y trabajo en equipo y modificar la for-

Barreras Presentes Ausentes Total

Insuficiencia en 
la Formación 
academémica 

para APS

15 65.2 8 34.8 23

Insuficiencia de 
capacitaciones 
en servicio para 

APS.

16 69.6 7 30.4 23

Insuficiencia 
en ofertas de 
formación en 

especializacio-
nes en APS.

18 78.3 5 21.7 23

N° % %N°

Fuente: elaboración propia



Revista de la Facultad de Ciencias de la vida y la salud- UADER- ISSN (en línea) 2953-5859 
VOL 2, N° 3 - Primer semestre de 2024. http://revistacienciasfcvs.uader.edu.ar/

FCVS UADER- Año 2 N° 3 - Primer semestre 2024 pág 58

mación de pregrado y postgrado del personal de salud que no responde a los requerimientos 
de la práctica de la APS. Dicha situación fue respaldada por la Declaración de Montevideo de 
2005, en la que apostaba al perfeccionamiento en todos los niveles de formación de los pro-
gramas de adiestramientos educativos y continuos.

En virtud de lo mencionado, la AEUERA (Asociación de Escuelas Universitarias de Enfermería 
de la República Argentina) planteó en el Documento de posicionamiento para la formación 
de Enfermería en Argentina del 9 de marzo de 2020, que tanto la formación actual como las 
capacitaciones continuas y los postgrados que se ofrecen, se orientan a la atención directa 
de pacientes, a patologías agudas y tratamientos de pacientes hospitalizados más que a la 
prevención de enfermedades y promoción de la salud, poniendo en riesgo la calidad de la for-
mación de los enfermeros y la calidad de la salud de las comunidades, lo cual se refleja en los 
resultados de esta investigación.

RECOMENDACIONES

En base a los resultados obtenidos se recomienda continuar investigando y profundizando 
sobre el tema, generar espacios de encuentros de equipos de diferentes Centro de Salud para 
elaborar propuestas para las problemáticas comunes detectadas, realizar reuniones de equipo 
en el Centro de Salud para evaluar y trabajar problemáticas de APS y, por último, fomentar y 
proponer capacitaciones sobre temas específicos y pertinentes a la especialidad.
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INTRODUCCIÓN

El artículo reúne los avances del Proyecto de Investigación y Desarrollo de Interés Regional 
(PIDIR) denominado “Factores sociales de riesgo asociados con comportamientos suicidas de 
adolescentes/jóvenes en poblaciones rurales de Entre Ríos”, generados por un equipo inter-
disciplinario conformado por docentes investigadores de la Facultad de Humanidades, Artes 
y Ciencias Sociales y la Facultad de Ciencias de la Vida y la Salud de la Universidad Autónoma 
de Entre Ríos (UADER), siguiendo un trabajo de campo de corte cualitativo, realizado en la 
localidad de Sauce Montrull, ante la demanda del personal del CAPS(Centro de Atención Pri-
maria de la Salud) de la misma comunidad, motivada por una serie de suicidios consumados 
por adolescentes/jóvenes en poblaciones vecinas. 

En los estudios sobre el tema, mayoritariamente, se aborda el suicidio desde los determinan-
tes individuales que llevan a tomar este tipo de decisión, en algunos casos aventurando la in-
corporación de los jóvenes al uso de medios digitales y las comunicaciones en tiempo real, a la 
pobreza y la crisis económica (Novas et al., 2017), dificultades de acceso al sistema educativo 
(Bustamante, 2017) o a la exposición a agroquímicos (Chenu et al., 2021). 

Durkheim (1965) opone como sus determinantes la disgregación familiar, un individualismo 
insuficiente o excesivo y los momentos de crisis. Analiza también el rol protector que cum-
plen las religiones, en mayor medida el catolicismo. Para nuestra región, hay un antecedente 
en Ecuador (Campo Araúz y Aparicio, 2017), que desde los determinantes sociales analiza el 
suicidio sin discriminar grupo etario en la capital del país.
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La propuesta de APS que se perpetúa a través del documento conocido como “Declaración 
de Alma Ata” (Organización Mundial de la Salud [OMS] Y Fondo de las Naciones Unidas para 
la Infancia [UNICEF], 1978), marca un camino que necesariamente conduce a la necesidad de 
comprender en su complejidad social, cultural, psicológica, biológica y espiritual para luego po-
der generar acciones tendientes a evitar la gestación de esos procesos o para recuperar niveles 
de vida saludables que se han perdido, construyendo otros modos de hacer salud, por fuera de 
las prácticas asistenciales históricas sostenidas en estructuras de atención de la enfermedad. 

Es imperioso repensar las prácticas en el campo de la salud para reinventarlas y transformar-
las, desplazando el eje tradicional (centrado en la enfermedad), dando lugar a acciones que 
impliquen generar procesos de salud en relación con otros, donde lo vincular y lo que hacemos 
aporten a otros modos de vivir, transformarse y transformar la vida. 

El suicidio habitualmente es considerado como una problemática importante en todas sus 
facetas (Organización Panamericana de la Salud [OPS], 2014). Sin embargo, cobra mayor 
impacto social cuando se trata de población joven, sobre todo si se combina con algunas prác-
ticas o juegos circunstancialmente de moda como el de la Ballena Azul (Blasco, 2017).

En la zona definida para la investigación, en varias poblaciones se ha dado una seguidilla de 
casos de suicidios consumados, algunos de ellos en jóvenes motivados por el juego de la ba-
llena azul que alcanzaron impacto nacional (La Ballena Azul se cobró la primera víctima en 
Argentina: murió un adolescente en Entre Ríos, 2017). De los casos de suicidio de jóvenes 
en el universo de estudio, en los últimos años, hay más información disponible a través de las 
noticias periodísticas que desde las estadísticas oficiales, ya que los intentos de suicidio son 
sub-registrados por parte del sistema de salud. Los suicidios consumados requieren de un pro-
ceso judicial que lleva tiempo hasta que se pueden pasar a las estadísticas oficialmente. Más 
allá de todo esto, se evidencia un aumento de casos progresivo de suicidios en el departamen-
to Paraná que se puede proyectar a la zona rural (Dirección General de Estadística y Censos, 
2015),  donde oficialmente (no está concluido el trámite judicial) se dieron 18 casos en 2017 
y extraoficialmente 60 casos (Policía de Entre Ríos). 

El marco teórico que nos contiene como equipo para abordar la problemática del suicidio es el 
de la interculturalidad, entendiendo por ella la relación que se da entre culturas de una forma 
dinámicas y no exenta de conflictos, en la cual existe necesariamente reciprocidad, voluntad 
y horizontalidad, reconociendo que hay espacios de encuentro donde se pueden negociar y 
otros donde se mantienen las especificidades respetando las diferencias. El encuentro de cul-
turas, cuando es mediado por procesos de salud-enfermedad adquiere ribetes particulares, en 
tanto que centralmente la interacción entre culturas se establece, entre otras dimensiones, a 
partir de la concepción de salud.  Según la Organización Panamericana de la Salud [OPS] y el 
Instituto de Nutrición de Centro América y Panamá [INCAP] (1995), la interculturalidad en 
salud se basa en el diálogo y consenso; las culturas se escuchan, se dicen y cada una toma lo 
que puede ser tomado de la otra. No se trata de imponer, de avasallar sino de reconocer, res-
petar y concertar. Sobre los entramados de las relaciones sociales es donde se construye una 
explicación del porqué de ciertos padecimientos. Para de Sousa Santos (2010) los procesos de 
emancipación cultural tienen que ver con la interculturalidad crítica. Se trata de superar el fe-



Revista de la Facultad de Ciencias de la vida y la salud- UADER- ISSN (en línea) 2953-5859 
VOL 2, N° 3 - Primer semestre de 2024. http://revistacienciasfcvs.uader.edu.ar/

FCVS UADER- Año 2 N° 3 - Primer semestre 2024 pág 62

nómeno que el sociólogo portugués conceptualiza como localismo globalizado. Propone que 
los mismos actores comiencen a reivindicar sus propios saberes. “Los procesos de salud-enfer-
medad-atención son una construcción social […] constituyen una trama de representaciones 
y prácticas en las que se articulan no sólo procesos económico-sociales, sino políticos e ideo-
lógicos” (Grimberg, 1992, como se citó en Strasser, 2011).

García Canclini (2005) afirmó lo siguiente: 
Bajo concepciones multiculturales se admite la diversidad de culturas, subrayando su diferencia 
y proponiendo políticas relativistas de respeto, que a menudo refuerzan la segregación. En cam-
bio, la interculturalidad remite a la confrontación y el entrelazamiento, a lo que sucede cuando 
los grupos entran en relación e intercambios. Ambos términos implican dos modos de pro-
ducción de lo social: multiculturalidad supone aceptación de lo heterogéneo; interculturalidad 
implica que los diferentes son lo que son en relaciones de negociación, conflicto y préstamos 
recíprocos (p.15).

La interculturalidad nos permite visualizar con mayor amplitud la problemática específi-
ca que propone abordarse, el suicidio de adolescentes/jóvenes que viven en poblaciones 
rurales, en tanto que las diferencias generacionales suelen estar atravesadas también por 
diferencias culturales.

La presencia en poco tiempo de suicidio en  jóvenes, la movilización que esta situación im-
pulsó en una comunidad ajena a este tipo de situaciones trágicas, y la imposibilidad de contar 
con explicaciones claras sobre los determinantes socioculturales que podrían llevar a tomar 
este tipo de decisiones, habilita generar un proceso de investigación que permita encontrar 
explicaciones a lo sucedido, también para generar acciones que eviten la aparición de nuevos 
casos y el traslado del fenómeno a otras comunidades cercanas.

El objetivo general fue describir los determinantes sociales presentes en los suicidios de ado-
lescentes/jóvenes que habitan en poblaciones rurales (menos de 2000 habitantes) del depar-
tamento Paraná de la provincia de Entre Ríos. Entre los objetivos específicos se trabajó sobre 
caracterizar los cambios económico-sociales y productivos desarrollados en estas comunida-
des; analizar las categorizaciones y significaciones que establece la comunidad respecto de 
las problemáticas que cursan los jóvenes y distinguir las expectativas de vida que tienen los 
adolescentes/jóvenes de la zona. 

METODOLOGÍA

La metodología ha sido cualitativa sobre diseño descriptivo, el método de recolección de datos 
fue entrevista semi-estructurada (Taylor y Bogdan, 1987) y observación participante (Guber, 
2002), el análisis se basó en la comparación constante y triangulación de la información ob-
tenida de ambas fuentes (Glaser y Strauss, 1967). La unidad de análisis fueron habitantes 
mayores de edad que viven en Sauce Montrull, diferenciando algunos grupos de importancia 
teórica: a- autoridades políticas locales, b- docentes de escuela primaria y secundaria, y c- ve-
cinos (Glaser y Strauss, 1967).
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RESULTADOS

Los resultados preliminares permitieron identificar que las poblaciones analizadas,  en los últi-
mos 30 años han migrado sus costumbres  socio-culturales y económicas siguiendo los cambios 
del negocio agropecuario y la aplicación  de nuevas tecnologías productivas, este determinante 
ha intensificado las contradicciones entre las familias que manejan los medio de producción y 
aquellas  relegadas solamente a la posibilidad de ofrecer su fuerza laboral en un marco de cre-
ciente disminución de los puesto de trabajo asociados con la ruralidad en todas sus modalidades.

A partir de la utilización de nuevas tecnologías de producción agropecuaria como la siembra 
directa de granos y los feedlots para la producción de carnes, se potenció un proceso que ge-
neró un cambio importante en las actividades agropecuarias y en la disponibilidad de trabajo 
para los más jóvenes. Otro factor a considerar, fue la migración de población urbana hacia 
pequeños pueblos, sobre todo en aquellos más cercanos a las grandes urbes de una forma 
no homogénea, situación que es facilitada, sobre todos a partir de la pandemia Covid 19, por 
la influencia de las tecnologías de la información, que entre otras cosas permite desanclar el 
lugar de trabajo del de residencia.

DISCUSIONES

Si abordamos las temáticas que han sido investigadas en la problemática del suicidio, pode-
mos generalizar una observación que muestra un abordaje mayoritariamente sesgado hacia 
cuestiones subjetivas, tanto de personas que han intentado suicidarse como las que lo han 
consumado. En este sentido, se ha logrado caracterizar a los suicidas desde las variables gé-
nero, disfunción familiar, depresión, problemas conductuales, ansiedad, abuso de sustancias, 
características del entorno escolar (Toro et al., 2009).

En el mismo sentido se ha formulado un modelo de conducta suicida que consta de dos di-
mensiones interrelacionadas: la dimensión de los rasgos de la persona (genética, abuso de 
sustancias, trastorno de personalidad limítrofe o impulsividad) y la de los desencadenantes o 
precipitantes (enfermedad psiquiátrica aguda o acontecimientos vitales adversos). Estable-
ciéndose que “deben coincidir, al menos, un factor de cada dimensión para que aumente el 
riesgo de suicidio” (Mann et al., 1999).

En cambio, las nuevas generaciones de la población analizada, las personas perciben un au-
mento constante de la incertidumbre sobre el futuro, sobre todo a partir de las dificultades 
para acceder y culminar la escolaridad secundaria y estudios superiores. 

Otro elemento relevante que se aplica es el consumo elevado de psicofármacos, en la mayo-
ría de los casos auto administrados, reportado tanto por los profesionales de la salud como 
los docentes. 

Estas poblaciones no cuentan con terceros de apelación para la resolución de los conflictos 
que se generan tanto desde situaciones ambientales como del clima social. También se ob-
servó en estas localidades la falta de espacios de socialización para adolescentes y jóvenes a 
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partir de los 15 o 16 años. 
  
CONCLUSIONES

Se está dando una migración de población urbana hacia las zonas rurales que genera un en-
cuentro de realidades culturales diferentes entre aquellos que han vivido históricamente en 
las poblaciones rurales y aquellos que viviendo en poblaciones rurales tienen sus actividades 
cotidianas en una gran ciudad. Este proceso de interculturalidad avizora para el futuro nuevas 
líneas de investigación, sobre todo en poblaciones que como Sauce Montrull se localizan en el 
periurbano de grandes ciudades.
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COMENTARIO

La obra, escrita y editada por destacados expertos en medicina de animales a nivel mundial, 
está destinada a la consulta del estudiante de salud animal y del profesional veterinario en 
ejercicio clínico, permitiendo de manera sencilla el acceso a la información.

Impresa en texto en blanco y negro, aunque posee algunas fotografías a color, presenta una 
escritura amena y comprensible, brindando toda la información que se requiere para realizar 
un diagnóstico preciso y una exploración clínica exhaustiva del paciente veterinario.

Diagramada en partes y en capítulos, ofrece una tabla de contenidos que detalla los temas, 
contando además, al final de la obra, con un índice alfabético minucioso que permite ir al tema 
de interés de manera directa.

Se abordan temas de evaluación del paciente, detallando las técnicas de exploración clínica 
y las de manejo e inmovilización de animales para su examen, como así también detalla las 
características a tener en cuenta en la confección de las fichas médicas veterinarias, men-
cionando cuales son los datos indispensables que deben contener, dado que son un registro 
fundamental en la atención del animal.

Se centra en la exploración clínica de perros, gatos, equinos, ganado porcino, ganado bovino, 
y camélidos entre los que se encuentran las llamas y las alpacas, detallando el sondeo paso a 
paso por los sistemas tegumentario, cardiovascular, linfático, respiratorio, digestivo, urinario, 
nervioso, visual, musculoesquelético y reproductor, brindando cuadros detallados con obser-
vaciones clínicas y otras consideraciones importantes a tener en cuenta. 

Ilustrado con fotografías de animales que se encuentran en atención veterinaria,  se revelan 



Revista de la Facultad de Ciencias de la vida y la salud- UADER- ISSN (en línea) 2953-5859 
VOL 2, N° 3 - Primer semestre de 2024. http://revistacienciasfcvs.uader.edu.ar/

FCVS UADER- Año 2 N° 3 - Primer semestre 2024 pág 68

particularidades de ciertas patologías, además de imágenes de instrumental médico a utilizar 
en cada caso con figuras del funcionamiento de los órganos.

Acompañan también al texto distintas tablas que ofrecen información complementaria de los 
temas abordados, asimismo se visualizan diagnósticos por imágenes realizados, dando a co-
nocer de este modo las observaciones en las endoscopias, ecografías y radiografías  realizadas.

Al final de cada capítulo se ofrecen lecturas recomendadas que incitan a profundizar en la 
temática.
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