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Resumen: Introduccion: Las terapias complementarias se han ido incorporando cada vez mas en
la atencidon de salud, especialmente en areas como la oncologia, cuidados paliativos, rehabilitacion
y obstetricia. En varios paises, son los propios profesionales de la salud los que las han incorporado
en forma integrada a su practica clinica, llevandolos a cambiar el paradigma del sistema biomédico
actual, permitiendo brindar un cuidado mas integral y auténomo. Objetivo: Comprender la
experiencia de los profesionales de salud de Chile al incorporar las terapias complementarias en
su practica clinica. Método: Estudio cualitativo fenomenoldgico. Se invitd a participar a
profesionales de la salud, con certificacion en una terapia no convencional, la cual integran a su
préctica clinica. Tras la firma del consentimiento, se realizaron las entrevistas en profundidad hasta
lograr la saturacion de los datos. El proceso de investigacion se realizo siguiendo las 10 etapas de
Streubert. Resultados: Participaron 11 profesionales de salud, quienes desarrollan terapias como
el reiki, terapia floral y acupuntura integrada a su practica clinica. Se devel6 que la incorporacion
de Terapias Complementarias le dio mayor sentido a la propia labor como profesional de la salud,
sin embargo, hubo facilitadores y obstaculizadores del proceso, lo cual les gener6 nuevos desafios
para la integracion con la medicina alopata. Conclusion: La integracion de las Terapias
Complementarias ampliaron las herramientas terapéuticas, lo que generd en ellos mayor
satisfaccion profesional al brindar una atencion mas humana y centrada en la persona,
reconociendo la necesidad de incorporar estos saberes en los curriculos de las carreras de la salud.
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Abstract: Introduction: Complementary therapies have been increasingly incorporated into health
care, especially in areas such as oncology, palliative care, rehabilitation and obstetrics. In several
countries, it’s the health professionals themselves who have incorporated them into their clinical
practice in an integrated way, leading them to change the paradigm of the current biomedical
system, allowing them to provide a more comprehensive and autonomous care. Objective: To
comprehend the experience of health professionals in Chile when incorporating complementary
therapies in their clinical practice. Method: Qualitative phenomenological study. Health
professionals certified in unconventional therapy were invited to participate, which they integrate
into their clinical practice. After signing the consent, in-depth interviews were carried out until the
data was saturated. The research process was carried out following the 10 steps of Streubert.
Results: 11 health professionals participated, who develop therapies such as reiki, flower therapy
and acupuncture integrated into their clinical practice. It was revealed that the incorporation of
Complementary Therapies gave greater meaning to the work itself as a health professional,
however, there were facilitators and obstacles to the process, which generated new challenges for
integration with allopathic medicine. Conclusion: The integration of Complementary Therapies
expanded the therapeutic tools, which generated in them greater professional satisfaction by
providing a more human and person-centered care, recognizing the need to incorporate this
knowledge into the curricula of health careers.

Keywords: Complementary Therapies; Health professionals; Clinical practice

Resumo: Introducdo: As terapias complementares tém sido cada vez mais incorporadas a
assisténcia a saude, principalmente em areas como oncologia, cuidados paliativos, reabilitacdo e
obstetricia. Em varios paises, os proprios profissionais de salde os incorporaram a pratica clinica
de forma integrada, levando-os a mudar o paradigma do sistema biomédico vigente, permitindo-
Ihes uma atencdo mais integral e autbnoma. Objetivo: compreender a experiéncia dos profissionais
de saude no Chile ao incorporar as terapias complementares em sua pratica clinica. Método: estudo
fenomenoldgico qualitativo. Foram convidados a participar profissionais de salde com
certificacdo em terapia ndo convencional, que integram a sua prética clinica. Ap6s a assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, foram realizadas entrevistas em profundidade até a
saturacdo dos dados. O processo de pesquisa foi realizado seguindo as 10 etapas de Streubert.
Resultados: participaram 11 profissionais de salde, que desenvolvem terapias como reiki,
floroterapia e acupuntura integradas a sua pratica clinica. Revelou-se que a incorporacdo das
Terapias Complementares deu maior sentido ao proprio trabalho como profissional de salde,
porém, surgiram facilitadores e obstaculos ao processo, 0 que gerou novos desafios para a
integracdo com a medicina alopatica. Conclusdo: A integracdo das Terapias Complementares
ampliou os instrumentos terapéuticos, o que gerou nelas maior satisfacdo profissional por
proporcionar um cuidado mais humano e centrado na pessoa, reconhecendo a necessidade de
incorporagdo desse conhecimento nos curriculos das carreiras em saude.
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Introduccion

Varios estudios han hecho evidente el aumento de la utilizacion de Terapias
Complementarias (TC) por parte de los usuarios (1,2), y su incorporacion de manera
complementaria en la atenciéon de salud, especialmente en areas como la oncologia, cuidados
paliativos, rehabilitacion y obstetricia (3-7).

Durante las ultimas dos décadas, varios profesionales de la salud coinciden que estas
terapias se pueden utilizar en forma complementaria a las practicas de la medicina cientifica o
alopata, al observar que las personas mejoran su salud, presentan menos efectos secundarios del
tratamiento farmacol6gico y mejoran su calidad de vida (8,9). Es maés, algunos estudios han
mostrado que los profesionales también son usuarios de estas, especialmente las enfermeras,
quienes refieren que han sido beneficiadas tanto en lo fisico, como emocional y espiritual, lo que
ha generado importantes cambios en su estilo de vida (10-12).

A pesar de haber aumentado la aceptacion de las TC por los profesionales de la salud,
algunos consideran que falta informacion sobre las distintos tipos de précticas y la evidencia
cientifica suficiente para avalar su efectividad (13,14), generandose entre ellos la necesidad de
recibir una mayor instruccion en este tipo de terapias, para poder recomendarla a sus pacientes con
seguridad (11,14). Por ello, plantean que deberian existir mas centros de formacion que le permita
a los profesionales ser acreditados por las autoridades de salud (15,16).

En Chile, la acreditacion la realiza el Ministerio de Salud, quien define las horas de
formacion y calidad terapéutica. A la fecha el Ministerio solo certifica la practica de Homeopatia,
Naturopatia y Acupuntura, el resto de las terapias estan en proceso de ser acreditadas, por lo que
los terapeutas solo son certificados por los centros de formacion (17). Tras un estudio realizado en
Chile a los terapeutas certificados por el Ministerio de Salud, solo el 43% correspondia a
profesionales del area de la salud (18).

Varios estudios en paises desarrollados muestran que los profesionales de la salud que han
incorporado este tipo de terapias en forma complementaria a su practica profesional consideran
que los ha motivado a cambiar su paradigma del sistema biomédico (19,20). A su vez, sefialan que
les ha permitido brindar un cuidado mas integral y adquirir mayor autonomia en su practica clinica
(16). A esto se suma, la percepcion de un aumento del bienestar de los pacientes intervenidos
(21,22).

En este contexto, se hace necesario profundizar en la experiencia de profesionales de la
salud en Chile que han vivenciado este fendmeno, por lo que el objetivo del presente estudio fue
develar la experiencia de los profesionales de salud que han incorporado las terapias
complementarias en su atencién y cuidado profesional. Con ello se espera aportar conocimiento
que fundamente la necesidad de incluir en la formacion de los profesionales de salud estos saberes,
para entregar un cuidado integral y aportar a la calidad de vida de las personas.
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Método

Estudio cualitativo con disefio fenomenologico, que se funda en la filosofia de Husserl y
Heidegger, la cual permite “poner en la luz algo que puede volverse visible en si mismo” (23).
Para Farber este método tiene un caracter reflexivo y subjetivo, que se desarrolla a través de una
metodologia rigurosa, critica y sistematica de abordar un fenomeno (24).

La muestra fue por conveniencia a través del método de bola de nieve, por lo que se invito
a participar a profesionales de salud (enfermeros, médicos, matronas, kinesiélogos, nutricionistas,
terapeutas ocupacionales y psicologos) que ejercian su profesion en centros de salud publicos y
privados de Chile y tenian la experiencia de incorporar en su ejercicio profesional las terapias
complementarias. Los criterios de inclusion fueron: profesional de la salud con mas de un afio de
ejercicio profesional, que haya obtenido certificacion por una capacitacion formal en la terapia
complementaria que realiza y que la haya incorporado de manera permanente a su atencion. El
numero de participantes se determind aplicando el criterio clasico de la saturacion de significados,
que se alcanz6 con 11 entrevistas.

La técnica de generacion y analisis de datos se realizd segun las 10 etapas descritas por
Streubert (25), iniciandose con el braketing de cada uno de los investigadores del proyecto. Tras
la invitacion por email, el profesional que accedio a participar era contactado por uno de los
entrevistadores, quien confirmd la voluntariedad del proceso, para luego, concertar la fecha, hora
y lugar de la entrevista. Cada entrevista fue realizada por un investigador quien no tenia ningun
vinculo con el participante. Las entrevistas fueron realizadas entre septiembre 2017 y mayo de
2018, en una oficina privada a eleccion del participante posterior a la firma del consentimiento
informado. Cada entrevista fue audio grabada e iniciada con la pregunta norteadora: ¢ Cuél ha sido
su experiencia al incorporar una terapia complementaria a su practica clinica? Durante la entrevista
se realizaron otras preguntas que permitirian profundizar en el didlogo. Las narrativas, una vez
transcritas literalmente, fueron sometidas a un analisis tematico por las investigadoras en forma
separada, quienes posteriormente realizaron la triangulacién de sus hallazgos, llegando al consenso
de las unidades de significado, y asi estructurar la esencia del fendmeno una vez saturados los
datos. Para confirmar los hallazgos, se realiz6 member check a 3 de los participantes, quienes
expresaron sentirse representados. Durante el proceso se vel6 por el cumplimiento del rigor
metodolégico propuesto por Guba & Lincoln (25).

Este estudio contd con la aprobacion del Comité Etico Cientifico de la Facultad de
Medicina de la Pontificia Universidad Catélica de Chile (N° 16-1222005) y con el financiamiento
de la Direccion de Investigacién y Doctorado de la Escuela de Enfermeria de la Pontificia
Universidad Catolica de Chile.

Resultados
En el presente estudio participaron 11 profesionales de salud, quienes a través de sus

narrativas compartieron sus vivencias. Las caracteristicas sociodemograficas de los
participantes se muestran en la Tabla 1.
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Tabla 1: Caracteristicas sociodemograficas de los participantes

Terapias complementarias en la préactica clinica

Centro publico Tipo de Atencion de
Afios de Terapias 0 prlva_ldo donde Certificacion pacientes
Sexo | Edad Profesion ejercicio complementarias aplica TC MINSAL/ Cgptro Rural/ Urbano
profesional que realiza de formacién
Masc 28 Enfermero 4 Reiki Consultorio Certificado Centro Urbano
Terapia floral Publico- de formacion
Terapia Santiago-
transpersonal. Region
Metropolitana
Fem 29 Enfermera 5 Reiki, terapia floral, Hospital Certificado Centro Urbano
reflexologia Publico- de formacién
Antofagasta
Region de
Antofagasta
Fem 47 Enfermera 23 Medicina china Consulta Certificacion Urbano
Privada- MINSAL
Santiago
Region
Metropolitana
Masc 44 Médico 19 Medicina China Consulta Certificacion Urbano
privada — MINSAL
Santiago
Region
Metropolitana
Fem 62 Enfermera- 40 Medicina China Consultorio Certificacion Urbano y Rural
matrona Publico- Los MINSAL
Angeles.
Region del Bio
Bio
Fem 50 Psicologa 14 Medicina China Consulta Certificacion Urbano
privada — MINSAL
Santiago
Region
Metropolitana
Fem 30 Enfermera 3 Reiki y terapia Hospital Certificado Centro Urbano
floral publico. de formacioén
Santiago.
Region
Metropolitana
Masc 67 Quimico- 42 Homeopatia Consulta Certificacion Urbano y Rural
farmacéutico Medicina privada — MINSAL
antroposofica Linares.
Region del
Maule-
Fem 52 Enfermera 26 Reiki. Consultorio Certificado Centro Urbano y Rural
Terapia floral Publico- Los de formacién
Angeles.
Region del Bio
Bio
Fem 51 Médico 26 Terapia floral Hospital Certificado Centro Urbano
Sintergética publico. de formacién
Feng Shui Santiago.
Region
Metropolitana
Fem 62 Enfermera 32 Reiki Consultorio Certificado Urbano
Terapia floral Publico- MINSAL y Centro
Naturopatia Santiago- de formacion
Region
Metropolitana
Fuente: Elaboracion propia
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La edad promedio de los 11 participantes era de 45 afios, siendo ocho mujeres y cuatro
hombres que en promedio tenian 19 afios de ejercicio profesional. Seis de ellos contaban con
certificacion en mas de dos terapias complementarias. Por otra parte, todos han utilizado para
el cuidado de su propia salud alguna terapia complementaria.

Hallazgos:

A partir de los relatos, su pudieron identificar tres esencias: Dar mayor sentido a la
propia labor como profesional de la salud; Desafios para generar una mayor integracion con
la medicina alopata; Facilitadores y obstaculizadores del proceso. En el presente articulo, se
describiran las dos primeras esencias.

Dar mayor sentido a la propia labor como profesional de la salud

Para los profesionales, el formarse y practicar terapias complementarias les ha permitido tomar
conciencia de la existencia de un nuevo paradigma de salud, lo que los ha llevado a vivenciar
cambios en lo personal y en lo profesional. En lo primero, al experimentar en ellos mismos los
beneficios de las TC y el ayudarse a si mismo en el proceso de ser terapeutas, y en lo
profesional, al ampliar las herramientas terapéuticas y generar mayor satisfaccion
profesional.

“... yo diria que mds que las terapias, es la vision paradigmatica que hay detras de estas
disciplinas. La filosofia que hay detras de la medicina oriental es muy profunda y la gracia que
tiene es que es parte sustancial de las terapias mismas. Hay algo muy profundo detras de todo
ello, solo que creo que nuestra medicina occidental, se ha olvidado de sus origenes y se ha ido
reduciendo, modernizando, concretizando, materializando y, por lo tanto, la practicamos sin el
sentido profundo que originalmente tenia”. Enfermera 1, Terapeuta Medicina China.

Cambios personales: Experimentar en ellos mismos los beneficios de las TC

Los terapeutas relatan que dentro de las motivaciones que tuvieron para iniciarse en las TC
destacan haber vivido personalmente procesos de sanacién como usuarios de estas, ya sea previo
a su formacion o durante la misma. Lo que los llevd no solo a conocerlas, sino a capacitarse y
aplicarlas.

“Primero es buscar para sanarte td, tomamos conciencia sanandonos nosotros y después
claro, tu haces los cursos y después sales como para sanar a otros... la que se tiene que sanar eres
m”. Enfermera 2, Terapeuta de reiki

“Buscaba una forma mas humanista, mas integra, mas amplia de entender al hombre...
Por tanto, lo que me ha dado este camino ya de afos, es ese entendimiento distinto de lo que es la
realidad, y por lo tanto, administrar mi propia vida de una forma distinta...” Médico, Medicina
Tradicional China

“yo creo que a uno le hace ser también mejor persona y mas agradecida, por lo menos esa
es mi vision”. Enfermera 2, Medicina Tradicional China

“Esto de las flores de Bach y la meditacion... centrarse en tener contacto con tu interior y
aceptarse, aceptarse como uno es... Entonces en lo personal me ha ayudado conmigo misma
aceptarme como soy, a estar mas relajada, mas tolerante y eso por supuesto influye hacia los que
estan conmigo...”. Enfermera 3, Terapeuta de reiki
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Cambios personales: Ayudarse a si mismo en el proceso de ser terapeutas
Uno de los beneficios mayormente referidos por los profesionales terapeutas es el crecimiento
personal alcanzado gracias al paradigma en el cual se basan las terapias complementarias. Ellos,
en base a esta experiencia, sienten que son mas humanos y con ello cercanos a los otros, siendo
mejores personas Yy profesionales.
Ademas, reconocen que este tipo de formacion les permite un autoconocimiento, que con el tiempo
es su fortaleza para continuar trabajando.
“... ha significado para mi un crecimiento en lo laboral, en lo profesional, un crecimiento también
desde lo personal porque yo hoy dia independientemente de todo cuando estoy sesionando con los
pacientes me doy cuenta de que son rollos personales también. Entonces lo he logrado ir
desarrollando, es como mi propia psicoterapia con todos los pacientes son un mundo. Y
efectivamente es un crecimiento maravilloso”. Psic6loga, Acupuntura

“Entonces, el hecho de aplicar las terapias en el hospital, para mi ha sido un logro super
importante y aparte, siento que me ha cambiado la percepcion de vida de muchas cosas. Incluso
me ha ayudado, como trabajo en oncologia, en el tema del duelo... igual es super importante.
Entonces me ha ayudado mucho a resolver muchas cosas con la muerte, muchas cosas que en el
fondo yo creo que me han ayudado a surgir como persona, como entender el actuar de otras
personas... Yo siento que soy mucho mds empdtica con las personas ahora”. Enfermera,
Reflexologia

“Ademas, eso es lo otro, uno trabaja hacia las personas, pero no deja de tener siempre su
cuota de terapia, siempre hay una terapia con las flores, con reiki, con todas las terapias
complementarias. Uno siempre se estd ayudando asi mismo también, aparte que cuando le gusta
lo que hace es feliz, asi que el corazoncito mas contento esta”. Enfermera 1, Terapeuta de reiki

Cambios profesionales: Ampliar las herramientas terapéuticas

Los profesionales terapeutas refieren que el uso de las TC en su ejercicio profesional les permite
contar con mayores habilidades para la valoracién e intervencion terapéutica, complementando su
saber disciplinar, transformandose en una herramienta terapéutica muy valiosa.

“Cuando se da terapia floral a los chicos que tenian dolor abdominal, les haciamos eco y
todo, y no habia nada. Entonces yo les empecé a dar flores porque era miedo... miedo a morir.
Una vez que empezamos a trabajar con las flores, ellos morian, pero la muerte era diferente ”.
Médica, Flores de Bach

“En rural, lo aplique a pacientes terminales. Asi que ahi aplicaba Reiki a pacientes con
dolor. Y en el CESFAM donde trabajo aplicamos todas las terapias con protocolo. Entonces,
tenemos protocolizado que, a todos los pacientes de dificil manejo, los vamos a manejar con
terapias... Bueno, la gente dice que se le pasa el dolor... Entonces nos empezaron a mandar
fibromialgias... Tenemos algunos instrumentos de evaluacion y con ella [terapeuta] ve que si
necesita Reiki o flores...”. Enfermera 2, Terapeuta de reiki

Cambios profesionales: Mayor satisfaccion profesional

Los profesionales perciben que el uso de las TC genera satisfaccion en su quehacer profesional,

dado que acrecientan sus habilidades personales, logrando abarcar a la persona como ser holistico.
“Entonces, bueno, uno busca ayudarlos [a los pacientes] con medicamentos homeopaticos

y se veian los resultados de la gente. Vuelven después a preguntar y jagradecer incluso! [rie].
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Entonces, la cosa que se va dando simplemente... una tremenda satisfaccion personal y
profesional encuentro yo”. Farmaceéutico, Homeopatia

“iMe encanta, amo mi pega!... me llena. Me voy llena de felicidad, me voy llena de amor
asi que es lo maximo. Ojala muchos més colegas lo experimentaran y se dieran cuenta de lo
gratificante que es... [ Mis pacientes sumamente bien, super agradecido!!” Enfermera, Terapeuta
reiki

“... para estos nifios, el hecho de que tengan una esperanza en el fondo, de que otros tipos
de terapias lo puedan ayudar, jayuda mucho, mucho, mucho! Sobre todo, la terapia que yo hago,
que es reflexologia, que es como masajes de pies. El carifio que uno le entrega y como el tocar o
el sentir que estas cerca del otro, también ha sido como super gratificante para mi y para ellos”.
Enfermera, reflexologia

“Entonces ha sido realmente una satisfaccion personal, porque yo estoy vieja, tengo 63
afos recién cumplidos y yo esto lo estudie hace pocos afios, porque me estoy proyectando para lo
que viene”. Enfermera 1. Medicina tradicional china

Desafios para generar una mayor integracion con la medicina al6pata

Los profesionales ven como desafid integrar estas terapias con la medicina alépata, como
una sola mirada de salud holistica. A si también, ellos consideran necesario incorporarlo en los
curriculos de las profesiones de salud para dar un sentido mas humano.

Integracion de estas terapias con la medicina al6pata en pro de una salud holistica

Los profesionales consideran que las terapias complementarias han ido siendo aceptadas y
consideradas por la medicina alopata dada su efectividad en la salud integral de los individuos, por
lo que el desafio de ellos es favorecer esa integracion desde su realidad, en pro de la salud integral
del ser humano y a su vez dar sentido a su propia vida.

“... ahora hay una gran cantidad de colegas farmacéuticos, médicos... que han buscado a
través de la medicina complementaria un camino, y se estan formando y hay formaciones oficiales
y €s0 encuentro que es bueno.”. Farmacéutico, Homeopatia

“También de poder cambiar esta mirada tan cientifica a esta cosa que se puede incluir. Yo
no estoy diciendo que solo sea esto, pero que se puede compatibilizar sin ningn problema”.
Enfermera 2. Medicina Tradicional China

“Entonces nuestro desafio es el Modelo de atencién integral de salud, hacerle como una
profundizacidn, un desgloso, una profundizacion en la parte de salud ocupacional y también como
con el enfoque de terapias complementarias.” Enfermera 4. Terapeuta de Reiki

Incorporarlo en los curriculum de las profesiones de salud para humanizarlos.
Los participantes consideran que uno de los desafios es ir incorporandolos a la ensefianza de
pregrado, con el fin de favorecer la integracion de ambas medicinas. Esta incorporacion iria mas
alla de la técnica, incluyendo el sentido y base filoséfica de las terapias complementarias. Por ello
el desafio es nutrir los curriculos con un enfoque mas humanizado, centrado en el ser humano.
“Pero creo que si, si eso se incluyera por ejemplo en las mallas curriculares tendriamos
profesionales mucho mas humanos, que hoy en dia yo siento que cada vez se esta perdiendo mas”.
Enfermera 1. Terapeuta de reiki
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“... por lo menos tener un conocimiento al menos superficial con respecto a las terapias
en la formacion de pregrado...”. Enfermera, Reflexologia

Discusién

Tras el aumento de las necesidades de una salud mas humanizada y con un mayor énfasis
en la prevencion y promocion, en las ultimas décadas se ha observado un nimero creciente de
pacientes y usuarios que buscan ser atendidos bajo el enfoque de las TC. Esto ha generado la
necesidad que los profesionales de la salud se informen mas, buscando evidencia cientifica sobre
su efectividad y usos, para asi asesorar con mayor seguridad a sus pacientes (26-28). Sin embargo,
algunos de ellos no solo se han informado, sino se han ido formando en dichas terapias e
incorporandolas a su practica profesional (29,30).

Tras los hallazgos de la presente investigacion, se ha podido develar que, para los
participantes, la integracion de las TC en su practica clinica los ha llevado a dar mayor sentido a
la propia labor como profesional de la salud.

Varios de los profesionales entrevistados manifestaron que su acercamiento a las TC se
inicié siendo primero usuarios de este tipo de terapias, lo que les permitié vivenciar cambios
personales que los llevaron no solo a confiar en su efectividad sino también a formarse en ellas.
En este sentido, en la investigacion realizada por Shorofi et als. (31) en el sur de Australia, el
95.7% de las enfermeras usaban las TC para su propio bienestar, y el 49.7% las aplicaban en el
cuidado de sus pacientes, las que sostenian que esto les permitia realizar una préctica con un
enfoque mas holistico, en concordancia por lo expuesto por médicos alemanes en una
investigacion publicada el 2020 (20). En relacion con lo anterior, en varias investigaciones se ha
observado una asociacion positiva entre el conocimiento de las TC y la actitud ante el uso de estas.
(32,33). Es asi como en algunos estudios, se mostro que estos conocimientos determinan que exista
una mayor posibilidad de recomendarlas a los usuarios e incluso incorporarlas en su practica
clinica (27,34,35).

Otras investigaciones han sefialado que los profesionales de la salud sostienen que el
aplicar este tipo de terapias en su quehacer, habia significado una profunda transformacion en ellos
mismas y en su mirada de la vida, especialmente en el &mbito espiritual (36).

Por otra parte, en un estudio realizado en Estadios Unidos a estudiantes de enfermeria, el
70% se mostraron “muy abierto "o" abierto " hacia el uso o recomendacion de las TC, quienes
ademas consideraban que estas terapias “holisticas” tenian un impacto positivo en la salud
personal. A lo que se suma, que los estudiantes que eran usuarios referian sentirse mas
armonizados en cuerpo, mente y alma, lo que le permitia un mayor empoderamiento frente a su
propia salud (37).

En relacion con las implicancias del uso en su practica clinica, uno de los hallazgos de este
estudio fue que los participantes percibieron que se ayudaban a si mismos dentro del proceso
terapéutico, generando una relacion de ayuda mutua entre paciente y profesional. Al revisar la
literatura, no se encontraron estudios que hicieran referencia a esta vinculacion con relacién al uso
de laTC. Sin embargo, los planteamientos realizados por Jean Watson (38) sefialan que la relacion
enfermera-paciente dentro de un cuidado transpersonal, logra este tipo de ayuda mutua, al
favorecer la sensibilidad, hacia uno mismo y hacia los demas, generando una relacion terapéutica
auténtica y nutricia para ambas personas.
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En cuanto a los cambios en su practica clinica, los participantes del estudio sefialaron que
laimplementacidn de las TC les permitio ampliar las herramientas terapéuticas y generar asi mayor
satisfaccion profesional. Este fendmeno se observa en varios estudios, en los cuales tanto
matronas, enfermeras y médicos, manifestaron que, al incorporar estas terapias a su vida
profesional, se habian reencontrado con la esencia del cuidado holistico y adquirieron una nueva
vision sobre la profesion, generando mayor satisfaccion en su préactica clinica (29,33,39). A su vez,
en el meta sintesis realizada por Hall et al., varios estudios en profesionales de enfermeria revelan
que las TC alinean y fortalecen los valores de estos profesionales, aportando una mayor
satisfaccion laboral. En este sentido, las enfermeras sostenian que las TC permitian compensar
algunas limitaciones de la medicina convencional, como son los problemas de salud crénicos y el
control del dolor (40). Sin embargo, en este mismo estudio, las enfermeras sostuvieron que la
implementacion de las TC depende del contexto de las préacticas clinicas.

Dado lo expuesto anteriormente, los estudios han sefialado que el sentido que dan los
profesionales de la salud al uso de las TC les ha permitido mantener la motivacion para seguir
incorporandolas a su practica clinica y a su vez, motivar a otros profesionales en este tipo de
practicas (41-43).

En relacion con lo expuesto, las participantes del presente estudios plantearon que
actualmente existe el desafio de generar una mayor integracion de las TC con la medicina cientifica
0 alGpata, basada en sus propias experiencias de implementacion, y de esa manera integrarlas como
una sola mirada de salud holistica. Es asi como en varios estudios, los profesionales destacan que
es necesario conocerlas, iniciando con el uso personal, lo que llevaria a tener una actitud positiva
y estar motivados para su integracion en la clinica, al crear la oportunidad para personalizar la
atencion y practicar de forma humanista el cuidado (26,31,40). En este mismo sentido, en un
estudio realizado en Indonesia, las enfermeras no recomendaban a los usuarios las TC, debido a la
escasa informacion que tenian de estas terapias, por lo que ellas mismas expresaron la necesidad
de adquirir estos conocimientos (32).

Esta necesidad de recibir capacitacién también es planteada por los participantes del
presente estudio, al sostener que se requiere incorporar los saberes de las TC en los programas de
formacion de pregrado de las profesiones de salud, lo que permitiria dar un sentido mas humano a
la préctica. A si mismo, varios articulos en profesionales de la salud han sefialado la importancia
de integrar los conocimientos sobre TC en los curriculums, mejorando asi su disposicién hacia
este tipo de terapias y favoreciendo el desarrollo de la practica basada en la evidencia existente al
respecto (37,44,45).

Conclusion

El presente estudio buscé develar la experiencia de los profesionales de salud que han
incorporado las terapias complementarias en su atencién y cuidado profesional. Al respecto, los
profesionales refirieron que su acercamiento a las TC surgio principalmente al ser usuarios de
ellas, permitiéndoles vivenciar los cambios favorables que los llevé a confiar en su efectividad y
motivarlos a su posterior formacion en el area.

Uno de los principales aportes de esta investigacion, fue develar que los profesionales
consideran que el uso de las TC integradas a su préactica clinica genera un proceso terapéutico
constituido por una relacién, en la que paciente y profesional, se benefician. A su vez, para los
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participantes, las TC ampliaron sus herramientas terapéuticas, lo que les genera mayor satisfaccion
profesional, y personal.

Por lo anterior, el desafio de las futuras generaciones es lograr una mayor integracion de
las TC con la medicina alépata o cientifica, como también la necesidad de incorporar los saberes
de las TC en los curriculos de las profesiones del area de la salud, lo que permitiria dar un sentido
mas humano y holistico a la practica de cada una de las disciplinas.
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