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A menudo, la gente piensa en las
terapias alternativas y complementa-
rias (CAM) como algo negativo, em-
pleando términos como "no orto-
doxo", "no convencional" o "no
occidental". Incluso cuando se alude
a las terapias Naturales en términos
positivos, con frecuencia suena como
algo secundario, cuyo rol es el de
complementar la moderna Medicina
ortodoxa occidental.

:UN CONCEPTO POSITIVO
PARA LAS CAM?

Plantearemos la posibilidad de presentar
la idea de las CAM en otras formas posi-
tivas. Dado que cada vez hay mas perso-
nas que sienten atraidas por ellas, tiene
que haber un enfoque diferente desde el
cual podamos definir las CAM en términos
mas afirmativos. Ciertamente, las personas
que se acercan a las CAM no estan sim-
plemente escapando de algo, sino que
deben estar albergando la esperanza de
encontrar un nuevo horizonte para la
medicina, y no simplemente la de aceptar
algunos remedios secundarios no orto-
doxos. ;Cudl es, pues, la idea central y
positiva acerca de las CAM en este nuevo
horizonte?

En primer lugar, planteémonos una simple
cuestion: ;Cual es el objeto (o quién es
el sujeto) de las CAM? Es por todos sabido
el hecho de que la Naturaleza posee una
estructura jerarquica. Por ejemplo, co-
menzando por nosotros mismos y yendo
en orden descendente, empezariamos a
nivel individual, para proseguir por las
células, moléculas, genes, sustancias qui-
micas, atomos y finalmente particulas y
campos subatomicos. Por encima de no-
sotros y rodeandonos se encuentran otros
seres humanos que forman sociedades,
asi como otras criaturas vivientes, el eco-
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sistema, el planeta Tierra, las galaxias, y
asi hasta llegar al Universo mismo. Clara-
mente, el propésito de las CAM atane
principalmente al ser humano, que se
encuentra al nivel "individual".

LA JERARQUIA DE LA
NATURALEZA
Y LA EMERGENCIA DEL
"INDIVIDUO"

Las leyes que rigen los niveles mas bajos
de la naturaleza restringen aquellas que
gobiernan los niveles mas altos de su
jerarquia, y muchos de los fenémenos
que ocurren en los niveles méas altos
pueden ser explicados y restringidos por
las reglas que gobiernan los mas bajos.
Existen muchos ejemplos de esto en la
historia de nuestra comprensién de la
"enfermedad". En las épocas pre-
modernas, las culturas consideraban la
enfermedad humana como un infortunio
o maleficio que recaia en un individuo.
Alrededor del siglo XVIII, la Medicina
moderna Occidental, firmemente arraiga-
da en la anatomia exacta o los analisis
del cuerpo humano, introdujo el concepto
de enfermedad como una disfuncion or-
ganica (patologia organica), el nivel mas
bajo del individuo. En el siglo siguiente,
el objeto de la patologia se redujo todavia
mas al nivel celular, lo que convirtié a la
patologia en "patologia celular", tal y
como lo acuiié Virchow. En el siglo XX
se avanzo en dicho camino, pasando de
las células las moléculas, y ahora a los
genes. El altimo siglo fue el siglo de la
medicina molecular, o patologia molecu-
lar. Se ha llegado a una comprension
cientifica moderna de las enfermedades
reduciendo su objeto de estudio desde
el nivel individual hasta el nivel de
organos, células, moléculas y genes.

La poderosa metodologia de la biomedi-
cina moderna nos ha permitido compren-
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der la enfermedad del individuo por
medio de la busqueda de factores ele-
mentales situados en niveles inferiores
al del individuo. Gracias a este enfo-
que, hemos conseguido explicar, en
términos moleculares, muchas enfer-
medades a través de su etiologia y
patogénesis, lo que constituye cierta-
mente un importante logro.

Sin embargo, seria una ilusién pensar
que podemos entender los fenémenos
situados en niveles mas altos de la
jerarquia de la naturaleza por medio
de reducirlos al nivel inferior. Volve-
remos mas adelante sobre esta cuestion
epistemologica, pero es ciertamente
falso pensar que la enfermedad de un
paciente ha sido sanada una vez hemos
corregido las disfunciones en sus
organos o moléculas. Mas bien, en
principio, que hayamos enmendado
los problemas que afligian a sus
organos o moléculas no significa que
hayamos necesariamente curado la
enfermedad de un paciente. El reduc-
cionismo, aunque poderoso (especial-
mente en las ciencias biomédicas o
en el andlisis de los mecanismos de
las enfermedades), es incompleto y no
carente de defectos cuando se aplica
a la practica clinica médica del arte
de sanar. Puede incluso convertirse en
un instrumento peligroso en la medida
en que hace que la gente se sienta
atraida a olvidar el hecho de que la
enfermedad objeto (o sujeto) de la
practica médica es un mal que aflige
al individuo, y no a las moléculas.

Esta sabiduria practica posee una base
epistemologica. Es bien sabido que no
todos los fendmenos que tienen lugar
en los niveles mas altos o complejos
de la naturaleza pueden ser explicados
por los principios que gobiernan los
niveles mas bajos o menos complejos,
dado que cuando en un momento
temporal emerge un elemento de nivel
superior en la naturaleza, de forma
simultanea surgen nuevas reglas que
gobiernan dicho nivel. Deberiamos,
por consiguiente, recordar que existen
reglas emergentes a un nivel individual
que no pueden ser reducidas al nivel
de los 6rganos, células y moléculas.

Incluso al de las células y moléculas,
las funciones de las moléculas no pue-
den ser reducidas a las funciones de
las células. Como minimo, debe haber
nuevas reglas a un nivel celular que

controlen y gobiernen las interacciones
entre las moléculas constituyentes. Las
células s6lo pueden sobrevivir bajo
determinadas reglas de cooperacion
que controlen las funciones de un gran
namero de moléculas diferentes. Este
mismo principio también se puede
aplicar a las relaciones entre el nivel
celular y organico. Aunque la funcién
de un organo depende de la funcién
de las células que lo constituyen, dicha
funcién no es reductible a la de nin-
guna de sus células constituyentes, es
decir, el pensamiento no puede ser
explicado por la funcién de ninguna
de las neuronas individuales en el
cerebro. La funcién de un érgano no
es la suma aritmética de las células
que lo constituyen, sino que opera
como minimo en el nivel de las reglas
que gobiernan las interacciones de
cada célula y aquellas que controlan
sus interacciones con otros 6rganos y
los ambientes internos y externos del
individuo.

De igual forma, un ser humano indi-
vidual no es un compendio de
organos. Dicho ser humano tampoco
esta libre de las reglas que controlan
sus organos, pero su individualidad
no se explica en términos de sus
6rganos. Un individuo estd gobernado
por las reglas que integran los 6rganos
que lo constituyen para operar de
forma cooperativa. Recordemos, por
lo tanto, que la enfermedad es algo
que sufre un individuo, no una
disfuncion de sus érganos, células o
moléculas. La enfermedad en tanto
que sufrimiento (maladie en francés
y Ku en japonés) no puede ser com-
prendida sin mantenernos firmemente
al nivel del individuo.

UNA MIRADA FRESCA
AL PACIENTE COMO
UN INDIVIDUO

Imaginemos un paciente con sindro-
me de fatiga crénica, un estado poco
conocido del cuerpo y la mente re-
cientemente identificado como (pro-
bablemente) una entidad patologica
que podria tener una base infecciosa
y/o inmunoldgica. La fatiga que siente
esta persona es real, y con frecuencia
le hace sentir incapaz. Sin embargo,
todavia no existe una medida con-
creta para representar esta enferme-
dad cuerpo-mente, como podria ser
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una prueba de analisis sanguineo o
radiologica, como las que se realizan
en la moderna medicina occidental.
El sufrimiento de esta persona prosi-
gue, pues, en ausencia de medidas
objetivas. La medicina reduccionista
no tiene ninguna forma de compren-
der o curar a este individuo, dado
que se basa en la evidencia represen-
tada por algunas medidas objetivas
que atanen a sus funciones celulares
y moleculares. Por lo tanto, no esta
en condiciones de curar a este indi-
viduo que sufre.

La situacion es la misma para aquellas
enfermedades que pueden ser diagnos-
ticadas pero no curadas por la medici-
na moderna, como el cancer en estado
avanzado y el SIDA. En este caso, la
enfermedad del paciente estd muy bien
representada a un nivel organico, ce-
lular o molecular de forma numérica
o en iméagenes. Sin embargo, su sufri-
miento no puede ser representado
mediante ese tipo de medidas, sino
que se expresa Ginicamente a nivel del
propio individuo.

Personalmente, creo que las personas
que se acercan a las CAM estan bus-
cando una forma de aliviar su sufri-
miento que la medicina convencional
reduccionista tiende a pasar por alto
a causa de su atencion centrada en las
medidas objetivas en niveles inferiores
del nivel individual, como los 6rganos,
células y moléculas. Por lo tanto, se
espera de las CAM que proporcionen
una mirada atenta al individuo en su
conjunto.

Me gustaria proponer que las CAM
debieran primero definirse ellas mis-
mas como una mirada fresca al pa-
ciente en tanto que individuo, dife-
rente de la actitud de la medicina
analitica moderna. El paciente como
individuo no puede ser representado
como un compendio de medidas
numéricas objetivas a niveles sub-
individuales. Se espera de las CAM
que sean capaces de comprender y
sanar la enfermedad, entendida como
el sufrimiento de un paciente como
un individuo en su totalidad, y no
como la anormalidad de algunas me-
didas objetivas. Los sistemas médicos
pre-modernos de Asia, como la Me-
dicina herbaria China y la Medicina
Ayurvédica, deberian ser explorados
nuevamente desde esta perspectiva.
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A pesar de carecer de un poder anali-
tico sofisticado, estos sistemas han
dado lugar y alimentado métodos
intuitivos de diagnéstico y curacién
basados en la sintomatologia
fenomenologica en el nivel del indi-
viduo y no en la patologia situada un
nivel sub-individual.

Creo que los practicantes de las CAM
han tomado la actitud general de in-
tentar comprender la enfermedad por
medio de la sintomatologia empirica
intuitiva, sin reducirla a las anormali-
dades situadas a niveles sub-
individuales. Si desmitificamos los
elementos supersticiosos que conlleva
dicho enfoque, nos enseiara su sabi-
duria clinica, la actitud que permane-
ce firmemente por encima del nivel
de o6rganos, células y moléculas. In-
cluso los modernos médicos "occi-
dentales", si son suficientemente bue-
nos, poseen de forma intuitiva esta
actitud holistica hacia el paciente
individual. Nuestro rol consiste en
proveer a esta intuicion de una meto-
dologia teérica.

El punto de partida basico de las CAM
es que surgiran nuevos principios de
forma discontinua, de igual forma que
en la naturaleza existe un salto dis-
continuo desde los niveles bajos hasta
los niveles altos de complejidad. Por
ejemplo, para el salto desde el nivel
de la materia hasta el nivel de la vida
surgio la regla de la auto-replicacién,
que esta basada en (pero no explicada
por) las reglas que gobiernan el nivel
molecular. La evolucion, cuyo meca-
nismo central consiste en la
replicacién diferencial de un conjunto
de elementos auto-replicadores, es el
fenémeno que subyace de forma in-
trinseca a este nivel, es decir, la vida.
Se trata de un fenémeno emergente
que no podemos reducir al mundo
material inerte, ya que en él tiene
lugar la interaccion de numerosos y
complejos auto-replicadores tanto con
la materia no-autorreplicadora que
les rodea (nivel inferior) como entre
ellos mismos.

De igual forma, nos gustaria afirmar
que la organizacion de las células en
niveles mas altos (es decir, el niel del
individuo) también conlleva la
aparicion de nuevas reglas. Sélo re-
conociendo este hecho nos es posible
comprender que la enfermedad es un

problema del individuo, el cual no
podemos simplificar a los niveles in-
feriores de sus constituyentes: 6rganos
células y moléculas.

;QUE HA EMERGIDO
AL NIVEL DEL INDIVIDUO?

Consideremos que ha surgido al nivel
del individuo. Un cuerpo humano cons-
ta de 270 tipos de células, cuyo nimero
asciende a 60 billones. Aunque es po-
sible cultivar muchas de nuestras células
bajo condiciones controladas,

Consideremos los elementos que han
surgido al nivel del individuo. Un cuer-
po humano consta de 270 tipos de
células, cuyo numero asciende a 60
billones. Aunque es posible cultivar
muchas de nuestras células bajo condi-
ciones controladas, ninguna de ellas es
capaz de funcionar como una unidad
individual. Sélo pueden sobrevivir y
funcionar normalmente en los tejidos
y 6rganos en los que fluye la sangre,
los cuales constituyen el ambiente uni-
ficado del individuo. Por lo tanto, las
reglas que gobiernan las interacciones
entre aquellas células y la organizacion
de las unidades funcionales son nece-
sarias para construir la totalidad de un
individuo. Hasta la mas simple célula
humana individual se ha originado de
otra Unica célula individual, el 6évulo
fecundado, a través de la diferenciacién
adaptativa y de la proliferacion. Me
gustaria proponer que los principios de
auto-generacion, auto-diversificacion y
auto-organizacién son los nuevos prin-
cipios que gobiernan el proceso en el
cual se ha originado el nivel del indivi-
duo. Otro principio relacionado seria
el de la auto-referencialidad, que des-
cribe el hecho de que células y 6rganos
diversificados interaccionan los unos
con los otros de tal forma que su
coordinacion les hace comportarse
como si tuvieran que ver con la totalidad
del yo. Deberia disculparme por pre-
sentar aqui, ademas del concepto de
"individuo" (el nivel individual), el
concepto del "yo", el cual podria sonar
mistico a aquellos con tendencias re-
duccionistas. Sin embargo, este concep-
to no es para nada mistico, sino incluso
convencional en algunos campos de la
biomedicina, como la inmunologia. La
inmunologia no es otra cosa sino una
ciencia que pretende descifrar los me-
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canismos biologicos de un individuo
para su diferenciacion y defensa frente
a otros individuos y frente al ambiente.
La auto-referencialidad es el principio
que con mas frecuencia opera en este
sistema. La inmunidad innata y adapta-
tiva, la inflamacién y la hematopoyesis
[proceso fisiol6gico mediante el cual
se sintetizan las células sanguineas; N.
del T.] son simplemente algunos de los
fenébmenos gobernados por este princi-
pio. Aunque el concepto de "yo"
inmunolégico se refiere al yo organico
0 genomico, existe otro "yo" que desig-
na nuestra persona y consciencia. Los
cientificos, incluyéndome a mi mismo,
esperamos que este nivel pueda ser
explicado en términos neuro-
endocrinologicos en el futuro. Sin em-
bargo, a dia de hoy todavia existe un
debate filosofico importante acerca de
la plausibilidad de esta explicacion,
incluso desde un punto de vista estric-
tamente tedrico. Dejando aparte este
debate, la mayoria de cientificos estarian
al menos de acuerdo en que los
fenémenos relacionados con el yo cons-
ciente son muy dificiles de explicar
mediante el enfoque reduccionista.

Las razones para esto son bastante obvias.
El enfoque tradicional reduccionista esta
restringido por el paradigma mecanicista
Newtoniano, en el cual su modelo de
"sistema" estd formado en torno a un
sistema mecanico de ingenierfa que gira
en el sentido de las agujas del reloj. En
dicho sistema, los componentes elemen-
tales se rigen Gnicamente por las leyes
Newtonianas de los cuerpos solidos.
Este modelo de ingenieria de "sistema"
es claramente inadecuado para el nivel
de la vida. Los antiguos sanadores de la
india y de China tuvieron la intuicion
de que debia de existir un "sistema"
superior en la vida, en ocasiones deno-
minado "espiritu" en castellano, aunque
a su vez también se encontraban inmer-
sos en supersticiones de caracter no
analitico. Debemos admitir que existe
un elemento de sabiduria en el respeto
que expresan algunas de las medicinas
tradicionales a lo largo del planeta hacia
el nivel superior de un sistema extrema-
damente complejo.

El concepto de "sistema", que se hizo
popular en la segunda mitad del siglo
pasado, fue acunado de forma vaga para
denotar un compendio de elementos
cuya totalidad pretende servir a un
proposito til. Originariamente, se trataba

de un concepto de ingenieria mecanica,
para posteriormente pasar a ser un con-
cepto de tecnologia de la informacion.
En la actualidad, el concepto de sistema
es mas sofisticado en las informatica que
en los relojes. Sin embargo, incluso el
sistema de super-computadoras se en-
cuentra todavia muy lejos del sistema
inmunolégico, por no mencionar el
sistema nervioso. ;Qué es lo que hace
a los sistemas vivientes diferentes de
aquellos sistemas de ingenieria? Se trata
de un tema muy en auge que no ha sido
resuelto mediante la teoria de la com-
plejidad, pero al menos una de sus pro-
piedades obvias es la auto-organizacion
de elementos que se generan mediante
auto-replicacién. Dicha propiedad esta
ausente en los sistemas mecanicos
Newtonianos. Incluso la computadora,
es decir, la maquina de Turing, puede
simular dicha propiedad de una forma
Gnicamente superficial. La auto-
organizacion, auto-diversificacion, auto-
generacion y auto-referencialidad son
prioridades de los sistemas vivientes que
permanecen mas alla del alcance de las
méaquinas fabricadas por el hombre.
Deberiamos asimismo recordar que estas
propiedades s6lo son aparentes por en-
cima del nivel de los organismos vivien-
tes individuales, especialmente aquellos
que derivan de un 6évulo. Con la finalidad
de clarificar este aspecto, aunque con
cierta precaucion acerca de la utilizacion
de un neologismo, me gustaria proponer
la denominacién de "stper-sistema" para
designar aquellos sistemas que posean
estas propiedades. Mediante la
introduccién de dicho concepto, pode-
mos ahora decir que él individuo vivo
es un stper-sistema. De forma delibera-
da, le gustaria sugerir asimismo que las
propiedades de este stper-sistema se
transfieren a otros sistemas de orden
superior a los individuos: lenguaje so-
ciedad mercado, etc.

SUPER-SISTEMA Y
CIENCIA EPIMEDICA

Podemos, pues, proponer que las en-
fermedades que deberia sanar la me-
dicina alternativa son enfermedades
de este stper-sistema. No puede ser
reducido a las disfunciones de sus
elementos constituyentes. La experien-
cia de la lucha humana contra las
enfermedades del stper-sistema se ha
acumulado en las medicinas tradicio-
nales y nutritivas de Oriente y Occi-
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dente. En esta historia, deberiamos
buscar los elementos clave para el
enfoque alternativo y no reduccionista
a la medicina en el futuro.

Permitaseme considerar un simple
aspecto, concretamente relacionado
con la técnica terapéutica, para ejem-
plificar el enfoque no reduccionista
en la medicina. Las terapias herbarias
de China (Kampo) y de Occidente
estan basadas en los efectos terapéuti-
cos de los productos naturales. Muchos
de sus efectos desaparecen cuando las
hierbas se dividen y analizan mediante
los constituyentes que las componen.
Para aquellos que se dedican a la fito-
terapia, asi como para la los teéricos
del stper-sistema, no es un hecho
extrano el que los extractos crudos de
los productos naturales posean propie-
dades terapéuticas que posteriormente
no se detectan en ninguno de sus com-
ponentes purificados. No es necesario
recurrir aqui al término "holistico". Las
interacciones y la sinergia de los
multiples componentes pueden dar
lugar a la aparicion de ciertos efectos.
Este es el nivel mas elemental yo del
enfoque del stper-sistema.

Mientras que la metodologia de la
medicina occidental no ha avanzado
mucho mas alla del aislamiento,
purificacion y andlisis de los compo-
nentes, el enfoque del stiper-sistema
se antoja como algo casi magico. Es-
pero que la moderna biomedicina esté
ahora preparada para afrontar el pro-
blema de la complejidad, aprendiendo
de la sabiduria de las medicinas tradi-
cionales

Creo que la ciencia es mucho mas
interesante que la magia, de forma que
la comprension de los diferentes reme-
dios utilizados en las CAM en términos
cientificos (y no "milagrosos") sera mu-
cho mas interesante y reconfortante
que dedicarse a defenderlos a ultranza
como si se tratara de remedios magicos.
Dejando a un lado la magia y los mila-
gros, incluso muchas de las acciones
fisiologicas de alimentos comunes no
pueden ser reducidas a las moléculas
que los constituyen por ejemplo, como
se ha demostrado recientemente, el
efecto protector sobre él la aparicion
de cancer de prostata que posean los
tomates no puede ser reducido al lico-
peno, su componente principal, sino
que es querido a algunas de las todavia

desconocidas y complejas interacciones
de algunos de sus componentes. Ingerir
alimentos naturales a lo largo de déca-
das deberia por lo tanto ser diferente
que consumir suplementos dietéticos
durante meses o incluso anos.

Me gustaria proponer que el impacto
de las CAM (incluyendo a la medicina
tradicional) sobre la medicina moderna
radica en el hecho de que plantea de
forma abierta la perspectiva del stper-
sistema. No se trata de una alternativa,
o simplemente de una medicina com-
plementaria a la actual biomedicina
reduccionista. En mi opinién, para ex-
poner esta posicion de forma mas clara
es necesario utilizar algtin término apar-
te del concepto "CAM". "Medicina
integrativa" es una opcion frente a la
que no tengo objeciones, pero el térmi-
no no es capaz de transmitir el concepto
de que el objeto (o sujeto) de esta nueva
biomedicina es el stiper-sistema. Dado
que los términos "super" o "hiper" no
son adecuados para acompanar al tér-
mino "medicina", y dado que "meta-
medicina" suena demasiado atrevido,
me gustaria sugerir el modesto término
"ciencia epimédica". Si este término
fuera aceptable, la ciencia que pretende
estudiar la complejidad del super-
sistema y su sanacién puede denomi-
narse de forma colectiva "ciencia epi-
médica". Por supuesto, se trata de un
nuevo término acunado mediante la
adicion del sufijo epi-, que significa
"por encima de" o "sobre", al término
medicina. Asi, desearia proponer que
la nueva biomedicina incluyera lo mejor
de la moderna medicina analitica, pero
fuera a su vez capaz de mantenerse por
encima de ella para contemplar al indi-
viduo humano como un stper-sistema
irreductible. El término epi- también
lleva implicito el hecho de que incluye
de forma selectiva lo mejor de las ac-
tuales modalidades de CAM, asi como
de la moderna medicina Occidental.
Aparte de las técnicas que he mencio-
nado hasta ahora, me refiero a la acu-
puntura, shiatsu (masaje japonés), aro-
materapia, masaje occidental, Qi-Gong,
Rolfing, medicinas herbarias y otras
modalidades terapéuticas que se consi-
deran de segundo orden o incluso no
se consideran parte del conjunto de
técnicas médicas modernas. La ciencia
del stper-sistema podra dilucidar qué
contenidos deberiamos aprender de
estas técnicas. Dado que los términos
como "paramédico" y "epigenético" ya
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poseen significados definidos, mi
intencién es que el término ciencia
epimédica se ha aceptado ampliamente
en el futuro.

BASE DE EVIDENCIA PARA
LA CIENCIA EPIMEDICA

Al tratar de establecer la ciencia epi-
médica como una disciplina de la
ciencia y del arte en esa nacion de
este stiper-sistema, la labor crucial es
la de construir su base de evidencia.
La supersticién, la fe religiosa y la
credulidad, por desgracia, han sido
importantes pilares de las CAM hasta
ahora. Ha llegado el momento de des-
pojar a las CAM de estos elementos,
ya que existen muchas personas, orga-
nizaciones y compaiiias cuyos fines
son los de explotar este aspecto de las
CAM. Deberia por tanto establecerse
un patrén cientifico para reevaluar las
CAM en base a la evidencia, con la
finalidad de integrarla en la medicina
del futuro o ciencia epimédica.

Esta publicacién, Medicina Alternativa
y Complementaria Basada en la Evi-
dencia (eCAM), se ha creado en parte
para proporcionar un espacio para el
dialogo sobre qué tipo de metodologia
deberia ser adoptada para evaluar la
evidencia sobre las CAM. Aunque
consideramos que algunas de las téc-
nicas metodolégicas actuales (especial-
mente los ensayos clinicos aleatoriza-
dos doble ciego controlados con
placebo) persiguen fines cientificamen-
te serios y objetivos para evaluar el
efecto de una tnica sustancia o com-
ponente sobre una manifestacion tnica
y concreta de una enfermedad, todavia
no estamos convencidos de que debie-
ra ser la Gnica forma de evaluar los
efectos de los agentes complejos, como
por ejemplo las hierbas, sobre enfer-
medades complejas, como por ejemplo
la fatiga. Tampoco creemos que se
haya disenado ninguna técnica
epidemiolégica de rigor comparable
para evaluar los efectos de la acupun-
tura, por poner un ejemplo. Una razén
de sentido comun para este hecho es
que los efectos de estos agentes com-
plejos pueden variar enormemente
entre los individuos, incluso cuando
excluimos el efecto placebo.

En el fondo, este problema
metodologico esta relacionado

filosoficamente con el propio concepto
del stper-sistema. Deberiamos asumir,
de acuerdo con la estructura jerarquica
del stper-sistema, que la evidencia
disponible en un cierto nivel de la
jerarquia no deberia ser considerada
relevante a un nivel superior. Por lo
tanto, la recopilacion de evidencia a
niveles inferiores simplemente no de-
beria, independientemente de la can-
tidad de evidencia acumulada, ser
considerada con la finalidad de apoyar
o rechazar los efectos observados en
niveles de orden superior. Por ejemplo,
se ha afirmado que algunas modalida-
des de CAM, como por ejemplo el Qi-
Gong, pueden mejorar de forma gene-
ral la salud influenciando sistema
inmunologico, basandose en los datos
recopilados acerca del nimero y acti-
vidad de las células "asesinas naturales"
[natural killer; se trata de un tipo de
globulos blancos; N. del T.]. Deberia-
mos, mas bien, considerar que este
tipo de argumentos son insuficientes
para demostrar los afectos de los agen-
tes complejos sobre el stper-sistema,
dado que se trata de argumentos basa-
dos ellos mismos en la evidencia dis-
ponible a niveles de orden inferior.
Los efectos de los agentes complejos
sobre el stper-sistema deberian ser
evaluados al nivel del individuo. Las
diferentes medidas y marcadores de-
berian ser explorados para representar
este nivel, de igual forma que es nece-
saria la creacién y desarrollo de una
metodologia estadistica avanzada que
pueda tener en cuenta la variabilidad
individual.

Espero haber podido proporcionar al
menos algin argumento para mostrar
que las CAM de ahora podrian ser
consideradas el punto de partida hacia
la ciencia epimédica del stiper-sistema,
partiendo desde la moderna ciencia
biomédica analitica, y no como algo
secundario o suplementario a esto.
Con este concepto, pretendemos cons-
truir de forma conjunta una medicina
para el futuro firmemente asentada
sobre la propiedad irreductible del
individuo como stper-sistema, inte-
grando lo mejor de la ciencia analitica
(moderna) e intuitiva (tradicional) como
elementos esenciales de las ciencias
epimédicas. También espero que la
publicacion eCAM se convierta en una
herramienta indispensable para aque-
[los que desean participar de esta for-
midable y maravillosa tarea. <
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