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I. INTRODUCCIÓN 

El presente trabajo constituye un requisito de culminación del Curso de Gestión del 

Conocimiento en Medicina Tradicional y Complementaria de la Maestría 2022-2024 

impartida en la Universidad de Medicina Oriental, Japón - Nicaragua. 

Las personas que requieren atención sanitaria y no acuden al sistema de salud recurren 

frecuentemente a la medicina tradicional, las terapias complementarias o la 

automedicación. El individuo que padece una enfermedad, en un primer momento, busca 

una solución para tratarla sin salirse del ámbito del hogar mediante la automedicación. Si 

la enfermedad persiste, probablemente acudirá a un médico y, posteriormente, a un 

curandero, o buscará una terapia diferente. Si se hiciera una crónica de los pasos que este 

individuo da en el decurso de la enfermedad, seguramente veríamos que incrementaría el 

número de terapeutas y tratamientos hasta decidirse a acudir al hospital cuando la 

situación se agravara. 

Junto a la medicina científica dominante, en México conviven la medicina tradicional y las 

medicinas o terapias alternativas o complementarias. Estas últimas engloban bajo un 

mismo término prácticas inventadas en los últimos dos siglos como la quiropraxia, ramas 

heterodoxas que parten de la medicina científica, como la homeopatía, otras vinculadas a 

movimientos religiosos o filosóficos y las que son resultado del empirismo. Por tanto, 

constituyen una realidad heterogénea que no es posible clasificar en sistemas médicos. 

(Corell-Doménech, 2019) 

 La Organización Mundial de la Salud utiliza el término medicina tradicional y 

complementaria (MT/ CAM) y considera que en conjunto constituyen una práctica 

importante de la atención sanitaria cuya demanda no deja de crecer. La medicina 

tradicional en México tiene unas profundas raíces culturales e históricas, especialmente 

una de sus ramas, la herbolaria, que está integrada por conocimientos sobre la cura de 

las enfermedades que han pasado de manera no formal de unas generaciones a otras y 

no se fundamenta en conocimientos científicos, sino en ideas procedentes de las culturas 
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indígenas prehispánicas, junto a la española y africana a partir de la llegada de los 

españoles a América en el siglo XVI. (Lagarriga, 2000) 

En 2003 se inició el Programa Estatal de Medicina Tradicional que dirige 15 unidades 

médicas en las que colaboran voluntariamente 335 terapeutas tradicionales (84 hueseros, 

124 curanderos y 127 parteras) que hasta 2017 han atendido con medicina tradicional 

gratuitamente a 581 827 pacientes. El Programa, que nació para atender principalmente a 

la población indígena y rural de acuerdo a su cosmovisión del proceso de salud-

enfermedad, tiene entre sus objetivos capacitar y acreditar parteras/os y terapeutas 

tradicionales, elaborar y donar recursos herbolarios, así como capacitar y sensibilizar en 

interculturalidad al personal del sector salud convencional. (Secretaría de Salud del Estado 

de Puebla (SSEP), 2021) 

El Gobierno mexicano apoya la homeopatía, una terapia ideada por el médico alemán 

Samuel Hahnemann (1755-1843) que a mediados del siglo XIX difundieron homeópatas 

españoles (Carrillo, 2010, citada por Hernández, 2017) en un México rural en el que la 

asistencia médica era fundamentalmente de carácter doméstico. Las familias utilizaban 

remedios de la medicina tradicional y, en caso de que la enfermedad se agravara, acudían 

a un práctico no titulado. Los conocimientos médicos tradicionales incluían explicaciones 

sobrenaturales sobre la enfermedad y remedios botánicos que eran una combinación de 

las tradiciones médicas indígenas africanas y europeas. 

La popularización y legitimación de la homeopatía en México solo puede entenderse en 

relación con esta tradición de medicina doméstica que se transmitía oralmente, «voz a 

voz». La homeopatía considera necesaria la alimentación, el ejercicio, la actividad sexual 

y la relación con el entorno para mantener una buena salud. Hay constancia de que, a 

comienzos del siglo XX, 40 de los 540 médicos registrados en México eran homeópatas y 

se estima que 250 homeópatas sin formación ejercían la práctica médica (Hernández, 

2017). Gran parte de la población mexicana acudía a estos prácticos sin licencia médica 

debido a que el número de médicos licenciados era muy escaso: en la capital ejercían 

2626 médicos para una población de 13 607 257 habitantes. (Hernández Cáliz, 2013) 
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II. OBJETIVO 

Realizar sistematización documental de experiencias de rescate, diseminación y 

divulgación de la Medicina Tradicional y Complementaria en México. 
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III. DESARROLLO 

3.1 CONCEPTUALIZACIÓN PROPIA DEL PAÍS EN RELACIÓN A LA MEDICINA 

TRADICIONAL Y COMPLEMENTARIA 

La Organización Mundial de la Salud OMS define la medicina tradicional como la suma 

total de los conocimientos, capacidades y prácticas basados en las teorías, creencias y 

experiencias propias de diferentes culturas, la medicina complementaria es un conjunto 

de prácticas de atención de salud que no forman parte de la tradición ni de la medicina 

convencional de un país, ni están totalmente integradas en el sistema de salud 

predominante. (Organización Mundial de la Salud OMS, 2013) 

 

La medicina tradicional es reconocida hoy como un recurso fundamental para la salud de 

millones de seres humanos, es una parte importante de la cosmovisión de los pueblos 

indígenas y representa el conocimiento milenario sobre la madre tierra y el uso de plantas 

medicinales que los indígenas han resguardado y que tiene un valor incalculable 

fortaleciendo y preservando su identidad.  

 

La medicina tradicional mexicana es un mosaico de piezas procedentes de culturas 

diferentes que han determinado históricamente el desarrollo de la cultura nacional, 

proviene del sincretismo que se produjo entre las culturas prehispánica y española 

fusionadas desde finales del siglo XVI, la medicina tradicional mexicana nace posterior al 

mestizaje, tras la compleja cosmovisión del mundo indígena que permitía determinar la 

causalidad natural o divina de la enfermedad, así como para decidir los recursos 

terapéuticos y las practicas curativas a seguir; los colonizadores veían a este tipo de 

concepción como un obstáculo para la evangelización y que las concepciones mágicas 

eran una preocupación principal para los frailes evangelizadores. (Jiménez Silva, 2017) 
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3.2 TIPOS DE MTYC QUE SE OFERTAN EN ESTE PAÍS. 

Medicina complementaria que se práctica en México 
 

Clasificación Terapéutica o practica  

Terapia químico biológica Homeopatía, fitoterapia, aromaterapia, 
microdosis, quelación, terapia celular, 
terapia enzimática, terapia del colon, 

proloterapia, apiterapia, terapia con 
vitamina c, medicina ortomolecular, 
oxigenoterapia, ozonoterapia, terapia 
reconstructiva, flores de Bach, 

autohemoterapia, orinoterapia, 
talasoterapia, termaloterapia, medicina 
ambiental, bencaologia china, herbolaria 
ayurvédica, Helioterapia, hidroterapia. 

Movimiento y manipulación del cuerpo Quiropráctica, osteopatía, quirofisica, 
rolfing, masoterapia, Kinesiologia aplicada, 

Feldenkrains, modelaje Aston, terapia 
Alexander, terapia corporal, terapia 
craneosacra, terapia héller, enfoque 
traguer, masaje sueco, equinoterapia, 

Masaje depurativo y drenaje linfático.  
Estimulación acupuntos Acupuntura, riodoraku, acupuntura-

bioenergética, auriculoterapia, 
reflexoterapia, moxibustión, ventosas y 
sangrados chinos, boroacunputura, 

dendroacunputura, espinoterapia 
acunputural, farmacoacunputura, Shiatzu 
japonés, tuina chino. 

Movimiento del Cuerpo Qi gong, Tai chi Chuan, Wu Shu, Yoga 
Mente-cuerpo Constelaciones familiares, delfinoterapia, 

equinoterapia, mascoterapia, 
entrenamiento autógeno, musicoterapia, 

hipnoterapia, representación guiada de 
imágenes, programación neurolingüística, 
nueva medicina de Hamer, Meditación. 

Mente-mente Terapia regresiva aplicada, megabrin, 
gimnasia cerebral, estimulación 
psicotrópica, terapia cognitiva, 

grafoterapia, sofrología. 
Biocampo, energía Bioresonancia, medicina energética, 

magnoterapia, ionoterapia, terapia polar, 
radiónica, y radiestesia, cromoterapia, 
sonoterapia, fototerapia, terapia neural, 
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bioenergética, sintergética, camino del 

corazón, energia universal, medicina 
quántica, medicina psiónica, medicina 
holográfica, medicina parapsicológica, 
sagrav, Rei ki, Fa gong, Alineación de 

chacras, Sanación, Cristaloterapia, Toque 
terapéutico, Moismo, Gemologia floral y 
foliar.  

Características temporales Cronoterapia, cronología 
Diagnóstico Iridologia 

Preventivo. Equilibrio con el medio 
ambiente. Energia alimentación, 

promoción de la salud 
 

Macrobiótica, dieta china naturismo, 
Jugoterapia, Destoxificación, Feng sui, 
Neuropatía.  

(Secretaria de Salud, 2018) 
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3.3 FORMACIÓN Y REGULACIÓN DE PROFESIONALES O PRESTADORES DE 

SERVICIOS DE MTYC. 

Es importante señalar que en México existen diversas posiciones políticas en relación con 

la práctica de la medicina tradicional en las diferentes instancias gubernamentales. Por un 

lado, los terapeutas tradicionales son marginados dentro del sistema de salud, mientras 

que, por otro, se intenta promover su participación en el sistema de salud. Incluso algunos 

laboratorios transnacionales los emplean para dar autenticidad y comercializar ciertos 

productos de origen natural.  

 

La Ley General de Salud (artículo 79) sólo reconoce la práctica curativa de los 

profesionales médicos; en 1976 se formalizó a las parteras, con la condición de que sean 

capacitadas por médicos, para tener el nombramiento de parteras empíricas capacitadas. 

En 1998, en este país se hallaba en proceso de elaboración de un permiso oficial para el 

ejercicio de los terapeutas tradicionales. En relación con el otorgamiento de dicho permiso 

para ejercer la medicina tradicional se tienen diversas posiciones dentro de la estructura 

de gobierno; por un lado, algunas instituciones como el Instituto Nacional Indigenista (INI), 

la Secretaría de Salud (SSA) y el Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) contemplan 

el apoyo a terapeutas tradicionales dentro de sus proyectos.  

 

Estos organismos en ocasiones otorgan una credencial de identificación donde se 

reconoce al portador como terapeuta tradicional y son estas instituciones quienes agrupan 

y otorgan capacitación a terapeutas tradicionales. Entre los problemas que los terapeutas 

tradicionales enfrentan, cuando carecen de licencia o permiso, se encuentran la falta de 

respeto de la cultura indígena, limitaciones en la libre práctica de los médicos tradicionales, 

falta de valoración de la medicina tradicional, limitados apoyos jurídicos y financieros para 

el desarrollo de la medicina tradicional, falta de independencia de los médicos 

tradicionales, y falta de apoyo y respeto en la relación entre la medicina tradicional y la 

biomédica. Algunas entidades federativas han elaborado iniciativas para reformar su ley 

de salud y regular la práctica de la medicina tradicional. Una de estas iniciativas se planteó 
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en el estado de Morelos, donde se han realizado foros públicos para discutir y hacer 

propuestas en relación con aquellas prácticas que estarán bajo su regulación.  

 

Una iniciativa más se ubica en el estado de Chiapas, en la cual se busca regular la práctica 

de la medicina con el fin de favorecer el uso de la medicina tradicional y, al mismo tiempo, 

proteger los lugares donde se obtienen y cultivan plantas medicinales. En el país hay una 

reciente corporativización de los médicos tradicionales en algunas organizaciones, de las 

cuales destacan la Organización de Médicos Indígenas del Estado de Chiapas (OMIECH) 

y el Consejo Nacional de Médicos Indígenas Tradicionales, que trabajan a favor de llevar 

a cabo las tareas mencionadas. (Nigenda, Mora Flores, Aldama López, & Orozco Núñez, 

2001) 
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3.4 ENFOQUE DE AMPLIACIÓN DE COBERTURA DE SALUD EN RELACIÓN A LA 

MTYC. 

Siguiendo las recomendaciones de la Organización Mundial de la Salud (OMS), la 

Secretaría de Salud del gobierno mexicano (SSGM) está trabajando para que, junto a las 

medicinas tradicionales, las terapias o medicinas complementarias formen parte de los 

servicios de salud. En el mismo sentido apunta la Resolución Ao/2009/14 del Parlamento 

Latinoamericano que aprueba la Ley Marco en Materia de Medicinas Complementarias 

para América Latina y el Caribe, para regular la práctica, enseñanza e investigación de las 

medicinas complementarias que posteriormente cada país debe adaptar a sus 

circunstancias concretas. Este marco legal recomienda incorporar a los Sistemas 

Nacionales de Salud la acupuntura, la homeopatía, la quiropráctica y la herbolaria 

medicinal. (Secretaría de Salud del Gobierno mexicano SSGM, 2021) 

En su estrategia, la OMS recomienda aprovechar “la contribución potencial de la MTC a 

la salud, el bienestar y la atención de salud centrada en las personas”, promover “la 

utilización segura y eficaz de la MTC a través de la reglamentación y la investigación”, e 

incorporar “productos, profesionales y prácticas en los sistemas de salud”. Asimismo, hay 

que destacar que la OMS plantea profundizar en las recomendaciones referentes al 

periodo 2002-2005 que proponían “promover la seguridad, eficacia y calidad de la 

medicina tradicional mediante la ampliación de la base de conocimientos y la prestación 

de asesoramiento sobre normas reglamentarias y de garantía de la calidad” y “el uso 

terapéutico racional de la medicina tradicional entre los profesionales y los usuarios”. 

En cuanto a las especialidades contempladas, la OMS afirma que “las prácticas de MTC 

son muy distintas de un país a otro, y algunas (a veces llamadas modalidades) se 

consideran de diferentes maneras en función de la cultura, el conocimiento y la 

accesibilidad de la medicina convencional”. Asimismo, considera que “las prácticas de 

MTC incluyen medicamentos terapéuticos y tratamientos de salud basados en 

procedimientos, por ejemplo, a base de hierbas, naturopatía, acupuntura y terapias 

manuales tales como la quiropráctica, la osteopatía y otras técnicas afines, incluidos qi 
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gong, tai chi, yoga, medicina termal y otras terapias físicas, mentales, espirituales y 

psicofísicas”. En cuanto a los terapeutas, denominados por la OMS “profesionales de 

MTC”, pueden ser prácticos de medicina tradicional o de medicina complementaria, 

médicos convencionales u otros profesionales sanitarios. (Organización Mundial de la 

Salud (OMS), 2013) 

La conjunción de una serie de factores determinó que la esperanza de vida de los 

mexicanos fuera de 75 años en 2015, una de las más bajas de la Organización para la 

Cooperación y el Desarrollo Económicos (OCDE). El 43,6% de la población mexicana vive 

en condiciones de pobreza, una lacra que afecta al 77,6 % de los indígenas de este 

territorio. Entre las principales causas de mortalidad de los mayores de 40 años figura la 

obesidad y el sobrepeso, y en relación a ellas son prevalentes las enfermedades crónicas 

no trasmisibles (diabetes, enfermedades cardiacas, cerebrovasculares, cirrosis y cáncer). 

Los mexicanos tienen la segunda prevalencia más alta de obesidad (33% de los adultos), 

y la más alta proporción general de sobrepeso u obesidad (73%) de la OCDE. 

(Organización para la Cooperación y el Desarrollo Económicos(OCED), 2017) 

Distintas instituciones mexicanas han iniciado el proceso de regulación de las terapias 

complementarias siguiendo las recomendaciones de la OMS. A continuación, exponemos 

algunos de estos marcos legales. Entre las terapias reguladas total o parcialmente por el 

Sistema de Salud mexicano figura la herbolaria, relacionada con las tradiciones indígenas 

y el oficio de herbero/a que, como parte de la medicina tradicional, goza de gran 

popularidad en México. En cuanto a la herbolaria están proliferando las empresas que 

comercializan suplementos nutricionales, vitaminas y probióticos herbales y no herbales 

que constituyen un mercado en expansión. La Comisión Federal para la Protección contra 

Riesgos Sanitarios (COFEPRIS) ha regularizado compuestos de hierbas, extractos 

vegetales, alimentos tradicionales, deshidratados o concentrados de frutas, con o sin 

vitaminas o minerales añadidos que se pueden presentar en forma farmacéutica. 

(COFEPRIS-Comisión Federal para la Protección contra Riesgos Sanitarios , 2016) 
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3.5 INVESTIGACIÓN SOBRE MTYC. 

Hay que destacar que la población mexicana comparte el sistema de creencias de las 

terapias complementarias y se muestra escéptica hacia los logros de la ciencia y la 

tecnología. Según la última encuesta del Consejo Nacional de Ciencia y Tecnología 

(CONACYT), el 74,56% de los encuestados está muy de acuerdo o de acuerdo en que las 

enfermedades pueden tratarse adecuadamente por medios no reconocidos por la ciencia, 

como son las mencionadas terapias. (CONACYT- Consejo Nacional de Ciencia y 

Tecnologia, 2016) Asimismo, el estudio de Torres Baca sobre la percepción de las terapias 

complementarias de estudiantes mexicanos universitarios muestra que el 73% las acepta, 

bien en exclusiva o en un servicio combinado en las unidades de atención primaria del 

sector salud, y el 72% tenía un consultorio de medicinas tradicionales y terapias 

alternativas en su colonia. (Torres Baca , 2007) 

El uso de instancias asistenciales y terapéuticas diferentes a las oficialmente reconocidas, 

además de las prácticas de autocuidado han mostrado su vigencia a lo largo de la historia. 

El interés en las llamadas medicinas alternativas o complementarias (MCA) ha surgido a 

partir de su creciente uso en diversos países de Europa, África, Asia y América. Los datos 

de las últimas encuestas nacionales realizadas en los Estados Unidos demuestran que 

más del 40% de los entrevistados usó alguna terapia alternativa. De acuerdo con la 

Organización Mundial de la Salud, en los países latinoamericanos también es frecuente el 

uso de las MCA, en Chile el 71% de la población ha utilizado alguna vez este tipo de 

medicinas; el 40% de la población colombiana y entre el 15% y 20% de la mexicana. 

La bibliografía internacional reporta que las personas con trastornos emocionales, 

principalmente depresión o ansiedad, presentan un uso elevado de las medicinas 

alternativas y/o complementarias. Las alternativas mencionadas con alta recurrencia son: 

las técnicas de relajación, las terapias físicas, la herbolaria, quiropraxis y sanación 

espiritual. ( Berenzon Gorn, Alanís Navarro, & Saavedra Solano, 2009) 
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IV. CONCLUSIONES 

 

1. A pesar de los importantes progresos realizados en el estudio de la medicina 

tradicional en México se siguen teniendo problemas en relación con el desarrollo y 

aplicación de políticas, en la integración, identicación y evaluación de estrategias 

en el ámbito nacional. 

 

2.  Se deben aumentar las actividades de investigación y desarrollo, con el fin de 

mejorar la calidad y seguridad en lo que respecta a la evaluación de productos y 

servicios, así como reglamentar y controlar la publicidad sobre la medicina 

tradicional.  

 

3. Los programas de atención de salud que contemplan la búsqueda de la interacción 

con la medicina tradicional resultan más congruentes al relacionarlas con la realidad 

sociocultural de las comunidades en México; esto trae como consecuencia no solo 

una aceptación de políticas y estrategias para mejorar las condiciones de salud de 

la población, sino un enfoque diferente que recupera para la medicina nacional su 

identidad cultural. 
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V. GLOSARIO 

Proloterapia: es un tratamiento complementario para el dolor muscular y articular. El 

tratamiento consiste en inyecciones repetidas de una solución irritante en una parte de 

una articulación o en un tendón o ligamento de soporte. 

Apiterapia: es una terapia alternativa basada en elementos provenientes de las colmenas 

de las abejas para prevenir y curar diversas enfermedades. Se utilizan elementos como: 

miel, jalea real, pan de abeja, cera, propóleos, veneno de abeja, larvas de zángano, abejas 

enteras, aire de la colmena o el polen. 

Talasoterapia: consiste en el uso terapéutico del agua marina para prevenir, e incluso 

curar, problemas de salud. 

Osteopatía: es un conjunto de técnicas manuales y tratamientos no invasivos, que se 

emplean para tratar lesiones y aliviar molestias y dolores a través de la recuperación del 

equilibrio orgánico. 

Qi gong: Es un sistema de desarrollo personal para mejorar la salud. Combina 

movimientos suaves del cuerpo con relajación y respiración. Se trata de movimientos y 

respiración lenta, al contrario que la gimnasia y la actividad física de occidente, basada en 

elevado gasto de energía y esfuerzo muscular. 

Tai chi Chuan: Forma de ejercicio chino tradicional para la mente y el cuerpo, y de 

meditación que usa series lentas de movimientos corporales y respiración controlada. El 

tai chi se realiza para mejorar el equilibrio, la flexibilidad, la fuerza muscular y la salud en 

general. 

 
Rolfing: El método Rolfing es una terapia creada por Ida Rolf, consiste en una técnica de 

trabajo corporal profundo que se realiza mediante un masaje dinámico. Su objetivo 

consiste en remodelar el cuerpo hasta situarlo en su eje central y, a partir de ahí, reeducar 

la postura y el movimiento. 
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