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RESUMEN

El presente ensayo cientifico, titulado "Aplicacion de Acupuntura en Esteatosis
Hepatica", tiene como objetivo general analizar la eficacia clinica y los mecanismos
neurofisiolégicos de esta terapia frente a la patologia metabdlica hepatica. Este
trabajo se presenta como requisito final indispensable para optar al titulo de
Especialista en Acupuntura por la Universidad de Medicina Oriental (UMO-JN).
Para su elaboracion, se aplicé una metodologia de revision bibliografica selectiva,
priorizando documentos indexados entre 2023 y 2025. El analisis se estructurd en
tres ejes fundamentales: la evidencia estadistica global (metaanalisis), los
mecanismos biolégicos del eje intestino-higado y la aplicabilidad clinica en
contextos latinoamericanos. Los resultados esenciales indican que la aplicacion de
acupuntura en paciente con etiologia de esteatosis hepatica reduce
significativamente los niveles de enzimas hepaticas (ALT/AST) y mejora el perfil
lipidico al regular la microbiota intestinal y modular la inflamacion sistémica. Se
concluye que es una terapia segura, costo-efectiva y superior al placebo, viable para

su implementacion en el sistema de salud.

Palabras claves: Esteatosis hepatica, Acupuntura, Eje intestino-higado,
Medicina Tradicional China, Metabolismo.
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ABSTRACT

This scientific essay, titled "Application of Acupuncture in Hepatic Steatosis,"
aims to evaluate the clinical efficacy and neurophysiological mechanisms of
acupuncture therapy in the management of hepatic metabolic pathology. This
research is submitted as a mandatory final requirement for the degree of Specialist
in Acupuncture at the University of Oriental Medicine (UMO-JN). The study was
conducted through a selective literature review, prioritizing peer-reviewed
publications indexed between 2023 and 2025. The analysis was structured into three
fundamental pillars: global statistical evidence (meta-analysis), the biological
mechanisms underlying the gut-liver axis, and the clinical feasibility within Latin
American healthcare contexts. Key findings demonstrate that acupuncture
intervention in patients with hepatic steatosis significantly reduces serum levels of
liver enzymes (ALT/AST) and optimizes lipid profiles by regulating gut microbiota
and modulating systemic inflammation. In conclusion, acupuncture is a safe, cost-
effective, and evidence-based therapy that outperforms placebos, making it a viable

integration into public health systems.

Keywords: Hepatic steatosis, Acupuncture, Gut-liver axis, Traditional Chinese
Medicine, Metabolism.
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. INTRODUCCION

La enfermedad por higado graso asociada a disfuncion metabdlica (MASLD)
representa actualmente el trastorno hepatico crénico mas prevalente a nivel mundial,
afectando aproximadamente al 30% de la poblacién adulta, con una tendencia
creciente en paises en vias de desarrollo debido a los cambios en el estilo de vida
y la alimentacion (Wang, Zhang, & Li, 2025)

En el contexto de Nicaragua, aunque los registros especificos son limitados, el
aumento de factores de riesgo como la obesidad y la diabetes tipo 2 sugiere un
impacto epidemioldgico significativo que amenaza con saturar los servicios de
atencion primaria. A pesar de esta magnitud, las opciones farmacoldgicas
convencionales siguen siendo limitadas y a menudo carecen de una eficacia
contundente para revertir la fibrosis sin generar efectos adversos, lo que subraya la
urgencia de validar terapias integrativas seguras y accesibles (Lopez & Rodriguez,
2024)

En este escenario, el abordaje desde la Acupuntura cobra una importancia vital,
pues ofrece una perspectiva etioldgica distinta que no se limita al 6rgano, sino al
equilibrio sistémico. Para la Medicina Tradicional China (MTC), la esteatosis
hepatica es la manifestacion de un sindrome de acumulacién de "Humedad-Flema"
y "Estancamiento de Qi de Higado", derivados frecuentemente de una deficiencia
del Bazo. La acupuntura se posiciona no solo como una técnica paliativa, sino como
una intervencién capaz de regular el eje neuroendocrino y restaurar la homeostasis
metabdlica, permitiendo tratar la causa raiz de la enfermedad y prevenir su

progresion hacia estadios irreversibles como la cirrosis (Chen, Wang, & Zhang, 2024)

Para la fundamentacion de este ensayo, se realiz6 una seleccidon rigurosa de
fuentes bibliograficas, tomando como base analitica tres articulos pivotales
publicados entre 2023 y 2025: una revision sistematica con metaanalisis que aporta
la evidencia estadistica robusta (Wang, Zhang, & Li, 2025) un estudio experimental

que dilucida los mecanismos moleculares del eje intestino-higado (Li, Liu, & Wang,



2023), y un estudio clinico realizado en Cuba que valida la viabilidad del tratamiento
en nuestra region (Policlinico Universitario J. Martinez, 2024). El aporte de esta
seleccion radica en demostrar cientificamente que la acupuntura posee
mecanismos bioldgicos verificables y una eficacia clinica superior al placebo,

justificando su inclusién en protocolos médicos modernos.

Este ensayo se desarrolla en el marco del programa de Posgrado de Especialidad
en Acupuntura de la Universidad de Medicina Oriental (UMO-JN) de Nicaragua y
constituye el requisito de graduacion indispensable para la culminacidon de dichos
estudios. El documento refleja el esfuerzo por integrar el conocimiento milenario con
el rigor cientifico actual, cumpliendo con la mision académica de proponer

soluciones terapéuticas pertinentes para la realidad sanitaria nacional.

Finalmente, el documento se estructura en las siguientes partes: un Desarrollo,
donde se analizan los hallazgos de los articulos base y se discuten las implicaciones
clinicas; las Conclusiones, que sintetizan la postura del autor frente a la evidencia

revisada; las Referencias Bibliograficas, organizadas bajo normas APA.



. DESARROLLO

El presente ensayo se articula como un analisis exhaustivo de la literatura cientifica
contemporanea, contrastando la evidencia biomédica con los fundamentos de la
Medicina Tradicional China (MTC).

El propdsito es desentrafiar no solo la eficacia estadistica de la acupuntura en la
esteatosis hepatica, sino comprender los mecanismos biolégicos subyacentes que

justifican su integracion en la practica clinica moderna.
2.1. OBJETIVO DEL ENSAYO

El objetivo general de este ensayo cientifico es analizar criticamente la eficacia
clinica y los mecanismos neurofisiologicos de la acupuntura en el tratamiento de la
esteatosis hepatica, con el propdsito de integrar la evidencia biomédica moderna
(estadistica y molecular) con la diferenciacion sindromatica de la Medicina
Tradicional China.

De manera especifica, se busca validar un protocolo de tratamiento que sea seguro,
reproducible y adaptable a la realidad del sistema de salud de Nicaragua,
demostrando que esta terapia no solo ofrece alivio sintomatico, sino que interviene

en la raiz fisiopatoldgica de la enfermedad metabdlica.
2.2, Andlisis de los Articulos Base Seleccionados

Para la sustentacion cientifica de este ensayo, se han seleccionado y analizado en
profundidad tres estudios pivotales. La seleccion de la evidencia para este ensayo
no fue aleatoria. Se priorizaron estudios que representaran los tres pilares de la
validacion médica: la potencia estadistica (metaanalisis), la plausibilidad bioldgica

(estudios mecanisticos) y la efectividad clinica en el mundo real.

A continuacion, se detallan los elementos metodoldgicos, protocolos y hallazgos de

cada uno.



= Articulo Base 1: Evidencia Estadistica y Metaanalisis (2025)
Titulo: The safety and efficacy of acupuncture in treating nonalcoholic fatty liver
disease: A systematic review and meta-analysis.
Fuente: (Wang, Zhang, & Li, 2025)

= Articulo Base 2: Mecanismos Biolégicos y Eje Intestino-Higado (2023)

Titulo: Electroacupuncture treatment ameliorates metabolic disorders in obese ZDF
rats by regulating liver energy metabolism and gut microbiota.

Fuente: (Li, Liu, & Wang, 2023). / Frontiers in Endocrinology.

= Articulo Base 3: Realidad Clinica en Latinoamérica (2024)

Titulo: Uso de la acupuntura en pacientes con Enfermedad Hepatica Grasa No
Alcohdlica.

Fuente: (Martinez, 2024)/ Editorial Redipe.

2.2.1. Articulo Base 1: Evidencia Estadistica y Metaanalisis (2025)

a. Rigor Metodolégico y Criterios de Seleccion

Este estudio se posiciona como el pilar estadistico de la presente investigacion. La
metodologia empleada por los autores se bas6é en una revision sistematica
exhaustiva seguida de un metaanalisis de efectos aleatorios, disefiado para
sintetizar la evidencia dispersa en la literatura médica global. Se realizé un cribado
masivo en bases de datos de alto impacto, incluyendo PubMed, EMBASE,
Cochrane Library y CNKI, abarcando publicaciones hasta enero de 2025.

La robustez de este estudio radica en sus estrictos criterios de inclusion y exclusion.
Se seleccionaron unicamente Ensayos Controlados Aleatorizados (ECA),
considerados el "estandar de oro" en la investigacion clinica. La muestra final

combinada superd los 1,200 pacientes.



Es crucial destacar que se excluyeron rigurosamente aquellos casos con etiologias
secundarias, tales como el consumo significativo de alcohol o la presencia de

hepatitis viral (tipos B y C), asi como el uso de farmacos hepatotoxicos.

Esto permitio aislar con precision el efecto de la acupuntura sobre la disfuncion
metabdlica pura, eliminando variables de confusion que suelen enturbiar los

resultados en estudios observacionales menos rigurosos.
b. Estandarizacion del Protocolo y Puntos Clave

Uno de los aportes mas valiosos de esta revision fue la identificacion de un "nucleo
de tratamiento" consensuado internacionalmente. El analisis de frecuencia de los
puntos utilizados revel6 que Zusanli (E36) fue el punto mas prevalente, utilizado en
el 88% de los ensayos analizados, seguido en orden de importancia por Taichong
(H3), Fenglong (E40) y Sanyinjiao (B6).

El protocolo promedio identificado consistié en sesiones de 30 minutos de duracion,
con una frecuencia de tres intervenciones por semana durante un periodo de 12

semanas (un ciclo metabdlico completo).

El estudio también compard las modalidades de estimulacidén, hallando que,
aunque la acupuntura manual fue la técnica mas comun, los subgrupos tratados con
electroacupuntura (utilizando frecuencias alternas de 2/15 Hz en los pares E36-E40)
mostraron una tendencia superior en la regulacién de los perfiles lipidicos,

sugiriendo que el estimulo eléctrico constante favorece la lipdlisis.

c. Impacto Estadistico y Perfil de Seguridad

Los resultados del metaanalisis arrojaron un Odds Ratio (OR) de 3.36 (IC del 95%),
una cifra de alta relevancia clinica que indica que los pacientes sometidos a
acupuntura tienen una probabilidad tres veces mayor de experimentar una mejoria

objetiva en comparacion con los grupos control.



El estudio documentdé una reduccion media ponderada estadisticamente
significativa en los niveles de las enzimas hepaticas: Alanina Aminotransferasa (ALT)

y Aspartato Aminotransferasa (AST).

La normalizacion de estas transaminasas es el indicador bioquimico directo de que
la citdlisis (muerte celular) hepatica se ha detenido. Ademas, se observo una mejora
sustancial en el perfil lipidico, con descensos marcados en Colesterol Total y
Triglicéridos.

Finalmente, el estudio valido el perfil de seguridad de la terapia: no se reportaron
eventos adversos graves (como hematomas profundos o infecciones), lo que situa
a la acupuntura como una intervencion de bajo riesgo comparada con la

farmacoterapia hepatoprotectora prolongada.

2.2.2. Articulo Base 2: Mecanismos Biolégicos y Eje Intestino-Higado (2023)

a. Diseino Experimental y Modelado de la Enfermedad

Este estudio experimental fue seleccionado para responder a la interrogante del
mecanismo bioldgico subyacente. Se utilizé un modelo animal de alta complejidad:
ratas ZDF (Zucker Diabetic Fatty).

Estos especimenes poseen una mutacion en el receptor de leptina que los
predispone genéticamente a desarrollar obesidad severa, resistencia a la insulina e
hiperlipidemia, mimetizando casi a la perfeccion el fenotipo del sindrome metabdlico

en humanos.

El disefio dividio a los sujetos en tres grupos aleatorizados: un Grupo Control sano,
un Grupo Modelo (enfermos sin tratamiento) y un Grupo de Electroacupuntura (EA).
Esta segmentacion permiti6 comparar no solo la eficacia, sino los cambios
moleculares especificos atribuibles a la intervencion, utilizando técnicas avanzadas

como la secuenciacion genética del ARNr 16S para el analisis de la microbiota.

b. Fisiopatologia del Eje Intestino-Higado



El hallazgo central de esta investigacion revoluciona la comprension tradicional de
la acupuntura. Los investigadores demostraron que la patologia hepatica comienza

en el intestino.

La dieta alta en grasas provoca una disbiosis (desequilibrio bacteriano) que altera
las uniones estrechas del epitelio intestinal, aumentando su permeabilidad
("intestino permeable"). Esto permite que los lipopolisacaridos (LPS) —toxinas de la
pared celular bacteriana— pasen a la sangre y lleguen al higado a través de la vena

porta, activando una respuesta inflamatoria cronica.

El estudio comprobd que la aplicacidon de electroacupuntura en los puntos Zusanli
(E36) y Fenglong (E40) revirtio este proceso. El tratamiento modificé la ecologia
intestinal, reduciendo significativamente la poblacion del filo Firmicutes (bacterias
asociadas a la extraccion excesiva de calorias) y aumentando la presencia de
Bacteroidetes y Akkermansia muciniphila, bacterias conocidas por fortalecer la

barrera mucosa.
c. Evidencia Histolégica y Molecular

Mas alla de la teoria, la evidencia visual fue contundente. Mediante tinciones
histolégicas con Oil Red O (especifica para lipidos), se observé que los higados del
grupo tratado con acupuntura presentaban una reduccidn drastica en la
vacuolizacion de los hepatocitos (gotas de grasa intracelular) en comparacion con
el grupo no tratado, cuya arquitectura hepatica estaba severamente distorsionada.

A nivel molecular, la reduccion de la endotoxemia (menos LPS en sangre) se tradujo
en una disminucién significativa de la expresidn de citoquinas proinflamatorias como

el Factor de Necrosis Tumoral Alfa (TNF-a) y la Interleucina-6 (IL-6).

Esto confirma que la acupuntura actua cortando el ciclo inflamatorio en su origen
intestinal, validando biolégicamente el concepto de la Medicina Tradicional China

de "tratar el Bazo para curar el Higado".

2.2.3. Articulo Base 3: Realidad Clinica en Latinoamérica (2024)



a. Contexto Sociosanitario y Muestra

La inclusién de este estudio cubano responde a la necesidad de validar la terapia
en un contexto afin a la realidad de Nicaragua. A diferencia de los grandes ensayos
clinicos asiaticos o europeos con recursos ilimitados, esta investigacion se llevo a
cabo en un entorno de atencion primaria (Policlinico Universitario), enfrentando

desafios similares a los de nuestro sistema de salud publica (MINSA).

Se traté de un estudio observacional, descriptivo y longitudinal que reclutdé a 68
pacientes adultos diagnosticados mediante ultrasonido abdominal. Los criterios de
exclusion fueron pragmaticos: se descartaron pacientes con cirrosis
descompensada o neoplasias, enfocandose en la poblacion con esteatosis grado |
y I, que representa el grueso de la consulta externa y donde la intervencion

preventiva es mas valiosa.

b. Enfoque Sindromatico y Protocolo Manual

Este estudio destaca por integrar el diagnodstico tradicional en la practica clinica
moderna. Antes de iniciar la terapia, cada paciente fue clasificado segun los
sindromes de la MTC.

Se identificd que el patron predominante en esta poblacién latina no era la simple
deficiencia, sino el "Calor-Humedad en Higado y Vesicula Biliar", manifestado
clinicamente por sabor amargo, irritabilidad y distensién postprandial.

El protocolo terapéutico fue flexible e individualizado, basandose exclusivamente en
acupuntura manual somatica, lo cual demuestra la viabilidad del tratamiento sin

necesidad de equipos costosos de electroestimulacion.

Se utilizaron técnicas de dispersion en puntos como Taichong (H3) y Yanglingquan
(VB34) para "drenar el fuego hepatico", combinadas con tonificacion en puntos de
tierra como Zusanli (E36).

c. Resultados Clinicos y Farmacoeconomia



La efectividad global reportada fue del 72.8%, una cifra que respalda la utilidad
clinica de la intervencion. Sin embargo, el dato mas relevante no fue solo la

imagenologia, sino la remisidon sintomatica.

La gran mayoria de los pacientes reportd la desaparicion de la dispepsia, el dolor
en hipocondrio derecho y la astenia fisica. Desde una perspectiva de gestion en

salud, el estudio resalté un hallazgo crucial: la reduccion del consumo de farmacos.

Los pacientes tratados con acupuntura disminuyeron significativamente la ingesta
de analgésicos y procinéticos gastricos. Esto sugiere que la implementacion de
consultas de acupuntura en el primer nivel de atencién no solo mejora la calidad de
vida del paciente, sino que representa una estrategia costo-efectiva para el sistema
de salud al disminuir la polifarmacia y la carga econdmica asociada al manejo de

enfermedades crénicas no transmisibles.
2.3. Integracion Tedrica y Discusion de Resultados

Tras el desglose individual de la evidencia, corresponde ahora realizar una sintesis
integradora. El objetivo de este ensayo no se limita a exponer que la acupuntura
"funciona", sino a comprender la coherencia interna entre los hallazgos biomédicos
modernos y los principios milenarios de la Medicina Tradicional China (MTC). A
continuacion, se discuten los ejes tematicos centrales que emergen de la

triangulacion de los tres estudios base.

2.3.1. Convergencia Epistemolégica: La "Flema Turbia" y la Endotoxemia

Metabolica

Uno de los hallazgos mas fascinantes de esta revision es la validacion biol6gica de
la semiologia tradicional. Historicamente, la MTC ha sostenido que la etiologia de la
esteatosis hepatica no reside primariamente en el higado, sino en la disfuncion del
Bazo para transformar y transportar los fluidos, generando un producto patolégico
denominado "Flema-Humedad" (Tan-Shi).



Durante décadas, este concepto fue considerado puramente metaférico. Sin
embargo, al cruzar los resultados del Articulo Experimental (Li et al., 2023) con la
teoria clasica, la metafora se vuelve literal. El estudio demostroé que el origen del
dafio hepatico es la traslocacién de lipopolisacaridos (LPS) desde un intestino
permeable.

En términos integrativos, esta "fuga intestinal" y la proliferacion de bacterias
patogenas (disbiosis) constituyen la base material de lo que los antiguos llamaban
"Flema Turbia". Por tanto, cuando el metaanalisis (Articulo 1) identifica al punto
Zusanli (E36) y Fenglong (E40) como los mas efectivos, no es una coincidencia

estadistica.

E36 es el punto maestro para tonificar el Qi de Bazo (mejorar la barrera intestinal e
inmunidad), mientras que E40 es el punto empirico para "resolver la Flema" (reducir

la dislipidemia y la carga de endotoxinas).

Esta convergencia permite afirmar que el tratamiento acupuntural no actua por vias
energéticas abstractas, sino restaurando la homeostasis del eje intestino-higado,

bloqueando la fuente toxica que inflama al érgano.

2.3.2. Disyuntiva Clinica: ¢ Acupuntura Manual o Electroestimulacion?

Un aspecto critico para la practica clinica en Nicaragua es la eleccion de la técnica.
La revision de los estudios plantea un escenario dual que debe ser interpretado con
criterio médico. Por un lado, el Estudio Cubano (2024) demuestra
contundentemente que la acupuntura manual es suficiente para el manejo

sintomatico y los estadios iniciales (Esteatosis Grado ).
La manipulacion de agujas para obtener el De Qi logra regular el sistema nervioso

autonomo, reduciendo la dispepsia y el dolor en hipocondrio. Esto valida la

implementacion de la terapia en centros de atencion primaria o en jornadas de salud
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donde no se dispone de equipos electronicos, asegurando la accesibilidad del
tratamiento. Por otro lado, la evidencia del Metaanalisis (2025) y el estudio de
mecanismos sugiere que, ante casos de Esteatosis Grado II-lll o presencia de
fibrosis, la electroacupuntura (EA) es superior.

La estimulacién eléctrica a frecuencias bajas (2 Hz) o alternas (2/15 Hz) tiene la
capacidad de inducir cambios estructurales que la mano humana dificilmente puede
replicar de forma sostenida, como la activacion de la lipdlisis hepatica y la

modulacién antiinflamatoria del nervio vago.

a. Reflexién para el Protocolo:

La propuesta derivada de este analisis es adoptar un enfoque escalonado. Iniciar el
tratamiento con acupuntura manual para favorecer la adaptacion del paciente y la
adherencia (menor miedo, mayor confort), y reservar la electroacupuntura para
pacientes con resistencia a la insulina marcada, obesidad moérbida o falta de

respuesta bioquimica tras el primer ciclo de tratamiento.

2.3.3. Seguridad, Costo-Efectividad y Sostenibilidad en el Sistema de Salud

Finalmente, la discusién debe aterrizar en la realidad sociosanitaria. La esteatosis
hepatica es una enfermedad cronica que requiere manejo a largo plazo. Los
farmacos hepatoprotectores de nueva generacién (como los agonistas FXR o GLP-
1) suelen tener costos elevados que los hacen insostenibles para el sistema publico
o para el bolsillo del paciente promedio en Nicaragua. La evidencia analizada en el
Articulo 3 resalta que la acupuntura posee una relacion costo-efectividad favorable.

Al reducir la necesidad de analgésicos para el dolor abdominal y procinéticos para
la dispepsia, la terapia se paga a si misma indirectamente. Ademas, el Articulo 1
confirma un perfil de seguridad excelente, sin hepatotoxicidad afadida, lo cual es
crucial en un higado que ya esta metabolicamente comprometido.
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Esto posiciona a la acupuntura no como una "alternativa" de lujo, sino como una
herramienta de salud publica necesaria. Su capacidad para reducir las
transaminasas (ALT/AST) y mejorar la calidad de vida permite descongestionar las
consultas de especialidad (Gastroenterologia/Medicina Interna), permitiendo que
los casos leves y moderados sean manejados eficazmente en el nivel primario con

tecnologia de bajo costo (agujas) pero de alto impacto bioldgico.
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CONCLUSIONES

Tras el analisis critico y la triangulacion de la evidencia presentada en los tres

estudios base (Metaanalisis 2025, Estudio de Mecanismos 2023 y Estudio Clinico

Cubano 2024), se establecen las siguientes conclusiones:

Primera: Validacion Estadistica y Superacion del Efecto Placebo

1.

La acupuntura ha demostrado ser una intervencion terapéutica con eficacia
bioldgica propia, desmarcandose de la nocion de "terapia sugestiva". Los
hallazgos del metaanalisis confirman que la aplicacion de protocolos en
puntos especificos (Zusanli E36, Taichong H3, Fenglong E40) logra una
reduccion estadisticamente significativa de las enzimas hepaticas (ALT/AST)
y del perfil lipidico, superando en magnitud de efecto a las intervenciones de
control estandar. Esto permite concluir que la acupuntura induce cambios

metabdlicos objetivos y medibles.

Segunda: Convergencia Cientifica entre MTC y Biomedicina

2. Existe una correlacion directa y verificable entre los diagndsticos

tradicionales y la fisiopatologia moderna. La teoria de la MTC sobre la
"Humedad-Flema" por deficiencia de Bazo encuentra su explicacion biologica
en el eje intestino-higado. El estudio experimental revisado evidencia que la
acupuntura regula la microbiota y restaura la barrera intestinal, bloqueando
la entrada de endotoxinas al higado. Esto confirma que al tratar el "Bazo"
(sistema digestivo), estamos interviniendo en la raiz molecular de la
inflamacion hepatica, validando el modelo médico oriental con ciencia de

vanguardia.

Tercera: Criterio Técnico Diferenciado (Manual vs. Electroacupuntura)
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3. Se concluye que no existe una unica forma "correcta" de aplicar la terapia,
sino que la eleccion debe ser estadios-dependiente. Mientras que la
acupuntura manual ha demostrado ser altamente efectiva para la remision
de sintomas dispepticos y la mejora de la calidad de vida en estadios iniciales
(como lo valida la experiencia clinica en Cuba), la electroacupuntura se
perfila como la herramienta superior para casos de esteatosis severa o
fibrosis, debido a su capacidad para inducir lipdlisis y modulacion vagal
sostenida.

Cuarta: Viabilidad y Pertinencia para Nicaragua

4. La acupuntura representa una estrategia de salud publica viable, segura y
costo-efectiva para el contexto nicaragiense. Ante las limitaciones de acceso
a farmacos hepatoprotectores de alto costo, la evidencia clinica demuestra
que la implementacion de esta terapia en el primer nivel de atencion puede
reducir la polifarmacia y detener la progresion de la enfermedad hepatica sin
afadir toxicidad, respondiendo asi a la creciente demanda por enfermedades

metabdlicas en nuestro pais.

En definitiva, la integracion de la acupuntura en el manejo de la esteatosis
hepatica no debe considerarse una opcion secundaria o "alternativa", sino
una terapia complementaria de primera linea. La evidencia actual sustenta
un cambio de paradigma: pasar de tratar solo el sintoma hepatico a regular
la homeostasis sistémica del paciente, fusionando la precisidén diagndstica de
la medicina moderna con la visidn holisti.ca y restauradora de la medicina

oriental
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