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Evaluacion de los
conocimientos
sobre fitoterapia de
los profesionales
sanitarios de
atencion primaria
de la Comunidad
de Madrid

Resumen

El objetivo de este estudio es evaluar el grado de conocimiento, forma-
cion, uso y prescripcion de fitoterapia de los profesionales de atencion
primaria en la Comunidad de Madrid. Para ello se realiz6 una encuesta
a la que respondieron 753 profesionales. Los resultados muestran que
un 89% de los encuestados conocen el término fitoterapiay un 31% la
usa a nivel personal, destacando entre las plantas que mas utilizan la
valeriana, la tila y la manzanilla. Un 22% de los profesionales afirma-
ron tener conocimientos previos y un 65% no tener formacion en esta
area. De los encuestados, un 39% considerd no sentirse capacitado
para prescribir y un 78% considera que es necesaria la formacién.

Segln los encuestados la demanda de fitoterapia en la consulta no su-
pera el 15%. Los profesionales recomiendan fitoterapia especialmen-
te para afecciones relacionadas con el sistema nervioso y el aparato
digestivo. Las preguntas sobre conocimientos especificos mostraron
un nivel insuficiente por parte de los profesionales encuestados. En
conclusion, es necesaria la formacién de los profesionales para una
correcta recomendacion de la fitoterapia por parte de los sanitarios y
un mejor uso por parte de la poblacion.

Palabras clave
Fitoterapia, conocimientos, formacion, sanitarios, Atencién Primaria.
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Evaluation of knowledge about phytotherapy of
primary health care professionals in the Com-
munity of Madrid

Abstract

The aim of this study was to evaluate the level of knowl-
edge, training, use and prescription of phytotherapy of
primary healthcare professionals from the Community of
Madrid. For this purpose, a survey was carried out to which
753 professionals responded. The results show that 89%
of responders know the term phytotherapy and 31% use
it on a personal level, standing out among the plants that
most use valerian, lime flower and chamomile. A 22% of
professionals claimed to have prior knowledge and 65%
had no training in this area, 39% of the responders consid-
ered that they did not feel qualified to prescribe, and 78%
that education is necessary.

According to the answers, the demand for phytotherapy
treatments by patients in the consultation does not exceed
15%. Professionals recommend phytotherapy especially
for conditions related to the nervous and digestive sys-
tems. Answers to specific knowledge questions showed
an insufficient level of knowledge of the professionals
surveyed. In conclusion, the training of professionals is
necessary for a proper recommendation of phytotherapy by
healthcare professionals and better use by the population.

Keywords

Phytotherapy, knowledge, training, health care, Primary
care.

Introduccion y objetivos

La fitoterapia cuenta en la actualidad con un largo reco-
rrido en su uso y consumo por parte de la poblacion. Mas
alla del uso tradicional y popular de las plantas medici-
nales, gracias al avance en los estudios cientificos se ha
conseguido tener un mejor conocimiento de los productos
fitoterapicos. Por otra parte, existen normativas armoniza-
das a nivel europeo que respaldan los beneficios del uso
de fitoterapia para determinados preparados, asi como su
indicacion para patologias en la que han mostrado su efi-
cacia y seguridad. Todo ello favorece que los profesionales
sanitarios puedan conocer la evidencia disponible y de
esta forma prescribir, dispensar o recomendar los produc-
tos disponibles en el mercado con garantias.

Atendiendo a la creciente demanda de productos fitotera-
picos, resulta indispensable la formacién de los profesio-
nales en este campo para un uso adecuado, para conocer

Avaliacao do conhecimento sobre fitoterapia
de profissionais de saiide de cuidados de sail-
de primarios na Comunidade de Madrid

Resumo

0 objetivo deste estudo é avaliar o conhecimento dos
profissionais de salde de cuidados de sadde primarios na
Comunidade de Madrid. Para isso, foi realizado um ques-
tionario ao qual responderam 753 profissionais. Os resul-
tados mostram que 80% dos inquiridos conhecem o termo
fitoterapia e 31% utilizam a fitoterapia a nivel pessoal,
destacando-se entre as plantas mais usadas a valeriana, a
flor de tilia e a camomila. Cerca de 22% dos profissionais
demonstraram possuir conhecimentos prévios e 65% afir-
maram nao ter formacdo nesta area. Dos inquiridos, 39%
consideraram que ndo se sentiam habilitados para prescre-
ver e um 78% consideraram que era necessaria formagao.
Segundo os inquiridos, a procura por fitoterapia nas con-
sultas é baixa, ndo ultrapassando 15%. Os profissionais
recomendam fitoterapia especialmente para afegdes as
relacionadas com o sistema nervoso e com o aparelho di-
gestivo. As questes sobre conhecimentos especificos de-
monstraram nivel de conhecimento insuficiente por parte
dos profissionais inquiridos. Conclui-se que é necesséria
a formagao dos profissionais para o uso correto da fitote-
rapia pelos profissionais de satde e um melhor uso pela
populagao.

Palavras-chave

Fitoterapia, conhecimento, formagdo, atencdo a salde,
cuidados de sadde primarios.

los efectos farmacoldgicos y las posibles interacciones de
los diferentes preparados disponibles en el mercado.

Uso de la fitoterapia por parte de la poblacion

Se considera que existe un elevado consumo de productos
fitoterdpicos en nuestro pais, pero resulta dificil conocer el
grado real de su uso por parte de la poblacion. Los escasos
estudios publicados muestran resultados muy variables,
que oscilan entre el 28,6% y el 38% de la poblacién adulta
12 aunque en algunos estudios el uso alcanza o incluso
supera el 80% ©¥. Es importante considerar que las mues-
tras de estos estudios son muy diferentes, tanto en cuanto
a su ambito geogréfico (rural o urbano) como en la edad
de los participantes (en algin caso acotada a mayores de
65 afios) ©.

Los diferentes estudios muestran que el uso de plantas
medicinales es mayor entre las mujeres (27,2-31,9%) que



entre los hombres (14,7- 25,3%) !"-%. En un estudio realiza-
do en la provincia de Sevilla en 2020 se concluyé que un
80,8% de los encuestados habian hecho uso de fitoterapia,
suponiendo las mujeres un 67,5%

Otro estudio elaborado recientemente en Espafia observo
que el 75,1% de la poblacién estudiada habfa consumido
algun tipo de complemento alimenticio, entre ellos produc-
tos fitoterapicos. Los principales motivos para su consumo
fueron la conservacién y el fomento de la salud, la pre-
vencion de enfermedades y el aumento del rendimiento
deportivo.

En 2017 se realiz6 en Valencia un estudio sobre el consumo
de plantas medicinales en la poblacién mayor de 18 afios.
Observaron que un 73,03% de la muestra consumia o habia
consumido plantas medicinales, el 91% de ellos en forma
de tisanas . En este mismo afio, se realizd otro estudio en
poblacion espafiola mayor de 65 afios, observando que el
88,30% consumian plantas medicinales ¥, con una media
de 2,21 infusiones diarias, siendo las mas frecuentes man-
zanilla, anfs, tila y poleo.

Un estudio de 2012, en Gran Canaria, observé que consu-
mo de plantas medicinales era del 70% en mayores de 40
afios y del 30% de menores de 40 afios .

Otro estudio realizado en 2011 en un centro de salud de
Barcelona observd que un 59,6% de la poblacién consumia
algun tipo de planta medicinal. De los cuales un 74,8% no
lo consulté con su médico ni con su enfermera. El 58% to-
maba concomitantemente alguna medicacion crénica, por
lo que calcularon la probabilidad de aparicién de interac-
ciones en un 18,8% ©. Otro estudio entre los usuarios de
los centros de atencién primaria en la ciudad de Barcelona,
realizado en 2014, mostré resultados similares .

Aunque el consumo de productos a base de plantas me-
dicinales es muy variable en los diferentes estudios, pone
de relieve la necesidad de que los profesionales sanitarios
dispongan de conocimientos para poder proporcionar una
atencion de calidad que garantice la seguridad del pacien-
te cuando los prescribe y para asesorar ante el autoconsu-
mo de ciertos productos que pueden comportar interaccio-
nes y efectos adversos.

Conocimientos de los profesionales sanitarios sobre
fitoterapia.

La OMS en su estrategia primaria sobre medicina tradicio-
nal establecié los siguientes objetivos:
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- Integrar la medicina tradicional en los sistemas de salud
nacionales a través de programas y politicas.

- Promover la calidad, seguridad y eficacia de las medici-
nas tradicionales.

- Promover el uso racional de la medicina tradicional fa-
voreciendo el acceso a ésta por parte de las poblaciones
méas pobres.

La OMS, en su plan estratégico 2014-2023, recalca la im-
portancia de incluir y fomentar el uso de productos natura-
les en los sistemas sanitarios de los paises miembros. ('

Una de las dificultades para implantar esta estrategia de
la OMS es la formacién de los profesionales de la salud.
En la actualidad existen diferentes profesionales relacio-
nados con la fitoterapia como farmacéuticos, médicos,
enfermeras, fisioterapeutas, odont6logos o veterinarios,
con un grado muy diferente de formacién en este campo,
ya que solo algunas carreras sanitarias, como farmacia,
cuentan en sus planes de estudio con asignaturas en las
que se aborda la fitoterapia, por lo que en la mayoria de
licenciaturas del drea de la salud las vias para adquirir una
formacién son la autoformacién, la realizacién posgrados,
masteres o asistir a actividades de sociedades cientificas
o a formaciones organizadas por los laboratorios. También
existen otros profesionales, como los herbolarios, sin titu-
lacion universitaria en la mayoria de los casos .

La falta de formacién de los sanitarios repercute en la ca-
pacitacion para prescribir o recomendar fitoterapia, lo que
propicia que el consumo por parte de los pacientes se rea-
lice frecuentemente sin la recomendacion o indicacion de
un profesional de la salud.

En una revisién bibliografica sobre estudios relacionados
con formacién en fitoterapia para los profesionales sani-
tarios, hemos encontrado pocos articulos y en su mayorfa
se refieren a terapias complementarias, incluyendo a fito-
terapia como terapia natural. En estos estudios existe una
gran variahilidad en el tamafio de la muestra, en los tipos
de profesionales y en la forma de valorar los conocimien-
tos, pero alin con estas diferencias, todos presentan unas
conclusiones muy similares, coincidiendo en que los cono-
cimientos sobre fitoterapia por parte de los profesionales
sanitarios y estudiantes de ciencias de la salud son bajos
13 Debido a este déficit de conocimientos, son muy pocos
los profesionales que prescriben o recomiendan productos a
base de plantas medicinales, lo que conduce a que los pa-
cientes recurran mayoritariamente al autoconsumo (141619



FIGURA 2. Valeriana. Foto: B. Vanaclocha.

Los estudios revisados refieren que las plantas medicina-
les mas recomendadas por los profesionales de la salud
son la valeriana (FIGURA 2) "™y |a manzanilla "> %), sien-
do las patologias para las que mas se utilizan el insomnio,
la ansiedad, el estrés y la dispepsia.

Justificacion del estudio

La demanda de productos fitoterdpicos por parte de la
poblaciéon como tratamiento principal o complementario
para sus problemas de salud, hace que sea necesaria la
participacion del profesional sanitario para controlar los
productos fitoterdpicos que estéan tomando o desean to-
mar los pacientes, a veces de forma simulténea con otras
medicaciones pautadas, ya que a menudo estos pacientes
son personas con enfermedades cronicas, con pluripato-
logfas y/o polimedicadas, por lo que dar una respuesta
a sus consultas y dudas es fundamental para garantizar
tanto la efectividad del tratamiento como la seguridad del
paciente. Los productos fitoterdpicos, incluidos la mayorfa
de los medicamentos, estan destinados al autoconsumo y
el paciente suele iniciar los tratamientos en base a expe-
riencias previas, porque se lo han recomendado familiares
0 amigos, o lo han visto anuncios. Ante la duda de si el
profesional aceptara este tratamiento, es habitual que el
paciente no se lo comente al personal sanitario, y es-
tos raramente preguntan a sus pacientes sobre si toman
productos fitoterapicos. Esta falta de comunicacion puede
conducir a situaciones indeseables.

Ante esta coyuntura, nos preguntamos cudl serfa el grado
de conocimientos sobre fitoterapia percibido por los pro-
fesionales sanitarios y en qué medida recomiendan a sus
pacientes productos fitoterapicos. También nos interesaba
conocer el uso de fitoterapia por los propios profesionales
sanitarios, su percepcion, la practica en consulta y el inte-
rés en formarse en el tema.

Objetivos

General: Describir el grado de conocimiento sobre fitotera-
pia por parte del personal sanitario perteneciente al sector
de atencion primaria del Servicio Madrilefio de Salud.

Especificos:

- Conocer el grado de formacion de los profesionales sa-
nitarios en fitoterapia y su percepcion sobre su capacita-
cion y necesidad de formarse.

- Estimar el porcentaje de profesionales sanitarios que
consumen productos de plantas medicinales.

- Evaluar la prevalencia de prescripcion de fitoterapia por
parte de los profesionales sanitarios.

- Estimar la prevalencia de demanda de fitoterapia a los
profesionales por parte de la poblacién.

- Evaluar el grado de conocimiento de los profesionales
sobre interacciones y usos especificos de plantas medi-
cinales.

Metodologia

Se realizé un estudio descriptivo observacional en el que
se incluyeron profesionales sanitarios del ambito de la
atencion primaria de la Comunidad de Madrid que realizan
una atencién directa a la poblacion: medicina de familia
y enfermerfa (incluida la enfermeria general, de familia o
pediatrica), unidades especificas o unidades de apoyo ta-
les como enfermeria obstétrico-ginecoldgica (matronas),
odontologfa v fisioterapia. También se considerd conve-
niente incluir en la muestra a los profesionales de las uni-
dades de farmacia de las siete direcciones asistenciales de
atencién primaria de la Comunidad de Madrid. Se excluye-
ron técnicos medios sanitarios en cuidados auxiliares de
enfermeria y profesionales no sanitarios como celadores y
equipos administrativos.

Muestreo

Se realizé un muestreo consecutivo. El proyecto fue evalua-
do por la comisidn central de investigacion de la gerencia
asistencial de atencién primaria de la Comunidad de Ma-
drid quien autorizé y realiz6 la difusion en las direcciones
asistenciales norte y centro, asi como a todas las unidades
docentes. Para llevarlo a cabo, se invité a cumplimentar un
cuestionario anénimo a todos los profesionales sanitarios
de dichas direcciones. Posteriormente el cuestionario se
envié de forma individual a las demds direcciones asis-
tenciales, solicitando su colaboracién, y también se envi6
directamente el cuestionario a los correos directos de los
centros de salud o buzén general (Buzgen).



Calculo del tamafio de la muestra

El tamafio de la muestra se calcul6 con la herramienta Epi-
dat teniendo en cuenta la poblacién total de 8.249 profe-
sionales sanitarios de Atencion Primaria de la Comunidad
de Madrid (desglosada en la TABLA 1). Se consideré un
nivel de confianza del 95%, una proporcién esperada de un
30% y una precision absoluta del 5%. Asumiendo el 15%
de pérdidas, el tamafio muestral quedé establecido en 358.
El nimero total de participantes alcanzados en este estu-
dio fue de 753, lo que supone la participacion del 9,1% de
los profesionales a los que fue dirigido el formulario.

TABLA 1. Ndmero de profesionales sanitarios de atencion primaria
de la Comunidad de Madrid y de participantes en la encuesta, por
sectores, con indicacion del porcentaje de respondedores respecto
al total de profesionales.

N° de

profesionales N°
Sectores trabajando en AP | participantes (%)
Enfermeria de 3.482 (51%) 384(11%)
atencion primaria
Medicina de familia
y comunitaria / 3.820(34,5%) 260 (6,8%)
Pediatria
Residentes de
medlcw_@ y enfermerfa 300 (7%) 53 (17.7%)
de familia'y
comunitaria
E_nfermgrig obstétrico- 218 (3%) 21(9.6%)
ginecoldgica
Fisioterapia 222 (1,7%) 13(5,9%)
Odontologfa 155 (1%) 8(5,2%)
Unidades de farmacia
de las direcciones 52 (1,8%) 14(27%)
asistenciales
Total 8.249 (100%) 753(9,1%)

Cuestionario y recogida de datos

Para la recogida de datos de este estudio se disefié un
cuestionario propio, partiendo del formulario utilizado en
un estudio previo del Departamento de Farmacologia de la
Universidad de Alcala en Madrid, ampliado y adaptado. ?"

El formulario (TABLA 2) constaba de 32 items, que inclufan
los datos relativos a edad, sexo, profesion desempefiada
en atencién primaria, centro de salud y direccién asisten-
cial, uso personal de productos fitoterapicos y formacion
previa sobre el tema; grado en que los profesionales con-
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sideran o no el empleo de estos productos, si preguntan en
la consulta acerca de su uso por parte de los pacientes, si
se consideran capacitados para la resolucion de dudas, si
sienten necesidad de formacidn, el conocimiento de fuen-
tes de informacidn, la demanda percibida en consulta, el
grado de prescripcion, el motivo de la prescripcion o no
prescripcion y la eficacia percibida de la fitoterapia, asf
como la consideracién de los efectos secundarios. Para
evaluar su grado real de conocimientos se presentaron dos
cuestiones relativas a indicaciones de drogas vegetales,
dos sobre interacciones y una acerca de contraindicacio-
nes. Finalmente se preguntd sobre su interés en recibir
formacién especifica sobre el tema.

La encuesta se envid a las direcciones asistenciales y uni-
dades docentes entre el 21 de febrero de 2023 y el 12 de
junio de 2023. Se difundié mediante correo electrdnico,
con un enlace a la herramienta Google Forms. Previamen-
te se realizé un pilotaje del cuestionario envidndolo a una
muestra reducida de profesionales para evaluar su com-
prension, opciones de respuesta y el tiempo necesario para
cumplimentarlo.

Métodos estadisticos

Se utilizd el paquete informatico SPSS. Se realizé un
primer andlisis de calidad de los datos para eliminar las
respuestas de los profesionales que no trabajaban en
Atencidn Primaria e identificar si algtin profesional cumpli-
ment6 el cuestionario mas de una vez. Para la estadistica
descriptiva se expresaron los resultados como frecuencias
absolutas y porcentajes.

Limitaciones

La principal dificultad al disefiar este estudio fue la falta
de un cuestionario “gold standard”, sin embargo, haber
partido de un formulario publicado previamente ayudd a
proyectarlo.

En el caso de las preguntas de respuesta abierta se presen-
t6 una cierta dificultad en la expresion de los resultados y
se obtuvieron en algunos casos respuestas inadecuadas o
no ajustadas a la pregunta, concretamente en las pregun-
tas de “uso de fitoterapia a nivel personal”, “formacién en
fitoterapia”, “busqueda de informacién sobre fitoterapia”
y “prescripcion de fitoterapia en la consulta”. Esta Gltima
pregunta presentaba dos subpreguntas para responder en
funcion de la principal y hubo un pequefio porcentaje que
contestd la subpregunta equivocada. Con una herramienta
de cuestionario mas sofisticada seguramente hubiéramos
bloqueado el acceso inadecuado a las subpreguntas.
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TABLA 2. Cuestionario empleado para la encuesta. Formulario: conocimientos de los profesionales sanitarios de Atencién Primaria de
Madrid sobre drogas vegetales.

Formulario

- ¢ Trabaja usted en el &mbito de la Atencion Primaria?

O si
O No
- Sexo
O Hombre
O Mujer
- Edad:
- Profesional:

O Medicina de familia

O Pediatria AP

O Residente de medicina de familia (MIR)

O Enfermeria especialista en familia y comunitaria

OO0 Enfermera especialista en pediatria

O Enfermera especialista obstétrico-ginecologica

O Enfermeria

O Residente de enfermeria de familia (EIR)

O Odontologia

O Fisioterapia AP

O Unidad de Farmacia de la Direccion Asistencial
- Direccion Asistencial:

O  Norte
O Sur
O Este
O Oeste
O Centro
O Noroeste
O Sureste
- ¢ Sabe usted qué es la Fitoterapia?
O si
O No

USO PERSONAL DE FITOTERAPIA
1. Anivel personal, ¢ utiliza usted productos fitoterapicos?
O si
O No
1.1 Si ha marcado que Si, indique qué plantas medicinales utiliza personalmente de forma habitual:

CONOCIMIENTOS DE FITOTERAPIA
2. ;Dispone de conocimientos previos sobre Fitoterapia?

O si
O No
3. ¢Qué tipo de formacion tiene o ha recibido sobre Fitoterapia?
O Ninguna
O Asignatura obligatoria en formacion de grado
O  Asignatura optativa en formacion de grado
O Curso de posgrado
O Master
O  Autoformacion: lectura de bibliografia y articulos
O Otra

4.  ;Considera necesaria la formacién en Fitoterapia tanto en la formacién de grado como en la formacién
especializada?
O si
O No
5. ¢Como de capacitada/o se considera para resolver dudas o consultas relacionadas con plantas medicinales y
tratamientos fitoterapicos?

O Nada

O Poco

O  Suficiente
O Mucho

O Bastante

PERCEPCION DE LA FITOTERAPIA
6. ;Considera que la Fitoterapia puede emplearse en el tratamiento de sintomas y/o enfermedades?
o si
O No
O Aveces
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TABLA 2. Cuestionario empleado para la encuesta. Formulario: conocimientos de los profesionales sanitarios de Atencion Primaria de
Madrid sobre drogas vegetales. (CONTINUACION)

7. Enrelacion a la Fitoterapia y los efectos adversos, usted considera:
O Es algo natural y por lo tanto carece de efectos adversos
O Presenta muchos efectos adversos
0O Depende de la dosis y de la planta
O Presentan pocos efectos adversos
O Ninguna es correcta

8.  En su experiencia, jcomo valora la eficacia de la Fitoterapia?

O Muy buena
O Buena

O Regular

O Mala

O Muy mala

PRACTICA EN CONSULTA
9. Cuando revisa la medicacion con sus pacientes, ¢ pregunta acerca del consumo de plantas medicinales?
O si
O No

10. Cuando necesita buscar informacion sobre indicaciones, contraindicaciones, posologia, etc. de productos
fitoterapicos, ¢qué fuentes suele consultar?

11.  ¢Qué porcentaje de pacientes le demandan productos de fitoterapia y plantas medicinales en consulta?
0%

1-15%

16-30%

31-45%

46-60%

61-75%

76-90%

291%

Ooooooooo

11.1 Los pacientes que demandan, ¢/ para qué patologias los demandan habitualmente? (marque como maximo
3).

Mis pacientes no demandan Fitoterapia.

Sistema nervioso y afecciones neurolégicas (incluye ansiedad, estrés, depresion)
Afecciones del sistema locomotor

Afecciones respiratorias

Afecciones digestivas (incluye patrén de eliminacion)

Afecciones cardiovasculares

Afecciones urinarias y/o ginecolégicas

Afecciones sexuales

Afecciones cutaneas

Manejo del dolor

Manejo del patrén suefio/descanso

Otra

OoooOooooooooo

12. ¢ Prescribe/recomienda usted Fitoterapia?

O Frecuentemente
O Siempre

12.1 Si ha marcado nunca, ¢cudl es el motivo?
O Falta de conocimientos
O  Percepcién de poca eficacia
0 Numerosas interacciones y contraindicaciones de los productos
O Personalmente no confio en estos productos

12.2 Si ha marcado a veces, frecuentemente o siempre, ¢ cual es el motivo?
0 Tengo conocimientos sobre el tema
O Percepcion de gran eficacia
[0 Son productos naturales con pocos efectos secundarios, interacciones y contraindicaciones
asumibles.
O Personalmente confio en estos productos

13. En caso de prescribir/recomendar plantas medicinales, ;de cada 10 pacientes, a cuantos les prescribe
Fitoterapia aproximadamente?
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TABLA 2. Cuestionario empleado para la encuesta. Formulario: conocimientos de los profesionales sanitarios de Atencion Primaria de
Madrid sobre drogas vegetales. (CONTINUACION)

14. En caso de prescribir/recomendar plantas medicinales, ¢ en qué patologias/sintomas las utiliza mas? (marque
como maximo 3).

No prescribo fitoterapia

Sistema nervioso y afecciones neuroldgicas (incluye ansiedad, estrés, depresion)

Afecciones del sistema locomotor

Afecciones respiratorias

Afecciones digestivas (incluye patrén de eliminacion)

Afecciones cardiovasculares

Afecciones urinarias y/o ginecoldgicas

Afecciones sexuales

Afecciones cutaneas

Manejo del dolor

Manejo del patrén suefio/descanso

Otra

Oooooooooooo

15. ¢ Qué plantas medicinales prescribe/recomienda usted en consulta mas frecuentemente?

CONOCIMIENTOS EN FITOTERAPIA: PRESCRIPCION
16. ¢ Sabria indicar en qué casos esta indicada la prescripcion/recomendacion de la semilla de castafio de indias?
O Dolores menstruales
O  Insuficiencia venosa crénica
O Depresion
O Dolores articulares
O No sabe/No contesta

17. ¢Sabria indicar en qué casos esta indicada la prescripcion/recomendacion de la hoja de ginkgo biloba?
O Deterioro cognitivo, claudicacion intermitente, vértigos y actfenos
O Sofocos y otros sintomas menopausicos
[0 Depresion y ansiedad
O  Insuficiencia renal crénica
O  No sabe/No contesta

CONOCIMIENTOS EN FITOTERAPIA: INTERACCIONES
18. ¢Sabria indicar con qué farmacos hay que tener especial precaucioén si el paciente esta utilizando raiz de
ginseng?
O Anticoagulantes
[0 Antidepresivos y antihipertensivos
O  Antihipertensivos y diuréticos
[0 Antidiabéticos, antihipertensivos y Warfarina
O No sabe/No contesta

19. ¢Sabria indicar con qué farmacos hay que tener especial precaucion si el paciente esta utilizando raiz de
valeriana?
O  Antihipertensivos
O Antidiabéticos orales
O  Insulina
O Benzodiacepinas
O No sabe/No contesta

CONOCIMIENTOS EN FITOTERAPIA: CONTRAINDICACIONES
20. ¢Sabria indicar cudl es la contraindicacion de la corteza de sauce?
[0 Embarazo y lactancia
O Hipersensibilidad a salicilatos
O  Ulcera péptica activa
O Todas son correctas
O No sabe/No contesta

INTERES EN FORMACION

¢ Estaria interesadalo en asistir a una sesion formativa sobre la seguridad y el uso de los productos fitoterapicos?
O si
O No



Aspectos éticos

Se remitié el protocolo del presente estudio al comité de
ética e investigacion del Hospital 12 de octubre (Madrid),
que considerd que dadas las caracteristicas del estudio no
era necesaria la valoracién ética del mismo.

Al tratarse de un estudio descriptivo mediante cuestio-
nario, se entiende implicito el consentimiento en caso de
acceder a cumplimentarlo.

Los datos obtenidos fueron anénimos, protegiendo la pri-
vacidad de los participantes.

Resultados

Datos sociodemograficos

Se cumplimentaron 755 cuestionarios de los cuales se ex-
cluyeron 2 por no trabajar en atencién primaria. La mues-
tra quedd finalmente en 753. De ellos, 647 eran mujeres
(85,9%) y 106 hombres (14,1%), siendo la media de edad
de 45 afios.

En la TABLA 1 se muestra el nimero de participantes por
sector profesional. Del total de participantes un 51% lo
conforman enfermeras de atencién primaria (no especia-
listas y especialistas), casi un 35% de médicos de familia
y pediatras. El resto de la muestra lo constituyen especia-
listas de enfermerfa pediétrica, matronas, odontdlogos, fi-
sioterapeutas y farmacéuticos de las unidades de farmacia
de las direcciones asistenciales, asi como residentes de
medicina y enfermeria familiar y comunitaria.

Conocimiento y uso de fitoterapia a nivel personal

A la pregunta de si saben qué es la fitoterapia, las res-
puestas reflejan que un 88,8% estan familiarizados con el
término, frente a un 11,2% que lo desconace.

De los 753 participantes, 240 (31,87%) reconocieron utili-
zar productos fitoterapicos a nivel personal y 513 (68,13%)
contesté no hacerlo (TABLA 3). Las plantas mas consumi-
das por los profesionales sanitarios fueron, valeriana y
manzanilla seguida de tila, jengibre, aloe vera, clrcuma
y arnica. Estos resultados no pueden expresarse en por-
centaje dado que numerosos profesionales describieron el
uso de varias drogas vegetales en la misma pregunta (para
la valoracion de esta variable se ha tenido en cuenta el
nimero de veces que se cita cada droga vegetal por los
encuestados, enumerandose las diez ms mencionadas).
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Conocimientos previos fitoterapia

De los 753 participantes, 172 (22,84%) decian tener cono-
cimientos previos en fitoterapia frente a 581 (77,16%) que
refieren no tenerlos (TABLA 3).

TABLA 3. Encuestados que afirman conocer, usar personalmente
fitoterapia y manifiestan tener conocimientos previos sobre la
materia.

Conacimientos
previos
N° (%)

172 (22,84%)
581(77,16%)

Sabe qué es
N° (%)

Si 669 (88,84%)
No 84(11,16%)

Usa fitoterapia
N° (%)

240 (31,87%)
513(68,13%)

Formacion en fitoterapia

485 (64,4%) de los encuestados no presentaban ningln
tipo de formacién en fitoterapia. De los 268 que decian
tener algun tipo de formacion 226 contestaron que la ob-
tuvieron como autoformacion mediante lectura de libros y
articulos, 33 indicaron que su formacién procedia de con-
gresos y conferencias, 17 personas tuvieron la fitoterapia
como asignatura obligatoria en su grado, 15 manifestaron
haber realizado un curso postgrado en Fitoterapia, 13 la
cursaron como una asignatura optativa en grado, 6 habian
realizado un méaster en fitoterapia y 8 marcaron la opcién
de otros (la suma de formaciones es superior a 268 porque
la pregunta permitia respuestas miltiples) (FIGURA 4).

Necesidad de formacidon en fitoterapia de los profe-
sionales sanitarios

589 (78,22%) de los encuestados consideran necesaria la
formacion en fitoterapia: 75,45% de los médicos de fami-
lia, 63,89% de los pediatras, 75,86% de MIR de familia,
78,98% de las enfermeras de atencién primaria (no espe-
cialistas), 81,74% de las enfermeras especialistas en fami-
lia'y comunitaria, 87,50% de las enfermeras especialistas
en pediatria, 95,24% de las enfermeras especialistas en
ginecologia y obstetricia, 62,50% de las enfermeras inter-
nas residentes de familia y comunitaria (EIR), 76,92% de
los fisioterapeutas, 87,50% de los odontélogos y 92,86%
de los farmacéuticos de las direcciones asistenciales (TA-
BLA 4).
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Hnaune —

Autoformacion

Congresos y conferencias

Asignatura obligatoria de grado

Curso posgrado

Asignatura optativa grado

Otros

Master

FIGURA 5. Tipo de formacicn en fitoterapia (niimero de veces que se marcd cada respuesta).

Capacitacion de los profesionales

292 (38,78%) de los encuestados manifestaron no sentirse
capacitados para prescribir o recomendar plantas medici-
nales, 391 (51,93%) poco capacitados, 59 (7,84%) suficien-
temente capacitados, 5 (0,66%) bastante capacitados vy
solo 6 (0,80%) muy capacitados (FIGURA 5).

Entre los 292 profesionales que no se sienten nada capaci-
tados para recomendar o prescribir fitoterapia, 70 (23,97 %)
son médicos de familia, 15 (5,14%) pediatras, 17 (5,82%)
MIR de familia, 99 (33,90%) enfermeras de atencién pri-
maria (no especialistas), 60 (20,55%) enfermeras especia-
listas en familia y comunitaria, 4 (1,37%) enfermeras espe-
cialistas en pediatria, 1(0,34%) enfermera especialista en
ginecologfa y obstetricia, 14 (4,79%) EIR de familia y comu-
nitaria, 6 (2,05%) fisioterapeutas y 6 (2,05%) odontdlogos.

De los 391 sanitarios que se consideran poco capacitados
para prescribir, 131 (33,50%) son médicos de familia, 19
(4,86%) pediatras, 11(2,81%) MIR de familia, 101 (25,83%)
enfermeras de AP (no especialistas), 88 (22,51%) enferme-
ras especialistas en familia y comunitaria, 3 (0,77%) enfer-
meras especialistas en pediatria, 15 (3,84%) enfermeras
especialistas en ginecologia y obstetricia, 9 (2,30%) EIR de
familia y comunitaria, 7 (1,79%) fisioterapeutas, 2 (0,51%)
odontélogos y 5 (1,28%) farmacéuticos.

De los 59 sanitarios que se consideran suficiente capacita-
dos para prescribir, 20 (33,90%) son médicos de familia, 2
(3,39%) pediatras, 1 (1,69%) MIR de familia, 1 (1,69%) EIR
de familia, 15 (25,42%) enfermeras de AP, 9 (15,25%) en-
fermeras especialistas en familia y comunitaria, 1 (1,69%)

S

= Nada =Poco = Suficiente

Bastante = Mucho

FIGURA 5. Percepcion del grado de capacitacion para prescribir
fitoterapia.

enfermeras especialistas en pediatria, 4 (6,78%) enferme-
ras especialistas en ginecologia y obstetricia y 6 (10,17%)
farmacéuticos.

De los 6 sanitarios que se consideran bastante capacitados
para prescribir, 1 (20%) son médicos de familia, 1 (20%)
enfermeras atencion primaria y 3 (60%) farmacéuticos.

De los 6 sanitarios que se consideran muy capacitados
para prescribir, 2 (33,33%) son médicos de familia, 3 (50%)
enfermeras de atencion primaria (no especialistas), 1
(16,67%) enfermeras especialistas en ginecologia y obs-
tetricia (TABLA 4).
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TABLA 4. Percepcion de capacitacion para prescribir o recomendar fitoterapia a sus pacientes (los porcentajes se expresan en funcién de
la percepcion del grado de capacitacidn) y expresion de la necesidad de formacidn, en los diferentes sectores.

Percepcion de capacitacion Necesidad de
formacion

Nada Poco Suficiente Bastante Mucho (% respecto al

total del sector)
Enfermerfa AP 99(33,90%) | 101(25,83%) 15(25,42%) 1(20%) 3(50%) 179(81,74%)
Enfermeria de familia 60 (20,55%) 88(22,51%) 9(15,25%) 124 (78,98%)
Enfermerfa pedidtrica 4(1,37%) 3(0,77%) 1(1,69%) 7(87,50%)
Enfermerfa ginecoldgica 1(0,34%) 15(3,84%) 4(6,78%) 1(16,67%) 20(95,24%)
Fisioterapia 6(2,05%) 7(1,79%) 10(76,92%)
Medicina de familia 70(23,97%) | 131(33,50%) 20(33,90%) 1(20%) 2(33,33%) 169 (75,45%)
Odontologia 6(2,05%) 2(0,51%) 7(87,50%)
Pediatria 15(5,14%) 19(4,86%) 2(3,39%) 23(63,89%)
EIR de familia 14 (4,79%) 9(2,30%) 1(1,69%) 15 (62,50%)
MIR de familia 17 (5,82%) 11(2,81%) 1(1,69%) 22 (75,86%)
Farmacia AP 5(1,28%) 6(10,17%) 3(60%) 13(92,86%)
Total 292 391 59 5 6 589 (78,22%)

EIR FC: enfermeras internas residentes de familia. MIR FC: médicos internos residentes de familia.

Consideracion de la fitoterapia como herramienta

terapéutica

270 encuestados (35,86%) consideran que la fitoterapia
puede emplearse para el tratamiento habitual de sintomas
y/o enfermedades, 41 (5,44%) consideran que no y 442
(58,70%) consideran que se puede usar a veces (FIGURA 6).

= Si

FIGURA 6. Consideracion del empleo de la fitoterapia en el abor-

=No =Aveces

daje de sintomas y/o enfermedades.

Efectos adversos de la fitoterapia

635 (84,33%) de los sanitarios encuestados consideran
que los efectos adversos dependen de la dosis y de la
planta, 40 (5,31%) opinan que los productos fitoterdpicos
presentan pocos efectos adversos, 12 (1,59%) piensan que
presentan muchos efectos secundarios, 7 (0,93%) que ca-
rece de efectos adversos por ser natural, 53 (7,04%) consi-
deran que ninguna de las opciones anteriores es adecuada
y 6 personas (0,80%) no saben/no contestan (FIGURA 7).

o

635

= Natural, sin efectos adversos = Muchos efectos adversos

Pocos efectos adversos

= Ninguna es correcta

Depende de planta y dosis
= Ns/nc

FIGURA 7. Opinién acerca de los efectos adversos en Fitoterapia.
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Eficacia de la fitoterapia

404 encuestados (53,65%) valoran la eficacia de la fitote-
rapia como regular, 245 (32,54%) como buena, 70 (9,30%)
como mala, 26 (3,45%) como muy buenay 8 (1,06%) como
muy mala. Por lo tanto, la valoracién positiva (buena y muy
buena) de la fitoterapia corresponde a un 36%, regular a
un 54% y negativa (mala y muy mala) a un 10% (FIGURA 8).

1%
3%

Muymala =Mala - Regular =Buena = Muybuena

FIGURA 8. Consideracion de eficacia de |a Fitoterapia.

Revision de los productos fitoterapicos tomados por
los pacientes

435 sanitarios (57,77%) preguntan a sus pacientes sobre
el uso de productos fitoterapicos cuando revisan la me-

dicacién y 318 (42,23%) sanitarios comentan no hacerlo
(FIGURA 9).

318
(42,23%)

435
(57,77%)

Si “No

FIGURA 9. Mas de la mitad de los profesionales preguntan a sus
pacientes si estan tomando productos fitoterapicos.

Blsqueda de informacidn sobre fitoterapia

Cuando consideran necesario buscar informacién sobre
fitoterapia 347 afirman que lo hacen por medio de Goo-
gle, 263 refieren no saber dénde buscar informacion, 57
refieren utilizar aplicaciones de uso médico (Uptodate,
Idoctus, Fisterra, Botplus y Dosipedia), 32 personas refie-
ren hacer uso de Vademécum de Fitoterapia, 26 personas
acuden a libros, 14 personas refieren hacer uso de fichas
técnicas o prospectos y algunas personas refieren buscar
informacién a través de otros recursos como paginas de
venta de productos naturales, apuntes de cursos, AEMPS,
e-lactancia, Google académico, compafieros de trabajo,
bibliotecas virtuales, sociedades cientificas, directamente
en el herbolario o farmacias, vademécum o paginas web de
farmacologfa o medicina (FIGURA 10).

Fuentes de informacion en fitoterapia

Google (347)
No saben dénde buscar (263)
Webs sanitarias (57)
Vademécum de Fitoterapia.net (32)
<, « Apuntes, informacién de compafieros (20)

\ « Libros (20)

Prospectos, fichas técnicas (14)

FIGURA 10. Principales fuentes de informacion sobre fitoterapia
utilizadas por los profesionales encuestados.

Demanda de fitoterapia en consulta por parte de los
pacientes

Consultados sobre el porcentaje de pacientes que deman-
da tratamientos con productos fitoterapicos, 190 (25,23%)
afirman que no se lo piden nunca, 479 (63,61%) que lo ha-
cen entre un 1-15% de sus pacientes, 63 (8,37%) entre un
16-30%, 15 (1,99%) entre un 31-45%, 3 (0,40%) entre un
61-75%, 2 (0,27%) entre un 46-60% y 1(0,13%) que le de-
mandan fitoterapia entre un 76-90% de los pacientes que
acuden a consulta (FIGURA 11).

Prescripcion y recomendacion de fitoterapia en con-
sulta

419 (55,64%) manifiestan que nunca prescriben o reco-
miendan fitoterapia en sus consultas, 321 (42,63%) que
lo hacen a veces, 11 (1,46%) frecuentemente y 2 (0,27%)
prescriben o recomiendan fitoterapia siempre (FIGURA 12).

Entre los que prescriben o recomiendan fitoterapia, 166
(53,55%) lo hacen por considerar que son productos natu-



rales con pocos efectos secundarios, 53 (17,74%) por tener
conocimientos sobre el tema, 50 (16,13%) porque confian
en los productos fitoterapicos y 39 (12,58%) porque consi-
deran que tienen gran eficacia.

De los que no recomiendan nunca fitoterapia, 325 (76,65%)
refieren no hacerlo por falta de conocimientos, 49 (11,56%)
por percepcion de poca eficacia, 35 (8,25%) porque no
confian en los productos fitoterapicos, 15 (3,54%) porque
consideran que presentan numerosas contraindicaciones e
interacciones (FIGURAS 13y 14).

Frecuencia de recomendacion fitoterapia a los pa-
cientes

545 (72,37%) no recomiendan fitoterapia a ningdn pacien-
te, 156 (20,71%) refieren que recomiendan fitoterapia a 1

76:90% | 1(0,13%

61-75% | 2(0,27%)

4660% | 3 (0,40%)

3145% [l 15 (1,99%)

16-30% | 63 8.37%)

11 N <7 (53.61%)
o

0 100 200 300 400 500 600

190 (25,23%)
FIGURA 11. Demanda de fitoterapia por los pacientes en la con-
sulta

" 2
(1,46%)__ (0,27%)

o

= Nunca = A veces = Frecuentemente = Siempre

FIGURA 12. Frecuencia de prescripcién o recomendacion de fito-
terapia en la consulta.
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de cada 10 pacientes, 34 (4,51%) a 2 de cada 10 pacientes,
10(1,32%) a 3 de cada 10 pacientes, 1(0,13%) a 4 de cada
10 pacientes, 3 (0,39%) a 5 de cada 10, 2 (0,26%) a 6 de
cada 10, 1(0,13%) a 7 de cada 10y a 8 de cada 10. Nadie
refiere recomendar fitoterapia a 9 ni 10 de cada 10.

Por lo tanto, un 93% de los encuestados refieren prescribir
fitoterapia a menos del 10% de los pacientes a los que
atienden.

Patologias y uso de fitoterapia en consulta

De los 349 participantes que prescriben o recomiendan
fitoterapia 222 (29,5%) refieren que para las patologias
para las que més lo hacen son las relacionadas con el pa-
trén suefio-descanso, 188 (25%) para patologfa digestiva,
144 (19,1%) para otras alteraciones del sistema nervioso

Natural
54%

FIGURA 13. Motivo por el que prescriben o recomiendan fitote-

PS

= Falta de conocimiento
= Poca eficacia

= Interacciones y precauciones
= Falta de confianza

FIGURA 14. Motivo por el que no prescriben o recomiendan fito-
terapia.
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y afecciones neuroldgicas (incluyendo ansiedad, estrés y
depresion), 100 (13,3%) para afecciones urinarias y gine-
colégicas, 37 (4,9%) para afecciones cuténeas, 34 (4,5%)
para afecciones del sistema locomotor, 30 (4%) para el ma-
nejo del dolor, 25 (3,3%) para afecciones cardiovasculares
y 9 (1,2%) para afecciones sexuales (TABLA 5). Por otro
lado, 404 participantes (53,7%), refirieron no recomendar
o prescribir fitoterapia en ninguna patologia. Esta pregunta
fue de opcién multiple de respuesta y los participantes se-
leccionaron hasta tres patologias en las que prescribian o
recomendaban fitoterapia.

TABLA 5. Patologias para las que los encuestados recomiendan
mas frecuentemente fitoterapia a los pacientes.

N°de
Patologia profesionales
Patrén suefio-descanso 222 (29,5%)
Patologia digestiva 188 (25%)
Otras alteraciones del sistema nervioso 144 (19,1%)
Afecciones urinarias y ginecoldgicas 100 (13,3%)
Afecciones cutaneas 37 (4,9%)
Afecciones del sistema locomotor 34.(4,5%)
Dolor 30 (4%)
Afecciones cardiovasculares 25(3,3%)
Afecciones sexuales 9(1,2%)

Plantas recomendadas

Las plantas mds prescritas o recomendadas por los pro-
fesionales sanitarios a sus pacientes, fueron la valeriana
(152 participantes), seguida de la tila (74), ardndano rojo
americano (49), pasiflora (43), manzanilla (37) y melisa (33),
y en cantidades poco significativas: levadura roja del arroz,
jengibre, lavanda, hinojo, linaza, &rnica o clrcuma, entre
otras (TABLA 6).

Para analizar esta variable, se tuvo en cuenta el niimero de
veces que se citaba cada planta medicinal por los encues-
tados, siendo las enumeradas las seis mas mencionadas.

Méds de la mitad de las plantas méas prescritas coinciden
con aquellas que los profesionales refieren utilizar a nivel
personal tales como valeriana, tila, pasiflora y manzanilla,
junto con otras menos utilizadas personalmente, como
éloe vera y jengibre, y algunas como la levadura roja de
arroz, el hinojo y el ardndano rojo relacionadas en la practi-
ca asistencial en el abordaje de la dislipemia, la dispepsia
y las infecciones de orina.

TABLA 6. Plantas medicinales més prescritas o recomendadas por
los encuestados.

N° de profesionales que la
Planta medicinal recomiendan
Valeriana 152
Tila 74
Aréandano rojo americano 49
Pasiflora 43
Manzanilla 37
Melisa 33

Evaluacion del nivel de conocimientos

Para evaluar el nivel real de conocimientos, se formularon
cinco preguntas: indicaciones de la semilla de castafio de
Indias y hoja de ginkgo, y precauciones necesarias con la
raiz de ginseng, la raiz de valeriana y la corteza de sauce.
A'la respuesta a cada pregunta se le asignd un punto si era
correcta y cero sino lo era.

En base a las puntuaciones obtenidas se clasificaron los
encuestados en tres grupos:

0-2 puntos: conocimientos insuficientes,
3-4 puntos: conocimientos suficientes,
5 puntos: conocimientos adecuados.

Del total de los participantes, 608 (80,74%) presentaban
un nivel de conocimientos insuficiente, 113 (15,01%) sufi-
ciente y 32 (4,25%) adecuado (FIGURA 15).

El nivel de conocimientos especificos se utilizé para com-
pararlo con lo respondido a preguntas anteriores (TABLA 7):

- Percepcidn de conacimientos sobre fitoterapia.

- Frecuencia de prescripcion o recomendacion de fitote-
rapia en la consulta.

- Nivel de formacién en fitoterapia.

- Conocimiento sobre la indicacién de la semilla de castafo
de Indias

Contestaron correctamente insuficiencia venosa crénica
160 participantes (21,25%), frente a 574 participantes
(76,23%) que refirieron no saber la respuesta y 19 parti-
cipantes (2,52%) que contestaron de forma incorrecta a la
cuestion (13 dolores menstruales, 4 dolores articulares y 2
depresion) (TABLA 7). Solo uno de los que contestd correc-
tamente dijo prescribir fitoterapia, y ninguno de los que
contestaron mal recomienda fitoterapia.



Adecuado 32 (4%)

Suficiente

113 (15%)

Insuficiente
608 (81%)

FIGURA 15. Clasificacién de los participantes segln el nivel de
conocimientos sobre fitoterapia.

- Conocimiento sobre indicacion de la hoja de ginkgo

275 (36,52%) contestaron correctamente deterioro cogni-
tivo, claudicacion intermitente, vértigos y acufenos. 411
participantes (54,58%) refirieron no saber la respuesta, 67
participantes (8,89%) contestaron de forma incorrecta a la
cuestion: 33 sofocos y otros sintomas menopausicos, 30
depresion y ansiedad y 4 insuficiencia renal crénica (TABLA
7). Ocho de los que contestaron acertadamente declaran
prescribir fitoterapia y ninguno de los que contestaron
erréneamente recomienda fitoterapia.

- Conocimiento sobre precaucion en el uso de raiz de gin-
seng

En relacion con la pregunta sobre los farmacos con los

que hay que tener especial precaucién si el paciente estéa
utilizando raiz de ginseng, 106 (14,08%) contestan correc-
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tamente antidiabéticos, antihipertensivos y warfarina. 441
participantes (58,57%) refirieron no saber la respuesta,
206 participantes (27,35%) contestaron de forma incorrec-
ta a la cuestion: 124 anticoagulantes, 46 antidepresivos y
antihipertensivos, 36 antihipertensivos y diuréticos (TABLA
7). Solo uno de los que contestd correctamente prescribe
fitoterapia y cuatro de los que contestaron mal también
dicen recomendar fitoterapia.

- Conocimientos sobre interacciones raiz de valeriana

En relacion con la pregunta sobre los farmacos con los que
hay que tener especial precaucion si el paciente esta uti-
lizando raiz de valeriana, 279 participantes (37,05%) con-
testan correctamente benzodiacepinas. 460 participantes
(61,09%) refirieron no saber la respuesta, 14 participantes
(1,85%) contestaron de forma incorrecta a la cuestion: 10
antihipertensivos, 2 antidiabéticos orales y 2 insulina (TA-
BLA 7). Por otro lado, de los que dicen prescribir fitoterapia,
105 contestaron correctamente y 47 incorrectamente.

- Conocimientos sobre contraindicaciones de la corteza de
sauce

En relacién con la pregunta sobre contraindicaciones de la
corteza de sauce, 144 participantes (19,12%) contestaron
correctamente que todas las respuestas son correctas. 530
participantes (70,39%) refirieron no saber la respuesta, 79
participantes (10,49%) contestaron de forma incorrecta -in-
completa- a la cuestion: 45 hipersensibilidad a salicilatos,
20 dlcera péptica activa y 14 embarazo y lactancia. Solo
uno de los que contestaron acertadamente y uno de los que
contestaron erréneamente declaran prescribir fitoterapia.

TABLA 7. NGmero de encuestados que contestan correcta o incorrectamente a las preguntas de conocimientos especificos y cuantos de

ellos prescriben o no fitoterapia.

Contesta mal o no
Contesta bieny contesta y prescribe
Respuestas correctas | Respuestas incorrectas | prescribe fitoterapia fitoterapia
Semilla de castafio de Indias 160 593 1 0
Hoja de ginkgo 275 478 8 0
Raiz de ginseng 36 "7 1 4
Raiz de valeriana 279 474 105 47
Corteza de sauce 144 609 1 1
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Deseo de formacion

Un 88% de los encuestados manifest6 su deseo de recibir
una sesion formativa sobre la seguridad y el uso de produc-
tos fitoterdpicos.

Discusion

Hasta el momento se han publicado pocos estudios rela-
cionados con el conocimiento y el uso de la fitoterapia por
parte de los profesionales sanitarios. Este trabajo eviden-
cia un notable interés en el tema, como pone de manifiesto
la elevada participacion, de 753 profesionales, mas del do-
ble de la poblacién calculada al inicio del estudio para ob-
tener representatividad. Por otra parte, el tamafio muestral
es muy superior al resto de estudios publicados y resulta
significativo que el nimero de participantes represente
al 9,1% del total de profesionales sanitarios de atencion
primaria de la Comunidad de Madrid, lo que se puede in-
terpretar como que este colectivo tiene interés en el tema.

Comprobamos que el concepto de fitoterapia es amplia-
mente conocido entre los profesionales, como manifiesta
un 88,8% de los entrevistados, y que un 31,87% de ellos
consume personalmente preparados fitoterapicos, lo que
supone un porcentaje similar al de la poblacion general
2 (TABLA 8).

Respecto a la formacidn, aunque solo un 22,84% de los en-
cuestados afirma poseer conocimientos previos sobre fito-
terapia, en respuesta a otra pregunta un porcentaje mayor
(35,59%) manifiesta haber recibido algtn tipo de forma-
cion. Esta discrepancia se podria explicar por la seguridad
que les da la formacion recibida, ya que menos de un 20%
de ellos ha cursado la asignatura durante la carrera o ha
realizado un postgrado o méster, mientras que la mayorfa
atribuyen su conocimiento a la autoformacién, mediante la
lectura de articulos o libros, consulta de paginas web o |a
asistencia a conferencias.

Respecto a las fuentes de informacién, los encuestados
utilizan principalmente recursos generales (buscadores de
internet o webs médicas), mientras que solo un 6% usa
recursos especificos, como el Vademécum de Fitoterapia
(curiosamente nadie cita Pubmed, ESCOP o la Agencia
Europea de Medicamentos como fuente de informacién).
Un 35% refiere no saber dénde buscar informacién sobre
fitoterapia.

La carencia formativa y el desconocimiento de fuentes de
informacién especifica justifican que un 90,70% de los
encuestados manifieste sentirse poco o nada capacitado
para prescribir o recomendar productos fitoterapicos, algo
l6gico porque no estan familiarizados con el tipo de prepa-
rados y dosificacion, asi como sobre su eficacia y seguri-

dad. La mayoria de las categorias profesionales coinciden
en su falta de capacitacion, salvo los farmacéuticos, quie-
nes en mas del 70% de los casos se consideran suficiente
0 bastante capacitados, debido a que han cursado la asig-
natura de fitoterapia durante la carrera.

TABLA 8. Comparacion de los resultados de diferentes pardmetros
de la encuesta.

Si No
N° (%) N° (%)

Sabe qué es la fitoterapia 669 (88,84%) 84(11,16%)

Uso personal 240(31,87%) | 513(68,13%)

Conocimientos previos 172(22,84%) | 581(77,16%)

Formacion especifica 268 (35,60%) | 485(64,41%)

Capacitacion para prescribir | 461(61,22%) | 292 (38,78%)

Prescripcion de fitoterapia 334 (44,40%) | 419(55,60%)

Pregunta sobre el consumo

0,
a sus pacientes 435(57.77%)

318 (42,23%)

Necesidad de formacion 589(78,22%) | 164 (21,78%)

Demanda de formacion 664 (88,20%) 88(11,70%)

Es muy significativo el interés mostrado por el 78,22% de
los encuestados en adquirir una formacién en la materia:
75,45% de los médicos de familia, 63,89% de los pedia-
tras, 75,86% de los MIR de familia, 78,98% de las en-
fermeras de atencién primaria (no especialistas), 81,74%
de las enfermeras especialistas en medicina de familia y
comunitaria, 87,50% de las enfermeras especialistas en
pediatria, 95,24% de las enfermeras especialistas en gi-
necologfa y obstetricia, 62,50% de las enfermeras internas
residentes de familia y comunitaria (EIR), 76,92% de los
fisioterapeutas, 87,50% de los odontélogos y 92,86% de
los farmacéuticos de las direcciones asistenciales.

Pese a que un 94,56% de los profesionales considera que
la fitoterapia puede ser una herramienta (til, el hecho de
que un 90% se considere poco o nada capacitado para
prescribir o recomendar repercute en que, en la préctica,
solo un 44,36% de los profesionales recomiende fitotera-
pia, mayoritariamente en forma ocasional, y solo un 1,73%
de lo haga de forma frecuente o habitual.

Sobre la frecuencia de recomendacion o prescripcion de
fitoterapia, un 72,37% de los encuestados refiere no reco-
mendar ni prescribir nunca productos fitoterapicos, y de los
208 sanitarios que dicen recomendar fitoterapia, un 75%
apunta que lo hacen con uno de cada diez pacientes.



Los prescriptores argumentan mayoritariamente que su re-
comendacion se respalda en que son productos naturales,
con un bajo indice de efectos secundarios, mientras que
los que no prescriben lo hacen sobre todo porque conside-
ran no tener conocimientos suficientes.

Entre las plantas medicinales mas recomendadas, la mas
citada es la valeriana, seguida de tila, ardndano rojo ame-
ricano, pasiflora y manzanilla, lo que coincide con lo ex-
presado en los estudios publicados " '3+ en los que
también hay bastante coincidencia con las patologias para
las que mas se recomienda fitoterapia, siendo la princi-
pal los trastornos del patrén suefio-descanso, seguida de
afecciones digestivas, del sistema nervioso y neuroldgicas.
También hay bastante coincidencia entre las plantas que
prescriben o recomiendan los profesionales sanitarios y
las que consumen personalmente, lo cual refleja que la
recomendacién puede estar motivada mas por experiencia
personal que por conocimientos formativos.

Preguntados por la demanda de productos fitoterapicos por
parte de los pacientes, un 63,6% de los encuestados mani-
fiesta que se lo solicita entre el 1y el 15% de la poblacién
atendida. Teniendo en cuenta los estudios, que muestran
un consumo de en torno al 30% de la poblacién, la falta de
solicitud de recomendacion se podria explicar por un temor
a la posible desaprobacién por parte del profesional de la
salud. Otros estudios realizados en el &mbito de atencion
primaria 9 muestran que un bajo porcentaje (13,6%) de
pacientes que esta tomando preparados a base de plan-
tas medicinales se lo comenta a su médico o enfermera.
Por otra parte, un 42,23% de los encuestados afirma no
preguntar a sus pacientes acerca del consumo de produc-
tos fitoterdpicos. Esta falta de comunicacion entre médico
y paciente puede influir en la eficacia y seguridad de los
tratamientos.

En este trabajo se ha intentado objetivar el nivel real de
conocimientos de fitoterapia por parte de los profesionales
encuestados a través de una serie de preguntas sobre se-
guridad vy eficacia de cinco drogas vegetales, clasificando
a los participantes en tres grupos, segun el resultado ob-
tenido. Un 80,74% ha mostrado un nivel de conocimientos
insuficiente, un 15,01% suficiente y s6lo un 4,25% adecua-
do, resultados similares a los de trabajos anteriores ("9,
Analizando comparativamente estos datos se observa que
entre los sanitarios que se consideran capacitados para re-
comendar o prescribir fitoterapia solo un 6,94% demostrd
tener un nivel de conocimientos adecuado, siendo mayori-
tario el grupo con un nivel insuficiente (70,71%). Sucede lo
mismo con los que prescriben fitoterapia y los que afirman
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presentar algun tipo de formacién en fitoterapia, habiendo
mostrado tener conocimientos insuficientes el 67,36% y
el 67,36% de ellos, respectivamente. Asf pues, la mayorfa
de los profesionales encuestados -incluidos los que se de-
claran prescriptores- no tienen conocimientos suficientes
para prescribir o recomendar fitoterapia, independiente-
mente de su percepcion de formacién y capacitacion.

Resulta curioso que, a pesar de que la valeriana es la
planta medicinal mds recomendada y consumida por los
profesionales sanitarios, solo un 37,05% de los sanitarios
haya sabido contestar acertadamente sobre las posibles
interacciones con las benzodiacepinas, y que un 61,09%
desconociera la respuesta. Entre los que dicen prescribir
fitoterapia 105 contestaron correctamente a esta pregunta
y 47 contestaron mal.

En el resto de las preguntas tedricas una gran mayoria de
los sanitarios refirieron no saber la respuesta sobre las in-
dicaciones de la semilla del castafio de Indias (76,23%) o
de la hoja de ginkgo biloba (54,58%) o aspectos de seguri-
dad del uso de la raiz de ginseng (58,57%) o de la corteza
de sauce (70,39%).

Como muestra del interés de los profesionales de la sa-
lud en adquiror més formacién sobre el tema, un 88% de
los encuestados manifestd su deseo de recibir una sesién
formativa sobre la seguridad y el uso de productos fitote-
rapicos.

Conclusiones

Este trabajo pone de manifiesto que los profesionales sa-
nitarios de atencion primaria de la Comunidad de Madrid
tienen un nivel de consumo similar a la poblacién gene-
ral y un notable interés en esta herramienta terapéutica.
Sin embargo, el nivel de prescripcién y recomendacion de
productos fitoterapicos es bajo, fundamentalmente porque
una gran proporcion de ellos no se siente capacitado al no
haber adquirido una adecuada formacion en el tema.

Dada la conveniencia de utilizar la fitoterapia como herra-
mienta terapéutica en atencién primaria y la demanda de
formacidn por parte del sector sanitario, serfa necesaria la
inclusién de la fitoterapia en los planes de estudio de las
profesiones sanitarias, y que las instituciones sanitarias
ofrecieran la posibilidad de disponer de recursos de forma-
cién continuada y de acceso a las fuentes de informacién
adecuadas. Con estas medidas estarfan en disposicion de
prescribir y dispensar fitoterapia con garantia y poder aten-
der a un importante porcentaje de la poblacién que desea
recibir tratamientos naturales seguros y eficaces.
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