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Resumen:

La Medicina Tradicional China utiliza la acupuntura y moxibustion para las presentacion no
vértice de los fetos durante el embarazo, favoreciendo asi un parto vagina. Objetivo:
Evaluacion de la eficacia y la seguridad, de la técnica de acupuntura y/o moxibustion en
embarazadas en la presentacion no vértice, a través de una revision sistematica de estudios
publicados.Método y Materides.La estrategia de blsqueda utilizada ha sido una blsqueda de
articulos publicados desde 1998 hasta 2016, en diferentes bases de datos. Embase —Medline
(2000 a 2016), Biblioteca Cochrane Library (1992 a 2015), Pubmed (1987 a 2016), y Pedro
(2001 a 2014).Los criterios de seleccion para la inclusién han sido, articulos originales en
ensayos clinicos controlados aleatorios y también se han incluido revisiones sisteméticas y/o
metandlisis.Resultados y Discusion: De un total de 194 articulos obtenidos de diversas bases de
datos, Embase —Medline (2000 a 2016), Biblioteca Cochrane Library (1992 a 2015), Pubmed
(1987 a 2016), Pedro (2001 a 2014), se han seleccionado un total de 13 articulos. También se
han incluido 7 revisiones sisteméticas y/o metandlisis. La muestra poblacional total de los
estudios incluidos ha sido de 6046 mujeres embarazadas con presentacién no vértice.



Conclusiones: la técnica de la acupuntura-moxibustion en € punto de acupuntura 67V (BL67)
es eficaz para corregir la presentacion de vértice cuando se utiliza entre las 32 y 36 semanas de
gestacion y es segura, pues no ofrece efectos adversos.

Antecedentes/Objetivos:

Aproximadamente un 4% de las mujeres gestantes que llegan a término, tienen una presentacion
diferente a la cefalica. Existe actualmente la opcion de cesérea, siendo preferible girar a bebé
con presentacion de nalgas, previamente a la aplicacion de una cesarea, por las posibles
complicaciones que pudieran ocurrir durante el parto. Para ello, se utiliza la Version Externa
(VE), Esta opcién puede no ser aceptable para todas las mujeres, y en este sentido, existe la
necesidad de verificar la eficacia y seguridad de otras opciones, que faciliten una rotacion del
feto cuando aparece una presentacion de nalgas.

La Medicina Tradicional China es una ciencia milenaria que contempla la utilizacion de
acupuntura'y la moxibustién pararotar las presentaciones andmalas y favorecer un parto vaginal
cefalico. La técnica consiste en estimular mediante la aplicacion de calor, un punto de
acupunturallamado 67V, (BL67) que se encuentra en e angulo ungueal del quinto dedo del pie
Para la estimulacién con calor se utiliza la combustion del llamado “puro de moxa’, de ahi el
nombre de la técnica de moxibustion, que estd formado por la planta seca de Artemisa.

La necesidad de evaluaciones exhaustivas sobre la eficacia y la seguridad, se hace necesaria
para poder incluirlas como técnicas aceptables y que puedan ser ofrecidas a mujeres
embarazadas como opcién para €l giro fetal cuando se produce una presentacion no vértice o
presentacion de nalgas del feto.

Descripcion del problema - Material y método:

Se ha procedido a la realizacién de una Revision bibliografica de los estudios basados en
ensayos controlados aleatorios que comparasen la aplicacion de moxibustién y/o acupuntura
especifica, con moxibustion simulada o acupuntura no especifica, ademés de la atencion
habitual ofrecida en casos de presentacion no vértice del feto

L a poblacion identificada han sido mujeres embarazadas con presentacién no vértice, entre la 33
y la 35 semana de gestacion.

Meétodo de seleccion: De un total de 194 articulos obtenidos de las siguientes bases de datos,
Embase —-Medline (2000 a 2016), La Biblioteca Cochrane Library (1992 a 2015), Pubmed (1987
a 2016), Pedro (2001 a 2014), y trés la lectura de los titulos y resimenes, seleccionamos de los
estudios un total de 20 articulos. Siendo 13 articulos ensayos clinicos controlados aleatoriosy 7
articulos revisiones sistematicas y/o metanalisis

Para vaorar la eficacia, los criterios de inclusién se han basado en que fuesen ensayos
publicados que comparasen la aplicacion de la técnica de la moxibustion y/o acupuntura
anadida, con un grupo control, sin moxibustién o acupuntura, en mujeres con una presentacion
del feto de nalgas. Para valorar la seguridad de la practica utilizada se han incluido los estudios
gue han hecho referencia a la seguridad en la aplicacién de la técnica y/o los efectos adversos
encontrados. El total de mujeres incluidas en dichos articulos es de 6046 mujeres embarazadas
con presentacion

no vértice

Resultados y discusion:

Las variables que se han tenido en consideraciéon para e andlisis de la informacién han



sido:esemanas de gestacion,epunto acupuntural utilizado,» duracién del tratamiento
acupuntural,eresultado del giro o no del feto tras la aplicacion de la técnica de acupuntura-
moxibustién,sefectos secundarios, factores adversos encontrados y/o riesgos asociados a la
aplicacion de la técnica de la moxibustion. Todos los estudios incluidos se han realizado en una
edad gestacional que oscila entre las 32 y las 36 semanas. Esta edad gestacional es considerada
como Optima para realizar la técnica ya que es e momento de mayor cantidad de liquido
amnictico, lo cual favorece lamovilidad fetal. La coincidencia en el punto aplicado es del 100%
de todos los articulos. Este punto acupuntural es el de (BL67)

La duracion del tratamiento ha sido variable en los diversos estudios, oscilando entre la
aplicacion de 3 veces a la semana, 0 una aplicacion 2 veces a dia durante 7 dias, o diaria
durante 6,7,10, 14 o0 16 dias

El tiempo de aplicacién de la técnica también varia en cada estudio, oscilando entre 10, 20 o 30
minutos de aplicacion.

El 69,2% de los articulos incluidos, sugieren que la aplicacion de la técnica de acupuntura-
moxibustion es eficaz para corregir la presentacion no vértice del feto, siendo una técnica segura
gue carece de efectos adversos para su aplicacion. El 30,7% de los articulos incluidos indican
gue no se aprecian efectos significativos parala correccion del parto de nalgas.

El 100% de las revisiones sisteméticas y/o metandlisis indican que la intervenciones de
acupuntura-moxibustion sobre el punto 67V son eficaces y a su vez seguras para corregir la
presentacion no vértice.

En & conjunto de estudios, existe coincidencia generalizada de que no existen efectos adversos
parael feto o lamujer en la aplicacion de latécnica

En los estudios que no se consigue correccion de la posicion de nalgas, encontramos que habia
diferencias en cuanto a tiempo de aplicacion con otros estudios més favorables, que indican
posibilidad de sesgos asociados a los estudios, en cuanto a que las variantes de aplicacion son
diversas. En estos estudios se manifiesta, que a pesar de la falta de eficacia, las mujeres tenian
una opinion positiva sobre laintervencion (1)

La técnica es considerada eficaz, simple y de bajo coste para su aplicaciéon. Reduce el nimero
de presentaciones de nalgas, reduciendo las ceséreas y es rentable en comparacion a parto
natural incluyendo laversion externa

Es considerada como una opcién valida para mujeres que deseen experimentar un parto natural
(6), evitando la cesdrea y logrando un ahorro en los costos para €l sistema sanitario en
comparacion con el tratamiento convencional (2)

Es considerada una mejor oportunidad para el parto vaginal

Se sugiere que la moxibustion puede ser un tratamiento efectivo para la correcciéon de la
presentacion no vértice, e incluso un meta-andlisis refiere que la moxibustion podria reducir la
necesidad de oxitocina (3)

Cuando se combina con una técnica postural, se encontré que la moxibustion puede dar lugar a
un menor numero de presentaciones no cefdlicas en € parto en comparacién con técnica
postural Unicamente

En términos de seguridad no se han encontrado diferencias significativas en comparacion de la
moxibustién con otras técnicas (4)

La tasa més alta de éxito ha sido del 84,6% después de 34 semanas de gestacion, siendo una
técnica barata, segura, simple y autoadministrada, no invasiva, indolora y generalmente bien
tolerada (5).Las conclusiones a las que llegamos son, que la técnica de la acupuntura-
moxibustién en € punto de acupuntura (BL67) son eficacesy seguras

Aportacion del trabajo ala seguridad del paciente:



Esta revision pone de manifiesto que en € 100% de los estudios analizados, incluyendo los
estudios aleatorios controlados, asi como las revisiones sistematicas y/o meta-andlisis, se
aprecia seguridad en la técnica utilizada de acupuntura-moxibustion, sin efectos secundarios
anadidos, destacables tanto para € feto como para la mujer embarazada.L os resultados de los
estudios implican que es una técnica sencilla, econdmica y bien aceptada por las mujeres,
pudiendo ser aplicada por las propias mujeres en domicilio

La moxibustion representa una opcion de tratamiento que se debe considerar para lograr un giro
del feto cuando se produzca una presentacion de nalgas.

Propuestas de lineas futur as de investigacion:

Aungue los meta-andlisis la describen como una técnica segura y eficaz en e tratamiento de
presentacion podalica o de nalgas, € hecho de existir estudios contradictorios en cuanto a su
eficacia, hace necesario la continuidad de estudios que profundicen en la aplicacion de esta
técnica, para evitar los posibles sesgos que determinan estas variabilidad de resultados.

La heterogeneidad de los estudios, su diferencia en el nimero de muestras utilizado y la
diferencia en las sesiones redlizadas sugieren que existe una necesidad de delimitar los tiempos
de aplicacion de la técnica, tanto en € nimero se sesiones, asi como en los dias de aplicacion
para poder redizar estudios con menos sesgos derivados de unas pautas de aplicacion muy
diversas

También se hace necesaria la continuaciéon en los estudios, para comprender y explicar los
mecanismos fisiolégicos que actlan para que el feto se de la vuelta aplicando la técnica de
moxibustién

Es necesario continuar |os estudios que contemplen mas variables, como la edad de la madre, si
son primigestas 0 nd, o si han sido primiparas 0 multiparas, asi como otros factores que puedan
influir en & éxito de la aplicacién de de la técnica, como asociacion de patologias previas,
infecciones, etc..
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