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RESUMEN 

 

Adriana García Lazcano 

Fecha de graduación: Enero, 2015 

Universidad Autónoma de Nuevo León 

Facultad de Medicina 

 

Titulo del estudio:  “EFICACIA DE LA APLICACIÓN DE ACUPUNTURA Y SANGRÍA EN 
EL TRATAMIENTO DE ACNÉ INFLAMATORIO GRADO 2” 

Número de páginas: 72  Programa de Maestría en Medicina Tradicional China 
con Orientación en Acupuntura y Moxibustion. 

Área de estudio: Ciencias de la salud.  

 

Propósito y Método de estudio: En la presente investigación se determino la eficacia del tratamiento de 
acupuntura y sangría en el padecimiento de acné inflamatorio grado 2 en un periodo de 4 semanas. 
Se evaluaron un total de 13 pacientes en un rango de edad de 18 a 25 años, a los cuales se les 
aplico acupuntura en los puntos 1.- Sibai – E2, 2.- Jiache – E6, 3.- Zusanli – E36, 4.- Yingxiang – 
IG20, 5.- Hegu – IG4, 6.- Quchi – IG11, 7.- Neiguan – PC6, 8.- Taibai – B3, 9.- Sanyinjiao – B6, 10.- 
Xuehai – B10, 11.- Shaofu – C8 y 12.- Taichong – H3, junto con la realización de sangría en los 
puntos Dumai – DU14 y Shaoshang – P11, así como también una encuesta sobre calidad de vida. 

Contribuciones y Conclusiones: Los resultados obtenidos fueron los siguientes: a) 53% de mejoría en 
los pacientes evaluados. b) Según el cuestionario DLQI, la calidad de vida mejoró en un 85% de los 
pacientes. Por lo tanto, se concluye que la aplicación de acupuntura y sangría como una técnica 
complementaria en de tratamiento de acné inflamatorio grado 2 es efectiva. 
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CAPÍTULO 1 

1.1.- INTRODUCCIÓN 

     La acupuntura es un término derivado de las palabras latinas acus y punción 

"punzar el cuerpo con la aguja" (en algún lugar determinado). Una definición 

más moderna y amplia de la acupuntura es la estimulación de puntos 

específicos del cuerpo con agujas y / u otros estímulos relacionados como 

moxibustión, calor, masaje, electricidad, ventosas y sangrías). 

     En el presente, se utiliza la acupuntura en una gran variedad de tratamientos 

médicos, incluyendo enfermedades dermatológicas.  

     Uno de los padecimientos dermatológicos más frecuentes es el acné.  

     Es una enfermedad crónica de la piel que afecta a todos los seres 

humanos alguna vez entre los 12 y 25 años de edad. Se presenta como un 

trastorno inflamatorio de las unidades pilosebaseas. 1-7  

 

     Las estadísticas varían en frecuencia y oscilan entre 20-25% en México, 

afectando ligeramente más al sexo masculino iniciando poco después de los 12 

años de edad y de los 10 años en la mujer.  

     Existen varios tipos de acné, por ejemplo acné comedónico, papulopostular, 

nódulo quístico o conglobata, donde el 80% corresponde a acné inflamatorio; el 

cual, tiene un impacto sustancial en la calidad de vida del paciente, afectando 

tanto autoestima como desarrollo psicosocial.   
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     El acné es una enfermedad que afecta a un gran número de personas y en 

algunas de ellas, puede tener efectos emocionales devastadores. En la 

actualidad muchos jóvenes y adultos consultan buscando una solución rápida y 

milagrosa para este problema, la cual en la mayoría de los casos se utilizan por 

periodos largos de tiempo.  

     Las manifestaciones de esta enfermedad son variadas y van desde la 

presencia de pústulas y comedones abiertos, asociado o no a una piel muy 

oleosa, pasando por la presencia de pústulas, quistes y llegando hasta 

cicatrices producto del acné. 

     Actualmente existen distintos tipos de tratamiento para el acné, desde 

tópicos hasta orales, aunque la mayoría de los tratamientos pueden requerir 

meses para observar un cambio. Sin embargo, se ha comprobado que  los 

dermo limpiadores antibacterianos de la piel proporcionan poco beneficio 

adicional para los pacientes que ya utilizan otros tratamientos tópicos, 

potencialmente irritantes. 5-9 

     Aunque aun son necesarios ensayos para determinar la verdadera 

capacidad de la acupuntura en tratamientos contra el acné, estudios 

preliminares sugieren que la acupuntura cuenta con una marcada efectividad 

hasta en un 90% de los pacientes tratados contra el acné. 3 

      Por lo cual en la presente investigación se pretende evaluar su eficacia en el 

tratamiento del acné inflamatorio.  



Eficacia de la aplicación de acupuntura y sangría en el tratamiento de acné inflamatorio grado 2 

   

      3 
 

1.2.- JUSTIFICACIÓN 

     Actualmente existen múltiples tratamientos médicos, de los cuales 

algunos pueden sufrir la desventaja de causar efectos secundarios. Además, 

existen preocupaciones sobre el aumento de la resistencia antibiótica, por 

este motivo, ha aumentado el desarrollo terapias no antibióticas o no 

farmacológicas efectivas contra el acné, alternativas a estos medicamentos 

son medicinas tradicionales como la acupuntura y productos naturales que 

ofrecen una gran esperanza en el  tratamiento de trastornos de la piel como 

el acné inflamatorio. 4 – 6, 9 
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1.3.- PREGUNTAS DE LA INVESTIGACIÓN 

     1.- ¿El tratamiento de acupuntura y sangría es eficaz en el padecimiento de 

acné inflamatorio grado 2? 

 

2.- ¿En cuánto tiempo se puede observar alguna diferencia significativa en las 

lesiones faciales? 
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1.4.- OBJETIVOS 

1.4.1.- Objetivo General 

     Determinar la eficacia del tratamiento de acupuntura y sangría en el 

padecimiento de acné inflamatorio grado 2 en un periodo de 4 semanas. 

1.4.2.- Objetivos Específicos 

a) Cuantificar el número de lesiones previo y post al tratamiento. 

b) Determinar la disminución del costo del tratamiento. 

c) Evaluar el tiempo de duración del tratamiento de acné inflamatorio        

   grado 2.  

d) Valorar eficacia del tratamiento de acné inflamatorio  con acupuntura. 

e) Determinar la calidad de vida de los pacientes con padecimiento de acné 

inflamatorio. 
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1.5.- HIPÓTESIS DE LA INVESTIGACIÓN 

 El tratamiento de acupuntura y sangría es eficaz en el padecimiento de 

acné inflamatorio grado 2 
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CAPÍTULO 2 

2.1.- MARCO TEÓRICO 

2.1.1.- Medicina Occidental 

2.1.1.1.- ¿Qué es el acné? 

     El acné es una de las enfermedades dermatológicas más frecuentes, es 

un proceso inflamatorio de la unidad pilo-sebácea y folículo piloso que 

resulta de la producción aumentada de sebo inducida por andrógenos, 

queratinización alterada , inflamación y la colonización bacteriana en 

ocasiones; de los folículos en la cara, cuello, pecho y espalda por la bacteria 

Propionibacterium acnés (P. acnés). Aunque la colonización temprana con 

P. acnés y la historia familiar puede tener un papel importante en la 

enfermedad la patogénesis del acné es de origen multifactorial. 5,7-12 

 

      Sus principales efectos son sobre la calidad de vida, van acompañados 

de múltiples factores ya que el acné afecta a la piel, la cual es un órgano 

vital de visualización social. Los picos de incidencia del acné generalmente 

son en la adolescencia o pubertad temprana un momento crucial para la 

construcción de la confianza y la autoestima. Por lo tanto, tiene un impacto 

sustancial en la calidad de vida del paciente, afectando tanto a la autoestima 
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como el desarrollo psicológico, además de provocar efectos emocionales 

devastadores. Usualmente los pacientes con este padecimiento tienen más 

probabilidades de experimentar ira, un mayor riesgo de depresión, ansiedad 

e ideación suicida. 5-9,11 

2.1.1.2.- Incidencia  

     Por lo general el acné suele aparecer a temprana edad en el sexo 

femenino y años después en el sexo masculino, durante los años de la 

adolescencia, aproximadamente de los 15 a 17 años de edad, no obstante, 

todos los seres humanos han sido afectados en cierto grado por este 

padecimiento en algún momento de su vida, siendo más frecuente entre los 

12 y 25 años de edad en un grado de moderado a grave en 

aproximadamente el 15-20%. 5,9 

2.1.1.3.- Patogénesis 

     Existen 4 procesos que tienen un papel fundamental en la formación de 

lesiones de acné:  

1.- Mediadores inflamatorios liberados en las celular de la piel. 

2.- Alteración del proceso de queratinización que lleva a comedones. 

3.- Aumento de la producción de sebo e influencia de andrógenos. 

4.- Colonización folicular por P. acnés.  
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     La secuencia exacta de los acontecimientos y la forma en que ellos y 

otros factores interactúan siguen siendo poco claras. 6,9 

     Durante la adolescencia o pubertad temprana aumenta el nivel de 

andrógenos en el organismo, lo que hace que los folículos pilo sebáceos 

produzcan mayor cantidad de sebo seguido de las lesiones inflamatorias. 8-9  

      Aunque se consideran una enfermedad de la adolescencia, el acné a 

menudo persiste en la edad adulta. La dieta, la luz solar, y la higiene de la 

piel han sido implicadas en el acné, pero poca evidencia apoya o refuta tales 

hipótesis. 9,14 

2.1.1.4.- Cuadro Clínico  

     Las manifestaciones clínicas del acné son variadas incluyen seborrea, 

lesiones no inflamatorias (comedones abiertos y cerrados), lesiones 

inflamatorias (pápulas y pústulas), diversos tipos de cicatrización y abscesos 

de diferentes tamaños (Ver figura 1). 5,7-9,15  

 

Figura 1.- Manifestaciones clínicas del acné. Podemos observar un comedón, 

una pápula y un nódulo. 
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   De acuerdo al tipo de lesión que predomine, se puede clasificar el acné, 

incluyendo acné comedónico, acné papulopustular, acné nódulo quístico o 

conglóbata. Estas variaciones tienen un aspecto clínico e histológico similar 

entre sí, pero son distinguibles por el ámbito clínico, la gravedad y los 

síntomas asociados. 5,7,16 

2.1.1.5.- Prevalencia 

     Según las estadísticas, aproximadamente el 85% de la población entre las 

edades de 12 a 25 años, se ve afectada por acné inflamatorio, casi el 8% de 

adultos en edad de 25-34 años y el 3% de adultos en edad de 35-44 años.               

     Este tipo de acné aparece en cara en un 90 % de los casos y en menor 

frecuencia aparece en espalda 60% y pecho 15%. 6,16 

     Aunque el acné inflamatorio no es una enfermedad que pone en peligro la 

vida, es una condición penosa de la piel que puede llevar consigo una 

discapacidad psicológica importante. Ya que el acné inflamatorio es una 

enfermedad crónica que a menudo persiste durante muchos años. 6-9 

2.1.1.6.- Diagnóstico  

     El diagnóstico de acné inflamatorio es principalmente clínico y la presencia 

de comedones y pústulas confirma el diagnostico. Al evaluar la gravedad del 

acné, hay que considerar la distribución, el tipo y número de lesiones y la 

presencia o ausencia de cicatrices, tomando en cuenta que la distribución del 
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acné corresponde con la mayor densidad de unidades pilo sebáceas (cara, 

cuello, parte superior del pecho, hombros y espalda). 5-7,9 

2.1.1.7.- Diagnósticos Diferenciales  

     Los diagnósticos diferenciales comunes y variantes o complicaciones del 

acné graves e inusuales, incluyen acné fulminante, foliculitis gram-negativas, 

rosácea, vasculitis, acné en los recién nacidos, lactantes y de aparición tardía, 

el acné persistente, a veces asociados con endocrinopatías genéticas o 

iatrogénica. Además, estas variantes del acné incluyen foliculitis, queratosis 

pilar, dermatitis seborreica y la rosácea. 5,7,16 

     Con el fin de dar a conocer las recomendaciones de tratamiento basadas en 

la actividad de la enfermedad, las directrices de EUA (Estados Unidos de 

América) han considerado como sería la mejor manera de clasificar a los 

pacientes con acné; Para lo cual se ha utilizado la siguiente escala (Ver TABLA 

1): 7,13,16-18 
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2.1.1.8.- Escala de severidad del acné: 

TABLA 1. Escala de severidad del acné. 

GRADO SEVERIDAD MANIFESTACIONES CLINICAS 

1 Leve 
Comedones abiertos y cerrados con algunas 

pápulas y pústulas inflamatorias. 

2 Moderado Pápulas y pústulas, principalmente en cara. 

3 
Moderadamente 

severo 

Numerosas pápulas y pústulas, nódulos 

inflamados ocasionales, distribución en cara, 

pecho y espalda. 

4 Severo Nódulos muy grandes y dolorosos y pústulas. 

 

2.1.1.9.- Tratamiento 

     Existen diversas opciones de tratamiento, cada una de ellas dirigida a 

contrarrestar una o más de las causas del acné, incluyen tratamientos 

tópicos, medicamentos sistémicos, entre otros. El principal objetivo del 

tratamiento debe apuntar a reducir la gravedad y la recurrencia de lesiones 

en la piel, así como para mejorar la apariencia. El enfoque depende de la 

gravedad de la acné, las preferencias de tratamiento, la edad del paciente, 

la adhesión y respuesta a la terapia anterior. 7-8,16,19 

      No hay evidencia clara de que el acné inflamatorio se relaciona con la 

falta de higiene o de que la higiene facial frecuente disminuya el acné. Sin 

embargo syndets antibacterianos podrían beneficiar en casos de acné leve, 
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y las barras limpiadoras con beta hidroxiácidos son probablemente mejores 

que los jabones alcalinos estándar. Por lo cual, los pacientes deben ser 

instruidos para lavarse la cara con agua tibia y un dermo limpiador suave 

dos veces al día; un lavado áspero puede causar nuevas lesiones a causa 

de la ruptura folicular. Esto aunque los limpiadores antibacterianos de la piel 

no proporcionan benéfico adicional a los pacientes que ya utilizan otros 

tratamientos tópicos, potencialmente irritantes. 7,9 

      El tratamiento tópico es el estándar del acné leve, sin embargo, las 

personas con acné moderado a severo requerirán terapia sistémica. Los 

retinoides y antibióticos así como el peróxido de benzoilo son la base del 

tratamiento tópico del acné aunque su principal efecto secundario es la 

irritación local y deben descontinuarse si se exacerba la reacción, no 

parecen causar empeoramiento temporal de las lesiones de acné, pero 

puede incrementar la sensibilidad de la piel hacia los rayos ultravioletas y los 

tratamientos con antibióticos orales, terapias hormonales y la isotretinoína 

son las terapias sistémicas para el acné. 5,7-9,16,19 

     Los antibióticos orales, son usualmente reservados para acné moderado 

a severo, acné que predomina en tronco, acné que no responde a terapia 

tópica y en pacientes con alto riesgo de formar cicatrices. Aunque los 

antibióticos han demostrado efectividad en términos de reducir el número de 

lesiones inflamatorias desde un 52% a un 67% y no siempre se elimina el 

acné completamente. Además, la respuesta a los antibióticos orales se ve 

usualmente después de al menos 3 semanas de tratamiento. 7,9,19 
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     El tratamiento con isotretinoína debe ser monitoreado cuidadosamente 

porque los efectos adversos incluyen  teratogenicidad, hipertrigliceridemia, 

hepatotoxicidad, discrasias sanguíneas, hiperostosis, cierre prematuro de 

las epífisis y ceguera nocturna. Aunque una relación causal no se ha 

demostrado, los pacientes deben ser monitoreados de cerca y  advertidos 

acerca de la depresión y pensamientos suicidas. 7,19 

       Aunque el acné es una enfermedad que desaparece con la edad, por lo 

general requiere tratamientos que controlen el padecimiento y limiten las 

secuelas, especialmente las cicatrices. Además, existen preocupaciones 

sobre el aumento de la resistencia antibiótica que ha ido en aumento, por 

este motivo, ha aumentado la urgencia de desarrollar terapias no antibióticas 

efectivas contra el acné, alternativas a estos medicamentos son medicinas 

tradicionales como la acupuntura y productos naturales que ofrecen una 

gran esperanza en el desarrollo de fármacos para el tratamiento de 

trastornos de la piel como el acné inflamatorio. 4-6,9  
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2.1.2.- Medicina Tradicional China (MTC)   

2.1.2.1.- ¿Qué es la acupuntura?    

     La acupuntura es una técnica de inserción y manipulación de agujas finas en 

puntos específicos del cuerpo para lograr fines terapéuticos, fue descrita por 

primera vez en los escritos médicos del Emperador Amarillo de medicina interna 

alrededor de 200 aC. Ha sido practicada ampliamente en China por más de 

4000 años y es una parte integral de la MTC. Sin embargo, la comunidad de 

investigación ha empezado a estudiarla sólo en las últimas décadas. 16,20 

     Los antiguos filósofos de la MTC presumían que existen dos fuerzas 

naturales, Yin y Yang en la naturaleza que interactúan para equilibrar todo en el 

mundo. Yin y Yang también regulan el flujo de "energía vital", conocido como Qi 

en el cuerpo humano, la cual fluye a través de un sistema de circulación 

corporal conocido como la red de canales llamados meridianos que circula 

desde el interior de los órganos, a la superficie del cuerpo (Ver figura2). 20 
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Figura 2.- Meridianos de acupuntura. Existen 12 meridianos de acupuntura los 

cuales recorren el cuerpo de manera bilateral. 

     Esta energía interior o Qi, es lo que nos mantiene con vida. Por lo tanto, de 

acuerdo con esta filosofía, cuando la vía del Qi está abierta y el flujo de Qi es 

suave, el cuerpo está en "buena salud", pero cuando la vía del Qi esta obstruida 

y el flujo de Qi es retrasado, el cuerpo está en dolor o enfermedad. 16,20 

          A lo largo del sistema de meridianos existe una serie de puntos de 

acupuntura en la superficie del cuerpo, los cuales pueden ser encontrados por 

palpación a lo largo de las depresiones óseas, musculares, en la línea media 

donde los nervios superficiales se encuentran, sobre plexos superficiales o 

entre tendones, cada punto cuenta con una función específica según su 

ubicación, y han sido investigados ampliamente, siendo reportados como áreas 
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cutáneas de alta conductividad eléctrica y distinta composición histológica en 

comparación con el tejido adyacente. 1, 16    

     Entonces, un acupunturista puede utilizar agujas y/u otros estímulos 

(ejemplo moxibustión, calor, masaje, electricidad y sangría) para desbloquear la 

vía Qi bloqueada y así cesar un dolor o restaurar la salud del cuerpo. Además, 

una rama de la acupuntura, la auriculoterapia ha demostrado ser un 

complemento efectivo para diversas patologías. 1-3,10,14,20-21 

     En un inicio la acupuntura fue desarrollada principalmente para la 

prevención, pero se ha encontrado útil en el manejo de síntomas de algunas 

enfermedades, esto al re establecer el balance del flujo de Qi, que es su 

objetivo principal. 16 

     Aunque las teorías científicas actuales proporcionan una base para indicar 

que la acupuntura tiene un efecto sobre el sistema nervioso, sus efectos no 

pueden ser explicados con un mecanismo único por a la ausencia de una 

aplicación racional, debido a que la naturaleza de la terapia de acupuntura 

involucra la adaptación de los tratamientos para el individuo o paciente, por lo 

tanto la investigación sobre la acupuntura ha sido difícil debido a un tratamiento 

variable de intervenciones, técnicas, y el tamaño del estudio. 16  

     Además, hasta ahora no hay demasiadas personas que saben acerca de la 

aplicación de acupuntura, por lo cual, aún hay retos sobre cómo integrar 

plenamente la acupuntura en el paradigma medico Occidental donde aún no se 
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toma en cuenta como una modalidad científica para el cuidado de la salud, ya 

que el  Qi o canal es invisible en el cuerpo humano. 

     Algunas teorías que pueden explicar el funcionamiento de la acupuntura 

incluyen: 

     Modelo Neurotransmisor - En este caso, la investigación en animales ha 

encontrado que la acupuntura puede modular la serotonina, norepinefrina, y las 

neuronas que transmiten o secretan acido-g-amino butírico.  

     Se postula a través de este modelo de neurotransmisores, que la acupuntura 

puede ser eficaz para el tratamiento de la depresión, la ansiedad y la adicción. 

     Otras teorías postulan que la acupuntura influye indirectamente en el 

sistema nervioso autónomo, tomando en cuenta que el tratamiento con 

acupuntura puede afectar la respiración, la frecuencia cardíaca, la presión 

arterial, la circulación y la función inmune.  

     Además, investigaciones indican un aumento de la conductividad eléctrica 

de los tejidos a lo largo de los meridianos de acupuntura, esto sugiere que la 

manipulación de los meridianos de acupuntura con agujas puede modular la 

transmisión de ciertas señales dentro del cuerpo.  

     En las últimas décadas, los avances tecnológicos como la resonancia 

magnética funcional, las nuevas pruebas y la investigación, se han vuelto 

material prometedor para encontrar una mejor comprensión de la acupuntura y 
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así poder proporcionar una evidencia visible y convincente de una base neuro 

científica de la acupuntura.  

     El número de estudios de acupuntura y los ensayos controlados aleatorios 

se ha incrementado sustancialmente desde que en 1997 los Institutos 

Nacionales de la Conferencia de Consenso de la Salud, propusieron la 

acupuntura como una técnica de intervención terapéutica de la medicina 

complementaria, destacando varias condiciones médicas en las que la 

acupuntura es eficaz o puede ser útil, siendo recomendada tras una revisión 

sobre los ensayos clínicos controlados de la Organización Mundial de la Salud 

(OMS), como técnica terapéutica para 43 tipos diferentes de enfermedades en 

el 2003, incluyendo trastornos de la piel tales como la dermatitis atópica, el 

acné y la psoriasis. 1,3-4,16 

     Además, muchos pacientes de los cuales han usado terapias alternativas 

continúan usando sus tratamientos convencionales, sugiriendo así que sería 

más apropiado referirse a las llamadas medicinas alternativas, como medicina 

complementaria. 4 

2.1.2.2.- ¿Es segura la aplicación de acupuntura?  

     Las agujas de acupuntura modernas, son delgadas y flexibles y están 

hechas de acero quirúrgico inoxidable, a diferencia de las agujas hipodérmicas, 

las agujas de acupuntura están finamente afiladas, lo que les permite deslizarse 

suavemente en la piel y muchas de ellas son tan delgadas como el ancho de un 
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cabello humano. Implican un solo uso, son desechables y son selladas y 

envasadas por el fabricante en condiciones estériles (Ver figura 3).  

 

Figura 3.- Agujas de acupuntura comparadas con una moneda. 

         Debido a que los tratamientos con acupuntura implican perforar la piel, por 

lo tanto ligeras magulladuras, sangrado, o dolor en el sitio de la punción, puede 

ocurrir a causa de penetración de la aguja través de los capilares, las 

infecciones pueden ocurrir en el sitio de punción, principalmente bajo la 

utilización de agujas no estériles. Sin embargo, la mayoría de los pacientes 

comunican una sensación de relajación y bienestar después de un tratamiento. 
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     Algunos informes de casos tienen eventos adversos importantes, como 

órgano punción, infecciones y complicaciones hemorrágicas, sin embargo, los 

estudios más recientes, que han implementado precauciones generales no han 

encontrado una tasa de complicaciones significativas.  

     En un estudio del 2001 de más de 34.000 tratamientos de acupuntura en el 

Reino Unido, no se registraron efectos adversos serios (por ejemplo, 

hospitalización, incapacidad permanente, o la muerte) en relación con la terapia 

de acupuntura, y la tasa de eventos adversos menores (por ejemplo, náuseas, 

desmayos, agravación prolongada de los síntomas existentes, y la reacción 

psicológica o emocional) era reportada entre 0 y 1,1 por 10.000. Además, de lo 

ya mencionado, la dermatitis de contacto alérgica a los metales en la aguja de 

acupuntura es rara. 1,3,16,19 

     Incluso, la acupuntura es considerada generalmente como un procedimiento 

seguro para las personas con trastornos de sangrado o que toman 

anticoagulantes, pero su uso durante el embarazo aun es motivo de constante 

debate, debido a que ciertos puntos de acupuntura están contraindicados 

porque pueden inducir contracciones uterinas y el parto prematuro. 

     Ya que implica el contacto con la piel, no es sorprendente que se ha utilizado 

durante muchos años para el tratamiento de enfermedades dermatológicas en 

China. 3 

     La evidencia histórica de la acupuntura usada en dermatología sobre cientos 

de años, indica que es relativamente segura y nada costosa, además, puede 
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ayudar a evitar o reducir al mínimo la necesidad de terapias potencialmente 

sistémicas en pacientes con enfermedad de la piel. 1,3 

     Particularmente en acné varios estudios preliminares indican que la 

acupuntura puede ser notablemente eficaz en el 90% de los pacientes tratados 

a causa de este padecimiento, teniendo de 1 a 2 sesiones por semana, por 2 a 

3 meses. 1,3,22 

     En la presente investigación nos enfocaremos en el estudio de la aplicación 

de acupuntura para determinar la eficacia de esta en conjunto con la aplicación 

de sangría.  

2.1.2.3.- ¿Qué es el acné en MTC? 

     En MTC el acné es considerado una enfermedad inflamatoria crónica de la 

piel que envuelve al folículo piloso, llamada Fen Ci y es principalmente debido a 

retención de viento/calor en el meridiano de pulmón, junto con estancamiento 

de qi y sangre que obstruye los meridianos en la cara y piel lo cual resulta en 

estancamiento de flema y calor que posteriormente produce quistes y nódulos, 

debido a un daño de la función secretora de la piel. Por lo tanto, se describe 

como "acné de viento de pulmón", "hervor de viento de pulmón" y aparición de 

lesiones en la cara y la nariz, asumiendo pequeños nódulos. Además, su 

aparición puede estar relacionada con una dieta inapropiada o una disfunción 

entre los meridianos de Dumai y Renmai, lo cual da como resultado el acné 

premenstrual. 10,11,15,17-18,21,24 
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  2.1.2.4.- Cuadro clínico y Diagnostico diferencial 

      Según los signos y síntomas de cada paciente, la patogénesis del acné 

puede variar:  

1.- Viento y calor en el meridiano de pulmón, se caracteriza por presencia de 

pápulas de color rojo, comezón y dolor, algunas pústulas, cara roja, sensación 

de calor, garganta seca, sed, punta de la lengua roja, saburra delgada y 

amarilla, pulso superficial y rápido.  

2.- Acumulación de humedad y calor en pulmón, estomago e intestinos, se 

presenta con comedones, pápulas grandes en color rojo, nódulos, sensación de 

quemazón con picor, cara roja y grasosa, acompañada de sequedad en la 

garganta, mal aliento, heces secas, orina de color amarillo oscuro, lengua de 

color rojo, inflamada con marcas de dientes en los bordes, saburra amarilla, 

pegajosa y grasosa, pulso en cuerda – rápido, o pulso rápido y resbaloso. 

10,12,15,17,24 

3.- Estancamiento de hígado con deficiencia de yin, se manifiesta con pápulas 

foliculares de color rojo oscuro con mayor cantidad de secreción sebácea, todos 

los pacientes de este patrón son mujeres de edad media, con agravamiento del 

acné antes de la menstruación, con antecedente de menstruación irregular, o 

con una historia de dismenorrea, lengua roja, poca saburra, pulso filiforme 

rápido. 
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4.- Acumulación de flema y estancamiento de sangre, se expresa 

principalmente por nódulos y quistes inflamatorios con cicatrices y pigmentación 

recurrentes, se observa sobre todo en los casos prolongados con ataques 

repetidos, lengua de color rojo oscuro, saburra blanca y pegajosa, pulso 

profundo y vacilante o resbaloso 12,15,17 

5.- Desarmonía entre los meridianos Dumai y Renmai: principalmente mujeres 

que pueden presentar empeoramiento de las lesiones de la piel antes del 

periodo menstrual. 11-12,17,23 

     Por lo cual, se puede concluir que los diagnósticos tradicionales de viento, 

calor, humedad e insuficiencia de pulmón, bazo o el estómago están 

relacionados con la patología del acné, así que el tratamiento para acné con 

acupuntura se aplica principalmente en estos meridianos y con el fin de eliminar 

dichos factores patógenos. 22 

2.1.2.5.- Puntos principales de tratamiento 

     Entre los puntos corporales más comúnmente utilizados para esta patología, 

se encuentra IG4 – Hegu, IG11 – Quchi, V13 – Feishu, Du14 – Dazhui, entre 

otros donde sus principales funciones son directamente sobre la cara, sangre, 

piel, eliminación del viento y calor. 11,15,21-22,24 

     También se ha demostrado la eficacia de la aplicación de sangrías, que 

consiste en pinchar la piel con una lanceta y extraer de 5 a 10 gotas de sangre, 

principalmente para eliminar el calor de la sangre y el estancamiento de la 
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misma. Junto a esto se ha encontrado que la combinación de sangría y 

aplicación de ventosas puede resolver el estancamiento de sangre, regular el qi 

y la sangre, drenar los meridianos, circular la sangre y remover factores 

patógenos.  

      Por lo tanto, se puede mencionar que el tratamiento en combinación de 

acupuntura mas otras técnicas de la MTC, pueden llegar a tener una efectividad 

mayor que el uso de alguna técnica solamente. 11,14-15,21 

2.1.2.6.- Puntos principales de la investigación 

     Debido a lo ya mencionado, en el presente trabajo de investigación se 

utilizaron los siguientes puntos (Ver TABLA 2): 

TABLA 2. Nombre, localización y función de puntos de acupuntura: 

NOMBRE 
DEL PUNTO 

LOCALIZACIÓN FUNCIÓN IMAGEN 

1.- Sibai – 
E2 

Debajo de Chengqi 
(Estomago 1), a 1 cun 

por debajo y en 
dirección de la pupila, 

en la depresión del 
agujero infraorbitario. 

Dispersar el 
viento y el calor, 
drena canales y 

colaterales. 

 

2.- Jiache – 
E6 

En el ángulo inferior 
de la mandíbula, 

donde se forma la 
prominencia del 

musculo masetero 
cuando se aprietan los 

dientes. 

Dispersa el 
viento, activa los 

colaterales, 
regula la 

energía, tiene 
acción 

analgésica, nutre 
la mandíbula. 

 

 
 
 

TABLA 2 (CONTINÚA) 
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3.- Zusanli – 
E36 

A 3 cun por debajo del 
punto Dubi, cuando 

esta flexionado el pie. 
Estando acostado el 

paciente, se toma 
como referencia la 
prominencia tibial 

anterior, un dedo por 
debajo y uno lateral. 

Tonifica la 
energía del bazo 
y el estomago, 

regula la función 
intestinal y va a 

dispersar la 
oclusión de 
alimentos y 

energía, regula 
la sangre y la 
energía, drena 

canales y 
colaterales. 

 

Yingxiang – 
IG20 

En el surco naso 
geniano, a nivel del 

punto medio del borde 
externo del ala de la 

nariz. 

Aclara el calor 
del pulmón, 
dispersa el 

viento, 
desobstruye el 
agujero de la 

nariz.  

Hegu – IG4 

Entre el primer y 
segundo 

metacarpiano, a nivel 
de la mitad del 

segundo 
metacarpiano en su 
borde radial. Parte 
más prominente del 
musculo al juntar el 

pulgar e índice. 

Drena el viento y 
aclara el calor, 

elimina 
inflamaciones y 
quita el dolor. 

 

Quchi – 
IG11 

Con el codo 
flexionado se halla en 

la terminación del 
pliegue externo del 

codo. Entre Chize y el 
cóndilo externo del 

codo. 

Dispersa el calor, 
hace pasar la 
energía a las 

vísceras, las des 
obstaculiza, 
favorece la 

articulación y 
remueve el 

viento húmedo. 
 

Neiguan – 
PC6 

A 2 cun del pliegue de 
la muñeca, entre los 

tendones largo palmar 
y flexor radial del 

carpo. 

Ansiolítico, 
analgésico, se 

utiliza en 
enfermedades 

del jiao superior 
y medio, aclara 

el calor.  

 
TABLA 2 (CONTINÚA) 
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Shaoshang 
– P11 

En el ángulo ungueal 
radial del dedo pulgar, 
a 0.1 cun de la raíz de 

la uña. 

Despeja el calor. 

 

Taibai – B3 

Proximal de la 
articulación metatarso 
falángica del primer 
ortejo en la unión de 
la piel roja con la piel 

blanca. 

Fortalece el 
estomago y el 

bazo, ordena la 
energía húmeda 

y regula la 
distención. 

 

Sanyinjiao – 
B6 

A 3 cun por arriba del 
maléolo interno en el 
borde posterior de la 
tibia, en la línea que 

une al maléolo interno 
con el punto 
Yinlingquan. 

Favorece y 
protege al bazo y 
estomago, ayuda 
a la digestión y 

comunica el 
paso del canal, 

armoniza 
energía y 

sangre, maneja 
sangre y 

líquidos, es el 
gran tonificante 

yin. 

 

Xuehai – 
B10 

Con la rodilla 
flexionada se localiza 
este punto en la parte 
interna del musculo 

cuádriceps, 2 cun por 
arriba del borde 

supero interno de la 
rotula, o se coloca la 

palma de la mano 
derecha sobre la 

rotula izquierda, con el 
pulgar en el lado 
interno y los otros 

dedos hacia arriba, el 
punto esta donde 
indica la punta del 

pulgar. 

Aclara el calor, 
refresca la 

sangre, dispersa 
el viento, 

armoniza el 
canal.  

 
TABLA 2 (CONTINÚA) 
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Shaofu – C8 

Entre el 4° y 5° 
metacarpiano sobre la 

palma de la mano, 
donde indica la punta 
del meñique al cerrar 
la mano. Proximal a la 
articulación metacarpo 

falángica. 

Aclara el calor y 
fuego de 
corazón, 

tranquiliza el 
espíritu, evita la 
intranquilidad.  

Taichong – 
H3 

En la depresión distal 
de la unión del 1° y 2° 

metatarsiano. 

Armoniza la 
energía del 

hígado, drena el 
calor, dispersa el 
fuego del hígado, 
aclara la cabeza 
y los ojos, regula 

el calentador 
inferior, libera el 
estancamiento 

de hígado. 

 

Dazhui – 
DU14 

Borde inferior de la 
apófisis espinosa de 

la primer vertebra 
dorsal, en la línea 
media posterior. 

Moviliza toda la 
energía yin-yang, 

libera la 
superficie, 

permite la salida 
de calor interno.  

  

     Como observamos en la tabla 2, los puntos se localizan en extremidades y 

cara, estos puntos fueron puncionados con agujas de acupuntura de 1 y 1.5 

cun, junto con la realización de sangría en el punto Dumai – DU14 y Shaoshang 

– P11, dejando salir de 5 a 6 gotas.  

     Estos puntos fueron elegidos según la función que realizan y los beneficios 

observados en revisiones de artículos como el del Dr. Byeong-Kook Son, donde 

demostró la eficacia de la utilización de estos puntos en el padecimiento de 

acné inflamatorio al ser comparados con puntos falsos de acupuntura. 22 
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CAPITULO 3 

3.1.- METODOLOGIA 

3.1.1.- Lugar de realización:  

          Hospital Universitario, Consulta #22, horario de 14:00 a 20:00, los días 

lunes, miércoles y viernes, durante Septiembre a Noviembre de 2014. 

3.1.2.- Diseño del estudio: 

     Estudio exploratorio, en una serie de 13 casos consecutivos, con una 

intervención, en un periodo  de 4 semanas. 
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3.2.- FASES DE LA METODOLOGIA 

     Se incluyeron a los participantes mediante una invitación, solo aquellos que 

contaran con el diagnostico de acné inflamatorio en grado 2 según la Escala de 

Gravedad del Acné Española (EGAE) y cumplan con los siguientes criterios: 25 

3.2.1.- Criterios de Inclusión:  

• Edad de 18 a 25 años cumplidos. 

• Diagnostico de acné inflamatorio, de predominio facial, grado 2 según escala 

EGAE. 

• Tener más de 3 meses sin algún tratamiento previo para el acné.  

• Tener más de 3 meses con acné. 

• Residentes del área metropolitana de Nuevo León.  

3.2.1.- Criterios de Exclusión: 

• Pacientes que tomen algún antibiótico, macrolidos, tetraciclinas,      

 trimetroprim/sulfametoxazol, isotretinoína o retinoide para tratamiento de acné.  

• Pacientes con diagnostico de enfermedades de la sangre. (Ej. De la 

coagulación, hemofilias) 

• Pacientes con acné en pecho o espalda.  

• Mujeres embarazadas o bajo tratamiento anticonceptivo oral. 
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• Haber ingerido Vitamina B, cortico esteroides o haberse aplicado algún 

tratamiento tópico (antibióticos o retinoides y peróxido de benzoilo) en las 

últimas 12 semanas. 

3.2.3.- Criterios de Eliminación: 

• No asistir a todas las sesiones. 

• No cumplir con el tiempo estimado de las sesiones. 

3.2.4.- Descripción del protocolo de estudio: 

     Se les explicó que el protocolo consistía en 12 sesiones de tratamiento que 

se llevarían a cabo cada lunes, miércoles y viernes, por un total de 4 semanas, 

donde cada 6 sesiones contarían como un ciclo, por un total de 2 ciclos, se les 

tomó una fotografía al inicio, sesión 7 y al final del tratamiento. Además, se les 

aplicó la escala Dermatology Life Quality Index (DLQI) la cual ya ha sido 

validada al español, al inicio y final del tratamiento.26,27 

 

     Todos aquellos pacientes que aceptaron participar en el estudio, acudieron a 

una consulta donde se corroboró el diagnóstico de acné inflamatorio en grado 2 

según escala EGAE, se les proporcionó el consentimiento informado y se les 

tomó una fotografía inicial de frente, a 45° y 90° y se les aplicó la encuesta 

sobre calidad de vida (DLQI), posterior a esto, se les pidió que se cambien la 

ropa por una bata clínica y se recostaran boca arriba, se les realizó la asepsia 

adecuada y se aplicó acupuntura con agujas de acero inoxidable de 1 pulgada 
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de longitud (1 CUN) y .30mm de ancho (30gauss), en los puntos: E2 - SIBAI, E6 

- JIACHE, E36 - ZUSANLI, IG20 – YINGXIANG, IG4 - HEGU, IG11 - QUCHI, 

PC6 - NEIGUAN, C8 – SHAOFU, B3 - TAIBAI, B6 - SANYINJIAO, B10 - 

XUEHAI, H3 – TAICHONG (localizados en brazos, piernas y cara), de manera 

bilateral y se les dejaron las agujas por un lapso de 20 minutos, al terminar este 

tiempo se retiraron las agujas, se les pidió que se sentaran y se realizó un 

pequeño piquete (piquete con una lanceta),  en el punto P11 – SHAOSHANG 

(base lateral de la uña del dedo gordo) y DU14 – DAZHUI (punto en la espalda) 

dejando salir de 3 a 5 gotas y se limpió el excedente de sangre, posteriormente 

se les pidió que se cambie de ropa nuevamente. Se le citó al tercer día para la 

realización de la siguiente sesión, así hasta completar 6 sesiones, un ciclo, 

donde se les tomó una segunda fotografía, en los ángulos ya mencionados para 

evaluar los resultados hasta el momento y una fotografía al finalizar las 12 

sesiones de tratamiento, junto con la aplicación final de la encuesta sobre 

calidad de vida (DLQI). 
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3.3.- ANALISIS ESTADISTICO 

     Se realizó un estudio exploratorio, donde se desarrollaron, medidas de 

tendencia central, tablas de frecuencias y proporciones. Se realizó un valor de 

concordancia según el índice KAPPA de COHEN entre 3 médicos especialistas 

en dermatología, lo cual fue cegado, para evaluar la variable final de eficacia.  

      

     Las fotografías se evaluaron en una respuesta dicotómica, donde: 

1.- Respuesta favorable: Si existe una disminución en el grado de acné según la 

escala EGAE y no aparición de nuevas lesiones.  

2.- Respuesta no favorable (Falla al tratamiento): serán casos dónde no haya 

modificación de las lesiones, empeoramiento o disminución de las lesiones sin 

disminución del grado de acné según la escala EAGE.  

     Además, se evaluó la calidad de vida de los pacientes por medio de un 

cuestionario Índice de Calidad de Vida de Dermatología (DLQI por sus siglas en 

ingles) el cual se calcula sumando la puntuación de cada pregunta que resulta 

en un máximo de 30 y un mínimo de 0. Cuanto mayor sea la puntuación, más 

deteriorada se encuentra la calidad de vida del paciente.  

     Significado de las puntuaciones: 

0-1 = ningún efecto en absoluto sobre la calidad de vida del paciente. 

2-5 = pequeño efecto sobre la calidad de vida del paciente. 

6-10 = efecto moderado sobre la calidad de vida del paciente. 
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11-20 = efecto muy grande en la calidad de vida del paciente. 

21-30 = efecto extremadamente grande en la calidad de vida del paciente. 

          Para las condiciones inflamatorias generales de la piel se considera 

clínicamente importante un cambio en la puntuación DLQI de al menos 4 

puntos. Esto significa que la puntuación DLQI de un paciente tiene que 

aumentar o disminuir en al menos 4 puntos con el fin de sugerir que en realidad 

ha habido un cambio significativo en la calidad de vida de ese paciente desde la 

medición anterior de sus resultados. 
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CAPITULO 4 

4.1.- RESULTADOS Y ANALISIS 

     En la presente investigación fueron entrevistados 20 pacientes, de los cuales 

15 cumplieron con los criterios de inclusión y fueron integrados al protocolo de 

estudio, sin embargo 2 de ellos se dieron de baja por incumplir con las 

sesiones.  

     De los 13 pacientes que finalizaron el tratamiento, 8 (66.6%) fueron hombres 

y 5 (38.4%) mujeres con una edad promedio de 21.5 ± 3.5 años (Ver TABLA 3). 

TABLA 3. Información demográfica 

 

 

 

 

 

. 

INFORMACIÓN DEMOGRÁFICA 

  

Característica                  N (%) 

                                      13 (100%) 

Genero   

     Masculino 8 (66.6%) 

     Femenino 5 (38.4%) 

    

Edad 21.5±3.5 
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     Se les aplico un cuestionario sobre calidad de vida (DLQI) y se les tomaron 

fotografías en las sesiones 1, 7 y 12 de tratamiento, las cuales fueron evaluadas 

de manera cegada por 3 médicos especialistas y así se obtuvo un coeficiente 

global de kappa. 28 

     No se observaron eventos adversos como resultado de la aplicación de 

acupuntura.  

4.1.2.- Calidad de vida 

     Se les aplico a los pacientes el cuestionario Índice de Calidad de Vida de 

Dermatología (DLQI por sus siglas en ingles) el cual está diseñado para su uso 

en adultos, es decir, pacientes mayores de 16 años. Por lo general se completa 

en uno o dos minutos. 

 

     El resultado del cuestionario se calculo sumando la puntuación de cada 

pregunta que resulta en un máximo de 30 y un mínimo de 0. Cuanto mayor sea 

la puntuación, más deteriorada se encuentra la calidad de vida del paciente.  

     Significado de las puntuaciones: 

0-1 = ningún efecto en absoluto sobre la calidad de vida del paciente. 

2-5 = pequeño efecto sobre la calidad de vida del paciente. 

6-10 = efecto moderado sobre la calidad de vida del paciente. 

11-20 = efecto muy grande en la calidad de vida del paciente. 

21-30 = efecto extremadamente grande en la calidad de vida del paciente. 
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     Tomando en cuenta lo anterior, observemos el puntaje obtenido al inicio y al 

final del tratamiento (Ver figura 4): 

 

Figura 4.- Puntajes obtenidos a partir del CI (Cuestionario Inicial) y el CF 

(Cuestionario Final). Podemos observar el puntaje obtenido en la encuesta 

inicial con respecto a la final. 
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     En la figura 5, observamos que al inicio del tratamiento todos los pacientes 

presentaban algún grado de afección en su calidad de vida debido a su 

padecimiento, un 15% presentaban un muy grave efecto, un 31% un pequeño 

efecto y un 54% un moderado efecto en su calidad de vida.  

 

Figura 5. Afección en la calidad de vida del paciente al inicio del tratamiento. 

Observamos cómo un 54% tenía un efecto moderado de afectación en su 

calidad de vida.  
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     Al finalizar el tratamiento observamos que un 100% disminuyo en el puntaje 

obtenido en el CF (Ver Figura 6). Resultando un 16% en ningún efecto, un 15% 

en efecto moderado y un 69% en pequeño efecto en su calidad de vida. (Ver 

Figura 6) 

 

Figura 6. Afección en la calidad de vida del paciente al final del tratamiento. Se 

observa que al final del tratamiento la tendencia a tener solo un pequeño efecto 

en la calidad de vida fue mayor que los demás.  
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  Al comparar los resultados obtenidos en el CI y en el CF, podemos observar lo 

siguiente: 

 

Figura 7. Comparación de porcentajes de afección de calidad de vida al inicio y 

al final del tratamiento. Al centro porcentaje de CI y alrededor de este, 

porcentaje de CF. Podemos así notar una mejoría en la calidad de vida.  

     

     Sin embargo, solo aquellos pacientes que hayan tenido una disminución de 

4 puntos o más en su CF con respecto al CI pueden sugerir que en realidad ha 

habido un cambio significativo en la calidad de vida, por lo tanto, podemos notar 

que un 85% de los pacientes tratados obtuvieron un cambio benefico 

significativo en su calidad de vida y el 15% restante solo disminuyo en puntaje 

mas no en grado de afección de su calidad de vida, tal como se muestra en las 

Figuras 8 y 9. 
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Figura 8. Reducción de puntaje entre CI y CF. Observamos que solamente 2 

pacientes del grupo no disminuyeron más de 4 puntos entre los cuestionarios.  

           

 

Figura 9. Porcentaje de pacientes con cambio significativo en su calidad de 

vida. Observamos que un 85% de los pacientes obtuvieron una mejoría en su 

calidad de vida.  
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Figura10.- Fotografías de 1 paciente. Observar la cantidad de lesiones 

eritematosas en la sesión 1, 7 y 12 de tratamiento.  

 

4.1.3.- Coeficiente de concordancia Kappa de Cohen 

     Una importante fuente de error de medición es producto de la variabilidad 

inter observador, cuya magnitud es posible de estimar a través de los llamados 

estudios de concordancia, los cuales tienen como objetivo estimar hasta qué 

punto dos observadores coinciden en su medición.  

     El coeficiente kappa refleja la concordancia inter observador,  el coeficiente 

kappa puede tomar valores entre -1 y +1. Mientras más cercano a +1, mayor es 

el grado de concordancia inter observador, por el contrario, mientras más 

cercano a -1, mayor es el grado de discordancia inter observador.  
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Figura 11. Coeficiente Kappa. 

           

     El coeficiente kappa excluye la concordancia atribuible al azar, a diferencia 

del coeficiente alfa (el cual sobreestima la magnitud de la concordancia). 

     Se eligió este tipo de diseño de investigación ya que entre sus ventajas 

destaca su simpleza logística, sencillez de análisis estadístico y una amplia 

aplicabilidad en escenarios clínicos.  

     En el presente estudio, obtuvimos un coeficiente de kappa global de 0.60, el 

cual se considera moderado, según el autor Landis J y Koch G, en su artículo 

“The measurement of observer agreement for categorical data. Biometrics” (Ver 

figura 5) 28 

     Con un nivel de confianza de 95%, en un intervalo de .36% a .84%, obtenido 

mediante epidat 3.1, con un 53% de porcentaje de mejoría.  
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DISCUSIÓN 

     En el presente estudio se evaluó la eficacia de la acupuntura en el tipo de 

acné inflamatorio, el cual, es  llamado Fen Ci y es principalmente debido a 

retención de viento/calor en el meridiano de pulmón, según la MTC; esto con el 

fin de poder ofrecer una nueva terapia complementaria para su tratamiento. 

  

     Por lo tanto el principal grupo de interés, fueron adolescentes mayores de 18 

años con diagnostico de acné inflamatorio grado 2. 

    En la tabla 4, podemos observar los puntos seleccionados para la presente 

investigación, los cuales fueron elegidos tras ser evaluados como eficaces en 

diversos artículos donde se utilizan de manera aislada o en complemento con 

alguna otra técnica de MTC. 

TABLA 4. Puntos seleccionados para la investigación. 

1. Sibai – E2 

2. Jiache – E6 

3. Zusanli – E36 

4. Yingxiang – IG20 

5. Hegu – IG4 

 6. Quchi – IG11 

7. Neiguan – PC6 

8. Taibai – B3 

9. Sanyinjiao – B6 

10. Xuehai – B10 

11. Shaofu – C8 

12. Taichong – H3. 
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     En este caso, agregamos la realización de sangría en los puntos Dumai – 

DU14 y Shaoshang – P11, dejando salir de 5 a 6 gotas, debido a la evidencia 

sinérgica en la eficacia del tratamiento al combinar ambas técnicas.   

    Diversos autores (Byeong-Kook Son, Younghee Yun – Zhu Ping – Liu 

Zhaohui – Wang Qi Fang, Wang Guo Yan) mencionan que el tiempo requerido 

para poder observar algún cambio en el paciente es de 1 a 6 semanas, por lo 

tanto, se decidió aplicar el tratamiento por un periodo de 4 semanas, además, la 

NOM (Norma Oficial Mexicana de Acupuntura) menciona que el periodo mínimo 

de tratamiento es de 2 semanas. El numero de sesiones fueron 12, divididas en 

2 ciclos de 6 sesiones cada uno, al igual que lo realizaron los autores Byeong – 

Kook Son, Ding Min y Lui Zhaohui en previas investigaciones. Por último, se les 

tomaron fotografías en la sesión 1, 7 y 12 y se les aplico un cuestionario sobre 

calidad de vida (DLQI).  

     Se evaluó la eficacia del tratamiento por medio de las fotografías y se obtuvo 

un coeficiente global de concordancia kappa de cohen de .60, con un nivel de 

confianza de 95%, en un intervalo de .36% a .84%, este coeficiente se 

considera moderado, sin embargo se obtuvo un porcentaje de mejoría de 53% 

según los médicos evaluadores, este porcentaje pudo variar entre los artículos 

revisados debido a la duración del tratamiento, u otros factores ya que en 

ocasiones se recomienda a los pacientes con acné ingerir menos comida 

grasosa, azucares, evitar bebidas alcohólicas, comida picosa e irritable y está 
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totalmente prohibido comida de mar, lo cual no fue requisito en la presente 

investigación.  

     Cabe recalcar que el coeficiente kappa no aporta información alguna sobre 

la cualidad de la medición realizada por los observadores, pues está diseñado 

únicamente para estimar la magnitud de la concordancia entre ambos. Por 

ejemplo, dos observadores pueden presentar una concordancia diagnóstica 

“casi perfecta” (κ ≠ 0,80-1,00), sin embargo, ambos pueden estar 

“concordantemente equivocados” respecto al diagnóstico real. 28 

     En cuestión de la calidad de vida, se obtuvo una notable mejoría donde un 

85% de los pacientes lograron mejorar su calidad de vida, tomando en cuenta 

que la primer pregunta del cuestionario hace referencia sobre la mejoría en los 

síntomas como dolor, ardor y comezón, podríamos sugerir una disminución de 

los mismos. 

     Por lo ya mencionado, los resultados obtenidos nos ofrecen la aplicación de 

acupuntura y sangría como una técnica complementaria efectiva en el 

tratamiento del acné inflamatorio, además,  comprobar que la aplicación de la 

acupuntura es una técnica económica, poco invasiva y sin efectos secundarios. 
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CONCLUSIÓN 

    En la presente investigación se obtuvieron los siguientes resultados: 

 Coeficiente global de concordancia kappa de cohen de .60, el cual se 

considera moderado, con un nivel de confianza de 95%, en un intervalo 

de .36% a .84%,  sin embargo se obtuvo un porcentaje de mejoría de 

53% según los médicos evaluadores. 

 Calidad de vida según el cuestionario DLQI, se obtuvo una notable 

mejoría en un 85% de los pacientes.  

     Por lo cual podemos concluir que la aplicación de los puntos 1.- Sibai – E2, 

2.- Jiache – E6, 3.- Zusanli – E36, 4.- Yingxiang – IG20, 5.- Hegu – IG4, 6.- 

Quchi – IG11, 7.- Neiguan – PC6, 8.- Taibai – B3, 9.- Sanyinjiao – B6, 10.- 

Xuehai – B10, 11.- Shaofu – C8 y 12.- Taichong – H3, junto con la realización 

de sangría en los puntos Dumai – DU14 y Shaoshang – P11, son eficaces como 

tratamiento complementario en el acné inflamatorio, además, de ayudar a 

mejorar la calidad de vida del paciente. 
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ANEXO 1 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 
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ANEXO 2 

ESCALA EGAE 
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ANEXO 3 

HISTORIA CLINICA 

Ficha de Identificación. 

 

Nombre: 

_____________________________________________________________ 

Registro #: ____________ Sexo: ___________   Edad: _____________    

Ocupación____________________________________________________ 

Motivo de Consulta _____________________________________________ 

 

Antecedentes Personales Patológicos. 

 

Cardiovasculares____Pulmonares____Digestivos______Diabetes___ 

Renales______Quirúrgicos_____Alérgicos_____Transfusiones_____ 

Medicamentos_________________________________________________ 

Especifique______________________________________________________

___________________________________________________________ 

 

Antecedentes Personales No Patológicos. 

 

Alcohol:_________ Tabaquismo:_________ Drogas: __________ 

Inmunizaciones: _____________ Otros: __________ 

 

Antecedentes Familiares: 

 

Padre:   Vivo   Si____     No____    

Enfermedades que padece: _______________________________________ 

______________________________________________________________ 
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Madre: Viva   Si____      No____ 

Enfermedades que padece:_______________________________________ 

Hermanos: ¿Cuántos? ______   Vivos _____ 

Enfermedades que padecen: 

________________________________________________________________

__________________________________________________________ 

Otros: 

_____________________________________________________________ 

_____________________________________________________________ 

 

Antecedentes Gineco-obstétricos: 

Menarquia_________          Ritmo ____________         F.U.M.______________ 

G____         P_____          A______        C_______     I.V.S.A ______________ 

Uso de Métodos Anticonceptivos:         Si ______         No _______ 

¿Cuáles? 

_________________________________________________________ 

 

PEEA. 

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________ 

 

DNR (En este apartado se comentarán los datos negativos relevantes en 

relación a los síntomas cardinales que hicieron que el paciente acudiera a 

consulta, por ej.: Si un paciente acude a consulta por hematemesis preguntar 

sobre datos de síndrome dispéptico, reflujo gastro-esofágico, uso de 

antiinflamatorios no esteroideos.). 
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________________________________________________________________

__________________________________________________________ 

DPR (Lo mismo que para datos negativos pero en este caso enfocados a datos 

positivos relacionados con la enfermedad, ej. Si el paciente acude por 

hematemesis preguntar sobre pérdida de peso, uso de AINES, etc.). 

________________________________________________________________

__________________________________________________________ 

 

I.P.A.S. 

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________

______________________________________________ 

 

Exploración física. 

 

Signos Vitales. T.A._____(brazo derecho) T.A.(brazo 

izquierdo)__________F.C._______ 

Frec. Resp.________Temp.______Peso_____Talla_____IMC______ 

 

Cabeza y Cuello__________________________________________ 

Tórax__________________________________________________ 

Abdomen_______________________________________________ 

Extremidades____________________________________________ 

Neurológico y Estado Mental________________________________ 

Otros___________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________. 
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Lista de Problemas. (Este punto se refiere a tratar de orientar nuestro proceso 

diagnóstico en base a agrupar los síntomas que nuestro paciente presenta, 

tratando de encontrar una explicación en la mayor parte de los casos  por una 

sola entidad, por ejemplo: Paciente el cual acude por hematemesis al 

interrogatorio nos comenta sobre datos de Síndrome dispéptico, pérdida de 

peso y uso crónico de AINES todo esto probablemente se pudiera englobar en 

un solo problema.) 

                                                  Activo                           Inactivo 

 

1.-______________________ 

 

2.-______________________ 

 

3.-______________________ 

 

4.-______________________ 

 

5.-______________________ 

 

6.-______________________ 

 

7.-______________________ 
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ANEXO 4 

ENCUESTA DLQI 

 
CUESTIONARIO SOBRE LA CALIDAD DE VIDA – DERMATOLOGÍA 

 

El objetivo de este cuestionario consiste en determinar qué efecto ha tenido su problema de la 
piel en su vida DURANTE LA ÚLTIMA SEMANA. Por favor marque con una “X” una 
casilla para cada pregunta. 
 

1. Durante la última semana, ¿ha sentido 
comezón, dolor o ardor en la piel o la ha tenido 
dolorida? 

Muchísimo 
Mucho 
Un poco 
Nada 
 

 
 
 
 

  

2. Durante la última semana, ¿se ha sentido 
avergonzado/a o cohibido/a debido a su piel? 

Muchísimo 
Mucho 
Un poco 
Nada 
 

 
 
 
 

  

3. Durante la última semana, ¿le ha molestado su 
condición de la piel para hacer las compras u 
ocuparse de la casa o el jardín? 

Muchísimo 
Mucho 
Un poco 
Nada 
 

 
 
 
 

 
 
 
Sin relación 

 
 
 
 

4. Durante la última semana, ¿ha influido su 
condición de la piel en la elección de la ropa que 
lleva? 

Muchísimo 
Mucho 
Un poco 
Nada 
 

 
 
 
 

 
 
 
Sin relación 

 
 
 
 
 

5. Durante la última semana, ¿ha influido su 
condición de la piel en alguna actividad social o 
recreativa? 

Muchísimo 
Mucho 
Un poco 
Nada 
 

 
 
 
 

 
 
 
Sin relación 

 
 
 
 

6. Durante la última semana, ¿ha tenido dificultad 
para practicar deportes debido a su condición 
de la piel? 

Muchísimo 
Mucho 
Un poco 
Nada 
 

 
 
 
 

 
 
 
Sin relación 

 
 
 
 

7. Durante la última semana, ¿le ha impedido su 
condición de la piel trabajar o estudiar? 

Sí 
No 

 
 

 
Sin relación 

 
 
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 Si la respuesta es "No", durante la última 

semana, ¿cuánta dificultad le ha ocasionado su 
condición de la piel en el trabajo o en sus 
estudios? 

Mucho 
Un poco 
Nada 
 

 
 
 

  
 

8. Durante la última semana, ¿su condición de la 
piel le ha ocasionado dificultades con su pareja, 
amigos cercanos o familiares? 

Muchísimo 
Mucho 
Un poco 
Nada 
 

 
 
 
 

 
 
 
Sin relación 

 
 

 
 

9. Durante la última semana, ¿cuánta dificultad le 
ha ocasionado su condición de la piel en su vida 
sexual? 

Muchísimo 
Mucho 
Un poco 
Nada 
 

 
 
 
 

 
 
 
Sin relación 

 
 
 
 

10. Durante la última semana, ¿cuánta dificultad le 
ha ocasionado su tratamiento de la piel, por 
ejemplo, ocupándole tiempo o ensuciando o 
desordenando su casa? 

Muchísimo 
Mucho 
Un poco 
Nada 
 

 
 
 
 

 
 
 
Sin relación 

 
 
 
 

 
Por favor verifique que ha contestado a TODAS las preguntas. Muchas gracias. 
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