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Preambulo

Desde la Asociacion para Proteger al Enfermo de Terapias Pseudocientificas
(apetp) hemos elaborado este documento con la intencion de llegar a un entendimiento
con la Universidad de Valencia, todo ello en referencia a los temas expuestos en nuestra
Peticion contra la legitimacion de las pseudociencias en la Universidad de Valencia. Dicha
peticion ha sido adjuntada en la parte de anexos de este informe, y entre otro centenar de

firmantes se encuentran:

Aurelio Duque Valencia, médico y presidente de Sociedad Valenciana de Medicina

Familiar y Comunitaria.

Amparo Latorre Castillo, Catedratica de Genética y profesora de Genética en la

Universidad de Valencia.

Fernando Gonzalez Candelas, Catedratico de Genética y profesor de la Universidad de

Valencia.

Juan José Gomez Cadenas, Catedratico excedente de Fisica Atémica y Nuclear,

Universidad de Valencia.

Antonio Capafons Bonet, Catedratico de la Facultad de Psicologia de la Universidad de

Valencia.

Maria Jesus Pujalte Domarco, Catedratica de Microbiologia de la Facultad de Ciencias

Biologicas de la Universidad de Valencia.

Manuel Porcar Miralles, Doctor en Microbiologia e investigador cientifico del Instituto

Cavanilles de Biodiversidad y Biologia Evolutiva, Universidad de Valencia.

Rafael Sentandreu Ramén, Doctor por la Universidad de Madrid y Doctor por la
Universidad de Cambridge (RU). Profesor Emérito de la Universidad de Valencia y

académico de numero de la Real Academia Nacional de Farmacia.

En nuestra carta abierta a la Universidad de Valencia expusimos nuestra
preocupacion por la presencia de contenidos pseudocientificos en algunos estudios
ofertados por la universidad, los cuales no solamente redundan en una ensefianza

defectuosa por parte de la Universidad de Valencia —asunto que le atafie en exclusiva a



dicha institucién y a su imagen— sino que ademas produce un perjuicio social a todos los
enfermos, ya que si un alumno recibe una informacion defectuosa en el area sanitaria se
pone en riesgo la vida de terceras personas, su salud y su integridad econdémica.
Nosotros, como asociacion de afectados por las pseudoterapias, no podemos ignorar el
hecho de que la Universidad de Valencia agrava con esos contenidos un problema ya de
por si peligroso, y creemos que su responsabilidad como organismo publico es la de

favorecer el bien comun.

Por si todo esto no fuera suficiente, los estudios de master que han motivado este
informe propician la violacién el codigo deontolégico médico y, segun entendemos,
contravienen el Plan estratégico de la Universidad de Valencia. Por todo ello nuestra
asociacion recopilé una serie de peticiones, entre las cuales dos de ellas ya se han tenido
en cuenta: una reunion con el rectorado para tratar este asunto y la retirada de uno de los
masters en cuestion. Entre las peticiones que aun no se han materializado esta la retirada
del Master en medicina naturista, acupuntura y homeopatia y el compromiso por parte de
la Universidad de Valencia de realizar un documento posicionandose sobre las terapias

pseudocientificas que ha venido ofertando estos anos.



2. El Master en medicina naturista, acupuntura y homeopatia

Para poder fundamentar uno de nuestros puntos, a saber, la retirada del Master en
medicina naturista, acupuntura y homeopatia, hemos recopilado y analizado cierta

informacion que sera presentada aqui a modo de resumen.
2.1. Contenidos del Master en medicina naturista, acupuntura y homeopatia

El conocido como Master en medicina naturista, acupuntura y homeopatia, estructura sus

contenidos de la siguiente manera:
Primer bloque: Medina naturista

1.1. Introduccion a la Medicina Naturista.

1.2. Terapias Utilizadas en Medicina Naturista.
1.2.1 Dietoterapia.
1.2.2 Cinesiterapia o terapia del movimiento.
1.2.3 Reflexoterapia.
1.2.4 Hidrologia Médica.
1.2.5 Helioterapia.
1.2.6 Geoterapia.
1.2.7 Psicoterapia.

1.3. Materia Médica Naturista.
1.3.1 Aparato Digestivo.
1.3.2 Metabolismo.
1.3.3 Cardiovascular.
1.3.4 Respiratorio.
1.3.5 Locomotor.
1.3.6 Genitourinario.
1.3.7 Ginecologia.
1.3.8. Patologia del Envejecimiento.
1.3.9 Dermatologia.
1.3.10 Sistema Nervioso.
1.3.11 Enfermedades Degenerativas y autoinmunes.
1.3.12 Enfermedades del la infancia.

1.4. Practicas.



1.5. Medicina ortomolecular
1.5.1 Introduccion. Conceptos. Historia. Microceuticos: Vitaminas, Minerales,
Agua, Aminoacidos, Enzimas.
1.5.2 Necesidades Nutricionales en situaciones especiales: embarazos,
actividad fisica, etc.
1.5.3 Necesidades Nutricionales en situaciones patologicas: enfermedades
cardiorespiratorias, inmunologicas, sindrome de fatiga cronica y

fibromialgia.

Segundo bloque: Homeopatia
2.1 Principios fundamentales.
2.1.1 Historia.
2.1.2 Organdn de la Medicina.
2.1.3 Indicaciones y limites de la terapéutica homeopatia.
2.1.4 Preparacion del medicamento homeopatico.
2.1.5 Posologia y escalas de dilucién.
2.1.6 Concepto de diatesis/miasma/MRC.
2.1.7 Constitucion y tipo sensible.
2.1.8 Investigacion en homeopatia.
2.1.9 Historia clinica homeopatica.
2.1.10 Prescipcién aguda y crénica.
2.1.11 Relaciones Medicamentostosas.
2.1.12 Primera y segunda prescripcion.
2.1.13 Repertorio homeopatico.
2.2 Materia médica
2.3.- Terapéutica Homeopatica
2.4 .- Practicas
2.5. Medicina Biorreguladora
2.5.1 Introduccién a la Medicina Biorreguladora.
2.5.2 Metodologia terapéutica. Trastornos del aparato respiratorio.
2.5.3 Trastornos de la piel. Trastornos del sistema nervioso.
2.5.4 Trastornos circulatorios. Trastornos genitourinarios y endocrinos.
2.5.5 Trastornos del aparato digestivo.

2.5.6 Patologia del aparato locomotor.



Tercer bloque: Acupuntura
3.1. Fundamentos.

3.1.1 Historia de la Medicina China.

3.1.2 Bases fundamentales de la Teoria del Yin-Yang. Fisiopatologia.

3.1.3 Bases fundamentales de la Teoria de los cinco Movimientos. Fisiopatologia.

3.1.4 Bases fundamentales del Qi (Energia), Xue (Sangre) y Jin-Ye (Liquidos
organicos). Fisiopatologia.

3.1.5 Bases fundamentales de la fisiologia de los Organos internos (Zang-
fu). Introduccidn a las visceras extraordinarias. Ming men. Sanijiao.
Fisiopatologia de los Zang-Fu.

3.1.6 Estructura general del meridiano. Jing-luo (Canales y Colaterales)
Circulacién de la energia. El punto de acupuntura. Puntos de comando
principales.

3.1.7 Explicacion de los trayectos de los Canales principales. Canales
extraordinarios DM-RM. Practicas de busqueda de puntos.

3.2. Métodos Diagnésticos.

3.2.1 Bases fundamentales sobre el Concepto de enfermedad. Etiologia. Factores
patdgenos.

3.2.2 Bases fundamentales de la Historia Clinica. Diagndstico y semiologia.
Diagndstico por el pulso, y lengua. Practicas de Diagnéstico.

3.2.3 Diferenciacién General de Sindromes. Sindromes Basicos del movimiento
madera, fuego, tierra, metal y agua. Casos clinicos practicos.

3.3. Terapéutica.

3.3.1 Técnicas de acupuntura, moxibustion y Ventosas. Practicas.

3.3.2 Introduccion al Auriculodiagnéstico y Auriculomedicina. Practicas.

3.3.3 Principios Basicos de Tratamiento y Combinacién de Puntos.

3.3.4 Terapéutica con acupuntura por aparatos.

3.3.5 Qigong teoria y aplicaciones. Practicas.

3.3.6 Dietoterapia y Nutricién China. Practicas.

3.3.7 Fitoterapia China-Introduccion. Practicas.

3.3.8 Bases de Datos de Internet. Practicas- Investigacion en Acupuntura.

3.3.9 Bases Cientificas de la Medicina China.



Cuarto bloque: Fitoterapia
4.1 Generalidades.
4.1.1 Obtencion de las plantas medicinales.
4.1.2 Formas de dosificacion farmacéutica mas empleadas en fitoterapia.
4.1.3 Aromatizantes, Incompatibilidades. Consejos generales de formulacion.
4.2. Principios Activos.
4.3. Fitoterapia aplicada.
4.3.1. Generalidades.
4.3.2 Aparato Digestivo.
4.3.3 Aparato Respiratorio.
4.3.4 Sistema Circulatorio.
4.3.5 Aparato urinario.
4.3.6 Aparato Genital Femenino (ginecologia).
4.3.7 Metabolismo.
4.3.8 Sistema Nervioso.
4.3.9 Aparato Locomotor.
4.3.10 Piel y Mucosas.
4.3.11 Pasitosis.
4.4. Formulaciones.
4.5. Practicas.
Quinto bloque: Nutriciéon

5.1 Aspectos generales de la nutricion. Practicas.

Sexto bloque: Medicina integrativa
6.1 Ozonoterapia.

6.2 Terapia Neural.

6.3 Microinmunoterapia.

6.4 Factor de crecimiento plaquetario.



2.1. Analisis de contenidos del Master en medicina naturista, acupuntura y

homeopatia

Una vez mostrada en su amplitud los contenidos organizados por el Master en
medicina naturista, acupuntura y homeopatia, estamos en mejores condiciones para
poder argumentar sobre su adecuacién o no a los contenidos que reciben la etiqueta de
saber cientifico, y de este modo valorar su posible peligrosidad o vulneracion de derechos

hacia los pacientes.

Lo primero a tener en cuenta sobre estos estudios es que van dirigidos a médicos,
es decir, entendemos que los conocimientos que este master otorga van dirigidos a su
aplicacion directa sobre pacientes, ya sea en forma de terapia o en métodos de

diagnodstico. Una vez aclarado esto, ¢, qué se estudia en estos bloques?

2.1.1. Reflexologia y auriculoterapia

La reflexologia o terapia zonal es una pseudoterapia que consiste en estimular
puntos sobre los pies (podal), manos (palmar), nariz (nasal) u orejas (auriculoterapia). Sus
practicantes afirman que tocar y manipular puntos en esas zonas tendria un efecto
beneficioso en un érgano situado en otro lugar del cuerpo, aliviando numerosas dolencias

tales como el dolor de espalda, estrefiimiento, dolores menstruales, asma o migrafnas.

Todas las revisiones de ensayos cientificos han concluido que la reflexologia no
puede tratar enfermedad alguna, evidenciando ademas que sus practicantes no son capa-
ces de diagnosticar correctamente los problemas de los pacientes al usar los métodos de

la reflexologia® 2 2.

Esta terapia se basa en premisas no cientificas, recurriendo sus practicantes a con-

ceptos exotéricos como los chakras o la energia qi*. Esta pseudoterapia pone en riesgo la

1 E. Emst: «Is reflexology an effective intervention? A systematic review of randomised controlled trialsy, articulo en
la revista Medical Journal Australia, volumen 191, n.° 5, pags. 263-266, 2009.

2 Ernst, E; Posadzki, P; Lee, MS (Feb 2011). "Reflexology: an update of a systematic review of randomised clinical
trials.". Maturitas 68 (2): 116-20

3 Baggoley C (2015). "Review of the Australian Government Rebate on Natural Therapies for Private Health
Insurance" (PDF). Australian Government — Department of Health. Lay summary — Gavura, S. Australian review
finds no benefit to 17 natural therapies. Science-Based Medicine. (19 November 2015)

4 Norman, Laura; Thomas Cowan (1989). The Reflexology Handbook, A Complete Guide. Piatkus. pp. 22, 23. ISBN
0-86188-912-6.
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salud de aquellos pacientes que son sometidos a un tratamiento no funcional, retrasando
de este modo la busqueda de ayuda médica real. A pesar de ello esta terapia es ensefa-

da por el master impartido por la Universidad de Valencia.

2.1.2. Terapia ortomolecular

La medicina ortomolecular recomienda el consumo de grandes cantidades de bio-
moléculas (generalmente vitaminas) para tratar enfermedades y alcanzar la sanacién del
paciente. Aunque recomienda el uso de muchas sustancias la que mas predicaciéon ha te-
nido ha sido la vitamina C, estando especialmente dirigida a pacientes con cancer y pato-

logias graves, tal cual muestran los inicios de esta disciplina.

Los estudios cientificos sobre la terapia ortomolecular no indican solamente que no
es efectiva y no tiene validez como terapia® ¢ 7, sino que ademas es perjudicial. Algunos
estudios corroboran que consumir altas dosis de vitaminas puede causar graves proble-
mas de salud?, dato que Linus Pauling — su creador— intenté ocultar®. Ademas altas do-
sis intravenosas pueden provocar insuficiencia renal a pacientes debido a la obstruccién

de los tubulos renales con cristales de oxalato™.

Esta terapia presenta dos riesgos graves: en primer lugar toda la evidencia indica
que puede perjudicar la salud y en segundo lugar esta pseudoterapia va especialmente di-
rigida a pacientes con enfermedades graves, en cuyo caso un abandono de terapia puede
suponer graves problemas de salud e incluso la muerte. A pesar de ello esta terapia es
ensenada por el master impartido por la Universidad de Valencia, y la empresa Valefarma,
S.L, patrocinadora y colaboradora del master en cuestién, vende vitaminas y productos re-

lacionados con esta terapia bajo la etiqueta de ser protectores contra el cancer.

5 N EnglJ Med. 1979 Sep 27;301(13):687-90. Failure of high-dose vitamin C (ascorbic acid) therapy to benefit
patients with advanced cancer. A controlled trial. Creagan ET, Moertel CG, O'Fallon JR, Schutt AJ, O'Connell MJ,
Rubin J, Frytak S.

6 Aaronson S, et al. (2003). "Cancer medicine". In Frei Emil, Kufe Donald W, Holland James F. Cancer medicine 6.
Hamilton, Ontario: BC Decker. p. 76. ISBN 1-55009-213-8. There is no evidence that megavitamin or
orthomolecular therapy is effective in treating any disease.

7 "Orthomolecular medicine". Making treatment decisions. American Cancer Society. 2007-06-19. Retrieved 2008-
04-04.

8 Rosenbloom, M (2007-12-12). "Toxicity, vitamin". eMedicine. Retrieved 2008-04-04.

9 Goertzel T, Geortzel B. Linus Pauling: A Life in Science and Politics. New York: Basic Books, 1995.

10 N Engl J Med. 1985 Jan 17;312(3):137-41. High-dose vitamin C versus placebo in the treatment of patients with
advanced cancer who have had no prior chemotherapy. A randomized double-blind comparison. Moertel CG,
Fleming TR, Creagan ET, Rubin J, O'Connell MJ, Ames MM.



2.1.3. Homeopatia

La homeopatia es un sistema de tratamiento alternativo que se basa en unos
postulados que pueden resumirse en que lo similar cura a lo similar y que la dilucién
incrementa la potencia. Es decir, que la cosas que producen sintomas parecidos sirven
para tratar esos sintomas, y que cuanto menos principio hay en el liquido —siempre y
cuando se siga un proceso especifico llamado potenciacion— mas efectividad tiene el
remedio. Los productos mas potentes de la homeopatia no presentan moléculas de
principio activo™ y por ello se recurre al efecto de memoria del agua, que supone que el
agua tiene la capacidad de recordar qué ha habido en ella debido a cambios estructurales

en su composicion.

Las afirmaciones que hace la homeopatia y sus postulados no presentan ninguna
base fisica, quimica ni bioldgica, y por lo tanto desde un punto de vista cientifico no hay
ninguna evidencia para decir que funciona’. Ahora bien, ;qué hay de los ensayos
clinicos? Cuando se cumplen los controles de doble ciego, control de expedientes
médicos y se recurre a un numero significativo de pacientes, la homeopatia es
indistinguible del efecto placebo normal y corriente™ ™. En resumen la homeopatia es una
pseudoterapia sin ninguna efectividad mas alla del efecto placebo. A pesar de ello es

ensefiada por el master impartido por la Universidad de Valencia.

2.1.4. Energia qi

La energia qgi es un concepto metafisico de la cultura tradicional china, y segun esta
cultura seria un principio activo que forma parte de todo ser vivo. Las terapias
tradicionales chinas mantienen que el gi produce las enfermedades cuando se interrumpe
su flujo. Las terapias que se fundamentan en el gi afirman que el ser humano puede
controlar y utilizar esta energia con un fin: alcanzar la sanacion. Esta energia es
ensefiada en el master proporcionado en la Universidad de Valencia como algo real y
sirve en el mundo de las terapias alternativas como base para explicar pseudoterapias

como el magnetismo curativo, el reiki, la acupuntura o la reflexologia, que también se

11 Ernst, E (2005), "Is homeopathy a clinically valuable approach?", Trends in Pharmacological Sciences 26 (11): 547—
8,

12 Grimes, D. R. (2012). "Proposed mechanisms for homeopathy are physically impossible". Focus on Alternative and
Complementary Therapies 17 (3): 149-155.

13 Smith K (2012). "Homeopathy is Unscientific and Unethical". Bioethics 26 (9): 508-512

14 https://www.nhmrc.gov.au/_files nhmrc/publications/attachments/cam02a_information paper.pdf
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ensefa en el dicho master. Cabe decir que ningun estudio cientifico ha encontrado
ninguna evidencia de la existencia de dicha energia, a pesar de que Synthesys de Salud
Cuantica S.L, empresa patrocinadora y colaboradora del master, vende extractos

herbales de fuerza Qi.

2.1.5. Acupuntura

La acupuntura es una terapia alternativa que inserta agujas sobre los puntos
acupunturales para restablecer los flujos de energia qi. La acupuntura se utiliza
comunmente para el alivio del dolor aunque también para tratar multitud de
enfermedades. La teoria y la practica de la acupuntura no se basa en el conocimiento
cientifico y las conclusiones de muchos ensayos y numerosas revisiones sistematicas son
claras al respecto: es indistinguible del efecto placebo ' . Por otro lado no hay ninguna
evidencia para sustentar su mecanismo de accion basado en la energia qgi ni sus teorias
de los cinco elementos y el Yin-Yang. Es de resaltar que tanto la acupuntura y sus
mecanismos de accion son ensefiados como reales por el master de la Universidad de

Valencia.

2.1.5. El Yin-Yang y de los cinco elementos

El origen de la enfermedad en la medicina tradicional se explicaria, entre otras
formas, gracias a la teoria de los cinco elementos y del Yin-Yang, donde se hace una
analogia entre las caracteristicas y las acciones de algo con los cinco elementos. Segun
la acupuntura hay cinco 6rganos Yin y cinco visceras Yang, que ademas se corresponden
con los cinco elementos: por ejemplo el higado es Yin y corresponde a la madera porque
se relaciona con lo ascendente, el corazén es Yang y ademas corresponde al fuego
porque su accién es calentar, el pulmén al metal porque se relaciona con lo que
desciende y los rifiones corresponden al agua porque interviene en el control del
liquidos'’. Una vez entendido lo que propone esta teoria, se supone que la enfermedad

apareceria como desequilibrios entre érganos contrarios en cuanto a sus elementos vy el

15 Ernst, Edzard (2009). «Acupuncture: What Does the Most Reliable Evidence Tell Us?». Journal of Pain and
Symptom Management 37 (4): 709-714.

16 Madsen, M. V.; Getzsche, P. C; Hrobjartsson, A. (2009). «Acupuncture treatment for pain: systematic review of
randomised clinical trials with acupuncture, placebo acupuncture, and no acupuncture groups». BritishMedical
Journal 338: a3115

17 http://www.acupunturachina.com/es/notas/la-teoria-de-los-5-elementos.php
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Yin-Yang. Todo esto es ensefado en el master ofrecido por la Universidad de Valencia

para explicar los mecanismos de accion de la acupuntura.

2.1.6. Teoria de los meridianos y del Jing-Luo

La teoria de los meridianos Jing-Luo es una proposicion metafisica sin validacion
empirica de las terapias tradicionales chinas. Los Jing-Luo serian canales a través de los
que circularia la energia qi por todo el cuerpo. Los puntos asociados a los meridianos
deben de ser presionados o pinchados para restablecer el equilibrio de energias y del Yin-
Yang. Este mecanismo de curacion es enseiado por el master impartido por la

Universidad de Valencia.

2.1.7. Ozonoterapia

La ozonoterapia es un tratamiento alternativo que consiste en insuflar ozono dentro
del paciente, existiendo para ello diversas vias aunque la rectal es la mas habitual. Estos
tratamientos llegan a ser recomendados por los centros especializados en ozonoterapia
incluso para tratar cancer, sida, paralisis y enfermedades neurodegenerativas. Ahora bien,
es de resaltar que toda la evidencia dice que la ozonoterapia no tiene ningun tipo de
validez para tratar enfermedades™ ', que la FDA admite que la ozonoterapia no tiene
ningln uso médico real llegando a ser tdxico y perjudicial®, y la existencia de estudios
que relacionan al ozono con dafios graves en los pulmones?' y la generacion de radicales
libres en sangre®. A pesar de todos estos datos que no solo indican que esta terapia no
es efectiva, sino que ademas es perjudicial, la Universidad de Valencia la ensefia como

algo real en su master.

18 Oxygen Therapy". American Cancer Society. Retrieved 29 November 2012.

19 Green, S (1997). "Oxygenation Therapy: Unproven Treatments for Cancer and AIDS". Scientific Review of
Alternative Medicine.

20 Code of Federal Regulations, Title 21 Vol 8 section 801.415". United States Food & Drug Administration. 2011-04-
01. Retrieved 2011-10-04.

21 Health Effects of Ozone in the General Population". US Environmental Protection Agency. Retrieved 2012-11-17.

22 Bocci V, Valacchi G, Corradeschi F, et al. (1998). "Studies on the biological effects of ozone: 7. Generation of
reactive oxygen species (ROS) after exposure of human blood to ozone". J. Biol. Regul. Homeost. Agents 12 (3):
67-75.
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2.1.8. Terapia neural

La terapia neural es un tratamiento alternativo en el que se inyecta anestesia local
(generalmente procaina) en ciertos lugares del cuerpo para intentar tratar el dolor crénico
y enfermedades. Se basa en la idea de que el trauma puede producir alteraciones de
larga duracién en la funcion electroquimica de los tejidos. Para determinar donde se
inyectan las bajas dosis de anestésicos muchos terapeutas utilizan las llamadas pruebas
de respuesta autonoma, que basicamente consisten en poner a prueba la fuerza muscular
moviéndole los brazos y los dedos mientras le ensefan al paciente diapositivas. No
obstante no existen evidencias de que esta terapia tenga valor alguno, ni de que sean
ciertas sus bases tedricas, no encontrandose ningun beneficio real mas alla del efecto
placebo y catalogandola la Sociedad Americana del Cancer como ineficaz para tratar
cualquier enfermedad®. A pesar de la baja evidencia a favor y de que es catalogada por la
comunidad medica como una terapia sin evidencia clinica, esta ofertada como real en el

master de la Universidad de Valencia.

2.1.9. Microinmunoterapia

La microinmunoterapia se fundamenta en la creencia de que usar sustancias
inmunocompetentes a dosis homeopaticas puede fortalecer el sistema inmunitario, y que
esto puede ser util para tratar enfermedades, por ejemplo procesos cancerosos o hepatitis
C, tal cual afirma Labo Life Espana S.A., su mayor distribuidor en Espafia y colaborador
del master que imparte la Universidad de Valencia®*. Cabe destacar que no existe ninguna

evidencia de que esto tenga alguna validez real, ni mucho menos ensayos clinicos.

23 "Neural therapy". American Cancer Society. 1 November 2008. Archived from the original on 6 February 2012.
24 http://web.archive.org/web/20160213194313/http://www.labolife.info/infoMI.php?page=infoMI_SI-MI&In=es
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2.2. Conclusiones del analisis de contenidos

Después de ver algunos de los contenidos que podemos encontrar en el Master en
medicina naturista, acupuntura y homeopatia, desde la Asociacion para Proteger al
Enfermo de Terapias Pseudocientificas indicamos que el master contiene en su mayor
parte contenido que no solo es catalogable dentro del area de las pseudoterapias, sino
que ademas ayuda a legitimar practicas que, con la literatura cientifica en la mano, son
peligrosas por si mismas. Ademas la Universidad de Valencia como institucién publica y
cientifica, ayuda con este master a legitimar estas pseudoterapias que son responsables

directas de perijuicios en la salud y la economia de los enfermos.
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3. Implicaciones éticas

3.1 Cddigo deontologico de la medicina

Después de analizar los contenidos del Master en medicina naturista, acupuntura y
homeopatia, y de observar que no se ajustan al de terapias contrastadas cientificamente,
podemos exponer que no responde a la realidad el ofrecer como validas |la homeopatia, la
terapia ortomolecular, la acupuntura, la reflexologia, la microinmunoterapia, la
ozonoterapia, la terapia neural, o teorias como la energia qi, el Jing-Luo, el Yin-Yang y los

cinco elementos.

Ahora bien, ¢qué relacidn tiene esto con la deontologia del ejercicio médico? La
respuesta es sencilla: ofrecer como efectivas terapias que no lo son contraviene el codigo
deontoldogico de la Organizacion Médica Colegial de Espana, y al ensefar como
verdaderos estos contenidos la Universidad de Valencia fomenta que los pacientes vean

vulnerados sus derechos. Pero, ¢en qué nos fundamentamos para decir esto?

«Articulo 5. 4. El médico jamas perjudicara intencionadamente al paciente. Le
atendera con prudencia y competencia, evitando cualquier demora injustificada en

su asistencia.»

Entendemos que formar a profesionales bajo teorias falaces hace que llegado el momento
un meédico pueda decidir aplicar este tipo de terapias sin efectividad, demorando asi la

atencion médica.

«Articulo 12. 1. El médico respetara el derecho del paciente a decidir libremente,
después de recibir la informacion adecuada, sobre las opciones clinicas
disponibles. Es un deber del médico respetar el derecho del paciente a estar
informado en todas y cada una de las fases del proceso asistencial. Como regla
general, la informacién sera la suficiente y necesaria para que el paciente pueda

tomar decisiones.»

Ofrecer como validas terapias que no lo son vulnera el derecho del paciente a elegir
libremente un tratamiento después de recibir la informacion adecuada, e infringe el deber

del médico de informar al paciente de la realidad sobre su proceso asistencial.
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«Articulo 21. 1. El médico tiene el deber de prestar a todos los pacientes una

atencion médica de calidad humana y cientifica.»

Ofrecer terapias pseudocientificas como si se tratara de tratamientos cientificos, atenta

contra la calidad cientifica del servicio practicado por un médico y vulnera este articulo.

«Articulo 23. 1.El médico debe disponer de libertad de prescripcion, respetando la
evidencia cientifica y las indicaciones autorizadas, que le permita actuar con

independencia y garantia de calidad.»

Ignorar que estas terapias no funcionan y ofrecerlas como utiles para cualquier fin, no

respeta la evidencia cientifica y vulnera este articulo.

«25. 3. La promocion de actividades preventivas solo es deontologicamente

correcta cuando tienen un valor cientifico probado.»

Ofrecer como preventivas técnicas como la homeopatia y las demas pseudoterapias aqui
presentadas —que no tienen dicho valor— atenta contra el deber del médico de promover

solamente actividades preventivas de valor probado.

«Articulo 26. 2. No son éticas las practicas inspiradas en el charlatanismo, las
carentes de base cientifica y que prometen a los enfermos la curacion, los
procedimientos ilusorios o insuficientemente probados que se proponen como
eficaces, la simulacién de tratamientos médicos o intervenciones quirdrgicas y el

uso de productos de composicion no conocida.»

Ofrecer terapias carentes de base cientifica o insuficientemente probadas, tales como
todas las que hemos expuesto anteriormente, entra en conflicto directo con este articulo

del cédigo deontolégico.

«Articulo 65. 3 La publicidad médica ha de ser objetiva, prudente y veraz, de modo
que no levante falsas esperanzas o propague conceptos infundados. El médico
podra comunicar a la prensa y a otros medios de difusion no dirigidos a médicos,

informacion sobre sus actividades profesionales.»

Ofertar en clinicas los conocimientos que se ensefian en este master y las terapias en el
suscritas, infringe este punto del codigo deontoldgico que obliga al médico a ser veraz en

su publicidad.
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Una vez analizado deontologico nos queda patente una realidad: ofrecer terapias
sin base cientifica o escasamente contrastadas contraviene el cédigo deontoldgico incluso

si se plantea como una terapia preventiva o complementaria.

3.2 Plan estratégico de la Universidad de Valencia

Llegados a este puntos y siendo totalmente conscientes de que las cuestiones
internas de la Universidad de Valencia unicamente le competen a dicha institucion y que
entendemos que es totalmente independiente en su libertad de catedra, no podemos
obviar un hecho elemental: el gran numero de trabajadores de la Universidad de Valencia
que ha mostrado su malestar por los contenidos presentes en dicho master. Ademas
creemos que en representacion de toda la gente que nos ha firmado nuestras peticiones,
nos vemos obligados a hacerle ver a la Universidad de Valencia en los mejores términos
posibles que este master contraviene sus propios intereses, sobre todo si lo confrontamos
a su plan estratégico 2012-2015. También entendemos que estos puntos no son objetivos
y que estan sujetos a interpretacion, y los presentamos aqui no como hecho objetivo sino
como una interpretacion que hacemos nosotros como asociacion en defensa de los

derechos del ciudadano. En dicho documento podemos encontrar los siguientes puntos:

«La Universitat de Valencia tiene como mision formar profesionales competentes
en el ambito europeo y fomentar una investigacion de prestigio y de impacto

internacional que contribuya al desarrollo de nuestra sociedad. »

Entendemos que ensefar como ciertas teorias misticas ligadas a la energia qi, el Yin-
Yang, el Jing-Luo, y relacionarlas con la practica médica junto a terapias
pseudocientificas, no fomenta una investigacion de prestigio ni ayuda a formar
profesionales competentes. Ademas estas estas técnicas se relacionan con perjuicios a
los enfermos y no contribuye al desarrollo de nuestra sociedad, llegando incluso a

perjudicarla.

«Excelencia en la realizacibn de todas nuestras actividades de docencia,

investigacion, transferencia y difusion cultural.»

Uno de los valores de la universidad es la excelencia en la docencia, y entendemos que

ofertar a los alumnos informacion falaz sobre aspectos ligados a su vida profesional futura

19



incumple dicho valor. En cuanto a la transferencia del conocimiento, no podemos olvidar
que este master van dirigido explicitamente a su aplicacién por personal médico. Por ello
entendemos que la transferencia social de estos conocimientos tampoco responde al

valor de la excelencia.

«La explicitacion de los valores de la Universitat de Valencia tiene por objetivo
establecer un marco de referencia solido que dirige el comportamiento y las
actitudes de la institucion, que influye en sus decisiones y en la forma en que
gjercen sus actividades, y constituyen los ejes que articulan los diferentes ambitos

de la Responsabilidad Social Universitaria (RSU) de la Universitat de Valencia.»

Por ultimo apelamos a la Responsabilidad Social Universitaria de la Universidad de
Valencia ya que, segun explicita en el mismo documento, la forma de ejercer sus
actividades deberia responder a los valores que figuran en su plan estratégico, los cuales
desde la Asociacion para Proteger al Enfermo de Terapias Pseudocientificas compartimos

en su totalidad.
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4. Conclusiones y objetivos

Después de analizar todos los puntos presentes en este documento queremos

condensar todo lo dicho en algunas cuestiones simples.

En primer lugar nuestro mayor deseo es llegar a un entendimiento con la
Universidad de Valencia, a la cual respetamos profundamente ya que valoramos mucho
su objetivo social. Ademas queremos mostrar nuestra total disposicion al dialogo y a ese

entendimiento que tanto deseamos.

Por otro lado podemos concluir que el Master en medicina naturista, acupuntura y
homeopatia no responde a criterios cientificos, ya que analizando la literatura cientifica y
sometiendo la evidencia a un criterio racional, las terapias y teorias que ahi se presentan
contravienen todo el saber cientifico acumulado, no admiten una revision o en muchos
casos no son falsables. Acogiéndonos a estos hechos se puede afirmar objetivamente

que sus contenidos estan englobados dentro de las terapias pseudocientificas.

Siguiendo con las conclusiones, el problema no es solamente que estos contenidos
sean pseudocientificos sino que ademas van dirigidos a médicos y buscan una aplicacion
directa sobre pacientes. De forma objetiva también se puede decir que ofertar estas
terapias como curativas, preventivas o complementarias, viola el cdédigo deontologico
médico de la Organizacién Médica Colegial de Espania, y la Universidad de Valencia hace

de catalizador para que esto suceda.

Entrando en el terreno subjetivo de la cuestién, creemos que ofertar este tipo de
estudios que no presentan evidencia cientifica, va en contra de la Responsabilidad Social

Universitaria (RSU) de la Universitat de Valéncia.

Por todo ello y siendo conscientes de que nuestra peticion de eliminar el Master en
medicina naturista, acupuntura y homeopatia es muy compleja a nivel de politica interna
de la Universidad de Valencia, y que nuestra peticion de que la universidad emita un
comunicado posicionandose en esta cuestion también lo es, creemos fundamental al

menos llegar a los siguientes acuerdos:

— La creaciéon por parte de de la Universidad de Valencia de una comision para
evaluar si este master debe de ser retirado, con fechas claras de inicio y conclusion

de la actividad de dicha comision.
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— Que se permita a la Asociacion para Proteger al Enfermo de Terapias
Pseudocientificas participar de esa comision para ofrecer el punto de vista social

de estas terapias.

— Un compromiso por parte de la Universidad de Valencia, con fechas claras de
resolucion, de que evaluara nuestra peticion de hacer un documento publico

posicionandose en la cuestion referente a las terapias pseudocientificas.
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ANEXOS
Peticion contra la legitimacion de las pseudociencias

en la Universidad de Valencia

En los ultimos tiempos las mal llamadas terapias alternativas han invadido nuestra
sociedad. Estas practicas dicen poder afrontar la enfermedad por vias alternativas a las
de la medicina, pero en su proceso de promocién utilizan terminologia médica y cientifica,
cuando en realidad ni pertenecen al saber cientifico ni al mundo de la medicina. Nos
referimos a pseudoterapias como la homeopatia, el biomagnetismo, la bioneuroemocion,
la reflexologia, la terapia ortomolecular, el reiki o a falsas técnicas de diagndstico como la

iridologia o la kinesiologia.

Practicar estas pseudoterapias entraia riesgos y peligros para el paciente, ademas de
suponer una infraccion del codigo deontoléogico médico al retrasar la recepcion de
atencion (articulo 5.4) y vulnerar el derecho del enfermo a la informacion veraz sobre su

enfermedad y tratamiento (articulo 15.1).

Por todo ello creemos imprescindible que ante el engafio que suponen estas
pseudoterapias, la sociedad en su conjunto y en especial las universidades y organismos
cientificos, respondan de manera simple: diciendo la verdad. No entendemos otra
reaccion posible por parte de estas instituciones al engafio masivo que suponen las
terapias alternativas, pues la universidad representa el amor por el conocimiento y la

busqueda de la verdad.

Llegados a este punto, ¢qué estan haciendo las universidades? Si hay un lugar donde
han calado fuerte los esfuerzos por detener las pseudoterapias ha sido en el entorno
universitario, donde miles de profesores y alumnos luchan por divulgar a su sociedad que
las propiedades médicas que estos enganos dicen poseer no responden a cuestiones
verificadas por método cientifico alguno, y sencillamente suponen un peligro y un perjuicio
economico para los pacientes. La ciencia es clara al respecto: las terapias alternativas no

funcionan mas alla del efecto placebo y afirmar lo contrario es enganar a los enfermos.
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No obstante algunas universidades han dejado entrar a las pseudoterapias en las aulas, y
no como estudio tedrico de sus falsas propiedades sino afirmando que realmente
funcionan. De los casos conocidos nos produce especial preocupacion lo que esta
ocurriendo en la Universidad de Valencia, que lleva afios impartiendo un Master en
medicina naturista, acupuntura y homeopatia, el cual va por su novena edicion, y otro
Master en terapias complementarias aplicadas a la salud y equilibrio personal, que acaba

de ser creado.

Bajo estos nombres se esconden pseudomedicinas que dicen poder curar porque el agua
tiene memoria (homeopatia), que mediante la imposicibn de manos se pueden curar
dolencias como el cancer (reiki), que mediante la observacion del iris se puede detectar el
estado fisico, emocional y mental de los enfermos (iridologia), que mediante la
estimulacion de ciertos puntos en pies, manos, nariz y orejas uno puede llegar a tener
efectos beneficiosos en ciertos 6rganos del cuerpo por la reconduccién de los canales de
una energia mistica llamada chi (reflexologia), o que los chakras tienen propiedades que
unicamente la fisica cuantica puede estudiar y que sirven para curar enfermedades

(terapia cuantica).

Esto que acabamos de relatar es de una importante gravedad y supone un peligro enorme

por tres cuestiones claras:

a) Cuando un alumno se matricula en la universidad deposita su confianza en dicha
institucion educativa, no esperando recibir por parte de sus profesores informaciéon
falsa como si fuera cierta. Esto redunda en una formaciéon defectuosa que
corrompe el sentido mismo de la ensefianza, maxime teniendo en cuenta que no

existe debate cientifico sobre las pseudomedicinas: no funcionan.

b) Si un alumno recibe una informacion defectuosa que pone en riesgo la vida de
terceras personas, su salud o su integridad econdémica, el problema se agrava
porque se crea una generacion de personas que, sin saberlo, estan engafando a
su sociedad. La universidad deberia mejorar la sociedad que financia su existencia,

no empeorarla.

c) No olvidemos que las personas depositan en la universidad un grado de
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confianza superior al de casi cualquier otra institucion. Esto se traduce en que si la
universidad da credibilidad a las pseudomedicinas muchisima gente —confiando en
lo que la universidad representa— creera que estas funcionan a pesar de que sea
mentira. Cuando la universidad imparte pseudociencia en sus aulas da legitimidad

a un problema que se cobra muchas vidas al afio.

Siendo conscientes de estos hechos, desde |la Asociacion para Proteger al Enfermo de
Terapias Pseudocientificas hemos creado esta peticion publica, y los firmantes de este
texto se ven en la obligacion de llamar la atencion a su sociedad y pedir a la Universidad

de Valencia los siguientes puntos:

1° Una comunicacién publica y oficial por parte de la Universidad de Valencia que
ratifique que las pseudomedicinas que ensefia en sus aulas no tienen base

cientifica.

2° La retirada de las aulas de contenidos que contravienen los cdédigos
deontoldgicos de la medicina y ofrecen al alumnado informacion falaz que, a su

vez, perjudica a la sociedad, a los enfermos y al ejercicio cientifico de la medicina.

3° Una reunién por parte de nuestra asociacion con en rector de la Universidad de
Valencia, el honorable Esteban Morcillo Sanchez, el cual ademas es Catedratico de
Farmacologia y Licenciado en Medicina. Si no fuera posible pedimos esa reunion
con el personal al que competa la decisidn de parar esta legitimacion imprudente
sobre engafios peligrosos para los enfermos, ya que todo esto supone una merma

de sus derechos como pacientes.

Sin nada mas que exponer declaramos que los abajo firmantes respaldan esta peticion y

sienten la misma preocupacion por este problema.

APETP
Asociacion para Proteger al Enfermo
de Terapias Pseudocientificas

N° Reg. Asociaciones: 608.238

apetp.info@gmail.com
http://www.apetp.com
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