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ENFERMEDADES CRONICAS Y PLURALISMO MEDICO.
MOTIVOS DE SELECCION Y RECHAZO DE TRATAMIENTOS
EN PACIENTES CON EPILEPSIA Y FIBROMIALGIA

Sarudiansky, Mercedes

Consejo Nacional de Investigaciones Cientificas y Técnicas. Argentina

RESUMEN

Las utilizacién de multiples tratamientos por parte de personas que
sufren de enfermedades cronicas ha sido reportado en distintos
paises. Sin embargo, la aceptacion o rechazo de éstos depende de
diferentes factores. Muchos estudios sefialan que los estilos cultu-
rales inciden en la manera en la que las personas conceptualizan
salud y enfermedad, y que esto repercute sobre las elecciones te-
rapéuticas que realizan. En esta presentacion haremos foco en las
trayectorias terapéuticas de pacientes diagnosticados con dos tipos
de enfermedades cronicas en el contexto de la Ciudad Autnoma de
Buenos Aires: Epilepsia y Fibromialgia. Sefialaremos las diferencias
respecto de la conceptualizacion de la enfermedad en ambos ca-
s0s, tanto por parte de los pacientes como de la perspectiva biomé-
dica. Mientras que los pacientes con Fibromialgia presentan altas
tasas de utilizacion de medicinas alternativas/complementarias,
éstas son utilizadas con menor frecuencia por los pacientes con
epilepsia. Del analisis de los itinerarios terapéuticos, resaltaremos
el rol central de las atribuciones de enfermedad para la eleccion y
aceptacion de opciones terapéuticas.
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ABSTRACT

CHRONIC ILLNESSES AND MEDICAL PLURALISM: ACCEPTANCE
AND REJECTION OF TREATMENTS IN PATIENTS WITH EPILEPSY
AND FIBROMYALGIA

The usage of multiple treatments by people suffering from chronic
diseases has been reported in different countries. However, the ac-
ceptance or rejection of these depends on different factors. Many
studies show that cultural styles affect the way people conceptua-
lize health and disease and this has an impact on the therapeutic
choices they perform. In this presentation we will focus on the the-
rapeutic trajectories of patients diagnosed with two types of chronic
diseases in the context of the Autonomous City of Buenos Aires: Epi-
lepsy and Fibromyalgia. We will point out the differences regarding
the conceptualization of the disease, both by the patients and the
biomedical perspective. While Fibromyalgia patients have high ra-
tes of alternative and complementary therapy usage, patients with
epilepsy use these less frequently. From the analysis of therapeutic
itineraries, we will highlight the central role of iliness attributions for
the choice and acceptance of therapeutic options.
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