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La Epidemiología Social en el desarrollo de la investigación en 
medicina tradicional y complementaria
Yolanda Angulo-Bazán1,2

La Epidemiología Social es la rama de la epidemiología encargada de entender cómo las 
características económicas y sociales pueden influenciar el estado de salud de la población (1). 
Se considera que esta rama está muy relacionada con la caracterización de los determinantes 
de la salud, tanto en su distribución social como en las ventajas y desventajas que brindan en 
una población de estudio (2).

El resurgimiento de la Epidemiología Social reside en la renovada importancia y necesidad 
de estudios que busquen evaluar las inequidades en salud dentro de las poblaciones, con 
una perspectiva integral; para con ello plantear políticas de salud que sean sinérgicas con 
la dinámica de las poblaciones y, por ende, puedan ser aceptadas y lleguen a solucionar los 
problemas de salud que las afectan (3,4).

Mújica plantea en un estudio previo, cuatro consideraciones para abordar las desigualdades 
de salud bajo un enfoque de epidemiologia social: los determinantes sociales de la salud; 
una clasificación socioeconómica adaptada a la realidad de la población; la relación entre las 
jerarquías sociales y la salud, y la ecoepidemiología, como modelo teórico de caracterización 
del ciclo salud-enfermedad, utilizando métodos multiniveles y considerando los componentes 
socioculturales que afectan a este ciclo (5).

Dentro de estas cuatro consideraciones, las dos últimas están muy relacionadas con el 
componente cultural y tradicional que tienen las poblaciones en materia de salud. En 
el binomio salud-enfermedad, las diferencias étnicas, sociales y culturales no pueden 
ser evaluadas como meros factores de riesgo, sino como parte del proceso de vida de la 
población, que lleva a consecuencias en la salud hasta llegar a la enfermedad, discapacidad 
permanente e, incluso, la muerte (4).

Es en este punto en donde la medicina tradicional y la medicina complementaria influyen 
en el estado de salud de la población y contribuyen a satisfacer las necesidades en esta 
materia. Por ejemplo, el uso de prácticas ancestrales y el bagaje cultural de cada persona 
de la población puede definir su comportamiento ante la aparición de la enfermedad; es 
conocido que en nuestro país muchas personas acuden a prácticas de medicina tradicional, 
incluso antes de ir a los sistemas de salud reconocidos por el estado (6). Por otro lado, el 
enfoque holístico de la medicina complementaria, que ve al individuo y su interacción con 
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el ambiente, sus estilos de vida y su relación con la familia y 
su círculo social; brinda el marco necesario para entender, 
por ejemplo, los niveles de adherencia de un individuo a 
un determinado tratamiento, cuánto puede beneficiarle 
la implementación de círculos de apoyo social con otros 
pacientes o, incluso, qué tan predispuesto está realmente a 
acudir a los sistemas de salud implementados (7,8).

En este contexto, la Revista Peruana de Medicina Integrativa 
quiere invitar a los investigadores no solo a incluir el 
enfoque de la epidemiología social en sus investigaciones, 
sino también a considerar el uso de terapias de medicina 
complementaria/medicina tradicional, y el enfoque de 
interculturalidad, como componentes importantes en la 
ocurrencia de enfermedades.
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