Cartas al editor
https://doi.org/l0.22379/24224022362

( AcTta
ACN NEUROLOGICA
x s COLOMBIANA

Argumentum ad ignorantiam en medicina

Argumentum ad ignorantiam in medicine

Ivan David Lozada-Martinez (1), Luis Rafel Moscote-Salazar (2)

Sefior editort,

El Argumentum ad ignorantiam es una falacia que consiste
en justificar una idea o accién, en funcién de la ausencia de
un argumento sobre un planteamiento alternativo. Se utiliza
comuinmente entre la comunidad en general, bajo el supuesto
de “peor es nada”. Actualmente, bajo los estragos de la pande-
mia por covid-19, se ha intensificado el empleo de esta falacia,
justificando practicas pseudocientificas que han colocado en
riesgo la salud de las poblaciones en distintas regiones del
mundo, sobre todo, en Latinoamérica (1).

Ante la falta de una terapéutica dirigida a la prevencion y
control de la morbimortalidad en casos leves, moderados y
severos de covid-19, se ha observado el uso indiscriminado
particularmente de Ivermectina (2) y Diéxido de cloro (1,3),
asi como distintos antimicrobianos y moléculas con actividad
antiinflamatoria y anticoagulante, siendo catalogados como
agentes “‘seguros y eficaces” para el manejo de esta patologfa,
aduciéndose que si sirven para el abordaje de otras enferme-
dades, entonces debetfan cumplir el mismo mecanismo de
accién en esta nueva condicion. Claramente, un razonamiento
inoperante producto del desespero por encontrar una solu-
ci6én para la calamidad de escala global.

LLa necesidad y la osadia de intentar defender creencias o
intereses personales, por encima de la evidencia, es uno de
los grandes problemas que dificulta la lucha contra la avalan-
cha de publicaciones de fuentes dudosas, las cuales pueden
ser divulgadas por revistas cientificas o redes sociales, y que
atentan contra la integridad de una sociedad recia a educarse;
sobre todo, si existen figuras de autoridad que apoyan estos
movimientos (4,5). Un ejemplo conocido es el de la llamada
Asociacion de Expertos en Medicina Integrativa (AEMI),
conformado por un grupo de representantes que aseguran

ser especialistas en Homeopatia, Acupuntura, Flores de Bach,
Sinergética, Sanacién Pranica, Reiki, Biomagnetismo, Ayur-
veda, y Terapia Neural, dentro de la cual se destaca el pionero
en el uso de diéxido de cloro con fines terapéuticos, Andreas
Ludwig Kalcker (5). Esta colectividad propuso utilizar este
compuesto al Ministerio de Salud de Ecuador para el manejo
de covid-19, sosteniendo que el uso de didéxido de cloro
habia curado a un grupo de 6000 personas que participaron
en un ensayo clinico (5), el cual, no se conoce con claridad a
la fecha, ni se encuentra publicado en una revista cientifica
con evaluacién doble ciego.

Por otra parte, en un debate mas competente, Abril Lopez
de Medrano et al (6) realizaron una carta al editor en abril
del 2020, en el tiempo donde se resistia ante una ola masiva
de contagios a nivel mundial, afirmando que era necesario
intervenir a los pacientes graves ingresados con infeccién por
covid-19 con lopinavit/ritonavir mas tratamiento de soporte,
a pesar que los mismos autores explican que el estudio de
base que propuso esta intervencion, carecia de una metodo-
logia impecable y muestra representativa, por consiguiente,
los resultados no eran fiables ni significativos, pero que “al
calor del momento”, se podia considerar utilizarlos en pro
de mejorar el pronéstico de este grupo de pacientes (6). En
poco tiempo, Lopez Reboiro et al (2) publicaban la que serfa
la primera carta en mencionar el Argumentum ad ignorantiam
en tiempo de covid-19, dirigida a los primeros mencionados,
donde manifestaron que no se debia caer ante la exasperacion
e impotencia de no poder controlar dicha enfermedad, y que
se debfa estar muy atento a las publicaciones “sensaciona-
listas” apoyadas en series pequefias de casos y con dudosa
metodologfa, que prometian curas para tal entidad infecciosa
(2). Una intercesion justa y necesaria, en defensa de la escasa
pero contundente evidencia cientifica.
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La medicina como ciencia dinamica que avanza rapida y
sustancialmente, no puede ser victima de esta falacia, toda vez
que atenta contra la rigurosidad, prestigio y solemnidad que la
ha caracterizado desde el inicio de los tiempos. Conocer este
tipo de falsos argumentos y métodos de persuasion infruc-
tuosos, permite identificarlos plenamente y actuar sobre el
razonamiento vago de aquellos que no tienen conocimiento
sobre la plausibilidad biolégica entre un antecedente y un
consecuente, y de esta forma, actuar en materia de educacién
en salud, y exponer los riesgos que acarrea el consumo de
sustancias o planes terapéutico que no poseen el respaldo
de estudios fiables, y que por lo tanto, su uso debe ser
prohibido. Esta reflexién, probablemente permita llamar la
atencion sobre la importancia y el impacto de las medidas

preventivas basicas para evitar el contagio por SARS-Cov 2,
y servir como puente para disciplinar sobre la critica que se
debe llevar a cabo al encontrarse con informacion de dudosa
credibilidad. Hoy por hoy, existen infografias y plataformas
de facil acceso a la comunidad, impulsadas por instituciones
publicas de salud, sociedades cientificas respetadas y reco-
nocidas, e instituciones de educacién superior, que ofrecen
datos dutiles y actualizados sobre aspectos relacionados al
proceso salud-enfermedad, no solo derivados de la covid-19,
sino de enfermedades que generan una carga econdémica y
de morbimortalidad muy alta. Estas herramientas deben ser
utilizadas, y los actores de la salud, cumplen un rol funda-
mental en su promocion.
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