Medicina Natural y Tradicional en la sepsis pediátrica: el rol de la inteligencia artificial.
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Resumen 
Introducción: La sepsis es una disfunción orgánica causada por una respuesta inmune desregulada a infecciones. En pediatría, su manejo requiere terapias complementarias que reduzcan la inflamación sin efectos adversos. Objetivo: realizar una revisión bibliográfica sobre el potencial de la medicina natural y tradicional en el tratamiento complementario de la sepsis pediátrica y cómo la inteligencia artificial puede mejorar su eficacia, seguridad y personalización. Metodología꞉ Revisión sistemática de literatura científica (2019-2024) en bases de datos como PubMed, Scopus, SciELO y Cochrane y análisis bibliométrico para identificar tendencias en investigación sobre medicina natural y tradicional en la  sepsis pediátrica. Conclusiones꞉ La MNT ofrece compuestos con potencial antiinflamatorio y antimicrobiano, pero su uso en sepsis pediátrica requiere más evidencia clínica. La IA puede validar mecanismos de acción mediante minería de datos, reducir riesgos de interacciones con fármacos convencionales y  personalizar tratamientos basados en perfil genético/inmunológico. 
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Introducción 

La sepsis representa un desafío clínico significativo debido a su alta morbilidad y mortalidad, es una de las principales causas de muerte de los niños. Se define como una respuesta inflamatoria sistémica desregulada ante una infección, que puede progresar a disfunción orgánica y shock séptico. Los signos y síntomas suelen ser inespecíficos lo que dificulta el reconocimiento temprano y retrasa el inicio del tratamiento. En niños, su fisiopatología difiere de la del adulto debido a inmadurez inmunológica1 Según la organización mundial de la salud (OMS), la sepsis causa aproximadamente 3 millones de muertes anuales en pediatría, especialmente en países de bajos ingresos. En pediatría, su manejo requiere terapias complementarias que reduzcan la inflamación sin efectos adversos. Algunas opciones de tratamiento en la medicina natural y tradicional (MNT)  estudiadas incluyen: plantas con actividad antimicrobiana/inmunomoduladora y los probióticos. 2,3
Objetivo꞉ Evaluar el potencial de la medicina natural y tradicional (MNT) en el tratamiento complementario de la sepsis pediátrica, así como explorar cómo la inteligencia artificial (IA) puede mejorar su eficacia, seguridad y personalización.
[bookmark: _bwhqhdx501wu][bookmark: _7q66vtxu37mg][bookmark: _18zdtpyhb4je][bookmark: _sdg0knz3gm0j]Metodología꞉ se realizó una revisión sistemática de literatura científica (2019-2024) en bases de datos como PubMed, Scopus, SciELO y Cochrane y un análisis bibliométrico para identificar tendencias en investigación sobre MNT, sepsis pediátrica e IA. Se tuvieron en cuenta criterios de inclusión y exclusión. Se incluyeron los estudios clínicos, preclínicos y revisiones en los últimos 5 años con enfoque en pediatría, sepsis, MNT y aplicaciones de IA en farmacología se excluyeron los  estudios sin evidencia científica robusta, artículos anteriores a 2019.

[bookmark: _mibxfrkx4lk7]Desarrollo 
La medicina natural y tradicional (MNT) abarca el uso de plantas medicinales, probióticos, acupuntura y otras terapias basadas en conocimiento empírico y ancestral. La OMS reconoce su importancia en sistemas de salud integrativos, especialmente donde el acceso a antibióticos es limitado. En África y Asia, >60% de la población pediátrica usa MNT como primera línea.4 En América Latina, el 30-40% de familias combina MNT con antibióticos.5 
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Ventajas
Menos efectos secundarios que antibióticos de amplio espectro (ej.: menos disbiosis intestinal). 6 Accesibilidad y bajo costo en comunidades rurales. Efectos sinérgicos con tratamientos convencionales (ej.: probióticos + antibióticos). 7 
Desventajas y riesgos
Falta de estandarización en dosis y pureza de extractos. 5 Interacciones farmacológicas (ej.: Hypericum perforatum reduce eficacia de antibióticos).8 
Evidencia limitada en niños (solo 5% de ensayos clínicos son pediátricos).3

La IA se define como la capacidad de las máquinas para realizar tareas que normalmente requieren inteligencia humana, como el razonamiento, el aprendizaje y la resolución de problemas.9, 10 Integra varias metodologías, incluido el aprendizaje automático y el aprendizaje profundo, para mejorar el rendimiento con el tiempo.11  De manera sorprendente el ámbito de la salud experimenta cambios con el uso de IA, ya que mejora la precisión en los diagnósticos, personaliza los tratamientos y optimiza la gestión de los datos médicos. Este avance notable se debe a los desarrollos en algoritmos capaces de evaluar vastas cantidades de información, desde historiales clínicos hasta imágenes médicas, lo que permite obtener diagnósticos más rápidos y certeros. 12, 13,14 

Las tecnologías de IA, particularmente aprendizaje automático y aprendizaje profundo, se utilizan en diversas aplicaciones como imágenes médicas, análisis predictivo y telemedicina, que facilitan la detección temprana de enfermedades y mejoran la asignación de recursos durante emergencias de salud pública. 15,16 Algoritmos como qSOFA+IA mejoran la detección en UCIs pediátricas.17 

En MNT, se usa para identificar compuestos bioactivos, predecir interacciones fármaco-hierbas y personalizar dosificaciones.8, 
Aunque la IA ofrece numerosos beneficios, su implementación en las UCI también plantea desafíos significativos. La confianza en los sistemas de IA, el sesgo algorítmico, la calidad de los datos y las consideraciones éticas son aspectos críticos que deben ser abordados. La transparencia y aplicabilidad algorítmica son esenciales para garantizar que los sistemas de IA sean aceptados y utilizados de manera efectiva por los profesionales clínicos.18
[bookmark: _trqw16lz8kzd][bookmark: _vfozthhyljxk][bookmark: _bdhf3r66ebkf][bookmark: _er1gp0u05zcq]Conclusiones
[bookmark: _aods2spxzplw]La MNT ofrece compuestos con potencial antiinflamatorio y antimicrobiano, pero su uso en sepsis pediátrica requiere más evidencia clínica. La IA puede validar mecanismos de acción mediante minería de datos, reducir riesgos de interacciones con fármacos convencionales y  personalizar tratamientos basados en perfil genético/inmunológico.
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