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Dr Roberto Castro 

Médico veterinario 

Argentina 

 

Terapia neural en veterinaria, 

¿el inicio del cambio de paradigma? 
 

El motivo de estas palabras tuvo en un principio la idea de transmitir mi experiencia de 
la Terapia Neural en animales, pero luego me di cuenta que en realidad es la 
experiencia MIA con la terapia neural. 

Mi amada profesión desgraciadamente en estos últimos  años esta  corriendo tras la 
misma zanahoria por la que corre la medicina. 

Parecería que la profesión esta olvidando su único fin, el de sanar nuestros pacientes 
sin olvidar el amor hacia ellos, y por el contrario últimamente solo busca tecnificarse, 
mejorar los métodos de diagnostico, complejizar los análisis y complicarle la vida tanto 
a pacientes como a sus dueños. Cada día se buscan nuevas drogas más potentes y 
caras tan solo para cambiar los tratamientos, aunque no logren solucionar de base las 
dolencias. Así como en la medicina en veterinaria lo que vemos es que los pacientes 
se “tratan”, pero no se “curan”. Existen en mi profesión un sinnúmero de desordenes en 
caninos y felinos los cuales solo tienen tratamientos pero no soluciones. 

El “golpe al mentón” que en mi produjo la terapia neural fue ver que dichas dolencias 
tan largamente estudiadas y documentadas también podían curarse!! Y muchas 
veces con tan solo una sesión, luego de años de tratamientos alopáticos sin resultados 
satisfactorios.  

Me encontré entonces ante un gran dilema!.Estaba convencido que debía darle 
difusión a la terapia neural en veterinaria, pero no encontraba como hacerlo sin que 
me tomaran por “loco” o lo peor por “mentiroso”, ya que la TN en veterinaria estaba 
prácticamente oculta, sin trabajos ni menciones en las facultades, sin bibliografía 
básica, etc. Hablar a mis colegas de terapia neural era como hablar de otra profesión. 

Me propuse entonces empezar a documentar casos “incurables”, como ejemplo y 
para los colegas presentes, se nos enseño que las atopias son incurables, como así los 
desordenes convulsivos, el distemper canino en su fase nerviosa, los problemas 
hormonales (hipotiroideos, Cushing, etc.), desórdenes inmunomediados, y tantos otros. 

Un párrafo aparte merecen los desórdenes de comportamiento, lo que se da en 
llamar “etología” , aquí si mi sorpresa fue mayor, llegando a la conclusión que  dicha 
especialidad con cientos de libros escritos, cientos de papers científicos etc etc etc es 
una real mentira, me pregunto: como no se nos enseño en las universidades que no 
podemos separar al paciente de su entorno para su estudio!, que no podemos desligar 
ese paciente de su historia de vida!. Puedo asegurarles que en veterinaria los llamados 
síndromes compulsivos, trastornos del comportamiento y otros tienen total solución con 
la terapia neural, de allí que todo lo escrito sobre drogas para tratar estos pacientes lo 
considere en lo personal una verdadera ridiculez, teniendo a mano una herramienta 
como la terapia neural. 
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¿Y que pasó con los dueños de mis pacientes?. 

Siempre me puse como norma explicarles qué es lo que estoy haciendo, explicarles 
que es la terapia neural, y puedo asegurarles que en un principio me miraban medio 
raro, hasta que empezaban a ver los resultados, fue ahí que note un cambio 
maravilloso ,que solo lo puede dar la terapia neural, comencé a atender personas que 
venían ya buscando a la terapia neural para sus mascotas, pero además  me 
consultaban sobre terapeutas neurales médicos que pudiesen solucionar problemas 
propios, lo que me confirmó que al atender sus mascotas no solo atendía al perro o 
gato sino además todo el entorno y que muchas veces en la consulta no era el 
problema de la mascota lo importante sino que esa consulta, ese encuentro, ese 
diálogo maravilloso solucionaba el problema de toda una familia. 

Todas estas experiencias hacían que en lo personal cada día creciera más, que mi 
visión se ampliara y se acercara cada ves más a una visión holística integral. Pero 
cada vez también se me complicaba más tratar de transmitirla a colegas encerrados 
en una visión mecanicista. 

Es así que se me ocurrió que la enseñanza de la terapia neural en veterinaria debía ser 
una verdadera metamorfosis, ¿que significa esto?, que la misma debería partir de las 
bases médicas que se nos imparten en las facultades, y en el recorrer del 
desaprendizaje y aprendizaje realizar una verdadera metamorfosis hacia la terapia 
neural. No forzar desde el comienzo a los alumnos hacia una nueva forma de ver y 
pensar al paciente, sino que la transformación hacia una visión holistica sea gradual lo 
cual me dio los mejores resultados. 

Empezando por estudiar el Sistema Nervioso de la manera clásica y poco a poco 
introducir a los estudiantes en el maravilloso mundo de los sistemas de conducción de 
datos, la red cristalina líquida y los sistemas ubiquitarios, retomar y reconvertir la 
importancia de la anamnesis. 

Es por estas y muchas otras cosas que me dio la terapia neural, que estoy convencido 
que su aplicación en veterinaria puede ser el principio del cambio del paradigma 
médico actual. 

Continuando con mi experiencia de estos últimos 7 años, debemos reconocer que la 
terapia neural en veterinaria tiene sus particularidades: 

1. Nuestro paciente no habla 
2. Nuestro paciente muy pocas veces expresa dolor. 
3. Su propietario muchas veces miente. 
4. Muchas veces nos encontramos sin historia de vida. 

De allí que es muy importante en veterinaria para hacer buena terapia neural, tener lo 
que llamo ese  sexto sentido, tocar, palpar, sentir y luego actuar. 

Una vez en un curso un colega dijo la palabra que yo creo la más apropiada, 
“participar”, y eso es lo que uno debe sentir cuando atiende un paciente. 

Los resultados que obtenemos con nuestros pacientes tienen una importancia 
superlativa, ya que tiran por tierra aquello de lo que se aferran los detractores de la TN 
diciendo que solo es un efecto placebo o tan solo calma el dolor. Un paciente con 
desórdenes convulsivos que presenta 3 ataques diarios tratado durante años con 
fenobarbital, difenilhidantoina, diazepan, etc, etc, que soluciona su desorden con tan 
solo una aplicación en el celíaco abdominal, no es ni efecto placebo ni efecto 
anestésico. Éste, como tantos otros casos son los que asombran a uno y a los dueños a 
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diario y me dan la esperanza de que un cambio de paradigma es posible, tan solo 
necesitamos llegar al mono 100. 

También noté diferencias en cómo reordenan los animales luego del tratamiento con 
respecto al animal humano. En un alto porcentaje lo hacen durmiendo más de 24 
horas posteriores a las aplicaciones, rara vez presentan aumento de temperatura, 
pocas veces presentan convulsiones. E inevitablemente todos los propietarios 
finalizado el tratamiento dicen lo mismo: “Dr, es otro perro!” y mi respuesta también 
inevitablemente siempre es la misma: ”Señor siempre fue perro! pasa que Uds. no lo 
dejaban!”. Esta simple reflexión me lleva a decirles que uno de los mayores problemas 
que enfrentan los perros y gatos para mantenerse saludables son sus dueños!, estos, los 
dueños! adormecidos por el marketing y publicidad, suponen que sus mascotas serán 
más saludables con alimentos con alto grado de colorantes y aditivos, sometiéndolos 
a baños y peluquería estresante y creyendo que cuanto más los humanicen más 
felices y saludables se encontrarán. Este pensamiento en mí sería inconcebible antes 
de conocer la TN, y es lo que aún ocurre con mis colegas. De allí que un escollo en la 
enseñanza de la TN a los veterinarios sea el cambio de “hábitos” por decirlo de alguna 
manera. En mi querido país los ingresos de una veterinaria están dados en mayor 
medida por la venta de alimentos balanceados, medicamentos, baños, peluquería, 
souvenir y anexos, quedando relegada la profesión en la mayoría de los casos. De allí 
que cuando me decidí realmente a ser neuralterapeuta, coloque todos los 
medicamentos de mi consultorio en cajas y se los regale a un colega, pensando en 
aquella frase “Lánzate al vacío y se abrirán tus alas” y así sucedió. 

Volviendo a la TN en animales y dejando un poco de lado mi salto al vacío. 

Otra diferencia importante con la que me encontré al hacer terapia neural en 
animales es el tratamiento de los casos agudos, y me refiero a agudos, aquellos 
pacientes con riesgo de vida inminente. 

En un principio me encontré con muchos problemas ante estos pacientes, en parte por 
la falta de bibliografía, falta de conocimientos y por sobre todo muchas veces ante la 
urgencia, no poder dejar de lado mi pensamiento lineal. La falta de bibliografía la 
solucioné con la práctica y número de casos atendidos y el análisis de cada uno, la 
falta de conocimientos me llevó a leer y mucho termodinámica de sistemas complejos 
y abiertos. Así mi pensamiento lineal ante estos pacientes fue desmoronándose de a 
poco. 

Pongamos un ejemplo para graficar. 

Lo más común y con alta tasa de mortalidad son los cachorros con gastroenteritis 
hemorrágicas agudas. ¿Qué dice la facultad? Orígenes virales. 

¿Que me enseñó la terapia neural? A ver el entorno, su historia de vida! La mayoría de 
estos pacientes son cachorros comprados en tiendas donde sufrieron un gran stress, 
mala alimentación, destete precoz, etc. 

Una vez que pude solucionar el tema de la entropía de estos pacientes, que fue mi 
gran error al comenzar a tratarlos, las soluciones a estos pacientes fueron cada vez 
mayores y más espectaculares. Es muy difícil explicarle a un colega formado en la 
ortodoxia que una gastroenteritis hemorrágica aguda de “origen viral” se soluciona 
con una corona o un ombligo!. 
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Y aquí me gustaría detenerme otro momento en una palabra que para mi fue y sigue 
siendo un gran dolor de cabeza: ”ENTROPIA” 

En la atención de agudos necesitamos una forma, por lo menos así yo lo pienso, de 
poder medir su entropía, necesitamos tener mínimamente una idea de cómo esta ese 
sistema termodinámicamente hablando para poder actuar en consecuencia, ya que 
considero que la maniobra, la aplicación de procaína, lleva al sistema a una 
secuencia de análisis e interpretación de ese impulso que no es otra cosa que un caos 
transitorio, lo que damos en llamar reordenamiento, pero que en un paciente con alto 
grado de entropía no es gratuito. Recordemos el “Principio de clausura operacional en 
autopoiesis” no es el impulso lo importante sino cómo el sistema lee ese impulso, y yo 
agrego: ”y en qué condiciones está de poder leer ese impulso e interpretarlo 
correctamente”. 

Esto lo digo porque lo vi en la práctica, y lo corrobora la teoría, si el sistema no puede 
decodificar la información entrante (el inputt), para reordenar y saltar al nuevo orden 
lo que hace es pasar la energía a los subsistemas contiguos, en este caso el sistema se 
disgrega. Resumiendo, en un paciente con alta entropía una aplicación puede 
llevarlo a un desorden mayor disolviendo el mismo y repito que no estoy teorizando 
sino exponiendo lo visto en la camilla. 

Junto a otros colegas veterinarios neuralterapeutas nos propusimos buscar parámetros 
para medir la entropía de los agudos, concluyendo que los mejores son la temperatura 
corporal, el estado del sensorio, grado de hidratación, tiempo de llenado capilar, 
pulso, frecuencia cardíaca y respiratoria. Entonces concluimos que ante estos casos 
agudos primero debíamos bajar la entropía del sistema, ya sea aumentando su 
temperatura corporal, o rehidratando y equilibrando su medio interno y luego 
proceder con la terapia neural. 

Ahora bien, ¿porqué pienso que la profesión de veterinario puede cambiar el 
paradigma médico de salud imperante?. Básicamente porque gozamos de mayor 
libertad para ejercer nuestra profesión en relación a los médicos.  

• NO tenemos obras sociales, ni medicina prepaga que nos marquen la cancha.  

• La presión de los laboratorios en muchos casos no tiene el poder que ostenta 
en  la medicina. 

• Atendemos todo tipo de desórdenes tanto agudos, crónicos o terminales, lo 
que nos da una mayor casuística como así mayores incentivos para seguir 
estudiando y profundizando la terapia neural. 

• Veo, y esto es muy subjetivo, una creciente disconformidad de los colegas con 
la enseñanza impartida en los claustros, esto se torna evidente en las charlas 
cuando uno les presenta todo el panorama teórico que abarca la terapia 
neural. 

• Las respuestas de nuestros pacientes a la terapia neural son realmente 
sorprendentes en la mayoría de los casos lo que hace que sus propietarios se 
interesen por la  TN y la divulguen. Y acá me pregunto y les pregunto: ¿cómo 
puede ser que en mi país por lo menos el 90% de los veterinarios no tengan ni 
idea de la existencia de la TN?. Esa es una falla de quienes practicamos  
terapia neural en no difundirla. Sobre todo porque todos los colegas que 
compartieron los cursos de TN, dejaron atrás y lejos la alopatía para abrazar 
con entusiasmo la TN. 
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Es por lo expuesto anteriormente que con los alumnos egresados de los cursos de TN 
formamos una Asociación convencidos que esta maravillosa forma de atender y sanar 
nuestros pacientes puede además devolverle el espíritu a nuestra profesión y 
encaminarla nuevamente por el rumbo que nunca debió perder. Cada uno desde su 
lugar frente a la camilla se transforma en un replicador del espíritu de la TN, 
cuidándonos mucho de no pisar el palito y caer en la trampa de alopatizar la terapia 
neural, y bien saben a que me estoy refiriendo, solo basta ver que pasó con la 
homeopatía en estos últimos años. 

Muchos se estarán preguntando cómo manejamos los pacientes para hacer 
correctamente las aplicaciones, por lo general con paciencia y buenas prácticas 
tanto caninos como felinos se prestan a las maniobras. En algunos casos, como 
aplicaciones dentro de la cavidad bucal a veces tenemos que tranquilizar al 
paciente, en lo personal trato de no aplicar dentro de lo posible  ningún tranquilizante.  

Con respecto a las técnicas son muy similares a las usadas en las personas con algunas 
diferencias puntuales como: 

• Los felinos solo poseen ganglio cervical medio de lado izquierdo. 

• El ganglio estrellado en felinos es muy superficial por lo que hay que tener 
cuidado al aplicar la procaína de no afectar ambos. 

• Utilizamos solo procaína en concentraciones del 1% , la xilocaína no nos dio 
buenas respuestas mas allá de apagar zonas de parabiosis en perilesionales. 

• Las aplicaciones en el celíaco abdominal dada su anatomía pueden hacerse 
desde el primer al quinto espacio intervertebral lumbar. 

 

Voy a graficar con algunas diapositivas lo maravilloso de la TN en los animales. 

Caso 1 

Este es un caso atendido por el Dr Daniel Pocai egresado del primer curso de TN del 
instituto. 

Lo que se observa es una felino persa 
hembra con una lesión en el labio superior, 
la cual se nos enseñó “oficial-mente” 
como úlcera eosinofílica, lesión que 
indefectiblemente termina en carcinoma 
de células escamosas y cuyo “único 
tratamiento“ según la medicina oficial son 
los corticoides. 

Este caso en particular es muy demos-
trativo ya que en ningún momento del 
tratamiento se aplicaron perilesionales!, 
tan solo se trataron los posibles campos 
interferentes de acuerdo a su historia de 
vida. 
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Y aquí vemos al mismo animal 40 días 
después de iniciado el tratamiento 
exclusivamente terapia neural. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Caso 2 

 

Este caso lo atendí yo y lo muestro porque 
también es demostrativo de todo lo que 
aun nos falta comprender. Se trata de 
una hembra canina Dogo Argentino 
encontrada en un basural en estas 
condiciones.  

 

 

    

El estado en que se presenta el animal no merece más comentarios, fue atendida en 
primera instancia por otros colegas, se le realizaron estudios llegando al diagnóstico 
que la causa es “Spirocerca Lupi”, un parásito que se aloja en el esófago, presentando 
calcificaciones pulmonares como así también a lo largo de toda la columna vertebral. 
La conclusión a la que llegaron los colegas fue siempre eutanasia!. 
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Por esas cosas del sincrodestino quien la encontró se comunica conmigo para ver si 
podíamos intentar salvarla. 

No teníamos historia de vida, se trataba en un inicio de una parasitosis, pero algo me 
decía  que debía atenderla y fue así que iniciamos terapia neural. 

    

Así terminó nuestro paciente después de dos meses de TN, encontrando su nuevo 
orden. La TN más el amor brindado por quienes la adoptaron hicieron el cambio! 

 

Caso 3  

Ella es Peke una perra criolla que uno de mis hijos encontró en la calle en este estado. 

Este es el caso de otra de las tantas 
incurables que se curan! 

La medicina nos dice que estamos frente 
a una Demodicitis, un demodex o ácaro 
que da estas lesiones crónicas, solo 
tratables con baños con Amitraz pero 
recidivante. 

Si tenemos en cuenta que la perra la 
encontró mi hijo en la calle, debemos 
suponer que fue muy maltratada, sufrió 
abandono, etc, etc, por lo que el 
tratamiento de TN se abocó solo a la 
parte emocional. 
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Y esta es Peke, tan solo 36 horas después 
de la primera aplicación de TN. 

Ni con los antb más potentes, ni los 
mejores acaricidas, conseguiríamos jamás 
en 36 horas reordenar de esta manera el 
sistema. De más está decir que Peke goza 
de muy buena salud junto a nosotros 
desde hace ya 2 años. 

Estos tres casos demuestran tan solo lo 
maravilloso de la TN en animales, 3 
desórdenes considerados incurables, 
resueltos de una manera simple, 
económica y eficaz. 

 

Caso 4 

 

Se trata de un canino mestizo de 10 años de edad que se presenta con este tumor 
óseo osteolítico que la medicina dio en llamar osteosarcoma osteolítico. 

    

 

Se procedió solo a hacer TN (siempre procaína al 1% sin conservantes ni bicarbonato) 

 

Lo llamativo es que a los dos meses del 
tratamiento presenta esto. 

Donde no había tejido óseo ahora ya lo 
hay sin imagen tumoral ya que no 
presenta espículas ni zonas de lisis o las 
llamadas explosiones solares. Esto me llevó 
a leer y mucho a Ilya Prigogine y sus 
trabajos sobre estructuras disipativas. La 
gran mayoría de los pacientes atendidos 
por problemas tumorales tuvieron una 
sobrevida muchísimo mayor que lo que 
dice la ortodoxia y sus tratamientos con 
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quimio, la mayoría de ellos además muriendo por otras causas ajenas al tumor como 
en este caso que falleció 3 años después por insuficiencia renal , esto me llevó a 
cambiar mi actitud frente a los tumores ya no tratando de vencerlos sino por el 
contrario buscando un orden de convivencia entre el sistema paciente y la estructura 
disipativa tumor. 

 

Creo que todos quienes aquí estamos enfrentamos un gran desafio, el de difundir esta 
maravillosa forma de interactuar con nuestros pacientes en busca de su 
reordenamiento, sin caer en la trampa de cambiar para que nada cambie, ¿qué 
quiero decir?, que no es tan importante mantener la pureza de las técnicas o la teoría 
de la terapia neural, sino que lo importante es difundir su espíritu, su filosofía, la terapia 
neural es una medicina superadora!, integradora! Todo lo que hoy conocemos como 
medicina, en lo personal, considero debería en el futuro ser el complemento de la 
terapia neural, a mi parecer la TN no tiene otro límite más que el que nosotros le 
imponemos, y cuando falla no es ella sino somos nosotros que no supimos leer bien el 
recorrido de ese sistema o simplemente desconocemos su propósito, lo más atinado 
hicimos las cosas mal. 

 

Quiero por ultimo agradecer al Dr. David Vinyes y a su equipo por esta oportunidad, 
de presentarme tal cual soy, y exponer una escueta síntesis de mi sentir en relación a la 
TN aplicada a los animales de compania. 

 

Roberto.Castro 

 


