Cirugiay Cirujanos

Volumen Namero Septiembre-Octubre
Volume 71 Number 5 September-October 2003

Articulo:

Comentario oficial a trabajo iatrogenia
éerror individual?, ¢falla de sistema?

Derechos reservados, Copyright © 2003:
Academia Mexicana de Cirugia

Otras secciones de Others sections in
este sitio: this web site:

O indicedeestenimero [ Contents of this number
0 Mésrevistas O Morejournals

0 Busqueda 0 Search

@edigraphic.com


http://www.medigraphic.com/espanol/e-htms/e-circir/e-cc2003/e-cc03-5/e1-cc035.htm
http://www.medigraphic.com/espanol/e-htms/e-circir/e-cc2003/e-cc03-5/e1-cc035.htm
http://www.medigraphic.com/espanol/e1-indic.htm
http://www.medigraphic.com/espanol/e1-indic.htm
http://www.medigraphic.com/espanol/e-buscar/e1-busca.htm
http://www.medigraphic.com/ingles/i-htms/i-circir/i-cc2003/i-cc03-5/i1-cc035.htm
http://www.medigraphic.com/ingles/i1-indic.htm
http://www.medigraphic.com/ingles/i-buscar/i1-busca.htm
http://www.medigraphic.com

Cir Ciruj 2003; 71: 402-403

Comentario oficial al trabajo iatrogenia
cerror individual?, ¢;falla de sistema?

Agradezco e honor que me han conferido las autoridades
delaAcademiade Cirugiaparahacer € comentario a trabagjo
del Acad. Dr. Véazquez Valdéz y la doctora Barradas Gueva
ra, quienes gentilmente me hicieron llegar el documento con
toda anticipacion. Nos han presentado un trabajo después de
hacer reflexiones sobre laiatrogeniay s es sdlo el médico
responsable de que sucedan errores 0 si también participa el
[lamado sistema. Entendemos que iatrogenia implica lo he-
cho por & médico en un acto diagndstico o terapéutico con
resultados no deseados para é, €l paciente o sus familiares,
que puede ser de distintos grados desde minimo o ser causa
de hospitalizaci6n prolongada, gastos extraordinarios o inclu-
sive lamuerte del paciente.

Tienen mucharazon a exponer la necesidad de integrar
comités de revision de casos problemas o casos complica
dos en los hospitales para poder identificar sus causas y
mejorarlos.

Existen circunstancias variadas que rodean a médico en
el desarrollo de su profesion, variables que deben ser toma-
das en cuenta para evaluar 1os resultados; unade ellases el
tipo de pacientes que atiende, pues es reconocido que exis-
ten pacientes con diversos grados de cultura que facilitan o
dificultan la atencién. Algunos por sus carencias economi-
cas limitan la actividad profesional al no aceptar una inter-
vencién, una hospitalizacion o cierto tipo de medicamentos.

Nos han sefialado que no es o mismo atender pacientes
en un sistemainstitucional, donde también existen multiples
limitantes o en cierto tipo de hospitales o sanatorios. Estos
pueden ser desde muy limitados hastainstituciones privadas
con todos |os recursos.

Esta variedad de elementos influye en |os resultados. Se
agregan otrosfactores como son el horario en el que seatien-
de a enfermo, si es en la mafiana o en la noche, en dias
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laborables o durante un fin de semana, 0 Si Se encuentran o
no en periodos vacacionales. Tienen razon al sefialar que se
ha debilitado la relacién médico-paciente y que debemos
fortalecerla paramejorar lafey confianza entre quien sufre
y divia.

Analizan a gunos aspectos de laformacion del médico des-
delaescuelade Medicinay los diversos estudios de postgra-
do. Indudablemente que existen diferenciasen las escuelas de
pregrado por su localizacion, tamafio y cuctas de pago de par-
tedelosalumnos. Losautores analizan algunos aspectosdela
educacién de postgrado, también con sus multiples varieda
des. Nos sefialan que se debe atender eserubro y lanecesidad
de quetodos participemosen ello. Sin embargo, los progresos
son limitados y lentos; como ejemplo sefial o que desde hace
més de 10 afios Cervantes Castro®™ coment6 en su libro latro-
geniaen Cirugialanecesidad de modificar la designacién de
“meédico cirujano” del titulo profesional, paraevitar que algu-
nos médicos realicen cirugia sin un entrenamiento adecuado.

Estamos completamente de acuerdo cuando los doctores
Vézquez y Barradas sefialan que la capacitacion y educa-
cion continua depende del interés individual y de la capaci-
dad econémica, pero no del sistemay cuando nos comentan
delos problemas admini strativos que enfrentan muchos hos-
pitales al improvisar personal en varias areas o a sufrir ca-
rencias que dificultalaadquisicion de material y equipo para
realizar las actividades adecuadas.

Nos recuerdan la conveniencia de mantener comités de
vigilanciamédica como losllamados de morblidad y morta-
lidad en los cuales se discutan los casos problema desde un
punto de vista constructivo. A este respecto es indispensa
ble recordar las normas que existen en relacion a cuidado
gue deben tener los profesionales para mantener expedien-
tesen orden y con las anotaciones necesarias paradocumen-
tar lasactividadesrealizadasy que en caso derevision resul -
ten estos expedientes instrumentos valiosos en la determi-
nacion de un caso.

Si existen fallas en € sistema que pueden ser responsa-
bles deiatrogenia, pero debemos aceptar que el paciente, el
hospital y el médico integran unatriada de cuyainteraccion
dependen los buenos resultados.

Felicito a los autores del trabajo y les agradezco hayan
reflexionado sobre un tema de interés creciente, la iatroge-
nia que actualmente en paises como los Estados Unidos de
Norteamérica ocupa €l cuarto lugar como causa de muerte
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hospitalariay que en México ha sido comentada desde va-
rios puntos de vista® ",
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