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n pocos campos de la medicina —donde se cruza la

actividad de varios especialistas— se da simultinea-

mente: la aparente paradoja de un intercambio de
ideas y destrezas muy enriquecedoras, y una fuente de
conflictos que afectan a los interesados y a sus pacien-
tes. La practica de la dermatologia convoca a su vera a
los expertos del mundo microscépico con la circunstancia
de que, en el estudio histolégico de la piel enferma, exis-
ten dos tipos de especialistas: los dermatopatélogos y los
anatomopatélogos. En aras de la sencillez terminolégica,
a estos ultimos los [lamaremos simplemente patélogos. Si,
en lugar de la superficie cutdnea, se tratase de un juego de
billar sobre el terso fieltro verde que cubre la mesa por la
que se deslizan las esferas pulidas y brillantes, podriamos
decir que la interaccién entre dermatélogos, dermatopa-
télogos, y patélogos es una carambola de tres bandas.

El asunto no es menor. Se trata de hacer coincidir las
preguntas que hace el dermatélogo con las respuestas que
le brindan los otros dos especialistas. Y alli estd justa-
mente la fuente de los conflictos a los que hicimos refe-
rencia en el primer pérrafo. En ocasiones es dificil lograr
el ajuste perfecto entre el dermatélogo —que no sabe der-
matopatologia, y si la supo alguna vez ya la olvidé—; el
patélogo, que no sabe dermatologia y depende del derma-
télogo para entender lo que estd viendo al microscopio; y
el dermatopatélogo, que solo sabe dermatopatologia y tal
vez ignora que ese conocimiento es insuficiente en otros
terrenos de la economia animal. Pues no debemos olvidar
que, aunque racionales, lo seres humanos somos primero
animales.

Dicho lo anterior, se hace evidente que existe una mu-
tua dependencia entre los tres. Y es mejor reconocerlo

cuanto antes, so pena de ir por la vida profesional trope-
zando y sufriendo esos desencuentros que suelen pagar
los propios enfermos. Como se trata de un asunto de ida
y vuelta, hay que tener en mente que se comparte la res-
ponsabilidad de proporcionar a los colegas la informa-
cién adecuada que les ayude a integrar cada una de las
facetas de la realidad que los tres ven por separado. Res-
ponsabilidad que, para el dermatélogo, no termina con
la redaccion de la solicitud del estudio histopatoldgico,
ni para los otros dos con la elaboracién del informe co-
rrespondiente. Antes, durante, y después del tiempo que
media entre ambos documentos debe existir una comuni-
cacién fluida y multidireccional.

Aqui debe quedar muy clara la naturaleza del informe
o reporte histopatolégico. Se trata de la fotografia de un
instante en la vida y la evolucién de un proceso dindmico
al que llamamos dermatosis. No se trata de un dogma,
sino de una estimacién, de una probabilidad. Ademds
de su naturaleza estdtica, el informe histopatolégico estd
sujeto a diversas variables, algunas incluso desconocidas.
En ¢l influyen la representatividad de la muestra que se
estudia, lo adecuado de su conservacién y procesamiento,
y los factores del intérprete, que abarcan desde su expe-
riencia hasta aspectos mds sutiles como la fatiga y el es-
tado de animo. Por eso, en caso de cansancio, afliccién,
o mal humor, se recomienda acogerse a las virtudes del
“diagnéstico de la manana siguiente”. Es decir, dejar
el andlisis para después, cuando la mente haya reposado
y esté fresca para enfrentar los retos diagnésticos.

A la hora de redactar la solicitud, al dermatélogo le
pediriamos sencillez y precision. O sea, evitar, hasta don-
de sea posible, que el lenguaje se haga jirones y se enrede
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en la maleza impenetrable y espinosa de esos epénimos
dermatolégicos capaces de provocar el pdnico en un pa-
tologo novel. Aunado a lo anterior, que no sea cicatero a
la hora de describir las lesiones que observa en el pacien-
te. Su descripcién debe ser lo que se ha vuelto, desafor-
tunadamente, una costumbre casi obsoleta incluso en la
acepcién que ofrece el Diccionario de la Real Academia de
la Lengua: “delinear, dibujar, figurar algo, representandolo
de modo que dé cabal idea de ello”.

Que no se caiga en la tentacién de suplantar la des-
cripcién por el diagnéstico. Este debera aparecer al fi-
nal, tras una descripcién prolija, y ser siempre multiple y
polifacético. Es decir, que el dermat6logo debera ofrecer,
idealmente, un nutrido ramillete de diagndésticos dife-
renciales. Entre ellos, el dermatopatélogo y el patélogo
podrin seleccionar el que mds encaje con la informacién
clinica y la imagen microscépica.

A los dos especialistas que elaboran el informe histopa-
tolégico les exigiremos una descripcién microscépica que
compita en el detalle con la que el dermatélogo plasmé
en su solicitud. Renunciar a ella por comodidad, prisa, o
pereza, es amputar mds de la mitad de un buen diagnés-
tico. También les pediremos que renuncien, de una vez
por todas, a la odiada muletilla de la “dermatitis crénica
inespecifica”, y que se empleen a fondo en el estudio y
en la ejecucion del andlisis por patrones morfolégicos, la
herencia mds valiosa que nos dejé el recientemente des-
aparecido Albert Bernard Ackerman.

Los dermatopatélogos y patélogos nunca deben olvi-
dar lo que pueden desencadenar con el diagnéstico que
plasman en su reporte: la manera en la que afectan vidas
y trayectorias, historias, proyectos, e ilusiones. Se impone
la prudencia y, si existe la plena certeza de un diagnésti-
co que puede representar una sentencia de muerte, nun-
ca sobra el tacto y el acopio de argumentos suficientes
—histolégicos, inmunohistoquimicos, fluorescentes, y mo-
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leculares— que den plena confianza tanto al dermatélogo
como al paciente. Huelga hablar de la utilidad de las ex-
plicaciones adicionales, o notas al calce, que siempre son
bienvenidas.

Por todo lo anterior, nos atrevemos a plantear algunas
propuestas que, por innovadoras, pudiesen ser tildadas de
indecorosas. Lejos de ello, su unico propésito es enrique-
cer esa interseccién entre los dermatélogos, los derma-
topat6logos, y los patélogos para beneficio de los cuatro.
Cuatro, si incluimos —y debemos hacerlo siempre— a los
enfermos. Esta carambola de tres bandas es en realidad
de cuatro.

La primera propuesta la llamaremos rotaciones cruza-
das: que los residentes de dermatopatologia, con origen
dermatolégico, roten algunos meses por un buen servi-
cio de anatomia patolégica. Con ello se ampliard su hori-
zonte y se profundizard su calado. En contraparte, que los
residentes de anatomia patoldgica hagan estancias en
los grandes servicios de dermatologia. Asi, afinardn no-
tablemente su sensibilidad, y enfrentaran el corte histo-
16gico del tegumento enfermo con el mismo dnimo vy las
habilidades con los que analizan las lesiones cuyos aspec-
tos macroscépicos y microscépicos conocen al dedillo.

La otra propuesta es dar un mayor impulso a la sub-
especialidad de la dermatopatologia en el concierto de
las disciplinas que cultivan los patélogos. Hoy por hoy, el
estudio de las biopsias cutdneas tiene un papel menor o
marginal en el dnimo de un numero significativo de pa-
télogos. A muchos les parece que la patologia cutdnea es
cosa de sibaritas. Y eso no hace ninguna justicia a uno
de los campos mds apasionantes vy fructiferos del estudio
histopatolégico.

Queda servida la mesa para el debate respetuoso y la
aportacién positiva que nos permita ser cada dia mejores
profesionales.
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