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El intensivista: el equilibrio de la tecnologia y la clinica

Dr. Manuel Poblano Morales*

El médico intensivista debe ser un clinico, con una
mayor capacidad de llegar a diagndstico cuando
las palabras no existen en un paciente bajo efecto
de sedantes o inconsciente por su enfermedad. La
agudizacion de los sentidos del intensivista debe
hacerse manifiesta, y sospechar un diagndstico
tras palpar un higado o un pancreas inflamado,
escuchar liquido ocupando el espacio pleural o la
consolidacién de un pulmén al escuchar el sonido
que emite el térax al percutirlo, observar la res-
puesta pupilar y pensar en la variacién de la pre-
sion intracraneal, o con el llenado capilar inferir la
perfusion tisular, incluso hasta de variables como
lactato o gasto cardiaco. La riqueza de los datos
clinicos es tal que cuando existen pueden orientar
diagnosticos o condiciones clinicas, incluso pue-
den hacer que una prueba diagndstica tenga ma-
yor poder, como podria ser el valor del dimero D
cuando existen datos clinicos de tromboembolia
pulmonar.

Revisar a un paciente de cabeza a pies es fun-
damental cuando el diagndstico no es claro, o
cuando necesitamos explicar datos cuya presen-
cia es poco clara, o en la revaloracién de un pa-
ciente que ha cambiado de curso clinico.

Podriamos preguntarnos entonces por el papel
de la tecnologia en la medicina critica actual, y en-
tonces nos encontramos que el intensivista vive
inmerso en la tecnologia, su practica clinica esta
en relacion con el desarrollo tecnoldgico. De he-
cho en el Plan Unico de Especializaciones Médi-
cas de la UNAM para la Especialidad de Medicina
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Critica existe una unidad didactica relacionada
con el aprendizaje del monitoreo y bioingenieria.
En la Medicina Critica no podemos dejar de lado
el apoyo tecnoldgico y es necesario trabajar des-
de el ambito operativo y jefaturas para gestionar
que nuestras unidades se encuentren mejor equi-
padas. El monitoreo realizado a través de la tec-
nologia permite una mejor vigilancia de nuestros
enfermos, tomar decisiones mejor orientadas y
menores complicaciones derivadas de tratamien-
tos no indicados.

No debemos apartarnos del desarrollo tecnold-
gico, es preferible vincularnos mas con los equi-
pos existentes y con los nuevos, ya que es muy
importante determinar su indicacién real o qué pa-
cientes pueden beneficiarse de su uso. En afos
pasados fue comun escuchar que lo mejor para un
paciente era utilizar la tecnologia que mejor cono-
ciamos; sin embargo, esta aseveracion detuvo el
crecimiento de las unidades de Medicina Critica.
Lo podemos comparar a no utilizar un auto ultimo
modelo que nos brinda confort y seguridad y pre-
ferir un auto austero, debido a que lo conocemos
mejor.

Sin embargo podemos caer en el abuso tec-
nolégico, que implica derivar nuestras decisiones
médicas exclusivamente de la informacién que nos
proporcionan nuestros equipos y olvidar o dar me-
nor peso a los datos clinicos, a la experiencia del
médico y a las necesidades o preferencias de nues-
tros enfermos. Este grave error reduciria al médico
a un tecnologo, con resultados en numerosas oca-
siones contrarios a lo esperado. Tampoco podemos
negar que en ocasiones nuestra clinica nos orienté
hacia una posicién y el uso de la tecnologia cam-
bié nuestra decision. En estos casos no es un fallo
en la clinica, se trata de resolver alguna duda que
existia, lo cual nos llevd a buscar un método que
incrementd nuestro poder diagndstico. Debemos
ser cuidadosos también en conocer cual es la me-
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jor tecnologia, si esta actualizada, y si el equipo se
encuentra calibrado y ha recibido el mantenimiento
correspondiente, ya que no podriamos permitir que
un equipo en condiciones no adecuadas nos apoye
en el diagndstico de un paciente.

El especialista en Medicina Critica, debe ser en-
tonces un médico que orienta su practica médica
a la atencion de enfermos graves, aplicando los
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principios clinicos y utilizando la mejor interpreta-
cién de la tecnologia para llegar al diagnéstico y
brindar el tratamiento mas oportuno, el cual tam-
bién debe ser el mejor. Por lo que el intensivis-
ta debe tener conocimientos avanzados sobre la
tecnologia y asegurar que esta trabajando con la
tecnologia mas confiable sobre las necesidades
de cada paciente.



