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El objetivo de estas perlas es compartir el conecimiento

cientifico con términos simples y claros, motivados por el

sufrimiento de nuestros semejantes.

Como seres humanos comprometidos con la salud

procuraremos orientar objetivamente durante esta

pandemia.

EL EQUIPO MULTIDISCIPLINARIO
¢COMO ENTENDERLO?

Actualizado al 6 de febrero del 2021
Publicado el 7 de febrero del 2021 (El Diario)

En las notas semanales previas analizamos la infodemia, la
féormula ideal del tratamiento para el COVID-19, la definicion
de salud, la aplicacién de la prevencién de la enfermedad
(ABCDE) y la comprension de la promocion de la salud (el
triangulo con el sombrero y la base). Ahora compartiremos
informacidon sobre el concepto de “equipo de salud
multidisciplinario” para lo cual es vital conocer la
dinamica/logistica/proceso de adquisicion y aplicacion del
conocimiento médico y cientifico (evidencia).

éQué es un equipo multidisciplinario?
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Es la estructura constituida por diferentes proveedores de
salud (ver figura).

Todos ellos conforman parte del equipo que brindara la
atencion a un paciente. El equipo multidisciplinario
adecuado se constituira segin la complejidad y los objetivos
de cada caso clinico (condicién del paciente).

1. ¢éQué es el tiempo de formacion?

Es el tiempo empleado en la adquisicién de conocimientos,
habilidades/destrezas y capacidades psico-afectivas durante
pregrado y postgrado. Ese tiempo implica cumplir con
normativas universitarias e institucionales para obtener la
certificacion profesional respectiva.

La formacidon médica en el mundo varia en funcién a las
condiciones econdmicas, culturales, sociales y cientificas de
cada pais. En paises desarrollados la educacién, ciencia y
tecnologia son prioridades nacionales. En consecuencia, las
inversiones de tiempo, dinero y esfuerzo son orientadas a
alcanzar altos estandares de calidad.

La poblacion debe conocer este detalle porque demuestra el
aprendizaje del profesional en salud para entender
adecuadamente incluso una nueva enfermedad (COVID-19).

2. ¢éQué especialidades o disciplinas estan involucradas
en la atencién del COVID-19?
Los internistas, neumdlogos, infectélogos e intensivistas
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son los especialistas mas involucrados. Sin embargo,
nuevamente la orientacion toma de decisiones se analizaran
junto a otras especialidades para optimizar la calidad de
atencion del paciente y su familia.

Es complejo expresar toda la dinamica que implica la TOMA
DE DECISIONES del equipo, pero surgird a partir de
discusiones constructivas entre los diferentes proveedores
de salud sobre las caracteristicas individualizadas de cada
paciente.

El médico internista tiene una formacién sdlida para poder
integrar los elementos que se obtienen del interrogatorio,
examen fisico y estudios complementarios de cualquier
paciente. Usualmente serd quien lidere la “orquesta” (el
equipo) mediante la interpretacion apropiada de las
comorbilidades (las demas enfermedades) y la polifarmacia
(multiples medicamentos) durante la enfermedad actual del
paciente.

3. ¢Quiénes son los expertos en COVID-19?
El término “experto” es (mal) utilizado muy frecuentemente
durante la actual pandemia. Algunos piensan que un médico

|u

con formacion especializada en pulmones es el “experto” en
COVID-19, otros que es el especialista en imagenes del
pulmon, otros que es el especialista en cuidados intensivos,
etc. No existen expertos en COVID-19 en el mundo porque
es una patologia completamente nueva. Incluso autoridades
mundiales manifiestan honestamente esta realidad. En el
Reino Unido, una de las estrategias politicas fue siempre
buscar a los expertos para resolver problemas, y ahora
admitieron que no lo pudieron hacer frente a la pandemia:

“no existen expertos en COVID”.

Un experto se identifica no Unicamente por su formacion
médica, ni por la especialidad que obtuvo, sino que ademas
de su actividad asistencial (con pacientes) y académica
(ensefianza y aprendizaje diario). Tiene conocimientos
aplicados profundos en la creacion de evidencia dedicada a
algdn tema en particular traducido por estudios cientificos

(creacién de nuevos conocimientos) que seran revisados y
validados por un sistema de varios filtros (otros médicos,
cientificos juniors y seniors, instituciones, comités, etc.) para
su eventual publicacién — técnicamente se denomina “peer
review” o revisidn por pares.

4., ¢Como entender una publicacion cientifica?

Su elaboraciéon toma semanas, meses o afios. Su proceso de
produccidon implica muchas revisiones, correcciones e
interpretaciones. Para su publicacién en una revista de
reconocimiento mundial requiere una revision externa
adicional y la validacién de datos para autorizar su
publicacion. Después de la publicacion, es sometido a la
lectura y el andlisis de varios otros grupos cientificos para su
critica y retroalimentacion. Tal como ocurrié con el polémico
y sobre entusiasmado estudio francés del Prof. Didier Raoult
sobre el medicamento “hidroxicloroquina” (HCQ) que
después de varias otras publicaciones se concluyd EVITAR su
uso para el COVID-19.

Una forma practica para comprender su CONTENIDO cuando
se trata de TRATAMIENTO es mediante la analogia de
“perspectivas, esperanzas y realidades” siempre partiendo
de la pregunta ées eficaz y seguro este tratamiento?:

Gracias al incansable trabajo en equipo de varios médicos y
cientificos en el mundo, se llegaron a algunas conclusiones a

Perspectiva Esperanza Realidad
Concepto Idea, fundamento tedrico o Estudio sistematizado de una Estudio sistematizado de una
P analisis de algdn tratamiento. hipdtesis (idea) hipétesis (idea)
E TR RTIR e Razonamiento sobre algin Observacion de decenas, centenas o [niervencion en decenas, centenas o
tratamiento miles de pacientes miles de pacientes
Alcance Comprender los FUNDAMENTOS Manifestar una POSIBILIDAD de Manifestar un HECHO real, valido y
de un posible tratamiento. tratamiento. repetible sobre un hallazgo.
) . “ Se enconiro que “dexametasona”
Ei medicamento “dexamefasona Se encontro que “dexametasona y disminuve el riesao de muerte en
Ejemplo 1 disminuye la inflamacién basado COVID-19" tiene una correlacion a cienres}::on GO'»%D— 19 que reciben
e varios mecanisimos. favorable para el tratamiento. P p q
oxigeno.
. . i Se encontro que *“HCQ" NO es
Ejemplo 2 El medicamento "HCQ" tiene un ﬁgninﬁﬁgﬁc% Frgfa cj::ﬁﬁ?a{f O?;}Téﬂ'; 2& favorabie para el tratamiento, e
P efecto antiviral. el tratamiento p inciuso puede provocar dano al
] ingerirse con ofro medicamento.
CONCLUSIONES:
Ejemplo 1: PUEDO usar dexametasona bajo las condiciones estudiadas
Ejemplo 2: NO DEBO usar HCQ porque no funciona y puede ser incluso dafino.
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través de perspectivas, esperanzas y realidades del COVID-
19. Los expertos mundiales en diferentes disciplinas vy
topicos especificos de la medicina (NO en COVID), estan
proporcionando diariamente su tiempo, esfuerzo y
dedicacién al conocimiento de esta enfermedad.

“Muchas buenas ideas en la medicina no funcionan”.

5. ¢éExiste un trabajo multidisciplinario en los hospitales?
Cada institucion en salud tiene su propio sistema de trabajo,
metodologia, planes de accion y propdsitos. Generalmente
los hospitales de ensefianza tienen un equipo
multidisciplinario numeroso, en otros hospitales el nimero
es menor y finalmente algunos cuentan con una cantidad
limitada. La solidez del equipo multidisciplinario en cada
hospital dependerd de su complejidad y estrategias de
trabajo.

La medicina debe practicarse de forma integral y en equipo,
con humildad suficiente para aprender diariamente y servir
desprendidamente en beneficio del ser humano y su familia.

CORRESPONSAL, LIDERAZGO Y PROPIEDAD INTELECTUAL.

o Dr. Armin A. QUISPE CORNEJO (AAQC, arminguisge@gmai\.cum).
Médico intensivista, internista ygeneral. Intensive Care Medicine Ph.D. fellow
Equipo médico asistencial, académico y cientifico con sede en Bruselas, Eélgica:
Departamento de Cuidados Intensivos del Hépital Universitaire Erasme. Bélgica.
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CONTRIBUCIONES DEL EQUIPO (en COVID-19).

BOLIVIANAS: Guias de Manejo y Tratamiento del COVID en la Unidad de Terapia
Intensiva (UTI). Resolucion Ministerial 0297/2020. (Avalado por la SBMCTl y la
fundacion mexicana Carlos Slim). Congreso Boliviano de Medicina Critica y

Terapia Intensiva 2020. Comunicados documentados relacionados.
AMA, CRITICAL CARE, etc.

MUNDIALES: Ver revistas cientificas LANCET, NEIM, J
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