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Médicos intensivistas y hematólogos estudian
la enfermedad hematológica en la UCI

Los tumores hematológicos
tienen un gran impacto en
la actividad de las unidades
decuidados intensivos (UCI)
españolas: de los 200.000
pacientes que ingresan
cada año, más de 10.000 lo
hacen por esa causa.Un es-
tudio del Grupo de Trabajo
de Enfermedades Infeccio-
sas (GTEI) de la Sociedad
Española de Medicina In-
tensiva, Crítica y Unidades
Coronarias (Semicyuc) ha
revelado que el pronóstico
de las enfermedades hema-
tológicas, principalmente
las tumorales, ha experi-
mentado un importante
avance en las últimas dos
décadas debido a la mejo-
ra en los tratamientos qui-
mioterápicos y en el tras-
plante de médula ósea,pero
también en el manejo de las
complicaciones infecciosas
y la terapia antimicrobiana.

ESTUDIO PIONERO

De hecho, la detección y
atención precoces de estas
complicaciones en las UCI
ha permitido reducir la
mortalidad en dicho perio-
do de un 85-90 al 50 por
ciento, ha explicado a DM
Rafael Zaragoza,médico in-
tensivista del Hospital Uni-
versitario Doctor Peset, de
Valencia, y presidente del
comité organizador de la
XXIII Reunión del GTEI, en
Valencia.Además,un 40 por
ciento de los pacientes con
enfermedades hematológi-
cas que precisan ingreso en
UCI durante el tratamiento
de su enfermedad sobrevi-
ven más de cinco años y se
estima que casi el 30 por
ciento de ellos pueden cu-
rarse. El trabajo se ha rea-
lizado entre septiembre de
2007 y febrero de 2009 con
datos de 450 pacientes con
enfermedades hematológi-
cas procedentes de 34 UCI
españolas y es la primera
experiencia en España que
reúne un grupo multidisci-
plinario formado por inten-
sivistas y hematólogos.

El foco de infección en el
momento de ingreso en UCI

Mejora el pronóstico del paciente
hematológico ingresado en UCI

La mortalidad ha pasado en las últimas dos
décadas del 80 al 50 por ciento
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es principalmente pulmo-
nar,siendo la sepsis grave y
el choque séptico las princi-
pales causas.Zaragoza,uno
de los coordinadores del
proyecto, ha expuesto que
"hemos comprobado que el
enfermo hematológico con
infección se puede benefi-
ciarde loscuidados intensi-
vos y del tratamiento pre-

coz".Dehecho,graciasauna
atención precoz en la UCI la
supervivencia alcanza ci-
fras cercanas al 50 por cien-
to,estadística que contradi-
ce la impresión de que los
pacientes hematológicos no
se beneficiaban del ingre-
so en las UCI.

Respectoa lasclavespara
conseguir esos resultados,

Zaragoza ha apuntado que
se centran en la identifica-
ciónprecoz tantoporsignos
clínicos como con paráme-
tros analíticos. Ha añadido
que "debemos estar muy
alertas ante situaciones
como el inicio de dificulta-
des respiratorias o marca-
dores de infección muy ele-
vados en una analítica".
Este enfoque enlaza con el
cambio que vive la asisten-
cia hospitalaria: "Junto a
los servicios estandariza-
dos por especialidades,
existenprogramas interdis-
ciplinares.Y éste es un cla-
ro ejemplo: trabajar codo
con codo con los hematólo-
gos; tener contacto diario
y directo con ellos facilita la
identificación precoz".

Por su parte, José Cuñat,
presidente de la Semicyuc,
considera que "reciente-
mente se ha realizado un
censo de las unidades que
atienden a pacientes graves
en España -más de 300- y,
según los datos, aún no pu-
blicados,la mortalidad glo-
bal es de un 10 por ciento".
No sólo el dato de supervi-
venciaespositivo,sino tam-
bién las condiciones de los
supervivientes en cuanto a
morbilidad y calidad de
vida.
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Los antibióticos pro-
ducen cambios en los
patrones microbia-
nos y metabólicos del
intestino desde eta-
pas tempranas de la
terapia,según los da-
tos de una investiga-
ción en la que se han
analizado por prime-
ra vez bacterias, ge-
nes, enzimas y molé-
culas que forman la
microbiota intestinal
de pacientes tratados
con antibióticos. Los
resultados se publi-
can en la edición digi-
tal de Gut.

El intestino está
poblado por más de
un billón de bacterias
que se conocen en su
conjuntocomomicro-
biota o flora intesti-
nal, y que han coevo-
lucionado en simbio-
sisconelserhumano.
Los antibióticos pue-
den alterar esta sim-
biosis de forma pre-
coz, relata el grupo
del Consejo Superior
de Investigaciones
Científicas (CSIC)yde
la Universidad CEU
San Pablo.

ACTIVIDADES CLAVE

"Algunos de los cam-
bios son oscilatorios,
y pueden ser reverti-
dos al acabar el trata-
miento,perootrospa-
recen irreversibles",
según Manuel Ferrer,
del CSIC. El estudio
muestra que "las bac-
terias intestinales
presentan una menor
capacidad de produ-
cir proteínas, así
como deficiencias en
actividades clave du-
rante y al finalizar la
terapia", en concreto,
una menor capacidad
para asimilar hierro.
Según Andrés Moya,
del Centro Superior
de Investigación en
Salud Pública, "sólo
un análisis detallado
de diferentes antibió-
ticos y personas pue-
de alcanzar manejos
personalizados".
� (Gut. DOI: 10.1136/
2012-303184).

La flora
intestinal se
altera con
antibióticos
precozmente

Rafael Zaragoza, intensivista del Hospital Doctor Peset (Valencia).
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La medicina intensiva es
una especialidad muy po-
livalente y, por ello, prác-
ticamente todas las espe-
cialidadesmédicas leapor-
tan enfermos.Está aumen-
tando de forma muy im-
portante su labor y rele-
vancia en un campo tan
sensible como el de los
trasplantes de órganos,se-
gún ha señalado a DM
Francisco Álvarez Lerma,
jefe de Sección en la Uni-
dad de Medicina Intensiva
del Hospital del Mar, de
Barcelona,y presidente del

Los intensivistas asientan su presencia
en programas de trasplante de órganos
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comité científico de la
XXIII Reunión del Grupo
de Trabajo de Enfermeda-
des Infecciosas (GTEI) que
se ha celebrado en Valen-
cia."Atravésdenuestraco-
laboración con el progra-
ma de trasplante de órga-
nos a nivel nacional,los in-
tensivistas hemos asumi-
do la coordinación del do-
nante (el 85 por ciento de
los coordinadores de tras-
plantes son intensivistas),
yaqueesennuestrasáreas
donde pasa sus últimas
horas", y ha añadido que
"nuestra labor facilita to-
dos los trámitesnecesarios
para conseguir unos órga-

nos en buen estado y la po-
sibilidad de recuperar
otras vidas".

ADAPTAR LA TECNOLOGÍA

Otrocampoligadoalde los
fallos orgánicos que marca
el presente y el futuro de
los intensivistas es el de
la tecnificación y las no-
vedades tecnológicas. "La
técnica no para de progre-
sar y el hecho de que nues-
tros pacientes precisen de
unasustitucióndeórganos
a partir de la tecnología y
la introducción de máqui-
nas muy sofisticadas nos
obliga a estar al día y a for-
marnos en los movimien-

Francisco Álvarez Lerma.

La obesidad:
un gran peso
para la UCI

La obesidad y el
sobrepeso son dos
fenómenos que
impactan de forma
importante en la salud
y los sistemas
sanitarios de los
países desarrollados.
Según datos del Grupo
de Trabajo de
Infecciosas (GTEI) de
la Sociedad Española
de la Semicyuc, ese
impacto es cada vez
más visible: según el
último corte del único
registro continuo, el
Ariam, sobre infartos
que existe en España
elaborado por
Semicyuc, el 50 por
ciento de los pacientes
que ingresan en las
UCI de nuestro país
tienen sobrepeso y un
25 por ciento
adicional, obesidad
manifiesta, escenario
que la ha convertido
en un decisivo factor
de riesgo coronario.

tos y novedades que se pro-
ducen en su manejo",ha ex-
puesto Álvarez Lerma, sin
olvidar la participación en
la atención inicial hospita-
laria en los códigos Sepsis,
Ictus o Politrauma,que han
permitido obtener una "cla-
ra reducción de la mortali-
dad y la morbilidad".
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