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La Medicina Interna ante las crisis sanitarias
Internal Medicine in the face of health crises
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En diciembre de 2019 en la ciudad de Wuhan, en el cen-
tro de China, hizo su irrupcion un nuevo betacoronarivus que
se ha extendido hasta alcanzar proporciones de pandemia en
poco tiempo. Desde el inicio de la alerta por este nuevo coro-
navirus, que ha sido denominado SARS-CoV-2, hasta el 8 de
mayo de 2020 se habian notificado en Espafia 223578 casos
de COVID-19, denominacién que ha recibido la enfermedad
producida por este virus, de los que un 54,6% requirié ingre-
so hospitalario y de estos un 9,2% atencién en UCI (Informe
n2 100 del ISCIIl). Hasta esa fecha se habian contabilizado un
total de 26478 muertes (11,8% de los casos registrados). Estas
cifras concentradas en menos de 3 meses demuestran la gran
presion sobre el sistema sanitario en general y los hospitales
en particular que ha supuesto esta pandemia en Espafia. Sin
embargo, estos datos probablemente solo muestran la punta
del iceberg del problema real ya que, en esta situacién, con un
nivel de saturacion muy alto del sistema sanitario, la mayoria
de los casos leves se mantuvieron en su domicilio sin confirma-
cion diagndstica y no habra una estimacién del nimero de ca-
sos asintomaticos hasta que no se disponga de informacidn de
estudios seroepidemioldgicos realizados a nivel poblacional.

Los datos clinicos disponibles muestran que aunque el
SARS-CoV-2 afecta sobre todo a los pulmones, una de sus prin-
cipales caracteristicas que lo diferencia de otras infecciones
viricas es su capacidad de afectar numerosos érganos mostran-
do por ello una gran diversidad de sintomas y manifestaciones
clinicas. De esta forma se han descrito manifestaciones neu-
rolégicas (anosmia, migrafias, convulsiones, ictus), coagulopa-
tias (trombosis y hemorragias), fracaso renal agudo, afectacion
cardiaca (miocarditis, arritmias, infartos), afectacidén hepatica
y digestiva (nauseas, diarreas) y en los casos mds graves una
respuesta inmunitaria descontrolada que puede ocasionar un
fallo multiorganico.

Tanto la gran presion asistencial que esta pandemia ha
supuesto para los hospitales como la heterogénea forma de
manifestarse la enfermedad han puesto en evidencia el pa-
pel fundamental de la especialidad para el Sistema Sanitario
Nacional y han situado a la Medicina Interna en primera linea
en la lucha contra esta pandemia. Esta situacién no es nueva
para la Medicina Interna ya que por su visidn integral y séli-
da formacién de sus especialistas le ha permitido adaptarse
y dar respuesta a los diferentes desafios y crisis que se han
sucedido en los ultimos afios. En este sentido, cabe recordar el
papel de la Medicina Interna para afrontar en su momento la
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epidemia del SIDA, una de las grandes pandemia del siglo XX
que producia la muerte del 80% de los afectados antes de que
dispusiéramos de tratamientos efectivos pero que se calcula
que afecta actualmente a cerca de 40 millones de personas en
todo el mundo.

Sin embargo, hay que reconocer que mientras que en la
epidemia de la infeccion por el VIH estuvimos solos, en la crisis
de SARS-CoV-2 no lo hemos estado, destacando el papel de los
Médicos de Atencidn Primaria, Urgencias, Neumologia, Cuida-
dos Intensivos entre otros, amén del papel fundamental de la
Enfermeria y otros estamentos sanitarios. En este sentido, sir-
va de ejemplo la labor que se desarrollé en los pabellones de la
Feria de Madrid (IFEMA) levantando un hospital en un tiempo
record de 48 horas que permitié atender hasta su cierre 41 dias
después a 3812 pacientes con COVID-19. El éxito del que se co-
nocié como “Hospital Milagro” que fue dirigido a la sazén por
un Internista, que fuera Presidente de la Sociedad Espafiola de
Medicina Interna, el Prof. Antonio Zapatero, se debio al trabajo
coordinado de 392 médicos de muy diversas especialidades y
25 médicos recién graduados que actuaban de informadores,
sin olvidar al personal de enfermeria, auxiliares de clinica, ce-
ladores y técnicos de radiologia y laboratorio.

El SARS-CoV-2 es hasta el momento el séptimo coronavi-
rus identificado capaz de provocar enfermedad en la especie
humana. Aunque aun no esta claro, parece que, como en el
caso de otros coronavirus, proceda de un reservorio animal y
pueda tener una estacionalidad invernal. Estos dos aspectos
tienen importancia epidemiolégica y clinica ya que el virus en
su salto a la especie humana puede por una parte estar mutan-
do para acondicionarse al nuevo huésped humano y producir
nuevos formas de manifestacion clinica, pero también puede
estar seleccionando una poblacion tolerante a su infeccion. Por
otra parte, la presencia de estacionalidad plantearia el riesgo
de su reaparicién en forma epidémica en afios sucesivos. Todo
ello obliga a continuar alerta frente a este nuevo patdgeno.
Ademas, no podemos olvidar las secuelas que los sujetos que
han superado las formas graves de COVID-19 puedan presen-
tar y que son actualmente totalmente desconocidas. En este
escenario el papel de la Medicina Interna se revela de nue-
vo fundamental en la era post-COVID-19, sumandose al que
ya desempefia junto a la Atencién Primaria afrontando la que
era considerada la “Ultima pandemia” del siglo XXI, constituida
por los pacientes con pluripatologia, cronicidad y fragilidad, los
mas vulnerables al SARS-CoV-2.
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