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Introduccion: La pandemia actual del Covid-19 es una enfermedad viral infecciosa
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causada por el virus SARS-Copjétigae dskealingiiedrasis pravocatasptst dhdhdadesis

personas y registrado mas de 761.000 muertos, segin la Universidad Johns Hopkins'.

Contexto bioético: En |a practica médica habitual el objetivo cardinal es preveniry
manejar las enfermedades rigiéndose en los principios bioéticos, sin embargo, en el
contexto de una pandemia el principio que generalmente se considera mandatorio es el
de la justicia social.

Conformacion de equipos de triaje: Cada institucion de salud que cuente con areas
de medicina critica debera armar equipos de triaje destinados a asignar los recursos
limitados. Seran conformados por un médico responsable, un profesional de la salud, un
miembro representante de la administracion del hospital y un representante de la
sociedad.

Asignacion de recursos limitados de medicina critica: Debera girar en torno a la
conservacion, no sélo de vidas sino de afos de vida. Si el paciente cumple los criterios
médicos necesarios para asignarle los recursos escasos de medicina critica se
procedera a asignar un puntaje de prioridad utilizando una escala de 1 a 8.

Reevaluacion para la provision continua de cuidados criticos: El equipo de triaje
deberd realizar una reevaluacién periddica de cada paciente que se encuentre
beneficiandose de los recursos de cuidados criticos durante la emergencia.

Palabras clave: Guia, Bioética, Recursos escasos, Puntaje

Abstract

Introduction: Current Covid-19 pandemic is a viral disease caused by SARS-CoV-2
virus, which has currently affected more than 21 million people and registered more

than 761,000 deaths, according to Johns Hopkins University".

Bioethical context: In medical practice, the cardinal objective is to prevent and
manage diseases based on bioethical principles; however, in a public health emergency
context, social justice is mandatory.

Creation of triage teams: Each hospital with critical medicine areas should establish
triage teams to allocate limited resources. The members of this team will be a doctor in
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representative of society.

Allocation of limited critical medicine resources: It should revolve around the
conservation, not only of lives, but of years of life. If the patient meets the medical
criteria necessary to assign resources related to critical medicine, a priority score will
be assigned using a scale of 1 to 8.

Reassessment for ongoing provision of critical care: Triage team should conduct
a periodic reevaluation of each patient who benefits from critical care resources during
the emergency.

Key words: Guide, Bioethical, Scarce resources, Score

Introduccion.

La pandemia actual del Covid-19 es una enfermedad viral infecciosa nueva, causada por el
virus SARS-CoV-2, que actualmente ha afectado a mas de 21 millones de personas y
registrado mas de 761.000 muertos, segun la Universidad Johns Hopkins. Estados Unidos es

el pais méas afectado con mas de 5 millones de casos °.

El propoésito de la elaboracion de esta guia es brindar una orientacién para la toma de
decisiones referentes a la seleccién de pacientes criticos cuando una emergencia de salud
publica, en este caso una pandemia, genere una demanda de recursos de cuidados criticos,
tanto fisicos como humanos, superior a la que se encuentre disponible.

Contexto bioético.

Es fundamental sefalar que la bioética, entendida como “el estudio sistematico e
interdisciplinar de las acciones del hombre sobre la vida humana, vegetal y animal,
considerando sus implicaciones antropoldgicas y éticas, con la finalidad de ver racionalmente
aquello que es bueno para el hombre, las futuras generaciones y el ecosistema, para
encontrar una posible solucidn clinica o elaborar una normativa juridica adecuada” (Postigo
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decisiones en panoramas tan complejos como los actuales.

En la practica médica habitual el objetivo cardinal es prevenir y manejar las enfermedades
rigiéndose en los principios bioéticos, sin embargo, para la salud publica y en el contexto de
una pandemia el principio que se considera mandatorio es la justicia social. La asignacion de
los recursos escasos no es elegir quien morira, por el contrario, sera decidir quién sobrevivira

*. Asi también es primordial respetar el principio de autonomia de cada paciente a través de
una comunicacion clara, oportuna y adecuada acerca de su diagnostico, prondstico y
tratamiento, tomando en cuenta la voluntad explicita de aceptar o negarse a recibir o

someterse a cualquier estudio o tratamiento °.

Los criterios o estandares éticos para tomar en cuenta en la seleccion y manejo de pacientes
se resumen en los siguientes puntos:

Beneficio potencial del tratamiento médico.

Trato igualitario que, de acuerdo con la Declaracion Universal de Derechos Humanos, se
traduce en determinar que todos los seres humanos nacen libres e iguales en dignidad y
derechos, sin distincién alguna de raza, género, nacionalidad, idioma, valor social, religion,
ideologia social o politica, ingresos econédmicos, capacidad profesional o cualquier otro que
suponga discriminacion °.

Contar con la mejor evidencia cientifica para el manejo de los pacientes.

Necesidad médica, priorizando la atencion de las personas en mayor estado de necesidad o
en peor condicidn expuestos a mayor pérdida.

Controlar y menguar el impacto generado de las posibles desigualdades sociales.

En cuanto la concordancia de los criterios expuestos con los principios de la bioética tanto
personalista como principialista podemos acotar que no se trata de clasificar a los pacientes
segun su calidad de vida (aspecto que podria consentirse desde una vision principialista)
sino catalogarlos conforme su prondstico (parametro aceptado desde las 2 visiones
bioéticas), por lo tanto el tratar de salvar afios de vida, algo bueno para la sociedad, se aleja
del desprecio de una vida en favor de otra, por el contrario refleja la imposibilidad material
de salvar las dos vidas. De la misma manera el tomar como criterio de prioridad la menor
posibilidad de cursar las etapas de la vida (lo que corresponderia al paciente mas joven) en
igualdad de prondstico, seria compatible con ambas bioéticas.
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Conformacion de equipos de tripjeivas de recursos escasos provocadas por una pandemia.
Cada institucion de salud que cuente con unidades de medicina critica debera armar equipos
de triaje destinados a asignar los recursos limitados durante la emergencia, sin poder formar
parte de ellos ninguno de los médicos tratantes de los pacientes afectados con el fin de

evitar tanto la falta de objetividad, como la carga moral que ello podria significar .

Es sumamente importante sefalar que cada miembro del equipo de triaje debera contar con
caracteristicas y aptitudes que lo hagan competente para el papel que desempefara, como:

Dominar cada aspecto de la guia bioética y aplicar los principios y procesos clinico-sociales
en ella indicados.

Tener habilidades efectivas de comunicacion, tanto con el equipo de salud como con los
familiares de cada paciente, en lo referente a las decisiones de triaje y evaluacién.
Capacidad de resolucién de conflictos.

Estar capacitados para evitar sesgos implicitos y con ello caer en decisiones y conductas
discriminatorias.

Limitar el impacto de las desigualdades sociales en los resultados de esperanza de vida y
supervivencia.

Funciones de los integrantes del equipo de triaje

El equipo de triaje sera conformado por un médico responsable; un profesional de la salud
(enfermera o médico) y un miembro representante de la administracién del hospital. Con el
fin de mantener en todo momento la transparencia de cada decisidon se recomienda adherir
al equipo de triaje a un representante de la sociedad. Cada miembro del equipo de triaje
deberd contar con caracteristicas que lo hagan competente para el papel que desempefara,
como: 1) Dominar cada aspecto de la guia bioética y aplicarlos; 2) Tener habilidades
efectivas de comunicacion; 3) Capacidad de resolucion de conflictos; 4) Evitar sesgos
implicitos; 5) Limitar el impacto de las desigualdades sociales en los resultados de esperanza
de vida y supervivencia.

Primer responsable u oficial de triaje: Debe ser un médico con experiencia establecida en el
manejo de pacientes criticos. Su funcién sera vigilar el proceso de categorizaciéon y valorar la
condicién de cada paciente, estableciendo un nivel de prioridad e informando los resultados a
los médicos tratantes y al personal a cargo de la admisién con la consiguiente actualizacion
de la lista de espera. Mantendra activo el proceso de reasignacion de recursos previamente
asignados.

Otros integrantes del equipo de triaje: Se recomienda contar con un segundo responsable y
un integrante del personal administrativo del hospital. Su funcién se enfocara en
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personal administrativo se encargara de la compilacién de datos, documentacion y
mantenimiento de registros, y cooperacién con el centro de comando de un hospital.
Mecanismo de triaje

Para determinar la prioridad inicial en la asignacién de recursos escasos el equipo de triaje
aplicara el marco de puntaje establecido en la “Guia de asignacién de recursos de cuidados
criticos durante una emergencia de salud publica” de la Universidad de Pittsburgh escrita por
el Dr. Douglas B. White, y detallado en el punto correspondiente a la asignacion de recursos
limitados de medicina critica.

Comunicacion de las decisiones de triaje a pacientes y familiares

El primer responsable informara la decision de triaje o reevaluacion al médico tratante y al
personal de enfermeria del paciente y al personal encargado de la admision. El oficial de
triaje y el médico tratante pueden determinar en conjunto la mejor forma de comunicar la
decisién (individualmente o de manera conjunta) trasmitiendo sus implicaciones y en base a
que fue tomada, explicando las circunstancias extraordinarias de la emergencia y que dicha
resolucion esta alejada de factores asociados a algun tipo de discriminacidn.

Apelaciones de las decisiones de triaje

Un proceso de apelaciones y disconformidades se puede iniciar solamente bajo el argumento
de un error cometido por el equipo de clasificacién al calcular el puntaje de prioridad o la
aplicacion, o no, de un desempate. La apelacidon debera presentarse a un Comité de Revision
de Triaje que no esté vinculado ni al equipo de triaje ni al personal de atencidn del paciente.
La recomendacién es que el Comité de Revision de Triaje se conforme por al menos tres
profesionales, pudiendo ser: Director Médico o designado, Director de Enfermeria o
designado, Asesor Legal, Comité de Etica del hospital y / 0 un oficial de triaje fuera de

servicio®. Se necesitan tres miembros del comité para que el quérum tome una decision,
utilizando un voto de mayoria simple.

Proceso de asignacion de recursos escasos y espacio en UCI.

El proceso de asignacion de recursos de medicina critica escasos se llevara a cabo para
decidir la clasificacidn inicial de los pacientes que requieran dichos recursos por cualquier
causa (tengan COVID-19 u otra patologia) o la reasignacién de ellos en caso de que ya se
estén utilizando. Se tomaran en cuenta dos pasos:
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recomendada por la guia de la Universidad de Pittsburgh.

Establecer diariamente el nUmero de grupos prioritarios que recibirdn acceso a recursos de
medicina critica.

12 paso: Determinar el nivel de priorizacidon en base a la estrategia de principios
multiples recomendada por la guia de la Universidad de Pittsburgh.

Es importante puntualizar que actualmente no existe ninguna escala de situacion funcional,
prondstico y gravedad especifica o validada para Covid-19, por tal razén se recomienda
aplicar el puntaje de la Evaluacién de fallo organico secuencial (SOFA) o una medida
fisioldgica alternativa, validada y objetiva de probabilidad de supervivencia al alta

hospitalaria (Tabla 1) *

Como se muestra en la Tabla 1, de acuerdo con el prondstico de supervivencia hospitalaria
obtenido con la escala SOFA, se asignan entre 1 y 4 puntos. Conforme el riesgo de muerte
durante la hospitalizacidon sea mayor, se otorgan mas puntos. Asi también para el prondstico
de la supervivencia a corto plazo se asignan 0, 2 6 4 puntos. Si a pesar de que el tratamiento
de la enfermedad aguda fue exitoso, pero hay probabilidad de fallecimiento por alguna
condicién médica subyacente dentro de 1 afio, se asignan 4 puntos; dentro de los siguientes
5 anos, 2 puntos y si su expectativa de vida es mayor a 5 afios, se le asignan 0 puntos. La
sumatoria arrojara un puntaje de prioridad cuyo rango varia entre 1 y 8. Los puntajes mas
bajos apuntan a un beneficio mayor y tendran prioridad.

Casos puntuales y situaciones especiales:

Personal de primera linea en la respuesta a la emergencia sanitaria: Por lo vital de su funcién
y con el fin de retribuir por la exposicion al riesgo sanitario, todo el personal de primera linea
tendra prioridad. Tomando en cuenta este contexto, las opciones para efectivizar la
priorizacion incluirian descontar puntos al puntaje de prioridad o usarlo como criterio de
desempate.

Pacientes con menor oportunidad de cursar las etapas de la vida: Brindar a cada individuo la
oportunidad de pasar por cada una de las etapas de la vida. Este principio se podra aplicar en
caso de necesitarse un desempate.


https://saib.es/comentarios-al-nuevo-codigo-de-deontologia-medica-cdm-2023/www.saib.es
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/

Revista "Bioética y Ciencias de la Salud" - ISSN: 2659-3467
Publicado en la edicién de Bioética y ciencias de la salud. 2021; Vol. 9 (1)

Revista BIOETICA Y CIENCIAS DE LA SALUD by SOCIEDAD ANDALUZA DE INVESTIGACION BIOETICA
is licensed under a Creative Commons Reconocimiento-NoComercial-Compartirlgual 4.0 Internacional License

__ Criterios bioéticos para elaborar una guia practica para situaciones
22 paso: Establecer diariamentgelinitmere desgruposspriotitariemqperrecibinamemia.

acceso a recursos e intervenciones de medicina critica.

Los integrantes del equipo de triaje, con la participacidn conjunta de las autoridades del
hospital, deberan determinar en varias ocasiones qué puntajes accederan a los cuidados de
medicina critica, tomando en cuenta la disponibilidad actualizada de los recursos escasos y el
volumen aproximado de nuevos casos que demandaran recibir dichos recursos a corto plazo.
Siguiendo las recomendaciones de la guia de la Universidad de Pittsburgh, el puntaje de
priorizacidn se puede realizar bajo dos perspectivas: 1) De acuerdo con el puntaje obtenido
en la Tabla 1; 2) Estableciendo categorias fundamentadas en los puntajes brutos de
priorizacidon de cada paciente.

Instrucciones sobre como asignar pacientes a grupos prioritarios codificados por
colores

Esta opcion permite establecer grupos prioritarios mas amplios y con una metodologia mas
sencilla para su clasificacién a través de colores. El puntaje de priorizacién se obtendra a
través de la estrategia de principios multiples y conforme el resultado se asignara cada
paciente a un grupo de prioridad catalogado por un color. Es importante realizar una
reevaluacion constante por posibles cambios de criterios para reasignar a un paciente a un

grupo de color.

Determinar desempates en puntajes y categorias de prioridad entre pacientes
Cuando hay puntajes iguales entre pacientes o la misma categoria de color y los recursos no
son capaces de cubrir las necesidades, es imperativo tener estrategias para realizar un
“desempate”, como la consideracion del ciclo de vida. Como segunda opcion se puede
emplear la categorizacion conforme grupos prioritarios. Si a pesar de estas alternativas el
empate persiste, se determinara la decision en base al puntaje bruto obtenido por el paciente
conforme la escala de priorizacién. Si aun con todas estas herramientas no se logra un
desempate, se resolvera en base al azar mediante una asignacion aleatoria.

Manejo de pacientes que no pueden beneficiarse de recursos de cuidados criticos
Los pacientes que no resulten favorecidos en la asignacion de recursos de cuidados criticos
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el respectivo apoyo y de ser necesario y contarse con el personal adecuado, se ofrecera
atencion en cuidados paliativos. Se realizara un proceso de reevaluacién permanente ante
cualquier cambio en el estado clinico del paciente o en la disponibilidad de los recursos
escasos que justifique su asignacion.

Reevaluacion para la provision continua de recursos de cuidados criticos.

La intencidn del proceso de reevaluacion continua consiste en salvar a la mayor cantidad de
personas manteniendo una vigilancia y control actualizado de todos quienes se estén
beneficiando, evitando el uso indefinido e infructuoso de los recursos por parte de aquellos
en quienes se ha determinado una escasa probabilidad de sobrevivir. De la misma forma
sera determinante realizar una revisién constante del equipo de triaje y conformar un equipo
de revisidn de triaje, con el fin de mantener la calidad de la guia, garantizar su cumplimiento
alejado de toda discriminacion o sesgo y rigiéndose siempre en los principios bioéticos
establecidos.

Todos los pacientes a quienes se les otorguen recursos de cuidados criticos seran sometidos
a un periodo de valoracion inicial. Para cuantificar las variaciones en la condicién de cada
paciente se realizard una evaluacién periddica con un nuevo calculo de las puntuaciones de
gravedad y determinando la aparicién de nuevas complicaciones. Si se determina que el
paciente esta evolucionando favorablemente, se mantendran los recursos hasta la préxima
evaluacion, caso contario se retiraran los cuidados criticos previa comunicacién de la decisidn
al paciente y/o su familia. Los pacientes que no resulten favorecidos en la asignacion de
recursos de cuidados criticos deberan continuar recibiendo una atencién médica integral.

Anexos

Tabla 1. Estrategia de principios multiples para asignar recursos de cuidados
criticos durante una emergencia de salud publica
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Pronoéstico de

Salvar supervivencia

vidas hospitalaria SOFA <6 SOFA 6-8 SOFA 9-11 SOFA =12
(puntaje SOFA)

Muerte
Muerte
esperada esperada
Pronéstico para dentro de 5 P
. . - dentro de 1
la supervivencia anos a -
afo a pesar
Salvar a corto plazo pesar del del
anos de (evaluacion tratamiento " .
. - . tratamiento
vida médica del exitoso de .
e exitoso de la
prondstico a la
enfermedad
corto plazo) enfermedad
aguda
aguda

# SOFA = Evaluacion secuencial de insuficiencia organica; tenga en cuenta que otra medida
de fisiologia aguda que predice la mortalidad hospitalaria, como la puntuaciéon LAPS2 y
deberia dividirse de manera similar en 4 rangos. * Los puntajes varian de 1 a 8, y las
personas con el puntaje mas bajo recibirian la maxima prioridad para recibir camas y
servicios de cuidados criticos.

Tabla 2. Asignacidon de pacientes a grupos prioritarios codificados por colores

b PARA ASIGNAR UNA CATEGORIA DE PRIORIZACION UTILICE EL
PUNTAJE OBTENIDO DE LA ESTRATEGIA DE PRINCIPIOS MULTIPLES

PUNTAJE DE PRIORIDAD DE LA
NIVEL DE PRIORIDAD Y CATEGORIA ESTRATEGIA DE PRINCIPIOS
DE COLOR MULTIPLES
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ROJO PUNTAJE DE 1-3

(PRIORIDAD ALTA)

NARANJA

(PRIORIDAD INTERMEDIA) PUNTAJE DE 4-5

AMARILLO

(PRIORIDAD BAJA) PUNTAJE DE 6-8
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