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Resumen

Es frecuente el empleo de vifetas clinicas como estrategia
para integrar los conocimientos biomédicos de los primeros
anos de la licenciatura en medicina; para el profesor que no
es clinico, el hacerlas es un poco mas dificil. Se presenta una
secuencia de pasos para estructurarlas y guiar a los intere-
sados en aplicarlas.
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Tips to elaborate a clinical vignette and not
perish while trying

Abstract

The use of clinical vignettes is a frequent strategy for the
integration of biomedical knowledge from the first years of
medical studies; for the non-clinical teacher it is more diffi-
cult to write them. Here we present a sequence of steps to
structure them and to guide those interested in its aplication.
Key words: Clinical vignettes, guides, biomedical courses.
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Muchos profesores de las escuelas de Medicina de
los cursos del 4rea biomédica utilizamos, cada vez
con mis frecuencia, las vinetas clinicas como una
estrategia docente para que los alumnos puedan
integrar el conocimiento biomédico con su practica
clinica. Los profesores sin formacién médica, se
encuentran con el problema de cémo escribir una
vifieta clinica que tenga la informacién minima in-
dispensable. También se enfrentan con la limitante
de tener que redactarlas en un lenguaje que pueda
entender el estudiante de los primeros 2 afios de la
licenciatura. Esto es porque en la mayor parte de
los curriculos, las asignaturas del drea biomédica
se imparten en los 2 primeros afos. Bioquimica y
Biologia Molecular, Biologia del Desarrollo, His-
tologia, Microbiologia y Parasitologia, entre otras,
se imparten en ese periodo.

Pero, ;qué debe contener una vifeta clinica? En
algiin momento de la vida todos hemos acudido a
una consulta médica, ya sea acompafiando a un
familiar o como pacientes; escuchamos al médico
realizar una serie de preguntas, mismas que van
orientadas a establecer un diagnéstico presuntivo.
La forma en que se documenta esta informacién
tiene una regulacién oficial en la Norma Oficial
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Clinico', en la cual se obliga a documentar: ficha
de identificacién, antecedentes heredo-familiares,
antecedentes personales no patoldgicos, antecedentes
gineco-obstétricos, antecedentes personales pato-
l6gicos, padecimiento actual e interrogatorio por
aparatos y sistemas, exploracion fisica detallada,
resultados de servicios auxiliares de diagnéstico,
diagndstico y tratamiento.

Si se considera la cantidad de informacién nece-
saria para establecer adecuadamente un diagnéstico
y ofrecer un tratamiento, el nivel de conocimiento
que tienen los alumnos de los primero afios y el
enfoque dirigido que planteamos proveer, con la
finalidad de evitar al mdximo los distractores, lo
primero que nos debemos preguntar es ;qué en-
fermedad plantearemos en la vifeta?, ya que, con
base en eso se irdn cubriendo los datos indispensa-
bles; por ejemplo, un caso cldsico en la asignatura
de Bioquimica y Biologia Molecular es la diabetes
mellitus, entonces ;cémo escribirfamos la vifieta de
esta enfermedad?

PASO 1

El padecimiento (en este caso, diabetes mellitus tipo
1, 2, gestacional o de otro tipo). Como notamos,
tenemos diferentes tipos de la misma enfermedad y
cada uno de ellos se presenta, no sélo en diferentes
etapas de la vida, sino también asociado con un sexo
en particular. Por esta razén es importante volver a
contextualizar para qué quiero esta vifieta y en qué
momento del curso la ocuparé.

PASO 2

La Edad. Esta variable es importante, ya que tam-
bién existen diferencias en el tipo de padecimientos
de acuerdo con el grupo etario. Si empleamos a la
diabetes mellitus tipo 1, como padecimiento, ésta
habitualmente se presenta en edades tempranas; si
es gestacional, en qué trimestre del embarazo ocu-
rren los sintomas; si fuera la diabetes mellitus tipo
2, a qué edad aparecen los sintomas.

PASO 3

El Sexo. Hay respuestas diferentes de acuerdo con
el sexo del individuo y es importante incluirlo. El
hacerlo le da consistencia a la vifieta, pero no es con-

veniente que se incluya el nombre ya que, aunque
éste sea ficticio, en ocasiones contamos con alumnos
que llevan dicho nombre y por lo tanto es deseable
evitar personalizar los casos.

PASO 4

Los Antecedentes relevantes. Por ejemplo, si el pa-
ciente consumié alcohol durante muchos anos y
acude por hipoglucemia secundaria a la ingesta de
hipoglucemiantes orales (sulfonilureas), la hipoglu-
cemia tendrd relacién con la insuficiencia hepdtica
alcohdlica.

PASO5

El motivo de la consulta. Aqui se inicia la descrip-
cién de lo que uno conoce acerca del padecimiento,
siempre apoyado en la literatura médica, tomando
en cuenta que muchos de los términos no son cla-
ros para los que no son médicos de formacidn, y
lo mismo va a ocurrir para el estudiante, a quien
le estamos presentando la informacién. En el caso
de los términos desconocidos, tanto el profesor
como el alumno estdn obligados a consultarlos.
Es importante recalcar que se debe incluir sélo la
informacién que ayudard a contextualizar el caso
y evitar informacién que, aun siendo importante,
no tiene mayor repercusién en el enfoque de lo que
queremos plantear.

PASO 6

Los resultados de los servicios auxiliares de diagnds-
tico. Evidentemente lo mds importante en un caso
de diabetes mellitus es la concentracién sérica de
glucosa; si el enfoque es en el equilibrio dcido-base
e hidroelectrolitico, se anotardn las concentracio-
nes séricas de electrolitos y minerales, asi como los
resultados de la gasometria arterial. Si el enfoque es
sobre la integracién metabdlica, se deberdn agregar
los productos azoados (metabolismo nitrogenado)
y las pruebas de funcionamiento hepdtico. Es de-
cir, se debe contextualizar, para evitar confundir
al alumno.

PASO 7
:Qué es importante comunicar? Si vamos a elaborar
una vifeta para una clase en la que nos interese
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Sugerencias para elaborar una vineta clinica
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que el estudiante entienda el contexto médico de la
asignatura de bioquimica, sugerimos una redaccién
como ésta:

Paciente del sexo masculino de 65 anos de edad,
que ingresa al servicio médico de urgencias por
presentar insuficiencia respiratoria. Los datos de la
gasometria son los siguientes: pH 7.2, HCO;- 24
mM, PaCO, 63.5 mmHg.

Esta vifieta corta servirfa para que el estudiante
comprenda como un problema respiratorio cambia
la concentracién de didxido de carbono (CO,) y esto
ocasiona un trastorno en el equilibrio dcido-base.
En este punto el estudiante no requiere de mayor
informacién para comprender que un problema res-
piratorio conduce a un cambio en la concentracién
de la presion parcial de diéxido de carbono (PaCO,)
y se reflejard en un cambio del potencial de hidré-
geno (pH) sanguineo. Pero si lo que se busca es que
el estudiante sea capaz de calcular y relacionar el
cambio de alguno de los pardmetros con el tipo de
padecimiento, entonces se requerird una vifieta que
contenga mds informacién:

Paciente del sexo femenino de 48 afos, con diabetes
mellitus de 4 anos de diagndstico en tratamiento

con hipoglucemiantes orales, que presenta dolor

c6lico en flanco derecho, irradiado a fosa iliaca y re-
nal ipsilaterales, acompafado de nduseas y vémito
(4/24 horas). Dos dias después se agregaron evacua-
ciones aumentadas en frecuencia (2/24 horas) y dis-
minuidas en consistencia (liquidas), acompafiadas
de sangre, fiebre de hasta 38.5 °C, astenia, cefalea
y escalofrios. Refiere ademds polifagia, polidipsia,
pérdida ponderal cuantificada en 5 kg/6 meses,
mareos, disestesias y edema de miembros pélvicos,
tos seca en accesos, leucorrea y polaquiuria. Los
datos de laboratorio mds destacados son: Na+ 120
mEq/L, K+ 4.1 mEq/L, Cl- 87 mEq/L, glucosa 633
mg/dL, BUN 35 mg/dL, creatinina 1.81 mg/dL,
pH 7.47, pCO, 22.2 mmHg, HCO:s- 16.3 mEq/L.

Como se puede notar, esta viieta cuenta con
varios pardmetros que van a permitir llevar la dis-
cusién hacia varios puntos. Desde emplearla para
discutir un desequilibrio hidroelectrolitico a la par
de uno 4cido-base, pero también revisar los procesos
del metabolismo de la glucosa y de los compuestos
nitrogenados. El uso de hipoglucemiantes en una
paciente y el por qué presenta concentraciones ele-
vadas de glucosa aunque esté con tratamiento.

Si después de leer todos los pasos para elaborar
una vifieta, aun no se siente usted con suficien-
te confianza de realizar esta actividad, revise una
fuente bibliografica en un buscador como Pubmed
(hteps://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed), en donde
se encuentran diferentes historias clinicas que usted
podra traducir para emplearlas durante su clase.
Ademds, con un poco mds de trabajo puede eva-
luar la calidad de sus vifietas, las cuales quedardn
como opciones de ensenanza y evaluacién para su
asignatura®’. @
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