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CARTA AL EDITOR

Decisiones de final de vida en tiempos )

de pandemia
End-of-life decisions during the COVID 19 pandemic
Sr. Editor:

A finales de diciembre del 2019 se report6 en la ciudad de
Wuhan, China, el primer caso de infeccién por el nuevo corona-
virus 2019nCoV y la enfermedad producida por este, COVID 19,
que se caracteriza por sintomas respiratorios y puede presentarse
como sindrome respiratorio agudo severo por coronavirus 2 (SARS-
CoV-2), del que se han descrito tasas de mortalidad que van desde
el 11% hasta el 20%, dependiendo de la poblacién y las comorbi-
lidades asociadas'-2. Esta infeccién fue declarada pandemia por la
Organizacién Mundial de la Salud el 11 de marzo del 2020.

En paises como Italia, Espafia, Francia, Reino Unido y Estados
Unidos, en los meses de marzo y abril de este afio, se ha presen-
tado una importante expansién de los casos de COVID 19. Esto ha
generado una emergencia sanitaria debido al colapso de las insti-
tuciones médicas por la alta tasa de enfermedad respiratoria grave
con necesidad de atencién en unidad de cuidados intensivos y uso
de ventilaciéon mecanica, con registros de muertes diarias en cada
pais de mas de 1.000 pacientes por dia>. Esto da cuenta de que a
nivel estructural los sistemas de salud de paises del primer mundo
no estaban en condiciones de enfrentar una crisis sanitaria de estas
dimensiones.

En esta situacién, los médicos son quienes deben tomar deci-
siones dificiles. Por ejemplo, son ellos quienes deben distribuir
los recursos limitados de un sistema de salud finito, priorizando
las camas de cuidado intensivo y los ventiladores mecanicos para
pacientes con mayor probabilidad de sobrevivir®. En estos casos, la
edad se ha vuelto el elemento definitorio para excluir a los pacien-
tes mayores de estos soportes vitales avanzados, en beneficio de la
poblacién mas joven®. Los ancianos han sido condenados a conti-
nuar el curso natural de la enfermedad donde se prevé la muerte
como desenlace mas probable®.

La escasez de recursos y la precariedad de los sistemas de salud
han hecho que la edad se convierta en un criterio definitorio sobre
la vida de los pacientes. Son los médicos quienes estan obligados
a llevar a cabo dicho criterio de seleccién, lo que genera mayor
responsabilidad y carga sobre estos individuos. Decidir a quién
brindar un recurso vital genera impacto emocional, fisico y cogni-
tivo en el personal médico y sanitario. Las guias de manejo clinico
en lugares como Espafia, Italia y otros paises refuerzan esta medida
estableciendo modelos de prediccion para diagnéstico y pronéstico
y criterios de exclusién para intervenciones intensivas a perso-
nas mayores de 70 u 80 afios, asi como la presencia de ciertas
comorbilidades®’8. El médico termina ejecutando los lineamientos
establecidos en dichas guias, pero ¢a qué costo? Ademas, debido a
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la escasez derecursos y a la situacién particular de aislamiento para
evitar contagios, muchos de los pacientes han muerto en soledad
y sin la posibilidad de aliviar sus sintomas, sin acceso a cuidados
paliativos y al acompafiamiento que necesitan. Esto ha generado
en muchas ocasiones escenarios de muerte indignos, en los que la
soledad y sufrimiento han cobrado un lugar protagénico y donde
el personal de salud no ha podido brindar el acompafiamiento ade-
cuado al proceso de morir.

Como personal de salud, y en especialidades como la geriatria,
nos enfrentamos a la toma de decisiones hacia el final de la vida,
sin embargo, la situacién actual de pandemia implica un cambio
de escenario y de criterios para la toma de decisiones. En mdlti-
ples ocasiones, debido a la masificacién del fenémeno y premura
con la que se debe actuar, no se han podido contemplar factores
como: la funcionalidad, el estado mental y nutricional, sino que la
decision se ha limitado al niimero de afios vividos por el enfermo.
Esto de ninguna manera se limita a la geriatria, pues involucra a
médicos de todas las especialidades que se han visto obligados
a participar de la atencién de pacientes criticos. El panorama des-
crito anteriormente plantea algunas preguntas como: ¢Qué efectos
tendrd esta pandemia en la salud mental del personal sanitario?
¢Cudl es la importancia del apoyo psicolégico a los profesionales
de la salud? ;De qué manera se transformara la relacién médico
paciente? ; De qué forma cambiaralavisién de laviday de la muerte
tras la pandemia?

Sin lugar a duda, este evento pasara a la historia y probable-
mente seran innumerables las trasformaciones a nivel disciplinar,
pero también los cambios que como humanidad debemos adoptar
para continuar como sociedad y especie. Este momento coyuntural
invita a la reflexion sobre las dindmicas de los sistemas de salud,
la relacién médico paciente y sobre todo la forma en la que como
médicos tomamos decisiones frente al final de la vida y la muerte
de las personas.
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