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PREFACIO 

E•t• trabajo fu• •laborado •n reapueata • una lnqui•tud 

compartid• de for•aliz•r lo• criterio• ••dicoa y aprovechar 

••o• hallazgo• en la educacidn d• loa m•dicoa Jdv•n••· R••­

pond• tambt•n al requ.,.i•i•nto d• un trabajo de testa para 

obt•n•r •l grado d• E•p9Cialiata en Ctruol• G•n•r•l por par­

te de l• Universidad Nacional Autdno111a d• f"l•Mico y del ln•­

tttuto H•Mlcano del Seguro Social. 

B• organtzd con una JNTRODUCCION, dond• se podr• encon­

trar la Juatiftcacidn for•al del trabajo y la d•finlcidn d•l 

probléma principal .• resolver. En lo• ANTECEDENTES •• eMpone 

un br•v• •naayo ht•tdrtco d• la evoluctdn de la relactdn en­

tre Medicina y ciencia de 1•• cOtlputadDP"••· El abordaje d•l 

problema •~ plantea en el capltulo de MATERIAL V f'ETODOS, 

iluetrando lo• conc•ptoe fundement•l•• p•r• el lector •.Slco 

no v•raado en COfllputadorea, • qul9" •• dlrl~• prtnclpal..nte 

el trabajo •. Los RESULTADOS ate11tigu•n le utillded qu• puad.en 
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llegar a t•ner lo• sist•mas computarizado& •n la toma de de­

ci•ione• •n Cirugia de Urgencia y l•• CONCLUSIONES finali%an 

reafirmando las id••• proPuent••· 

Se concluye con una lieta de 1•• REFERENCIAS utilizada• 

para apoyar •l trabajo. S• di•pone d• un indic• de materia• 

o CONTENIDO al principio y un INDICE analitico al final del 

teKto, elaborados para facilitar la con•ulta posterior. 

Como •• insi•t• en vario• punto• de la •Kposicidn, no •• 

n9C••ario que •l lector sea BMperto en computadoras, ni para 

comprender ••ta ponencia ni para •l eventual u•o del aiatema 

computarizado que •• propone. 



1 N T R o D u e e 1 o N 

Admitir que uno tiene que ••r •0111ttldo a una ciruQC•1 

aun.• ••bl~.ndaa de que •.r• por propio b•n•ft.clo, de ninguna 

•an.,.a •• una conducta f•cil de llevar C64, 7Sl. Para cual­

quier aer humano, una interv.ncidn quirdrgica ser• •i.-pre 

una •Mplff"i•ncla l111portante, y en ocaalon•• temible C41. 

Tottavia ••• dif,cil auele ••r •l tratar de Ju•tificar •n 

palabra• directa• V clara• l•• razone• por la• cual•• un 

profe•ional ••t• autorizado a reco"'9ndar un tratamiento, _,,_ 

Mi~• cuando •• trata de una operacidn quirdrgica Cl6, 171. 

El m•dlco puede eatar tentado a to~ar deciaion.. dtag­

nd•tica•. o t.,.ap.Uttcaa con b••• •n au eMp.,..lencla p•r•onal 1 

en id••• tomadas d• publicacione• eapecial•• o COMO conae­

cuencia d• conducta• exc•ntrica• Cl61, olvidando el ••~odo 

cientifico que normal~•nte •• u•• en otraa di•ciplin•• t2B, 

29, 46, 63]. 



4 

Atendi•ndo a ••tos probl•m••• diveraoa inv•atigador•• •• 

h•n peocupado por encontrar m•todo• mat•~•ttcoa que for•ali­

cen 1•• conductas r.cCMDend•d•• ante d•t.,.min•d•• sttuactonea 

clinicas, tanto desde •l punto de vista de loa diagndaticos 

C29, 30, 33, 42, S3, 92, 102] conK> d• loa manejos ••dtcoa 

C~4, 63, 741 y quirdrQicoa C41 1 771. 

Estos mttodos •• han viato apoyado• por el conjunto de 

procedimientos que· la Ldgica utiliza para elaborar razona­

mientos adecuado• C20, 24, 27, B3l, en loa dltitnaa tle.apoa,. 

est~ apoyo~· sido enriquecido por las •dltiplea•poalbllida­

d•a que ofr.ce la tecnologia de l•• computadoras cont911Por•­

n••• ce, t4, 2s, 49, ~6, s9, 911. 

El ndmero de •r••• en las que laa computadoras son uti­

lizadas en l•• •oci9dad•• tnodern•• •• aorpr•nd•nt• Clll, pe­

ro quizA• •l h•cho m•• •ignificattvo ••• qu• leJoa de ••r 1• 

dnica innovacidn tecnoldgica de lo• aftoa recientea, l• ca.py 

tadora ha conatituido •l factor comdn que ha acel.,.ado •1 

desarr'ollo d• ca•i todoa loa d•m•• campo• d•l quehac.,. hu••­

no C76J. El impacto de la ciencia da l•• computador-•• en 1• 

t1ttdlcina, sin ellbarQo, no •• ha visto avanzar con el •l••o 

empuJ• que en otra• dl•ciplina• [74, 7Bl, probabl-..nte por 

l• complejidad de loa razonamiento• m•dtcoa C49l. 

Con reapecto a la Cirugía, la• co•putadoraa han aportado 

tambi~n alguno• ••rvicioa en renglones col'IO la lnv .. ti9acidn 
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de compl\cacionas postoperatorias [09], el manejo da la Nu­

tricidn Artifi.cial C6, :s4, 50 1 991 , el aniilieis da lo• ga­

••• ••ngu,neoa [12, 621 en los paciente• quirdrgicoe cr{ti­

cc•, y •1 diagndatico de enfermedade& hapato-bilio-pancre4ti 

cas C32l y dal "abdom•n agudo" c1 1 31 1 551 1001. 

Finalmente, la propia natural•:• del eJarcicio da la Ci­

rug(a con frecu•ncia determina un conjunto da condiciones 

especial•• C161 como la urQencia mi•m• de los ca•o•, l•, •M­

pectativ• que pacientes, familiar•• y m•dtcoa tienen •obra 

los reaultadoa da lo~ actea quir~r9icos 1 la indieponibilid•d 

da datoa cltnicoa y paracltnico• co~platos seriado• y l• ne­

cesidad da hacer un intento serio por llagar a un diaQnd•ti­

co pr•caz y dar un man•jo apropiada temprana C211, orl~ln4n­

da•• un alhbient• d• t•n•idn qu• pu•d• ll•gar • Pb•taculiz•r 

la ta•• ad•cuada d• deci•ian•• a entcrp•c•r ta •j•cucldn d• 

procedimiento• t*enico• t481. 

E• pr•ci•a-..nt• ••ta dltim• inquietud ta que •• adopta 

·COftlD prabl .. a fundam1tntal • r••olv•r en el pr•••nt• trabajo. 

Be propone que el di••fto de un •l•t•~a de identificacidn 

de é•qu .. a• cl,nlco• y de toma d• dttci•ione• congruente• con 

••to•, con ayuda de computadora, pu•d• auKlllar al ciiuJano· 

• fcw•allzar •u• Julclo• y por lo tanto a que lo• paci1tnt•• 

COMpro..tldos ltn este tipo d• probl•••• r•ciban cada vez un 

.. Jor ••nejo. 



A N T E C E D E N T E S 

El int•r~• por •l ••tudio riguroso d• lo• probl•m•• d• 

diagnd•tico y man•Jo m•dicoa •• relativa~•nt• r•ciente y •• 

r•mont• tan •dlo a la d~c•d• d• le• •ftos cincuent•• tuvo co­

mo puntos d9 partida l• r•visidn de la contrapo•icidn d• los 

criterios estadlatico y cllnico •n l•• pr9dicclon•• clini­

c••• l• •ntonc•• naci•nt• inquietud •n •1 ••ludio d• los ••­

ca~i•llD• d• pensa•iento hum•no d•d• por l• e••ra•nci• de l•• 

pri••r•• computadora•, •l inter•• d• lo• l•drico• conductis­

l•• en id•ntificar la• ••lr•t•gia• d• deci•idn hum•n• y l• 

colabaracidn interdi•ciplinarta, par v•z prt .. ra, •ntr• ••di 

coa, .. tadlaticos y cl•nt{ficos •ntendidos en c~utador••• 

para co111prender la natural•za del razona~i•nto m•dico C49l. 

Se ob .. rvd <Ledley y Lusted, 19S9> CIOl que la mAyorl•' 

d• los errDf"e• d• loa clinicoa •on •rror•• d• Dfl'lllsidn, •• 

d9Cir qu• cuando un •tldico consider• un conjunto d• posibi-

1 idad•• diagndsticas, sus propias limitante• hacen imposl-
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bl• qu• puada considerar un ndm•ro •i9niflcativo d• opcion•• 

en •u e5quema de dlagndstlco dif•r•ncial, por un lado porqu• 

l• cantidad d• informacidn a ••n•J•r sobrep••• ~u• ltmlt•• 

de comprensidn y por otro porqu• no •• capaz d• mant•ner •l 

concepto de prwci•ldn cuando •• trata de comparar magnitud•• 

muy grand•• o muy peque~•• C46l <por •Je11plo1 ¿qu• periodo 

•• mayor, 10,000 minutos o 1 ••mana?, o ¿cdmo •• pueden com­

parar la• probabilidad•• d• una enfermedad muy frecumnt• y 

d• otra muy rara para que la comparacidn ••• dtll?>. 

AdemA• CE1•t•in 1 1978), el clinico trata de resolver •u• 
. .. 

problema• diagnd•ticoa probando una ••rie finita de sotuclo­

n••• no eat• acoatuMbrado a pen•ar en t•r~inoa probablli•tl­

cos -y si lo h•c• •u•l• dar un P••o equivocada a •u• datoa­

Yt •n dltimo t•rmino, cr•• que col•ct•ndo una Qr•n c•ntidad 
• 

de inform•ctdn m•Jorar4 •u• dec:iston••• cuando en realidad 

pued• ••t•r rebasando au propia capacidad par• interpretar 

e•a informactdn. 

urio de loa producto• de esta• con•ideractonea fue d•••­

rrollado por Hath.away y t<:.,,n~th al principio de lo• afta• 5<>1 

el "innesota ttulttpha•ic p.,.•onality lnvM'itory <..,..I), que 

identifica ••quema• de personalidad .. dtante un conjunto de 

regla• de tnterpretacidn a la• respuestaa de varia• pr•Qun­

taa de opctdn mdlt.iple •obre conducta• .,, diferent- attua-· 

clones y· que hasta el inicio de loa a~o• 60 •• incluyd par 
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un grupo d• la Clínica Mayo en un "p,.ograma" de c~ut.adorA 

qu• per~ltid ••tandartzar el cot•Jo y an•li•l• de •u• ~ .. u1-

tado• con fin•• clínicos pr•ctico• C37l <un progra .. de co•­

putadora •• un conjunto co-s»leto d• ln•trucclcnea que infor­

••n a una cDftlputadora cdmo hacer" alQo C84J) y •• u•• todavía 

hoy como uno de lo• c,.it.,.io• de ad•l•idn en lnatitucionea 

tal•• co•o el propio Jn•tltuto MeHicano del Seguro Social 

y con diferent .. propdeito• en la Univ•r•idad Nacional Au.td­

notna de M•Mtco Cp•••l•l • 

:D••pu•~ de la• con•ideracton .. •obre lo• punto• de viata 

eatad{atico y cl{nico, la ••gunda influencia en el estudio 

del razona~i•nto ••dtco fue dado por la ll•••da lnteliQencia 

Artificial, ca1t1po de lnveatiQacldn de vanguardia que ha Jua­

tiflc•do •u import•nci• no edlo conceptual~ente eino porque 

h• conducido• la produccidn de aplicacionee pr~cticas COflO 

lo •en loa Si•t•••• EMpartc• (vid. infr•, p. 13> t73J. 

La Inteligencia Artifici•l ee ha definido CDlftO "l• •l•u-

lacldn del proceso de peneaelento, raaona•lanto y aprendiza­

je •eMpe~encial• huinanota" t94l 1 "•l ••tudlo da la• id••• qua 

permiten a una ca.putadora 9er intellQ.,,ta" t107J, "••• •l.­

pla111ente una nianera da hacer que una cot1putadora plen•• tn­

tell;ante"'9nte" C~7l y ha•ta "••• el aetudio da cd.o hacer 

que la• computadora• h•Q•n lo que, haeta al IM>llltnto, la gen­

te hace ll'iejor" CBBl. 



Sin embargo probablemente la insistencia en la imitacidn 

de loe mecanismo• de p•nsami•nto humanos podrla llegar a no 

••r m•• que un accid•nta hlstdrico en ta •volucldn de esta 

di•ciplina, y po•t•riormente los conceptos b•sicos en la es­

tr•t•gia d• las computadora• •• modificar(•n a tal grado que 

ya serla dlflcil s•guirloa lio•ndo • la• actividad•• origi­

nalment• humanas. D• cualqui.,. manera, •e trata por ahora dR 

••ignar a una ~•quina lo qu• conocemo• come int•ligenci~, PA 

labra que puede ser utilizada de diferentes maneras• pero 

que suele entender•• como 11 la habilidad de entender, recor­

dar, movilizar • lnt•grar constructivament• •l aprendizaje 

previo al •ncontrar •ituacion•• nu•vas" CSB, 4Sl. 

Pero ¿qu• tipo de m•quinas aon la• computadoras? Qulz•• 

en otro medio no ae Ju•tlficarla un par•nt••i• para •Mplicar 

alguno• concepto• b••tcoa •obre la• computadora•, sobre todo 

a menos d• IS afto• d•l cambio d• siolo y a c••l 4S de haber­

•• d•••rrollado la prilMff"• computadora dlQital C39l. El m•d1 

co1 •ln etlbaroo, pcr la• razon•• •MPU••taa ante• cuando •• 

r•firid •1 li•itado i"'P•Cto d• la ca.putacidn •n la "•dici­

na, adn •• •anti..,• atoo •l•Jado d• la• computador••· Con 

af•n d• COllpl ... ntar ••ta di•cu•idn, dirigida fundainentalm•o 

te • ••dicos, .. 9Kpltcan a conttnuacidn alounos principio• 

•obre co.putador••· Recu•rd••• que ya dead• hoy •Mi•t•n pro­

yecto• para utilizar computadoras d••d• la •ducacidn profe-
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•tonal mi•m• d•l ••dtco C70, 72, 73l, lnclu•lv• para crear 

una nu•va ••P•clalidad1 la d• la lnfor.-ttca Mldlca t9BJ. 

94•lca••nt• 1 una COfftPutadora coneta d• cuatro unidad•• 

prlnclp•l•9 con•ctad•• por pu.nte• d• c09Unlcactdn conocida• 

co110 •bu•••"• qu• llltVan la tnfor••cldn entr• una y otr-a d• 

la• unidad•• de la CCMIJ>Utadora CFiQura l.>. L~ "bu•••• 11•-

van tr•• tipos de lnfor•actdnt prl••ro los Datoa, que pued•n 

1 

BUS <CONTROL> 1 
1 

ENTRADA/SALIDA 

BUS 
UNIDAD BUS 

CONTROL -us- ARITHETICA CDATDB> 
BUS 

. 
' BUS CCONTROL> 

1 l'IEllORIA 
--'"BUS C INBTRUCCION> 

UNIDAD CENTRAL DE PROCESO 

FiQura·l. OrgantzActdn d• una CCNIJ)utadora Cttodlflcado 
de Sloan, t'E. lntroductton to "lntca.puters and Mlcrg 
COMput ...... U.8.A.1 Addl•on-W.•l•y Publl•hlng CQt1Pany, 
tqBOt3) . 

1 

1 
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dar• qu• tiene que hacer con los datos, V que •• codifican 

Datos • ln•truccione• •• par•cen en que ambo~ •on proporcto-

nado• a la co"'Putador• por el usuario. El t•rc•r tipo d• ln­

fOf"macldn son las Seft•l•• de Control qu• •• oriQinan en la 

computadora misma v permiten, por •J•mplo, corr•Qir error•• 

d• prDQramacldn o marcar intervalos de tiempo C92l. 

Los cuatro componente• d• la co•putadora ••nctonado• an­

t•• son l• Unidad de Control, que interpreta v •Jecuta in•­

truccione• en la •ecuencla apropiada y emite Se~•l•• de Con­

trol para las otr•• unidad••I la segunda •• la Unidad Arltmj 

ttca y Ldaica, que •J•~uta eataa operaciones. E•l•• dos par­

tea confor~•n la Unidad Central de Proceso. La tercera unl-

dad •• la ... inorta, que almac•n• tanto la• lnstruccion•• d•l 

progra•a CllfftO los Dato•, y l• cu•rta p•rt• •• la Unidad d• 

Entr•d•IS•lide, qu• •• la comunicacidn •ntr• la cD111putador• 

y 11 mundo •Mt9rior, y qu• pu9d• ••r un monitor, un teclado, 

una pwforadara d• tar J•tas o una i 11pr•sora y •• conoce ta•­

bl •n ca.o "perif•rtco•"'• El •quipo fisico confor...ado por la 

Unidad Central de Proc••o, la M ... Df"'ia y lo• perif•rtcos •• 

conoce ca.o "'hardNar•"' <no •u•l• traducir••>• y •l coriJunto' 

for-.do por lo• prOQr••a• y la• rutinas que controlan la• 

funciones de la ca.putadora •• ll••a "softNar•"'I la awna d• 

hardNare Y aoftNar• •• conoce COfllD sistema C92l. 



12 

El m•tado utilizado para l• •l•boracldn d• lo• ltatado• 

d• ln•truccton•• o pravr•••• para coaputador• depttndt1r• d•l 

propdwlto d•l pro¡r••• mt..o, v• ••• que •• trate d• un Edi­

tar d• T•Hto o de un Slat••• Ewparto para dlagndatlco ••dl­

co, y d•l tipo d• proc¡r•~•cldn •11Pl••do. 

El m•todo d• progr•••cldn utilizado hasta hoy ·~ la lnt• 

ltgancla Artlftclal ha aldo al estudio da la forma an qua la 

gente plana• y la f~ag1Mrf1~actdn de ••t• proceso en paaoa b4-

alcoa para daapu•a dta•ft•r un progr••• d• cCMlflutactdn utili­

zando •ato~ paaoa t~7l. L•• ventajas y dlferanctaa entra la 

progra•acldn habitual d• c011Putador•• y la pro0raaactdn con 

lntallgancla Arttficl•I •• pu9dan raauatr ••~atando qua un 

pro;r••• ••t•ndar da raapuaataa a probl .. aa aapac(flcoa y .. 

dlf icil d• ~odific•r y un progr••• de Jnt•ltQ•ncta Artift­

ci•l pu•d• •Iterar•• •in c•llbiar su. ••tructur• b••ic• orlgl~ 

n•l con •l fin de reepond•r • probl•••• difllrttnt•• CS7J. 

Continuando con •l boaqueJo htatdrico prapu .. to, aproNi­

madamente en l9S4, _L.J.Savage eecrtbtd •abre 1• teari• de 

deciaion~• ••tad,atic•• Ba~••ian••• •t••• que proporciona "" 

m•todo para cOMbinar la• ••ti•acionea aubJ•tiva• con datoa 

obJ•tivoa en for•a de probiabiltdade• aubJettvaa [l09J y que 

fu• utilizado. ha•t• ~• tard• <LedltJV y Luated 1 l9S9> para 

la explicacidn del diagnd•tico ••dtco. 

D• ac·u•rdo con ••t•• idea•, cuando un in•dico •• enfrenta 
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• *" ca•o, pu9d• razonar, por •J•lftPlo, qu• eu pacient• •• •n 

cuentra en atgUno de to•'••tado• pataldQlco• eutuaftlente •M­

cluy•nt•• A, e o e, con probabilidad•• p<A>, p<B> y pCc>, 

que con fln d• •J••pllflcar dlQatnO• que valen 0.01, o.o9 Y 

o.~o reapectlv••ent• 1 y que •• ••tA conald•rando un Manejo 

qulrdrQlco1 al no •• opttra urgent•tnWnt• .,, el c••o A, el pa­

ciente mOt"lrA, •• recuperara con MUch•• dificultad•• ttn el 

caao 9 y podrta curar•• ln .. dlatamente en el ca•o C. Bl~ --­

b•roo ta operacidn oca•lonara •ol••tla• y deaa4'bol•o• al pa­

ciente. 

Hay cuatro paalbllld•d••• muerte, recup.,-acidn aln clru­

Q(& y su• c'o•toa, HJori• r'Plda, y rttt:up11racldn con clru;ta 

y •u• coatoa. Pueden raprea•ntar•• como "utilidad••"• U4 1 U3, 

U2 y u1. En ••to• t•rmlnoa, la op.,.acldn •• reca.endar'• •l, 

y •dlo •l U4 > Ul pCA) + U2 plBl + U3 plC) C491. 

Neor•t• da un •Kcl•lent• y dld4ctlco eJ.-plo con ••t• 

•i••• ld•a C751, Junto al ll•••do ••todo Bay••l•no que .. ha 

utlllaado en dl~Cll"'so• progra .. • de orl.ntacldn dl•Qnd•tlca 

tl9, 31, 74, 941 •11Pleando el concepto d• ••tl .. clan•• ••­

tad,•tlca• •ubJetlv•• ces, 111. 

El d•••rrollo •ub•ecuente de la apllcacldn de la c:lencla• 

d• la• cct1put.adoras.,.. Medlclna .. lluatrar• con •l an4ll•l• 

de AlQunae d9 109 "8lst .... EMp9rtos" He t.raacendtmt.-. l.ln 

Blst .. a EMpCll"'t.o .. un elst. ... d• lnteliQ•ncla Art.lflclal 
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creada para resolv•r probl•••• •n un dDfftlnlo o 4r•• d• lnte­

r•• ••p•clal lledlante .. cani..a• hMIP''•ticos, .. d.clrs 

aqu•tlo• que •• funda..ntan 1t11 •l .-pleo d• r"9Ql•• far.uta-

El •l•t••• "VCIN <Bhortllffe, 1976) fue deaarrollado co­

~o auMlllar en el dlagnd•tlco y •anejo de enfer .. dad•• lnf-s, 

eta••• v nacld ant• •l probl .. a qu• •nfr1H1ta •l cl{ntco cuao 

do n.ceslta in•talar una terapllutlca antl•lcroblana aln 1• 
•videncia cierta d• un •v•nt• cauaal ••p•clflco [91 1 llOJ1, 

au base de dato• Ccol.ccldn de dato• 1M.1tuaiaente relacionados 

y manipulados en un proceso de co•putacldn C96, 1041) •• coa 

figura con r•Ql•• d• produccldn, taabl•n llamad•• revl•• d• 

"•ltuacldn-accldn11 o raglaa "•1-entoncea" porqu• indican que 

•I una pr .. taa o conjunto de pr•~l••• •• aattafac•, -.,tone•• 

•• cumpl• una conclusidn. Por ejeiaplo, la r90la "Rt.LE OSO" 

d•l ·•i•t•in•, ••crita en •1 lenguaje de prog,.a11acidn LISP di-

ce que-1 

IAND IBAtlE CNTXT INFECT PRlllARY-BACTERE"IA> 
llE"8F CNTXT BITE BTERILEBITEBl 
.IBAtlE CNTXT PORTAL Gil> 

ICDNCLUDE CNTXT IDENT BACTERDIDEB TAi.LV • 7)) 

Tr•ducido •1 l•nuu•J• coloquial quier• d•cir que •si la 

lnf•ccidn •• un• bacter1ttnla pri•arla, el •itlo d• cultivo .. 

un sitio ••t•rtl y la puwrta d• entrada que ee sospecha .. 

•1 tubo dlg••~ivo, ENTONCES hay evidencia wug••~lva <70X) de 
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que el mlcr"oorg•nis110 c•u•al •• un bact•rold••" tlOl. 
. . . 

El •i•t•lft• MVCIN invoca sus r•Ql•• por Ndio d• 11 conca-

tenacldn r•t,.dorada", •• dKlr, ligando •nunclado• •n lo• 

que •• conoce pri~ero lo qu• auc•dld d••pu•• Cbact•r••i• pr( 

••ria y attlo d• cultivo ••t•rtl •n •1 •J•mplo> y lu•oo •• 

induc• lo qu• ocur"rid primero <"•l •Q•nte cauaal pued• a.r 

un bact.,.old••"l CS7l. 

Otro• pr'DQr"amas dignos d• m9ncldn aon lo• •i;ulent•~• el 

•late•a Causal ASaoclatlonal NET~ork o CASNET (Welaa, Kull­

kawakl y Bafl,., 1977>, que ha sido tmpl•••ntado principal-

••nt• en el dla;ndstlco dlf•r•nclal del 9laucoma y que fun­

ciona d•fin.iendo a la •nf•rmedad como una conJuncldn d• ••l• 

.•l trabajo dlagndatico conalate en encontrar el ca•ino cau­

••l entre do• o ••• d• ••to• ••t•dc•t d••pu~• d• qu• todo• 

lo• •'nto••• y hallazgo• dlsponibl•• •• han t•cl•ado •n la 

•Aqutna, ••utilizan tabla• d• cla•lftcacldn par• sug•rlr el 

dtaondsttco y el trata•iento CIOl. 

INTERNIST •• un prOQr••• d• coneulta en •I dCHninlo d• la 

.,.dtclna lnt.rna [671 deearrolladc por H.Pcpl•, .. p.c:tali•t• 

en c<>11putadorae, y J.Hy.rs, eapeclall•ta en H•dlclna int•r­

na1 d••d• •l' punto d• vi•ta de su programacldn, trabaja in­

firiendo un conjunto d• hlpdt••l• que eHpliquen a satlsfac­

cldn la• ••nifeataclon•• del paciente. El Diagndstico en He-

... 
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. dlclna tnt•rna •• ca.pl lea porque la. pact.wnt.•• pueden au­

frir varl•• enf.,.IMtdadn a1-..1~•neaa, y aunque la probtlblll­

dad de que ct..,.t•• enfar.edadn -·asocien - aayor que lA 

de la a•Oct.acldn da otra•, al nW..ro de c:a.blnaclon .... 

d-••ldo grande ca.o para preeuponerla can c.,.te1:a. INTER-· 

NlBT eupra Hta prabl ... ntablKlendo 98Cu11nclalMnt• la• 

enftM"..ctad•• qua Juatlflcan .. JDr' los dato•, •• daclr qua 

prla.,.o •• ocupa d•· la '"'Pllcacldn da un 9rupa da aanlf .. ta­

clon•• para definir una .nf.,.Mdad y contln\la con loa dato• 

slvaunta 

"'ª'·ª encontrar 

tlOl. 

ONCOClN •• un •l•t•.._ de protocola da manejo en oncolo­

Q '• ·qua ••l•t• al IHtdlco en la lndlcacldn de prooram•• de 

qul11lotarapf,a en paclent.•• amibulat.Or'la. con c:6ncar t49J y ff 

aa .. Janta a "VCIN (Yld. supra, KVCINl. CAD1"8-l •• 1.An siste­

ma ••parto ••dlco ba .. do •n la repra9ttntacldn ld9ica sl.tad­

llca d• l•• r•laclan•• -*ft.c•• y CAD1M-2 funclan• can teo­

r&a• de la ld9t.ca t.nfar .. 1 &~fuaay l09t.c•>. con 9t&actltud 

d•l 93.7?' .,. la Q...iwact.dn y conflruct.dn de hlpdt-1• .n· 

enfttrMdad .. r......,tt.c" y del •1.n .n padttcltU9ft'ta. pancr .. 

tt.cos C2J. ~AC o Co-slUtttr-Ba...S C.- TrKlnQ pultde QrA­

ft.car dato• clav• en •l .. nejo cllnlco con •l propd•lto de, 

obJMtvlzarlee t79J. --.is, A DM.aba .. far "9dical Jnfar-••-' 

tt.on Bystftftl• .. un dlspo•ttivo para aaneJo de data. hoeplta-



.tarta• con v.ntaJa• tale• COllD facilidad•• ••tadi•tica• Y u• 
n.,.acidn d• inf

0

orM• 1 que'aa hacen aup.,.ior a ot,.o• •i•t-•• 

convencional•• de ba .. • de dato• no •ap•cializad•• C9ll. 

Hay •d--4• prOQra .. w di••ftadoe para •anejo de expmdlen~ 

t .. e Historia• Clinlca• C71 90J 1 diagnd•ttco 9n ga•tro.n­

t.,.olettala Ci31 44J, elaboractdn d• c•lculo• •abre variab19s 

hefM>din.f:1111ic•• y reept,.atoria• CSl 1 60, 62, 8:51 96 1 • 10SJ 1 crJ. 

ttca d• estrategia• ••dlca• C66l, JM>nitor9C d• p•ctent~• •n 

Cuidado• lnt.,,•ivca C3, 22, 351 36, 97, l06J, y an•li•l• de, 

conftabtltdad de ex4Menea d• laboratortc C471 9Sl. 

En "~xtco •• han elaborado progra•a• co•o EXPERIJMENTOR, 

donde el 'u•uarto aprende a buecar 1•• reQl•• que rtg•n la 

naturaleza de un •i•t• .. de experi..nto• con variable• d•­

pendtentea y conetant•• que el ••tudtante ••nipula parctal­

•ente C74l 1 PENNY-C:ELINA1 para .. neJo d• antibidttcoa •ob,.• 
•1 an.f:ltat• d• su valor t.,.ap•uttco C74J y PROPEDEUTA1 exp•c 

to artiftct•l·para el dlagndattco cardtovaacular C73l 1 ent,.• 

otra. 

Uno d• loe •apectoe qu. r ... lt• del an.f:li•i• d•l cant•­

ntdo y propdatto d• los pr09raaa.s eenctonado. .. au ll•ltada 

apllcactdn qutr.trgtca1 de hecho ninguno la tiene dt,.ecta111tn­

te. 8ln .-aroo, t...,,., hay prog~..._. dta9ftado• eapectallMIQ 

te para ayudar 9ft la ,...,, uct dn d• la probl .... d• l a et ru­

G i•, aobr• todg en el abdaeien agudo C26 1 ss, &OOJ 1 que tncly 
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so han p.,-mttido CAdam• y col., l9Bbl eK•ctttud•• dl•gnd•ti­

ca• tntci•l•• de 6S.3X, 11ejorad•• al 74.2~ deapu•• de invea-

tigacion•• auxtltarea y con ta••• de error de manejo 

del 0.2~ tll •n un ••tudto con 16,737 pacient••· 

Concluyendo, •• pu.ele ver claramente que uno de lo• ca-

talizadorea del inter•• en la formalizacldn de lo• pen•••i•D 

tos m•dtcos ha sido el de•arrollo de la• computador••• desde 

el incto de la d•c•d• de lo• a~a• ~o. El ••tado actual d• la 

•oluctdn d• loa problema• m•dtco• todavia ••pera avance• en 

1• capacidad de lo• programa• y de la& m•qutna• mi•••• C49l¡ 

•U progr••o •mpteza a vi•lumbrar•• en direccione• dtver•••· 

... 



l'tATERIAL V ttETDDD 

Continuando con la filosofía adopt.ada en lo• cap,tuia• 

ant•rior••• .. ••••orar• al lector ••dice en t• ... • situados 

fu•r• d• su dominio habitual, •Mponittn~o los .-terial•• y 

m•todos utilizado• en el trabajo a la par d• explicar su 

siQnificado con informacidn p•rttnante. 

Be elabord un programa de cof1Pulacidn para apoyar la to­

ma de d•clsion•• de diagnd•tlco y •anejo .n alguno• proble­

ma• quir~rgicos d• urgencia. 

El lenguaje ••l•ccionado para la elaboracidn del proera­

•• fue el 11 amado Co""'an LISP <Balden COINM>n LIBP, Yeratdn 

1.01 de ~old Hill Co1tputers>. 

El LIBP •• un lenguaje de progra,..cidn que ta1a .u noa­

br• de LlSt Pro;rafMllng ClO~l, •• decir, un atgoritlM> defi­

nible c~mo lenguaJ• d• co.putacidn, que facilita el proc•••­

mi•nto d• d•to• agrupados •n far•• d• liat• C43J, d .. arrall• 

do tntclAlmente por John HcCarthy y col•borador•• • fin•l .. 
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de lo• afto• ~o, Co11lft0n LISP •• una amalgama d• v•r•ion•• dt-' 

f•rentea con10 MacLISP1 ZetaLJSP • lnt.,.liep producida 91\ •1 

afto de 1982 por eMp.,.to• del Defen•• Advanced R••••rch Pro­

ject• Ag9nc'y de loa Eatado• Unido• de Allertca t93l. 

En el ainbiente del LISP c11allbi9"te 11 
•• 11nti90de aqu·, co-

mo •l conjunto de condlcton•• a la ve• Ofrecida• • t1111u .. taa 

por •l "11latema 11 -vid. •upra, ANTECEDENTES- C94l> todos los 

dato• y procedlmientoa pued.n .. r conaultadoa o alterado• 

aegdn •• requiera, p.,.11lt• eacrlblr proQr•••• complicado• y 

grarydea, •~t• dl••~ado para ••nlpulacldn d• a{ll\boloa, y cotrio 

dato• y procedimientos tienen la mi••• forina, un proQr••• en' 

LISP pu~d• utilizar a otro CDfllD dato y haata crear otro pro-

vrama y utilizarlo ClOBJ. Como desventaja• •• encuentran •u 

• sintaMis eMtr•~•• la dificult•d para apr•nderae y ci•rta in-

•ficiencta •n cuanto • rapid•z d• calculo C10l. 

El progra~• di••~•do para ••t• trabajo utiliza concat•­

'nactdn progre•iv•• id•ntificactdn de patron••• r•gla• de prg 

ducctdn • tnteracctdn .. tQable con el uauarto. 

"Con~atenacid·n progresiva" (o "forward chaininQ'") quiltt"'• 

decir que el •i•t••• presenta una o ~•• condiciones inicia-

l•• (por ejemplo, un di&gndattco cota0 tEPllRRABIA DE TUBO DI­

GESTIVO ALTO. y alguna o~ra condicidn como HEf'tORRAGIA CAL.cu..; 

LADA EN MAS DE 2 1 ~00 •l EN LAS PAlf'ERAB 24 h•>t p.,.a cada 

condicidn'• •l pr09rama buaca entre l•• regla• qu• tiene al-
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m•c•nadas, aqultl l • que •• aJust• a 1 a preml •• o premisas com_ 

binada• tcomo 11'51 HAV HEM'ÓRRABIA DE TUBO DIGESTIVO ALTO Y §1 

SE CALCULA UNA HEt10RRAGIA DE 1'1A9 DE 2,soo ml EN LAS PRIMERAS 

24 h•, f;!!IQ!!C¡¡¡¡ ESTA INDICADO EL TRATAMIENTO QUIRURGICO"l Y 

genera una conclu•idn, que a au vez •• puede tomar co1110 una 

nueva condicldn v combinarse con otra• condicione~ m•• <pOr 

ejemploa M~l ESTA INDICADO EL TRATAMIENTO QUIRURGICO, V §1 

NO HAV ORIGEN IDENTIFICADO, t!!IQ!!C¡¡ij SE DEBE PRACTICA~ Pl­

LOROT0'1IA11,. Y ••' suceslva111ente, cada conclusidn pasar• a 

••r preml•• de otra regla, hasta agotar la• disponible• C"§l 

BE PRACTICA PILOROTOMIA V §! EL SANGRADO ES PROXIMAL, E!!rn!!-· 

C:f:f,¡ SE DEBE PRACTICAR UNA GASTROTOHIA TRANSVERSA") terminan­

do entone•• la •••idn t~?l Cvid. Figura 2.) • 

"ldttntificacl.dn de Patrones" Co "pattern matchlng") •• 

refiere a la c•p•cidad de un proQrama de id•ntificar un con­

junto de caracat.,.,•tica• d••criptlva• de una condlcldn (co-

mo HEt10RRAGIA.DE TUBO DIGESTIVO ALTO ••• HEMORRAGIA CALCULA­

DA EN l'ENOS DE 2,soo •l EN LAS PRIMERAS 24 h• y m•• GRUPO 

9ANGUINEO POCO FRECUENTE>, tomandola• •n cu•nta como un todo 

ant•• d• ••ltlr una conclu•ldn, y atn confundlr•e con •ltua~ 

cionea o conJuntoa de caract•r4•tica• almllare• p•ro nO id•D 

tic•• C109l, 

Laa •R90laa d• Produccidn" (vid, aupr•, ANTECEDENTES> ya 

fu•ron d..crlta• ant.,.1or,..nt• al deacriblr al aiat•m• MVCIN 
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y ee refi•r•n • la ••tructura ~I-~HIQff,~D utilizada aqu,. 

La tnt.,.acctdn "••lgabl• con el uauarto• Ca •ua.,.-frl9'1d 

ly") •iQntftca que •u di••fto pr•tt• ..- u•ado por tndtvt-

duoa no entrenado• •n computacidn C94J, porqu• promueve un 

REGLA-O! Sii 

'VI 

HAY HE"ORRAGIA DE 
TUBO DIGESTIVO ALTO 

SE CALCULA UNA HEllORRAGIA 
DE > 2,soo •ll 111 24 hr 

ENTONCES• 

ESTA INDICADO EL 
TRATAf'11ENTO QUIRUROICO 

REGLA-02 811 

ESTA INDICADO EL 
TRAT~IENTO llUIRURGICO 

NO HAY ORIGEN 
IDENTIFICADO 

ENTONCEB1 

SE DEBE. PRACTICAR 
PlLORDTOf'tlA 

Fiqura 2. En la concatenar.idn prDQr .. tva la 
conclu•idn de una ragla •• transfOf"Ma en la 
Prami•• d• otra regla. 
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dl&logo por medio de preguntas dirigidas y pertinentes que 

sirven para completar la informacidn de las r•gl•• del siatn 

ma, sin t•n•r qua proporcionar datog lndiscriminada~ente. 

Ante• de comenzar a describir alguno& ej•mplos de la in­

t•raccidn d• la m•qulna con el usuario, •• advi•rte al lec­

tor que tal vez •• aentirA •orprendido por •l h•cho d• que 

laa preguntaG y expllcaclon•• ••t'n redactadas en el idioma· 

lngl'•· LAB ratones que justifican esta decisidn sons. loa 

lenguajes de computacidn pueden aparentar que corresponden • 

algdn idioma en especial, cuando en realidad no son mas que, 

precisamente, lenguajes de computadora C92l. Por ejemplo, •n 

el lenguaJ9 conocido co•o BASJC •• puede pedir a la computa­

dora que imprima l• l•tra "M" •acribi•ndc •n al t•cladc l• 

e)(preaidn PRINT "M". A P•••r d• qua •• puad• r•ccrdar qua la 

p•labr• PRINT proviana dal ingl••, no e• muy dificil raccno­

cer qua la computadora no •ntiand• inQl•a, •ino B~BICt dal 

ml•~o modo an LISP, langu•J• ••cogido par• a•ta trab•Jo y 

daaarrollado an un pala da habla ingla•a, axi•t•n drdena• o 

"primitivo•" que aunque pueden recordar al idioma qua hablan 

loa inv••tigadOf"a• qua lo ld••ron, en r•alidad ya no •on •i­

no una manara da comunicar•• ccn la mAquina. A•'• •• dacidid 

aprov•char funciona• como al 11 pr•dlcado 11 <YES-OR-NO-P>, qua 

an tr•lnoa del propio LlSP •• "•valuadoN como ver"d&d•ro, a­

•i;in•nda.•l• la Jit•ral T <de 11 True"> •i el u•uarto taclea 
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la palabra "Y••" en r••pue•t• al int•rrOQatorio de la C:a.pu­

tadora (vid. infra, Fi;ura 4.>, y que for .. n parte Medular 

de l•• regl•• d•l •l•t .. a de d.cislon•• ClOBl. Por •Jetnplo1 ! 

<DEFUN BLUNT-ABDOl11NAL-TRAUllA <> 
CIF CANO CEQUAL CVEB-OR-NO-P "IS THE PATIENT ALERT? 11 > T> 

CEQUAL CYES-OR-NO-P "IS THE EXAM NEGATIVE?•> T>> 
CFOR"AT T "REEYALUATE IN 1-2 HOUAS11 J 
CFORf1AT T "PERFORM DIAGNOSTIC PERITONEAL LAVAOE 11

))) 

de trauma abdominal contu•o, si •• verdad que •l paciente •a 

e•• •e r•comienda revalorar al paciente en 1-2 hora•, pero 

•n c••o contrario •• recmnlenda efectuar un lavado perito-

neal diagndsttco". Tratando de evadir la diatraccidn de ana­

lizar en ••t• mDIHlnto la bondad o la c.,.teza de la regla ut( 

lizada como ejemplo, tdln8•• •n cuenta que aparee..-• 9" eli 

rnonl tor como1 

IB THE PATIENT ALERT? <Y•• or No>_ 

El u.auario t.cl•• <•l QUidn al final d• la l 'nea •• lla-

ma 11 cu,.sor 11 
• indica •l •itiO d•l monitcF •n •l qu• ••t• la 

informacidn • tomar •n cu•nt• en un Mo.ento dado> entonc .. 1 

El Sistema asigna T a la primera d• la• premia•• de la 
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r•gla p•ro para tom•r alguna de las conclusione• debe antes 

pr•Quntar por" 1 'a ••QUnda Pr•"'l ••• 

tS THE EXAtt NEGATIVE? (V•• or No)_ 

Si •1 u•u•rlo respondiera •hora 11 no11
, el slat••• l111prl-

1nlrCa .n •l ltlOnltar la ••Qunda opcidn, pu••to que la pri~•ra 

ser• ct.,.ta si, y •dlo •l la• do• pr•ml••• •on correct••t •• 

te tipo de planteamiento ldQico ••conoce caino Booleano,t~Sl 

por haber •ido oriQlnal••nte propueato por Bool• tlSl. 

Volviendo a l• eKpllcacldn lnlclal acerca del idioma utl 

llzado en el dl••fto del programa, puede ver•• que d• haber 

ln•ietido ·en no utilizar ingt••• habrian re•ultado in•n••J•• 

bllinQU•• y d• ortografCa lneKacta, como1 

ESTA ALERTA EL PACIENTE? CVe• ar No> 

El proQrama cOlftienza con un ••nd del que el u•uarlo pue­

de •elec.cionar la opcidn que le inte,.e•e y e• guiado • tra-

· v•• de un• •ecuenci• Cvld. lnfra, FlQur• 3.) deter•in•d• por 

•u• propia• ,.••pueataa, y al que puede volver una vez t•r•i­

nad• una .. sidn. La• reQl•• utilizad•• •• to•aron de lo• crt 

t.,-io• identificado• en te>eto• habitual•• y •spectalt'zadoa• 

en d1tel•lnn•• qulr~rQlc•• t4l, 77, 1031 y .. traduJ•ron al 

LISP. "9dlant• la utiltzactdn de un •dltor adecuado, como •1 

Bt1AC9 EdilDf" que p,.oporctona •1 ml•mo fabrlcant• del paquate 



26 

m•ntan sus r•Ql•• para pod•r continuar la concat•nactdn pro-

1111 - e11111r "' 11 lllll ••ia •cm• 
11----.. mm•11t11 

-1111. - llUllTI 1•11 
-1111. - llOE11lllTl•I 1111121 
ICU1t IDITDIC _,,.. lllXLUSI• llWOI 
llME NllCIHlllll llPll 
am1•11- 11111 
CllllD IOl lllM'I 111111 
t11.11 11111t 11DE1111111•1 u:en 
c11111 n:•n 
-TIC• - llUWY 1n11 
-L .... mmUTIDI 111111 
.... 1•1 
lllaMI lllltal 11111 
Wlll -1m111111. amia 11m1 

·-
FiQura 3. "9nd qu• ofrec• •l •i•t•••• tal 
y ca•o ap•r•c• •n el •onttor1 •l usuario 
ºewcogtd UPPER GASTROINTESTINAL 8LEEDINB. 
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Qraniva, ap•r•cen en el monitor tanto sugerencia• de diag­

ndntico y m•najo como data• Utilea como frecuencias, do•i•, 

El programa ne "corrid" en una computadora TeleVideo poc. 

tAtil lftadelo TPC-11 O con microproce•ador lntel BOBB de 16 

11111 ttlJllt W lllfO -lllttnlM. IUOI• •1 
-11'0 2'l 
NltllC 11'111 20 
-WllCll 20 
Nltlltll 2t 
lllUDIY .. tSS 10 

111 1au 11111 lllllll. - ll'llCll 11 " 1111n 
m 1UD1• nana.· 11111t 2• "' tt .. 111D 
•1 UOl• ln:m 1Sft 11/M 24 Ir? lf • 1111 

MS! IOlllllllC IUM 
t•ttLL IV LllE FIO cmtlUDIM 
IWLlllTt -IY* 1111 S2·S6 Fr • rtm: 
PlllFIOll 111 ICQ 111.tlE llmlC ~ 
CUE'llDllE 2t-4tO 11 t• ,,. llr 
N.1111111111 -11• Jt-llt 11/W 

lt lllCCIOt 11 .. l IF Ntlllll 
1111111 tlE llll1 IUOllll <l w lllln 

Fioura 4. El di•lOQo del U•uario con la 
tt4qutna queda llu•trado con ••tad,•ti­
ca• y SUQ.,.enci••· 

' 
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bit• y con 4.77 M•g•H9rtz d• r•pid•z d• praceao, $•m()f"'ia ba­

ee de ~b Kbyte de RAH dtn••tca, •Mpandtda a Sl2 Kbyte pDI"' 

fftedlo d• una tarjeta tfyl•~ de IMlltlfuncldn. S. uttllzd •1 

Sl•tema Operativo TeleDOS b•••do en HS-DOS ver•idn 2.11. 

S• firmaron de confor•ldad la carta d• licencia para la 

utlllzactdn del programa Gold•n Cot1110n Ll•P con Gold Hlll 

Cotnput•r•, lnc., que limita el u•o del •oftware a una •ola 

m•qulna, y la carta de reconocl•lento del Acta de EMporta­

cldn Tecnoldglca de lo• Estado• Unido• de Alrl•rtca 1 que p.,.•­

te el tr•neito del prOQr•ma a H•Mtco. 

Dado que uno de lo• obJetlvoa del progra•a •• la educa­

cidn de mtdlcO• Jdv.ne•, para conoc.,- la• ventaja• que puede 

ofrecer el alstema •• pldld la colaboracldn de vario• M•dt­

cos Pa•ante• en Servicio Scclal1 •• ••co;ld ••t• nlv•l aca­

d•mlco porqu• •• trata d• m•dlcos c••l titulado• qu• tod•v'• 

no definen •u cur•o pDf"' alouna ••p•clalldad y •• •upu•o qu• 

~ucho• d• lo• crttario• d• man•Jo qulrdrQlco l•• .,-an d••co­

nocldO•• 

Fueran dividido• •n Qrupo•• El A, da 6 Pa•ant••• re•ol­

vld un cu••ttonarto d• pr-aunt•• d• opcidn adlttpl• (Vid. ~­

NEXO> •obre lo• ~i•11tO• ••n•Ja• qulrdrotco• d• que •• ocupe 

•l proor•ma qu• •• pr• .. nta, •in pr•vlo avi•o y •in auMillo 

da in•tructore•, t•Kto• o co11Putadora. El ;rupo 8, tallbt.,, 

de b Pa•antea, r••alvtd •1 mla~o cueatlonarlo p.,.o con ayuda 



del proqrama de computadora solamant•, y tambl•n sin previo 

•vl•o• El Qrupo e, d• 5 p'á•ant•a, r••olvid el rni•rno cueatio­

narlo con ayuda d• un t•Mto ••coqido por ello• ~iamos. 

Sdlo uno d~ lo• Pa•antea reconocid haber tenido •l~una 

•Mpttri9"cia p•vla con CDlllPUtadora• y ninquno ten'• di•poni­

bllidad habitual de una CDflllput•dora en au do.alcillo ni en 

ning~n otro •itio. Una '••••n• d••Pu••, 3 •lementoa d•l grupo 

A y 4 d•l grupo C volvieron a resolver •l ml•IM> cue•tlo~arlo 

pero con aw<lllo d•l progra•• d• coaputadora. 

Aunque loa voluntario• conocieron el progra•a ya 11 carga­

do11 en 1• COll'lputadora, convi•n• ••ncloncr qu• el u•uario ha­

bitual d•b•r• •nc•nd•r la m•quina y carQ•r •l Bi•t•m• Opera­

tivo "B-009 o ...neJant•, ver•ldn 2.0 o m4• recl•nt•, lu•QD 

Gold•n COfftiaon LIBP Caqu' cOn la ver•ldn 1.01> ha•t• obtener 

•l 1t1en•aJe ' 11 Top-Lev•l • _" <4-5 tninutoa>, y final•nt• •1 ac. 

chivo del proQr••• con la ord•n <LOAD 11 TEBIB.LSP"> • 

• 



RESULTADOS 

D• lo• M9dicos P••ant•• qu• utilizaron la cD11put•dora, 2 

d•l arupo 8 y 3 del grupo combin•do A y C •olicitaron ayuda 

por dlflcultad•• con •l idioma lnQl9• con qu• •• rl9d•ctaron 

loa •.n••J•• del aist•111• y 2 por dificultad•• con •l Hn•Ja 

d•l t.cl•do. 

Se fijd el l•mite arbitrarlo del 70 ~ de r••pueataa •d•­

cuadaa con baae en la obaervacidn de que las calificaclon•• 

se dl•trlbuyeron entre el 60 y el 90 X. En el Qrupo e, 93.3 

X d• lo& Paaant•• obtuvieron califtcacionea 111ayorea del 70 Y. 

de re1111ueata• corr9Ctaa, contra el 33.3X de loa Pawante• del 

grupo A, aunque la •l;nlficancia alcanzd aolamente un valar 

de p • O.ll con la ll••ada prueba eMacta par• tabla• 2 x 2 

(Yld. Tabla l.) • 

Sdlo ·el SO ~ de los Paeantea del Qrupo C lOQrd obtener 

callftcactonea .. vor•• •1 70 x, v l•• diferencia• contra lo• 

grupo• 8 y A lle;d apena• a p • 0.24 y a p • 0.37 reapectlYA 



:SI 

.. nt•, con la misma prueba •Kacta para tablas d• contlngen-· 

e A L 1 F 1 e A e 1 o N 

BRUPO < 70 X > 70 X TOTAL 

A 4 2 6 

B 1 

TOTAL ·7 12 

Tabla l. Co.paractdn de 1•• callflcaclon•• 
obt•nida• aln ayuda y con ce>11putadora Cv•r 
t•Mto para ••pllcaclon••>· 

cuando algunos de loa •l•m•nto• d• 109 grupo. A y e vol-

vieron a r••olver •l cuestionarlo una ••••na d .. pu••• loa PA 

santeB que no hab,an recibido ninguna clase de ayuda •• Cotl­

pararon ~ontra aU propia grupo y •• obaarvd una l•v• .. JOf"la 

Cp a 0.11>1 lo• qu• hablan consultado un teKto ta•bl*1 .. Jo­

,.aron Cp ·• 0.09) (vid. Tablas 4. y :5.) • 

La •ayoría da los Pa~antaa del grupo C ..nclonaran que a 

p .. ar da contar con un taMto, la raaoluctdn del cu .. tlonarlo 

fu• m•• dlf,ctl da la qua habían .. p.,.ado, probabl ... nta PDC 
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qu• ••p.,.aban preguntas •obr• frecuencia y definlcidn de pa­

decimiento• m.ts. que da cri'terio• de man•jo <•ic> • 

e A L l F I e A e t o N 

BRUPO < 70 'X. > 70 ~ TOTAL 

e 3 

11 l 

TDTf\L 4 e 12 

Tabla 2. Co•paracldn da las callficacion•• 
obtenld•• con ayuda d• computadora y con­
•ul tando un teMto. 

La ••YDrta de loe •uJato• que cooperaron para ••t•• c«Ht­

paraclonaa <94 ~> opinaron qua aan poaltlvo• loa ••fuerzoa 

pOt"" llevar la• Cl)flf)Utado.-aa a la r••olucldn d• loa probl•••• 

cltnlco•1 "porque 1•• CQf9PUtadora• puedan Manejar .ucha ln­

for11acldn" C•lc>. Sdlo uno de lo• voluntarios <~.e X> 11ani-

adquirir conocl•ianto• •obra al papal da la• co111Putadora• en 

la ttedlclna y la Ctrugia y otro voluntario praguntd par al 

co•to aproKl•ado da un •latema de computacidn utilizable en 



e A L 1 F 1 e A e 1 D N 

GRUPO < 70 Y. > 70 " TOTAL 

4 2 6 

e 6 

TOTAL 7 12 

Tabla 3. COMp•racidn de 1•• calificaciones 
obtenida• atn ayuda V con•ultando t•xto•• 

un conaultorio ••dtco1 p.,-o •anifeatd no t.,,..,. tnter•• en 

adquirir un equipo prdMi~aJMtnt•. 

e A L 1 F 1 e A e 1 o N 

SEllANA < 70 Y. > 70 " TOTAL 

1 4 2 6 

o 

TOTAL 4 9 

Tabla 4. Coinparactdn d• 1•• caltftcactanea 
obtenida• •in ayuda y con co1aputadora por 
el .. mntca del Qrupo A. 



e A L 1 F 1 e A e 1 o N 

SE11ANA <'7o ~ > 70 X TOTAL 

2 o 4 4 

TOTAL 7 10 

Tilbl• S. Ca11paracidn de l•• calificacion•• 
obtttnidaa conault•ndo t•Mtoa y con ayuda 
d• COfllputadora por •••~•nto• d•l grupo c. 
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CONCLUBIONEB 

Podr 'ª p•n•ar•• qu• trat.,. d• dl ••ft•r v adecuar un IKMl9-

lo •utcu111att.z&do de ••••orla JdQlc• •n manejo qutr'1r'Qico •n 

un pata d• t.c:notavt• predDMlnant-nt• ltRportada v recuraoa 

lt~ttado• •• una id•• desubicad• del contexto pr•cttco que 

la eoct9dad aoltclta de la Ciencia y la Inveattgacldn. 

En d•f•n••• •• ~nvtta a conocer l•• id••• de ctentfftcoa 

"'8Micano• cOMa "artln•z-Pala.o t6llt "••• la extgencta de u­

na r•ntabtltdad inlledtata d• los producto• de la ciencia, c1 

da vez ••• frecuente, ha producido confuatdn y d ... ltento1 

cuando ••• pronta ~entabtltdad •• tal vez •l -.nos t911artan­

te d• lo~ atributo• que la et.neta pu•d• ofrec•r a una aocta 

dad en deaarrolto. Loa pata•• pDbrH no deben abandonar la 

tnv••tiQ&ctdn, ni deben realizar un tipo difer9"te d• cten­

cla• c ••• > Ja. funcldn social 11.t• lt1partant• d• la cl9ftcla M\ 

loa pai••• pobr•• ( ••• > •• la capacidad d• deearrollar una 

actitud r·actonal y optimista para influir 9n el futuro ••• •.1 
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Tampoco se pu•d• so•t•ner que el •mpl•o d• un •i•t•m• 

computarizado requiere d• •Mperl•ncla l•rQ• o conoclml•nto• 

profundo• en la cl•ncla de la• computador••• pu•• Y• •• ha 

vleto cdmo es poalble dlalo;ar con la ••quina •n un l•nQU&J• 

cotidiano. 

S• funda"'9ntd auflclent•ment• la •Ml•tencla d• anteced•o 

tea titile• wn la forealizacldn d•l pensamiento mtl:dlco· d•ade 

haca ya casi 40 anca, con lo que r••ulta imperdonable ••Quir 

l;norando la• aportacton•• de l• Ldglca y la cl90cla de 1•• 

computadora• en el penaamlento •*dico. 

6• consld.,.a qu~ la parte medular del pr•••nte trabajo 

no es el conjunto de eMperiencia• d• ca•po que •• llevaron a 

cabo, alno la elaboracldn ml••• de un Slatema EMperto capaz 

de auMillar aobr• todo a loa cirujano• jdvenH "de poca •MP• 

rlencla11 en la totfta de d•ci•ltm•• de manejo •obre proble111aa 

comunee •n la Clrugia de urgencia. 

E• por •llo qu• •• admit• la falta de algnificancta en 

la mayori• de la• coaparacion•• con y ain uttltzactdn d• au­

Mlliar•• COMputárizado• y •• eMplica ca.o conaec9ncla de la 

aceptable preparacidn acad••ica de loa aL&Jetoa voluntarios, 

qu• 1•• permitid ta.ar conducta• c.,.canaa a 1•• recDIMtndadaa 

por el Si•t•ina EMperto. 

El objetivo central d•l trabajo, lt4• a11• de la elabora­

ctdn y pru•ba d• un St•t•~• EMp.rto en Ctruo'• d• urgencia, 
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ha sido despertar el lnt9""•• de los nuevo• cirujano• en lo• 

a~ecto• r•l•cionadoa con .. el p•n•amieiÍto 1t1•dlco formal, como 

un m•dlo para otorgar atencldn ad•cuada a lo• •nf•rmo•, •in 

tener que •aperar solamente por la• bondadea de lo que comuo 

1119nttt ••llama "•>1p•rlencla". 

Be propone, puea, que 1• "e>eperlencla" no •• otra cosa 

qu• la auto••tlzacldn humana del producto del aprendizaje. 

Hoy r••ulta curio•o •1 relato da alguno• lnve•tlQa~ore• 

plon.,.o• en la ld•ntlficacldn d• lo• mecanl•~o• d• pen•aml•D 

to mfdlco C491 cuando "'9nclonan que al inicio de sus traba­

jo• empleaban ttuttodo• que obligaban a •u• coleQa• a "p•n•ar 

.n voz alta" lfti9fltraa trabajaban en el 11 arte 11 del dlaQndatl­

co, para obJetlvlzar •l conjunto de re9l•• qu• utilizaban, 

con •Mito, p9f"'o ain percatar•• d•l proc••o lnti1110.d• aua in­

ferencias. 

Quier• d•cir qu• en •1 ~CMlflnto en qu• la •n••~•~za de la 

1'11tdicina cllnica obllQue a lo• educando• a obJ•tivizar •l .. 

canl•.a d• au• pen•••ientoa, •l proceao d• tOMA de decl•io­

n•• •obre diAQndalico y t•r•p•utica dejar• d• tener •l linte 

aft•Jo del e.pirla.o. 



APENDICE 

A coñtlnu•cidn •• pr•••nt• un• mu•atra d•l cuestionarlo 

•enctonado en MATERIAL Y HETODDS <vid. aupra> aplicado • lo• 

voluntario• qu• participaron •n •l ••tudlo1 

El •lgulent• cuestionarlo consta d• varia• pr•Qunt•• 
ord•n•d•• •ecuenclalfft9nte. Lea culdado•am90te cada reac­
tivo y trate de imaginar que se encuentra uated en una 
altuacldn ct,nlca d• UrQencta, •• dmclr que tendr• que -
p•n••r bien y r•pldo •• ~ 

A. Acaba de lngre•ar a la Bala de Urgencia• un auJeto de 
••Ko aaacultno de 38 afta• de edad conctent• que· refiere 
eufrir dolor abdDftllnal gravativo del •plga•trto y flanco 
derKhD cada 6 fl'le••• dead• hace 3 afta• y no • .,. alcohd­
lico. He prea9fltado h .. at• .. •i• d•MI• ayer, aproxl•ada­
.ente 1000.1. 

t. ¿CuAl•• •an la• S cauaaa ••• 
del tubo d19 .. tivo aup.,.ior? 
proxt .. do d• fr.cu•ncta. 

l. -----------------2. 
3. 
4. 
s. 

--.--------------·-----

frecu•nt•• d• H••orr•vi• 
f1encion• •l proc:ent•J• A 
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2. Con loa dato• qu• conoc• hasta aste momento Lqu• tipo 
d• m•n•Jo requl•r• •1 paci•nte, m•dico o qulrdrglco? 

a> 1n•dtco 
b) quirdrgtco 
e) ambos 
d) ;ninguno 

:s. Sl conte•td .. M•dtco11 o •afftbon 11
, mencione 6 ••dlda• tm 

portantes .n •1 ~•n•Jo m•dtco inicial de l• H••orra­
Qi• del tubo dig••tlvo •up•rior1 

1. ---------------------------2. 
3. 
4. 
s. 

"· 
·4. Si tont••td 11 qutrllrglco 11

, •uponga que a ptt••r de que 
cuenta con lo• ••dio• apropiado•, no logrd id•ntlfl­
car el origen anatd1nlco de ta hemorragia. 

a> ¿au• tan frecu•nt•mente sucede d•to? ------- X 
b) ¿cual •• el prlm•r procedimiento qulrdrglco r•-

C0"'9ndado en ••t• caao? ---------------------­
~. Sin l•portar con qu• lnclao conteatd la prltQunta 2. 1 

mencione •i ••t' indicada la Endoacopiaa 

•> ., 
b) no 
e> dato• tnauficientea 

6. Si canteatd "•i 11
, aupanga que la i~r-idn endaacdpl­

ca •• COfllPAtibl• con gaatriti• h•IMWr•gica y vuelva a 
c~t••tar la pregunta 2. en los atguientea incis091 

a) •*ltca 
b) quirdrQico 
C) a.tloa 
d) ninguno 
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