
CARTAS AL EDITOR

Retraso en el diagnóstico y tratamiento
de pacientes hospitalizados con
tuberculosis

Sr. Editor: Con relación al artículo
publicado en su revista por los Dres.
Mostaza y Vahamonde1 quisiera, ade-
más de felicitar a los autores por sacar
a la luz un tema de tanta importancia
en la tuberculosis como es el retraso
diagnóstico, hacer algunas considera-
ciones al respecto a lo expresado por
los autores en relación a lo que indi-
can “es un aspecto poco estudiado so-
bre todo en nuestro país”. En este sen-
tido cabe comentar que si bien es
cierto, no lo es menos que podrían ha-
berse incluido algunas referencias
para completar la revisión bibliográfi-
ca que llevan a cabo los autores.

Así podría reseñarse el reciente tra-
bajo de Altet et al2 y que viene en su
conclusión a estar de acuerdo en lo pu-
blicado por M. Casal et al3 en otro ma-
nuscrito. Así como otros trabajos de
autores españoles que se refieren al
tema en los años 1990 a 20014-12.

En lo referente a las causas del re-
traso los autores la atribuyen sobre
todo a dos motivos: el primero, la esca-
sa pericia del médico para la sospecha
clínica, y el segundo, la falta de diligen-
cia del laboratorio en el análisis y co-
municación de los resultados positivos.

Si bien esto es cierto, habría que ma-
tizar también las causas: la falta de
educación sanitaria de los pacientes, la
necesidad de que el médico siga pen-
sando que la tuberculosis existe y en la
necesidad de que las autoridades sani-
tarias tengan conciencia clara del pro-
blema y pongan las medidas adecuadas
para una correcta y rápida utilización
de la bacteriología que procure un re-
sultado fiable, rápido y que llegue en
tiempo real al clínico que lo necesita.
Aspecto éste que hoy con los nuevos
métodos de diagnóstico existentes para
la tuberculosis y la informatización es
posible y debe ser una exigencia en un
país con un desarrollo sanitario como el
nuestro para que el retraso diagnóstico
y terapéutico en tuberculosis deje de
ser un problema13-15.
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