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puesta inicial, pero con una pérdida de proteccién posterior)®. En
regiones con buenas coberturas de vacunacion estos dltimos son
mas comunes. El diagnéstico de los fallos vacunales de sarampién
es complicado debido a la presentacion clinica atipica y los resul-
tados de laboratorio, que aparentemente pueden ser confusos’?:
la IgM suele ser negativa (dado que no es el primer contacto con
el virus [vivo, pero atenuado en la vacuna]) y la RT-PCR puede
no llegar a detectar el virus por una menor carga viral probable-
mente debido a una respuesta inmune mas rapida y eficaz que
limita la capacidad de multiplicarse este en el hospedador previa-
mente vacunado. Para la caracterizacién del fallo vacunal es crucial
el ensayo de avidez de IgG’, que diferencia entre el primer contacto
con el virus (baja avidez, que en vacunados indicaria fallo prima-
rio) de un nuevo contacto (alta avidez, indicativo en vacunados de
fallo secundario)’. En ocasiones, como ocurrid con esta paciente, a
pesar de lavacunacién completa, laIgG puede ser negativa en la fase
aguda (probablemente debido al descenso a niveles indetectablesy
no protectores). La seroconversion con IgG especifica de alta avidez
seria la consecuencia del efecto refuerzo (booster) propiciado por la
infeccion natural. Asi, en este caso, que cumplia criterios de confir-
macioén, tanto epidemiolégicos (vinculo con un caso de sarampién)
como microbiolégicos (seroconversion de IgG)'?, pero que presen-
taba resultados que pudieran apreciarse como discrepantes (IgM
y RT-PCR negativas), la determinacién de alta avidez de IgG en la
segunda muestra indicé que el fallo vacunal era de tipo secundario.
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Caracterizacion de las infecciones de herida R

entre pacientes procedentes de la guerra
ruso-ucraniana en un hospital Role 4

Characterization of wound infections among patients injured
during the Ruso-Ukrainian war in a Role 4 hospital

Sr. Editor,

Hemos leido con interés el articulo de Rodero-Roldan et al.
titulado Caracterizacion de las infecciones de herida entre pacien-
tes procedentes de la guerra ruso-ucraniana en un hospital Role 4'.
Su titulo ya incurre en una imprecisién semantica con el empleo
del término «Role 4», sobre el que nos gustaria puntualizar algu-

nos comentarios al respecto. Si bien el trabajo se centra en realizar
una interesante caracterizacion de los patrones microbianos en las
heridas guerra de las bajas de combate ucranianas atendidas en
el Hospital General de la Defensa «Orad y Gajias», los autores en
su discusién incluyen una breve aportacion acerca del concepto de
atencién médica en el ambito militar.

El «<Apoyo Sanitario en Operaciones» se define como el conjunto
de actividades, tanto en el ambito del planeamiento como de la
ejecucién, encaminadas principalmente a proporcionar con opor-
tunidad, todo lo necesario para la prevencién de la enfermedad, y la
promocién, el mantenimiento y la restauracién de la salud durante
el despliegue, sostenimiento y repliegue de una operaciéon militar,
con el objeto de alcanzar la capacidad operativa necesaria para el
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Figura 1. Hospital Central de la Defensa «<Gémez Ulla», 09 de enero de 2021. Fotografia de los autores.

cumplimiento de la misién. Este es un capacitador que proporciona
apoyo a la Fuerza, contribuyendo al mantenimiento de la capacidad
de combate y a la libertad de accién?.

A este respecto, el componente desplegable del apoyo sanita-
rio se organiza en tres escalones, en paralelo a la entidad de las
unidades de la fuerza, de tal manera que el primer escalén es
apoyado por el segundo y este a su vez por el tercero. Esto per-
mite disponer de una asistencia médica continua y mantenida.
Todo este sistema es a su vez apoyado por los centros sanitarios
fijos que constituyen el cuarto escalén. Entendiéndose por escalén
sanitario al conjunto organizado de recursos humanos y materia-
les con una capacidad determinada, que presta apoyo sanitario a
una unidad u organizacién operativa. Al mismo tiempo que con-
templamos el término «escalén», debemos atender al concepto
de «role», el cual hace referencia a la funcionalidad, y describe
la capacidad o nivel asistencial que posee una instalaciéon sani-
taria desplegada. Se describen cuatro roles, de menor a mayor
capacidad de 1 a 4, cada uno asumiendo las funciones del ante-
rior.

En ese sentido y segin la doctrina OTAN (Organizacién del Tra-
tado del Atlantico Norte)?, el Role 4 debe abarcar todo el espectro
de la asistencia médica, incluyendo procedimientos médicos y qui-
rargicos definitivos, cirugia reconstructiva y rehabilitacién. El Role
4 tiene como objetivo proporcionar cuidados definitivos a las bajas
evacuadas estratégicamente fuera del teatro de operaciones, bien
porque las capacidades de las formaciones sanitarias desplegadas
en la zona de operaciones sean insuficientes para el tratamiento
requerido, o porque el tiempo que se prevé para la recuperacién de
la baja exceda del previsto por la norma de evacuacién acordada
para el despliegue.

Por todo ello, nos gustaria concluir que, si bien el Hospital Gene-
ral de la Defensa «Orad y Gajias» cuenta con los recursos humanos
y materiales necesarios que le permiten formar parte del cuarto

escalén de apoyo sanitario como un centro sanitario de apoyo al
despliegue con capacidad de Role 24, es el Hospital Central de la
Defensa «Gémez Ulla» (fig. 1) el Gnico hospital militar espafiol con
capacidad de Role 4°, y que ademas cuenta con los recursos huma-
nos y materiales necesarios para constituirse como cuarto escalén
dentro del apoyo sanitario a las operaciones militares®.
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de herida entre pacientes procedentes de la
guerra ruso-ucraniana en un hospital Role 4»

Reply to «Characterization of wound infections among patients
injured during the Ruso-Ukrainian war in a Role 4 hospital»

Sr. Editor,

En respuesta a la nota emitida por Garcia-Cafias y Areta-
Jiménez', agradecemos la puntualizacién y las aclaraciones sobre
el concepto de Role 4, y reconocemos que cometimos un error en la
graduacion «role» del Hospital General de la Defensa «Orad y Gajias»
en Zaragoza (HGDZ). Apreciamos también las aclaraciones sobre el
apoyo sanitario en operaciones y su significado, pues son relevantes
y evitaran errores futuros.

Nuestro articulo tenia como objetivo transmitir la situacién cli-
nica y epidemiolégica compleja derivada de la atencién sanitaria
de estos pacientes, y las complicaciones en el manejo y tratamiento
antibiético debido a la resistencia de los patégenos, principalmente
provenientes de heridas de guerra. A pesar de ser un hospital con un
role inferior a otros hospitales militares, el compromiso del HGDZ
con la asistencia a pacientes de la guerra de Ucrania es ejemplar y
absoluto.

En virtud del convenio entre el Departamento de Sanidad de la
Comunidad Auténoma de Aragén y el Ministerio de Defensa?, con
la colaboracién de numerosos servicios del Hospital Miguel Ser-
vet de Zaragoza y la mediacién de los mandos del HGDZ, hemos
brindado una atencién que bien podria catalogarse como excelente.
Aunque nuestro hospital no es «role 4», hemos cumplido con todas
las funciones y requisitos materiales y humanos necesarios, como
se demuestra con las intervenciones realizadas por Cirugia Plas-
tica, Cirugia Maxilofacial y Neurocirugia, o con el continuo trabajo
de Servicios como Microbiologia, entre otros.

Este esfuerzo ha sido reconocido por el Ministerio de Defensa,
que sigue confiando en nuestro hospital, como lo demuestran las
Gltimas informaciones publicadas en prensa>. Sirva esta réplica
para ensalzar las virtudes de la cooperacion sanitaria internacio-
nal y nacional en tiempos de guerra, cuya complejidad ha sido
acertadamente reflejada por Garcia-Cafas y Areta-Jiménez.

Financiacion

Este articulo no ha recibido ningin tipo de financiacién.
Conflicto de intereses

Los autores no tienen conflicto de intereses.
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