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Respuesta de los autores

Authors’ reply

Sr. Editor:
La muerte de un paciente a nues-

tro cargo, de 39 años, junto a una 
jeringuilla en un cajero de una sucur-
sal bancaria nos llevó a analizar fac-
tores de riesgo que pudieran alertar 
de una muerte evitable.

En algunas anotaciones de su his-
toria clínica se hacía referencia a difi-
cultades de comprensión por los di-
ferentes idiomas de los médicos y del 
paciente. Comprender el papel que 
desempeña el lenguaje en la crea-
ción de barreras para la atención 
médica es fundamental para los siste-
mas de atención médica que están 
experimentando una gama cada vez 
mayor de poblaciones cultural y lin-
güísticamente diversas1,2.

Sin domicilio, pertenecía, a un 
colectivo con una tasa de mortalidad 
aproximadamente 8 veces mayor 
para los hombres y 12 veces mayor 
para las mujeres que la población 
general3. Una de cada 3 de las muer-
tes entre las personas sin hogar se 
debe  a  c au s a s  méd i c amen te 
evitables4.

Era consumidor de heroína y de 
benzodiacepinas. Un estudio que 
realizamos entre 1 de enero de 2016 
y 30 de setiembre de 2017 mostraba 
que el 31,3% de consumidores acti-
vos tomaba tres sustancias diferen-
tes, el 22,2% cuatro sustancias y el 
12,5% cinco. El policonsumo implica 
drogas legales e ilegales y lleva a re-
flexionar a los profesionales sobre la 
prescripción sustitutiva y los progra-
mas de mantenimiento y de reten-
ción en el sistema sanitario, evitando 
el mercado ilegal. Los anteriores fac-
tores conducen a los consumidores a 

los servicios de urgencias (SU), con 
demandas por diferentes síntomas y 
también de jeringas y de medica-
mentos. Ello complica la relación de 
confianza médico-paciente. Mejorarla 
no es fácil5, pero ha de ser un objeti-
vo sanitario.

Rojas Bonet6 en sus comentarios a 
nuestro artículo7 defiende la conve-
niencia de que los pacientes no trans-
gredan la relación de confianza con 
sus médicos, con insultos o agresio-
nes. Una aseveración irrefutable. Pero 
nuestro escrito intenta ir más allá de 
esta reflexión. Cómo evitar, a propósi-
to de un caso, las muertes por sobre-
dosis, 483 en España en 20168. Una 
emergencia que los SU sabemos tra-
tar, sin extraordinaria dificultad, con 
unos conocidos fármacos por vía 
intravenosa.
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