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RESUMEN

La pediatria trata de la salud de los lactantes, nifios y
adolescentes, de su crecimiento y desarrollo y para ello
es necesaria la evaluacion de su estado de salud. La
aplicacion del Método Clinico en la atencion de los nifios
es la herramienta fundamental, pues constituye un
sistema de pensamiento para la resolucion de los
problemas que surgen en la medicina clinica, pero tiene
sus particularidades, tiene su fundamento cientifico y
parte de arte. Los nifios no son adultos pequefios, por lo
que debemos condicionar nuestro actuar en dependencia
de la edad del infante, el interrogatorio, el examen
fisico, la adecuada relacion médico-paciente-padres, es
la estrategia fundamental, pero condicionada al periodo
de la vida en que se encuentre el nifio. El objetivo de
toda entrevista médica es obtener la mayor cantidad de
datos para hacer una evaluacién de la salud. En el nifio
la estructura de la entrevista médica tiene sus
particularidades en la secuencia de aplicarla por lo que
aqui se abordan algunas caracteristicas del uso del
Método Clinico en la practica pediatrica.

Palabras clave: Pediatria; Método Clinico; Atencién al
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ABSTRACT

Pediatrics deals with the health care of newborn,
children and adolescents and their growing up and
development. In order to achieve this purpose it is
necessary to make an evaluation of their health
condition. The application of the clinical method in

children health care is a fundamental tool because it is a
system of thoughts implemented to solve problems that
may appear when implementing clinical medicine.
Nevertheless, it has some particularities, scientific
foundations and some art. Children are not young
adults, so our medical activities should be oriented
according to the age of the patient. The interview, the
physical examination and the appropriate parents-
patient-doctor relationship are part of the main strategy
but it is always related to the age of the child. The
objective of all medical interviews is to obtain as much
data as possible in order to make a final evaluation of
the patient’'s health condition. In children, there are
some differences about the application of the medical
interviews’ structure, that is why some characteristics of
the use of the clinical method in paediatrics are
discussed in this article.
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EL METODO CLINICO EN PEDIATRIA

Es posible que alguien piense que el uso del Método
Clinico en la edad pediatrica es muy dificil de aplicar
g;alda las caracteristicas de estos pacientes por su edad.
Debemos recordar que la edad pediatrica transcurre por
diferentes periodos y cada una de ellas tiene sus
particularidades que comprende, en nuestro pais, desde
el nacimiento hasta los 17 afios 11 meses y 29 dias. ¢

En la evaluacidn clinica participan el médico, los padres y
el nifio, la informacién necesaria suele proceder de los
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padres y el infante. Segun el periodo en que se
encuentre el paciente - neonato, lactante, preescolar,
escolar, adolescente-, tendra la posibilidad o no de
comunicarse con el facultativo y expresar lo que siente,
pero esta comunicacién es mas dificil mientras menos
edad tenga el nifio. Por lo tanto, (justificaria esta
situacion el uso de examenes complementarios para
llegar al diagnéstico y obviar la basqueda de datos al
interrogatoio y al examen fisico? La respuesta
simplemente es NO, todo lo contrario, el Método Clinico
a cualquier edad es la herramienta fundamental para
llegar a la presunciéon diagnoéstica y tanto el pediatra
como cualquier médico que se dedique a la atencién del
infante debe tener las habilidades necesarias para
utilizar este método, pues no existe ningin examen de
laboratorio que supla la adecuada interrelaciéon infante-
padres-médico.

La estructura del Método Clinico en pediatria es igual a
la que se aplica en el adulto, el paciente llega con un
problema y para resolverlo, se realiza un interrogatorio,
examen fisico, con lo cual se llega a una hipotesis
diagnéstica y si, son necesarios, se realizardn examenes
complementarios para corroborar la hipétesis. Luego el
tratamiento, en el nifio esta estructurado de igual forma,
pero con sus particularidades en la secuencia de
aplicarlo.

Del nifio, con independencia de la edad, no podemos
esperar su total colaboracion para aplicar todo los
procedimientos, por lo que el médico debe emplear toda
su astucia para obtener la mayor informacioén posible.

Desde que los padres o familiar llegan a la consulta o a
urgencias con el niflo, ya comenzamos con la
observacion, la forma de traerlo, si es pequefio la
postura de este en el regazo de los padres, la expresién
de la cara de los padres, el nivel de ansiedad que
pueden expresar, en los lactantes la forma que el nifio
se amamanta o toma si es que lo hace, la cara del nifio,
su expresién, su llanto o irritabilidad o, por el contrario,
sus respuestas a los estimulos externos de lo que le
rodean, es decir, desde que el nifio con sus padres se
acerca el médico debe ir haciendo observaciones y, en
no pocas ocasiones, juicios clinicos.

Dependiendo de la edad del nifio, uno pude obtener més
0 menos informacién propiamente de ellos, pero antes
uno debe acercarse a ellos con confianza, tratando de
establecer las mejores relaciones, creando un adecuado
clima para la entrevista, que ellos se sientan comodos y
seguros, pues del éxito que se tenga al crear un buen
ambiente con el nifio y con la familia, redundara en
obtener los mejores datos para llegar al diagnéstico.

El interrogatorio es muy importante. De hecho, un gran
porcentaje de los diagnosticos se realizan con un buen
interrogatorio y con una adecuada semiologia de los
sintomas. Hay que dejar que los padres se expresen,
escuchar sus explicaciones, pues ellos son los que mas
conocen al nifio, y son ellos los que nos pueden decir si
el nifio est4 bien, o no estd como él es habitualmente.

El pediatra debe conocer cuales son las actividades
fundamentales del nifio para cada etapa de la vida El
neonato duerme mucho, si no lo hace hay que buscar la
causa, el lactante se alimenta muy bien, si no lo hace
hay que buscar la causa, en el preescolar y escolar
predomina el juego, si no lo hace hay que buscar la
causa, en los adolescentes predominan las actividades
grupales. Hay que conocer los intereses de cada uno
segln edad y preguntarlo, pues esos datos nos pueden
facilitar el camino hacia una buena atencién médica.

Dejar que los padres hablen y quizds guiarles la
conversacion. Solo citaremos un ejemplo, recientemente
publicado sobre una investigacion titulada “Valor
diagnostico de las manifestaciones y caracteristicas
clinicas en la identificaciéon de una infeccion grave en
nifios de paises desarrollados™". En ella se plantea que
“Las caracteristicas clinicas con mayor valor prondstico
para detectar una infeccion grave en nifios fueron: la
preocupacién de los padres con respecto a que “esta
infecciébn no es como otras anteriores” (RP+ 14,4; IC
95%: 9,3- 22,1) y la intuicion de los clinicos de que el
??SO tenia “mala pinta” (RP+ 23,5; IC 95%: 16,8- 32,7"
4

El examen fisico es otro de los aspectos que incluye el
Método Clinico, pero en el nifio no podemos realizarlo
con la misma secuencia que la realizamos en los adultos.
® Hay que recordar que el objetivo fundamental del
examen fisico es complementar el interrogatorio y
buscar datos para llegar a una presuncién diagndstica,
por lo tanto mientras mas datos se puedan obtener,
mejores resultados se lograran. El nifio pequefio no va a
colaborar, por lo que se aconseja que el examen fisico
deberia comenzarse con la inspeccién, desde el mismo
momento que llega a la consulta. con una buena
observacion. La realizacion del examen fisico requiere de
maniobras menos agresivas, como realizar, al menos
buena parte del examen fisico, en el regazo de la madre,
donde el nifio esta comodo e incluso duerme. Se debe
tratar gentiimente al pequefio, mientras se va
explorando poco a poco y se deje para el final las
maniobras mas molestas, donde muy posiblemente el
nifio va a llorar o se va a molestar. Una tipica es la
exploracién de la garganta.

En el interrogatorio y examen fisico nunca le puede
faltar la pregunta a los familiares, ;c6mo usted ve a su
hijo, sobrino, nieto, etc.? También a determinadas
edades, hay particularidades, como por ejemplo, el
examen de la fontanela en los méas pequefios. Son
siempre muy importantes en el examen fisico, sobre
todo cuanto hay sintomas que apunten a la presencia de
algin sindrome o enfermedad: abdomen, frecuencia
cardiaca y respiratoria y valoracion de su estado
nutricional.

A partir de los aspectos anteriores, se puede llegar en la
mayoria de los casos, a plantearse una hipotesis
diagnostica de la dolencia que padece el nifio,
recordando que las primeras causas de enfermedad a
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esta etapa son infecciosas, la mayoria de etiologia viral y
banales, por lo que el médico tiene que conocer las
caracteristicas epidemiolégicas de la poblacion y lugar
donde esta trabajando y cuales son las primeras causas
de morbilidad de la poblacion infantil, es decir,
complementar el Método Clinico con el Método
Epidemiolégico y el analisis de la situacion de salud de
cada lugar. ©

Posteriormente a la realizacion de todos los pasos
anteriores, si se necesitan para corroborar los
diagndsticos de enfermedades, se utilizan los examenes
complementarios, pero siempre con una intencionalidad
y no para ver solamente qué nos aparece en ellos pues,
en no pocas ocasiones, cuando se procede de esa errada
forma, los resultados de esos complementarios pueden
confundir mas que aclarar. Las pruebas diagndésticas no
pueden ser como una red de pescador, que se tira para
ver qué lo que se pesca. EI complementario, como su
nombre indica, complementa, en el caso necesario, el
pensamiento o juicio clinico del médico y éste debe
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