() REUNION SEUP

a3 (. W DONOSTIA - SAN SEBASTIAN 3 AL 6 DE MARZO DE 2021

REUNION
VIRTUAL

Minimizar
mejorar

Avanzar




REUNION SEUP

A
IE%TF"RﬁON DONOSTIA - SAN SEBASTIAN 3 AL 6 DE MARZO DE 2021
VIRTUAL Minimizar
mejorar

Avanzar

COMUNICACION CORTA

Ecografia pulmonar clinica y error en el diagnéstico:
sesgo cognitivo de retirada de la cebra

Samson F, Llona A, Badiola E, Villate A, Plaza G, Fernandez A. Hospital Universitario Basurto. Bilbao, Bizkaia.

BASURTUKO UNIBERTSITATE DSPITALEA
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Introduccion / Objetivo

Plan de formacion especifico en ecografia pulmonar clinica.

Capacitacion para reconocer hallazgos ecograficos comunes e
interpretarlos en el contexto clinico.
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Sin embargo, alguna vez, hemos identificado imagenes inhabituales
planteando la posibilidad de error de interpretacion...

Objetivo: evaluar la capacidad de los residentes y pediatras de
urgencias en reconocer una imagen ecografica inhabitual, a pesar de
compartir caracteristicas comunes con una consolidacion/neumonia.




Métodos

Caso clinico: paciente de 18 meses, estable, febril, EPc para
descartar neumonia...

Imagenes de un paciente diagnosticado de neuroblastoma. Masa
tumoral toracica en la EPc realizada en urgencias.
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Residentes y Pediatras de Urgencias invitados por los investigadores
a participar en la resolucion del caso clinico.

Visualizacion de las imagenes directamente en el ecografo.
Simulacion de una situacion real en horario de noche.




Métodos

Se consideraba adecuado identificar una imagen
ecografica inhabitual no sugestiva de neumonia, pedir
ayuda y/o iniciar estudio.

‘ Se consideraba inadecuado sospechar una neumonia.
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Tras la resolucion del caso se realizaba un feedback con los
participantes.




Resultados

Participaron 20 médicos en el estudio (6 pediatras de urgencias y 14
residentes).

3 pediatras de urgencias y una residente fueron excluidos por
conocer el caso.

Las 6 adjuntas y 13 residentes actuaron adecuadamente.

Un residente, a pesar de haber verbalizado claramente el aspecto
“extrano” de las imagenes en un primer momento, finalmente
diagnostico el paciente de neumonia.
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Resultados

El motivo del error en el proceso diagndstico parece ser debido al
uso de un atajo cognitivo que induce un sesgo cognitivo conocido
como la retirada de la cebra.

Ocurre cuando un diagnéstico raro (la cebra, en vez del caballo),
figura prominentemente en el diagndstico diferencial, pero el
médico carece de la confianza y experiencia suficiente para
mantener su impresion diagnostica.
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Conclusion

éComo influye el proceso reflexivo en la actuaciéon médica?
Dos sistemas de pensamiento, heuristico, sesgos cognitivos...

La vida es breve; el arte, largo; la ocasion, fugaz; la
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experiencia, enganiosa; el juicio, dificil. 2
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(Hipocrates)

Este estudio demuestra que si bien la ecografia clinica es una
herramienta muy valida, conviene utilizarla siempre teniendo en
cuenta nuestras limitaciones, entre ellas, cierta vulnerabilidad a los
sesgos cognitivos, sobre todo en un campo que todavia carece de
evidencias cientificas respeto a la integracion de la ecografia
pulmonar clinica en las guias de actuacion clinica.




