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Introduccion: la pandemia ocasionada por el COVID-19 estd alterando el funcionamiento de
los hospitales a nivel mundial, la redistribucién de sus recursos econdmicos y de personal.
Debido a ello, se ha realizado una exhaustiva revision de la literatura descrita hasta ahora
sobre la COVID-19 para valorar el impacto de la pandemia en la sociedad uroldgica, y sugerir
estrategias que permitan optimizar la asistencia de los pacientes de forma segura,
minimizando asi el riesgo de contagio.

Material y métodos: en Mayo de 2020 se realiza una revisidon de la literatura utilizando las
paginas de PubMed, Web of Science y ScienceDirect. Se buscaron las recomendaciones dadas
por la European Association of Urology (EAU) y la European Robotic Urology Section (ERUS)
sobre el manejo de los pacientes urolégicos durante la pandemia por COVID-19. Los aspectos
mas destacados fueron la definicién de cirugias esenciales y no esenciales, el uso del equipo de
proteccién individual, los protocolos utilizados en los hospitales para la proteccién de brotes
entre sus trabajadores, la subdivisién en zonas con pacientes diagnosticados de COVID-19 y
zonas limpias, con el triaje pertinente previo al ingreso del paciente, las estrategias para la
prevencion de los contagios durante la cirugia y el postoperatorio inmediato y el impacto que
esta teniendo la pandemia en la formacion de los residentes. Ademds, destacar el papel de la
telemedicina, método que estd adquiriendo importancia dada la necesidad de garantizar la
seguridad de los pacientes y del personal.

Conclusiones: dada la situacién de pandemia actual, con un incremento continuo de los casos
positivos de COVID-19, es esencial plantear una nueva forma de atencidn a los pacientes, que
permita una valoracién adecuada de su enfermedad garantizando su seguridad. Esto conlleva
retos como la implementacién de nuevos circuitos hospitalarios, el uso de la telemedicina
como forma frecuente de asistencia hospitalaria, y la determinacién de la gravedad de la
patologia para decidir el momento mas seguro para recibir un tratamiento.

COMENTARIO:

Se trata de una revisién de la literatura sobre un tema de actualidad que, si bien no esta
directamente relacionado con una patologia uroldgica, afecta directamente a nuestra
especialidad y vida laboral. Ha sido realizada mediante la busqueda de articulos relacionados
con la COVID-19 en motores de busqueda como PubMed, Web of Science y Science Direct.
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La rapidez en el contagio y el incremento de casos de enfermedad por COVID-19 llevé a la OMS
a declarar en Marzo de 2020 esta enfermedad como pandemia mundial. Ha tenido un impacto
trascendental en la organizacién hospitalaria, llevando en muchos lugares a la sobresaturacion
de las camas de Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) y la falta de equipamiento (tanto material
como de personal) para atender de forma adecuada a los pacientes. Esto conllevd una
necesidad de reorganizacion del personal sanitario, la suspensién de cirugias programadas, el
cierre de las consultas presenciales y el incremento del uso de la telemedicina. Esta
redistribucion del personal hospitalario y la disminucidn de la actividad quirdrgica programada,
ha afectado negativamente en la curva de aprendizaje quirdrgica de los residentes y adjuntos
jévenes, habiendo sido necesarias nuevas formas de docencia mediante webinars, cirugias
retransmitidas en directo y otras formas de aprendizaje online™?.

Este articulo realiza una extensa revision sobre este tema, sobre como ha afectado a la
atencién del paciente uroldgico, la necesidad de establecer prioridades a la hora de indicar un
tratamiento quirurgico, la opcidn de dar altas de forma precoz para disminuir el riesgo de los
contagios y la valoracion telefénica de los pacientes. Sin embargo, el impacto de la pandemia
es algo reciente y la informaciéon de la que se dispone es cambiante en funcién de los avances
en el conocimiento del virus y su mecanismo de accidn, por lo que son necesarios mas estudios
sobre el SARS-CoV2 y sus consecuencias; asi como son necesarias las actualizaciones
constantes de los protocolos de actuacion frente a la enfermedad?.

Hay estudios que sugieren una peor evolucidon durante el postoperatorio en pacientes
COVID-19 positivos o con alta sospecha, debido a una mayor respuesta del sistema inmune
como respuesta al estrés que supone la cirugia, si bien se necesita una mayor literatura sobre
este tema” ®. Ademas, debido a la saturacion de las UCls y del material hospitalario, hay que
seleccionar bien al paciente cuyo tratamiento quirdrgico no se puede demorar. Por ello es
importante clasificar las enfermedades en funcidn del riesgo que tienen para el enfermo y el
tiempo que se podria demorar su intervencion sin ser perjudicial para el mismo. Como se
puede ver en la Tabla 1 del articulo publicado por Esperto, et al*, se reflejan los grupos de
prioridad establecidos por la EAU en funcién de la patologia urolégica, los cuales nos pueden
orientar a tomar esta decision.

Si bien en las conclusiones se menciona la telemedicina como una alternativa para la atencién
de los pacientes en la situacién actual, no se desarrolla su uso ni sus limitaciones durante el
articulo, siendo interesante su revision dado el incremento de uso debido a la necesidad de
limitar los desplazamientos y las visitas hospitalarias. Ademads, es necesario ser conscientes de
gue el paciente uroldgico en muchas ocasiones es un paciente de edad avanzada, no tan
habituado al uso de las tecnologias como la poblacién juvenil, ni con un fécil acceso a las
plataformas utilizadas para la telemedicina®®.

Supone un gran reto hacer un buen manejo del paciente urolégico con las limitaciones que
supone el incremento de ingresos por COVID-19 y las medidas para evitar su propagacion.
Como describen en el articulo, son esenciales las subdivisiones en los hospitales en zonas
limpias y contaminadas, el uso constante de medidas higiénicas y mantener la distancia de
seguridad.

Para terminar, comentar el gran trabajo realizado al revisar los multiples aspectos afectados
por la COVID-19 en la sociedad y el paciente uroldgico. Es esencial una actualizacion constante
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sobre este tema debido a los avances que se estan realizando en el conocimiento y el manejo
de esta enfermedad, todavia desconocida en multiples aspectos.
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