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CONOCIMIENTO DEL,SI'NDROME DE GUILLAIN-BARRE
EN MEDICOS INTERNOS

Elvin Valdez Offrer !

RESUMEN: Se realiz6 un estudio descriptivo de corte transversal prospectivo, con el
objetivo determinar el conocimiento sobre el sindrome de Guillain-Barré en los internos
de medicina de la Universidad Autbnoma de Santo Domingo, Republica Dominicana,
2019. El Universo estuvo constituido por 596 internos de medicina. Se tomé una
muestra aleatoria 132 internos de medicina que cursaban el ciclo de medicina interna
en los hospitales citados. Los internos de medicina tienen un nivel de conocimiento
medio sobre el sindrome de Guillain-Barré, el 85.61 % de los internos de medicina
afirma que la paralisis ascendente simétrica es la que mas se asocia al sindrome de
Guillain-Barré y un 47.73 % alega que dentro de su sintomatologia clasica se
encuentran la arreflexia y la debilidad motora progresiva. Un 52.27% de los internos de
medicina avalan que esta enfermedad puede ser precedida por el dengue e
infecciones gastrointestinales y respiratorias. El 62.12 % de los internos aseguran que
la puncion lumbar y el electromiograma son pruebas diagnésticas de la enfermedad y
un 67.42% sostienen que la plasmaféresis y la administracién de inmunoglobulinas
constituyen el tratamiento del sindrome de Guillain-Barré.

PALABRAS CLAVE: grado de conocimiento, sindrome de Guillain-Barré, internos
de medicina.

ABSTRACT: A prospective cross-sectional study was done, with the objective of
determining the knowledge of the medical interns from the Autonomous University of
Santo Domingo (Universidad Autbnoma de Santo Domingo), Dominican Republic,
2019, in regards of the Guillain-Barre Syndrome. The universe was compounded by
596 medical interns. A random sample of 132 interns was taken, as they were
participating in the internal medicine cycle at the mentioned hospitals. The medical
interns have an average knowledge level about the Guillain-Barre Syndrome, 86.61%
of the interns affirms that the symmetric ascendant paralysis is the one they most
associate with the syndrome and 47.73% claim that areflexia and progressive motor
weakness can be found within its classical symptomatology. 52.27% of the medical
interns endorse that this disease can be preceded by dengue, as well as respiratory
and gastrointestinal infections. 62.12% the interns assure that a lumbar puncture and
electromyogram are diagnostic tests of the disease and 67.42 claim that
plasmapheresis and the administration of immunoglobins constitute the treatment of
the Guillain-Barre Syndrome.
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INTRODUCCION

El sindrome de Guillain-Barré es
un trastorno adquirido de los
nervios periféricos descrito como
una polineuropatia aguda
inflamatoria de inicio subito y de
etiologia generalmente
autoinmunitaria. Se caracteriza por

una debilidad muscular simétrica o

paralisis motora flacida
rapidamente progresiva y
generalmente ascendente,

acompafiada de disminucion o
ausencia de reflejos
osteotendinosos *.

El sindrome de Guillain-Barré es
una enfermedad autoinmune
desencadenada por una infeccién
viral 0 bacteriana que se
caracteriza por una paralisis flacida,
ascendente, simétrica, rapidamente
progresiva de comienzo distal y
avance proximal. A veces llegando
a afectar musculatura bulbar
respiratoria y perdida de los reflejos
osteotendinosos con signos
sensitivos leves y ausentes. Por
una debilidad muscular e hipostesia
distal. Cuyo diagnéstico es clinico.
El tratamiento incluye
plasmaféresis, gammaglobulinas y
para los casos graves ventilacion

mecanica 2.

En la actualidad se realizan
grandes avances en el
conocimiento de las neuropatias
desmielinizantes. El sindrome de
Guillain-Barré posee una patogenia
bien precisada gracias a los
progresos que se realizan en la
reaccion y la respuesta del sistema
nervioso periférico; por lo cual han
mejorado los aspectos clinicos y
terapéuticos del sindrome y se
obtienen resultados beneficiosos.

El sindrome de Guillain-Barré es
una enfermedad autoinmune que
se desencadena por una infeccién
virica o bacteriana y se caracteriza
por presentarse como una debilidad
simétrica rapidamente progresiva,
de comienzo distal y avance
proximal, a veces llega a afectar a
la musculatura bulbar respiratoria;
cursa con pérdida de reflejos
osteotendinosos y con signos
sensitivos leves o ausentes.

En este mismo orden de ideas,
Cea y Quevedo 2, llevaron a cabo
una investigacion a fin de conocer y
caracterizar  epidemiol6gicamente
el sindrome de Guillain-Barré en el
departamento de ciencias
neuroldgicas del Hospital del
Salvador, Santiago de Chile en el
2015. Utilizando un analisis de

método retrospectivo. La incidencia
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fue mayor en hombres (relacion de
2,7:1). El promedio de edad fue de
51 afios. 51.2% de los pacientes
habian presentado cuadros
infecciosos respiratorios 0
gastrointestinales en las 2 o 3
semanas anteriores al diagnadstico.
Los hallazgos clinicos mas
frecuentes fueron tetraparesia,
debilidad facial, hiporreflexia o
arreflexia osteotendinosa 3.
Zambrano L en el afio 2014,
llevo a cabo una investigacion
acerca del nivel de conocimiento
que tiene el personal de salud
sobre el tratamiento de
plasmaféresis en pacientes con
sindrome de Guillain-Barré en el
area de neurologia del Hospital
Eugenio Espejo de la ciudad de
Quito. Utilizando una encuesta
como método de recoleccion de
datos se demostr6 que para un
total de 10 enfermeras solo un
10 % conocian la definicion del
sindrome mientras que el 90 % no
conocia la definicion de la
enfermedad. Un 40 % tenian
conocimiento acerca de los signos
y sintomas mientras que el 60 % no
lo conocian. Solo el 10 % eligi6 la
manera correcta del tratamiento
mientras que el 90 % no conocian

el tratamiento 4.

La literatura y las bases de
datos consultadas, dan cuenta de
otras investigaciones con propdsito
similar, las cuales pretenden
fomentar la educacion continua del
personal de salud comenzando por
el interno de medicina que
constituira la plataforma de la
atencién primaria una vez alcance
su estatus de médico.

En la actualidad se realizan
grandes avances en el
conocimiento de las neuropatias
desmielinizantes. El sindrome de
Guillain-Barré posee una patogenia
bien precisada gracias a los
progresos que se realizan en la
reaccion y la respuesta del sistema
nervioso periférico; por lo cual han
mejorado los aspectos clinicos y
terapéuticos del sindrome y se
obtienen resultados beneficiosos.

El sindrome de Guillain-Barré es
una enfermedad autoinmune que
se desencadena por una infeccién
virica o bacteriana y se caracteriza
por presentarse como una debilidad
simétrica rapidamente progresiva,
de comienzo distal y avance
proximal, a veces llega a afectar a
la musculatura bulbar respiratoria;
cursa con pérdida de reflejos
osteotendinosos 'y con signos

sensitivos leves o ausentes.
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Vale la pena mencionar, que los
médicos internos constituyen la
generacion de relevo de los
médicos generales en las areas
rurales, quienes brindaran la
atencién primaria fundamental de

las diferentes zonas, por lo cual el

manejo efectivo de sus
conocimientos sobre una
enfermedad determinada es

indispensable para la deteccion
temprana de la misma.
Constituyendo asi la diferencia
entre la vida y la muerte del
paciente. Dicho sindrome es
relevante, por tratarse de un pais
endémico del virus del Zika,
Dengue, Chikungunya, lo cual
constituye una amenaza para la
poblacién, generada por la picadura
del mosquito Aedes aegypti.

Esta investigacién determina el
nivel de conocimiento que tienen
los internos de medicina sobre el
sindrome de Guillain-Barré,
determinando Su nivel de
conocimiento sobre su concepto,
calificando su dominio sobre la
sintomatologia, valorando el
conocimiento de las diversas
etiologias identificadas mediante
las  pruebas de Ilaboratorio.
Evidenciando que tanto conocen

sobre el tratamiento de la

enfermedad, identificando Su
conocimiento sobre el prondstico y
comprobando su dominio sobre las
complicaciones y causas de muerte
en pacientes que padecen dicha
patologia.

Por lo anteriormente expuesto,
la investigacion se plantea como
objetivo general determinar el nivel
de conocimiento sobre el sindrome
de Guillain-Barré que tienen los
internos de medicina de la
Universidad Auténoma de Santo
Domingo.

Toda la informacibn que se
obtuvo acerca de los médicos
internos involucrados en el estudio
se manejo bajo completa
confidencialidad por parte del
investigador y reservandose los
nombres y demas datos personales
de estos, solo haciendo enfoque en
la medicién de las variables del
estudio.

Es de suma importancia que el
personal médico posea los
conocimientos necesarios con el
objetivo de identificar  esta
complicacion para evitar asi una
gran tasa de morbimortalidad. La
constante formacion de los internos
de medicina es vital para garantizar
la calidad de atencion en el sistema

de salud de un pais ya que estos
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constituiran los futuros médicos
generales y especialista que
atenderan a los diferentes usuarios

del sistema de salud.

METODOS

La investigacion fue de tipo
descriptivo, de corte transversal
prospectivo con una poblacién
integrada por los médicos internos
de la Universidad Autonoma de
Santo Domingo del periodo marzo
2018 - marzo 2019 que cursaron su
ciclo de medicina interna del
internado rotatorio en el Hospital
Dr. Salvador B. Gautier.

Para la delimitacion espacial de
la investigacion cabe sefialar que el
estudio fue realizado en varios
hospitales de tercer nivel a los que
acuden los internos de medicina
gue cursan ciclos del internado
rotatorio enviados por la
Universidad Autébnoma de Santo
Domingo, sede Central.

El universo estuvo constituido
por 596 internos de medicina de la
Universidad Autonoma de Santo
Domingo. Se tomd una muestra
aleatoria 132 internos de medicina
gue cursaban el ciclo de medicina
interna en los hospitales
seleccionados. No se consideraron

para el estudio los internos de

medicina de la  Universidad
Auténoma de Santo Domingo que
estaban rotando en el extranjero.

Los datos para la realizacién de
la investigacion fueron obtenidos
mediante encuesta a través de un
formulario aplicado a los médicos
internos, a los cuales se les pidi6
su consentimiento su
consentimiento voluntario
informado para poder participar en
la investigacion.

Se disefi6 un  formulario
elaborado a partir de cada una de
las variables del estudio en funcién
de los objetivos propuesto, fue
aplicado a los médicos internos de
la Universidad Auténoma de Santo
Domingo que cumplieron con todos
los criterios de inclusion del
estudio, dichos formularios fueron
llenado por los internos, y estuvo
compuesto de preguntas cerradas,
orientadas a  determinar el
conocimiento sobre el sindrome de
Guillain-Barré.

Se seleccionaron los formularios
de los estudiantes que presentaron
todos los datos. La informacién fue
revisada personalmente por el
equipo de la investigacion e
ingresados en una base de datos
elaborada para tal efecto. Los datos

obtenidos fueron sometidos a una
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revisibon  minuciosa para su
procesamiento y tabulacion.

Se utilizo6 el software de
procesamiento de bases de datos
Epi-Info 7 con la finalidad de lograr
una mayor precision. Los datos
fueron tabulados electronicamente.
Las informaciones estadisticas se
presentaran en cuadros y graficos.
Para la presentacion de los
resultados, los graficos y tablas
fueron procesados en el programa
Microsoft Excel 2010, para un mejor
andlisis e interpretacion de los
mismos. Se calcularon frecuencias
simples y porcentajes.

Para la valoracién del grado de
conocimiento se elaboré una tabla
de acuerdo al siguiente puntaje
obtenido y de acuerdo al nimero de
respuestas acertadas como se
describe en el apartado de

resultados.

RESULTADOS

El sindrome de Guillain-Barré es
la causa mas frecuente de pardlisis
aguda  generalizada. En la
actualidad se realizan grandes
avances en el conocimiento de las
neuropatias desmielinizantes. Es
de suma importancia que el interno
posea los conocimientos

necesarios con el objetivo de

identificar esta afeccién para evitar
asi una gran tasa de
morbimortalidad. Con la siguiente
investigacion lo que se pretende es
fomentar la educacion continua del
personal de salud comenzando por
el interno de medicina que
constituira la plataforma de la
atencién primaria una vez alcance
su estatus de médico general.

Luego de realizar la investigacion
sobre el nivel de conocimiento sobre
el sindrome de Guillain-Barré en
internos de medicina de la
Universidad Autonoma de Santo
Domingo, marzo 2018 - marzo
2019. Se llega a los siguientes
hallazgos:

Al elaborar la tabla de valoracion
de los resultados obtenidos (Tabla
1), se define como criterio de
calificaciéon la  frecuencia vy
porcentaje de las respuestas
acertadas dadas por los internos
gue formaron parte del grupo de
estudio. En este sentido, si la
respuesta correcta conto con una
frecuencia relativa entre 100 % vy el
70 % se considera que se tiene un
conocimiento  alto de dicho
indicador. Si la respuesta correcta
conto con una frecuencia relativa
que oscila entre el 69% y el 39% se

considera que el conocimiento que
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Nivel de % de
conocimiento respuestas
acertadas
Alto 100-70
Medio 69-39
Bajo <38

Tabla 1. Distribucién del grado de
conocimiento segun el porcentaje de
respuestas acertadas.

Fuente: Elaboracion propia.

se tiene de dicho indicador es
medio. En el caso de que el
porcentaje de la respuesta correcta
sea igual o menor al 38 % se
considera dicho indicador con un
grado de conocimiento bajo.

Este estudio revela que el
83.33 % tienen wuna acertada
definicion del termino neuropatia y
otro 88,64 %de los encuestados
conocian la definicién correcta del.
sindrome de Guillain-Barré, datos
que difieren de la investigacion
realizada por. Zambrano L. en abril
del afio 2014 acerca del nivel de
conocimiento que tienen las
enfermeras sobre el tratamiento de
plasmaféresis en pacientes con
Sindrome de Guillain-Barré en el
area de neurologia del Hospital

Eugenio Espejo de la ciudad de

Quito. En el que solo un 10 %
conocian la definicion del sindrome
mientras que el 90% no conocia la
definicion de la enfermedad.

De acuerdo a los signos
asociados al sindrome de Guillain-
Barré, el 85.61 por ciento de los
internos de medicina afirman que la
paralisis ascendente- simétrica
sones uno de los que mas se
asocian. Sin embargo, en relacién a
la  sintomatologia  clasica el
conocimiento es bajo al revelar que
tan solo el 14.49 % respondié de
forma asertiva.

De acuerdo a las 4 variantes del
sindrome de Guillain Barré, el 79.55
por ciento de los internos de
medicina seleccionaron la
polineuropatia desmielinizante

inflamatoria  aguda, neuropatia
axénica motora aguda, neuropatia
axobnica sensitivo- motora aguda y
sindrome de Miller-Fisher, siendo, a
juicio de los internos de medicina
las variantes mas frecuentes del
sindrome de Guillain-Barré la
polineuropatia desmielinizante
inflamatoria aguda con un 58.33 %
de respuestas acertadas,
considerandose como un grado de
conocimiento medio.

En atencion a las posibles

causas que segun su etiologia
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pueden desencadenar el sindrome
de Guillain-Barré el numero de
respuestas acertadas da cuenta de
un nivel de conocimiento medio;
evidenciandose una  situacion
similar cuando se les interrogd
acerca de las manifestaciones
clinicas, signos y sintomas que
ponen en duda el diagnostico, asi
como también el signo mas
fidedigno del sindrome estudiado.

De acuerdo a la localidad
anatbmica mas afectada en el
sindrome de Guillain-Barre, un
86.36% de los internos dicen que
las extremidades inferiores
coincidiendo con la respuesta
correcta lo que hace inferir al
investigador que el grupo de estudio
posee un alto conocimiento en
relacion a este indicador.

Un 67.42 % de los internos de
medicina dice que el tratamiento del
sindrome de Guillain-Barré es la
plasmaféresis y la administracion de
inmunoglobulinas.  Este  estudio
muestra que los encuestados
sabian tratar de manera correcta,
pero con nivel medio de
conocimiento, el sindrome de
Guillain-, datos que difieren
significativamente del estudio
realizado por. Zambrano L. en el

que solo el 10 por ciento eligio la

manera correcta del tratamiento
mientras que el 90% no conocian el
tratamiento de la enfermedad.

En cuanto al prondstico del
sindrome de Guillain-Barré el
40.91 % de los internos de medicina
dice que solo un 85 % de los
pacientes logra la recuperacion
funcional y que las complicaciones
pulmonares (63.64 % de aciertos)
son una de las principales causas
de la muerte en el sindrome de
Guillain-Barré, lo que expresa un
conocimiento medio en materia
pronostico y muerte producto de la
enfermedad (Tabla 2).

A la luz del contenido de la tabla
3 y del niumero de respuestas que
obtuvieron una alta frecuencia y
porcentaje, puede inferir que la
poblacién de estudiantes tiene un
conocimiento medio acerca del
Sindrome de Guillain-Barré.

En cuanto al conocimiento que
poseen los internos de medicina
sobre sindrome de Guillain-Barré,
segun el hospital donde realizo su
ciclo de medicina interna, se pudo
observar que los internos de
medicina del Hospital Salvador B.
Gautier mostraron un nivel alto de
conocimiento con una frecuencia de
14 casos, seguido del Hospital

Central de las Fuerzas Armadas con
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Indicadores Grado de conocimiento
Alto Medio Bajo

Termino neuropatia 83.33
Definicion Sindrome de Guillain-Barré 88.64
Signos asociados 85.61
Sintomatologia clasica 14.49
Cuatros variantes 79.55
Variante més frecuente 58.33
Causas segun su etiologia 52 97
Manifestaciones clinicas 61.36
Signos y sintomas que ponen en duda

oI 41.67
el diagndstico
Signo mas fidedigno 54 55
Localidad anatdmicas mas afectadas 86.36
Pruebas diagnosticas usadas 30.30
Tratamiento 67.42
Pronostico 4091
Causas de muerte 63.64

Tabla 2. Distribucion de la poblacién segun grado de conocimiento e indicadores del
estudio.
Fuente: Elaboracion propia.

Grado Respuestas correctas
Alto 9-15

Medio 5-8
Bajo <5

Tabla 3. Grado de conocimiento segun el nimero de respuestas correctas.
Fuente: Elaboracion propia.



Revista de la Facultad de Medicina, Volumen 45 — Numero 3, 2022

un nivel alto de conocimiento con
una frecuencia de 12 casos. Los
internos del Hospital Juan Pablo
Pina tenian un nivel medio de
conocimiento sobre el sindrome de
Guillain-Barré con una frecuencia de
17 casos. Seguido por el Hospital
Dr. Luis E. Aybar donde los internos
obtuvieron un nivel de conocimiento
medio con una frecuencia de 13
casos, el Hospital Dr. Mosco Puello
internos de medicina

donde los

presentaron un conocimiento medio

sobre el sindrome con una
frecuencia de 12 casos y por ultimo
el Hospital Padre Billini en el cual
los internos de medicina mostraron
un nivel de conocimiento medio con
una frecuencia de 11 casos. Se
pudo observar que el 34.09 % de
los internos de medicina habian
cursado 5 ciclos, mientras que un
30.30 %

ciclos (Tabla 4).

habian cursado solo 4

Hospital donde realiz6 ciclo de Alto Medio Bajo
medicina interna f % f % = %
Hospital Central FF.AA. 12 2222 7 1029 3 30.00
Hospital Dr. Moscoso Puello. 9 16.67 12 1765 1 10.00
Hospital Dr. Salvador B. Gautier 14 2592 8 11.76 -
Hospital Juan Pablo Pina 4 740 17 2500 1 10.00
Hospital Luis E. Aybar. 7 1297 13 1911 2  20.00
Hospital Padre Billini. 8 1481 11 1618 3  30.00
Total 54 100 68 100 10 100

Tabla 4. Distribucion de la poblacion segun grado de conocimiento y establecimiento

de internado rotatorio.
Fuente: Elaboracion propia.
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CONCLUSIONES

El sindrome de Guillain-Barré
esta considerado como una
enfermedad de importancia tanto a
nivel mundial, como para la salud
publica de nuestro pais y de manera
puntual para los estudiantes de
término de medicina de la
Universidad Auténoma de Santo
Domingo (UASD). Ademas del
incremento de dicha enfermedad y
la incidencia de casos vinculados al
Zika virus, transmitido por el
mosquito Aedes Aegyptis, que es
endémico de nuestro pais, lo que
representa un alto riesgo en la
poblacion general de susceptibilidad
hacia el sindrome de Guillain-Barré
y a sus complicaciones severas,
aumentando las cifras de
morbimortalidad en dicha poblacion.
Lo cual podria ser prevenibles
teniendo médicos egresados con la
suficiente capacidad y orientacion
clinica sobre la enfermedad.

De la investigacion se desprende
que, en relacién al dominio que
presentan los internos de medicina
de la Universidad Autonoma de
Santo Domingo del periodo marzo
2018 - marzo 2019, estos
evidencian tener un nivel de
conocimiento medio sobre el

sindrome de Guillain-Barré.

Se valora asi mismo, que los
internos de medicina que cursaron
el ciclo de medicina interna en el
Hospital Salvador B. Gautier tienen
un mayor dominio respecto al
sindrome de Guillain-Barré que los
gue cursaron el ciclo de medicina

interna en los demas hospitales.
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