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Emanuel Rivers y col. publicaron en 2001 “Early goal-directed therapy in the treatment of severe sepsis and septic shock™ que
tuvo un fuerte impacto en el drea de terapia intensiva. Mostraron una diferencia significativa de la mortalidad en pacientes sép-
ticos con la resucitacién precoz dirigida por patrones predefinidos. La editorial de TW Evans® resalta el momento de inicio de la
resucitacién, como elemento fundamental para explicar los resultados, comparado con otros trabajos.>* Posteriormente Rhodes
y Bennett,’ basados en la evidencia existente a través de la revisién y conclusiones de un comité de expertos, avalan las conclu-
siones de Rivers. Si bien jerarquizan en el protocolo la medida de la saturacion de oxigeno en sangre venosa mixta/vena cava su-
perior, no encuentran una faceta saliente que explique el beneficio, aconsejando su utilizacién con todos los parametros.

Sin embargo, la aplicacién en la practica clinica del “esquema de Rivers” se ha reducido lamentablemente a conseguir los pa-
rametros predefinidos referidos por el autor o administrar una “hidratacion agresiva” guiada por algunos o ninguno de los mis-
mos. En ambas situaciones, se olvida el elemento crucial del esquema: momento en que se inicia.

Si bien los criterios de ingreso al area de cuidados criticos es privativo de cada institucion, la mayoria de las veces el paciente
recibe su primer resucitacion en la sala de guardia, lugar donde Rivers hizo la randomizacion. Es también equivocado extrapolar
el esquema del autor y esperar iguales resultados en pacientes que vienen del piso de internacion con sepsis evolucionadas.

La educacién médica no ha enfatizado en forma suficiente que el elemento central que valida un trabajo es “Material y mé-
todos”. Obviar ésto, lleva a extrapolar los resultados a poblaciones de pacientes cuyas caracteristicas no son compatibles con el
diseno original.

La sepsis no es una foto, es una pelicula de trama muy compleja, donde se incorporan actores secundarios que se constituyen
en protagénicos. El arte de la Medicina es hacer lo que se debe en el momento adecuado.

A Rivers lo que es de Rivers.
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