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Fallos en la Conducción del Tratamiento: Identificarlos para 
mejorar la respuesta clínica.

RAZONAMIENTO CLÍNICO

Para profesionales de la salud



Repaso

Diagnóstico nosológico

Multimorbilidad

Razonamiento clínico - 
paciente complejo Factores externos

Factores de relación

Internos del individuo

Nuevas 
herramientas
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¿Cuál es la pregunta que quieres responder?

Equilibrio 
Simpato-Vagal - 

HRV

¿?

Agudo

Crónico

Supino

Sedestación

Ortostasis

Basal

Reactividad

Recovery

Lo más importante…

El Razonamiento clínico - 
pacientes crónicos y complejos

Kubios HRV

ELITE HRV
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Dolor lumbar crónico

Alteración del sueño

GERD

Laringitis

Obesidad

Dolor Cervical

Periodontitis

IBS
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Vías y mecanismos de regulación
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Vías y mecanismos de regulación
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Error 1 - Razonamiento basado en tejidos
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Jerarquía de los sistemas

Simpático

N. Esplénico

- 42 años - Mujer

- Dolor lumbar hace 7 años, siendo más intenso en los 2 últimos años.

- El dolor solía ser localizado en zona lumbar izquierda L5/S1. Empeoramiento del cuadro clínico en los dos últimos años, con 

propagación y diseminación del dolor post-covid.

- Fatiga importante durante el día.

- El ejercicio intenso empeora la respuesta al dolor, principalmente por la noche y al día siguiente. 

- Insomnio hace 1 año, bajo estado de ánimo, empieza con dolor de cabeza hace 6 meses.

- Dificultad para comprometerse con sus rutinas personales y profesionales.

- 4 - 5 horas de sueño por la noche, se despierta para orinar 2-3 veces.

- Sueño no reparador.

- Infecciones urinarias de repetición (1 años).

- Alteración de la líbido, se percibe más ansiosa (18 meses), dificultad de relacionarse con personas cercanas.

- Condiciones metabólicas y cardiovasculares en la familia.
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Jerarquía de los sistemas

- 42 años - Mujer

- Dolor lumbar hace 7 años, siendo más intenso en los 2 últimos años.

- El dolor solía ser localizado en zona lumbar izquierda L5/S1. Empeoramiento del cuadro clínico en los dos últimos años, con 

propagación y diseminación del dolor post-covid.

- Fatiga importante durante el día.

- El ejercicio intenso empeora la respuesta al dolor, principalmente por la noche y al día siguiente. 

- Insomnio hace 1 año, bajo estado de ánimo, empieza con dolor de cabeza hace 6 meses.

- Dificultad para comprometerse con sus rutinas personales y profesionales.

- 4 - 5 horas de sueño por la noche, se despierta para orinar 2-3 veces.

- Sueño no reparador.

- Infecciones urinarias de repetición (1 años).

- Alteración de la líbido, se percibe más ansiosa (18 meses), dificultad de relacionarse con personas cercanas.

- Condiciones metabólicas y cardiovasculares en la familia.

Error II: No dar un orden de prioridad a los procedimientos en el enfoque terapéutico 
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No valorar el SGI - Eje Gut Brain

Error III: No considerar la influencia del SGI y de la respuesta inmune en el dolor crónico
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Ejes de regulación Gut Brain - HPA
Estrés Crónico

Síntesis de serotonina


Metabolismo del triptófano

Vías Neurales:


Actividad del SNA y S. Entérico

Integridad de la Barrera Intestinal

 Perturbaciones de la microbiota intestinal

Aumento de la actividad 
del Eje HPA

Activación del S.Inmune y de 
vías proinflamatorias
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Ejes de regulación Gut Brain - HPA

Error IV: Solo considerar la influencia de la alimentación y del microbioma
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La capacidad del profesional

Unifactorial

Modelo biomédico

Alteraciones estructurales

Ejercicio terapéutico

Higiene postural

Reposo
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La capacidad del profesional

Unifactorial

Modelo biomédico

Alteraciones estructurales

Ejercicio terapéutico

Higiene postural

Reposo

Error V: Las creencias y preparación de los profesionales implicados
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Kubios HRV
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