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Dentro de la organización de una expedición, 
siempre se ha considerado como una necesidad 
secundaria la asistencia sanitaria, como lo de­
muestra el número de aquellas realizadas sin un 
médico, a pesar de ser su presencia exigida por 
la Federación Nacional. 

Por otra parte, en otro gran número de ca­
sos, este problema se ha soslayado mediante 
una solución intermedia, buscando en el último 
momento a un médico conocido, que acompa­
ñara a los expedicionarios, cumpliendo con ello 
el incómodo expediente. Este médico unas ve­
ces montañero, pero no práctico en la patolo­
gía de la expedición, otras veces bien prepara­
do técnicamente, pero no físicamente para se­
guir a los expedicionarios, se va a encontrar con 
una serie de dificultades ambientales, físicas y 
hasta terapéuticas, que van a disminuir su efi­
cacia asistencial. 

¿Cómo debe ser este médico expedicionario? 
; Qué condiciones y conocimientos debe reunir? 
Todo esto será planteado en esta comunicación. 

CONOCIMIENTOS NECESARIOS 

Debemos partir de la base de que el médico 
expedicionario va a trabajar sobre un equipo 
de gente joven, sana, previamente seleccionada 
y entrenada especialmente para la realización 
de las metas fijadas. 

Naturalmente, para ello ha sido preciso un re­
conocimiento general previo, eliminando a to­
dos aquellos aspirantes que no reúnan condicio­
nes físicas, o con una patología que los incapa­
cite para dicha expedición. 

La realización de este reconocimiento previo 
lo debe realizar no uno, sino un equipo de es­
pecialistas, que en colaboración decidirán las 
posibilidades de cada uno de los miembros, me­
diante la realización de diversas pruebas (P. so­
bre esfuerzo, fichas térmicas, biométricas, bate­
rías de test, etc.). 

Así pues será sobre esta base (gente joven, 
entrenada y sana) donde se desarrollará la pa­
tología expedicionaria, patología que el médico 
deberá conocer. 

1. Patología deportiva 

Provocada por el esfuerzo. Atenuada gracias 
al reconocimiento previo, mediante el entrena­
miento y la selección. 

2. Patología del medio 

Altura / ipoxia • • ^ agudas 
I Mal de montaña < „ , , 

11*. subagudas 

Frío {Congelaciones 

Acaloramiento 
Agotamiento por el calor 
Deshidratación 
Decloruración (Alt. elecírolit) 
Golpe de calor 
Anhidrosis terniogénica 

Calo r excesivo 

Patología de las radiaciones 
Eritemas 
Conjuntivitis Q. 
Insolación 

í Epidemiológicos (End.) 
Factores ambientales j Higiénicos 

( Alimenticios 
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3. Patología general 

Gastritis, enteritis 
I Afecciones respiratorias 

Médica \ Metabólicas 
[ Urológicas 
\ Alérgicas, etc. 

' Urgencias abdominales 

n • ' • j Traumatológicas Quirúrgica ^ ^ 
Preparación y mantenimiento del 

accidentado durante el traslado 

Psicológica: muy importante. El médico de 
la expedición, no sólo por sus conocimientos, 
sino por su situación especial (él no está reali­

zando una hazaña competitiva, sino una asis­
tencia sanitaria), debe junto con el jefe de ex­
pedición, controlar y tratar el estado psíquico 
de los expedicionarios, tan importante como la 
forma física. 

Debemos contar con la rebeldía del expedicio­
nario. Naturalmente, además de todos estos co­
nocimientos, el médico expedicionario, debe 
reunir unas condiciones físicas desde el punto 
de vista deportivo, lo cual nos lleva de la mano 
a pensar en la necesidad de un entrenamiento 
físico tan intenso como aquel a que están so­
metidos los expedicionarios y por tanto ello 
exigiría una dedicación exclusiva, dedicación 
que no puede mantener un club, y por tanto, 
debería ser la Federación Española la única 
entidad que podría mantener un equipo de es­
pecialistas fuertemente preparados, que podrían 
ser cedidos a las expediciones cuando éstas lo 
solicitasen. 




