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Resumen 

El impacto de los neologismos médicos en la práctica clínica y la 
comunicación médico-paciente, es un fenómeno esencial impul-
sado por los avances científicos y tecnológicos. Nuevos términos 
como "biomarcador" o "telemedicina" se han integrado en herra-
mientas clínicas como las historias clínicas electrónicas. Se discute 
el uso de estos términos: mientras facilitan la comunicación entre 
especialistas y nombran nuevas realidades, también pueden crear 
barreras para la comprensión del paciente, para el intercambio de 
información en grupos de no especialistas, afectando la relación 
médico-paciente y la adherencia a tratamientos. Además, se 
aborda la necesidad de estandarización, la relevancia de incluir su 
análisis en la formación médica y el potencial de las herramientas 
de procesamiento del lenguaje natural (NLP) para mejorar la ac-
cesibilidad de la información. En última instancia, el uso de neolo-
gismos debe equilibrar la precisión técnica con la claridad y la em-
patía para optimizar la experiencia del paciente y la seguridad clí-
nica. 

Palabras claves: 
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Medical neologisms in clinical practice: 
composition, use and functional application. 

Abstract 

The impact of medical neologisms on clinical practice and physician-patient 
communication is a fundamental phenomenon driven by advances in sci-
ence and technology. New terms, such as "biomarker" and "telemedicine," 
have been integrated into clinical tools, including electronic medical rec-
ords. The use of these terms is discussed: while they facilitate communica-
tion between specialists and name new realities, they can also create barriers 
to patient understanding and information sharing among non-specialist 
groups, affecting the physician-patient relationship and treatment adher-
ence. Furthermore, the need for standardization, the importance of incor-
porating their analysis into medical training, and the potential of natural 
language processing (NLP) tools to enhance information accessibility are 
addressed. Ultimately, the use of neologisms must strike a balance between 
technical precision and clarity, as well as empathy, to optimize the patient 
experience and clinical safety. 
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Estimado Editor General: 
Diversos estudios han abordado el fenómeno de los neologis-
mos médicos desde distintas disciplinas, como la lingüística 
aplicada, la terminología clínica y la comunicación médico-
paciente [1–5]. La emergencia de términos como "biomarca-
dor", "telemedicina" o "neurobioética" ha sido objeto de aná-
lisis por su carga semántica, su función social y su impacto 
comunicativo en entornos clínicos [6-8]. La literatura reciente 
también destaca la necesidad de comprender estos términos 
en el marco de la historia clínica electrónica y la práctica pro-
fesional cotidiana [9-10]. 

El lenguaje especializado en medicina cumple un papel 
central en la práctica clínica moderna. En este ámbito, los 
neologismos —términos recientemente incorporados al lé-
xico— emergen como respuesta a necesidades de denomina-
ción generadas por descubrimientos científicos, avances tec-
nológicos o fenómenos emergentes. En la actualidad, térmi-
nos como "biomarcador", "telemedicina" y "neurobioética" 
han trascendido del discurso académico a la comunicación 
clínica. Aunque el término "covidiota" ha sido relevante en la 
comunicación popular, su inclusión en un artículo académico 
en este contexto específico requeriría una justificación más 
detallada por su naturaleza coloquial y potencial sesgo. 

Estos términos permiten identificar realidades nuevas, 
facilitar la comunicación entre especialistas y estructurar dis-
cursos científicos. No obstante, también pueden introducir 
barreras en la comprensión de los pacientes si no se integran 
adecuadamente a la práctica asistencial. 

Mediante una búsqueda sistemática en bases de datos 
académicas (PubMed, Scopus, ScienceDirect, Google Scho-
lar), utilizando palabras clave como “neologismos médicos”, 
“terminología clínica”, “historia clínica electrónica” y “comu-
nicación médico-paciente”, de publicaciones recientes entre 
el 2019 al 2025, 15 estudios previos y 15 nuevas fuentes enfo-
cadas en la aplicación clínica de los neologismos reportan 
neologismos médicos acuñados en publicaciones científicas, 
que también se integran a herramientas clínicas como los sis-
temas de historia clínica electrónica (EHR), consentimientos 
informados, guías de práctica clínica y plataformas de teleme-
dicina. 

El uso de neologismos en la historia clínica electrónica 
(EHR): Diversos estudios (p. ej., Patel [16], 2021; Zhang [18], 
2023) evidencian que los médicos tienden a utilizar abrevia-
turas y neologismos técnicos no estandarizados que pueden 
dificultar el acceso del paciente a su propia información mé-
dica. 

 

La relación médico-paciente también ha sido modificada,  in-
vestigaciones como las de Chuang [17] (2020) y Ramírez-
Sánchez [21] han demostrado que el uso excesivo de términos 
técnicos reduce la comprensión del paciente y su participa-
ción en la toma de decisiones compartidas. 

Sobre la formación médica,  autores como Huerta [20] 
(2021) plantean que los programas de educación médica de-
ben incluir el análisis de neologismos para mejorar las habili-
dades comunicativas de los futuros profesionales. 

Neologismos no aceptados fueron los mencionados en la 
pandemia de COVID-19. La pandemia introdujo términos 
como “infodemia” y “covidiente” (o "covidiota"), que fueron 
ampliamente utilizados en redes sociales y medios, afectando 
la percepción pública y profesional sobre la enfermedad, aun-
que estos neologismos pudieron condicionar la adherencia a 
medidas sanitarias [22], no fueron estandarizadas en algún 
artículo médico. 

Los neologismos cumplen una función indispensable en 
la medicina contemporánea: nombrar lo nuevo y lo complejo. 
Sin embargo, su integración a la práctica clínica plantea di-
versos desafíos. Si bien favorecen la precisión terminológica 
entre profesionales, también pueden generar brechas comu-
nicativas con los pacientes, especialmente cuando no se expli-
can adecuadamente. 

La literatura consultada indica que los sistemas automa-
tizados de lenguaje natural (NLP), como los que utilizan GPT 
y BERT, se están empleando para traducir notas clínicas a un 
lenguaje más accesible. Según Jain [19] (2023), esta estrategia 
mejora la comprensión del paciente y reduce la ansiedad 
frente a términos desconocidos. 

Asimismo, la falta de estandarización puede llevar a erro-
res clínicos o administrativos. Estudios en hospitales de Reino 
Unido y Canadá (Lewis [23], 2022; Tremblay [24], 2023) 
muestran que la ambigüedad terminológica afecta la inter-
operabilidad de los sistemas EHR 

En conclusión, la creación y adopción de neologismos en 
medicina es un fenómeno inevitable y necesario. No obstante, 
su uso clínico debe guiarse por criterios de claridad, pertinen-
cia y accesibilidad. Los profesionales de la salud deben balan-
cear precisión técnica con empatía comunicativa. La integra-
ción de estos términos debe ser supervisada éticamente, incor-
porada a los programas educativos y revisada en función de 
su impacto en la experiencia del paciente. 
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