giros anglosajones, vertidos a nuestro
idioma demasiado literaimente. £. Alegr/a.

Diagnoéstico radioldgico en
pediatria

Gordon 1.R.S., Ross F.G.M.

Ed. Toray, S. A. 394 pp. Barcelona. 1980.

El intento v el propésito de los auto-
res estén claros: proporcionar un libro a
los médicos que trabajan en el diagnos-
tico de las enfermedades infantiles. Para
ello, el texto estd organizado por siste-
mas; el especial interés, experiencia y
dedicacion de los autores en el campo
de la cardiologia y del sistema muscu-
loesquelético se traduce por la amplia
extension que dedican. al estudio.de su

por sistemas. Otra novedad es que el pie
de las figuras es utilizado para realzar
aquellos datos anatémicos que tienen
una aplicacién clinica.

Como en Europa, suele ser el mismo
anatobmico el que explica también la
Neuroanatomia, se echa en falta que no
hayan incluido en el atlas figuras del sis-
tema nervioso central.

Las figuras son ilustrativas, si bien los
colores —sobre todo las tonalidades
rojas— resultan algo chillones. Las 60
fotografias de anatomia de superficie
son de buena calidad y demostrativas.

En conjunto, resulta una obra de utili-
dad para los estudiantes de Anatomia y,
en general, para el médico. L. Gonzalo.
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ediciones se superen estos problemas y
el libro adquiera la importancia que
merece el tratamiento de {a sintomato-
logia &lgica. J. R Azanza Perea.

Psiquiatria bésica para el
médico de cabecera
Harry S. Abram

El Ateneo. Barcelona.

El titulo que presenta la Editorial "'El
Ateneo”, Psiquiatria Bdsica para el Mé-
dico de Cabecera, dirigido por Harry S.
Abram, profesor de Psiquiatria de la
Escuela de Medicina de la Universidad
de Vanderbilt, Tennesse, y en el que
colaboran un buen nGmero de psiquia-
tras, profesores en diversas Escuelas de

patologia derivada. Capitulos sucesivos
ﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁ
radioldgico en gastroenterologia, afec-
ciones urolbgicas, respiratorias y del sis-
tema nervioso central. Termina el libro
con un capitulo-eminentemente préactico
y de especial interés dedicado a las
manifestaciones radiol6gicas del creci-
miento vy desarrollo y las desviaciones
del mismo, en el que la radiologfa juega
un importante papel de ayuda al pedia-
tra en uno de los temas centrales de su
especialidad, en cuanto que éste siem-
pre trata con el desarrolio y el cambio.

Describe entidades nosologicas
exclusivamente desde el punto de vista
radiolbgico sin comentar aspectos pato-
fisiolbgicos ni clinicos.

Es de sefialar que todos los capitulos
son precedidos de una somera descrip-
cion de los métodos y sistemas de estu-
dio radiolégico convencionales cuyo
conocimiento es deseable y necesario
para la interpretaciéon radiogréfica.

El abarcar toda la radiologfa pediatri-
ca en este volumen implica una gran
condensacion de conceptos, lo cual
requiere una lectura detallada. Se acom-
pafia de abundantes ilustraciones de
aceptable calidad con ejemplos obvios
de lesiones especificas que ayudan a
comprender el texto.

En definitiva, se trata de un buen libro
de consulta para radidlogos y pediatras.
Juan de Diego.

Atlas of Clinical Anatomy
Snell R.

Ed. Little, Brown
19782

Co. 530 pp. Boston.

El atlas del profesor Snell, ilustrado
por un buen artista, T. Dolan, presenta la
novedad, frente a los atlas més frecuen-
tes como el de Sobotta-Becher, Spalte-
holz, Wolf-Heidegger, de disponer las
figuras segn un criterio topogréfico y no

Dolor. Del sintoma al
tratamiento

Manuel Maria Villaverde
C. Wright Macmillam
Aguilar. pp. 417. Madrid. 1980.

El dolor es quizd el sintoma més
constante en la consulta diaria de cada
médico. La consternacién que habitual-
mente plantea al paciente lleva implicita
la necesidad de una répida y decidida
actuacion del médico.

El libro titulado "Dolor. Del sintoma al
tratamiento” describe el empleo de tos
analgésicos en situaciones concretas
précticamente en toda la patologia que
cursa con dolor, de una forma bastante
detallada. Ahora bien, este libro, quizé
por el afo de su primera publicacion,
1977, quizé por estar escrito por y para
médicos anglosajones, pasa por alto
toda utilizacién de varios analgésicos de
reciente introduccidon en la farmacopea
describiendo otros que aln no estan al
alcance del médico espafiol o lo estan
con nombres comerciales diferentes a
los descritos en el texto.

Por otro lado, existe alguna inexacti-
tud importante que puede acarrear pro-
blemas complejos en la préactica clinica,
como es el caso de Dexpropoxifeno que
se describe como un analgésico no nar-
cético siendo la realidad totalmente di-
ferente.

Carece también de normas sobre la
utilizacidn concreta de otros farmacos
no analgésicos en la terapéutica del
dolor, véase los psicofdrmacos, asf como
descripciones de toxicidad y posibles in-
teracciones més frecuentes de los anal-
gésicos.

Es una lastima que el sugerente titulo
que el libro plantea se vea enturbiado
por la falta de desarrollo de algunos
temas vitales para el tratamiento racio-
nal del dolor, lo que en conjunto sumi-
nistra una informacidén incompleta sobre
el tema. Esperemos que en prbéximas

Medicina norteamericanas, es una bue-
na aportacién para la formacidn del aho-
ra denominado médico de familia y, en
general, de cualquiera de los especialis-
tas médicos.

Como dice Maurice J. Martin, director
y profesor del Departamento de Psi-
quiatria y Psicologia de la Escuela Médi-
ca de Mayo, Minnesota, en el prélogo:
‘... el médico fracasa algunas veces al
evaluar su propia reaccién ante los
pacientes; aquellos que son hostiles, exi-
gentes, manipuladores, desconfiados,
persuasivos o polémicos pueden tener
problemas de personalidad por los que
son rechazados abiertamente; de la mis-
ma manera se puede rechazar a los alco-
holicos, a los obesos y a los enfermos en
su etapa terminal. Si el médico no tiene
conciencia de sus sentimientos negati-
vOs con respecto a sus pacientes, puede
pasar por alto muchos indicios verbales
y no verbales que le orientarfan hacia
una mejor relacion interpersonal entre el
médico y el paciente”. Por ello, es evi-
dente que para la eficacia en la relacién
terapéutica el médico debe tener muy en
cuenta los aspectos emocionales del
enfermo y controlar de manera satisfac-
toria sus propias reacciones en el &mbi-
to de la relacibn médico-enfermo.

En este sentido el libro Psiquiatria B3-
sica para el Médico de Cabecera aporta
una importante ayuda. En el texto se
encuentran conocimientos elementales
de Psiguiatria que pueden ser muy Gtiles
para el médico préctico en el desarrollo
de su labor; a lo fargo de sus doce capi-
tulos, se puede apreciar este deseo en
sus autores: ampliar la realidad del
enfermar desde el punto de vista psico-
l6gico para que el médico pueda profun-
dizar més en ella, al ttempo gue se hace
hincapié en las peculiaridades més
importantes de la refacion con el enfer-
mo. Nos interesa destacar de manera
especial los capitulos titulados, "El
paciente cronicamente enfermo” (cap.
4) y "El paciente moribundo’ (cap. 10)
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por su enfoque y claridad expositiva. Al
final del texto, existe un capitulo denomi-
nado “Preguntas de autoevaluaciéon’ en
el que a través de un cuestionario para
cada uno de los capitulos se puede com-
probar el buen aprovechamiento de la
lectura.

En resumen, la lectura de este libro
puede resultar de mucho interés para
médicos y también para estudiantes de
medicina de los ultimos cursos. Precisa-
mente libros como éste que comenta-
mos, se echan mucho de menos debido
a su escasez; el cometido de Harry S.
Abram vy colaboradores es digno de
agradecer al ofrecernos una medicina
més profunda y méas humanizada. P. An-
tén Fructuoso.

Aparato genital femenino.
Consideraciones morfofisiol6-
gicas

Ortiz Urdiain G, Anitua Solano M.

Editorial Médica y Técnica, S. A. Segunda edi-
ci6n. 176 pp. Barcelona.

En esta monografia de 176 péginas,
dirigida por los profesores Ortiz Urdiain y
Anitua Solano de los Departamentos de
Morfologfa Macroscopica y Microscopi-
ca del Colegio Universitario de Alava, se
expone la embriologfa, la anatomia (ma-
croscopica, microscopica y ultraestruc-
tural) del aparato genital femenino, asf
como un breve estudio de la fisiologia
del ovario (p4gs. 91 a 103) y sus correla-
ciones hormonales a lo largo del ciclo.

La monografia, perfectamente pre-
sentada, se orienta a alumnos de medi-
cina y a médicos con indudable éxito, tal
como lo demuestra la aparicién de esta
segunda edicion antes del afio de apari-
cién de la primera. G. Ldpez

Antiinfecciosos en la practica
médica
Marti Mass6 R, Honorato J,

Azanza JR
Eunsa. 290 pp. Pamplona. 1981.

El avance de la patologia infecciosa
es permanente y cuando parece que se
ha logrado ocupar un puesto estratégico
para su radicalizacién o al menos para
su eficaz tratamiento, nos encontramos
de nuevo envueltos en dificultades que
solo el trabajo conjunto de microbi6lo-
gos, inmundblogos, sanitarios, clinicos,
anatomopat6logos y farmacélogos per-
mite dar un paso al frente. En realidad es
una auténtica guerra donde la calidad de
los estados mayores en los centros hos-
pitalarios es fundamental. Por eso, en el
prélogo de este libro sobre antiinfeccio-

sos, el Dr. Marti Massé dice: “Nuestra
intencion es dictar una serie de concep-
tos bésicos que sirvan al clinico como
ayuda para un empleo més racional, efi-
caz e inocuo de los antiinfecciosos”.

Precisamente por ello los autores de
este libro de 290 péginas han ordenado
su exposicibn con una metbdica muy
sencilla, pasando revista a los consejos
préacticos oportunos a los distintos gru-
pos de antibiéticos: B-lactamicos (Peni-
cilinas y Cefalosporinas); Aminoglucési-
dos (Estreptomicina y Gentamicina);
Cloranfenicol y Tetraciclinas; Macrélidos
(Eritromicina, Oleandomicina, etc.);
otros tales como Lincomicina y Rifampi-
cina; finalmente la Fosfomicina, Novo-
biocina, Sulfamidas y Quimioterapicos.
Haciendo un capitulo especial para la
terapéutica antituberculosa.

Lo més importante a nuestro juicio de
esta aportacion al conocimiento de la
patologia infecciosa es que si bien tiene
una clara proyeccién farmacol6gica:
indicaciones, dosis y contraindicaciones,
supone ademés una visibn muy clinica,
tan necesaria ante la cabecera del enfer-
mo, por ser los autores miembros muy
activos del Departamento de Farmaco-
logia no sélo de las Facultades de Medi-
cina y Farmacia, sino igualmente del de
la Clinica Universitaria. Esta simbiosis de
formacién bésica y clinica, precisamente
a través de Departamentos interdiscipli-
narios, se hace patente en la segunda
parte del libro donde, dentro de su fécil
manejo y ello es una de sus ventajas, se
revisan capitulos muy concretos e indis-
pensables en el quehacer del médico,
como son las aplicaciones clinicas de
los antiinfecciosos (p&g. 120). Aqui se
invierten los términos de la cuestion, en
vez de ir del farmaco al enfermo, como
sucedia en la primera parte, el orden se
cambia: del enfermo con su clinica y su
especifica microbiologia a la terapéutica
antiinfecciosa més aconsejable. Revisan-
dose sucesivamente la conducta a
seguir ante los cocos gram positivos y
negativos; bacterias gram negativas vy
entre ellas a las Yersinia, Francisella y
Pasteurella; asi como para las espiro-
quetas.

Como complemento —que a veces es
fundamental en las aplicaciones clini-
cas— se analiza el problema, en parte
iatrogénico, del peligro en la insuficien-
cia renal y hepética —cada vez més
importante— asi como dando los conse-
jos més apropiados en la infancia, en el
embarazo, en la lactancia, y finalmente
el arduo tema de las interacciones medi-
camentosas. Este debe ser motivo de la
mas estricta vigilancia tanto en la medi-
cina familiar como en los centros hospi-
talarios y a lo que en la Clinica Universi-
taria hay una especial dedicacion y expe-
riencia. Me refiero a la implantacion en
la Farmacia, en intima conexién con el

Departamento de Farmacologia, de la
llamada “monodosis’ que permite cono-
cer la medicacion que diariamente toma
cada enfermo. Esta cuidadosa atencion
para cada enfermo ha proporcionado
una indudable experiencia a los autores.

En resumen, un libro que al haber
recogido tan amplia experiencia debe
estar tanto en la consulta del médico en
su ejercicio individual, como en el cuarto
de los residentes de un centro hospitala-
rio, en el pupitre de un estudiante duran-
te su licenciatura e incluso en las Unida-
des de Cuidados Intensivos para que su
lectura esté siempre fresca a la hora de
poner un tratamiento, cada vez motivo
de la mayor responsabilidad profesional
para que a su vez sea verdaderamente
eficaz, en la permanente lucha del clini-
co —sea cual fuese su especializacion—
ante las infecciones humanas, virésicas,
bacterianas y de cualquier otro orden.

Felicitamos a la Editorial Eunsa sobre
todo por el cuidado con el que est4 tra-
tada la presentacién en cuadros muy
amplios y a su vez de gran utilidad los
datos maés importantes. La bibliografia
constituye por su exquisita selecciobn una
labor que demuestra la calidad estudio-
sa de los autores. Es una lastima que
como sucede en general en los libros,
dada la rapidez con que aparecen nue-
vos conocimientos, las Ultimas citas
sean algo retrasadas (jdos afios ya es
tiempo en el saber cientifico actuall).
E. Ortiz de Landdzuri.

Como reconocer y tratar la
Insuficiencia Renal Aguda

Rotellar C.
Editorial Médica y Técnica, S. A., 87 pp. Bar-
celona. 1981.

El Dr. C. Rotellar, en el protocolo de
su libro “Cémo reconocer y tratar la
Insuficiencia Renal Aguda”, afirma que
trata de exponer este tema de una forma
elemental, con objeto de que se puedan
asimilar de forma clara y répida los
aspectos mé&s bésicos y précticos d
este sindrome. g

Para ello utiliza un esquema clésico
de presentacién a base de cinco partes:
Concepto y Clasificacién; Etiologia,
Patrogenia y Anatomfa Patolégica;
Semiologia; Diagnoéstico diferencial;
Profilaxis y Tratamiento. Termina con un
Apéndice de datos préacticos.

El texto se acompafia de 47 figuras
en forma de comics que representan
graficamente aquello que va desarrollan-
do el texto.

En conjunto es un pequefio libro (87
pags.) de muy féacil lectura y compren-
sion, y que en un afén de simplificacion
resulta quizd excesivamente elemental.
A. Purroy.
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