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Es diffcil concretar el contenido de
esta monograffa que plantea un tema
cada vez més de actualidad: los limites

desarrollo creciente puede ir ensombre-
ciendo de tal forma los saberes clinicos
que lleguen a marginarlos. Digamos
para comenzar dos premisas: que no
toda la Medicina, considerada como el
arte de curar, es siempre cientifica y que
sin ciencia no hayen su-sentido estricto
Medicina.

El autor de esta monografia, excelen-
te colega orientado en gran parte hacia
la Endocrinologia, es un excelente médi-
co, lleno de sanas inquietudes, que ejer-
ce en Santa Cruz de Tenerife, en donde
le conoci. Tiene una indudable forma-
cién britdnica, como recuerda en la dedi-
catoria a su esposa (Ena) que por serlo
justifica en parte su clarividencia.

Estas brevisimas consideraciones me
parecen imprescindibles para penetrar
en el pensamiento del autor de estas
cuatro disertaciones, el Académico Dr.
Durén Molina, que tiene una larga expe-
riencia préctica, de la que da buena
cuenta en la casufstica que comenta a lo
largo de sus reflexiones, como de per-
manente lector, muy sutil en el hallazgo
bibliogréfico, como se demuestra en su
bien trazada prosa, transparente en su
contenido y espléndidamente adornada
con una excelente informacién, que
hace gratisima vy atrayente la lectura.

Como mi referencia tiene que ser bre-
ve, trataré de comunicar exclusivamente
cudl es, a mi juicio, el mensaje que se
deriva de las amenfsimas y muy cultas
cuatro disertaciones tras un prefacio
introductor en donde explica el Dr.
Duréan "las causas de aparicién de este...
optsculo” de 60 paginas con muy selec-
cionadas citas bibliograficas. Sucesiva-
mente presenta: las fronteras de la cien-
cia; asesoramiento clinico de la funcion
tiroidea; crisis energética generalizada
orgéanica y su més adecuado tratamien-
to; hipertensidén arterial.

A nuestro parecer la lectura de estos
trabajos, Hlenos de apasionadas y con-
cienzudas observaciones tanto directas
como fruto de muy seleccionados auto-
res, demuestra por un lado cémo la
experiencia personal sigue siendo
imprescindible en el quehacer de! clini-
co, si estd loégicamente valorada y que
los carriles trillados del saber cientifico,
imprescindibles, no se pueden utilizar

de la flamada Medicina Cientifica, cuyo -

con actitudes rigidas y siempre estereo-
tipadas, sino como buen estratega utili-
z&ndolos segln las circunstancias indivi-
duales. He ahf la gran incognita de la cli-
nica, que sigue siendo maestra en el arte
de curar.

Termino con una frase del Dr. Durén
en su prefacio: “los hemos ordenado
—se refiere a los hallazgos recogidos,
como pieza para formar un cuadro— en
combinaciones distintas a la considera-
da actualmente ortodoxa... con resultado
tan positivo que se nos hace imprescin-
dible publicarlo”. i

En resumen podriamos concluir sefia-
lando que en la Reestructuracién Racio-
nal de la Medicina Cientifica, |la persona-
lidad del médico sigue siendo esencial.
E. Ortiz de Landazuri.

Infectious diseases: Epidemio-
logy and Clinical Practice

A. B.. Christie.

Tercera edicién. 1980. Ed. Churchill Livings-
tone. 1033 pp. Edinburgo. Londres. Mel-
bourne y New York. 1980.

Este manual de Enfermedades infec-
ciosas: Epidemiologia y préactica clinica,
de 1033 péags., estd distribuido en su
tercera edicibn en 40 capitulos de los
cuales salvo el primero dedicado a pro-
blemas conceptuales (la epidemiologiay
la clinica) y el Gltimo sobre Inmuniza-
cion, los demés estdn sucesivamente
dirigidos a problemas propios de la pato-
logia médica en su proyeccion infeccio-
sa: salmonellosis; fiebres tificas; disen-
terfa; colera; gastroenteritis {1: Giardia-
sis y Campylobacter y 2: Virus y E. Coli);
botulismo; viruela; varicela; herpes (zos-
ter y simples); infecciones agudas respi-
ratorias; sarampion; rubeola; parotiditis;
hepatitis; enterovirus; meningoencefali-
tis (agudas, arbo, post, letargicas);
meningitis linfocitarias (aséptica, viral,
corio); poliomielitis; meningitis (bac-
teriana y otras), tos ferina; tétanos;
antrax; rabia; tubaremia; rickettsias; fie-
bre Q; psittacosis; brucelosis; leptospi-
rosis; difteria; mononucleosis; citome-
galovirus; toxoplasmosis; estreptoco-
cias; eriterna exudativo multiforme;
Indice (pags. 971 a 1033) muy bien
detallado.

Para dar una visién rapida del conte-
nido de este libro que tiene un auténtico
enfoque universal, proyectado hacia
todos los continentes con una sisteméti-
ca anglosajona, pondremos dos ejem-
plos: el capftulo 13 (Infecciones agudas
respiratorias) y el 29 (Rickettsiosis).

Infecciones agudas respiratorias
(pags. 304 a 357): Introduccion. Parasi-
tismo respiratorio. Adaptacién. Reac-

cidn. Sindromes de vias altas, bajas, mix-
tas y otras. Descripcién de cada uno de
ellos. Agentes infecciosos. Diagnostico y
tratamiento.  Prevencién. Bibliografia
(403 citas).

Rickettsiosis (pags. 775 a 800):
Introduccién. Bacteriologia. Epidemio-
logia. Patologia, manifestaciones clini-
cas, diagnostico, pronostico y tratamien-
to. Enf. de Brill-Zinsser. Tifus murino.
Fiebre de Tsutsugamushi, montafias
rocosas; Rickettsial pox. Bibliografia
(107 citas).

En resumen: un excelente libro que
plantea la posibilidad de hacerlo méas
reducido para los estudiantes. £. Ortiz de
Landdzuri.

Clinica de las alteraciones
acido-basicas y electroliticas
Rose BD, Burton D.

Ed. Toray S. A. 5634 pp. Barcelona. 1980

Nuevo volumen sobre el tema de las
alteraciones hidroelectroliticas y del
equilibrio acido-base, siempre interesan-
te y actual. A lo largo de veintinueve
capitulos, divididos en cuatro partes, se
consideran aspectos fisioldgicos, fisiopa-
tolégicos, clinicos y terapéuticos. Es bien
conocida la dificultad que, para estu-
diantes y graduados, representa la inte-
gracién de conceptos fisico-quimicos, a
menudo complejos, con ta comprension
fisiopatologica y la actitud clinico-
terapéutica.

Este volumen expone de forma senci-
lla y did4ctica los conceptos fundamen-
tales acerca de la fisiologia del agua y
electrélitos, fisiologia renal, regulacion
del equilibrio hidroelectrolitico y clinica
de las principales alteraciones hidroelec-
troliticas y del equilibrio 4cido-base. El
propdsito principal —segtin el autor— es
permitir la mejor aproximacién a los pro-
blemas clinicos por los que todas las dis-
cusiones fisioldégicas se correlacionan
con situaciones en medicina clinica.
Cabe sefialar, a este respecto, que, al
final de cada capftulo se plantean una
serie de problemas dirigidos a la autoe-
valuacion det lector, que le permite fijar
conceptos y comprender situaciones
que tienen su correlacién con la praxis
clinico-terapéutica. La bibliografia que
se acompafia es amplia y relativamente
reciente. Esquemas, figuras y tablas faci-
litan la comprension del texto.

En resumen, libro recomendable para
alumnos de cursos clinicos y postgra-
duados que facilita la revisién de con-
ceptos fisioldégicos y su integracion con
la fisiopatologia y clinica del amplio e
importante tema de la patologia y clinica
del agua, electrolitos y equilibrio 4cido-
base. /. Lucas Ros.
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