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Informacion General

REVISION DE LIBROS

Burnell R. Brown Jr.: Anestesia y el paciente con enfer-
medad enddcrina. Editorial El Manual Moderno, Méxi-
co, 1983.

El médico anestesi6logo sabe que un paciente so-
metido a un acto anestésico quirtrgico pone en juego una
serie de mecanismos neuro-humorales, que constituyen la
respuesta a la agresion y que tienen el objeto de mantener
la homeostasis o el equilibrio organico. Entiende que el
sisterna nervioso en general y el sistema nerviosos vegetati-
vo en particular, estdn arménicamente ligados al sistema
endocrino a través del eje hipotalamo-hipofisis. Es bien
sabido que la respuesta endé6crina a la agresién se genera
en el eje hipotilamo hipofisis y mediante hormonas hipo-
fisiarias que instrumentan la respuesta del resto de las
glindulas end6crinas, como la suprarrenal, pancreas, ti-
roides, etc.

El conocimiento de la fisiologia enddcrina en condi-
ciones de no stress e inclusive durante el stress, es un com-
promiso del anestesiélogo, que con frecuencia debe cola
borar en el tratamiento quirdrgico de pacientes agredidos
por la patologia preexistente; o bien el mismo evento
anestésico quirdargico en si constituye una lesion. Si a lo
anterior, aunamos la existencia de padecimientos endo6-
crinos muy frecuentes, en pacientes quirirgicos, como
diabetes mellitus, hipo e hipertiroidismo, etc., entonces
podemos comprender el por qué es importante que el
anestesi6logo actualice sus conocimientos de endocrinolo-
gia.

El libro “Anestesia y el paciente con enfermedad en-
décrina”, coordinado por el Dr. Burnell R. Brown, es
una obra que contiene los conocimientos basicos de endo-
crinologia, Gtiles en la practica diaria del anestesiélogo
clinico. En €l se extractan las experiencias a este respecto,
de reconocidos anestesitlogos, internistas, endocrinélo-
gos, cirujanos y pediatras adscritos a Hospitales de los Es-
tados Unidos de Norteamérica, se cuenta también con la
contribucion del Dr. Oyama que labora en Japén y cuya

investigacion clinica le ha merecido el reconocimiento en
el tema “Anestesia y respuesta endécrina’”.

Se analizan t6picos de los cuales todo anestesidlogo
estd obligado a conocer y actualizarse constantemente,
como es el caso del capitulo 5: “Manejo preoperatorio del
paciente diabético” y el del capitulo 8: “Manejo periope-
ratorio de la diabetes mellitus”, en virtud de que la diabe-
tes mellitus es un padecimiento que estd presente en un
gran porcentaje de nuestros pacientes.

Por otra parte, tal como lo esbozamos en el inicio de
este comentario, el capitulo nimero 12, intitulado: “In-
fluencia de la anestesia general y la tensién quirtrgica so-
bre el funcionamiento endé6crino”, detalla como es que el
sistema endé6crino de un paciente anestesiado responde a
las modificaciones sobre sistema nervioso, sistema end6-
crino y aparato cardiovascular que la anestesia establece,
este tema es desarrollado por el Dr. Oyama.

La lectura de este libro nos permite entender que
existen algunas patologias poco frecuentes que motivaron
la redaccion de temas especializados, los cuales no deben
ser ignorados por el anestesiélogo, como es el caso del feo-
cromocitoma, insulinoma y la extirpacion de paratiroides.

Por otra parte el anestesiblogo que tiene una practi-
ca en neuroanestesia, sabe que en su conocimiento debe
de incluir los fundamentos de endocrinologia, ya que
existen entidades patologicas, que si bien estn incluidas
dentro del craneo, su terreno fisiopatologico es el sistema
endécrino, como es el caso del eje hipotalamo hipéfisis, la
diabetes insipida, etc.; mismos que son tocados en capitu-
los especializados en este libro.

Existen pues, suficientes razones por las cuales la
presente obra debe ser considerada como un libro de con-
sulta, que conviene incluir en la biblioteca de cada anes-
tesidlogo.
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