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Llegar a la cuarta edicion de un libro de medicina es
de por si un signo de éxito. “Evidencias en Cardiologia
IV” en sus tres primeras ediciones ha tenido el res-
paldo de los lectores y de la critica. (1)

Quienes trabajamos en hospitales generales vemos
permanentemente el libro en manos no sélo de car-
didlogos, sino también de clinicos, generalistas,
terapistas, etc.

La incorporacién del pequefio manual practico a
partir de la 32 edicion lo ha convertido en un acompa-
fiante habitual en el bolsillo del guardapolvo de mu-
chos médicos de guardia.

¢(Por qué el éxito de las ediciones anteriores?

El formato de un manual que condensa la evidencia
de un amplio abanico de temas de terapéutica cardio-
vascular ha sido la base de este libro.

El desarrollo de los capitulos que integran la obra
sigue un orden metodoldgico: una introduccién esque-
mética en el tema, un amplio y pormenorizado anéli-
sis de la evidencia y finalmente un comentario con una
toma de decision personal y practica de los autores.

Seguramente, esta caracteristica de desarrollo
minucioso de la evidencia y un comentario adecuado
a la realidad ha atraido el interés de un importante
grupo de lectores.

¢Colmo es la cuarta edicidon?
Para comenzar, el libro es mucho mas grande que los
anteriores, acompafiado, al igual que la 32 edicion, de
un pequefio manual y un CD.

Este mayor tamafio se debe a la incorporacion de
seis capitulos nuevos. Cabe consignar que también la
32 edicion de “Evidencias en Cardiologia” tenia seis
capitulos méas que la anterior. La consecuencia obvia
es que ya estéa dejando de ser un manual facil de ma-
nipular.

El desarrollo de los capitulos incluye introduc-
cion, revision de la evidencia muy actualizada con
nuevas citas del afio 2005 e incluso referencias a tra-
bajos de investigacion en curso, conclusion e inter-
pretacion.
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Por supuesto que este desarrollo, claramente diri-
gido a ensefar profundamente sobre cada tema, paga
el pequefio costo de una reiteracion de conceptos den-
tro de cada capitulo. El objetivo de transmitir un men-
saje claro se logra con creces.

Una virtud importante de este volumen es que casi
no hay superposicion de conceptos entre las distintas
secciones. Es muy frecuente que en los libros escritos
por multiples autores cada bloque sea independiente
de los otros. En “Evidencias ...” seguramente ha habi-
do un muy importante trabajo de coordinacion que ha
impedido la reiteracion de conceptos y en cada caso se
refiere al lector al capitulo correspondiente.

Con respecto al contenido, “Evidencias en Cardio-
logia” debe su nombre a la dificultad de incluir toda la
cardiologia en una obra. Sin embargo, con el correr de
las ediciones se parece bastante a un texto completo
de terapéutica cardiovascular basado en la evidencia.
Seguramente lo serd con s6lo incorporar progresiva-
mente los pocos temas aun no incluidos, tal vez
hipertension pulmonar por ejemplo.

Sobre los capitulos ya presentes en ediciones ante-
riores debo consignar una importante tarea de revi-
sion y puesta al dia.

Es muy interesante especialmente el Capitulo 1 so-
bre “Interpretacion de ensayos clinicos” que es en si
mismo un claro compendio de cdmo se debe evaluar
una informacién médica. Puede ser leido aun por un
neofito y brinda una breve pero muy completa des-
cripcién sobre como interpretar ensayos clinicos, el
valor del metaanalisis, el concepto bayesiano, etc.

“Evidencias y el paciente individual”, un capitulo
nuevo, es una amena interpretacioén de los autores
sobre epidemiologia clinica y medicina basada en la
evidencia. Ajustadas ejemplificaciones lo hacen de fa-
cil y agradable lectura.

Entre los capitulos de prevencion se ha incorpora-
do a partir de la 32 edicion y es muy util el de hiperten-
sion arterial.

También es importante el tratamiento de la diabe-
tes y de la enfermedad cardiovascular, dada su cre-
ciente prevalencia.
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En el capitulo que trata infarto con ST elevado es
muy interesante la discusion sobre el uso de trom-
boliticos en la Argentina y las causas de la escasa pe-
netracién de los tromboliticos fibrinoespecificos en
nuestro pais. Este es uno de los muchos ejemplos de
por qué un libro de “evidencias” en nuestro pais tiene
una aplicacién local de la evidencia que muchas veces
es diferente de lo que ocurre en otros escenarios.

Sobre arritmias y sincope, cinco capitulos tratan
extensamente esta probleméatica. Tienen un hilo con-
ductor que es un mensaje clinico sencillo.

Otro logro del libro, que amplia notablemente el
espectro de lectores, es haber incluido la patologia
vascular periférica.

Tiene capitulos de enfermedad carotidea, arterio-
patia periférica y aneurisma de la aorta y desde esta
edicion, también diseccidn adrtica, trombosis venosa
profunda y tromboembolia pulmonar.

De los otros nuevos capitulos es notable el de
efectos adversos de los fArmacos, un tema pocas
veces desarrollado en extenso como en esta ocasion.
Es muy interesante el comentario que plantea acer-
ca del costo-beneficio relacionado especialmente con
la suspensidon de farmacos probadamente Utiles y
los efectos colaterales. También es de interés el tema
de los efectos cardiacos de las drogas antineo-
plasicas, motivo de una creciente cantidad de con-
sultas cardiolégicas.

El capitulo dedicado a riesgo perioperatorio es un
desarrollo clasico del tema, correcto y completo. Pero
se trata de un capitulo no totalmente integrado al li-
bro, ya que carece de un comentario profundo de los
autores como es la caracteristica en casi todo el texto.

El tema de insuficiencia cardiaca avanzada com-
plementa el excelente capitulo, ya un clasico, sobre
insuficiencia cardiaca.

Tal vez me hubiera gustado una mayor referencia
a la etapa aguda de la enfermedad con discusion de
algunos items interesantes, como asistencia respira-
toria invasiva 0 no, monitorizacion hemodindmica,
sistemas de diélisis o hemofiltracion, etc.

El capitulo sobre tratamiento de la flebotrombosis
y la tromboembolia pulmonar cubre una falencia im-
portante de las ediciones previas. Presenta un buen
desarrollo del tema, pero con escasa referencia a los
métodos y guias de profilaxis de flebotrombosis y
tromboembolia pulmonar.

El libro principal es acompafiado por un pequefio
manual, al igual que en la 32 edicidn. Se trata de un
resumen notable, muy breve, de lo mas importante
de cada capitulo. Incluye ademas la mayor parte de

las formulas que hemos usado en las guardias duran-
te la residencia.

Es interesante también el apéndice farmacoldgico
con dosis de drogas, preparacion, guias, etc.

La dosis de heparina, usada juntamente con el
activador tisular del plasmindgeno, es algo més alta
que la sugerida en las guias actuales de infarto.

El CD que acompafia al libro permite el acceso a los
abstracts de cada capitulo. Pero como novedad contie-
ne EVICARDIO. Este software para PC y Palm permi-
te el andlisis de puntos finales de cada ensayo clinico y
también, y esto es realmente importante, realizar un
metaanalisis propio entre 700 ensayos clinicos.

En definitiva, este libro me ha entusiasmado y lo
recomiendo enfaticamente.

Para quien conoce a los autores, es natural que “Evi-
dencias ...” sea una excelente herramienta docente.

He tenido la suerte de conocer desde mis primeros
dias en la residencia del Hospital Italiano de Buenos
Aires a los doctores Hernan Doval y Carlos Tajer.

Se trata de personas muy inteligentes y educadas
que comparten un rasgo distintivo, que es la extraordi-
naria generosidad de brindar todos sus conocimientos.

Tengo la impresién de que ellos sienten casi la
obligacion moral de “ensefiar” siempre y eso es lo que
distingue a “Evidencias ...” de otros libros.

Seguramente se han involucrado en cada capitulo
para tratar de ensefiar de la forma més clara y senci-
lla, para discutir cada una de las evidencias y resaltar
cada concepto importante hasta estar seguros de
haberlo transmitido.

Estan acompafiados por un coordinador que ha
hecho muy meticulosamente su trabajo y por un im-
portante grupo de coautores.

Lamentablemente, los nuevos coautores no estan
nombrados ni esta consignada su posicién en la pagi-
na respectiva.

Finalmente, s6lo me queda decir que espero an-
sioso la 52 edicion y puedo concluir con la misma fra-
se que utiliz6 el Dr. Herman E. Schargrodsky al fina-
lizar la critica de la 12 edicion:

“Ha sido para mi un placer leerlo y poder comen-
tarlo. Agradezco haber sido elegido para hacerlo”. (1)

Alberto Caccavo
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