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COMENTARIO BIBLIOGRAFICO

Viabilidad Miocdrdica. César A. Belziti (con colaboradores). Primera Edicidn.
Buenos Aires: Silver Horse, 1997, 152 pp

Este libro trata de la viabilidad o vitalidad miocardica,
de como el miocardio pese a que parezca muerlo, por
su mala o nula funcién, esté vivo aunque atontado (atur-
dido o conmocionado) o hibermado y de como se adap-
ta y tolera injurias lelales cuando antes ha recibido in-
jurias subletales: el llamado precondicionamiento
isquémico. El tema es un buen ejemplo de que hay
preguntas, conceptos y respuestas que solo pueden
surgir de técnicas hasta entonces no utilizadas. Sabia-
mos desde hace mucho que el drea de necrosis
miocardica, resultado irreversible de la isquemia sufi-
cientemente prolongada, es menor que la que corres-
ponde al lerrilorio irrigade por la arteria ocluida, cong-
cimiento que resulta de la indagacién anatémica, pero
;icomo averiguarlo in vivo? También sablamos que al-
rededor del 40% de las zonas con onda Q o disfuncidn
después del infarto de miccardio no estan irreversible-
mente dafadas y pueden recuperarse, aun esponla-
neamente, pero jcomo verlo in vivo? Empezamos por
distinguir una forma particular de dolor en el pecho que,
en 1768, William Heberden (1710-1801) llamé angina
pectoris, antes que Heberden quienes practicaban au-
topsias describieron coronarias “osificadas® y en 1799
Edward Jenner (1749-1823) —el mismo de la vacuna—
y Caleb H. Parry (1755-1822) relacionaron la angina
pecloris con lesiones coronarias. Hubo que esperar que
James B. Herrick (1861-1954) describiera claramente
la trombosis coronaria y @l infarto de miocardio. La des-
cripcion ligura en el clasico de Paul Dudley White (1886-
1973) guian, en cada tema, tiene la gentileza de trans-
cribir la descripcidn original (Heart Dissase. New York:
MeMillan, 1934, pp 411-412: Coronary disease and
coronary thrombosis. Atherosclerosis; p 603-604: An-
gina pectoris). Sostiene Krumbhaar que a quienes les
intriga por qué hubo que esperar tanto para compren-
der eslos hechos deberian leer a Herrick. No podemos
leer a Herrick. Repetimos las razones gque cila
Krumbhaar: observaciones redescubiertas, errores ti-
picos del progreso médico a saltos, falsas leorias que
daspistan, experimentos mal inlerpretados, exceso de
confianza en los métodos dominantes de diagnostico
fisico, ideas autoritarias y errdneas de Karl Frhr. von
Rokitansky (1804-1874) y Rudolf K. Virchow (1821-

1902), designaciones engafiosas para causas y efec-
los. Hubo gue incorporar los conceptos de trombosis y
embolia (Virchow, 1846) y de necrosis, contribucion de
Karl Weigert (1845-1904) (Krumbhaar E. B. History of
the pathology of the heart. En: Gould 5.E. (editor).
Pathology of the Heart. Springfield: Thomas, 1953, pp
3-19). Volvamos al libro que comentamos. Las técni-
cas que permitieron elaborar el concepto de viabilidad
o vilalidad miocérdica han sido la ecocardiografia, los
esludios radicisotépicos, la tomogralia con emisidn de
positrones (PET y SPECT) y la resonancia magnética
(RAM). Este libro analiza, con paciencia y brevedad, los
conceptos de viabilidad miocérdica, atontamiento, hi-
bemacién y el precondicionamignto isquémico y sus
consecuencias clinicas y terapéuticas. Lo hace con tex-
tos concisos y muchos esquemas originales, sencillos
y demostralivos; esquemas que cumplen con su fun-
cién. Especialmente ingenioso es el de las figuras 1 a 4
del capitulo 10 que se refiere a imagenes con Talio 201
en reposo y redistribucion tardia. Las referencias es-
tan casi al dia. En el capitulo 4 la referencia 8 es del
mismo ano en que aparecic el libro; lo mismo ocurre
con la referencia 9 del capitulo 7 v la relerencia 7 del
capitulo 9... pero no vale, son trabajos propios de los
aulores de los capitulos. Mantengo el casl al dia, que,
por otra parte, puede aplicarse a las referencias de cual-
quiar revisién. El comentarisia confiesa que compard
las referencias con las de dos revisiones publicadas en
1998 en conocidas revistas y que leyd simultaneamen-
te con algunos capitulos del libro que tratamos. De los
17 capitulos 12 han sido escritos por el autor principal
y los 5 reslantes por colaboradores con singular expe-
riencia en dreas especiales; todos lienen actividad y
publicaciones sobre los temas que tratan. El capitulo
final, escrito por Belzili, se titula: Algoritmos para al
asludio de la viabilidad miocardica; consiste en esque-
mas de manejo praclico y apreciacidn del valor de es-
tos estudios en situaciones clinicas frecuentes; en sin-
tesis una recapitulacién de como aplicar lo repasado o
aprendido en los capitulos anteriores. El libro esta des-
tinado a médicos residentes, cardidlogos en formacidn
y médicos asistenciales. Ese ha sido @l propdsilo del
autor gque s ha eslorzado en destacar los conocimien-
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tos adquiridos por la investigacidn bésica y en ser claro
y didactico. El riesgo son las repeticiones, que, de to-
das maneras, no lienen importancia, son 152 péaginas;
esmerdndose en podarlas podrian reducirse un poco.
Este inminiscuirse en detalles implica, lal vez, recono-
cer merecimienlos para una nueva edicion. Tal vez el
circulo de destinatarios sea mas amplio que el conce-
bido por el autor; su propdsito de hacer accesible infor-
macion dispersa esta acompanado de abundante dis-
cernimiento. El comentarista expuso el libro a un
medico con las condiciones de destinario ideal —e inad-
vertido- y le pidié que opinara con pocas palabras y en
muy poco liempo. Resultado: conciso, diddctico; claro
en temas que a veces son poco comprensibles; asocia
la leoria con la practica; explica facilmente temas difi-
ciles, de esos que se entienden cuando se leen pero
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que resultan luego dificiles de explicar; ojald hubiera
tenido el libro cuando era residente. ;Qué més puade
pedir un autor?, El comentario es elogioso aun en las
apreciaciones discutibles de este unico (y poco repre-
sentativo) sujelo del experimento que, por supuesto,
puede estar mal interprelado. El libro estd encuader-
nado, cosido y tiene buen papel. Hay defeclos que pue-
den corregirse: la referencia 10 del capitulo 13 esta
incompleta, falta el ano: las referencias 10 del capitulo
5y la 10 del capitulo 13 estan en un tipo distinto a las
demés. Las paginas 100, 101 y 102 estan impresas
muy débilmente en la copia que le tocd a este comen-
larista que no tomé nota de errores tipogrificos, los
hay, son pocos. Una dltima observacidn, el libro adole-
ce de la falta de un indice; termina bruscamente en la
pagina 152,

Etica, ciencia y téenica. Mario Bunge. Buenos Aires: Editorial Sudamericana, 1996, 181 po

5i bien este libro termind de imprimirse en 1996 v por
consiguiente debid comentarse entonces, la rigurosa
actualidad del tema justifica el presente juicio bibliografi-
co, sobre todo en momentos en que la sociedad aumen-
la su asombro ante los avances recientes en ingenieria
genélica.

El autor se propone ayudar a reinstalar el didlogo entre
ciencia y etica, para lo cual demuestra primero que la
ciencia tiene su propio cddigo moral, més adn, la ciencia
@5 una escuela de moralidad (a pesar de los fraudes).

La segunda propuesta de Bunge es invitar a los ex-
pertos en élica a utilizar una metodologia similar a la
cientifica en sus evaluaciones, desde que debieran ad-
mitir que los valores morales tienen fuentes bioldgicas y
sociales investigables cientificamente. Sosliene que las
normas morales debieran ser puestas a prueba de la
misma manera que las leyes cientificas y las reglas téc-
nicas.

El autor reconoce que los cientificos se interesan por
los problemas de la conducta moral desde que advirie-
ron con qué facilidad pueden prostituirse la ciencia y sus

cultores, y pone como ejemplo al nazismo, la bomba
atdmica, elc.

Mario Bunge cree que en la época actual han conflui-
do con paricular intensidad tres comientes a las que lla-
ma ética descriptiva, ética analitica y ética de la ciencia.
Esta confluencia afianza en él la esperanza de que se
deje de considerar la élica como un muestrario de
opiniones, arbitrariedades y utopias de pensadores ilus-
fres.

Textualmente (pag. 50) dice: "la actividad cientifica
es una escuela de moral, por exigir la adquisicién o e
afianzamiento de los sigulentes hébitos o actitudes mo-
rales: 1) la honestidad intelectual, 2) la independencia
de juicio, 3} coraje intelectual, 4) amor por la libertad
intelectual, 5) sentido de la justicia”.

5l no conociéramos el fastidio que le produce a Bunge
toda moral de contenido (las que sustentan las religio-
nes) difamos que ha estado dialogando con el tedlogo
catdlico Romano Guardini (Una ética para nuestro tiem-
po. Ed. Guadalupe), con quien coincidiria en una armo-
nia no necesariamente paraddjica.



