
INFORMACIÓN COMPLETA Y ACTUALIZADA  
DE MEDICINA Y CIENCIAS DE LA SALUD

www.ergon.es

2024C
at

ál
og

o

http://www.ergon.es


FORMACIÓN
Formación e Información 

actualizada para profesionales de la 
Medicina y Ciencias de la Salud



@Ergon GrupoErgon Grupo

ergongrupo Ergon Grupo

https://twitter.com/ergongrupo
https://www.linkedin.com/company/grupoergon
https://www.instagram.com/ergongrupo/
https://www.facebook.com/people/Ergon-Grupo/100063593830402/


Índice de especialidades

3

UCI

Alergología-Inmunología ...........5

Anatomía .....................................9

Anestesiología ..........................10

Atención Primaria ....................22

Bioquímica ................................32

Cardiología ................................33

Cirugía ......................................38

Dermatología ............................44

Digestivo ...................................45

Dolor .........................................56

Enfermedades Infecciosas ......57

Farmacia ...................................60

Farmacología ............................65

Ginecología-Obstetricia ...........66

Hematología .............................74

Humanidades ...........................77

Intensivos ..................................78

Medicina del Deporte ...............80

Medicina Interna ......................82

Neurocirugía .............................83

Neurología ................................85

Nutrición .................................100

Oncología ................................102

ORL .........................................103



Índice de especialidades

4

Pediatría .................................105

General .............................105

Alergología .......................128

Cirugía ..............................129

Dermatología ...................130

Digestivo ...........................132

Endocrinología .................142

Intensivos .........................144

Neurología ........................148

Nutrición ..........................156

Oncología ........................  175

Psiquiatría ........................176

Rehabilitación .................  177

Respiratorio .....................178

Traumatología .................  180

Urgencias .........................181

Psiquiatría ..............................212

Rehabilitación .........................222

Respiratorio ............................224

Traumatología-Ortopedia- 
Reumatología .........................241

Urgencias ................................251

Urología ..................................261

Enfermería..............................264

Fisioterapia .............................266

Odontología .............................269

Veterinaria .............................  277

Libros digitales .....................  278

UCI



Alergología-Inmunología

5

La función fundamental del sistema inmunológico es la defensa y mantenimiento de la integridad del organismo 

mediante el reconocimiento y la eliminación de antígenos extraños. Otra característica es que no presenta reactividad, 

en condiciones fisiológicas, frente a los antígenos propios o autoantígenos. El equilibrio u homeostasis entre ambas 

respuestas genera la denominada “respuesta inmunológica normal”.

El desequilibrio hacia una tolerancia inmunológica excesiva generaría un déficit de respuesta con un estado virtual 

de inmunodeficiencia, mientras que el desequilibrio hacia una tolerancia defectuosa conduciría al desarrollo de una 

reacción de autoagresión anormal y, eventualmente, a una enfermedad autoinmune. Cabe destacar que ambos fenó-

menos se producen con frecuencia de modo simultáneo. 

Así, los pacientes con inmunodeficiencias congénitas pueden presentar fenómenos autoinmunes asociados, y, en al-

gunas enfermedades autoinmunes, se produce simultáneamente cierto grado de hiporreactividad frente a antígenos 

extraños. La autoinmunidad se caracteriza por el desarrollo de respuestas inmunológicas anómalas frente a uno o 

varios autoantígenos, en tanto que la enfermedad autoinmune, tema de esta obra, se caracteriza por la lesión tisular 

y la alteración funcional de la homeostasis fisiológica debido a respuestas autoinmunes persistentes. 

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Clasificación de las enfermedades autoinmunes. Métodos de detección de autoanticuerpos en la práctica clínica. An-

ticuerpos antinucleares. Anticuerpos antiaparato mitótico y/o estructuras relacionadas. Anticuerpos anticitoplasplasmáticos asocia-

dos a enfermedades autoinmunes sistémicas. Otros autoanticuerpos. Terapias en las enfermedades autoinmunes sistémicas. Nuevas 

terapias biológicas en pacientes con EAIS. Bibliografía. Imágenes.

Año de edición:  2012

Páginas: 192

Formato: 11 x 19 cm

Encuadernación: Rústica

Ilustraciones: 10

Peso: 240 g

ISBN:  978-84-8473-990-6

Margarita Rodríguez Mahou
Sección de Autoinmunidad. Servicio de Inmunología.  

Hospital General Universitario Gregorio Marañón. Madrid.

Silvia Sánchez-Ramón
Unidad de Inmunología Clínica. Servicio de Inmunología.  

Hospital General Universitario Gregorio Marañón. Madrid.

Francisco Javier López Longo
Servicio de Reumatología.  

Hospital General Universitario Gregorio Marañón. Madrid.

AUTOANTICUERPOS EN LAS ENFERMEDADES  
AUTOINMUNES SISTÉMICAS

Inmunología
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Existe una seria preocupación por las repercusiones sanitarias, económicas, sociales y culturales de un problema de 

carácter universal, que afecta tanto a los pacientes que siguen tratamientos crónicos como agudos, y en el que apenas 

se consiguen reducir las tasas de prevalencia a pesar de los considerables avances de la investigación farmacéutica.

Esta publicación analiza el cumplimiento/incumplimiento terapéutico en nuestros días y elabora recomendaciones 

prácticas para mejorarlo. Las recomendaciones se fundamentan en el conocimiento tanto de las bases farmacológicas 

de la terapéutica, como de las bases no farmacológicas, entre las cuales la comunicación médico-paciente es clave.

Tener a la rinitis alérgica como caso práctico, ayuda a clarificar algunos aspectos del problema y pone de manifies-

to las repercusiones del cumplimiento/incumplimiento terapéutico tanto en la calidad de tratamiento como en la 

calidad de vida de los pacientes. Además, la rinitis alérgica es uno de los mejores ejemplos de cómo las creencias y 

actitudes de los pacientes acerca de la enfermedad y su tratamiento influyen en el cumplimiento terapéutico. Hay 

que abordar el tratamiento desde el modelo de responsabilidad compartida, que tiene su eje principal en la alianza 

terapéutica médico-paciente.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Concepto: cumplimiento vs. alianza terapéutica. Magnitud y consecuencias del incumplimiento terapéutico. Dimen-

sión del incumplimiento terapéutico en pacientes con rinitis alérgica. Tipos de incumplimiento terapéutico. Principales causas de 

incumplimiento terapéutico. Factores implicados en el incumplimiento terapéutico. Factores predictores y favorecedores del in-

cumplimiento terapéutico. Cumplimiento y efectividad. La prevención del incumplimiento terapéutico. Cumplimiento y eficiencia. 

Del ensayo clínico a la práctica clínica diaria. El acto terapéutico. Principales etapas en el cumplimiento terapéutico. Métodos de 

evaluación del incumplimiento terapéutico. Recomendaciones prácticas para mejorar el cumplimiento. Resumen. Bibliografía.

Año de edición:  2012

Páginas:  64

Formato:  16 x 23 cm

Encuadernación:  Rústica

Peso:  178 g

ISBN:  978-84-15351-00-9

Tomás Chivato (Atención Especializada)
Servicio de Alergia. Hospital Central de la Defensa Gómez Ulla. Madrid.

Ana Orero (Atención Primaria de Salud) 
Centro de Salud Puerta del Ángel. Madrid.

David Martínez (Medicina Preventiva y Salud Pública) 
Departamento de Medicina Preventiva y Salud Pública. UCM.

José González (Atención Farmacéutica) 
Doctor en Farmacia. UCM.

CUMPLIMIENTO TERAPÉUTICO ¿CÓMO MEJORARLO? 
APLICACIÓN PRÁCTICA AL CASO DEL  
PACIENTE CON RINITIS ALÉRGICA
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Este manual recoge la experiencia del autor de casi tres décadas de ejercicio diario de la Alergología clínica, y expone 

las dudas que el paciente plantea a su médico y las que el mismo profesional se plantea. El esquema del libro se es-

tructura intentando contestar todas esas dudas.

La respuesta a todas las cuestiones se ajustan a la mejor evidencia científica disponible aunque, en algunos casos, 

dicha evidencia no es incuestionable y, por tanto, son respuestas subjetiva.

Se tratan sólo los aspectos que pueden resultar interesantes al médico de Atención Primaria en su quehacer diario, 

evitando dedicar espacio a enfermedades raras o excepcionales, así como a tratamientos que son propios y exclusivos 

de la especialidad, como la inmunoterapia.

La obra no está concebida para una lectura sistemática, sino más bien para leerlo en función de la necesidad de 

consulta en cada momento.

Índice de capítulos (extracto)
1. Inmunología y alergia. 2. Genética y medio ambiente en alergia. 3. Aeroalérgenos o neumoalérgenos. 4. Rinoconjuntivitis. 5. Asma. 

6. Urticaria. 7. Dermatitis atópica. 8. Dermatitis de contacto. 9. Alergia alimentaria. Leche. Huevo. Pescados y mariscos. Vegetales: 

frutas y verduras. Cereales, legumbres y frutos secos. 10. Alergia a fármacos. 11. Alergia a los himenópteros. 12. Alergia a Anisakis. 

13. Alergia al látex. 

Año de edición:  2013

Páginas:  176

Formato:  15 x 21 cm

Encuadernación:  Rústica

Ilustraciones: 79

Peso:  400 g

ISBN:  978-84-15351-83-2

Carlos J. Senent Sánchez
Jefe de Servicio de Alergología. Hospital Virgen del Valle. 

Complejo Hospitalario de Toledo.

DESPEJANDO DUDAS EN ALERGOLOGÍA
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Esta nueva edición refleja el avance imparable de la Inmunología y la Genética, y el gran desarrollo de los conocimien-

tos sobre la herencia, la patogenia, el diagnóstico y el tratamiento de las enfermedades alérgicas. Incluye desde los 

avances en la estructura molecular de los antígenos al empleo diagnóstico y terapéutico de alérgenos recombinantes 

o epítopos sintéticos, o desde el desarrollo de nuevas técnicas diagnósticas de laboratorio a la utilización terapéutica 

de anticuerpos monoclonales y otros tratamientos biológicos.

Obra avalada por la Sociedad Española de Alergología e Inmunología Clínica (SEAIC) con el objetivo de ofrecer un 

Tratado de Alergología completo y riguroso, claro y actualizado, en el que los especialistas más destacados volcaran el 

conocimiento íntegro de los temas de la especialidad. Recoge los más recientes avances en todas sus vertientes: cien-

cias básicas, técnicas diagnósticas, farmacoterapia, inmunoterapia e inmunomodulación, alergia respiratoria, alergia 

cutánea, alergia alimentaria, reacciones adversas a medicamentos, etc.

Se ha aumentado notablemente el número de capítulos, que pasa de 83 a 96, con capítulos que versan específica-

mente sobre las células y mediadores implicados en las reacciones alérgicas, agentes biológicos, educación sanitaria, 

la evaluación del componente inflamatorio en las vías respiratorias y los síndromes autoinflamatorios. Se ha prestado 

especial atención a los aspectos pediátricos de las enfermedades alérgicas. Se ha añadido un capítulo sobre gastroen-

teropatías por proteínas de la dieta y otro sobre esofagitis eosinofílica. 

Índice de capítulos (extracto)
Volumen I. Historia Alergología y epidemiología de las enfermedades alérgicas. Bases inmunológicas. Métodos de diagnóstico. Aero-

biología. Calidad de vida en Alergología. Principios de farmacoterapia en las enfermedades alérgicas. Enfermedades alérgicas de vías 

respiratorias superiores y órganos relacionados. Enfermedades alérgicas de vías respiratorias inferiores. Volumen II. Alergia cutánea. 

Alergia a los alimentos. Inmunoterapia con alérgenos. Reacciones alérgicas producidas por insectos y parásitos. Otras enfermedades 

alérgicas. Reacciones de hipersensibilidad inducidas por fármacos. Índice.

Año de edición:  2016

Páginas: Tomo I: 772

 Tomo II: 984

Formato:  22 x 29 cm 

Encuadernación:  Tapa dura

Ilustraciones: 465

Peso: T5.770 g

ISBN: 978-84-16270-81-1

Ignacio J. Dávila González
Servicio Inmunoalergia. Hospital Universitario de Salamanca. Prof. 

Titular Medicina, Facultad de Medicina. Universidad de Salamanca.

Ignacio Jáuregui Presa
Servicio de Alergia. Hospital Universitario Basurto. Bilbao.

José María Olaguibel Rivera
Servicio Alergología. Complejo Hospitalario Navarra. Prof. Clínico 

Asociado, Facultad Medicina. Universidad de Navarra.

José Manuel Zubeldia Ortuño
Servicio de Alergia. Hospital General Universitario Gregorio Marañón. 

Madrid. Prof. Asociado Medicina, Universidad Complutense de Madrid.

TRATADO DE ALERGOLOGÍA       2ª edición
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Este libro hace de puente entre la anatomía del sistema locomotor y la cinesiología, es decir, la ciencia que estudia el 

movimiento humano racional activo en todas sus formas. 

La presentación de los temas que hacen referencia a la osteología, a la artrología y a la miología es propedéutica para 

el estudio de la cinesiología. 

Para enfatizar la importancia de las bases anatómicas sólidas en la práctica clínica, se han introducido referencias 

clínicas y un aparato de bioimagen (tomografías computarizadas y resonancias magnéticas) de alta calidad didáctica, 

relacionadas con las diferentes regiones del sistema locomotor.

Índice de capítulos (extracto)
1. Sistema locomotor: generalidades. TERMINOLOGÍA. OSTEOLOGÍA. ARTROLOGÍA. MIOLOGÍA. ELEMENTOS DE BIOMECÁNICA. 2. Es-

tudio por imágenes del sistema musculoesquelético. RADIOGRAFÍA. ECOGRAFÍA. TOMOGRAFÍA COMPUTARIZADA. RESONANCIA 

MAGNÉTICA. 3. Cabeza. HUESOS. ARTICULACIONES. MÚSCULOS. FASCIAS. 4. Dorso. COLUMNA VERTEBRAL. ARTICULACIONES. MO-

VIMIENTOS. CURVATURAS. MÚSCULOS. FASCIAS. 5. Cuello. HUESOS. ARTICULACIONES. MÚSCULOS. FASCIAS. 6. Tórax. HUESOS. AR-

TICULACIONES INTRÍNSECAS. MOVIMIENTOS DE LA CAJA TORÁCICA. MÚSCULOS. FASCIAS. 7. Diafragma. Hipo. Sección de un nervio 

frénico. Hernia de los órganos. Hernia de hiato. 8. Abdomen. MÚSCULOS. FASCIAS Y ESTRUCTURAS FIBROSAS. CONDUCTO INGUINAL. 

SUPERFICIE INTERNA DE LA PARED ANTEROLATERAL DEL ABDOMEN. 9. Diafragma pélvico y periné. DIAFRAGMA PÉLVICO. PERINÉ. 

FASCIAS. 10. Miembro superior. HUESOS. ARTICULACIONES. MÚSCULOS. FASCIAS. 11. Miembro inferior. DESARROLLO. HUESOS. AR-

TICULACIONES. MÚSCULOS. FASCIAS. ARCOS PLANTARES. Índice analítico.

ANATOMÍA FUNCIONAL E IMÁGENES
SISTEMA LOCOMOTOR

Editor de la Edición Española:
José R. Sañudo
Departamento de Anatomía y Embriología. Facultad de Medicina. 

Universidad Complutense de Madrid. España. Editor en Jefe  

del European Journal of Anatomy (EJA) y Presidente Electo de la 

European Association of Clinical Anatomist (EACA).

Manrico Morroni
Especialista en Anatomía e Histología Patológica. Profesor de Anatomía 

Humana en la Facultad de Medicina y Cirugía de la Universidad 

Politécnica de Las Marcas y Director Médico de nivel 1 en la S.O.D. 

de Microscopía Electrónica en el Complejo Hospitalario Universitario 

“Hospitales Reunidos de Ancona”. Italia.

Año de edición:  2020

Páginas:  376

Formato:  22 x 28 cm

Encuadernación:  Rústica con solapas

Ilustraciones: Numerosas imágenes 

 a color

Peso:  1.412 g

ISBN:  978-88-7051-637-1

Fisioterapia - Medicina Deporte - Ciencias de la Salud
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La canalización de una vía venosa, ya sea periférica o central, es uno de los procedimientos que con más frecuencia 

se lleva a cabo en la labor asistencial diaria de un anestesista. Este manual, con una perspectiva multidisciplinar que 

incluye médicos y enfermeras de varias especialidades, recoge ampliamente los aspectos relacionados en cuanto a su 

indicación, técnicas y complicaciones. Revisa los abordajes más utilizados según las referencias anatómicas y actua-

lizando su realización con el uso de la ecografía.

El enfoque podría resumirse en que se debería utilizar un catéter periférico siempre que sea posible y cateterizar una 

vía central únicamente cuando realmente esté indicada, basándose en un análisis estricto de la relación riesgo-bene-

ficio y teniendo en cuenta las particularidades del paciente.

Se insiste en la necesidad de trabajar con las máximas garantías de seguridad, tanto para el paciente como para el 

personal sanitario que realiza la técnica. Por el mismo motivo, la seguridad y el confort del paciente, se utilizará la 

ecografía siempre que´sea posible, puesto que disminuye el número de intentos, se producen menos complicaciones 

y mejora los resultados obtenidos. Por último, además de los motivos de prevención de riesgos, económicos y éticos, 

se debe tener en cuenta las implicaciones médico-legales que conlleva: a) la inclusión del uso de los ultrasonidos en 

determinadas guías de buena práctica clínica; b) la normativa europea y española que obliga al uso de equipos que 

den la máxima seguridad al paciente y al personal sanitario, y c) la importancia de documentar de forma gráfica la 

correcta localización de la punta del catéter, ya sea mediante radiografía de tórax o electrocardiograma intraauricular.

Índice de capítulos (extracto)
Cronología de la cateterización venosa. Técnicas y material. Seguridad en el acceso venoso. Prevención de la lesión por objetos cor-

topunzantes. Ultrasonidos para el acceso venoso. Canalización venosa con ultrasonidos. Indicación y selección de la vía de acceso 

venoso. Acceso venoso periférico ecoguiado del miembro superior e inferior. Generalidades sobre los accesos venosos centrales. 

Acceso venoso central a través de las venas periféricas. De la vena yugular. De la vena subclavia. De la vena femoral. Manejo de las 

complicaciones mecánicas y trombóticas. Técnicas para comprobar la posición de la punta del catéter venoso central. Infecciones 

relacionadas con el catéter venoso. Prevención de las infecciones. El catéter venoso central en nefrología. Prevención secundaria. 

Actuación ante una exposición accidental a sangre del paciente. Apéndices. Bibliografía recomendada.

Año de edición:  2016

Páginas:  144

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica

Ilustraciones: 190

Peso:  360 g

ISBN:  978-84-16270-79-8

A.M. Martín Rubio
Doctor en Medicina, Especialista en Anestesiología y Reanimación, 

Especialista en Medicina Interna, Complejo Hospitalario de Soria, 

Gerencia Integrada de Soria.

ACTUALIZACIÓN SOBRE EL 
ACCESO AL SISTEMA VENOSO
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CONTROVERSIAS EN ANALGO-ANESTESIA 
OBSTÉTRICA

Emilia Guasch Arévalo
Servicio de Anestesia, Reanimación y Terapéutica del Dolor.  

Hospital Universitario La Paz. Madrid.

Mª Carmen Fernández López del Hierro
Servicio de Anestesia y Reanimación. Hospital Clínico y Provincial. 

Barcelona.

Fernando Gilsanz
Servicio de Anestesia, Reanimación y Terapéutica del Dolor. Hospital 

Universitario La Paz. Madrid. Universidad Autónoma de Madrid.

Año de edición:  2013

Páginas:  240

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica

Ilustraciones: 14

Peso:  575 g

ISBN:  978-84-15351-70-2

La atención basada en la evidencia y la difusión del conocimiento han cambiado significativamente la anestesia 

obstétrica en los últimos años. La analgesia neuroaxial es segura y es la forma más efectiva de aliviar el dolor de la 

madre, y la opción menos agresiva para el bebé. Los recientes avances en anestesiología y en la atención obstétrica, 

han hecho que el período periparto sea mucho más seguro. La tasa de mortalidad materna actual según la OMS es 

de 260 muertes maternas por cada 100.000 nacidos vivos. Aunque ha mejorado, todavía se producen 42 muertes 

maternas por hora en el mundo.

Los anestesiólogos han sido líderes en la seguridad del paciente, contribuyendo a la disminución de muertes relacio-

nadas con la anestesia. Este libro ayudará a la difusión de pruebas de alta calidad basadas en la evidencia más reciente 

en anestesia obstétrica. En cada capítulo, un experto resume la investigación pertinente y las mejores prácticas actua-

les. Al final de cada capítulo se destacan unos puntos clave con los conceptos más importantes.

Índice de capítulos (extracto)
Docencia en anestesia obstétrica. Problemas, soluciones y modelos existentes. Controversias en la historia de la analgesia del parto. 

Analgesia no neuroaxial en el parto. Ingesta durante el parto. Analgesia neuroaxial. Analgesia epidural. Intradural-epidural combi-

nada. Anestesia locorregional y lactancia materna. Dosis test en analgesia y anestesia obstétrica. Analgesia epidural sobre el trabajo 

de parto. Anestesia regional en la cesárea. Anestesia subaracnoidea continua. Manejo de la vía aérea. Complicaciones neurológicas 

tras anestesia neuroaxial. Cefalea postpunción dural. Hemorragia obstétrica. Agentes antifibrinolíticos en la hemorragia obstétrica. 

Anestesia en gestante para cirugía no obstétrica. Anestesia de paciente obstétrica con obesidad mórbida. Quemaduras. Novedades 

diagnósticas y terapéuticas en preeclampsia. Monitorización del gasto cardiaco. Control de calidad. Gestión en unidades de aneste-

sia obstétrica. Uso de la simulación clínica en obstetricia y ginecología. Índice de materias.
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FISIOLOGÍA APLICADA A LA ANESTESIOLOGÍA 
  3ª edición

Esta nueva edición forma parte del gran proyecto de formación continuada en Anestesiología nacido en Europa en 

el año 1988 como FEEA (Fundación Europea para la Enseñanza de la Anestesiología), por el impulso de los Profesores 

Joham Spierdjick y Philippe Scherpereel. El proyecto se ha extendido de forma extraordinaria por Europa, América, 

África y Asia y actualmente está dentro de la European Society of Anaesthesiology como Committee for European 

Education in Anaesthesiology asumiendo la misión de la formación continuada en anestesiología en Europa. 

El proyecto CEEA es también compartido por la World Federation of Societies of Anesthetists. La CEEA se ha con-

vertido en la organización de formación continuada homogénea más extensa en una especialidad profesional. El 

programa de la CEEA, que se reactualiza periódicamente, está constituido por 6 cursos en los distintos campos de la 

actuación profesional y han editado 2 ediciones de los libros de “Farmacología Aplicada a la Anestesiología” y el de 

“Fisiología Aplicada a la Anestesiología” en sus varias ediciones.

En el campo de la fisiología no hay grandes cambios conceptuales como en otras áreas de la práctica clínica, pero sí va 

cambiando el modo en que los anestesiólogos aplican los principios de la fisiología a los nuevos campos de desarrollo 

de la anestesiología. Esta edición amplia e incorpora conceptos que no contenía la edición anterior, ha cambiado 

enfoques de los capítulos de acuerdo con los conceptos fisiológicos que apoyan la práctica anestésica actual e incor-

pora nuevos autores a los capítulos. Este libro continuará con su objetivo inicial de ayudar a la formación y mejora 

continuada de los profesionales de anestesiología.

Índice de capítulos (extracto)
La presión arterial. Electrofisiología cardíaca. Filtración glomerular. Metabolismo sodio y agua. Fisiología potasio. Fisiología calcio, fósforo 

y magnesio. Metabolismo cerebral. Monitorización SNC. Fisiología y metabolismo hepático. Motilidad gastrointestinal. Fisiología glándulas 

tiroideas, paratiroideas, suprarrenales y páncreas. Fisiología SNA. Fisiología eje hipotálamo-hipofisario. Situaciones de estrés. Anestesia y 

cuidados críticos. Mecánica ventilatoria. Intercambio pulmonar de gases. Fisiología y desequilibrios ácido-básicos. Fisiología circuito anes-

tésico circular y respirador. La vía aérea superior. Situaciones especiales: buceo, grandes alturas, vuelos aeronáuticos y espaciales. Fisiología 

temperatura corporal. Fisiología contracción muscular. Transmisión neuromuscular. Neurotransmisión del dolor. Embarazo. Diferencias 

fisiológicas entre el niño y el adulto. Cambios fisiológicos anciano. Hemostasia. Genética y anestesia. Fisiología del paciente trasplantado.

Año de edición:  2012 – Reimpresión 2014
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Ilustraciones: 249

Peso: 2.020 g
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Los editores de esta obra son los responsables del Centro de Cataluña del Commitee of European Education in Anaes-

thesiology (CEEA), de cuyo programa de FMC y de los profesores participantes en él, nace la 2ª edición de este libro. La 

CEEA es una organización conjunta de la ESA (European Society of Anaesthesiology) y de la WFSA (World Federation 

of Societies of Anaesthesia).

En esta obra se reúnen los textos de los seis cursos de formación continuada del Centro CEEA, programas de ac-

tualización que revisan y actualizan tanto los fundamentos básicos de la actuación clínica como los avances de 

conocimiento, práctica y tecnología que se han producido en todos los campos de la especialidad. Es el programa 

de formación continuada más estructurado, homogéneo y extendido de cualquier especialidad, así como el que ha 

perdurado vivo más tiempo.

Esta segunda edición revisa y actualiza completamente los contenidos. Todas las contribuciones han sido elaboradas 

por anestesiólogos expertos y prestigiados, con práctica clínica activa y experiencia docente que proceden de toda la 

geografía española. Incluye nuevos capítulos de gran actualidad como son los de imágenes radiológicas de patología 

respiratoria, la ecografía pulmonar y ecocardiografía, la ECMO, las complicaciones intercurrentes del paciente crítico, 

la prehabilitación y mejora de la recuperación, el uso de la simulación en el entrenamiento de los anestesiólogos, la 

comunicación y cómo investigar.

Índice de capítulos (extracto)
SECCIÓN I. SISTEMA RESPIRATORIO. SECCIÓN II. SISTEMA CARDIOVASCULAR. SECCIÓN III. CUIDADOS CRÍTICOS, MEDICINA DE UR-

GENCIA, SANGRE Y TRANSFUSIÓN. SECCIÓN IV. ANESTESIA EN OBSTETRICIA Y PEDIATRÍA. SECCIÓN V. SISTEMA NERVIOSO Y ANES-

TESIA LOCORREGIONAL. SECCIÓN VI. ANESTESIA SEGÚN EL TIPO DE CIRUGÍA Y DE PACIENTE. SECCIÓN VII. MISCELÁNEA

Año de edición:  2020

Páginas:  1.120

Formato: 19 x 25 cm

Encuadernación: Rústica con solapas

Ilustraciones: 407

Peso: 1.910 g

ISBN:  978-84-17844-17-2
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ESA. European Society of Anaesthesiology

WFSA. World Federation of Societies of Anaesthesiology
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La cirugía torácica desarrolla técnicas cada vez más especializadas y menos invasivas que propicia que los especialis-

tas en Anestesiología y Reanimación asuman cada vez más responsabilidades en el cuidado perioperatorio integral 

del paciente. La Medicina Perioperatoria crece en sus competencias, extendiéndose desde la evaluación preoperatoria 

y el quirófano a los cuidados postoperatorios, en las Unidades de Reanimación y, más allá, en las plantas de hospita-

lización mediante las Unidades de Dolor Postoperatorio. Esta nueva edición se centra en esta visión global y dinámica 

del proceso perioperatorio. 

Participan especialistas de todo el país, con un alto nivel de competencia, que aportan distintos puntos de vista sobre 

el tema. Está dirigido no solo a los anestesiólogos y cirujanos, también a todo tipo de especialistas relacionados con 

este tipo de pacientes como son neumólogos, especialistas en Medicina Interna o en Cuidados Intensivos entre otros.

Los capítulos ofrecen unos Puntos Iniciales, con el enfoque del capítulo y unos Puntos Clave finales que resumen lo 

esencial a saber. Acompaña la bibliografía imprescindible para profundizar en cada tema. También incluye una serie 

de Casos Clínicos que ayudan a exponer de forma didáctica determinados temas complejos o novedosos.

Índice de capítulos (extracto)
Historia. SECCIONES: Anatomía, fisiología y farmacología. Evaluación preoperatoria. Procedimientos diagnósticos y terapéuticos 

sobre tráquea. Procedimientos diagnósticos y terapéuticos sobre esófago y mediastino. Consideraciones generales en el manejo 

perioperatorio. Procedimientos anestésico–quirúrgicos intratorácicos. Procedimientos anestésico–quirúrgicos intratorácicos espe-

ciales. Dolor postoperatorio. Tratamiento postoperatorio. Complicaciones. Gestión y medicina basada en la evidencia.

Año de edición:         2017 

Páginas:     872 

Formato:                  17 x 24 cm 

Encuadernación:       Tapa dura 

Ilustraciones: 415 

Peso:                   1.788 g 

ISBN:        978-84-16732-14-2
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Una de las principales causas de mortalidad en todos los sistemas sanitarios son los efectos adversos y, entre ellos 

cabe destacar la Infección Relacionada con la Atención Sanitaria (IRAS). Las IRAS representan el 25% de los efectos 

adversos hospitalarios, siendo el porcentaje superior en los países en desarrollo. Más del 50% son potencialmente 

evitables. En las UCI’s afectan hasta a un 30% de pacientes, con una mortalidad atribuible del 40%.

Las complicaciones postoperatorias son decisivas tanto en los resultados inmediatos del proceso quirúrgico, como en 

el pronóstico vital del paciente a medio plazo. Las infecciones perioperatorias representan además un importante cos-

to adicional en pruebas de laboratorio, tratamientos y prolongación de ingresos hospitalarios. Asimismo, contribuyen 

a la propagación de las resistencias a los antibióticos.

El objetivo de este libro es dar a conocer los Programas de Optimización Antimicrobiana, que promueven que los 

profesionales con mayor experiencia y conocimiento de cada Unidad, coordinen y asesoren al resto de los clínicos en 

el tratamiento de las infecciones.

Esta nueva edición muestra los aspectos teóricos esenciales para la comprensión y actualización del problema de la 

infección perioperatoria, junto a los aspectos prácticos que rodean a la infección en el paciente quirúrgico. Incluye 

34 Casos Clínicos que exponen estrategias de razonamiento y pensamiento crítico, en situaciones clínicas concretas, 

reales, sobre las que tomar decisiones.

Índice de capítulos (extracto)
PARTE I. MANUAL BÁSICO. Comienza de forma inteligente y luego… enfoca: individualización de la toma de decisiones en la terapia 

antimicrobiana. Antibióticos, antifúngicos y antivíricos. Microbiología aplicada: hacia el diagnóstico rápido mediante genómica y 

proteómica. Marcadores biológicos de infección. Seguridad en la prevención, diagnóstico y tratamiento de las infecciones. Estrate-

gias para la prevención de la infección nosocomial. Farmacocinética de los tratamientos antiinfecciosos. ¿Qué debo saber… PARTE II. 

CASOS CLÍNICOS. 1 Megacolon tóxico y shock séptico en paciente con colitis ulcerosa. 2 Fascitis necrotizante tras rotura fibrilar. 3 

Fascitis necrotizante grave por mucor asociada a neutropenia. 4 Síndrome hemofagocítico secundario a sepsis abdominal. 5 Absceso 

cervical. 6 Shock cardiogénico… 34 Bacteriemia y cistitis enfisematosa por Klebsiella pneumoniae.

Año de edición:  2017

Páginas:  640 

Formato:  17 x 24 cm 

Encuadernación:  Rústica

Ilustraciones: 132

Peso: 1.200 g

ISBN: 978-84-16732-64-7
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Este libro nació de un cursillo de infecciones perioperatorias para residentes de Anestesia y Reanimación que incluía 

las infecciones más frecuentes e importantes, y la presentación de una serie de casos clínicos. El paciente crítico 

presenta una serie de particularidades determinadas por su gravedad, alteración de órganos, infección por agentes 

patógenos resistentes, que justifican que la administración de antibióticos se haga de forma específica y, a veces, 

diferente a otros pacientes hospitalizados.

Al conjunto de normas y estrategias desarrolladas para mejorar y optimizar el empleo de los antimicrobianos se le 

denomina política de antibióticos. La prescripción de antibióticos no debe ser nunca un acto rutinario sino que debe 

estar basada en todos los casos en actos de reflexión, antes, durante y después de su administración. Es difícil ser 

experto en las numerosas facetas que exige la atención del paciente crítico, lo que unido a la cada vez mayor evi-

dencia sobre la importancia de la precocidad en el tratamiento antibiótico en la mejoría de los resultados, resalta la 

importancia de las instrucciones, pautas y guías tan denostadas en ocasiones. 

Este libro pretende aprovechar esta forma tan eficaz de aprendizaje. Utilizando casos clínicos concretos, induce a la 

reflexión, analiza las formas de actuar, actualiza los conocimientos y contribuye finalmente a estructurar una política 

de antibióticos dirigida a obtener la máxima efectividad y la mínima morbilidad en el tratamiento del paciente crítico.

Índice de capítulos (extracto)
PARTE I. MANUAL BÁSICO. Microbiología aplicada a la clínica. Marcadores biológicos en el diagnóstico y seguimiento de infecciones 

graves y sepsis. Prevención de la infección nosocomial. Tratamiento antibiótico en el paciente crítico. Farmacocinética. Métodos de 

administración no convencional. Infección intraabdominal. Bacteriemia relacionada con catéter. Neumonía asociada a la ventilación 

mecánica. Peritonitis. Candidiasis invasora. Sepsis. Seguridad en el tratamiento antibiótico. PARTE II. CASOS CLÍNICOS. Neumonía grave 

por gripe A. Profilaxis de endocarditis. Artritis séptica y endocarditis infecciosa. Bacteriemia. Fiebre, absceso cerebral y endocarditis. En-

docarditis con leucemia mieloide aguda. Piperacilina-tazobactam en perfusión extendida. Meningitis bacteriana postoperatoria. SDRA 

grave tras broncoaspiración. Infecciones intraabdominales. Neumonía nosocomial. Infección por CMV. Mucormicosis. Antifúngicos en 

cirugía bariátrica complicada. Peritonitis en paciente gastrectomizada. Shock séptico en el trasplante ortotópico de hígado. Peritonitis 

postoperatoria. Neumonía por Pneumocystis jirovecii. Neumonía asociada a ventilación mecánica. Neumonía necrotizante y peritonitis. 

Pancreatitis aguda necrotizante. Tratamiento antifúngico en reanimación. Sepsis en el postoperatorio de cirugía cardiaca.
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Este Manual Teórico-Práctico es el resultado de más de cincuenta años de experiencia del autor en el manejo de 

circuitos circulares a flujos mínimos. Desde la aparición del circuito circular de Sword por los años 30 del siglo pasado, 

hasta la descripción de la farmacocinética de los anestésicos volátiles en 1981, este modelo de administración estuvo 

lleno de incógnitas para el anestesiólogo práctico. En la década de los 80 la aplicación de las fórmulas de “llenado”, 

“captación” y “dosis total” dieron luz al comportamiento farmacocinético de los halogenados, pero las complejas 

fórmulas de estos autores dificultaban los cálculos a la cabecera del enfermo. En 1993, la Normativa Europea para 

material sanitario obligó a los fabricantes de Estaciones de Anestesia, a incorporar más condiciones de Estanqueidad, 

Precisión y Monitorización y el control de las fracciones inspiradas y espiradas de los gases respiratorios y anestésicos. 

Esta exigencia ha permitido, gracias a la electrónica y la informática, resolver todas las incertidumbres que rodeaban 

el uso de la anestesia en circuito cerrado.

Este manual pretende de una forma simple, concisa y práctica, poner al alcance de los anestesiólogos interesados 

en este modelo de administración más científico, racional, eficiente y ecológico, un instrumento de ayuda para la 

comprensión de los fenómenos farmacocinéticos que se producen en el binomio Paciente-Estación de Anestesia.

Se ha incorporado al libro un DVD, de 8 horas de duración, con figuras, cuadros e imágenes ilustrativas de los princi-

pios fundamentales que rigen el comportamiento conjunto “Paciente-Maquina”. El DVD incluye las explicaciones de 

estas imágenes por el propio autor.

Índice de capítulos (extracto)
Física de los gases y anestesia. Farmacocinética del oxígeno y del óxido nitroso. Farmacocinética de los anestésicos halogenados. 

Nuevos halogenados. Nuevas posibilidades. Concepto de reinhalación. Clasificación de los circuitos. Anatomía del circuito circular: 

elementos y variantes. Absorción de CO2. Comportamiento dinámico del circuito circular a bajos flujos. Mantenimiento del circuito. 

Ventajas de los circuitos a bajos flujos. Monitorización: capnografía y analizadores de gases. Utilización clínica. Situaciones clínicas 

especiales. Contaminantes del circuito anestésico. Legislación española y construcción de estaciones de anestesia. El software D.M.R. 

Casos prácticos de manejo del software D.M.R.

MANUAL TEÓRICO PRÁCTICO DEL CIRCUITO 
CIRCULAR A FLUJOS MÍNIMOS EN ANESTESIOLOGÍA
TODO LO QUE HAY QUE SABER PARA  
MANEJAR UN CIRCUITO SEMICERRADO
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La población en los países industrializados y en vías de desarrollo cada día tiene una mayor esperanza de vida. El 

aumento de la población geriátrica unido al incremento de la demanda asistencial y de una mayor calidad sanitaria 

(mayor especialización y alta tecnología) por parte de la sociedad supone un fuerte incremento sanitario. 

La prolongada supervivencia favorece el desarrollo de enfermedades degenerativas, neoplásicas y de inmunosupre-

sión, condicionando que algunos procedimientos quirúrgicos se realicen casi exclusivamente en pacientes geriátricos. 

Debido a la edad y patología asociada, estos pacientes tienen una mayor morbimortalidad. Además precisan de 

mayores cuidados perioperatorios por una mayor incidencia de enfermedades crónicas asociadas, polifarmacia y un 

mayor porcentaje de intervenciones quirúrgicas por procesos agudos o crónicos. 

La atención perioperatoria de los pacientes de edades avanzadas, comporta el trabajo conjunto entre distintos equi-

pos (anestesiólogos, geriatras, especialistas quirúrgicos, rehabilitadores, fisioterapeutas, enfermeras especializadas, 

etc.). La atención multidisciplinar perioperatoria especializada tendrá una gran repercusión en los meses y años si-

guientes a la cirugía, para conseguir el objetivo de disminuir la morbimortalidad y reintegrar al paciente a su situa-

ción basal o con las mínimas dependencias posibles. Todo ello constituye un reto científico y un desafío que implica 

mejorar el proceso anestésico-quirúrgico, basado en una atención multidisciplinar, y un mejor conocimiento de los 

cambios fisiológicos y la comorbilidad que acompañan al envejecimiento.

Índice de capítulos (extracto)
Sección I. Epidemiología. Sección II. Valoración y optimización del paciente de edad avanzada ante la anestesia y cirugía. Sección III. 

Manejo intraoperatorio. Sección IV. Morbi-mortalidad postoperatoria. Sección V. Tratamiento del dolor agudo postoperatorio. Sección 

VI. Situaciones especiales.
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Páginas:  240

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica 

Peso: 585 g

ISBN: 978-84-8473-975-3

Jorge Castillo, Fernando Escolano,
Lluís Gallart, Antonio Montes, Enric Samsó
Servicio de Anestesiología, Reanimación y Terapéutica del Dolor.

Hospital Universitario Mar-Esperança. Parc de Salut MAR de Barcelona.

MEDICINA PERIOPERATORIA EN EL 
PACIENTE DE EDAD AVANZADA



Anestesiología

19Anestesiología - Cirugía

PREDICCIÓN Y PREVENCIÓN DE LA 
MORBIMORTALIDAD PERIOPERATORIA

La confección de un modelo o índice pronóstico de riesgo es un método de investigación que identifica factores de 

riesgo y el peso de los mismos, para asignar una probabilidad de riesgo a un paciente determinado para la ocurrencia 

de un evento específico. En función del riesgo detectado, basado en la relación riesgo-beneficio, tomaremos la deci-

sión de realizar un tratamiento u otro. Para el cálculo del riesgo, se utilizan escalas útiles para predecir la probabilidad 

de morbilidad y mortalidad del paciente. Las escalas de riesgo pueden ser universales (aplicables a todos los pacientes, 

como la clasificación de la American Society of Anesthesiologists), o específicas (aplicables a situaciones determina-

das como sepsis, trauma, cirugía cardiaca, etc.). 

Todas estas escalas se han centrado en la predicción de la morbimortalidad perioperatoria, sin olvidar que hay que 

mejorar o como mínimo no empeorar la calidad de vida de los pacientes tras la cirugía. Otro aspecto importante que 

se trata en el libro es el derecho a la información de los pacientes. Qué información dar, cuándo y cómo, es funda-

mental para que el paciente de forma libre y voluntaria, valore las opciones propias de su caso y dé su consentimiento.

Índice de capítulos (extracto)
I. ÍNDICES DE RIESGO ANESTÉSICO-QUIRÚRGICO. ¿Existe un baremo de riesgo ideal? Índices de riesgo anestésico-quirúrgicos. Esca-

las de predicción de riesgo. Índices de riesgo de complicaciones cardiovasculares y de complicaciones respiratorias postoperatorias. 

Predicción y prevención de la morbimortalidad perioperatoria en enfermedades hepáticas. Escalas de riesgo quirúrgico en la IRA. 

Estado nutricional y morbimortalidad perioperatoria. II. ÍNDICES DE PRONÓSTICO DE SEVERIDAD Y MORTALIDAD EN UNIDADES DE 

CRÍTICOS. Pacientes críticos quirúrgicos. Paciente traumático. Paciente neurocrítico. Cirugía cardíaca. Sepsis. III. RIESGO PERIOPERA-

TORIO EN SITUACIONES ESPECÍFICAS. Información al paciente del riesgo anestésico. Índices predictivos de vía aérea difícil. Indicado-

res de riesgo de náuseas y vómitos postoperatorios. Paciente tratado con antitrombóticos. Transfusión masiva. Riesgo perioperatorio 

en fractura de fémur. ¿Es la profundidad anestésica un predictor de morbimortalidad quirúrgica? Indicadores de cronificación del 

dolor postquirúrgico. Predicción de la calidad de vida postoperatoria.
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La mortalidad perioperatoria en pacientes quirúrgicos es del 0,4% al 0,8%, y las complicaciones mayores se estiman 

en el 3-17%. Los estudios sugieren que la mitad de todas las complicaciones quirúrgicas son evitables. El impacto 

económico del problema se calcula en el 12-15% de los costes de la atención hospitalaria.

La OMS, en el año 2002, instó a prestar mayor atención a la seguridad de los pacientes; y en el año 2008 ha publi-

cado unas guías para mejorar la seguridad del paciente quirúrgico, en un esfuerzo para reducir las complicaciones y 

muertes perioperatorias en el mundo. 

También la OMS ha propuesto una alianza mundial para la seguridad del paciente, con el eslogan “la seguridad qui-

rúrgica salva vidas”. La metodología es sencilla, no representa incremento de gastos y se basa en realizar un listado de 

verificaciones “Checklist” de 19 items a cumplimentar en 3 periodos: a) antes de la inducción anestésica; b) antes de 

la incisión de piel; c) antes de que el paciente se marche del quirófano. El objetivo es crear una cultura de prácticas 

seguras y promover una mejor comunicación y trabajo entre todo el equipo quirúrgico (anestesiólogos, cirujanos, en-

fermeras, etc.) para reducir las complicaciones y muertes quirúrgicas innecesarias. Estos 19 items no son exhaustivos 

y la OMS anima a que las sociedades científicas o los centros locales los adapten a su entorno particular.

La aparición de este libro “Seguridad del paciente quirúrgico” es fruto del esfuerzo y dinamismo de un grupo de 

profesionales que han participado en el XVI Simposium de Anestesiología, Reanimación y Terapéutica del Dolor que 

organiza el Servicio de Anestesiología del Hospital del Mar-Esperança del Instituto Municipal de Asistencia Sanitaria 

de Barcelona.

Índice de capítulos (extracto)
SECCIÓN I. Incidentes y accidentes en anestesiología. SECCIÓN II. Seguridad y error relacionados con el proceso. SECCIÓN III. Resul-

tados de los estudios de morbi-mortalidad en Cataluña. SECCIÓN IV. Seguridad y error relacionados con el proceso.
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Los cirujanos operan tranquilamente sabiendo que sus maniobras no están provocando dolor. Alguien que va a ser 

sometido a una operación no preguntará si va a sentir dolor durante la misma. Sabe que no. Pero imagina también 

que el postoperatorio conllevará algún tipo de dolor, o al menos de malestar o disconfort. ¿Hemos vencido al dolor? 

¿Somos capaces de prevenirlo y, si aparece, de mitigarlo? Evidentemente el concepto de dolor es tan amplio que la 

respuesta a estas preguntas está llena de matices. Pero la mayoría de anestesiólogos, especialistas en anestesiología 

y terapéutica del dolor, contestaría que sí.

La cirugía, desde que existe, ha provocado dolor, y se ha visto limitada por él. Así pues, no ha tenido más remedio que 

desarrollarse de la mano de la anestesiología. Y la cirugía torácica no ha sido una excepción. Los cirujanos nos vemos 

obligados a “hacer daño” al organismo con nuestras maniobras. Seguimos generando dolor.

El correcto manejo de ese dolor es un factor crucial en el buen resultado de una intervención quirúrgica. La evidencia 

científica ha demostrado que el dolor en sí mismo es un factor de riesgo para la aparición de complicaciones posto-

peratorias. En cirugía torácica esta relación alcanza su mayor expresión. La cascada dolor torácico, hipoventilación, 

atelectasia pulmonar, neumonía, distrés respiratorio, está en la mente del cirujano torácico desde el mismo momento 

de la intervención, por cuanto su pronta prevención redundará en un menor riesgo para el paciente.

Es pues fundamental un exquisito manejo del dolor en el perioperatorio de la cirugía torácica, y de ello trata este 

manual.

Índice de capítulos (extracto)
1. Historia del tratamiento del dolor. 2. Fisiopatología y repercusión del dolor en cirugía torácica. 3. Farmacología del dolor en ci-

rugía torácica. 4. Estrategias generales de abordaje del dolor en cirugía torácica. 5. Protocolos de analgesia según el procedimiento 

quirúrgico concreto. 6. Analgesia postoperatoria ambulatoria. Índice de Materias.
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La gota o enfermedad por depósito de microcristales de urato monosódico es una enfermedad de la que se conocen 

datos desde hace siglos. Su historia está plagada de conocimientos clásicos muy afianzados, como su relación con 

personajes ilustres, con ciertos alimentos o su habitual presentación en el primer dedo del pie.

Podría parecer una enfermedad muy bien definida, tanto en su etiología como en el diagnóstico y tratamiento. Sin 

embargo, resulta llamativo cómo tanto por parte de los pacientes como de los facultativos que tratan dicha enfer-

medad, todavía quedan muchos conceptos que no parecen tan claros. Aún es frecuente encontrar a pacientes con 

tofos, en algunos casos muy evolucionados y con afectación en la estructura articular, lo que repercute de forma 

importante en la calidad de vida de dichos pacientes. Por otro lado, la forma de encarar esta enfermedad tanto en 

atención primaria como en especializada todavía dista de ser la más eficaz.

Esta guía trata de responder a preguntas sobre la gota que, aunque puedan parecer muy obvias, en muchas ocasiones, 

se basan en cuestiones que hay que tener claras y recordar ante un paciente con gota. Este libro está destinado tanto 

a médicos de atención primaria como a especialistas, así como a pacientes interesados en conocer datos objetivos y 

basados en la evidencia científica de su enfermedad. ¿La gota se cura o es para toda la vida? ¿Siempre es gota cuando 

hay inflamación en el primer dedo del pie? ¿Puedo tomar cerveza sin alcohol? ¿Hay que poner tratamiento para la 

hiperuricemia asintomática? 

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Breves apuntes históricos de la gota. Conceptos fundamentales. Etiopatogenia. Conceptos clínicos de la gota. Diag-

nóstico de la gota. Tratamiento de la gota.
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Nueva edición de este útil manual tras la favorable acogida de la anterior edición.

El libro revisa, con un enfoque eminentemente práctico, las principales pruebas diagnósticas relacionadas con el área 

de cardiología, con una orientación específica para los médicos de atención primaria. 

Al principio de la obra, se exponen las principales abreviaturas utilizadas en la clínica habitual. Al final de cada capítu-

lo se incorpora un modelo de informe de la técnica diagnóstica correspondiente, tal y como se realiza en el Hospital 

Universitario Ramón y Cajal.

Se añaden comentarios aclaratorios que ayudan a facilitar la interpretación de los hallazgos y de las conclusiones de 

los citados informes.

Índice de capítulos (extracto)
Examen radiológico del corazón. Electrocardiograma basal. ECG en la cardiopatía isquémica. Prueba de esfuerzo (PE). PE con talio. 

Registro Holter: de ECG y TA. Ecocardiograma-Doppler. Generalidades y fundamentos. Hemodinámica. Coronariografía. Tomografía 

axial computarizada. Resonancia nuclear magnética.
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Las recomendaciones de uso de antisépticos van evolucionando, pero los microorganismos también: se descubren nuevas resisten-

cias bacterianas a los antisépticos, que obligan a elaborar indicaciones de uso precisas, acordes al nivel de conocimientos en cada 

momento. Los profesionales sanitarios necesitan información sintetizada, práctica y fiable sobre el uso de antisépticos. Teniendo en 

cuenta que la investigación continúa, y que las recomendaciones internacionales evolucionan sin cesar, la concepción y elaboración 

de guías actualizadas, de acuerdo con el nivel de conocimiento, se hace indispensable para optimizar el uso de antisépticos en la 

práctica clínica.

Esta Guía es una revisión narrativa de la evidencia científica actual, presentada de forma estructurada. Ha sido elaborada y revisada 

por expertos en la prevención y el control de la infección relacionada con la asistencia sanitaria, y se resume en ella la información y 

las recomendaciones más actualizadas sobre el uso de antisépticos para cada uno de los procedimientos de la práctica clínica diaria. 

El objetivo principal de este proyecto es ofrecer una ayuda a los profesionales, de todas las especialidades, en la elección del anti-

séptico para cada procedimiento. En estos tiempos de pandemia es más importante que nunca cuestionarnos sobre nuestra práctica 

clínica y la asistencia que brindamos a nuestros pacientes, pero también hacer una reflexión global sobre las medidas preventivas 

que podemos implementar en nuestro sistema de salud y sobre el conjunto de profesionales que lo integra. ¡Protejámosles, prote-

jámonos!

Índice de capítulos (extracto)
INTRODUCCIÓN. DEFINICIONES. BREVE REFERENCIA A LA NORMATIVA EUROPEA Y ESPAÑOLA. PRINCIPIOS GENERALES DE UTILIZA-

CIÓN DE LOS ANTISÉPTICOS. PRINCIPALES ANTISÉPTICOS Y SUS ESPECIALIDADES. COMBINACIONES DE ANTISÉPTICOS. ESPECTRO 

DE ACTIVIDAD. INDICACIONES DE LOS ANTISÉPTICOS SEGÚN PROCEDIMIENTO: Antisepsia de la piel sana del personal: higiene de 

manos. Lavado higiénico de manos. Antisepsia de manos. Antisepsia quirúrgica de manos. Evidencia científica en higiene de manos. 

Evidencia científica para el cuidado de la piel de las manos. Evidencia científica para la antisepsia de manos no quirúrgica. Evidencia 

científica para la higiene de manos prequirúrgica. Antisepsia de la piel sana del paciente. Antisepsia no quirúrgica de la piel del 

paciente: Higiene del paciente, higiene del cordón umbilical. Punciones/extracciones. Dispositivos vasculares. Antisepsia en cirugía. 

Antisepsia de la piel no intacta. Consideraciones generales del cuidado de heridas. Heridas sin signos de infección. Heridas con sig-

nos de infección. Antisepsia de mucosa y tracto vaginal. Parto vaginal. Prevención de la infección poscesárea. Cirugía ginecológica. 

Sondaje urinario. Antisepsia ocular. Mucosa oral. BIBLIOGRAFÍA.
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Este libro, presentado en forma de diccionario, recopila los principales ensayos clínicos, metaanálisis y revisiones 

sistemáticas relacionados con el tratamiento y control de los trastornos lipídicos. De cada ensayo se realiza una breve 

descripción del tipo de estudio, su diseño, las características generales y los resultados medidos. Se indican los resul-

tados y logros principales y se hace un comentario sobre las aplicaciones prácticas.

“Ni son todos los que están, ni están todos los que son”. No se han recogido todos los ensayos o metaanálisis porque 

muchos de ellos son reiterativos, están desfasados o no aportan nada al conocimiento científico. Y también puede 

que falte alguno que debería figurar, pero esta obra cumple con su objetivo de representar una herramienta útil para 

el especialista en Medicina de Familia y Comunitaria o para el profesional médico que se enfrenta con este tipo de 

problemas en sus pacientes.

Índice de capítulos (extracto)
Ensayos con fármacos (estatinas). Ensayos con fármacos (resinas). Ensayos con fármacos (fibratos). Ensayos con fármacos (ácido 

nicotínico). Ensayos con otros fármacos. Ensayos con tratamiento combinado. Ensayos con tratamiento no farmacológico. Estudios 

de regresión. Metaanálisis y revisiones sistemáticas: intervenciones no farmacológicas. Metaanálisis y revisiones sistemáticas: inter-

venciones farmacológicas.
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Prefijo que significa “eje”.

Prolongación del cuerpo de una neurona

por la que los impulsos se alejan del cuerpo celu-

lar. Algunos axones están recubiertos con una vai-

na de mielina y otros carecen de dicha envoltura.

También se denomina cilindroeje.

Relativo al axón.

Filamento axial del cromosoma en el

que están situados los genes de combinación

axial.
Célula del eje cerebrospinal.

Registro de la actividad eléctrica en

el axón de una célula nerviosa.

Axómetro.

Enfermedad, lesión o degeneración

que altera el funcionamiento normal de los axo-

nes.
Bloqueo de la conducción nervio-

sa.
Lesión nerviosa sin sección com-

pleta del nervio. Clínicamente se presenta con

paresia total de la corriente nerviosa.

Citoplasma de un axón.

Pseudópodo locomotor que posee un

filamento axial central de sostén.

Corte quirúrgico de un axón.

V. Prueba.
V. Enfermedad.

Abstinencia de comida tanto sólida como

líquida.
Abreviatura de ázoe.

Agente que inhibe la incorporación

de la guanidina en la molécula de ácidos nuclei-

cos.
Flor del naranjo y del limonero de cuya

destilación se obtiene el agua de nafa que se usa

como calmante y antiespasmódico.

Grupo de fármacos al que pertene-

cen los inhibidores del enzima 5-alfa-reductasa.

Agente antineoplásico indicado en el

tratamiento de las leucemias agudas.

Fármaco inmunosupresor que se uti-

liza como citostático en el tratamiento de la leu-

cemia y como inmunosupresor para prevenir el

rechazo de órganos trasplantados y en el trata-

miento del lupus eritematoso y otras enfermeda-

des inflamatorias sistémicas.

Agente inhibidor de la síntesis de los

leucotrienos, indicado para el tratamiento de la

rinitis alérgica.
Fármaco antivírico, análogo sin-

tético de la timidina, que inhibe la replicación de

los retrovirus. Está indicado en el tratamiento de

los síntomas de las infecciones por VIH.

Impar.
Antibiótico macrólido, derivado

de la eritromicina que inhibe la síntesis protei-

ca bacteriana. Está indicado preferentemente

para el tratamiento de infecciones leves o

moderadas, preferentemente de las vías respi-

ratorias. 
Antibiótico de amplio espectro del gru-

po de las acilureidopenicilinas, indicado prefe-

rentemente para el tratamiento de infecciones

por Pseudomonas aeruginosa.

Prefijo que indica “que contiene nitrógeno”.

Nombre dado al nitrógeno por Lavoisier. V.

Nitrógeno.
Presencia de urea o de otras sustancias

nitrogenados en la sangre.

extrarrenal: Exceso de nitrógeno en sangre, sin

afección renal. 

hipoclorémica: Estado caracterizado por déficit

de cloruro sódico, fijación hística de cloro y azo-

turia.
posrrenal: Azoemia causada por oclusión del

tracto urinario.

prerrenal: Azoemia resultante de una deficien-

te perfusión renal.

renal: Azoemia por reducción del filtrado glo-

merular a consecuencia de una enfermedad

renal.
Relativo a la azoemia.

V. Mercurio.

Carente de organismos vivos.

Ausencia de espermatozoides en el

líquido seminal. Puede estar producida por blo-

queo en los túbulos del epidídimo, causa más

frecuente, o por falta de espermatogénesis.

Proteína que contiene elementos

diazotados.
Exceso de componentes nitrogenados en

las heces.
Azoemia.

Presencia excesiva de urea, u otros

compuestos nitrogenados, en la orina.

Relativo a la azoturia.

Abreviatura de azidotimidina. Zidovudina.

Antibiótico betalactámico de amplio

espectro indicado contra bacterias gramnegati-

vas.
Hidrato de carbono, cristalizable, de color

blanco en estado puro, soluble en agua y alcohol

y de sabor muy dulce. Se extrae de la caña, la

93

azu

Azoospermia es la ausencia de espermatozoides

en el líquido seminal
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dex

Disminución o desaparición de

una hinchazón; reducción de una tumefacción.
Cantidad suplementaria de

oxígeno que hay que utilizar después de un ejer-

cicio intenso o de una apnea para volver a con-

vertir en glucosa el ácido láctico y devolver a su

estado original el ATP y el fosfato de creatina des-

doblados.

Prefijo que significa “segun-

do”, “secundario”.
Ceguera para el color verde; se tra-

ta de una anomalía ligada al cromosoma X que

raramente se presenta en las mujeres. 
Relativo a la deuteranopía. Indi-

viduo con deuteranopía.Deuteranopía.Isótopo del hidrógeno, gaseoso, dos

veces más denso y con idénticas propiedades

químicas; se emplea como marcador.Hongo imperfecto.
Núcleo constituido por un protón y un

neutrón que tiene carga positiva.Enfermedad secundaria a otra.
Que se presenta de forma secun-

daria a otra enfermedad.Materiales inactivos del proto-

plasma, particularmente el material nutritivo que

contiene el saco vitelino.Forma de partenogénesis en el cur-

so de la cual los huevos no fecundados dan

machos y hembras.
Núcleo maduro del óvulo.

Deuterón.
mesonefros.Denominación de la segunda neu-

rona que transmite el influjo nervioso, tanto de

la periferia a los centros nerviosos como de estos

a la periferia.
Deuteroplasma.Destrucción del deuteroplas-

ma.

Forma hidatídica de la tenia.V. Enfermedad.

Mecanismo de defensa por el que

el individuo se enfrenta al conflicto emocional o

a los factores estresantes atribuyendo unas cua-

lidades excesivamente negativas a uno mismo o

a los demás.

V. Pelvis.
V. Pitiriasis Rubra.V. Enfermedad.

Término inglés que en resognancia magné-

tica designa a la cámara doble que se emplea para

mantener la temperatura de los anillos magnéticos

superconductores cerca del cero absoluto y que

forma parte del equipo de resonancia magnética.
Glucocorticoide de síntesis de

acción prolongada carente de acción mineralcor-

ticoide que se utiliza como antiinflamatorio.
Isómero dextrorrotatorio de

la clorofeniramina que se emplea como antihis-

tamínico en el tratamiento de reacciones alérgi-

cas como exantema, prurito o rinitis.
Agente anticolinérgico que se ha

empleado en el tratamiento del parkinson.
Isómero dextrógiro de la fenflu-

ramina que se emplea como anorexígeno coad-

yuvante al tratamiento de la obesidad.

Prefijo que significa “que está a la derecha”.

Situación del corazón en el hemitó-

rax derecho, congénita por situs inversus o adqui-

rida debido a adherencias, tumores, etc.
Se dice de lo que se dirige hacia la

derecha o está arrollado en espiral como una con-

cha.

Agente cardioprotector indicado en

mujeres para el tratamiento de cardiopatías pro-

ducidas por la terapia antineoplásica del cáncer

de mama con doxorrubicina.Prefijo que significa “derecha” o “rela-

ción con la derecha”.Polisacarido de elevado peso molecular

que por hidrólisis se convierte en dextrosa.

ferroso: Agente indicado en el tratamiento de

la anemia ferropénica.Polisacárido derivado de la hidrólisis del

almidón, dextrógiro, hidrosoluble, incoloro e insí-

pido que se emplea en la industria farmacéutica

como agente suspensor y elevador de la viscosi-

dad, conjugador de comprimidos y diluyente de

cápsulas y comprimidos.tisular: Glucóeno.
Acumulación de dextrina en los teji-

dos.

Presencia de dextrina en la orina.

Empleo prefrente de la mano derecha. 
Isómero dextrorrotatorio de la

anfetamina, estimulante del sistema nervioso

central; su abuso puede crear dependencia.
Angiocardiografía de la mitad

derecha del aparato circulatorio.Dexiocardia.

Relativo al hemisferio cerebral

derecho. Que tiene el hemisferio cerebral derecho

más activo que el izquierdo.Relativo al ojo derecho. Que está

afectado por dextrocularidad.Mayor potencia visual en el ojo

derecho que en el izquierdo. Dactilograma monodelto cuya delta

se sitúa a la derecha del observador. Movimiento de cada uno de los

ojos hacia la derecha.
Desplazamiento del estómago

hacia la derecha.
Que desvía la luz polarizada hacia la

derecha.

Derivado sintético de la morfina

que carece de propiedades analgésicas y se uti-

liza como antitusígeno.
Analgésico sintético de acción

central de efecto rápido, relacionado química y

farmacologicamente con la metadona cuyo

empleo por largo tiempo puede producir depen-

dencia.

Desplazamiento congénito del

corazón hacia el hemitórax derecho.Propoxifeno.Giro, movimiento o rotación hacia

la derecha.
Que se mueve a derechas. 

Variedad de glucosa muy importante en

el metabolismo de los carbohidratos y clave como

suministrador de energía. Se emplea principal-

mente en el tratamiento del déficit calórico y

para la reposición de líquidos y nutrientes.
Presencia de dextrosa en la orina.

Glucosuria.

Deutoscólex es la forma hidatídica de la tenia. 

Imagen de la cabeza del parásito
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lip

de muy baja densidad (VLDL): Contienen una

elevada cantidad de triglicéridos, moderada de

colesterol y fosfolípidos, y escasa de proteína. Es

sintetizada en el hígado y transporta principal-

mente triglicéridos desde el hígado hacia los teji-

dos periféricos para su uso o almacenamiento.

Sus niveles son elevados en la hiperlipidemia

combinada. También se denominan lipoproteínas

prebeta.

lipasa: Enzima presente en los tabiques de las

células adiposas y en numerosos tejidos que

cataliza la hidrólisis de los enlaces éster de los

triglicéridos de los quilomicrones y de las proteí-

nas de muy baja densidad, liberando sus ácidos

grasos para su entrada en las células de los teji-

dos. Su déficit causa la hiperlipidemia exógena.

Exceso de lipoproteínas en la

sangre.
Crecimiento maligno de células gra-

sas primitivas que afecta preferentemente a varo-

nes adultos y se asienta sobre todo en los miem-

bros inferiores o en localización retroperitoneal.

Lipomatosis.

Soluble en grasas o lípidos. Es una

característica importante de determinadas sus-

tancias, como las vitaminas A, D, K, etc.

Partícula lipídica, generalmente esfé-

rica, del citoplasma celular. Se obtiene por la

ciclación de una bicapa lipídica sobre sí misma

formando una esfera hueca.

Atrofia de la boca.

Técnica quirúrgica de extracción de

acúmulos grasos excedentes por medio de una

bomba de aspiración. Las zonas de aplicación

mas habituales son el abdomen, las mamas y la

cara.
Estado breve y transitorio de insuficien-

cia circulatoria cerebral que se caracteriza por

pérdida de conocimiento, sensación de vértigo,

incapacidad para mantenerse de pie y malestar

general; desmayo; deliquio.

Aumento de la grasa corporal.

Relativo a la lipotrofia.

Que actúa sobre el metabolismo de

las grasas acelerando su eliminación o disminu-

yendo los depósitos de las mismas en el parén-

quima hepático.
Hormona polipeptídica que se pro-

duce en la adenohipófisis y que promueve la lipó-

lisis. Calidad de lipotrópico.

Vacuna constituida por microorganis-

mos suspendidos en un líquido oleoso.

Lipocromo de color amarillo.

Lipoxigenasa.

Lipacidemia.

Enzima capaz de provocar la oxida-

ción de los lípidos.

Intoxicación por ácido oleico.

Agente vasoconstrictor indicado para

disminuir la pérdida urinaria de agua en la dia-

betes insípida.

V. Cuerpo.

Sufijo que significa “omitir”, “fracasar”.

Caída del cabello.

Presencia de sustancias lipoideas en for-

ma de gotas en la orina.

Relativo a la lipuria.

Dermatosis caracterizada por la erupción

de elementos papulovesiculosos de superficie

rugosa y color pardusco violáceo que se acompa-

ña generalmente de intenso prurito.

amiloideo: Forma de amiloidosis limitada a la

piel.
eritematoso: Aparición de pápulas eritematosas

en el tronco que palidecen a la presión.

escleroatrófico: Liquen escleroso.

escleroso: Estado atrófico crónico de la piel

que se caracteriza por pápulas blancas con un

halo eritematoso alrededor y tapones queratósicos

foliculares negros; suele localizarse en la región

perianal o alrededor de los genitales externos. En

determinados casos las pápulas pueden confluir

formando placas blancas grandes de piel pruri-

ginosa.
escleroso atrófico: Liquen escleroso.

escrofuloso: Erupción de cúmulos de pápulas

foliculares, diminutas e indoloras preferentemen-

te en el tronco; se presenta en individuos con

diátesis tuberculosa. V. Tuberculosis Cutánea

Liquenoide.

espinuloso: Erupción de pápulas espinofolicu-

lares minúsculas que se localizan en la pared

abdominal, parte superior de las extremidades y

cuello.
estriado: Erupción polimorfa unilateral que se

localiza sobre todo en las extremidades y a

ambos lados del cuello; se presenta en forma de

pápulas que tienden a agruparse, fusionarse y for-

mar una mancha lineal.

frambesiano: Erupción miliar que tiene lugar

en la frambesía.

lineal: Forma lineal de la enfermedad a lo largo

de una extremidad o del tronco.

mixedematoso: Erupción liquenoide debida a

un depósito de mucopolisacáridos en la dermis;

se presenta en forma de pápulas liquenoides o en

forma de placas y nódulos urticarioides. 

nítido: Enfermedad inflamatoria crónica carac-

terizada por numerosas pápulas aplanadas, bri-

llantes, pálidas y del tamaño de una cabeza de

alfiler; suele afectar a ingle, muslos, pies y

manos.
plano: Enfermedad inflamatoria de la piel de

origen desconocido caracterizada por pápulas

planas de pequeño tamaño, color púrpura y con

líneas grises en la superficie.

plano ampollar: Variante constituido por vesí-

culas y ampollas.

plano anular: Variante en la que el grupo de

pápulas presenta configuración anular, preferen-

temente en los genitales, la boca y los labios.

plano atrófico: Variante que se caracteriza por

atrofia de la zona central de la pápula aparecien-

do finalmente como pequeñas manchas blancas.

plano diseminado agudo: Exantema agudo que

en un corto espacio de tiempo puede afectar a

todo el tegumento.

Liposucción

V. Síndrome.
Planta herbácea, familia rutáceas, de cuyas

hojas se extrae la metilnonilcetona que tiene

diversas aplicaciones en perfumería y medicina

como abortiva y emenagoga.Dícese del estado de los órganos

en sus primeras fases de desarrollo.
Embrión de un ser orgánico. Estruc-

tura vestigial.

V. Corpúsculo.

Arruga o pliegue.
V. Reflejo.Ruido intestinal.Arruga.Que tiene arrugas.Planta herbácea, familia poligonáceas,

cuyo rizoma de color pardo y de sabor amargo se

emplea como purgante.Sonido irregular más o menos fuerte que

se percibe por auscultación. V. Sonido y Soplo.

articular: Especie de chasquidos que se pue-

den escuchar durante los movimientos del cón-

dilo mandibular.carotídeo: Soplo que se percibe en el cuello

sobre la arteria carótida.de bazuqueo: Ruido producido por la agitación

súbita del líquido contenido en una cavidad dila-

tada, como en la dilatación gástrica.

de burbujas: Estertor.de chapoteo: Ruido que se percibe cuando hay

gas y líquido en grandes cantidades en el estó-

mago, al ser agitados por la contracción cardia-

ca.
de chasquido: Sonido crepitante producido por

el contacto súbito de dos partes.
de eyección: Ruidos de chasquido que se per-

ciben al comienzo de la sístole; coinciden con el

inicio de la eyección sistólica desde los ventrícu-

los.
de gorgoteo: Gorgoteo.
de lima: Ruido de soplo cardiaco muy intenso,

como de limadura; suele ser indicativo de la este-

nosis de un orificio.

de olla cascada: Sonido análogo al producido

cuando se golpea una olla hendida que se apre-

cia en ocasiones en la percusión sobre una cavi-

dad abierta a un bronquio.
de pergamino: Ruido análogo al producido por

el roce de las hojas de pergamino que se origina

en las válvulas cardiacas.
de roce: Soplo característico en pacientes con

fricción pleural o pericárdica. El roce pleurítico

es sincrónico de los movimientos respiratorios,

el pericárdico de los movimientos del corazón.

de sucusión: Ruido de bazuqueo.

de tictac: Embriocardia.
falso: Ruido producido por la presión del este-

toscopio o derivado de la circulación en el oído

del médico.placentario: Soplo placentario.
respiratorio: Murmullo vesicular.
timpánico: Sonido timpánico.

vesicular: Murmullo vesicular.Segunda masticación de los alimentos

ya ingeridos, muy frecuente en lactantes; meri-

cismo.                         psíquica: Acción de mantener presente en la

mente de forma continuada una idea determina-

da y meditar obsesivamente sobre ella; mentis-

mo.

V. Cardioptosis.

Ruido confuso, sordo e insistente.
V. Fenómeno

de Leede-Rumpel.Lesión cutánea costrosa a base de esca-

mas estratificadas que se asocia con la sífilis

secundaria.
En forma de rupia.Desgarro, rotura.

provocada del saco amniótico: Amniotomía.
Blastoporo.

Enanismo

de Russel.

V. Cuerpo.

V. Estos

términos.
Símbolo químico: Ru. Elemento metálico

duro y quebradizo.
Unidad de radiactividad equivalente

a un millón de desintegraciones radiactivas por

segundo.

Símbolo químico: Rf. Elemento

transuránico y primer elemento transactínido. 

Bioflavonoide que se obtiene de las

hojas de la ruda y de otros vegetales; posee una

acción vitamínica P sobre la permeabilidad

capilar.
Acrónimo de riñón, uréter y vejiga, término

que se emplea en radiología.
V. Estos Términos.Siglas de resistencia vascular pulmonar.

856

rud

Diástole

Sístole

El ruido de eyección se percibe al comienzo de la sístole cardiaca

La ruptura provocada del saco amniótico

también se llama amniotomía
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Con la colaboración de varios especialistas en psiquiatría, psicología clínica, neurología y atención primaria, la coor-

dinadora de la obra recoge los principales trastornos mentales a los que se enfrenta el médico de atención primaria 

en la consulta.

Se inicia con un capítulo dedicado a la entrevista clínica, el medio más importante de exploración y diagnóstico psi-

quiátrico. A continuación aborda los diferentes problemas psiquiátricos, incidiendo de forma especial en el punto de 

vista del médico de atención primaria, en el enfoque de la entrevista clínica en cada caso, el diagnóstico de acuerdo 

al DSM IV-TR, las escalas de medición del trastorno, árbol diagnóstico, diagnóstico diferencial, y la conducta a seguir 

en las diferentes patologías junto al tratamiento recomendado. Acaba con una breve bibliografía de apoyo al final 

de cada capítulo.

Hay un capítulo especialmente dedicado al duelo, en el que se detalla el abordaje psicoterapéutico y/o farmacológico. 

También se habla de las drogodependencias, las disfunciones sexuales y las urgencias psiquiátricas, en especial del 

suicidio, la agitación y el síndrome confusional agudo. Al final de la obra, algunos capítulos se centran en los diferen-

tes abordajes terapéuticos en general, como las diferentes técnicas de psicoterapia, los antidepresivos, los ansiolíticos, 

los antipsicóticos, estabilizantes del humor y la contención mecánica, con una breve mención al ingreso judicial y a 

los servicios de salud mental.

Índice de capítulos (extracto)
1. Entrevista clínica. 2. Depresión. 3. Manía. 4. Trastorno de ansiedad generalizada. 5. Trastorno de angustia. 6. Trastorno por estrés 

postraumático. 7. Fobia social. 8. Trastorno obsesivo-compulsivo. 9. Esquizofrenia. 10. Trastorno delirante crónico. 11. Trastornos 

somatomorfos. 12. Trastornos de la personalidad. 13. Trastorno de la conducta alimentaria. 14. Trastornos del sueño. 15. Demencias. 

16. Duelo. 17. Drogodependencias. 18. Disfunciones sexuales. 19. Urgencias psiquiátricas. 20. Psicoterapias. 21. Antidepresivos. 22. 

Ansiolíticos. 23. Antipsicóticos. 24. Estabilizantes del humor. 25. Contención mecánica. 26. Ingreso judicial. 27. Servicios de salud 

mental.

Año de edición:  2009

Páginas:  240

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica

Peso:  589 g

ISBN:  978-84-8473-760-5

Isabel Flórez Fernández 
Psiquiatra. Hospital Son Dureta. Palma de Mallorca.

GUÍA DE SALUD MENTAL  
PARA EL MÉDICO DE FAMILIA
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GUÍA PRÁCTICA PARA INTERPRETAR  
ESPIROMETRÍAS EN ATENCIÓN PRIMARIA

Luis Manuel Entrenas Costa
Servicio de Neumología. Hospital Universitario Reina Sofía. Córdoba.

Marta Entrenas Castillo
Facultad de Medicina. Universidad de Córdoba.

Año de edición:  2011

Páginas: 72

Formato: 12 x 20 cm

Encuadernación: Rústica 

Ilustraciones: 20

Peso: 120 g

ISBN:  978-84-8473-844-2

La espirometría es la exploración básica de la función pulmonar. La implantación progresiva de espirómetros en los 

centros de salud ha posibilitado que cualquier médico tenga acceso a ella, lo que implica además la necesidad de 

interpretarla.

El primer problema al interpretar una espirometría es su realización. En esta exploración, el paciente es un sujeto 

activo que se convierte en clave para lograr un registro fiable sobre el que se van a tomar decisiones de índole diag-

nóstica y terapéutica. El técnico que hace la espirometría, se convierte en la persona más importante en este paso, 

correspondiéndole a él la responsabilidad de decidir sobre la calidad del registro.

Esta breve guía práctica no pretende ser un extenso tratado de fisiopatología respiratoria. Pero sí pretende ser una 

guía de bolsillo que oriente al profesional, especialmente el que se dedica a la Atención Primaria, a adquirir unos 

criterios básicos a la hora de enfrentarse a sus primeros registros, ayudando paso a paso a lograr una sistemática de 

interpretación.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Fundamentos teóricos. Factores a considerar: Paciente. Aparataje. Maniobra correcta. Equipamiento mínimo. Técnico. 

Calibración. Valoración del registro. Errores frecuentes en el trazado. Maniobra normal. Inicio incorrecto. Final brusco. Tiempo de 

esfuerzo corto. Esfuerzo no máximo. Tos durante la maniobra. Re-inhalación de aire. Cierre de glotis. Variables a considerar. Valores 

normales. Patrones espirométricos. Prueba broncodilatadora. Guía rápida de interpretación. Casos prácticos. Bibliografía comentada. 
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Las cefaleas son un motivo frecuente de consulta en Atención Primaria, y el primer motivo de consulta neurológica 

ambulatoria (una cuarta parte de las consultas). La migraña es la cefalea primaria por excelencia por sus repercu-

siones en la vida de los pacientes. La prevalencia de la migraña es del 12%, siendo más frecuente en mujeres con un 

ratio de 3:1. 

La migraña, más que una cefalea, es un síndrome que en muchas ocasiones viene precedido por una fase prodrómica 

y que asocia diversos síntomas (principalmente vegetativos y gastrointestinales) acompañando a la cefalea. Estos 

síntomas tienen gran repercusión sobre el individuo, ya que produce, en grado variable, incapacidad, que afecta a su 

vida laboral, social y familiar. La migraña está entre las primeras 20 causas de incapacidad según la OMS. Es además 

una patología correspondiente a edades precoces de la vida y afecta, por tanto, principalmente a población activa, 

con el consiguiente impacto sobre la productividad laboral que genera enormes costes económicos.

Por la variabilidad de síntomas, es difícil hacer el diagnóstico preciso de una cefalea, y por ello también la clasificación 

de la International Headache Society, que se incluye en los anexos, es tan complicada. Esta dificultad diagnóstica pue-

de repercutir en un mal tratamiento, que sumado al frecuente error de considerarla como una patología “poco grave”, 

subestima el impacto que tiene sobre el paciente y puede hacer que no se trate adecuadamente.

Esta obra tiene como objetivo facilitar a los médicos de Atención Primaria el manejo diagnóstico y terapéutico de la 

migraña.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Fisiopatología. Clínica. ¿Qué es la migraña? Diagnóstico. Diagnóstico diferencial. ¿Qué no es migraña? Tratamiento. 

Migraña “transformada”: migraña crónica y cefalea crónica con abuso de medicación. Migraña y riesgo vascular. La migraña en la 

consulta de Atención Primaria. Anexo. Clasificación Internacional de las cefaleas, 2ª edición (IHS, 2004). Bibliografía recomendada.

Año de edición:  2012

Páginas:  108

Formato:  12 x 20 cm

Encuadernación:  Rústica

Peso:  170 g

ISBN:  978-84-15351-22-1

Elisabet Mondragón Rezola
Neurólogo. Servicio de Neurología. Hospital Universitario Donostia.

José Félix Martí Massó
Jefe de Servicio de Neurología. Hospital Universitario Donostia. 

Catedrático de Neurología.Facultad de Medicina. Universidad del País 

Vasco. San Sebastián.

LA MIGRAÑA
UN PROBLEMA FRECUENTE EN ATENCIÓN PRIMARIA
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La diabetes es una de las enfermedades crónicas de mayor prevalencia y repercusión social y económica, no solo por 

su elevada frecuencia, sino por las consecuencias de sus complicaciones crónicas y el papel que desempeña como 

factor de riesgo de aterosclerosis y patología cardiovascular. La nefropatía diabética es la causa más frecuente de 

enfermedad renal terminal y la retinopatía diabética es la causa más frecuente de ceguera en países desarrollados. 

Existe actualmente una epidemia de diabetes que afecta a 200 millones de personas y se espera que alcance los 300 

millones en 2025. 

La obesidad es uno de los factores de riesgo más importantes, especialmente la adiposidad central (intraabdominal). 

Otros factores de riesgo incluyen edad avanzada, historia familiar de diabetes, antecedentes de diabetes gestacional, 

etnia, nivel socioeconómico y el estilo de vida occidental (refiriéndose principalmente al exceso de alimentación e 

inactividad física que llevan al desarrollo de obesidad).

El abordaje de la diabetes se debe llevar a cabo con un enfoque integrador de los aspectos de prevención, cuidados 

clínicos y educación del paciente. Se debe incidir en los grupos de riesgo y motivar a los pacientes diagnosticados para 

alcanzar los objetivos terapéuticos y evitar de este modo las complicaciones. 

Índice de capítulos (extracto)
Epidemiología. Definición y clasificación. Diagnóstico. Prediabetes. Fisiopatología. Prevención de la diabetes. Tratamiento. Complica-

ciones y patologías asociadas. Recomendaciones para el manejo de la diabetes en casos y situaciones especiales. Recomendaciones 

para la optimización del manejo integral de los pacientes diabéticos. Bibliografía recomendada.

Año de edición: 2014

Páginas: 180

Formato: 12 x 20 cm

Encuadernación: Rústica

Ilustraciones: 188

Peso: 270 g

ISBN: 978-84-15950-71-4

Ricard Ramos Izquierdo 
Facultativo Especialista de Cirugía Torácica. Hospital Universitari de 

Bellvitge. Barcelona. Profesor Asociado de Anatomía y Embriología 

Humana. Universidad de Barcelona.

Andrés Alvarado Segovia
Médico Especialista en Medicina Deportiva. Bodytech, Bogotá.

Núria Vilarrasa i Garcia
Facultativa Especialista en Endocrinología y Nutrición.  

Hospital Universitari de Bellvitge. Barcelona.

Equipo Médico Científico Asklepios Medical Atlas

MINIGUÍA DIABETES
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CUMPLIMIENTO TERAPÉUTICO  
¿CÓMO MEJORARLO? APLICACIÓN PRÁCTICA  
AL CASO DEL PACIENTE CON RINITIS ALÉRGICA
(véase sección Alergología)

2º CURSO ICARO. INFECTOLOGÍA
CLÍNICA PARA RESIDENTES
(véase sección Enfermedades Infecciosas)

INFECCIÓN DEL TRACTO URINARIO
(véase sección Urología)

CÓMO SOSPECHAR, DIAGNOSTICAR Y TRATAR 
LAS INMUNODEFICIENCIAS PRIMARIAS (IDP) 
(véase sección Pediatría - General)

DIAGNÓSTICO Y TRATAMIENTO DE LAS  
INFECCIONES EN ATENCIÓN PRIMARIA  
5ª edición
(véase sección Enfermedades Infecciosas)

PROBIÓTICOS Y LACTOBACILLUS 
REUTERI PROTECTIS (DSM17938)
(véase sección Pediatría - Nutrición)
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Esta obra viene a completar y complementar el conocimiento dinámico del libro publicado anteriormente por los mis-

mos autores “Bioquímica clínica: de la patología al laboratorio”, con todas las actualizaciones propias de un tratado 

científico de esta naturaleza.

La precisión y rapidez en el diagnóstico –examen clínico, análisis bioquímicos, introspección física– son la razón prin-

cipal del inmenso progreso de la medicina en las últimas décadas, porque permiten aplicar a tiempo el tratamiento 

más adecuado disponible. 

El libro refleja la vasta experiencia profesional de los autores, mediante una original presentación en forma de “Pre-

guntas y Respuestas” con una acertada distribución temática, que permite un acceso directo y efectivo a las distintas 

patologías, aclarando –después de una amplísima información bibliográfica– las distintas modalidades, variantes, 

precauciones, etc., que hay que tener en cuenta en cada caso.

A través de 900 preguntas y respuestas, se proporciona a los analistas clínicos, fruto de una amplísima y meditada 

recopilación, las “hojas de ruta” apropiadas.

Índice de capítulos (extracto)
Hidratos de carbono. Lípidos y lipoproteínas. Proteínas plasmáticas. Enzimología clínica. Ácido úrico. Equilibrio hidroelectrolítico. 

Equilibrio ácido-base. Función renal. Metabolismo fosfocálcico. Metabolismo del hierro. Función hepática. Gastroenterología. Re-

actantes de fase aguda. Bioquímica de la inflamación. Proteínas de fase aguda. Enfermedades cardíacas. Bioquímica del cáncer. 

Marcadores tumorales. Enfermedades reumáticas. Enfermedades óseas. Función fetoplacentaria. Líquido cefalorraquídeo. Líquido 

pleural. Líquido sinovial. Seminograma y pruebas de fecundación. Orina y sedimento urinario. Función tiroidea. Hormonas sexuales. 

Monitorización de fármacos. Toxicología. Reacción en cadena de la polimerasa. Hepatitis virales. Infección por VIH.

Año de edición:  2010

Páginas:  512

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica 

Peso:  757 g

ISBN:  978-84-8473-833-6

Jacobo Díaz Portillo
Especialista en Análisis Clínicos. Facultativo Especialista en el  

Hospital de Ceuta. Doctor en Medicina. Licenciado en Farmacia.

Miguel Ángel Castaño López
Especialista en Análisis Clínicos. Facultativo Especialista en el  

Servicio Andaluz de Salud. Licenciado en Farmacia.

Fernando Paredes Salido
Especialista en Análisis Clínicos. Facultativo Especialista en  

Laboratorio Privado. Doctor en Farmacia y Ciencias Químicas.

BIOQUÍMICA CLÍNICA A TRAVÉS DE  
900 PREGUNTAS Y RESPUESTAS
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Nueva edición de este útil manual tras la favorable acogida de la anterior edición.

El libro revisa, con un enfoque eminentemente práctico, las principales pruebas diagnósticas relacionadas con el área 

de cardiología, con una orientación específica para los médicos de atención primaria. 

Al principio de la obra, se exponen las principales abreviaturas utilizadas en la clínica habitual. Al final de cada capítu-

lo se incorpora un modelo de informe de la técnica diagnóstica correspondiente, tal y como se realiza en el Hospital 

Universitario Ramón y Cajal.

Se añaden comentarios aclaratorios que ayudan a facilitar la interpretación de los hallazgos y de las conclusiones de 

los citados informes.

Índice de capítulos (extracto)
Examen radiológico del corazón. Electrocardiograma basal. ECG en la cardiopatía isquémica. Prueba de esfuerzo (PE). PE con talio. 

Registro Holter: de ECG y TA. Ecocardiograma-Doppler. Generalidades y fundamentos. Hemodinámica. Coronariografía. Tomografía 

axial computarizada. Resonancia nuclear magnética.

Año de edición:  2010 – Reimpresión: 2011

Páginas:  180

Formato:  12 x 19 cm

Encuadernación:  Rústica 

Peso:  255 g

ISBN:  978-84-8473-809-1

Antonio Fuertes García
Servicio de Cardiología.  

Hospital Universitario Ramón y Cajal. Madrid.

ACTUALIZACIÓN DE PRUEBAS DIAGNÓSTICAS EN
CARDIOLOGÍA PARA MÉDICOS DE ATENCIÓN PRIMARIA
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Este primer Cuaderno de Fisiopatología obedece a una vieja petición de los estudiantes de tercer curso de Patología 

General para que se editasen las clases impartidas de Fisiopatología. En principio, se pensó en una publicación más 

restringida pero finalmente se decidió abordarlo de forma más amplia y que el libro tuviese más información e ilus-

traciones que las facilitadas en clase.

Esta obra se centra en explicar los distintos procesos fisiopatológicos que pueden tener lugar a nivel cardiológico, 

principalmente a nivel de válvulas, circulación, miocardio y pericardio, sin olvidar la insuficiencia cardiaca crónica, la 

hipertensión arterial, el síncope y el edema agudo de pulmón.

El texto sucinto y didáctico, está apoyado por ilustraciones claras y esquemáticas que representan los diferentes tras-

tornos. También se incluyen imágenes de las pruebas de diagnóstico por imagen que con mayor frecuencia se suelen 

utilizar en el diagnóstico y seguimiento de las diversas patologías descritas.

Obra de utilidad práctica para Médicos de Familia, Internistas, así como otras especialidades.

Índice de capítulos (extracto)
1. Insuficiencia cardiaca crónica. 2. Las valvulopatías: generalidades. 3. Valvulopatías aurículo-ventriculares. 4. Valvulopatías sigmoi-

deas. 5. Hipertensión arterial. 6. Fisiopatología de la circulación coronaria. 7. Síncope. 8. Edema agudo de pulmón. 9. Las miocardio-

patías. 10. Las enfermedades del pericardio.
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El presente manual reúne las aportaciones de destacados especialistas en diferentes campos de la medicina cardio-

vascular para ofrecer una visión multidisciplinar de esta especialidad.

Este manual reúne los diferentes protocolos médicos que se aplican en el área de cardiología, sistematizando los 

conocimientos, ordenando las actuaciones en el tiempo, formando en un correcto juicio clínico y reduciendo la va-

riabilidad aleatoria de la toma de decisiones. 

El objetivo es mejorar las actuaciones de los profesionales médicos y cubrir la necesidad de una continuada forma-

ción. Destaca el desarrollo y uso de la tecnología, sin olvidar el objetivo esencial de atención al paciente.

Los protocolos médicos expuestos se basan en razonamientos concretos, concretando las actuaciones a realizar para 

alcanzar objetivos y metas precisas, y con sistematización de procesos para hacer que la práctica de la medicina sea 

la óptima. 

El objetivo es que el aprendizaje no sea solo una transmisión de anécdotas y contenidos, sino un proceso activo for-

mativo, a través del cual, y simultáneamente, se mejoran y sistematizan conocimientos y se desarrollan habilidades 

humanas relacionadas con la ética y los afectos.

Índice de capítulos (extracto)
I. Conceptos generales. II. Actuación urgente. III. Actuación en patología cardiovascular aguda. IV. Actuación en patología cardiovas-

cular crónica. V. Técnicas diagnóstico-terapéuticas. VI. Situaciones especiales. VII. Actuación en prevención cardiovascular. Anexo I. 

Niveles de recomendación y Niveles de evidencia científica. Anexo II. Abreviaturas. 
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La calcificación coronaria severa asociada a la aterosclerosis constituye uno de los obstáculos más frecuentes a los que se enfrenta 

actualmente el cardiólogo intervencionista a la hora de realizar intervenciones percutáneas. Además, es preocupante la evidencia 

de que la calcificación coronaria se asocia a una mayor tasa de fracaso agudo de estas intervenciones y a un peor pronóstico de los 

pacientes a largo plazo.

Muchos pacientes con calcificación coronaria presentan comorbilidades, como la insuficiencia renal crónica o el deterioro de la 

función ventricular izquierda, que aumentan el riesgo y en los que, por tanto, escoger la mejor estrategia para el manejo de la 

calcificación coronaria es clave para realizar el procedimiento de una manera eficiente y segura.

El presente Manual constituye un excelente compendio de los métodos con los que, en la actualidad, cuenta la cardiología interven-

cionista para poder hacer frente a los problemas citados y, de esta forma, mejorar la seguridad y efectividad de las intervenciones 

percutáneas en este contexto de complejidad. 

Reúne los avances que se han realizado tanto en el campo de las técnicas de modificación de placa como en el de la planificación 

de la intervención en base a las técnicas de imagen intracoronaria.

Es de reseñar el aspecto fundamentalmente práctico seguido por los autores, un enfoque sustentado por su reconocida trayectoria 

clínica y educativa.

Índice de capítulos (extracto)
1. Implicaciones del calcio en el intervencionismo coronario percutáneo. 2. Técnicas de imagen intracoronaria para el diagnóstico 

de lesiones calcificadas. 3. Aterectomía rotacional. 4. Aterectomía orbitacional. 5. Láser coronario. 6. Balones de corte. 7. Balones de 

muy alta presión. 8. Litotricia intracoronaria. 9. Técnicas combinadas de modificación de placa. 10. Tratamiento de lesiones calcifica-

das peristent. 11. Tratamiento de los nódulos de calcio. 12. Complicaciones en el intervencionismo coronario percutáneo de lesiones 

calcificadas. 13. Algoritmo para el tratamiento óptimo de lesiones calcificadas
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En el refinamiento del tratamiento percutáneo de los pacientes coronarios, las técnicas de ayuda al diagnóstico, 

como el ultrasonido intravascular, la guía de presión o la tomografía de coherencia óptica, han supuesto y suponen 

una ayuda inestimable. La coronariografía selectiva continúa siendo, después de 50 años, el máximo exponente en el 

diagnóstico y el tratamiento de la enfermedad coronaria. La penetración de estas técnicas en nuestro país es notable, 

llegando a superar el 15% del total de procedimientos, situándonos en el tercer lugar de todo el mundo, solo por 

detrás de Estados Unidos y Japón. 

Dado que la interpretación de los resultados de estas técnicas en ocasiones no es sencilla, es vital el conocimiento y 

el estudio de las mismas para llegar a dominarlas. Este libro ha estado impulsado por el Grupo de Trabajo de Hemodi-

námica de la Sociedad Andaluza de Cardiología, y cuenta con una amplia representación de los hospitales andaluces 

con Hemodinámica.

Este Manual resultará útil y clarificador, y de gran ayuda, especialmente, para el grupo de nuevos cardiólogos dedi-

cados a la Hemodinámica, ya que enfoca magistralmente el desarrollo actual de las técnicas de diagnóstico intraco-

ronario.

Incorpora un CD-ROM que incluye las imágenes disponibles en color.

Índice de capítulos (extracto)
Fundamentos físicos y generalidades de la ecografía intracoronaria. Valor del IVUS en lesiones coronarias intermedias. IVUS como 

soporte al intervencionismo coronario percutáneo. Histología virtual e IMAP. Fundamentos, técnica, evidencia científica y aplicación 

clínica. Fundamentos de la guía de presión y regulación del flujo coronario. Técnica de la guía de presión. Conceptos generales. 

Cómo realizar un estudio paso a paso. Guía de presión en lesiones intermedias del tronco coronario izquierdo y lesiones coronarias 

en tándem. Estado actual de la guía de presión. Escenarios clínicos y estudios más relevantes. Guía Doppler de flujo coronario. 

Fundamentos físicos y aplicación clínica. Reserva de flujo coronario e índice de resistencia microvascular. Nuevas medidas e índices. 

Fundamentos físicos de la tomografía de coherencia óptica. Conceptos y generalidades. Aplicación clínica de la tomografía de 

coherencia óptica en la práctica habitual.
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En esta nueva edición, esta guía práctica aborda las heridas crónicas, con el objetivo de optimizar su diagnóstico y 

tratamiento. Es una patología que suele afectar a personas de más de 65 años y tiene una prevalencia del 5%. Uno de 

los principales motivos que impulsaron esta revisión es el relevante impacto asistencial que comportan las úlceras en 

la extremidad inferior, como su prevalencia y la ausencia de un abordaje interdisciplinario decidido en su diagnóstico 

y tratamiento.

Las úlceras de la extremidad inferior representan un importante problema de salud por su frecuencia y las repercu-

siones clínicas (tendencia a la cronicidad y recidiva), sociales y económicas, que consume gran cantidad de recursos 

en todos los países. En este contexto, son muy importantes tanto la prevención, como el diagnóstico precoz, así como 

el correcto enfoque y manejo diagnóstico-terapéutico, incluyendo el conocimiento de los criterios de derivación de 

estos pacientes al especialista.

Este Documento ha sido valorado como de interés científico-profesional por diversas Asociaciones profesionales y 

Universidades (Asociación Española de Enfermería Vascular y Heridas; Capítulo Español de Flebología y Linfología; 

Sociedad Española de Angiología y Cirugía Vascular; Grupo Nacional para el Estudio y Asesoramiento en Úlceras por 

Presión y Heridas Crónicas; Universidad de Jaén; Universidad Pompeu Fabra. E.S.C.S.; Universidad de Alicante).

Índice de capítulos (extracto)
Metodología. ÁMBITO COMÚN. ÚLCERA DE ETIOLOGÍA VENOSA. ÚLCERA DE ETIOLOGÍA ISQUÉMICA. ÚLCERA DE ETIOLOGÍA NEURO-

PÁTICA. ÚLCERAS DE OTRAS ETIOLOGÍAS. ANEXOS. Índice de abreviaturas.
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En los últimos años, se han producido espectaculares avances en el campo del tratamiento del dolor, tanto por el 

desarrollo de nuevos fármacos como por el diseño de técnicas y dispositivos que permiten abordar con éxito este 

problema en la mayoría de los casos. El dolor agudo inadecuadamente tratado aumenta la morbi-mortalidad perio-

peratoria, prolonga el ingreso hospitalario y proyecta una imagen negativa del medio sanitario en una población cada 

vez más exigente y mejor informada.

Cirujanos y anestesiólogos son responsables del tratamiento integral del paciente quirúrgico, también del dolor, y el 

trabajo coordinado con el resto de los servicios implicados, especialmente Enfermería, permite el aprovechamiento 

óptimo de los múltiples recursos terapéuticos actualmente disponibles.

Las Unidades del Dolor Agudo, habitualmente dependientes de los servicios de Anestesiología, facilitan la coordi-

nación eficiente de las diferentes actividades médicas, quirúrgicas y de enfermería que permiten aliviar el dolor del 

enfermo intervenido, tanto mediante tratamientos medicamentosos convencionales como mediante la implantación 

y el seguimiento de bloqueos anestésicos centrales y periféricos.

Esta nueva edición del Hospital Universitario La Paz constituye una excelente oportunidad para actualizar los pro-

tocolos analgésicos de la Unidad de Dolor Agudo. Los contenidos se basan en los protocolos y procedimientos del 

Hospital Universitario La Paz y de otros centros españoles y extranjeros, como el Dpto. de Tratamiento del Dolor del 

Prof. Daniel B. Carr del New England Medical Center de Boston.

El objetivo es adquirir un conocimiento global del tratamiento del dolor agudo postoperatorio y de las modalidades 

terapéuticas disponibles, especialmente la analgesia controlada por el paciente (PCA) y la analgesia epidural.

Índice de capítulos (extracto)
Objetivos. Abordaje global del síndrome doloroso. Evaluación y medición del dolor. Dolor agudo postoperatorio. Estrategia tera-

péutica. Tratamiento farmacológico del dolor postoperatorio. Analgesia controlada por el paciente. Bloqueos regionales centrales. 

Analgesia epidural. Bloqueos regionales periféricos. Tratamientos no farmacológicos. Tratamiento del dolor agudo en circunstancias 

especiales. Protocolos de tratamiento y actitud ante complicaciones. Aspectos organizativos. Calidad.
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La población en los países industrializados y en vías de desarrollo cada día tiene una mayor esperanza de vida. El 

aumento de la población geriátrica unido al incremento de la demanda asistencial y de una mayor calidad sanitaria 

(mayor especialización y alta tecnología) por parte de la sociedad supone un fuerte incremento sanitario. 

La prolongada supervivencia favorece el desarrollo de enfermedades degenerativas, neoplásicas y de inmunosupre-

sión, condicionando que algunos procedimientos quirúrgicos se realicen casi exclusivamente en pacientes geriátricos. 

Debido a la edad y patología asociada, estos pacientes tienen una mayor morbimortalidad. Además precisan de 

mayores cuidados perioperatorios por una mayor incidencia de enfermedades crónicas asociadas, polifarmacia y un 

mayor porcentaje de intervenciones quirúrgicas por procesos agudos o crónicos. 

La atención perioperatoria de los pacientes de edades avanzadas, comporta el trabajo conjunto entre distintos equi-

pos (anestesiólogos, geriatras, especialistas quirúrgicos, rehabilitadores, fisioterapeutas, enfermeras especializadas, 

etc.). La atención multidisciplinar perioperatoria especializada tendrá una gran repercusión en los meses y años si-

guientes a la cirugía, para conseguir el objetivo de disminuir la morbimortalidad y reintegrar al paciente a su situa-

ción basal o con las mínimas dependencias posibles. Todo ello constituye un reto científico y un desafío que implica 

mejorar el proceso anestésico-quirúrgico, basado en una atención multidisciplinar, y un mejor conocimiento de los 

cambios fisiológicos y la comorbilidad que acompañan al envejecimiento.

Índice de capítulos (extracto)
Sección I. Epidemiología. Sección II. Valoración y optimización del paciente de edad avanzada ante la anestesia y cirugía. Sección III. 

Manejo intraoperatorio. Sección IV. Morbi-mortalidad postoperatoria. Sección V. Tratamiento del dolor agudo postoperatorio. Sección VI. 

Situaciones especiales.
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Actualmente, los modelos animales siguen siendo los mejores para el perfeccionamiento y entrenamiento microvas-

cular, ofreciendo un entorno de funcionamiento fisiológico que recrea condiciones de presión arterial, pulsatilidad y 

hemostasia transferibles a la práctica real.

Este libro, dedicado a la microcirugía vascular, recoge las técnicas y principios más básicos de las anastomosis micro-

vasculares en roedor que pueden ser útiles a cualquier residente o cirujano, y que pueden ser aplicables después en el 

campo de la patología vascular. Cada técnica está resumida de una forma lo más gráfica y esquemática posible, y la 

presencia de la fotografía y el dibujo cobra un valor imprescindible.

Es un manual completo para el entrenamiento microquirúrgico en rata. Incluye temas importantes como la capaci-

tación, la descripción de los materiales y su preparación; pero, sobre todo, es una guía detallada, clara y concisa de 

la técnica quirúrgica de los distintos modelos de micro-anastomosis. Se completa con ejercicios que combinan varias 

modalidades de disección, clampaje, arteriotomías y sutura fina.

Aunque está concebido para la neurocirugía, el enfoque adoptado le permite ser exportado y aplicarse a otras espe-

cialidades donde las técnicas microquirúrgicas microvasculares son esenciales para algunos procedimientos.

Índice de capítulos (extracto)
1. PRESENTACIÓN. 2. CAPACITACIÓN. 3. MATERIAL Y PREPARACIÓN: C. Vivancos Sánchez, P. García Feijoo. 4. CUIDADO DE LA RATA, 

ANESTESIA Y EUTANASIA. 5. FUNDAMENTOS DE MICROCIRUGÍA. 6. ABORDAJES: •Abordaje a los vasos abdominales. •Abordaje a los 

vasos cervicales. •Abordaje a vasos femorales. 7. EJERCICIOS: •Anastomosis término-terminal (T-T). •Anastomosis término-lateral (T-Lat). 

•Anastomosis latero-lateral (Lat-Lat). 8. ENTRENAMIENTO Y PERSPECTIVAS DE FUTURO. 9. TABLA RESUMEN DE EJERCICIOS. 10. EPÍLOGO.
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Este libro se presenta como un texto dinámico sobre la patología respiratoria con un claro enfoque quirúrgico. Ofrece 

una visión original de los temas más relevantes de la especialidad. Pretende detallar sobre todo las innovaciones y 

tendencias más relevantes en cada tema tratado, haciendo especial hincapié en los avances y conocimientos más 

novedosos de cada uno de ellos, con el objetivo de convertirse en un referente de las novedades en el campo de la 

cirugía torácica.

Para conseguir este reto, cuenta con la inestimable colaboración de un amplio grupo de autores con amplia experien-

cia en cada uno de los temas que han desarrollado.

Obra avalada por la Sociedad Madrileña de Neumología y Cirugía Torácica (NEUMOMADRID), cuyo objetivo es fo-

mentar el progreso en el conocimiento científico de las patologías torácicas, así como su diagnóstico y tratamiento.

Índice de capítulos (extracto)
Broncoscopia diagnóstica. Broncoscopia terapéutica intervencionista. Manejo perioperatorio del paciente quirúrgico. Exploración 

quirúrgica del mediastino. Manejo quirúrgico de los traumatismos torácicos. Manejo quirúrgico de las deformidades de la pared 

torácica. Controversias en el manejo de los drenajes quirúrgicos. Cirugía del simpático torácico. Resecciones pulmonares mínima-

mente invasivas. Manejo actual de la cirugía de rescate tras tratamiento neoadyuvante. Alternativas terapéuticas en el paciente 

oncológico no quirúrgico. Actualización de la cirugía del enfisema. Novedades en el manejo quirúrgico de los timomas y otros 

tumores del mediastino. Estado actual de la cirugía del mesotelioma pleural. Cirugía de la tráquea. Trasplante pulmonar. Nuevas 

tendencias en la cirugía torácica pediátrica. Novedades en el manejo de las complicaciones quirúrgicas. Novedades en el empleo de 

productos sellantes.
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MANUAL DE INFECCIONES PERIOPERATORIAS. 
2ª edición
(véase sección Anestesiología)

PREDICCIÓN Y PREVENCIÓN DE LA 
MORBIMORTALIDAD PERIOPERATORIA
(véase sección Anestesiología)

SEGURIDAD DEL PACIENTE QUIRÚRGICO
(véase sección Anestesiología)

TRASPLANTE PULMONAR
(véase sección Respiratorio)

TRATAMIENTO PERIOPERATORIO  
DEL DOLOR EN CIRUGÍA TORÁCICA
(véase sección Anestesiología)

HEMOSTASIA Y TROMBOSIS  
EN LA PRÁCTICA CLÍNICA
(véase sección Hematología)
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La primera edición de este diccionario incluía unos 10.000 términos, que recogían los tecnicismos más frecuentes, 

los de traducción difícil o ambigua, otros términos procedentes de revistas dermatológicas, de ensayos clínicos, de 

cosmética, de diccionarios médicos monogingües, etc. En los cinco años transcurridos desde esa edición, he reconsi-

derado muchas expresiones y palabras que estaban ya en el diccionario y he incorporado otras 2.000 nuevas entradas 

que abarcan tanto expresiones técnicas de medicina de uso frecuente en Dermatología como tecnicismos empleados 

en estadística o en ensayos clínicos con el propósito de proporcionar una herramienta de trabajo de fácil manejo 

que ayude en la lectura de textos dermatológicos ingleses e incluso permita al lector ejercitarse por sí mismo en las 

traducciones del inglés al castellano o viceversa. 

Comprende dos partes principales, español-inglés e inglés-español, con unas 6.000 entradas cada una. Incluye pa-

labras y expresiones que, por ser muy especializadas, no figuran en algunos de los diccionarios bilingües usuales de 

Medicina. Se incluyen también el significado y la traducción de algunas siglas de uso común, que a menudo emplean 

los médicos y estudiantes sin conocer exactamente su contenido, así como un catálogo de los verbos irregulares 

ingleses, que son un escollo frecuente para el lector español no familiarizado con la lengua inglesa. En conjunto, esta 

obra puede ser de interés no sólo para los dermatólogos sino también para otros profesionales de diferentes campos 

de la medicina afines a la dermatología o relacionados con ella, tales como alergólogos, pediatras o médicos gene-

rales que pueden tener ocasión de ver problemas dermatológicos en sus pacientes, sin olvidarnos de los traductores 

dedicados a la traducción médica.
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Esta obra es novedosa, pues no es simplemente un libro de casos clínicos, sino que además supone una puesta al día 

y actualización en todo el conocimiento científico difundido el pasado año 2006 sobre la patología digestiva, abar-

cando las novedades tanto diagnósticas como terapéuticas acaecidas en las revistas científicas de mayor impacto en 

nuestra especialidad como en los congresos más señalados. Es una forma fácil de acceder a lo último en Gastroen-

terología y Hepatología, de forma rápida y clara, con un lenguaje comprensible y además en español. Creo que es el 

manual perfecto, que no debería faltar en tu biblioteca personal.

Esta obra ha sido posible gracias a la participación de profesionales de la medicina de los hospitales Juan Ramón 

Jiménez, Infanta Elena y Riotinto, que, de forma desinteresada, han colaborado con enorme ilusión y dedicación para 

hacerla realidad, poniéndose de manifiesto su gran profesionalidad, rigor científico y entrega. Este manuscrito es el 

resultado de un trabajo en equipo, que va más allá de lo que acostumbramos a realizar en el día a día, pues ha hecho 

posible que los tres servicios de digestivo onubenses aumenten sus relaciones personales y profesionales, y establecer 

así un pilar sobre el que se podrían apoyar futuras líneas de trabajo e investigación comunes para los tres hospitales. 

Por otra parte, creo que con esta obra se hace justicia a una necesidad histórica que tiene nuestra provincia, ya que 

mediante ella conseguimos promocionar el nombre de Huelva, a la cual quiero y considero que se le debe dar un 

mayor reconocimiento científico del que actualmente tiene.
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Una vez más queda demostrada la capacidad intelectual y dedicación de la Dra. Codoceo en los estudios analíticos 

de todas las técnicas relacionadas con la gastroenterología, y principalmente en lo relativo a las muestras de heces 

y orina.

Tras una breve exposición del fundamento y significación clínica de cada uno de los parámetros objeto de estudio por 

las diferentes técnicas, se adentra en la descripción detallada de la metodología disponible, con especial énfasis en 

los protocolos de ejecución que, a su vez, se complementan y refuerzan con cuadros sinópticos y diagramas de flujo, 

ágiles y lógicos, reforzados por un amplio apoyo fotográfico. Esta nueva edición constituye una magnífica puesta 

a punto de los métodos convencionales, al tiempo que incorpora nuevas herramientas de apoyo al diagnóstico de 

laboratorio de las patologías gastrointestinales y de algunas extraintestinales.

El libro tiene un enfoque eminentemente práctico. Los temas se tratan de forma clara, concisa y estructurada, y 

se complementan con múltiples figuras ilustrativas acumuladas a lo largo de los años. A su vez, tienen gran rigor 

científico y están sustentados por referencias bibliográficas. Todas estas características convierten a este libro en un 

manual de consulta de gran valor para los especialistas de laboratorio clínico, así como para todos aquellos médicos 

que atienden a pacientes con patologías asociadas a alteración de estas pruebas, como especialistas y residentes de 

aparato digestivo, pediatría, cirugía digestiva, medicina interna y medicina de familia.

Índice de capítulos (extracto)
1. Introducción. 2. Fisiología del tubo digestivo. 3. Fisiología de la digestión de los principios inmediatos:  hidratos de carbono, lípidos 

y proteínas. 4. Examen de las heces: • Macroscópico de heces. • Microscópico de heces. 5. Métodos de cribaje o screening: • Cribado 

de azúcar. • Métodos inmunocromatográficos: cassette: - Sangre oculta. - Calprotectina fecal. - Helicobacter pylori. • Esteatocrito: 

método semi-cuantitativo para grasas fecales. • Impresión citológica. • Cristalización del sudor.
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Este manual facilita una síntesis rigurosa y objetiva, tanto de las recomendaciones asentadas en la base fisiopato-

lógica de las manifestaciones clínico-biológicas o pruebas de imagen, como en la actualización de las más nuevas 

opciones terapéuticas. Es un libro que reúne disponibilidad de consulta, objetividad en la presentación de los datos y 

ecuanimidad en su evaluación.

La irrupción hace veinte años de los fármacos biológicos ha cambiado muchos aspectos de los protocolos terapéuti-

cos. La necesidad de plantear un enfoque terapéutico multidimensional para estas afecciones hace el tema aún más 

complejo y científicamente apasionante, dado que un determinado número, no pequeño, de pacientes va a requerir 

tratamientos combinados.

Este práctico manual aporta conocimiento basado en la fisiopatología; informa sobre cómo evaluar los síntomas, 

los datos biológicos y las pruebas de imagen objetivamente; pone de relieve la efectividad real de tratamientos ya 

experimentados en el panorama terapéutico actual; aporta datos de los tratamientos propuestos más recientes con 

ponderación y prudencia; y pone de relieve el papel de la cirugía en el tratamiento de estos pacientes.

Índice de capítulos (extracto)
Criterios diagnósticos de EII. Valoración de la gravedad clínica y de la actividad inflamatoria. Tratamiento farmacológico: aminosa-

licilatos, corticoides y probióticos. Inmunomoduladores clásicos. Fármacos biológicos anti-TNF y biosimilares. Nuevos tratamientos. 

Fármacos biológicos: vedolizumab y ustekinumab. Nuevas moléculas pequeñas: tofacitinib. Tratamiento médico de la colitis ulcerosa 

en relación con el patrón clínico y con la gravedad del brote. Tratamiento médico de la enf. de Crohn en relación con el patrón clínico 

y con la gravedad del brote. Enf. perianal. Fístulas, masa y estenosis. Indicaciones del tratamiento quirúrgico de la enf. de Crohn y de 

la colitis ulcerosa. Cribado y vigilancia endoscópica en EII. Recurrencia postquirúrgica en la enf. de Crohn. Control de los reservorios 

ileoanales. Tratamiento de la reservoritis. EII y embarazo. Tratamiento de las manifestaciones extraintestinales más frecuentes. Tra-

tamiento de la enfermedad inflamatoria crónica intestinal en la infancia. Vacunas, infecciones oportunistas.
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La buena acogida dispensada a la primera edición de Cuadernos de Fisiopatología en Cardiología, ha contribuido a la 

aparición de este segundo título dedicado al Aparato Digestivo.

Esta obra se centra en explicar los distintos procesos fisiopatológicos que pueden tener lugar a lo largo del aparato 

digestivo, principalmente a nivel de esófago, estómago, intestino, hígado y páncreas, incluyendo el sistema vascular.

Dedica capítulos especiales a las naúseas y los vómitos, al dolor abdominal, a la bilirrubina, a la ascitis, a la hiperten-

sión portal y a la vesícula biliar.

El texto sucinto y didáctico, está apoyado por ilustraciones claras y esquemáticas que representan los diferentes tras-

tornos. También se incluyen imágenes de las pruebas de diagnóstico por imagen que con mayor frecuencia se suelen 

utilizar en el diagnóstico y seguimiento de las diversas patologías descritas.

Obra de utilidad práctica para Médicos de Familia, Internistas, así como otras especialidades.

Índice de capítulos (extracto)
1. Fisiopatología del esófago. 2. Fisiopatología del estómago. 3. Náuseas y vómitos. 4. Dolor abdominal. 5. Fisiopatología general del 

intestino. 6. Fisiopatología vascular del aparato digestivo. 7. Introducción a la fisiopatología hepática. 8. Fisiopatología de la bilirru-

bina. 9. Ascitis. 10. Hipertensión portal. 11. Insuficiencia hepática. Encefalopatía hepática. 12. Fisiopatología biliar. 13. Fisiopatología 

del páncreas exocrino.

Año de edición:  2009

Páginas:  160

Formato:  21 x 28 cm

Encuadernación:  Tapa dura

Ilustraciones: 113

Peso:  935 g

ISBN:  978-84-8473-771-1

Antonio Pozuelo 
Prof. Titular de Medicina Interna.  

Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid.

F.J. del Valle Gutiérrez
Prof. Asociado de Medicina Interna.  

Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid.

S. Mateo Álvarez
Prof. Asociado de Medicina Interna.  

Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid.

J. Medina Asensio
Prof. Asociado de Medicina Interna.  

Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid.

CUADERNOS DE FISIOPATOLOGÍA: 
APARATO DIGESTIVO



Digestivo

49Digestivo

GETECCU nació en 1990 con un grupo de grandes profesionales que compartían sus conocimientos, la pasión por la 

ciencia, la investigación, la docencia, el mejor hacer para con los pacientes, y todo aunado a una gran profesionalidad 

e independencia. Ellos marcaron las bases de la EII desde la medicina basada en la evidencia, el conocimiento de la 

etiopatogenia, la importancia de la nutrición, los mecanismos farmacológicos, la importancia de la epidemiología, 

siempre considerando que la docencia era clave y había que compartir ese conocimiento, siendo parte del resultado 

este libro. 

Actualmente se dispone de muchísima información sobre la EII. En este libro colaboran grandes expertos que consi-

guen una sinopsis con la suficiente profundidad para que este trabajo se convierta en referencia. Por primera vez par-

ticipan pacientes con EII que explican su experiencia. Las enfermeras también adquieren mucho más protagonismo, 

comentando su papel y explicando la importancia de la sexualidad o las ostomías. 

Esta nueva edición ofrece nuevos capítulos orientados a nuevas estrategias diagnósticas y terapéuticas, novedades 

tecnológicas, la introducción de un arsenal terapéutico con nuevos enfoques, aspectos sobre seguridad, el foco en el 

paciente, los nuevos biomarcadores; todo ello sumado a la actualización de los conocimientos anteriores.

Índice de capítulos (extracto)
Sección 1. Conceptos básicos. Sección 2. Diagnóstico. Sección 3. Tratamiento. Sección 4. Estrategias de tratamiento. Sección 5. En-

tidades especiales y enfoque interdisciplinar. Sección 6. Protocolos, listas de comprobación y nuevas herramientas. Índice alfabético 

de materias.
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La endoscopia ha sido, en los últimos 50 años, el avance más importante en la especialidad de Aparato Digestivo. La 

endoscopia permite objetivar y definir lo que ve, catalogar, diferenciar lo maligno de lo benigno, e incluso permite 

curar, por lo que el ahorro en vidas y dinero ha sido espectacular.

Existen muy diversas técnicas endoscópicas tanto diagnósticas como terapéuticas y cada día se incorporan más. Este 

pequeño texto pretende, simplemente, ponerlas al día, ordenarlas, hacerlas asequibles a la consulta rápida del día a 

día y disponer de un nomenclátor lo más unificado posible. Se presenta y define cada una de las técnicas, el material 

necesario para poder llevarlas a cabo y se explican pequeños trucos y curiosidades, derivados de la experiencia de los 

endoscopistas que han colaborado en el texto.

El objetivo de ENDOCAT es que todo aquel que se halle relacionado con el mundo de la endoscopia, como los propios 

médicos, el personal de enfermería y auxiliares, principalmente, pueda disponer de un catálogo de consulta rápida en 

el que estén recogidas todas las técnicas que se realizan día a día, en la mayoría de las Unidades de Endoscopia, para 

ayudar tanto en la mejora asistencial de los pacientes como en el ahorro económico. Incluye una amplia encuesta a 

endoscopistas, pidiéndoles su opinión sobre el grado de dificultad y el grado de riesgo que cada una de estas técnicas 

comporta. 

Índice de capítulos (extracto)
TÉCNICAS BÁSICAS. Endoscopia digestiva alta. Endoscopia digestiva baja. Duodenoscopia. Otras: Cápsula endoscópica. Enterosco-

pia. Ecoendoscopia. TÉCNICAS COMPLEMENTARIAS. Biopsia endoscópica. Polipectomía. Mucosectomía. Gastrostomía endoscópica 

percutánea. Métodos endoscópicos hemostáticos en lesiones sangrantes. Tratamientos endoscópicos de la obesidad. Colocación de 

chip para pHmetría telemétrica. Cromoendoscopia convencional y digital. Marcaje de lesiones. Dilatación endoscópica. Colocación 

y extracción de prótesis. Endoscopia pediátrica. Colangiopancreatografía retrógrada endoscópica. Extracción de cuerpos extraños. 

Divertículo de Zenker. Tratamiento endoscópico. Tratamiento endoscópico del esófago de Barrett. ANEXO: Encuesta sobre técnicas 

endoscópicas.
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En los últimos años, se han desarrollado enormemente las técnicas de endoscopia digestiva, especialmente las de 

enfoque terapéutico. Con el tiempo, se han ido incorporando nuevas técnicas endoscópicas, cada vez más complejas 

y eficaces, que han permitido resolver procesos que antes requerían tratamiento quirúrgico o el traslado del paciente 

a hospitales de gran magnitud.

El primer impacto fue la aplicación de técnicas hemostásicas mediadas por endoscopia en pacientes con hemorragia 

digestiva alta, con una reducción drástica en las cifras de mortalidad o en la necesidad de cirugía. Se sumó posterior-

mente la colangiopancreatografía retrógrada endoscópica, cuyos comienzos coincidieron con la introducción de la 

cirugía laparoscópica. Otro paso importante, junto con otros avances menores, fue la implantación de la ecoendosco-

pia. Por último, la implicación y casi total autonomía de los endoscopistas en técnicas de sedación. 

Este libro aborda todos los aspectos en que la endoscopia adquiere relevancia diagnóstica y terapéutica en las áreas 

de urgencias. En conjunto, expone todos los avances que permiten ofertar al paciente agudo, una endoscopia más 

segura y confortable.

Índice de capítulos (extracto)
Recursos humanos y materiales en la endoscopia digestiva urgente. Tratamiento médico y estabilización del paciente antes de la 

endoscopia. Sedación en la endoscopia digestiva urgente. Esofagitis por ingesta de cáusticos. Extracción endoscópica de cuerpos 

extraños del tubo digestivo. Tratamiento endoscópico de la hemorragia digestiva aguda por varices esofágicas y gástricas. Hemorra-

gia digestiva alta no varicosa. Hemorragia digestiva media. Hemorragia digestiva baja. Perforaciones endoscópicas. Colangitis aguda 

grave. Utilización de la prótesis en la obstrucción por cáncer colorectal. Vólvulo de colon. Endoscopia urgente en la edad pediátrica. 
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El papel de la microbiota humana en la salud y la enfermedad ha entrado en la vanguardia de la medicina del siglo 

XXI. Necesitamos comprender mejor la fisiología de la microbiota y disponer de los medios adecuados para optimizar 

sus funciones y prevenir la enfermedad. Este libro presenta la actualización más completa sobre los conocimientos 

científicos adquiridos en la última década.

Los microorganismos nos proporcionan una serie de ventajas que van desde la protección contra la invasión de 

microorganismos patógenos y el desarrollo del sistema inmunitario hasta la contribución en la digestión de los 

componentes de la dieta y el aporte de vitaminas y otros nutrientes esenciales. La implicación de las alteraciones 

de la microbiota en el origen y desarrollo de más de trescientas enfermedades ha promovido una gran cantidad de 

investigaciones encaminadas a preservarla y enriquecerla, estudiando su aplicación clínica con el uso de probióticos 

y prebióticos.

La SEMiPyP, desde su fundación hace más de una década, ha ido cumpliendo sus objetivos de fomentar, difundir y 

divulgar el conocimiento científico y la investigación sobre la microbiota y su impacto en la salud. Estamos sin duda 

en el inicio de una nueva era en el estudio de la relación entre las bacterias y el cuerpo humano y cuya investigación 

proporcionará nuevas aplicaciones en el tratamiento y prevención de muchas enfermedades. Se trata sin duda de 

una de las revoluciones científicas más importantes en la medicina del futuro. Este sentimiento está representado 

en este libro, elaborado por científicos y clínicos, y refleja el “mutualismo” que existe entre los miembros de nuestra 

sociedad científica.

Índice de capítulos (extracto)
MICROBIOTA Y MICROBIOMA. IMPACTO SOBRE LA MICROBIOTA. PROBIÓTICOS Y PREBIÓTICOS. INMUNONUTRICIÓN. APLICACIONES 

CLÍNICAS DE PROBIÓTICOS Y PREBIÓTICOS. TRANSFERENCIA DE MICROBIOTA FECAL. MISCELÁNEA. ANEXOS: I Glosario de términos. 

II Enlaces de interés. Índice de materias.
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La monitorización ambulatoria del pH ha formado parte de las exploraciones habituales en las enfermedades relacio-

nadas con la secreción ácida del estómago desde hace décadas. Con la enfermedad por reflujo como eje principal, sus 

indicaciones no solo se limitan al diagnóstico del reflujo gastroesofágico y la valoración de la eficacia de los trata-

mientos, médicos o quirúrgicos, sino que se extiende a todas las enfermedades relacionadas con el ácido incluyendo 

la gastritis atrófica.

Los criterios de análisis de la pHmetría se han ido modificando y en cierta medida siguen siendo tema de debate. En 

este libro, los autores, basándose en su amplia experiencia clínica y docente, sintetizan y ponen al día los aspectos 

más relevantes de la pHmetría en la práctica clínica. Su intención es servir de guía y consulta para realizar/interpretar 

estudios de calidad, y que el especialista que solicita un estudio obtenga el máximo rendimiento de la prueba.

El libro, a través de múltiples imágenes, resume con claridad los aspectos básicos de la metodología e interpretación 

de estudios basales o con tratamiento, el reconocimiento de artefactos, y sus características en diferentes situaciones 

clínicas. Los capítulos referidos a las variantes de la pHmetría esofágica y gástrica, junto a la utilización de pHmetría 

con impedanciometría o Bilitec, explican claramente su utilidad y rendimiento en procesos relacionados con pato-

logía ORL, pulmonar o quirúrgica. Un libro imprescindible en la biblioteca del gastroenterólogo o cirujano digestivo.

Obra avalada por el Grupo Español de Motilidad Digestiva (GEMD), que lidera la responsabilidad de facilitar la forma-

ción e información necesarias para el estudio de las enfermedades motoras y funcionales esofágicas.

Índice de capítulos (extracto)
Concepto de pH y pHmetría. Perspectivas históricas. Equipamiento y técnica. Influencia de la dieta, el tabaco y el ejercicio. Variantes 

de la pHmetría esofágica de larga duración. Artefactos. Criterios de análisis. Reflujo fisiológico y patológico. Indicaciones y con-

traindicaciones. pHmetría gástrica. pHmetría asociada a impedancia intraluminal multicanal. pHmetría y Bilitec. pHmetría de larga 

duración en ERGE. pHmetría con tratamiento antisecretor. En cirugía. En dolor torácico de origen no cardiaco. En pediatría. En ORL. 

En patología pulmonar y ERGE. En acalasia y otros trastornos motores esofágicos. Índice analítico.

Año de edición:  2019

Páginas:  160

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica con solapas

Peso:  412 g

ISBN:  978-84-17194-80-2

Antonio Ruiz de León San Juan
Doctor en Medicina. Profesor Titular de Ciencias de la Salud (Dpto. de 

Medicina). Universidad Complutense de Madrid. Jefe de Sección. Unidad 

de Motilidad. Servicio de Aparato Digestivo. Hospital Clínico San Carlos. 

Madrid.

pHMETRÍA EN LA PRÁCTICA CLÍNICA



Digestivo

54Digestivo

La endoscopia digestiva se ha consolidado como una subespecialidad o área de capacitación específica dentro de 

la especialidad de aparato digestivo. Los avances tecnológicos que han experimentado los equipos y la ampliación 

progresiva de nuevas técnicas terapéuticas y procedimientos diagnósticos han generado un incesante avance, modi-

ficando la endoscopia digestiva hasta convertirla en la llave maestra en el diagnóstico de muchas entidades nosoló-

gicas y referente terapéutico de intervenciones que, en un pasado limítrofe, fueron patrimonio de la cirugía.

Uno de los objetivos fundacionales de la SEED es “contribuir en la formación de la endoscopia de los médicos en for-

mación”. Consecuentemente, ha estimado necesario y oportuno la redacción de un documento en que se detallen los 

contenidos teóricos y habilidades técnicas que debe adquirir el MIR de aparato digestivo. La definición pormenorizada 

de dichos contenidos, no solamente pretende garantizar la adecuada formación, también la uniformidad y armonía 

en el magisterio de la endoscopia digestiva en nuestro país.

La SEED ofrece este manual a todos los interesados en la endoscopia digestiva, a los tutores de docencia hospitalarios, 

a los endoscopistas que participan en la enseñanza y a los propios médicos en fase de formación.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Objetivos del Programa de Formación en Endoscopia Digestiva Básica para Médicos Internos Residentes de la especia-

lidad de Aparato Digestivo. Componentes técnicos, mecánicos y electrónicos de los equipos de endoscopia. Limpieza, desinfección 

y esterilización en los componentes y el material accesorio de endoscopia digestiva. Sedación en endoscopia digestiva. Información 

al paciente y requisitos legales. Esofagogastroduodenoscopia. Colonoscopia. La edición del informe endoscópico. Evaluación de 

competencias en endoscopia digestiva.
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Desde 1972, en que Kossof y Garret introdujeron «la escala de grises», han pasado ya veintitrés años; los progresos 

han sido lentos pero constantes hasta la llegada del «color». La ultrasonografía digestiva convencional es una técnica 

diagnóstica y terapéutica basada en los ultrasonidos, con los cuales ya estamos familiarizados hace casi veinte años.

Los ultrasonidos son vibraciones sonoras e inaudibles (sin efectos secundarios) de una frecuencia superior a los 16.000 

ciclos por segundo (1,6 MHz), cada día más utilizados en la práctica clínica y quirúrgica diaria.

En los últimos años hemos asistido a la aparición del dúplex Doppler Color y la ultrasonografía endoscópica, técnica 

esta última que también puede incorporar Doppler color y técnicas de punción-biopsia. Está por llegar la ecografía 

tridimensional. ¿Qué nos depara el futuro?

Es indudable que los avances farmacológicos y técnicos (basados en la endoscopia y la ecografía) han hecho de la 

especialidad de aparato digestivo una de las más modernas e importantes.

El objetivo de este libro ha sido doble: por una parte, efectuar una revisión y actualización de la ultrasonografía en 

todas sus facetas y, por otra, ofrecer la experiencia propia de los autores; para ello se ha reunido a un grupo de ex-

pertos gastroenterólogos y cirujanos digestivos que desde hace años usan los ultrasonidos como herramienta diaria 

de trabajo.
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En los últimos años, se han producido espectaculares avances en el campo del tratamiento del dolor, tanto por el 

desarrollo de nuevos fármacos como por el diseño de técnicas y dispositivos que permiten abordar con éxito este 

problema en la mayoría de los casos. El dolor agudo inadecuadamente tratado aumenta la morbi-mortalidad perio-

peratoria, prolonga el ingreso hospitalario y proyecta una imagen negativa del medio sanitario en una población cada 

vez más exigente y mejor informada.

Cirujanos y anestesiólogos son responsables del tratamiento integral del paciente quirúrgico, también del dolor, y el 

trabajo coordinado con el resto de los servicios implicados, especialmente Enfermería, permite el aprovechamiento 

óptimo de los múltiples recursos terapéuticos actualmente disponibles.

Las Unidades del Dolor Agudo, habitualmente dependientes de los servicios de Anestesiología, facilitan la coordi-

nación eficiente de las diferentes actividades médicas, quirúrgicas y de enfermería que permiten aliviar el dolor del 

enfermo intervenido, tanto mediante tratamientos medicamentosos convencionales como mediante la implantación 

y el seguimiento de bloqueos anestésicos centrales y periféricos.

Esta nueva edición del Hospital Universitario La Paz constituye una excelente oportunidad para actualizar los pro-

tocolos analgésicos de la Unidad de Dolor Agudo. Los contenidos se basan en los protocolos y procedimientos del 

Hospital Universitario La Paz y de otros centros españoles y extranjeros, como el Dpto. de Tratamiento del Dolor del 

Prof. Daniel B. Carr del New England Medical Center de Boston.

El objetivo es adquirir un conocimiento global del tratamiento del dolor agudo postoperatorio y de las modalidades 

terapéuticas disponibles, especialmente la analgesia controlada por el paciente (PCA) y la analgesia epidural.

Índice de capítulos (extracto)
Objetivos. Abordaje global del síndrome doloroso. Evaluación y medición del dolor. Dolor agudo postoperatorio. Estrategia tera-

péutica. Tratamiento farmacológico del dolor postoperatorio. Analgesia controlada por el paciente. Bloqueos regionales centrales. 

Analgesia epidural. Bloqueos regionales periféricos. Tratamientos no farmacológicos. Tratamiento del dolor agudo en circunstancias 

especiales. Protocolos de tratamiento y actitud ante complicaciones. Aspectos organizativos. Calidad.
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Esta obra ofrece una formación actualizada basada en la presentación tutorizada de 36 Casos Clínicos reales por 

Médicos Residentes de diferentes especialidades médicas y quirúrgicas, entendiendo que esta combinación de espe-

cialistas de diferentes áreas ayuda a proporcionar una visión más multidisciplinar de un problema común: el control 

y tratamiento de la infección nosocomial. El mayor porcentaje de pacientes sometidos a procedimientos invasivos, 

la edad cada vez mayor de los pacientes, las situaciones de inmunosupresión y la falta de atención institucional y de 

los propios profesionales respecto a la infección nosocomial, han hecho que éste sea uno de los asuntos de mayor 

relevancia para la salud publica en los próximos años.

En este libro se recogen problemas variados sobre todos los campos de la infección nosocomial: infección intraab-

dominal posquirúrgica, infección de material protésico, neumonía nosocomial, etc. Un común denominador en casi 

todos ellos es el interés creciente ante la aparición de diferentes bacterias multirresistentes, algunas de las cuales son, 

prácticamente, imposibles de tratar actualmente. Esta propuesta docente contribuirá a concienciar de este problema, 

especialmente a los médicos más jóvenes, que conduzca a una contención de la infección nosocomial en nuestros 

hospitales.

Índice de capítulos (extracto)
Infección nosocomial en paciente inmunodeprimido. Trombosis y hemorragia a veces caminan juntos de la mano. Infección quirúr-

gica compleja tras cirugía del colon. Fascitis necrotizante de causa infrecuente. Sepsis de origen desconocido en postoperatorio de 

cirugía cardiaca. Fiebre tres semanas después de cirugía cardiaca. Pancreatitis aguda no complicada, complicada. Evolución tórpida 

de un lactante ingresado en UCI. Bacteriemia persistente en paciente hepatópata. Insuficiencia respiratoria en paciente inmunode-

primido. Paciente con EPOC con infección respiratoria grave y exoftalmo unilateral. Mal estado general en postoperatorio inmedia-

to. Infección orofaríngea en inmunodeprimido. Complicaciones infecciosas tras cirugía bariátrica. Complicaciones por perforación 

yatrogénica del colon. Sepsis abdominal en el postoperatorio inmediato de linfadenectomía inguinal y exéresis peneana. Fiebre en 

paciente con soporte circulatorio extracorpóreo mecánico. Inmunodepresión inducida por corticoterapia. Sepsis fulminante por mi-

croorganismo poco frecuente. Complicaciones asociadas a una asistencia ventricular. Mujer con pancreatitis aguda, ¿qué más puede 

ocurrir? Fiebre post derrame pericárdico severo. Trismus y parálisis facial derecha tras traumatismo craneoencefálico. Espondilitis 

anquilopoyética y traumatismo dorso-lumbar, que cursa con infección nosocomial: a propósito de un caso. Etc.
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Al iniciar, hace 9 años la edición de nuestro primer libro de consulta rápida sobre el diagnóstico y tratamiento de todas 

las enfermedades infecciosas en el medio extrahospitalario, lo hicimos con la idea de ayudar en la elección rápida del 

tratamiento y el más actualizado posible. Mi intención fue la de repetir las ediciones cada 2 años, pero mi sorpresa 

fue que ya el libro ha sido tan bien recibido por los grupos de médicos de distintas regiones de España, en especial los 

médicos de Atención Primaria, que no importa dedicar el tiempo necesario para las nuevas ediciones.

Estos libros se escriben en períodos cortos con la intención de ser renovados, para así poder actualizarlos en cuanto al 

tratamiento antibiótico, a las resistencias de los gérmenes, a los antibióticos que surgen constantemente, de los mé-

todos diagnósticos, de los tratamientos no antibióticos, algunas veces indispensables, etc. También teníamos el deseo 

de acortar el período de tiempo desde el diagnóstico hasta el tratamiento para conseguir optimizar el tratamiento 

de la enfermedad.

Como verá el lector, algunas descripciones de enfermedades están escritas por varios autores, sobre todo las más 

discutibles, aunque no sean las más graves ni las más complicadas, pero sobre las que reina cierta disparidad de cri-

terios, para así acercarse con la mayor certeza a lo más correcto. Hemos procurado que las descripciones de todas las 

enfermedades fueran efectuadas por las personas más preparadas y con sentido común, para disminuir los errores en 

cada enfermedad infecciosa. También quiero señalar que la mayoría de los autores son del Hospital del Mar, Hospital 

que durante años se dedicaba sólamente a las infecciones, por lo que los médicos tienen aún cierta tendencia a un 

mayor conocimiento de las infecciones que en los demás centros.
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Dirección Estratégica es un término que puede parecer ajeno al mundo de la farmacia hospitalaria, más propio de 

empresas privadas de diferentes ámbitos, y en todo caso muy alejado del mundo sanitario en general y de nuestra 

realidad profesional en particular. Sin embargo, en los tiempos que corren, caracterizados por escenarios turbulentos, 

con permanentes incrementos del gasto sanitario, desviaciones presupuestarias, y con un aumento de la demanda de 

nuestros clientes, se dan las circunstancias propicias que justifican el desarrollo de la Dirección Estratégica en nuestras 

organizaciones.

La Dirección Estratégica no es más que un proceso continuado y reiterativo que busca que una organización en su 

conjunto, y el término incluye hospitales y/o servicios de farmacia hospitalaria, se mantenga acoplada de forma ade-

cuada con el ambiente en el que se desenvuelve. No es un camino fácil la implantación de la Dirección Estratégica, y 

es cierto que hay barreras derivadas del sector público como son las importantes resistencias al cambio, asignaciones 

de recursos ajenas a nosotros o gran cantidad de grupos de poder. Sin embargo, y quizá por esas mismas razones, se 

hace más necesaria si cabe la Dirección Estratégica.

Índice de capítulos (extracto)
1. Introducción. 2. Dirección estratégica. 3. Implantación y desarrollo de la dirección estratégica. 4. La visión y la misión. 5. Análisis 

del entorno. 6. Análisis interno. 7. Objetivos. 8. Determinación de alternativas estratégicas. 9. Evaluación y elección de estrategias. 

10. Control estratégico. 11. Plan estratégico en un hospital. 12. Bibliografía.
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Esta guía facilita un adecuado control sintomático del paciente paliativo cuando el arsenal de medicamentos comer-

cializado no ofrece la respuesta esperada. Aun así, es necesario ampliar la bibliografía disponible orientada al control 

sintomático del paciente con enfermedad avanzada.

En esta obra se pone a disposición del profesional sanitario un completo y actualizado desarrollo teórico de los esce-

narios de uso de la formulación en el paciente paliativo, así como una propuesta farmacológica interesante y útil me-

diante la elaboración de medicamentos individualizados con información adicional para el farmacéutico y el clínico.

Fruto de un exhaustivo trabajo interdisciplinar, fusiona dos propuestas: la del paliativista, que determina y detalla 

en profundidad los escenarios potencialmente propicios para el uso del medicamento individualizado, proponiendo 

posteriormente las opciones farmacológicas recomendadas según la literatura científica; y la del farmacéutico for-

mulista, que además de orientar al clínico sobre cuáles son los activos y excipientes más recomendados en cada caso, 

propone y desarrolla formulaciones individualizadas para cubrir posibles lagunas terapéuticas. 

Este trabajo reúne a farmacéuticos, médicos y enfermeras en torno al paciente con enfermedad avanzada, porque 

creemos firmemente que el enfoque interdisciplinar e integrador de esta guía implica aunar conocimientos e invita a 

trabajar juntos a todos aquellos profesionales que se dedican al cuidado del paciente en el final de su vida.

Índice de capítulos (extracto)
1. Generalidades. 2. La disfagia y su abordaje en el paciente paliativo. 3. Alteraciones de la mucosa oral y su abordaje en el paciente 

paliativo. 4. La úlcera neoplásica y su abordaje en el paciente paliativo. 5. Alteraciones dermatológicas y su abordaje en el paciente 

paliativo. 6. Alteraciones genitourinarias y su abordaje en el paciente paliativo. 7. Alteraciones anorrectales y su abordaje en el 

paciente paliativo. 8. Otras vías de administración para el abordaje del dolor y otros síntomas en el paciente paliativo. Índice de 

fórmulas descritas.
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Esta obra es el fruto del trabajo de la generación de farmacéuticos de hospital mejor preparada de la historia de la 

especialidad, pues han realizado un cuarto año de rotación de la especialidad en áreas externas a la farmacia. Las 

herramientas aportadas por todos los profesionales que han participado en esta obra permitirán transmitir sus expe-

riencias y excelente calidad asistencial en el seguimiento farmacoterapéutico de los pacientes.

Este libro será de gran ayuda para mejorar la formación y la aportación de los residentes de farmacia hospitalaria en 

su cuarto año, pues ofrece una perspectiva de la profesión con unas posibilidades extraordinarias, con muchas cosas 

por hacer y un universo lleno de oportunidades que se traducirán en soluciones que mejorarán la vida de millones 

de personas. Hay que trabajar con rigor, criterio científico y eficacia para aplicar nuevas soluciones de una manera 

distinta, que aporten valor añadido diferencial y beneficio para todos.

Índice de capítulos (extracto)
MEDICINA INTERNA. Hipertensión pulmonar. Enfermedad arterial periférica. Dislipemias. Insuficiencia cardiaca crónica. Fibrilación 

auricular. Hipertensión arterial. Angina crónica estable. Enfermedad por reflujo gastroesofágico y úlcera péptica gastroduodenal. 

Hemorragia digestiva alta. Enfermedad inflamatoria intestinal. Pancreatitis. Diarrea. EPOC y asma. Fluidoterapia. Gota. ENFERMEDA-

DES INFECCIOSAS. Neumonía. Infección del tracto urinario. Infección de piel y partes blandas. Osteomielitis. Endocarditis infecciosa. 

Infecciones intraabdominales. Infecciones oportunistas en VIH. Tuberculosis. Antifúngicos. NEFROLOGÍA. Insuficiencia renal aguda. 

Enfermedad renal crónica y ajuste posológico de fármacos. ONCOLOGÍA. Dolor oncológico. Neutropenia febril. Control de emesis 

retardada. Cáncer de mama. Cáncer colorrectal. Cáncer de pulmón. CUIDADOS CRÍTICOS/URGENCIAS. Shock-sepsis antibioterapia. 

Neumonía asociada a ventilación mecánica. Manejo del dolor. Sedación. Hiperglucemia e hipoglucemia en el paciente hospitalizado. 

Conciliación de la medicación en urgencias.
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Esta obra es el fruto del trabajo de la generación de farmacéuticos de hospital mejor preparada de la historia de la 

especialidad, pues han realizado un cuarto año de rotación de la especialidad en áreas externas a la farmacia. Las 

herramientas aportadas por todos los profesionales que han participado en esta obra permitirán transmitir sus expe-

riencias y excelente calidad asistencial en el seguimiento farmacoterapéutico de los pacientes.

Este libro será de gran ayuda para mejorar la formación y la aportación de los residentes de farmacia hospitalaria en 

su cuarto año, pues ofrece una perspectiva de la profesión con unas posibilidades extraordinarias, con muchas cosas 

por hacer y un universo lleno de oportunidades que se traducirán en soluciones que mejorarán la vida de millones 

de personas. Hay que trabajar con rigor, criterio científico y eficacia para aplicar nuevas soluciones de una manera 

distinta, que aporten valor añadido diferencial y beneficio para todos.

Índice de capítulos (extracto)
MEDICINA INTERNA. Hipertensión pulmonar. Enfermedad arterial periférica. Dislipemias. Insuficiencia cardiaca crónica. Fibrilación 

auricular. Hipertensión arterial. Angina crónica estable. Enfermedad por reflujo gastroesofágico y úlcera péptica gastroduodenal. 

Hemorragia digestiva alta. Enfermedad inflamatoria intestinal. Pancreatitis. Diarrea. EPOC y asma. Fluidoterapia. Gota. ENFERMEDA-

DES INFECCIOSAS. Neumonía. Infección del tracto urinario. Infección de piel y partes blandas. Osteomielitis. Endocarditis infecciosa. 

Infecciones intraabdominales. Infecciones oportunistas en VIH. Tuberculosis. Antifúngicos. NEFROLOGÍA. Insuficiencia renal aguda. 

Enfermedad renal crónica y ajuste posológico de fármacos. ONCOLOGÍA. Dolor oncológico. Neutropenia febril. Control de emesis 

retardada. Cáncer de mama. Cáncer colorrectal. Cáncer de pulmón. CUIDADOS CRÍTICOS/URGENCIAS. Shock-sepsis antibioterapia. 

Neumonía asociada a ventilación mecánica. Manejo del dolor. Sedación. Hiperglucemia e hipoglucemia en el paciente hospitalizado. 

Conciliación de la medicación en urgencias.
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El 99% de la población española dispone de una farmacia donde habita, 365 días al año, 24 horas al día. Para poder 

seguir garantizando esta Prestación Farmacéutica de calidad es imprescindible que las farmacias tengan un horizonte 

de estabilidad real, a nivel legislativo, económico y sanitario, es decir, que sean sostenibles.

El Dr. Bartolomé Beltrán a lo largo de los textos matiza la fortaleza sanitaria pública de la Farmacia Española. Cuenta 

cómo en el ámbito económico se ha generado la necesidad de realizar un análisis real y actual de la eficiencia del gas-

to público en medicamentos, tanto de los dispensados por receta como los de uso hospitalario, en comparación con 

el resto de partidas del gasto sanitario total, para demostrar que el gasto en medicamentos a través de las farmacias 

es una partida eficiente dentro del gasto sanitario total que ahorra dinero al Sistema. 

Esta obra permitirá a los lectores revisar cómo ha ido escribiéndose la historia de la Farmacia en estos últimos cuatro 

años.

Índice de capítulos (extracto)
Prólogo. Entre el corazón y la rebotica. A la felicidad por la cosmética. El tabaco en la crisis. Cofares enseña gestión a boticarios. 

Farmaindustria se pega al estado y a la realidad. Los boticarios a flor de piel. Estatutos... “a medias”. Sorpresas sanitarias. De fusiones 

e ilusiones. La calculadora y la farmacéutica del youtube. Aguirre y García Romero, un acuerdo para España. Resignación o vacuna-

ción, esta es la cuestión. Las farmacias, el servicio con menos reclamaciones. El consejero y los farmacéuticos. La sanidad me quita el 

sueño. La industria en la tendencia sostenible y progresista. El clúster, la última frontera de lo público-privado. Cofares, la armonía 

solidaria de una cooperativa. Publicitarios, demos hilo a la cometa. ¿Es bueno para España si lo es para la administración? Vacunas, 

una de respeto... ¡Por favor! Entre la reputación y el gasto farmacéutico… Epílogo.
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En los últimos años se han producido avances reales en el área de la “Medicina Personalizada” de cara a ofrecer una 

terapia individualizada para cada paciente. Para entender este nuevo enfoque hay que recurrir a la genética, y en 

concreto, a las diferencias particulares que hacen que los individuos respondan de manera diferencial a los fármacos 

según su dotación genética.

La Farmacogenética estudia la influencia de los factores genéticos sobre la actividad de un fármaco. Especialmente 

son objeto de su estudio, las variantes en los genes relacionados con el transporte y el metabolismo de los fármacos, 

persiguiendo qué medicamentos específicos puedan ser destinados a grupos específicos de pacientes definidos gené-

ticamente. La farmacogenética es uno de los pilares de la medicina personalizada, pues permite relacionar aspectos 

genéticos con la buena o mala respuesta del paciente a una determinada medicación. Pretende también medir qué 

medicamentos ofrecen mayor beneficio terapéutico o menor riesgo de desarrollar una reacción adversa.

La Farmacogenómica pretende identificar los elementos genéticos más importantes en la instauración y evolución de 

un proceso patológico con el fin de identificar nuevas dianas potenciales, plantear nuevas estrategias de evaluación 

de medicamentos y optimizar el proceso de desarrollo de los fármacos. 

El objetivo principal de esta monografía es dar una descripción somera de las técnicas en las que se sustentan los 

estudios farmacogenéticos y pasar a realizar un bosquejo de algunos de los equipos existentes en el mercado.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Algunas definiciones. Retos y barreras. Técnicas clásicas de laboratorio empleadas en los estudios farmacogenéticos. 

Las nuevas tecnologías de análisis genético de alto rendimiento (Highthroughput). Nuestra experiencia. Bibliografía.
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La atención al embarazo, parto y puerperio normales es el primer escalón de la formación para todos los Médicos Residentes de 

Obstetricia y Ginecología.

Esta obra será de gran utilidad para que los médicos residentes que se incorporan a un Servicio Docente de Obstetricia y Ginecología 

conozcan los fundamentos de la práctica clínica en Obstetricia con solvencia y rigor científico.

La obra se acompaña de numerosas tablas. Al final de cada capítulo se incluye información bibliográfica de apoyo y consulta.

El libro está escrito por médicos especialistas y residentes del Hospital Universitario Puerta del Mar de Cádiz. 

Índice de capítulos (extracto)
1. Consulta preconcepcional y medidas preventivas durante el embarazo. 2. Control gestacional en gestaciones de bajo riesgo obs-

tétrico. 3. Control ecográfico en gestaciones de bajo riesgo obstétrico. 4. Técnicas invasivas en el diagnóstico prenatal. 5. Embarazo 

cronológicamente prolongado. 6. Rotura prematura de membranas en gestante a término. 7. Evaluación ultrasonográfica del peso 

fetal estimado. Capacidad predictiva de la macrosomía fetal. 8. Asistencia al parto de baja intervención. 9. Parto vaginal tras cirugía 

uterina previa. 10. Inducción del parto y maduración cervical. 11. Métodos para la evaluación del bienestar fetal anteparto. 12. Mo-

nitorización fetal intraparto. 13. Analgesia en el trabajo de parto. 14. Técnica de la cesárea. 15. Introducción a la lactancia materna. 

16. Contraindicaciones medicas de la lactancia materna. 17. Patología benigna mamaria asociada a la gestación y la lactancia. 18. 

Asistencia al puerperio. Fisiología de los cambios puerperales. 19. Uso de antihipertensivos durante el embarazo y la lactancia. 20. 

Manejo de los psicofármacos durante el embarazo y la lactancia.
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Este atlas agrupa, bajo criterios de síntesis, concreción, método y estética visual, una generosa colección de láminas, en las que 

priman las imágenes, ya sean radiográficas, histológicas, ilustraciones, esquemas, cuadros sinópticos, procesos quirúrgicos, etc., 

debidamente acompañados de comentarios breves y precisos, que lo convierten en un compendio funcional, eficaz y utilitaria.

Según la OMS, se estima que el 8-9 % de las mujeres desarrollará a lo largo de su vida cáncer de mama, la principal causa de 

mortalidad en el sexo femenino. Tanto el número de casos como las tasas de incidencia aumentan lentamente en todo el mundo, 

probablemente debido al envejecimiento de la población y a un diagnóstico cada vez más precoz. El aumento de la incidencia se 

estima en un 1-2 % anual y es constante desde 1960 en Estados Unidos. Además, el aumento de esta incidencia está también rela-

cionado con el nivel económico.

Ante la sospecha de un cáncer de mama, rápidamente se deben “activar” toda una serie de pruebas, exploraciones y/o tratamientos 

con el objetivo de resolver la sospecha y, si se confirma la existencia de la patología, indicar un tratamiento ajustado para obtener 

un resultado curativo. Todo ello se describe ordenadamente en este atlas, de manera organizada y con la ayuda inestimable de la 

iconografía que aquí se aporta.

Índice de capítulos (extracto)
Embriología. Anatomía. Histología. Fisiología. Riesgo. Diagnóstico. Autoexploración. Estadificación, pronóstico y evolución. Pato-

logía congénita. Patología benigna. Patología proliferativa. Patología. Síndromes genéticos. Patología maligna. Carcinoma in situ. 

Carcinomas invasores. Carcinoma metastásico. Patología maligna. Casos especiales. Tratamiento. Terapia sistémica. Terapia local. 

Radioterapia. Cirugía. Tratamiento. Estudio clínico. Psicoterapia. Bibliografía.
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El cáncer de mama es un problema sanitario y social de primera magnitud en todo el mundo y en especial en los países desarrollados. 

El cáncer de seno es el tumor más frecuente en la mujer (exceptuando piel: melanomas), por delante de los cánceres de colon, útero, 

ovario y estómago, y representando alrededor del 20-30% de los tumores. Una de cada 8-10 mujeres lo desarrollará a lo largo de 

su vida. 

Hay múltiples obras dedicadas a profundizar en los diversos temas que rodean a este tumor. A nosotros nos ha movido a desarrollar 

esta monografía una idea eminentemente práctica, eligiendo los aspectos más importantes y novedosos, y recopilándolos en esta 

obra que aquí presentamos. Asím hemos seleccionado 15 capítulos, que van desde la importancia demográfica y el cribado poblacio-

nal en España hasta las guías de práctica clínica, pasando por diversos aspectos: lesiones precursoras, su diagnóstico y tratamiento; 

quimioprevención; cáncer heredo-familiar: consejo genético y actitud profiláctico-terapéutica; técnicas de diagnóstico por imagen 

y su metodología; importancia del carcinoma in situ; técnicas actuales en quimioterapia; técnicas en radioterapia; un capítulo 

específico para carcinoma inflamatorio; tendencias actuales en el tratamiento hormonal; la problemática del cáncer de mama en 

el embarazo; la evolución histórica del tratamiento quirúrgico; la cirugía reconstructiva y reparadora; y un capítulo dedicado a la 

biopsia selectiva del ganglio centinela.

Este libro va dirigido a todos aquellos profesionales que dedican buena parte de su actividad clínica a luchar contra esta enferme-

dad. Por su carácter eminentemente práctico, esperamos que les sea útil también a profesionales que se encuentran en periodo de 

formación, deseando que puedan encontrar en ella respuesta a muchas preguntas que les puedan surgir.
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CONTROVERSIAS EN ANALGO-ANESTESIA 
OBSTÉTRICA
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La atención basada en la evidencia y la difusión del conocimiento han cambiado significativamente la anestesia obstétrica en los 

últimos años. La analgesia neuroaxial es segura y es la forma más efectiva de aliviar el dolor de la madre, y la opción menos agresiva 

para el bebé. Los recientes avances en anestesiología y en la atención obstétrica, han hecho que el período periparto sea mucho más 

seguro. La tasa de mortalidad materna actual según la OMS es de 260 muertes maternas por cada 100.000 nacidos vivos. Aunque 

ha mejorado, todavía se producen 42 muertes maternas por hora en el mundo.

Los anestesiólogos han sido líderes en la seguridad del paciente, contribuyendo a la disminución de muertes relacionadas con la 

anestesia. Este libro ayudará a la difusión de pruebas de alta calidad basadas en la evidencia más reciente en anestesia obstétrica. En 

cada capítulo, un experto resume la investigación pertinente y las mejores prácticas actuales. Al final de cada capítulo se destacan 

unos puntos clave con los conceptos más importantes.

Índice de capítulos (extracto)
Docencia en anestesia obstétrica. Problemas, soluciones y modelos existentes. Controversias en la historia de la analgesia del parto. 

Analgesia no neuroaxial en el parto. Ingesta durante el parto. Analgesia neuroaxial. Analgesia epidural. Intradural-epidural combi-

nada. Anestesia locorregional y lactancia materna. Dosis test en analgesia y anestesia obstétrica. Analgesia epidural sobre el trabajo 

de parto. Anestesia regional en la cesárea. Anestesia subaracnoidea continua. Manejo de la vía aérea. Complicaciones neurológicas 

tras anestesia neuroaxial. Cefalea postpunción dural. Hemorragia obstétrica. Agentes antifibrinolíticos en la hemorragia obstétrica. 

Anestesia en gestante para cirugía no obstétrica. Anestesia de paciente obstétrica con obesidad mórbida. Quemaduras. Novedades 

diagnósticas y terapéuticas en preeclampsia. Monitorización del gasto cardiaco. Control de calidad. Gestión en unidades de aneste-

sia obstétrica. Uso de la simulación clínica en obstetricia y ginecología. Índice de materias. 
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La histeroscopia proporciona al ginecólogo una inestimable herramienta diagnóstica en la práctica clínica diaria. La visualización 

del endocérvix y del endometrio, junto con el estudio histológico de los mismos, completan, de forma irrefutable, el diagnóstico de 

cualquier alteración en los mismos, diferenciando claramente una anomalía funcional de otra orgánica, benigna o maligna.

El gran valor que aporta la histeroscopia se basa en su realización en consulta, como otra exploración adicional. Con la experiencia 

adecuada, dicha exploración, aunque invasiva, es poco cruenta y con escasa morbilidad para la paciente. Sin embargo, se requiere 

experiencia para poder determinar el patrón histeroscópico (tipo de lesión, topografía y características morfológicas que correspon-

den a cada patología). 

Esta Guía Iconográfica recoge la experiencia de más de veinte años sobre histeroscopias diagnósticas que incluye más de mil imá-

genes distribuidas en hallazgos fisiológicos, disfuncionales, orgánicos benignos y malignos, así como misceláneos. El lector podrá 

encontrar una exhaustiva iconografía de cada uno de los patrones mencionados con sus características correspondientes, lo que le 

llevará a comprenderlos e identificarlos en su práctica clínica diaria.

Los autores son un grupo de especialistas de dilatada experiencia y reconocido prestigio profesional dentro de la ginecología y en 

especial en el ámbito de la práctica endoscópica y, específicamente, de la histeroscopia. Todas las fotos se han realizado con cámara 

y sistema de documentacíon (AIDA) y un histeroscopio Bettocchi (2,9 mm y 30°) de KARL STORZ (Tuttlingen, Alemania).

Índice de capítulos (extracto)
Ciclo endometrial normal. Atrofia – hipotrofia. Disfunción. Pólipo endometrial. Mioma submucoso. Hiperplasia endometrial. Cáncer 

endometrial. Miscelánea.
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El propósito de la presente Guía Iconográfica no es redundar ni teorizar sobre protocolos, clasificaciones, nomenclaturas o sustratos 

anatómicos, histológicos y biológicos moleculares, ya establecidos por hombres y sociedades doctos, sino el servir de apoyo al gine-

cólogo en su quehacer diario, estimularle a utilizar la colposcopia tanto asistencial en el control de salud como en el diagnóstico de 

la patología del tracto genital inferior y demostrarle que, esta fascinante técnica, es imprescindible para que el especialista pueda ser 

capaz de tomar las decisiones adecuadas sin depender totalmente del criterio establecido por otras especialidades.

En esta segunda edición, hemos adoptado la nomenclatura internacional vigente, con la idea de promover en los colposcopistas la 

necesidad de adaptarse al lenguaje común global para designar los hallazgos advertidos en sus pacientes y, de este modo, colaborar 

a enriquecer las cualidades de este magnífico método diagnóstico.

Índice de capítulos (extracto)
COLPOSCOPIA NORMAL (casos 1-50). COLPOSCOPIA DE BAJO GRADO (casos 51-93). Condiloma (casos 89-93). COLPOSCOPIA DE 

ALTO GRADO (casos 94-130). COLPOSCOPIA DEL CÁNCER INVASOR (casos 131-149). COLPOSCOPIA MISCELÁNEA (casos 150-182). 

Atrofia (casos 150-153). Estigmas post-conización (casos 154-163). Inflamación (casos 164-168). Endometriosis (casos 169-171). 

Pólipo (casos 172-173). Queratosis (casos 174-176). Gestación (caso 177). Prolapso (casos 178-179). Quiste embrionario (caso 180). 

Sinequia (caso 181). Zona de Transformación Congénita (caso 182). Adenosis (caso 183). Índice.
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Este Manual está pensado para el estudiante y el residente, en su etapa formativa, con un objetivo: la formación básica de la es-

pecialidad. Los editores son los responsables de la especialidad en tres universidades de gran prestigio, de Europa y Latinoamérica. 

Los autores que colaboran son profesores con amplio conocimiento didáctico, y una dilatada experiencia docente con alumnos y 

residentes.

El avance tecnológico, el conocimiento más profundo de la fisiopatología, el sustancial cambio en las unidades terapéuticas, los 

análisis dentro del área epidemiológica, etc., han supuesto hitos que han marcado diferencias ostensibles. El diagnóstico de anoma-

lías tan complejas como pretéritamente desconocidas, permite tratar situaciones que hace escasos años tenían una alta mortalidad.

El libro cuenta con el soporte de una buena colección de imágenes, tanto reales como esquemáticas, altamente ilustrativas. No hay 

técnica mencionada que no tenga su traducción en una secuencia de imágenes de alta calidad, y muy bien explicadas, lo que facilita 

la comprensión del texto.

En una secuencia lógica y con complejidad creciente, estudia y analiza las distintas patologías y sus tratamientos médicos, endocri-

nológicos o quirúrgicos. Se incorporan tópicos muy relevantes por su actualidad y responsabilidad, como aspectos relacionados con 

la obesidad, con los sistemas de salud, con enfermedades muy prevalentes (como las infecciones por HPV), donaciones de sangre de 

cordón, el problema de la violencia doméstica o aspectos sobre la bioética, entre otros.

Índice de capítulos (extracto)
OBSTETRICIA. Anatomía del aparato genital femenino. Hormonas ováricas, hormonas hipotalámicas y gonadotropinas. Ciclo ovárico. 

Regulación neuroendocrina del ciclo genital. Sexualidad humana. Fisiología sexual: aspectos neuroendocrinos y psicológicos. Game-

togénesis, fertilización e implantación. Membranas ovulares…

GINECOLOGÍA. Anamnesis y exploración física. El interrogatorio como base diagnóstica. Otras exploraciones complementarias. In-

fección genital baja y enfermedades de transmisión sexual. Enfermedad inflamatoria pélvica…
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Esta nueva edición de los Protocolos de Medicina Materno-Fetal incorpora un gran número de cambios y de nuevas terapias de los 

procesos perinatales, especialmente en el campo de la medicina fetal. La moderna perinatología se basa en la interacción de diversos 

profesionales con el objetivo de conseguir la máxima cantidad y calidad de vida, basándose en una verdadera interrelación de los 

equipos implicados.

Con el advenimiento de una tecnología cada vez más sofisticada se ha podido llegar a procesos hasta hace poco impensables, con-

siderando al feto como un verdadero paciente, con intereses y planteamientos diferentes a los de la madre; y con metodologías de 

estudio y estrategias terapéuticas, así mismo, distintas.

Se incluyen varios protocolos nuevos y se han renovado la práctica totalidad de los mismos, adecuándolos a los conocimientos 

actuales. Se han revisado las dosis de fármacos, las técnicas exploratorias, los resultados esperados y los protocolos de control. Se 

puede afirmar que no existe situación patológica perinatal, que tenga una cierta entidad, que no esté reflejada en esta obra.

Los protocolos expuestos están cotejados con la experiencia, siguiendo los preceptos de la medicina de la evidencia, los principios 

bioéticos y deontológicos, y son los que se han demostrado más eficientes y eficaces en cada situación. El objetivo es que estos 

protocolos constituyan un punto de referencia para los profesionales y que los puedan adecuar de manera pertinente a cada caso 

concreto.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. I. Protocolos de embarazo. Parte general. Procedimientos. Patología. II. Protocolos de sala de partos (parto y puerperio 

inmediato). Parte general. Procedimientos. Patología. Parto en situaciones especiales. III. Protocolos del puerperio. Parte general. 

Procedimientos. Patología. Puerperio en situaciones especiales. IV. Apéndices. Abreviaturas. Autopsia fetal. Consentimientos infor-

mados. Bioética. Definiciones perinatales. Fármacos y embarazo. Fármacos y lactancia. Niveles hospitalarios: servicios de obstetricia 

y neonatología. Recomendaciones de la OMS y de la FIGO. Transporte materno. Certificado de mortalidad perinatal. Vacunas durante 

el embarazo.
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Este libro es fruto del trabajo multidisciplinar de un grupo de expertos en la cirugía de pacientes con coagulopatías 

congénitas (hemofilia A y B, enfermedad de von Willebrand, etc.).

Los autores han plasmado su experiencia clínica y han revisado la bibliografía más reciente.

En la obra se analizan la cirugía (ortopédica y no ortopédica), la rehabilitación asociada a la cirugía ortopédica, la 

anestesia y el manejo hematológico perioperatorio (para lograr un adecuado control de la hemostasia) de los pacien-

tes con coagulopatías congénitas.

En el libro han contribuido diversos especialistas médicos (cirujanos, hematólogos, anestesistas, rehabilitadores), ex-

pertos en el manejo de estos pacientes. El objetivo del libro es ayudar a todos los especialistas implicados en la cirugía 

de personas con coagulopatías congénitas a enfrentarse al difícil reto que supone operar a este tipo de pacientes. 

Revisa el estado del arte de este tipo de cirugía, utilizando las últimas evidencias.

Índice de capítulos (extracto)
Cirugía preservadora de la articulación en coagulopatías congénitas. Prótesis articulares. Síndromes compartimentales, pseudotu-

mores y lesiones nerviosas periféricas. Tratamiento quirúrgico de las fracturas óseas. Control perioperatorio de la hemostasia en he-

mofilia grave sin inhibidor y en hemofilia leve. Manejo hemostático de los procedimientos quirúrgicos en los pacientes con hemofilia 

e inhibidor. Utilización de concentrados de factores de coagulación de vida media prolongada durante la cirugía en pacientes con 

hemofilia. Rehabilitación en cirugía ortopédica en coagulopatías congénitas. Cirugía no ortopédica en pacientes hemofílicos. Mo-

nitorización de la coagulación en quirófano durante la cirugía de coagulopatías. Manejo anestésico del paciente con coagulopatía 

y con fármacos que alteran la hemostasia.
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La hemostasia comenzó a tomar protagonismo en el síndrome de disfunción multiorgánica, generalmente asociado a 

CID y, más recientemente, ante patologías que afectan al paciente crítico, como la sepsis o el síndrome de respuesta 

inflamatoria sistémica.  

El manejo de la hemostasia constituye, junto la estimulación de la eritropoyesis y la optimización de la tolerancia 

fisiológica de la anemia, un pilar fundamental en el concepto de Patient Blood Management (PBM), recientemente 

reconocido por la OMS. El enfoque multidisciplinar y multimodal supone un cambio de paradigma al centrarse en la 

identificación y provisión de los cuidados necesarios para la continuidad asistencial del paciente. En el PBM, la comu-

nicación y coordinación entre las diferentes disciplinas mejora el resultado clínico y reduce los costes de tratamiento

Esta monografía ha sido elaborada por un panel multidisciplinario de expertos, incluyendo intensivistas, anestesistas y 

hematólogos con amplia experiencia. Contempla variados escenarios clínicos del paciente crítico, múltiples etiologías 

(trauma, quemadura, sepsis, cáncer, disfunción multiorgánica) y diversas características de pacientes (adultos, mujeres 

y niños); con la finalidad de enfatizar que el modelo coagulopático común del paciente crítico presenta características 

diferentes en función de la etiología y, por tanto, requiere un abordaje específico, basado en la fisiopatología del cua-

dro. La Sociedad Española de Medicina Intensiva, Crítica y Unidades Coronarias (SEMICYUC) y la Sociedad Colombiana 

de Anestesiología y Reanimación (SCARE) han dado su soporte a esta publicación.

Índice de capítulos (extracto)
1. Conceptos iniciales. Hemorragia crítica y coagulopatía: conceptos básicos. 2. Pruebas diagnósticas. 3. Tests viscoelásticos. Diferen-

tes patrones de coagulopatía. 4. Coagulopatía del paciente crítico con afectación hepática. 5. Coagulopatía del paciente crítico con 

afectación renal. 6. Coagulopatía del paciente crítico con afectación pulmonar. 7. Coagulopatía del paciente crítico con afectación 

multiorgánica. 8. Coagulopatía del paciente crítico por trauma. 9. Coagulopatía del paciente crítico por sepsis. 10. Coagulopatía 

del paciente crítico por cáncer. 11. Coagulopatía del paciente crítico por quemadura. 12. Coagulopatía en la paciente ginecológica. 

13. Coagulopatía en el paciente pediátrico.
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En las últimas décadas se han producido innumerables progresos en el ámbito de la hemostasia y la trombosis, que 

abarcan desde avances en la genética de los estados trombofílicos y hemorrágicos a nuevas pruebas diagnósticas, 

algoritmos de decisión y estrategias terapéuticas, entre las que irrumpen con fuerza los anticoagulantes orales de ac-

ción directa, que van a revolucionar el tratamiento de la trombosis, y nuevos factores para el tratamiento de coagulo-

patías congénitas, en particular hemofilias A y B, pero también para otros trastornos hemorrágicos menos frecuentes.

Este libro revisa los más importantes avances en el conocimiento de la fisiopatología, diagnóstico y novedades te-

rapéuticas en numerosos procesos de naturaleza trombótica, que representan la principal causa de mortalidad en 

nuestro medio, así como en el de las diátesis hemorrágicas congénitas y adquiridas. El tratamiento moderno y actual 

contempla la individualización de todos los pacientes, lo que se ha denominado “medicina de precisión”.

Se ha puesto especial interés en la orientación terapéutica según la evidencia científica más reciente, sobre la base de 

estudios clínicos randomizados y guías nacionales e internacionales de consenso. Se examina con detalle la fisiología 

de la hemostasia, aspectos prácticos del laboratorio, patología de la hemostasia primaria, coagulopatías congénitas 

y adquiridas, estados trombofílicos y patologías trombóticas, con un apartado dedicado al manejo antitrombótico en 

situaciones especiales y capítulos enfocados al paciente pediátrico y a la patología obstétrica.

Índice de capítulos (extracto)
Fisiología de la hemostasia. Laboratorio en hemostasia. Introducción a las alteraciones de la hemostasia. Patología de la hemostasia 

primaria. Coagulopatías congénitas. Coagulopatías adquiridas. Patología hemostática del embarazo. Patología de la edad pediátrica. 

Tratamiento antitrombótico. Enfermedad tromboembólica arterial. Enfermedad tromboembólica venosa. Fibrinolisis y tratamiento 

fibrinolítico. Anticoagulación en situaciones especiales. Complicaciones del tratamiento antitrombótico. Trombofilia. Glosario de 

abreviaturas.
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Una de las mayores virtudes de esta obra de Michael Bliss es que relaciona la vida de Osler con todas sus circunstan-

cias: geográficas, familiares, docentes, académicas, históricas, sociales, etc. La biografía se convierte en una ventana 

que nos permite comprender de modo nítido e hilvanado el mundo y la historia que le tocó vivir a Osler. Bliss es un 

buen historiador y un buen escritor. El resultado es una obra exquisitamente elaborada, equilibrada, bien trabada; 

es un mosaico inmenso donde las piezas encajan y se iluminan entre sí, de modo que podemos contemplarlo en 

conjunto sin perdernos en los detalles que son la delicia de los curiosos amantes de la realidad humana concretada 

en anécdotas.

Los detalles son suficientes para darse cuenta cabal de los hilos que configuraron la vida de Osler y de como él y las 

circunstancias los tejieron. La historia es objetiva, al alcance de estudiantes, médicos, investigadores, y legos: “he pro-

curado hacer cada párrafo inteligible a todo lector bastante culto, lego o médico, desde el estudiante universitario al 

biólogo molecular, hasta el agotado médico general, a cualquiera con cierto gusto por la biografía”. La obra sobrepasa 

la vida privada de Osler: “La vida de William Osler ilumina su época médica y cultural de modo sorprendente, y espero 

que también ilumine la nuestra. Este libro trata de la llegada de la medicina moderna, de la formación de los médicos, 

de la relación médico-enfermo, del localismo y el holismo en el pensamiento médico, de los modelos a imitar, del 

feminismo, del humanismo, de la ciencia y las humanidades, del victorianismo, del ascenso de los Estados Unidos 

de América del Norte, del triángulo cultural del Atlántico Norte, de la Gran Guerra, del declinar del cristianismo, de 

la enorme prolongación de nuestras expectativas de vida, de la religión del cuidado de la salud, del temperamento 

anglicano, y de mucho más”.

      Manuel Fuster Siebert
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UCI

Con la introducción de la ventilación mecánica no invasiva (VMNI) para tratar la insuficiencia respiratoria aguda (IRA) 

de diferentes etiologías hace más de dos décadas, las clásicas medidas sobre resultados favorables, tales como la mor-

talidad hospitalaria, necesidad de intubación endotraqueal, las complicaciones de la ventilación invasiva, duración 

del ingreso y estancia se han mejorado drásticamente. La viabilidad y utilidad de la VMNI en el cuidado paliativo de 

pacientes con IRA cerca del final de su vida todavía no está bien demostrada, de acuerdo a los criterios de la medicina 

basada en evidencia, pero sin embargo, sí hay un creciente interés y una aplicación importante en los hospitales de 

este modo de ventilación mecánica.

En este campo fascinante donde los clínicos y los seres humanos se encuentran a la cabecera con nuestros pacien-

tes que sufren enfermedades terminales, es importante recordar el lema latino “primum non nocere” que debe ser 

siempre tenido en cuenta. Pero ¿qué significa “primum non nocere” en estas circunstancias?. Mantener vivos a los 

pacientes con todos los esfuerzos con la VMNI puede dar lugar a una demora indebida del momento de una “bue-

na muerte”, pero por otro lado a veces el paciente nos está pidiendo “comprar tiempo” antes que llegue el final de 

la vida. El juramento hipocrático dice que “voy siempre a recordar que no tratamos un gráfico, fiebre o un tumor 

canceroso… y no debo olvidar que es un ser humano enfermo, cuya enfermedad puede afectar a su familia y a su 

estabilidad económica. Mi responsabilidad también incluye poder resolver estos problemas enlazados, si he de cuidar 

adecuadamente a mis enfermos”.

Este libro es el primer intento conocido publicado para evaluar y divulgar la ética de la VMNI para los médicos inte-

resados en ella. 

Índice de capítulos (extracto)
Insuficiencia respiratoria. Insuficiencia epidemiológica. Bioética: clínica y ventilación mecánica no invasiva en adultos. Bioética: 

clínica y ventilación mecánica no invasiva en pediatría. Bioética: orden de no intubación. Bioética: ventilación mecánica no invasiva 

y medicina paliativa. Bioética: leyes y consentimiento. Bioética: familia.
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NOVEDAD

En los últimos años el uso de las técnicas extracorpóreas para soporte cardiaco y/o respiratorio ha crecido drástica-

mente. El uso de nuevos materiales y sistemas más biocompatibles, duraderos, seguros y sencillos han sido claves para 

el éxito de la técnica, reduciéndose significativamente el número de complicaciones asociadas a la misma, especial-

mente las hemorrágicas. No obstante, el tratamiento con oxigenación con membrana extracorpórea (ECMO) es una 

técnica que sigue siendo compleja y sujeta a múltiples complicaciones, condicionando en muchos casos la muerte del 

paciente. La actual pandemia por COVID ha supuesto un nuevo reto para el empleo de estas técnicas.

La ECMO está considerada en el adulto como una terapia de rescate para enfermedad cardiaca y/o respiratoria reversi-

ble, y debe ser manejada en centros con personal experto en la técnica y con capacidad para tratar las complicaciones 

médicas y/o mecánicas (asociadas a los sistemas y a la máquina) que se puedan presentar. Por ello, se aboga por la 

creación de “centros de referencia ECMO” que concentren los casos tratados con soporte técnico y profesional ade-

cuado, para mejorar los resultados. La relación coste/beneficio de esta técnica ha de calcularse teniendo en cuenta el 

coste del tratamiento y la supervivencia esperada, así como el número de años de vida ganados ajustados por calidad 

de vida respecto de un determinado estado de salud. 

Índice de capítulos (extracto)
1. Introducción, historia, terminología y organización. 2. ECMO VV: sistemas, indicaciones, contraindicaciones y destete. 3. ECMO 

veno-arterial. Nuevas estrategias de canulación y configuraciones híbridas. 4. Ecocardiografía en ECMO. 5. Canulación. 6. Medidas de 

tratamiento de la insuficiencia respiratoria antes de iniciar terapia ECMO. 7. Vasodilatadores pulmonares y ECMO. 8. Anticoagulación 

en ECMO. Fármacos y monitorización. 9. Manejo general del paciente en ECMO: monitorización neurológica, nutrición, farmacoci-

nética y analgosedación. 10. Manejo hemodinámico en ECMO. 11. Fallo renal y terapias de reemplazo renal en ECMO. 12. Manejo 

respiratorio durante el soporte con ECMO. 13. Decanulación y destete de los sistemas ECMO. 14. ECMO en la parada cardiaca. 15. 

ECMO en el trasplante de pulmón. 16. ECMO en situaciones especiales (I). 17. ECMO en situaciones especiales (II). 18. Oxigenación con 

membrana extracorpórea en niños. 19. Oxigenación por membrana extracorpórea en el periodo neonatal. 20. Transporte en ECMO en 

pediatría y neonatología. 21. Infecciones relacionadas con los dispositivos ECMO. 22. Hemoadsorción de citoquinas en pacientes con 

ECMO. 23. ECMO en la enfermedad por COVID-19. 24. Complicaciones médicas en pacientes con ECMO. 25. Complicaciones mecánicas 

en ECMO. 26. Depuración de CO2. 27. Papel de la ECMO en la donación de órganos. 28. Papel de la ECMO en la donación. Aspectos 

organizativos de un programa con traslado dentro de una comunidad autónoma. 29. Ética y pronóstico en ECMO. 30. Transporte en 

ECMO en el adulto. 31. Cuidados de enfermería en el paciente en ECMO (I). 32. Cuidados de enfermería en el paciente en ECMO (II).
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El rendimiento físico óptimo depende de muchos factores. La carga genética, el estado de salud del individuo, su 

alimentación, el ambiente familiar y social, la calidad y cantidad de entrenamiento, el modelo de aprendizaje, las 

enseñanzas de los entrenadores, la higiene y conducta profesional, los antecedentes lesionales, la prevención y el 

tratamiento de las mismas, la preparación de las competiciones, el conocimiento de los rivales, etc, etc.

Son tantos los factores físicos, técnicos, tácticos y psicológicos existentes en un deporte de equipo como el balonces-

to, que influyen en la búsqueda del mejor resultado global del individuo, que es importante que el profesional reciba 

la información que reside en los otros ámbitos del trabajo con el deportista, que él no domina y que, en ocasiones, 

quedan desmerecidos por la ausencia de un conocimiento básico de los mismos. 

El objetivo fundamental de esta obra es dar a conocer aspectos que influyen en la salud y en el rendimiento deportivo 

óptimo del jugador de baloncesto, para mejorar la eficacia de nuestro trabajo y que ayude a identificar el rendimiento 

deportivo como una unidad que depende del trabajo en equipo del deportista, su familia, el entrenador, los prepara-

dores físicos, el servicio médico y el correspondiente al apoyo científico-tecnológico, en aquellos clubes que puedan 

disfrutar de él.

Índice de capítulos (extracto)
El baloncesto, características del jugador. Preparación física. Particularidades de la preparacón, del entorno y la alimentación. La 

patología del jugador de basquet. Prevención, rehabilitación y fisioterapia. Anexos. Anexo I: Dieta pre y post partido y dietas en 

función de la hora de competición. Anexo II: Modelos de recuperación carbohidratos. Anexo III: Modelos de Picnic. Anexo IV: Modelo 

de dietas para una Final Four. Anexo V: Modelo de dietas para una concentración de dos semanas. Anexo VI: El consumo de bebidas 

alcohólicas y el rendimiento deportivo. Anexo VII: Requisitos Sanitarios. Artículo 8.2 de la Normativa ACB2008-09.
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La presente publicación, totalmente actualizada, pretende ser una herramienta de trabajo y de consulta para profe-

sionales de la educación física y el deporte.

El presente Vocabulario terminológico no es un simple aglomerado de cierta cantidad de palabras técnicas aisladas, 

sino que es un sistema complejo de palabras que, de una forma u otra, están coordinadas y se oponen unas a otras 

dentro del sistema léxico de referencia, la educación física y las ciencias aplicadas al deporte.

Incluye apartado de abreviaturas y anexos con información adicional sobre las bases del entrenamiento deportivo; 

el esfuerzo mental, metabólico y mecánico; el comportamiento psicomotor del deportista; la clasificación de las 

manifestaciones de fuerza muscular; la organización de los contenidos de un macrociclo en los deportes individuales; 

la planificación del entrenamiento deportivo; el síndrome general de adaptación aplicado al esfuerzo y su proceso de 

supercompensación; la sistematización de las cargas de trabajo; y las unidades estructurales del método general del 

entrenamiento deportivo. Finaliza con bibliografía de apoyo para la ampliación de los principales conceptos.
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La Medicina Interna es una especialidad con una visión integral del enfermo. Este aspecto hace necesario que la 

formación del médico residente sea amplia e incluya un conocimiento general de diversas disciplinas, que incluyen 

los aspectos fisiopatológicos, diagnósticos y terapéuticos de cada entidad nosológica. Pero también el internista debe 

asistir al enfermo y “su circunstancia”, en su contexto personal, familiar y social y por ello las Humanidades han sido 

un aspecto incluido en el programa formativo del Hospital Universitario La Paz.

Asimismo, el residente debe adquirir las habilidades necesarias para la comunicación científica tanto de forma verbal 

como escrita. No solo porque sean labores que tendrá que realizar a lo largo de su carrera profesional, sino porque la 

presentación oral o por escrito de un tema supone un proceso de estudio, razonamiento, síntesis y reflexión básica 

para el recorrido formativo del internista.

Ésta ha sido la perspectiva con la que se llevan realizando ya desde hace décadas los Seminarios de los residentes en 

el programa de formación del Hospital Universitario La Paz, dirigidos por el grupo de Tutores y por el Jefe de Servicio. 

Esta obra recoge el enfoque de estos Seminarios y constituye un modelo o al menos una propuesta para la formación 

del residente de Medicina Interna.

Índice de capítulos (extracto)
La mirada docente a pie de cama. Proteína C reactiva: ¿cenicienta del siglo XXI? Avances en hemocromatosis. Manejo del paciente 

con alteración de las pruebas de función hepática. Nuevos tratamientos en las hepatitis crónicas virales. Hepatitis aguda alcohólica. 

Nuevos marcadores enzimáticos en la enfermedad inflamatoria intestinal. Avances en el diagnóstico y tratamiento de las hepatitis 

autoinmunes. Miopatías inflamatorias. Actualización. Uso de los glucocorticoides en shock séptico: to be or not to be. Infecciones en 

el paciente esplenectomizado: prevención y tratamiento. Actualización en la prevención del virus papiloma humano. Linfoma MALT 

gástrico: ¿una enfermedad infecciosa? Células progenitoras hematopoyéticas: indicaciones y eficacia terapéutica. Anticoagulación 

oral: nuevos tratamientos. La enfermedad en la pintura de Velázquez.
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Uno de los aspectos que puede causar mayor perplejidad cuando se analiza el devenir de la Neurocirugía es el de la va-

riabilidad en la práctica clínica. El gran valor de este libro es intentar salir valientemente al paso de los grandes dilemas 

dentro de este gigantesco y emblemático capítulo de la Neurocirugía constituido por la cirugía encefálica y craneal.

El presente libro resulta por tanto de incuestionable interés y actualidad, ya que repasa pormenorizadamente las 

controversias en relación con patologías de evidente prevalencia y trascendencia como es el caso por ejemplo de la 

hidrocefalia, quistes aracnoideos, craneofaringiomas y craneoestenosis, de extraordinaria relevancia en la patología 

neuroquirúrgica de la edad pediátrica. También presenta un oportuno carácter multidisciplinario, como prueba la 

incorporación, en el contexto de la mencionada controversia, de capítulos que tratan acerca de técnicas afines al 

neurocirujano como el tratamiento radioterápico mediante Radiocirugía.

El Dr. Francisco Villarejo es un neurocirujano de dilatada experiencia neuroquirúrgica y contrastado prestigio nacional 

e internacional, cuya experiencia y conocimiento quedan plasmados en esta obra.

Índice de capítulos (extracto)
Quistes aracnoideos. Derivación cistoperitoneal. Cirugía abierta o endoscópica. Hidrocefalia comunicante. Hidrocefalia no comu-

nicante. Ventriculostomía endoscópica del tercer ventrículo. Derivación ventriculoperitoneal. Hidrocefalia compartimentalizada: 

Cirugía endoscópica. Cirugía abierta o derivación LCR. Síndrome de los ventrículos laminares. Cirugía dirigida. Derivación lumbope-

ritoneal. Craneofaringiomas. Gliomas óptico-hipotalámicos. Ependimomas. Escafocefalia/Sinostosis sagital. Plagiocefalia posicional 

del lactante. Absceso intracraneal. Malformación de Chiari. Epilepsia intratable. Estimulación del nervio vago. Epilepsia intratable. 

Callosotomía del cuerpo calloso. Aneurisma cerebral pediátrico. Estimulación cerebral profunda: tratamiento estereotáctico frame 

versus frameless. Tratamiento quirúrgico frente a tratamiento médico de prolactinomas gigantes. Tratamiento quirúrgico transesfe-

noidal de los macroadenomas hipofisarios: microcirugía transesfenoidal versus abordaje endoscópico endonasal. Abordaje de quistes 

coloides: tratamiento transcraneal o estereotáctico. Abordaje quirúrgico a los tumores de la región pineal. Tratamiento radioquirúr-

gico de las metástasis intracraneales. Radiocirugía estereotáctica para pacientes con tumores acústicos bilaterales. Tratamiento de 

los gliomas supratentoriales de bajo grado: quirúrgico vs. conservador. Tratamiento de glioblastomas multiformes: exéresis radical 

y quimioterapia y radioterapia versus abordaje conservador. Tratamiento conservador versus agresivo del glioblastoma recurrente. 

Meningioma parasagital. Tratamiento agresivo versus conservador. Abordaje quirúrgico de los meningiomas del tubérculo selar: 

craneotomía vs. tratamiento endoscópico endonasal. Etc.
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El deterioro cognitivo de tipo vascular es un tema de reciente introducción a pesar de tener una importancia clínica y 

asistencial muy significativa. Aproximadamente el 50% de los pacientes con un primer infarto cerebral de tipo lacu-

nar presentará un deterioro cognitivo leve de tipo vascular al finalizar la fase aguda de la enfermedad, y la frecuencia 

de la demencia vascular post-ictus puede alcanzar a más de un tercio de los pacientes a los 3 meses del inicio de los 

síntomas. Asimismo, todos los pacientes que presentan un ictus isquémico o hemorrágico presentarán algún tipo de 

alteración neuropsicológica.

Esta obra, con prestigiosos expertos al frente, abarca los diferentes aspectos clínicos del deterioro cognitivo de tipo 

vascular, englobando una perspectiva histórica y el tratamiento, y pasando por las diferentes definiciones o criterios, 

los factores de riesgo, la clínica neuropsicológica, los aspectos experimentales, los biomarcadores, la histopatología, la 

neuroimagen, el pronóstico y el diagnóstico diferencial.

Se ha profundizado en los aspectos etiológicos y en los correlatos neuropatológicos in vivo y postmortem. La obra se 

ha completado además con capítulos sobre exploración y rehabilitación que pueden ser de gran utilidad clínica para 

neurológos y neuropsicológos clínicos. El producto final es una excelente síntesis del amplio espectro de las alteracio-

nes cognitivas, conductuales y emocionales asociadas a la patología vascular cerebral.

Índice de capítulos (extracto)
Aspectos históricos. Criterios diagnósticos de demencia vascular. Clasificación del deterioro cognitivo de tipo vascular. Epidemiolo-

gía. Factores de riesgo. Exploración neuropsicológica. Perfil neuropsicológico. Neuroimagen. Alteraciones psiquiátricas y conductua-

les en la demencia vascular y en el deterioro cognitivo de tipo vascular. Biomarcadores inflamatorios y genéticos. Histopatología. 

Modelos experimentales. Enfermedad de Alzheimer y demencia vascular. La enfermedad de CADASIL. Diagnóstico diferencial. Pro-

nóstico y evolución. Prevención primaria y secundaria. Tratamiento. Conclusiones.
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La estructura de esta obra nos permite recorrer todos los lugares importantes de la epileptología del siglo XXI. Después 

de atravesar el pórtico de la descripción histórica, encontramos, en primer lugar, aquellos temas imprescindibles para 

la comprensión básica de la naturaleza de la epilepsia y de su importancia cuantitativa. Podemos efectuar un recorri-

do transversal para conocer las formas de presentación de la epilepsia según la edad y el género, según la frecuencia 

de las crisis, según la etiología o según factores precipitantes de crisis. El libro nos ofrece una puesta al día en métodos 

diagnósticos, con abundante casuística personal en los capítulos dedicados a electroencefalografía y a las técnicas 

de diagnóstico por imagen, así como la descripción de las técnicas más novedosas. Se hace un recorrido a través de 

los fármacos antiepilépticos clásicos y nuevos. Es una puesta al día en el tratamiento médico, que vamos a encontrar 

también en el quirúrgico y en otros tratamientos alternativos. Asimismo, se incluyen temas imprescindibles para una 

atención integrada y otros temas de gran actualidad.

Este ambicioso temario está desarrollado por un equipo de más de 100 profesionales, de las diferentes especialidades 

que integran el campo de las neurociencias: neurólogos, neuropediatras, neurofisiólogos clínicos, neurocirujanos, 

neurobiólogos, farmacólogos clínicos y especialistas en neuroimagen y medicina nuclear.

Este libro, por su contenido, interesa a todos los profesionales que deben prestar algún tipo de atención a las personas 

con epilepsia o bien desarrollar algún trabajo de docencia o investigación relacionado con la epileptología; también, 

por supuesto, recomendable para todos quienes siguen planes de formación relacionados en distintos grados con la 

patología epiléptica.
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Monografía elaborada por destacados miembros del Grupo de Estudio de Epilepsia y del Grupo de Estudio de Enfer-

medades Cerebrovasculares de la Sociedad Española de Neurología, como reflejo de la estrecha relación entre ictus 

y epilepsia. Se analizan los distintos aspectos de diagnóstico y manejo de la epilepsia vascular desde la explicación 

de su fisiopatología y patogenia. La epilepsia es una de las enfermedades neurológicas más frecuentes (0,5-1% de 

la población general). Las crisis epilépticas son un motivo de consulta muy frecuente en las urgencias hospitalarias, 

suponiendo la tercera causa de ingreso neurológico.

Las epilepsias son producidas por patologías que afectan al SNC de carácter muy heterogéneo, con una variedad muy 

amplia de manifestaciones clínicas. El 10% de epilepsia de inicio en la edad adulta, puede tener su origen en un ictus 

(hasta el 25% en mayores de 65 años). Por otro lado, aquellos pacientes que debutan con epilepsia en edad adulta, 

multiplican por dos o tres el riesgo de sufrir un ictus en los siguientes dos años. La epilepsia vascular se relaciona con 

un infarto cerebral, una hemorragia cerebral o una malformación arteriovenosa. También en la población pediátrica, 

las crisis epilépticas como manifestación de ictus son más relevantes en los neonatos.

El tratamiento de la epilepsia vascular debe ser individualizado, prestando especial cuidado en el paciente anciano da-

das sus características especiales. Por último, la aparición de un estado epiléptico en un ictus empeora el pronóstico, 

siendo los factores que más influyen: un mayor déficit neurológico, la afectación cortical extensa y la transformación 

hemorrágica del infarto.

Índice de capítulos (extracto)
Concepto y clasificación de la epilepsia vascular. Epidemiología de la relación entre ictus y epilepsia. Etiopatogenia de la crisis y la 

epilepsia vascular en otras lesiones vasculares. Fisiopatología de las crisis y EV en el ictus. Crisis precoces y tardías, ¿se puede predecir 

quién va a desarrollar EV? Manifestaciones clínicas de los distintos tipos de epilepsia vascular. Exploraciones complementarias en 

epilepsia vascular: neuroimagen y neurofisiología. Diagnóstico diferencial de la epilepsia vascular. Tratamiento de la epilepsia vas-

cular. Estatus epiléptico en epilepsia vascular.
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Entre los trastornos paroxísticos del sistema nervioso central, la migraña y la epilepsia son los más importantes. 

Las relaciones entre estas dos patologías se han estudiado desde hace mucho tiempo. La existencia de alteraciones 

irritativas en el electroencefalograma de algunos pacientes migrañosos y el conocimiento de que algunos pacientes 

migrañosos respondían al tratamiento antiepiléptico, dieron lugar al concepto, hoy en desuso, de la migraña epilépti-

ca o jaqueca disrrítmica. Sin embargo, se mantiene el concepto de migraepilepsia para denominar las crisis epilépticas 

que ocurren íntimamente relacionadas con cuadros migrañosos.

Prácticamente todos los estudios epidemiológicos reconocen la comorbilidad de la migraña y la epilepsia. Entre un 

1-17% de los migrañosos tienen epilepsia y entre un 8,4% y un 23% de los epilépticos sufren migrañas.

En el libro que presentamos se revisan de forma amplia todos aquellos aspectos relacionados con la comorbilidad de 

la epilepsia y la migraña.

Como coordinador de Grupo de Epilepsia de la Sociedad Española de Neurología quiero dar mi más sincera enhora-

buena al Dr. José Angel Mauri y a la Dra. Sonia Santos por haber reunido un excelente grupo de profesionales, con 

gran experiencia en el conocimiento de las cefaleas y la enfermedad epiléptica, los cuales han realizado una excelente 

puesta al día de tan interesante tema.
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Los avances en los medios de neuroimagen, estudios neurofisiológicos, y en los análisis bioquímicos, moleculares y 

genéticos, han revolucionado el conocimiento de las enfermedades neurológicas. Una posible consecuencia de esta 

“nueva era diagnóstica” es el desplazamiento a un segundo plano de los fundamentos clásicos de la Neurología: la 

anatomía, fisiopatología, exploración neurológica y la semiología. En la práctica, con frecuencia, se descuida el co-

nocimiento del diagnóstico clínico, cuando la tecnología debería considerarse una prolongación instrumental de las 

bases clínicas; la interpretación conjunta de ambas puede lograr el mejor rendimiento diagnóstico.

El presente libro tiene como objetivo servir de apoyo en el estudio de las bases de la Neurología; y hacer énfasis en 

que los exámenes complementarios nunca deben sustituir a una historia clínica y una exploración física minuciosas 

como paso inicial en el diagnóstico de una enfermedad.

El texto revisa la evaluación clínica y los síndromes neurológicos según la localización de las lesiones. Cada tema consta 

de un breve recuerdo anatómico y funcional, con especial atención a la fisiopatología, semiología, etiología y evalua-

ción clínica y a los exámenes complementarios, que permitan obtener un diagnóstico nosológico. Al final de cada capí-

tulo “Nombres en Neurología” intenta un justificado homenaje a los que hicieron posible la historia de la especialidad.

Este libro es un eficaz instrumento formativo orientado a favorecer el proceso de aprendizaje y actualización en los 

aspectos esenciales de la patología neurológica. Presenta y describe de forma magistral los conceptos y mecanismos 

que permiten comprender la fisiopatología fundamental de estas enfermedades y su expresión clínica. 

Índice de capítulos (extracto)
1. Introducción. Método clínico en Neurología. Historia clínica y exploración física neurológica. 2. Fisiopatología de la función 

motora. Síndromes de las neuronas motoras. 3. Fisiopatología de los reflejos y del tono muscular. 4. Fisiopatología de la sensibilidad 

somática general. Síndromes sensitivos. 5. Fisiopatología de la corteza cerebral. Síndromes clínicos por lesiones de los hemisferios 

cerebrales. 6. Síndromes por lesiones del diencéfalo (epitálamo, tálamo, hipotálamo-hipófisis, región subtalámica). 7. Fisiopatología 

de los ganglios basales. Trastornos del movimiento. 8. Síndromes del tronco encefálico. 9. Neuropatías craneales. 10. Fisiopatología 

del cerebelo. Síndrome cerebeloso. 11. Síndrome de hipertensión intracraneal. 12. Fisiopatología del líquido cefalorraquídeo y de la 

barrera hemato-encefálica. Síndrome hidrocefálico. 13. Síndrome meníngeo. 14. Fisiopatología de la circulación encefálica. Síndro-

mes neurovasculares (sistema arterial, venas y senos venosos). 15. Fisiopatología del coma. Muerte encefálica...
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La cefalea es, en frecuencia, la consulta neurológica más importante. El tratamiento de las cefaleas es un auténtico 

arte, en el que han de combinarse necesariamente empatía y conocimientos muy detallados de un buen número de 

agentes farmacológicos. En manos experimentadas no resulta excesivamente optimista decir que aproximadamente 

el 80% de los pacientes consiguen una clara mejoría clínica con repercusiones muy palpables en su calidad de vida. 

Como en todos los ámbitos de la medicina, hay un subgrupo de pacientes con cefalea muy difíciles de tratar o que no 

se benefician de las alternativas terapéuticas de las que disponemos. 

En este volumen abordamos el diagnóstico y sobre todo el tratamiento de las principales cefaleas que pueden o 

suelen ser difíciles de manejar, que hemos denominado como cefaleas refractarias. Los capítulos, sin excepción, están 

escritos con un enfoque eminentemente práctico por reconocidos expertos, con los que nos ha sido muy fácil trabajar. 

El libro comienza con un repaso a los nuevos criterios diagnósticos de la Internacional Headache y su impacto en 

este tipo de cefaleas de diagnóstico y tratamiento dificultoso. Como no podía ser de otra manera, los tres capítulos 

siguientes se dedican a la migraña, con una revisión en profundidad de las nuevas perspectivas en el tratamiento 

sintomático, en el tratamiento preventivo y del manejo del estado migrañoso. Las cefaleas crónicas, primarias o no, y 

las diferentes cefaleas trigémino-autonómicas, ocupan el resto de la obra. Todos los capítulos están planteados desde 

una perspectiva eminentemente práctica: el lector encontrará tanto ciencia formal como muchos trucos aplicables al 

manejo diario de los pacientes con cefalea.
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 3ª edición
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En esta tercera edición se actualizan los conocimientos recientes de las técnicas neurofisiológicas que forman parte de la actividad 

asistencial habitual de neurólogos, neurofisiólogos, rehabilitadores, etc. Además de la ampliación de algunos capítulos, se incorporan 

capítulos nuevos, como la exploración electrofisiológica en niños, el estudio del suelo pélvico o la exploración de las neuropatías 

de fibra fina.

Se incluyen 49 videos de trazados característicos, para una mejor comprensión del texto, a los que puede accederse a través de un 

código QR al final del capítulo correspondiente.

Siempre hay que considerar la exploración electrofisiológica como una continuación de la exploración neurológica, a través de 

determinados instrumentos, por lo que el mayor rendimiento de estas exploraciones se obtendrá después de una adecuada anam-

nesis y una detallada exploración clínica. En estos casos, el dominio de las técnicas electromiográficos, permitirá alcanzar mejor 

determinados diagnósticos.

Índice de capítulos (extracto)
CONCEPTOS GENERALES: 1. Introducción a la electromiografía. 2. Electromiografía y electrodiagnóstico neurológico. 3. Instrumen-

tación en electrodiagnóstico. NEUROGRAFÍA: 4. Estudios de conducción nerviosa motora y sensitiva: hallazgos normales. 5. Estudios 

de conducción nerviosa motora y sensitiva: hallazgos anormales. 6. Respuestas tardías: onda F, onda A y reflejo H. 7. El reflejo de 

parpadeo. 8. Estimulación repetitiva. 9. Nervios comúnmente examinados. ELECTROMIOGRAFÍA: 10. Análisis de la actividad muscular 

espontánea. 11. Análisis electromiográfico de la actividad voluntaria. 12. Electromiografía de fibra aislada. 13. Músculos comúnmen-

te examinados. OTROS ESTUDIOS NEUROFISIOLÓGICOS: 14. Potenciales evocados somatosensoriales. 15. Estimulación magnética 

central y periférica. 16. Monitorización neurofisiológica intraoperatoria. 17. Estudio del suelo pélvico. 18. Debilidad muscular aguda 

en cuidados intensivos. 19. Estudios electromiográficos en la edad pediátrica. APLICACIONES CLÍNICAS DE LA ELECTROMIOGRAFÍA: 

20. Enfermedades de motoneurona inferior. 21. Radiculopatías. 22. Plexopatía braquial y lumbosacra. 23. Enfermedades de los 

nervios craneales. 24. Mononeuropatías agudas. 25. Mononeuropatías por atrapamiento. 26. Otras neuropatías focales. 27. Polineu-

ropatías. 28. Mononeuropatía múltiple. 29. Enfermedades de la unión neuromuscular. 30. Miopatías. 31. Enfermedades miotónicas. 

32. Síndromes de hiperactividad muscular. 33. Trastornos del movimiento. 34. Fibras nerviosas finas y sistema nervioso autónomo. 

INTERPRETACIÓN DE LOS ESTUDIOS ELECTROFISIOLÓGICOS: 35. Posibles errores en la realización e interpretación de los estudios 

electrofisiológicos. 36. Elaboración del informe electromiográfico. APÉNDICE. Índice alfabético.
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MANUAL DE ELECTROMIOGRAFÍA BÁSICA 
PARA NEURÓLOGOS 3ª edición

Eduardo Gutiérrez-Rivas
Servicio de Neurología. Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid. 

Facultad de Medicina. Universidad Complutense. Madrid.

María Dolores Jiménez Hernández
Unidad de Neurología y Neurofisiología. Hospital Universitario Virgen 

del Rocío. Facultad de Medicina. Universidad de Sevilla. Sevilla.

Julio Pardo Fernández
Servicio de Neurología. Hospital Clínico. Facultad de Medicina. Universidad 

de Santiago de Compostela. Santiago de Compostela (Coruña).

Manuel Romero-Acebal
Servicio de Neurología y Neurofisiología. Hospital Universitario Virgen 

de la Victoria. Facultad de Medicina. Universidad de Málaga. Málaga.

Año de edición:  2021 – Reimpresión 2022

Páginas:  156

Formato:  21 x 28 cm

Encuadernación:  Rústica

Peso:  565 g

ISBN:  978-84-18576-23-2

Con más de dos décadas de vida, el Curso de Electromiografía Básica para Neurólogos sigue manteniendo su interés. Este Manual 

se ha diseñado para acompañar las sesiones teóricas y prácticas del curso, a fin de facilitar a los asistentes la adquisición de los 

conocimientos esenciales sobre estas técnicas. 

En tres ocasiones (2005, 2008 y 2019) este curso ha recibido el galardón al mejor curso docente de la Sociedad Española de Neu-

rología.

Todos los autores que participan son neurólogos con amplia experiencia en electromiografía, y autores de tratados y publicaciones 

sobre estas técnicas. 

Este Manual aborda los capítulos desde el punto de vista de neurólogos y neurofisiólogos con amplia experiencia en las técnicas 

descritas, lo que, sin duda, matiza y enriquece el texto y le aporta un enfoque sumamente práctico.

Índice de capítulos (extracto)
TÉCNICAS BÁSICAS: 1. Introducción a la electromiografía. 2. Conceptos electrofisiológicos básicos 3. Electroneurografía: velocidades 

de conducción. Respuestas tardías. Reflejo de parpadeo. 4. Hallazgos anormales en electroneurografía (ENG). 5. Análisis de la activi-

dad muscular espontánea. 6. Análisis de la actividad muscular voluntaria. 7. Técnicas de electrodiagnóstico en enfermedades de la 

unión neuromuscular: estimulación repetitiva y electromiografía de fibra aislada. 8. Errores más frecuentes en electrodiagnósticos. 

9. Diagnóstico y protocolo de actuación en enfermedades del sistema nervioso central. Potenciales evocados. Esclerosis múltiple. 

10. Evaluación electrofisiológica del sistema nervioso autónomo y fibras finas. DIAGNÓSTICO Y PROTOCOLO DE ACTUACIÓN EN 

ENFERMEDADES DE MOTONEURONA Y NERVIO PERIFÉRICO: 11. Enfermedades de la motoneurona inferior. 12. Radiculopatías. 13. 

Plexopatías. 14. Mononeuropatías agudas. 15. Mononeuropatías crónicas. 16. Mononeuropatía múltiple. 17. Polineuropatías. DIAG-

NÓSTICO Y PROTOCOLO DE ACTUACIÓN EN ENFERMEDADES MUSCULARES: 18. Miopatías. 19. Síndromes de hiperactividad muscular.
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MANUAL DE MANEJO PRÁCTICO 
EPILEPSIA

Antonio Gil-Nagel Rein 
Director Programa de Epilepsia. Servicio de Neurología. 

Hospital Ruber Internacional. Madrid.

Año de edición:  2017

Páginas:  40

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:   Rústica 

ISBN:  978-84-16732-39-5

La epilepsia es una enfermedad neurológica caracterizada por una predisposición a presentar crisis epilépticas repe-

tidas, generando consecuencias neurobiológicas, cognitivas, psicológicas y sociales.

Más de 60 millones de personas en el mundo padecen esta enfermedad. 

Las personas con epilepsia tienen más riesgo de muerte prematura, disfunción psicosocial y mayor afectación en la 

percepción de calidad de vida. Además, las comorbilidades psiquiátricas como la depresión, los trastornos de ansiedad, 

o incluso la ideación suicida, son mucho más frecuentes en personas con epilepsia que en la población general. 

La epilepsia también es una enfermedad costosa, siendo más del 50% costes indirectos (bajas laborales y pérdida de 

productividad, entre otros).

El objetivo de este trabajo es revisar de una forma práctica y didáctica los aspectos generales de la enfermedad, ha-

ciendo énfasis en el diagnóstico y tratamiento.

Índice de capítulos (extracto)
1. Introducción. 2. Clasificación de las crisis epilépticas. 3. Síndromes epilépticos. 4. Crisis epilépticas provocadas. 5. Manejo de la 

primera crisis epiléptica. 6. Tratamiento farmacológico de la epilepsia. 7. Epilepsia refractaria. 8. Estatus epiléptico. 9. Situaciones 

especiales en epilepsia. 10.  Recomendaciones para pacientes con epilepsia y familiares. 11. Bibliografía/lecturas recomendadas.
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El avance en el manejo asistencial y terapéutico en las enfermedades vasculares cerebrales ha sido espectacular en 

los últimos años. La aparición de nuevos conceptos como el “codigo ictus”, “la ventana terapéutica”, las “unidades de 

ictus” y la constatación de que “tiempo es cerebro”, de que la trombólisis es una terapia eficaz en pacientes seleccio-

nados y que se puede visualizar el área cerebral de “penumbra isquémica” en el paciente con enfermedad vascular 

cerebral, ha revolucionado el conocimiento y los fundamentos clásicos que se tenía sobre dichas enfermedades hasta 

hace poco menos de una década.

En esta rápida evolución, progresión y cambio, han jugado un papel primordial los trascendentales avances experi-

mentados por los diferentes métodos diagnósticos, que han pasado de ser aquellos “exámenes complementarios” de 

antaño, a convertirse en verdaderas herramientas diagnósticas de primera magnitud. 

Una consecuencia de esta “nueva era diagnóstica” es la presentación de la segunda edición de la monografía Métodos 

Diagnósticos en las Enfermedades Vasculares Cerebrales, que está estructurada en dos apartados. El primero incluye el 

análisis de los diferentes métodos diagnósticos por separado, sus fundamentos y sus indicaciones. El segundo incluye 

la utilidad de dichos métodos diagnósticos en 10 situaciones clínicas prácticas concretas. Ambos apartados incluyen 

un total de 41 capítulos que intentan reflejar el estado actual de nuestros conocimientos sobre dicha temática con el 

objetivo de contribuir a la difusión y a la actualización de su conocimiento y que ello redunde en una mejor asistencia 

a los enfermos con enfermedades vasculares cerebrales

Como editor de esta monografía quiero dar las gracias a los diferentes autores del libro por su esfuerzo, colaboración 

y pericia.

Año de edición:  2006

Páginas: 608

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:  Tapa dura

Peso: 1.591 g

ISBN: 84-8473-451-X

Adriá Arboix Damunt
Unidad de Enfermedades Vasculares Cerebrales.  

Servicio de Neurología. Hospital Universitario del Sagrat Cor. 

Universidad de Barcelona.

MÉTODOS DIAGNÓSTICOS EN ENFERMEDADES  
VASCULARES CEREBRALES       2ª edición
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Esta obra presenta 49 Casos Clínicos en Neurología agrupados por temas. Destaca el elevado número de casos con 

cefaleas o con alteraciones cognitivas. Sin duda son, en este momento, los dos motivos de consulta más frecuente 

en neurología. Sin embargo, el número de pacientes con problemas de sueño o con enfermedades infecciosas son 

escasos, y probablemente ello tiene relación con la escasa presencia que la especialidad de neurología está teniendo 

en el diagnóstico y tratamiento de estas enfermedades.

Según la clasificación del Dr. P. Salisachs, las enfermedades se pueden reunir en 4 grupos: 1) frecuentes con síntomas 

comunes; 2) frecuentes con síntomas poco comunes o atípicos; 3) raras con síntomas comunes; 4) raras con síntomas 

raros. Las del grupo 1 no están en este libro. Pero sí hay muchas del grupo 2 y 3, y algunas del grupo 4. 

Se ha dado cierta preferencia a los casos que incluyen aspectos terapéuticos. La utilización de la etosuximida en la 

polineuropatía dolorosa, el oxibato sódico en narcolepsia y la talidomida en la tuberculosis miliar, son 3 ejemplos del 

interés del neurólogo en el tratamiento de diversas enfermedades neurológicas. 

Índice de capítulos (extracto)
Cefaleas. Alteración de funciones superiores. Demencias. Epilepsia, tratornos paroxísticos, mareos. Enfermedades del metabolismo y 

tóxicas. Enfermedades vasculares. Enfermedades tumorales. Trastornos del movimiento y de la marcha. Enfermedades de la médula 

espinal. Enfermedades neuromusculares. Alteraciones del sueño. Enfermedades infecciosas.

Año de edición:  2010

Páginas:  214

Formato:  23 x 22 cm

Encuadernación:  Rústica

Ilustraciones: 102

Peso:  672 g

ISBN:  978-84-8473-865-7

José Félix Martí Massó
Jefe del Servicio de Neurología. Hospital Donostia. Profesor Titular 

Neurología. Unidad del País Vasco. Presidente Fundación Ilundain.

PACIENTES CON PROBLEMAS NEUROLÓGICOS  
DE INTERÉS. 49 CASOS CLÍNICOS EN NEUROLOGÍA
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La enfermedad cerebrovascular o ictus es la causa más frecuente de hospitalización neurológica y la causa más 

importante de invalidez o discapacidad severa a largo plazo en el adulto y la 2ª causa de demencia. El 45% de los 

pacientes que sobreviven a un ictus quedará con una dependencia funcional para las actividades básicas diarias, rele-

vante si se tiene en cuenta que el 25% de los ictus afecta a personas en situación laboral. Por todo ello, la patología 

cerebrovascular consume hasta el 4% del gasto sanitario. En las últimas décadas, la progresión de los conocimientos 

neurológicos ha sido exponencial, especialmente en el diagnóstico y tratamiento en fase aguda del ictus, que se 

fundamenta en 4 pilares: recanalización precoz, cuidados generales, tratamiento neuroprotector y tratamiento de las 

complicaciones.

El ictus es una emergencia debido a que los mecanismos lesionales que desencadena progresan muy rápido y es corto 

el período durante el que los tratamientos en fase aguda pueden tener eficacia. Esto genera la necesidad de que todos 

los pacientes con sospecha de ictus isquémico sean evaluados de inmediato para poder recibir el tratamiento idóneo. 

De ahí la utilidad de la implantación del llamado «código ictus» que hace referencia al procedimiento de actuación 

prehospitalaria basado en el reconocimiento precoz de los signos y síntomas de un ictus, con la consiguiente priori-

zación de cuidados y traslado inmediato a un hospital, de aquellos pacientes candidatos a beneficiarse de una terapia 

de reperfusión. Este libro también expone las ventajas de la “telemedicina” que mejora globalmente el grado de dis-

capacidad, acorta la estancia hospitalaria y la necesidad de cuidados institucionales tras el alta; siendo doblemente 

coste-eficientes porque suprimen traslados innecesarios o permiten que se hagan diferidos.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Justificación. Objetivos. Cadena asistencial del ictus agudo. Código ictus extrahospitalario e intrahospitalario. Protoco-

lo de manejo médico en Urgencias del ictus isquémico agudo. Prevención y tratamiento de complicaciones neurológicas. Prevención 

y tratamiento de complicaciones no neurológicas. Protocolo de estudio etiológico. Activación del Código ictus en triaje para Enfer-

mería y plan de cuidado estándar. Vías clínicas. Escalas y anexos. Bibliografía.

Año de edición: 2015

Páginas: 72

Formato: 17 x 24 cm

Encuadernación: Rústica 

Peso: 200 g

ISBN: 978-84-16270-26-2
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PROTOCOLO DE MANEJO DE ICTUS 
ISQUÉMICO AGUDO, “CÓDIGO ICTUS”
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El objetivo de este protocolo es llevar a cabo una actuación multidisciplinar en el manejo del estado epiléptico (status 

epilepticus-EE). El EE constituye una emergencia neurológica con elevada morbimortalidad. Una atención lo más 

inmediata posible y una asistencia organizada en los primeros minutos resultan imprescindibles. 

Este protocolo se basa en el consenso llevado a cabo por expertos del Sexto y Séptimo Coloquio London-Innsbruck, 

publicado en la revista Epilepsia. El protocolo ha sido redactado para ayudar a la toma de decisiones y la realización 

de un tratamiento adecuado, basado en la evidencia actual, evaluando siempre las necesidades individuales y parti-

cularidades de cada caso.

La segunda parte del libro está enfocada en el paciente pediátrico. El estado epiléptico (EE) constituye la emergencia 

médica neurológica más frecuente en la infancia, es una urgencia grave y a menudo potencialmente mortal que 

requiere una intervención rápida y eficaz.

Índice de capítulos (extracto)
PROTOCOLO DE MANEJO MULTIDISCIPLINAR DEL ESTADO EPILÉPTICO EN EL ADULTO: 1. Introducción. 2. Definición. 3. Diagnós-

tico: clínico y etiológico. 4. Principales pruebas complementarias. 5. Tratamiento. 6. Criterios de ingreso en Unidad de Cuidados 

Intensivos (UCI). 7. Pronóstico. 8. Situaciones especiales. 9. Bibliografía. PROTOCOLO DE MANEJO MULTIDISCIPLINAR DEL ESTADO 

EPILÉPTICO PEDIÁTRICO: 1. Introducción. 2. Clasificación y conceptos. 3. Epidemiología. 4. Diagnóstico. 5. Estabilización y medidas 

generales. 6. Tratamiento. 7. Pronóstico. 8. Situaciones especiales. 9. Conclusiones. 10. Bibliografía.

Año de edición: 2021

Páginas: 74

Formato: 13 x 18 cm

Encuadernación: Rústica

Peso: 120 g

ISBN: 978-84-17844-92-9

Hospitales Universitarios Virgen del Rocío, 
Sevilla

Hospital Universitario Juan Ramón Jiménez, 
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PROTOCOLO DE MANEJO MULTIDISCIPLINAR  
DEL ESTADO EPILÉPTICO EN EL PACIENTE  
ADULTO Y PEDIÁTRICO
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La epilepsia es una enfermedad crónica del sistema nervioso central, que afecta aproximadamente a 1 de cada 100 

personas. En la actualidad se puede lograr el control total de las crisis epilépticas en el 80-85% de los pacientes, 

con un tratamiento de pocos años de duración y con unas normas de vida semejantes a las de la población general, 

situación tan favorable que está favoreciendo la desaparición simultánea de los mitos que existen en torno a esta 

enfermedad.

Esos mitos están motivados por una información incorrecta, lo que se intenta modificar en esta monografía, en la 

que se contesta a las cuestiones más habituales sobre la epilepsia, con referencia a aspectos clínicos, a procedimientos 

diagnósticos, al tratamiento con fármacos, a la cirugía y a numerosos aspectos relacionados con la vida social, escolar, 

académica, familiar y laboral de las personas con epilepsia.

La monografía está dirigida a los pacientes y a sus familiares, a pedagogos, psicólogos, personal sanitario y a todas 

las personas interesadas en conocer la realidad de la epilepsia en la actualidad, una enfermedad que puede ser con-

trolada en la mayor parte de los casos.

Esta monografía quiere contribuir a mejorar la calidad de vida de las personas con epilepsia.

Índice de capítulos (extracto)
¿Qué es la epilepsia? Antecedentes históricos. Tipos de crisis epilépticas. ¿Qué es el aura? ¿La mordedura de lengua, la pérdida de la 

conciencia, o la micción durante una crisis, son sinónimo del origen epiléptico de la misma? Origen de las epilepsias. Tipos de epi-

lepsias y de síndromes epilépticos. Convulsión aguda y status epilepticus. Factores desencadenantes. ¿Se hereda la epilepsia? ¿Cómo 

se diagnostica? ¿Qué son las convulsiones febriles? Significado de la exploración clínica en las personas con epilepsia. Significado de 

la exploración neurológica. Valoración del fondo de ojo. Valoración psicológica. ¿Qué exploraciones complementarias deben reali-

zarse? EEG. Vídeo-EEG. Ecografía craneal transfontanelar. TAC. RM. Otras exploraciones complementarias. Fármacos antiepilépticos. 

Antiepilépticos de primera generación. Antiepilépticos de segunda generación. Antiepilépticos de tercera generación. A propósito de 

las especialidades farmacéuticas genéricas. Otras alternativas farmacológicas. Dieta cetógena. Clasificación de las crisis epilépticas. 

Clasificación de las epilepsias. Descripción de los síndromes epilépticos más frecuentes. 

Año de edición: 2011
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Formato: 15 x 21 cm

Encuadernación:  Rústica 
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Especialista en Neurología y en Neurofisiología Clínica.

VIVIR Y COMPRENDER LA EPILEPSIA 6ª edición



Neurología

99

LA MIGRAÑA. UN PROBLEMA FRECUENTE  
EN ATENCIÓN PRIMARIA
(véase sección Atención Primaria)

MANUAL DE LOCALIZACIÓN MUSCULAR  
EN ESPASTICIDAD
(véase sección Rehabilitación)

Neurología

GUÍA PRÁCTICA CLÍNICA. TRATAMIENTO DE  
LA ESPASTICIDAD CON TOXINA BOTULÍNICA
(véase sección Rehabilitación)
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Esta pequeña monografía de la Sociedad Española de Microbiota, Probióticos y Prebióticos (SEMiPyP), aborda las 

preguntas más básicas que deben conocerse sobre microbiota, probióticos y prebióticos.

Empieza abordando las definiciones y conceptos que más se utilizan. A continuación, se centra en los factores que 

pueden influir sobre el desarrollo y mantenimiento de la microbiota. También trata la disbiosis y su relación con el 

estado de salud y las principales patologías que comporta. 

Hay un apartado específico sobre probióticos, prebióticos y simbióticos; y uno dedicado a sus aplicaciones clínicas. 

Acaba comentando aspectos diversos sobre la microbiota y los probióticos. Al final ofrece una recopilación de biblio-

grafía general sobre este tema.

Índice de capítulos (extracto)
A. Microbiota y microbioma: concepto y funciones. B. Factores que pueden influir en el desarrollo y mantenimiento de nuestra    

microbiota intestinal. C. Disbiosis y su relación con la salud y enfermedad. D. Probióticos, prebióticos y simbióticos. E. Aplicaciones 

clínicas. F. Otros aspectos sobre microbiota y probióticos. G. Bibliografía general.
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ENFERMEDAD CELÍACA. PRESENTE Y FUTURO. 
2ª edición
(véase sección Pediatría - Nutrición)

ENFERMEDAD CELÍACA. 3ª edición 
INTRODUCCIÓN AL CONOCIMIENTO ACTUAL  
DE LA ENFERMEDAD CELÍACA
(véase sección Pediatría - Nutrición)

PROBIÓTICOS Y LACTOBACILLUS 
REUTERI PROTECTIS (DSM17938)
(véase sección Pediatría - Nutrición)
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ATLAS DE CÁNCER DE MAMA
(véase sección Ginecología)

CÁNCER DE MAMA. TEMAS ACTUALES
(véase sección Ginecología)

ACTUALIZACIÓN EN EL CARCINOMA  
BRONCOGÉNICO
(véase sección Respiratorio)

CÁNCER DE PRÓSTATA. 
RESPUESTAS A CUESTIONES DE INTERÉS  
EN LA PRÁCTICA CLÍNICA
(véase sección Urología)

MANEJO TERAPÉUTICO DEL PACIENTE 
CON CÁNCER DE PRÓSTATA METASTÁSICO 
RESISTENTE A LA CASTRACIÓN (mCPRC)
(véase sección Urología)

URGENCIAS ONCOLÓGICAS 
Hospital Universitario 12 de Octubre
(véase sección Urgencias)
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EL OÍDO EXTERNO

Luis María Gil-Garcedo
Catedrático de ORL. Departamento de Cirugía, Oftalmología y 

Otorrinolaringología. Facultad de Medicina. Universidad de Valladolid.

Jefe de Servicio. Hospital Universitario Del Río Hortega. Valladolid.

Luis Angel Vallejo Valdezate
Prof. Asociado de ORL. Departamento de Cirugía, Oftalmología y 

Otorrinolaringología. Facultad de Medicina. Universidad de Valladolid.

Facultativo Especialista de Area Servicio de Otorrinolaringología 

y Patología Cérvico-facial. Hospital Universitario Del Río Hortega. 

Valladolid.
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La idea de publicar un libro sobre oído externo nació tras la meditación de distintas realidades. El oído externo ha sido 

el hermano pequeño de la otología; ni en los grandes tratados ni en los libros específicos de esta parte de la ORL se le 

ha dedicado el espacio que merece. De hecho, no hay ninguna publicación monográfica extensa en lengua española 

que recoja las peculiaridades de esta región, en sus ciencias básicas y en sus criterios clínicos y terapéuticos.

Desde el excelente volumen de Senturia y cols. Diseases of the External Ear, publicado en inglés por la editorial Grane 

& Stratton de EE.UU. en 1980, no ha vuelto a tratarse con exhaustividad este campo. Se han publicado capítulos en-

comiables y nosotros mismos hemos tratado el tema con cierta profundidad, como un todo o en varias de sus diversas 

partes; pero se hecha en falta la reunión de conceptos y criterios para una completa revisión de los distintos tópicos 

que se relacionan con el oído externo.

Considerando otras cuestiones, hay que subrayar que el oído externo soporta enfermedades de gran importancia por 

su gran frecuencia, sus potencialmente graves condicionamientos funcionales y, en algunos casos, por ser entidades 

nosológicas que pueden atentar contra la vida del que las padece.

Existen otras muchas razones, que sería prolijo exponer, para connotar como de máximo interés la edición de un libro 

dedicado específicamente a la región más superficial del órgano de la audición, pero las que hemos expuesto son las 

que nos han impulsado a realizar el trabajo necesario para editar este libro sobre “El Oído Externo”.



ORL

104ORL

PROTOCOLOS EN OTORRINOLARINGOLOGÍA
& CIRUGÍA DE CABEZA Y CUELLO 2ª edición

Guillermo Til Pérez
Diego José Arancibia Tagle
Pedro Luis Sarría Echegaray
Claudio Carnevale
Manuel David Tomás Barberán 

Servicio ORL y Cirugía de Cabeza y Cuello. Hospital Universitario 

Son Espases. Palma Mallorca. Islas Baleares, España.

Año de edición:  2019

Páginas: 472

Formato: 21 x 28 cm

Encuadernación: Rústica con solapas

Peso: 1.315 g

ISBN: 978-84-17194-93-2

Esta nueva edición revisa y actualiza totalmente los cerca de 200 protocolos de ORL y de cirugía de cabeza y cuello, 

con un grupo de directores más completo que han coordinado a más de 100 autores, para reunir sus conocimientos 

y experiencia de una manera práctica y concisa.

Este libro-guía de protocolos de actuación en otorrinolaringología tiene como objetivo facilitar el trabajo a residentes 

o especialistas noveles, ofreciendo una guía de acceso rápido, a la vez que sirve para unificar criterios de actuación 

entre los otorrinolaringólogos.

Cada tema está estructurado en forma de algoritmo resumen, con un texto que lo complementa y unas lecturas 

recomendadas que dan la opción de completar y ampliar la información de cada tema.

Índice de capítulos (extracto)
OÍDO. Audiología/Otoneurología. Oído externo. Oído medio. Base de cráneo. Oído interno. Nervio facial. CABEZA Y CUELLO. Laringe. 

Faringe y cavidad oral. Cuello. Tráquea. Glándulas salivares. Tiroides/Paratiroides. Patología facial. Voz. Oncología. RINOLOGÍA. CIRU-

GÍA PLÁSTICA FACIAL. ORL PEDIÁTRICA. CIRUGÍA. Cuidados preoperatorios. Cuidados postoperatorios y manejo de complicaciones. 

Anestesia. TÉCNICAS DIAGNÓSTICAS. OTRAS. ÍNDICE ALFABÉTICO DE MATERIAS.
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Este libro tiene como objetivo ser una herramienta valiosa para muchos Pediatras, tanto de Atención Primaria como 

Hospitalaria, Médicos de Familia y otras personas dedicadas al cuidado de los niños.

A la manera de un diccionario, contiene, en orden alfabético, entradas y términos relacionados con la Pediatría que 

proporcionan una panorámica resumida de esta especialidad. Los términos se refieren, entre otros temas, a enferme-

dades, síndromes, cuadros clínicos, signos y síntomas; pruebas diagnósticas; fármacos con su mecanismo de acción y 

la dosis de los mismos; significado de vocablos (incorporados al uso común los últimos años) que designan algunas 

relaciones sociales entre los niños; y otros muchos más, entre los que destaca un buen número dedicado a la pueri-

cultura. 

Cada una de las entradas o términos está glosado de una forma precisa, concreta, proporcionada y, sobre todo, infor-

mativa y útil. Las entradas por orden alfabético hacen posible una búsqueda rápida.

Al final incluye varios anexos con información práctica: dosificación de los fármacos más utilizados en Pediatría de 

Atención Primaria; valores de laboratorio más comunes; periodo de incubación y transmisibilidad de las enfermeda-

des infecciosas; curvas de crecimiento e índice de masa corporal; gráficas de presión arterial en los niños; ilustraciones 

sobre el desarrollo puberal; y test para escrutinio de los retrasos del desarrollo.

Índice de capítulos (extracto)
De la A a la Z.

ANEXOS. Dosificación de los fármacos más utilizados en pediatría en atención primaria. Valores de los análisis de laboratorio más 

utilizados en pediatría en atención primaria. Períodos de incubación, contagio y aislamiento de las enfermedades infecciosas. Es-

tudio transversal español del crecimiento 2010. Índice de masa corporal. Presión arterial según la talla. Desarrollo puberal. Tabla de 

desarrollo psicomotor (Estudio Haizea-Llevant).
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Proyecto de gran envergadura que integra profesionales de muy diversas disciplinas y ámbitos laborales, de la amplia 

geografía española y de Latinoamérica, que enriquecen la obra con sus visiones complementarias o discrepantes 

acerca del mismo o de similares problemas fruto de un fecundo diálogo pluri, inter y transdisciplinar.

La obra está destinada a convertirse en referente ineludible, porque profundiza en asuntos muy complejos y variados 

con un conocimiento expositivo de alto nivel desde el contexto sociocultural hispano. Además, revaloriza la labor 

desarrollada por la Sociedad de Pediatría de Madrid y Castilla-La Mancha en sus últimos tiempos. 

La ética trata de lo que se puede exigir y a lo que se puede y se debe aspirar. La Bioética, al ser una ética aplicada, es 

un ‘saber práctico’, una nueva forma de saber, pero no sólo de ‘saber hacer’ técnicamente sino de ‘saber obrar’ tras 

reflexionar sobre los problemas éticos existentes. Este libro quiere contribuir también de manera palmaria a instruir 

y educar en valores.

El objetivo primordial ha sido hacer aflorar los problemas éticos que subyacen en cada situación y circunstancia con-

creta y, obviamente, ayudar a pensar o a decidir con mesura, argumentación y prudencia, con una clara orientación 

a los pediatras, sin olvidar a otros profesionales que también atienden a niños y adolescentes (médicos de familia, 

enfermeras, psicólogos, educadores, trabajadores sociales, juristas, etc.).

Índice de capítulos (extracto)
Parte I. Fundamentos, marcos de referencia, aplicaciones. Parte II. Cuestiones preconcepcionales, prenatales y neonatales. Parte III. 

Cuestiones sociosanitarias y de salud pública. El niño crónicamente enfermo. Parte IV. Cuestiones durante la adolescencia. Parte V. 

Cuestiones en el final de la vida. Parte VI. La investigación clÍnica en niños y adolescentes. Parte VII. La responsabilidad profesional 

en pediatría. Glosario. Índice temático. Anexo (CD). Una mirada fotográfica a las infancias.
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Los conocimientos sobre la respuesta inmunológica han experimentado una gran expansión en las últimas décadas 

con la ayuda, entre otros factores, del desarrollo de técnicas celulares y moleculares muy eficaces. Estos avances han 

facilitado la descripción de numerosas enfermedades: las inmunodeficiencias primarias (IDP), producidas por defectos 

en alguno de los mecanismos imprescindibles para una adecuada respuesta frente a infecciones u otras agresiones a 

nuestra integridad.

Al mismo tiempo, las lecciones derivadas del diagnóstico y tratamiento de estos pacientes han sido de gran utilidad 

para entender y tratar otras patologías inmunológicas: procesos autoinmunes, tumorales, trasplantes, etc.

Sin embargo, el diagnóstico de muchas inmunodeficiencias se basa en la sospecha clínica que debe realizar el pedia-

tra o médico de asistencia primaria y la realización de unos pocos tests que decidirán la consulta o la derivación del 

paciente a centros especializados.

Pero …«no se diagnostica lo que no se conoce». El objetivo de esta monografía es ayudar a conocer estas enfermeda-

des minoritarias para que la mayoría de los médicos puedan realizar los diagnósticos y tratamientos adecuados, que 

tanto aportan a la calidad de vida de estos pacientes.

Índice de capítulos (extracto)
INTRODUCCIÓN. La respuesta inmunológica. Cuándo sospechar IDP. DIAGNÓSTICO. Estudios en AP. Signos de alarma en el primer 

año de vida. Deficiencias predominantemente de anticuerpos. Inmunodeficiencias combinadas. IDP de la inmunidad innata. IDP más 

frecuentes en el adulto. Inmunodeficiencias sindrómicas. Enf autoinflamatorias. Manifestaciones no infecciosas de las IDP. TRATA-

MIENTO. Gammaglobulinas. Gammaglobulina subcutánea. Trasplante de progenitores hematopoyéticos. Otros tratamientos. Vacu-

nación en pacientes con IDP. ESTUDIOS GENÉTICOS Y HERENCIA. ALGORITMOS. PÁGINAS WEB CON INFORMACIÓN SOBRE IDP’S.
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LAS INMUNODEFICIENCIAS PRIMARIAS (IDP)
(CONCEPTOS BÁSICOS PARA NO-INMUNÓLOGOS)

Atención Primaria - Pediatría



Pediatría - General

108

El desarrollo de la medicina neonatal, y en particular el tratamiento de niños nacidos prematuramente, ha avanzado 

de forma extraordinaria. El leitmotiv ha sido alcanzar la máxima eficacia terapéutica con la mínima agresividad y pro-

mover los cuidados del bebé centrados en el desarrollo del mismo y en la participación de la familia. Este libro se creó 

pensando en satisfacer las necesidades de los padres, pero puede ser útil también para profesionales de la salud, tanto 

médicos como enfermeras, auxiliares de clínica, médicos de familia, psicólogos, e incluso neonatólogos, que trabajan 

con niños prematuros. Todos ellos se pueden beneficiar enormemente de la lectura de su contenido que indudable-

mente les facilitará de una forma ágil, sencilla, pero rigurosa y atractiva, la comprensión de este complejo mundo.

El libro está basado en los 30 años de experiencia del autor como pediatra, y en sus 35 años de investigación en el 

campo de la medicina neonatal, tanto desde el Departamento de Pediatría del Hospital Universitario de Ullevål, como 

posteriormente desde la Clínica Pediátrica en Rikshospitalet. El objetivo de esta obra es que contribuya a mejorar las 

primeras etapas de la vida de los niños prematuros. Cubre la salud y las enfermedades del niño recién nacido, desde 

los más prematuros hasta la edad aproximada de 3 años. 

En el libro se sigue el periplo vital de Martin, que nació en 1986 a las 25 semanas de embarazo. Aunque el tratamiento 

hoy en día hubiera sido diferente y mejor que entonces, Martin ilustra por lo que muchos de estos niños y sus padres 

tienen que pasar. 

Índice de capítulos (extracto)
Prefacio. Prefacio en español. Prólogo a la edición española. Parte 1: Nacimiento prematuro. Parte 2: Enfermedades y lesiones en el 

niño prematuro. Parte 3: Cuidado y tratamiento. Parte 4: Los padres. Índice de palabras.
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CUANDO UN NIÑO NACE PREMATURO
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Las curvas que presentamos se han elaborado con los datos obtenidos en el estudio longitudinal de crecimiento, 

realizado por el equipo técnico del Instituto de Investigación sobre Crecimiento de la Fundación F. Orbegozo. En esta 

segunda edición, se han completado las que publicamos en 1985 incorporando los datos antropométricos hasta los 

18 años, lo que ha permitido abarcar, todo el período de crecimiento y disponer de curvas de distancia y velocidad 

para las distintas edades de la infancia y adolescencia. Además hemos introducido un nuevo índice que cada día se 

utiliza más en antropometría nutricional: el índice de masa corporal (BMI) o índice de Quetelet.

Se ha utilizado un diseño longitudinal mixto, seleccionando al azar tres grupos de 600 niños a los que se ha seguido 

durante nueve años. Las edades al comienzo del estudio eran de 0, 5 y 9 años, respectivamente, y los intervalos entre 

las medidas de 6 meses, excepto durante el primer año que se tomaron cada tres meses. Se excluyeron sistemática-

mente los que faltaron a dos controles sucesivos. La realización gráfica se ha hecho siguiendo el modelo utilizado por 

el National Center for Health Statistics para la construcción de las NCHS Growth Charts.

Aunque se trata de unas curvas representativas de la población infantil de Vizcaya, preferentemente del área del Gran 

Bilbao, por la amplitud y características de la muestra y la metódica utilizada en su elaboración, creemos que pueden 

utilizarse en el resto de España y sustituir con ventaja a las procedentes de otros países.
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Este libro está escrito para los padres o cualquier persona que cuida a los niños y que quiera conocer cómo crecen, se 

alimentan, educan, aprenden, se expresan y cómo se manifiestan sus enfermedades y problemas. Sus páginas ayudan 

a entender los síntomas y los problemas que pueden tener los niños; orientan a tomar la solución más adecuada al 

problema concreto de la alimentación, comportamiento o enfermedad; indica cómo interpretar los síntomas, a iniciar 

el tratamiento en casa, cuándo realizar la consulta médica y, sobre todo, si ésta debe hacerse de manera urgente o 

sin demora.

Este libro ayudará a los padres en la crianza de sus hijos. El objetivo es aportar los conocimientos básicos, fundamen-

tales, que todos los padres deben tener. La lectura será de mucha utilidad para afrontar el mayor reto que tienen los 

padres, la crianza de sus hijos, les permitirá tomar las decisiones basadas en el conocimiento, por tanto, decisiones 

adecuadas que producirán a los padres y a los lectores, no sólo tranquilidad, también mayor seguridad para la salud 

de sus hijos.

Índice de capítulos (extracto)
NIÑO SANO. El parto. Lactancia materna o artificial. Cuidados del recién nacido. Dentición. El llanto. La alimentación. Desarrollo 

psicomotor. Crecimiento y desarrollo. Vacunas. La guardería y el jardín de infancia. El juego. El sueño. La televisión. Las vacaciones. 

El baño y la piscina. Hijos de padres separados. Niño adoptado. Masturbación. SÍNTOMAS Y ENFERMEDADES COMUNES. Fiebre. 

Vómitos. Tos. Falta de apetito. Diarrea aguda. Deshidratación y rehidratación. Amigdalitis y faringitis. Adenoides. Otitis. Sordera. 

Bronquiolitis. Laringitis. Ronquidos. Apnea durante el sueño. Neumonía. Asma. Úlceras en la boca. Herpes labial. Varicela y herpes 

zoster. Escarlatina. Exantemas. Estreñimiento. Encopresis. Enuresis. Obesidad. Talla baja. Mal aliento. Convulsiones febriles. Meningi-

tis. Tic nervioso. Epistaxis. Soplo cardiaco. Infección de la orina. Cefaleas. Mononucleosis infecciosa. Enfermedades alérgicas. Dolor 

abdominal. Cáncer. Parásitos intestinales. Mareo. Fimosis. Otros problemas del pene y de los testículos. Genitales femeninos. Hernias. 

Dolor. Conjuntivitis. Estrabismo. PROBLEMAS EN LA PIEL. Dermatitis del pañal. Dermatitis atópica. Costra láctea y dermatitis sebo-

rreica. Molusco contagioso. Impétigo. Urticaria. Piojos. Sarna. TRASTORNOS DEL COMPORTAMIENTO. Los celos. Rabietas. Autismo. 

La tartamudez. Déficit de atención e hiperactividad. Dislexia. La desobediencia. Depresión. El niño que sufre maltrato. PROBLEMAS 

EN HUESOS Y COLUMNA. Problemas de los pies. Dolor de piernas. Dolor de crecimiento. Cojera. ACCIDENTES Y PRIMEROS AUXILIOS. 

Picaduras de abejas y avispas, arañas, escorpiones, pulgas, chinches y ciempiés. Masaje cardiaco y respiración “boca a boca”. Atragan-

tamiento. Accidentes en el hogar, de circulación. Sistemas de retención y de protección. El botiquín casero. 
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La buena acogida que han tenido las siete ediciones anteriores ha sido el gran estímulo para la actualización, revi-

sión y ampliación de esta obra. La finalidad es que siga siendo un instrumento útil y práctico para el pediatra, el de 

atención primaria y el que ejerce en el hospital, al disponer de datos que pueden encontrarse dispersos en otras guías 

generales y no siempre específicas de la edad pediátrica.

Se han mantenido los capítulos de ediciones anteriores, se han introducido los fármacos aparecidos desde la anterior 

y se han añadido nuevos capítulos: antisépticos, alergia a los antiinfecciosos, administración de antiinfecciosos por 

vía intraocular, y principios del tratamiento antimicrobiano y antibioticoterapia según el síndrome clínico. También, 

como novedad, al final del libro se han incluido dos apéndices relacionados con los aislamientos en la transmisión de 

infecciones y los calendarios de vacunación, a modo de recordatorio práctico y de rápida consulta.

Índice de capítulos (extracto)
Presentación. Abreviaturas, consideraciones generales. Clasificación de los antiinfecciosos. Antibacterianos. Antifúngicos. Antivirales. 

Antiparasitarios. Antiinfecciosos tópicos. Antisépticos. Alergia a los antiinfecciosos. Ajuste de la dosificación de antiinfecciosos en la 

insuficiencia renal. Seguridad de los antiinfecciosos durante el embarazo y la lactancia. Administración de antiinfecciosos. Monito-

rización de antiinfecciosos. Sensibilidad antibiótica de los microorganismos más frecuentes en patología infecciosa. Principios del 

tratamiento antimicrobiano y antibioticoterapia según el síndrome clínico. Presentaciones comerciales. Bibliografía, recomendacio-

nes para la consulta de páginas web y redes sociales. Índice alfabético de principios activos. Apéndices.
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La Neonatología es una de las especialidades más jóvenes de la medicina, donde los avances en las últimas décadas 

han sido vertiginosos, a veces difíciles de adaptar a la clínica diaria y la atención neonatal. La prevención, el cuidado 

y el seguimiento de los recién nacidos prematuros es la esencia de la Neonatología. Sobre estos aspectos es quizás en 

los que más ha avanzado esta especialidad, con supervivencias impensables hace apenas 30 años, un mejor manejo 

de estos pacientes y una reducción drástica de las secuelas más severas.

La integración de la investigación, clínica y experimental, junto a una mayor especialización de la enfermería y la 

incorporación de la familia en el cuidado de estos pequeños, junto a un seguimiento especializado están consiguiendo 

este “milagro”.

Hoy no se entiende una medicina que no esté basada en pruebas, más en esta especialidad, donde la extrema fragi-

lidad de estos pacientes puede condicionar resultados inesperados a largo plazo; es por ello por lo que se necesitan 

actualizaciones continuas. Precisamente es en Neonatología donde más hay que investigar sobre los beneficios o no 

de intervenciones o terapias que pueden tener beneficios en otras edades posteriores, pero consecuencias muy nega-

tivas en estos pacientes. Por ello será de gran utilidad esta guía de cuidados y manejo especializada en recién nacidos 

y apoyadas en datos y estudios de calidad, que aporta recomendaciones prácticas para poder seguir avanzando en 

beneficio de los pacientes y sus familias.

Índice de capítulos (extracto)
SECCIÓN 1. El período prenatal. SECCIÓN 2. El periodo neonatal inicial. SECCIÓN 3. La prevención, diagnóstico y tratamiento de las 

complicaciones. SECCIÓN 4. El alta hospitalaria. SECCIÓN 5. El seguimiento ambulatorio.
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La fenilcetonuria es una enfermedad autosómica recesiva secundaria al trastorno del metabolismo hepático de la 

fenilalanina. Su patogenicidad principal es secundaria a que niveles elevados de fenilalanina en el organismo son 

tóxicos para el sistema nervioso, por lo que es importante la detección precoz y el tratamiento de estos pacientes, 

para evitar daños neurológicos.

Los genes y las variantes responsables de esta patología son cada vez más y mejor conocidos. Las manifestaciones 

clínicas propias de la fenilcetonuria han desaparecido en todos los países con los programas de cribado neonatal y 

de seguimiento de los recién nacidos afectos. Sin embargo, aún existen riesgos por afrontar, como es el tratamiento 

a largo plazo de esta enfermedad, la atención a las comorbilidades, el manejo de la paciente PKU embarazada y el 

advenimiento de nuevas terapias. 

Desde esta perspectiva, ha parecido razonable actualizar esta Guía Clínica para el diagnóstico, tratamiento y registro 

de pacientes con hiperfenilalaninemia.

Índice de capítulos (extracto)
1. Cribado de fenilcetonuria. 2. Diagnóstico bioquímico y genético molecular. 3. Tratamiento dietético del recién nacido y el niño. 

4. Tratamiento dietético del paciente adulto con fenilcetonuria. 5. Tratamiento farmacológico con BH4 en pacientes con déficit de 

fenilalanina hidroxilasa. 6. Transición del paciente a la consulta de adultos. 7. Seguimiento neurológico y neuropsicológico de los 

pacientes con PKU. 8. Afectación ósea. 9. Tratamiento del adolescente/adulto con diagnóstico tardío. 10. Cuidado de la embarazada. 

11. Fenilcetonuria y deporte. 12. Patología asociada a la edad en paciente PKU. 13. PKU en situaciones especiales. 14. Investigación 

en el tratamiento de la PKU. 15. Situación actual de la fenilcetonuria en España.
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La información al niño, padres y familiares sobre su enfermedad constituye un derecho y un reto. Este derecho incluye 

recibir información verídica, de acuerdo a la edad, desarrollo cognitivo y situación emocional. La práctica clínica ha 

demostrado cuan valientes, sensatos y colaboradores pueden ser los niños, si se sienten conocedores de lo que les 

sucede y se les alienta y protege en el difícil trance de padecer una enfermedad crónica. El testimonio de los que han 

llegado a la edad adulta anima a profundizar y mejorar en este proceso de información, comprensión e integración.

Los padres, familia y personal sanitario han de formar un equipo que siempre ofrezca una información verídica, em-

pática, compasiva y adaptada a cada momento y acorde con las peculiaridades de edad, madurez, situación emocional 

y psicológica y según el momento en que la enfermedad lo requiera.

Esta guía aborda el proceso de información al paciente pediátrico, su familia y entorno, desde la experiencia de 

profesionales con muchos años de dedicación a la Pediatría y sus especialidades. Todos los Servicios y Unidades mé-

dico-quirúrgicos del Hospital Infantil La Paz han aportado su experiencia, con atención especial a la comunicación de 

“Malas Noticias” y a la “Información y Comunicación en el proceso de la Muerte y Duelo”. Una información adecuada 

permite tomar decisiones, reducir la carga emocional y de ansiedad, interactuar mejor con el paciente, estimular el 

autocuidado y hacer una estancia más llevadera. 

Índice de capítulos (extracto)
Prólogo de las editoras. Prólogo institucional. Justificación. Objetivos. Principios básicos. Información general. Enfermedad. Pruebas. 

Medicación. Hospitalización. Proceso de recuperación. Apéndice 1. Estrategia general para facilitar la toma de medicación en los 

niños. Apéndice 2. Claves de relación eficaz. Información en el hospital de día quirúrgico. Información quirúrgica. En el Servicio de 

Urgencias. En Cuidados Intensivos. En Neonatología. En la adolescencia. Peculiaridades de las especialidades pediátricas. Enf. crónica. 

Alergología. Cardiología. Cirugía cardíaca. Cirugía maxilofacial. Dermatología. Endocrinología. Enf. infecciosas, tropicales, viajero 

y vacunación internacional. Gastroenterología. Hemato-Oncología y trasplante. Papel de la enfermería. Hepatología. Nefrología 

pediátrica. Papel de la enfermería. Neumología. Neurología y Neurocirugía. Oftalmología. ORL. Psiquiatría y Psicología. Quemados y 

Cirugía Plástica. Reumatología. Urología. Comunicación de malas noticias. Información y comunicación en el proceso de la muerte 

y duelo. Peculiaridades de la información desde enfermería. Consideraciones legales. Bibliografía.

Año de edición: 2016
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ISBN: 978-84-16732-06-7

Mercedes Navarro Torres
Servicio de Nefrología Infantil. 

Hospital Universitario La Paz. Madrid.

Paloma Jara Vega
Servicio de Hepatología Infantil.

Hospital Universitario La Paz. Madrid.

GUÍA DE INFORMACIÓN PEDIÁTRICA  
PARA PROFESIONALES SANITARIOS



Pediatría - General

115Pediatría

Año de edición: 2014
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Formato: 17 x 24 cm

Encuadernación: Tapa dura

Ilustraciones: 479

Peso: 1.730 g

ISBN: 978-84-15950-67-7

Este libro ofrece una rigurosa y cuidada selección de más de 100 casos clínicos de recién nacidos, lactantes, prees-

colares, escolares y adolescentes, que abordan los problemas que el pediatra ha de atender con mayor frecuencia, 

recogiendo los últimos avances clínico-terapéuticos. La obra refleja la necesidad de llevar a cabo una asistencia clínica 

integral del niño enfermo, en la que se impliquen todas las especialidades pediátricas. 

El objetivo es ofrecer una herramienta didáctica práctica en la que en cada caso clínico, se realice una exposición de 

cada proceso, resaltando el abordaje diagnóstico y terapéutico basado en una revisión bibliográfica actualizada. Cada 

caso incluye anamnesis, exploración física, datos complementarios, diagnóstico diferencial y tratamiento, añadiendo 

cuadros, figuras y algoritmos diagnósticos-terapéuticos, en aras a conseguir un texto didáctico y útil. Se incluyen 

alertas con aspectos esenciales de cada patología, y se añaden, al final de cada caso, los puntos clave a recordar. 

Obra avalada por la Asociación Española de Pediatría, ya que la formación continuada es uno de sus objetivos es-

tratégicos preferentes. Este texto de formación pediátrica será de utilidad a la hora de resolver los problemas más 

frecuentes que se presentan en el quehacer diario del pediatra.

Índice de capítulos (extracto)
RECIÉN NACIDOS. 1 Recién nacido de 2 días de vida con mioclonías del miembro superior derecho. 2 Recién nacida de 15 días con 

vómitos y deshidratación. LACTANTES Y NIÑOS HASTA 2 AÑOS. 21 Niña de 20 meses con tumefacción dolorosa y limitación de la 

movilidad en rodilla. 22 Lactante de 10 meses con estridor recurrente. NIÑOS DE 2 A 5 AÑOS. 42 Niño de 3 años con pielonefritis 

aguda de evolución tórpida. 43 Niño de 4 años con vómitos, urticaria, angioedema y disnea tras ingerir frutos secos. NIÑOS DE 6 A 

10 AÑOS. 58 Niña de 8 años con equimosis y petequias. 59 Niño de 9 años con cervicalgia de 3 meses de evolución. PREADOLES-

CENTES Y ADOLESCENTES. 88 Niña de 14 años con malformación de Chiari tipo I y apneas nocturnas. 89 Niño de 14 años con asma 

persistente. 90 Niña de 13 años con hipoplasia pulmonar. Índice alfabético.
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Médico Adjunto. Coordinador de la Unidad de Neurología Infantil. Hospital 

Univ. Reina Sofía. Prof. Asociado Pediatría. Universidad de Córdoba. 
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Esta cuarta edición del Manual Cruz de Pediatría reúne los avances más recientes en la Pediatría del siglo XXI y el 

reconocido espíritu didáctico del Manual Cruz. La renovación de la mayoría de sus capítulos y el equipo de nuevos 

autores se corresponde con la nueva generación de pediatras formados a la luz del desarrollo de las especialidades pe-

diátricas, aunque mantiene la visión global de la atención al niño y al adolescente, característica de esta especialidad.

Es un Manual útil tanto para los estudiantes de Medicina, como para los especialistas en Pediatría con independencia 

de su ámbito de trabajo –la atención primaria o en centro hospitalario–, que encontrarán en el Manual un acerca-

miento riguroso y práctico de cada tema de la especialidad.

El profesor Manuel Cruz es catedrático emérito de Pediatría de la Universidad de Barcelona y una figura eminente en 

la práctica y en la docencia de la Pediatría. Es el director de esta cuarta edición del Manual Cruz, obra completamente 

renovada en su índice, contenido y autores. Los editores son los Profesores de Pediatría Juan José García, Profesor 

Agregado de la Universitat de Barcelona, Ofelia Cruz, Profesora Asociada de la Universitat de Barcelona, Santiago 

Mintegi, Profesor Titular de la Universidad del País Vasco y José Manuel Moreno, Profesor Colaborador Docente en la 

Universidad de Navarra.

Todas las secciones han sido coordinadas por expertos en la materia, que han seleccionado cuidadosamente a los 

autores basándose en su experiencia y reconocimiento, así como en su capacidad didáctica. 

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Consultas frecuentes. Medicina fetal y neonatal. Genética y dismorfología. Inmunidad y alergia. Grandes síndromes 

infecciosos comunes. Infecciones en situaciones especiales. Infecciones específicas. Infecciones congénitas. Aspectos generales de 

las infecciones. Nutrición. Metabolismo. Endocrinología. Aparato digestivo. Aparato respiratorio. Cardiología. Hemato-Oncología. 

Nefrología y urología. Neuropediatría. Salud mental. Reumatología. Urgencias. Pediatría social. Traumatología y ortopedia. Procedi-

mientos diagnósticos y terapéuticos. Miscelánea. Índice alfabético.

Año de edición:  2020

Páginas:  1.744

Formato:  19 x 25 cm 

Encuadernación:  Rústica con solapas

Ilustraciones: 674

Peso: 2.970 g

ISBN: 978-84-17194-65-9
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Este es el primer libro médico que se edita sobre el vasto y heterogéneo conjunto de las enfermedades raras. En Espa-

ña se cifra en 3 millones su número, con evidencias de que aumenta su número y diversidad en las últimas décadas, 

tanto por las innovaciones tecnológicas en el diagnóstico, como por el fenómeno universal de la variación biológica.

Este libro recoge de forma sintética pero completa, las enfermedades minoritarias o raras, aquellas de baja prevalen-

cia, de base genética una gran mayoría, a veces desconocidas por muchos pero que resulta imprescindible que las 

conozcan los profesionales para diagnosticarlas. Abarca un ingente número de afecciones, de inmensa diversidad, de 

difícil diagnóstico y tratamiento, pero con gran trascendencia para los pacientes, familias y sociedad. 

El libro tiene dos partes, en la primera se tratan aspectos básicos de las distintas enfermedades, describiéndose ca-

racterísticas generales en los apartados que van desde la epidemiología hasta la terapéutica. En la segunda parte, se 

describen las enfermedades individualmente con una gran claridad ayudando a ello unos esquemas y dibujos extraor-

dinarios del Dr. Joan Bosch, capaz de resumir en unos dibujos temas de gran complejidad.

Índice de capítulos (extracto)
I. Aspectos básicos. II. Estudio descriptivo: 1. Endocrinopatías. 2. Enferm. metabólicas. 3. Enferm. con obesidad o adelgazamiento. 4. 

Enferm. con anomalías craneofaciales, oculares y óticas. 5. Cromosomopatías y embriofetopatías. 6. Enferm. con síntomas cutáneos 

llamativos. 7. Enferm. circulatorias, respiratorias y cérvico-torácicas. 8. Enferm. digestivo-abdominales. 9. Enferm. genito-nefro-uro-

lógicas. 10. Enferm. con inmunopatía, excluidas las autoinmunes. 11. Enferm. oncohematológicas. 12. Enferm. musculares y del 

sistema nervioso. 13. Enferm. reumáticas y con afectación articular. 14. Enferm. con alteración notoria de extremidades. 15. Enferm. 

por displasia esquelética. III. Bibliografía. Índice alfabético de materias.

Año de edición:  2014
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Esta nueva edición está totalmente renovada y actualizada y responde al ingente avance del conocimiento de la 

pediatría en los últimos años. Supone la consolidación de este libro como manual de referencia para los pediatras del 

mundo hispanoparlante.

Participan más de cien pediatras de distintos hospitales que han aunado su buen hacer para enumerar y explicar las 

patologías pediátricas más importantes y recurrentes, así como los últimos tratamientos.

Mantiene la misma estructura en módulos de generalidades y especialidades pediátricas. Incorpora temas novedosos 

que enriquecen la actual edición, como son el asesoramiento genético, la atención inicial a niños con cardiopatías 

congénitas o procesos reumatológicos.

El pediatra o el médico de familia, sea de Atención Primaria o de ejercicio hospitalario, tiene en este libro un eficiente 

y práctico instrumento de estudio o consulta donde se exponen los recursos diagnósticos y terapéuticos actualizados 

de las patologías pediátricas más frecuentes.

Índice de capítulos (extracto)
1. GENERALIDADES. Alimentación en el primer año de vida. Vacunaciones en Pediatría. Técnicas genético-moleculares y asesora-

miento genético. Radiología pediátrica. Exploraciones de Medicina Nuclear en Pediatría. Fluidoterapia en la edad pediátrica. Calen-

dario quirúrgico. 2. MÓDULO NEONATAL. Recién nacido normal. Reanimación neonatal. Hipotermia terapéutica. Fluidoterapia en 

el periodo neonatal: nutrición parenteral, líquidos y electrolitos. Ventilación mecánica neonatal convencional. Ictericia neonatal. 

Sepsis neonatal. Convulsiones neonatales. Manejo neonatal de una cardiopatía congénita. 3. MÓDULO CARDIOLOGÍA. El electrocar-

diograma en Pediatría. Actitud ante un niño con soplo cardíaco. Insuficiencia cardiaca en el niño. Arritmias cardiacas. Cardiopatías 

congénitas. 4. MÓDULO DERMATOLOGÍA. Dermatitis atópica, seborreica y enfermedades del área genital. Infecciones en la piel. 5. 

MÓDULO DIGESTIVO. Síndrome emético. Fallo de medro. Dolor abdominal crónico. Estreñimiento y encopresis. Gastroenteritis aguda. 

Diarrea crónica. 6. MÓDULO ENDOCRINOLOGÍA. Pubertad normal y sus variantes. Pubertad precoz y retrasada. Déficit de vitamina 

D y raquitismo. Patología tiroidea. Talla baja. Hipercrecimiento. Obesidad infantil. Diabetes mellitus tipo 1: manejo y seguimiento. 7. 

MÓDULO INFECCIOSOS. Características e indicaciones de los diferentes antibióticos. Fiebre de origen desconocido. Principales enfer-

medades exantemáticas de la infancia. Infecciones ORL. Tos ferina. Bronquiolitis. Neumonía adquirida en la comunidad. Infecciones 

del sistema nervioso central. 8. MÓDULO INMUNIDAD Y ALERGIA. Evaluación de una sospecha de inmunodeficiencia...
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MEDICINA DE LA ADOLESCENCIA.
ATENCIÓN INTEGRAL 3ª edición

La Sociedad Española de Medicina de la Adolescencia (SEMA), fundada en 1987, presenta la tercera edición de este 

libro, que mejora notablemente la anterior de 2012, e incorpora 307 autores, un total de 158 capítulos y 17 anexos, 

tratando de conseguir solidez científica, claridad expositiva y utilidad en su aplicación práctica, junto a una completa 

actualización.

La Medicina de la Adolescencia es la especialidad pediátrica que se dedica a la prevención, diagnóstico y tratamiento 

de los problemas médicos, psicológicos, emocionales y sociales acontecidos en la edad adolescente, comprendida 

entre los 10 y los 21 años.

En la adolescencia se presentan problemas y enfermedades propias de su desarrollo biológico, ciertos procesos in-

fecciosos, otras patologías del adulto que se detectan de forma asintomática en este periodo (hipertensión arterial, 

hiperlipemia, obesidad) y determinadas enfermedades crónicas. Y aunque resulte paradójico, con frecuencia no dis-

ponen de una asistencia específica cualificada por parte de los pediatras.

Obra de interés para pediatras, médicos de familia, atención primaria, psiquiatras, psicólogos, sociólogos y personal 

de enfermería. En esta nueva edición hay que destacar la colaboración de profesionales de diversos países de Europa, 

Latinoamérica y EE.UU.

Índice de capítulos (extracto)
Aspectos generales. El adolescente y su entorno. Promoción y prevención de la salud integral. Endocrinología. Problemas nutricio-

nales y ponderales. Alergias. Cardiología. Traumatología y ortopedia. Dermatología. Orl y AP. Respiratorio. Ap. Digestivo. Alteraciones 

neurológicas y del sueño. Ap. Genitourinario. Enf. Infecciosas. Hemato-oncología e Inmunología. Reumatología y otros procesos 

raros. Salud mental. Urgencias. Sexualidad y anticoncepción. Ginecología. Fertilidad. Uso y abuso de drogas. Problemas psicosociales. 

Anexos. Índice.
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Este libro se centra en un grupo de las denominadas enfermedades raras: las enfermedades lisosomales, un grupo 

heterogéneo de más de 50 trastornos metabólicos hereditarios, de difícil diagnóstico y tratamiento, pero con gran 

trascendencia para los pacientes, familias y sociedad. 

La mayoría de estos cuadros afecta a niños. La edad de comienzo y el curso clínico son variables. Casi todas tienen un 

inicio no congénito y un curso progresivo. En general, se reconocen tres fenotipos: grave (sobre todo en el lactante), 

intermedio y atenuado (sobre todo, juvenil o del adulto); si bien en muchas de ellas lo que se aprecia es un continuo fe-

notípico desde las formas más graves a las más ligeras. Las formas de inicio más precoz son más graves y más frecuentes. 

Más de la mitad de estos pacientes presentan afectación neurológica, siendo frecuente el trastorno cognitivo, la 

demencia, el déficit motor, las crisis y las alteraciones visuales y auditivas. Otros órganos afectados con frecuencia 

son: hueso, músculo, hígado, bazo y riñón. Aunque individualmente son muy raras, en conjunto tienen una incidencia 

aproximada de 1/7.700 nacidos vivos. Este libro recoge este grupo de enfermedades, describiendo secuencialmente su 

introducción, clínica, diagnóstico y tratamiento. 

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Clasificación. Claves para el diagnóstico. Tratamiento. Esfingolipidosis. Gangliosidosis GM1. Gangliosidosis GM2. En-

fermedad de Krabbe o Leucodistrofia de células globoides. Leucodistrofia metacromática. Niemann-Pick Tipo A o forma aguda neu-

ronopática infantil. Niemann-Pick Tipo B o forma crónica no neuronopática. Niemann-Pick Tipo C o forma crónica neuronopática. 

Enfermedad de Farber. Deficiencia de prosaposina. Mucosulfatidosis o déficit múltiple de sulfatasas o Enfermedad de Austin. Casos 

clínicos. Gaucher en la infancia. Caso clínico. Enfermedad de Fabry. Caso Clínico. Mucopolisacaridosis. M. Tipo I. M. Tipo II o síndrome 

de Hunter. M. Tipo III o síndrome de Sanfilippo. M. Tipo IV o síndrome de Morquio. M. Tipo VI o síndrome de Maroteaux-Lamy. M. Tipo 

VII o síndrome de Sly. M. Tipo IX o síndrome de Natowicz. Casos Clínicos. Oligosacaridosis y Mucolipidosis. alfa-Manosidosis. β-Ma-

nosidosis. Fucosidosis. Enfermedad de Schindler. Aspartilglucosaminuria. Sialidosis. Galactosialidosis. Mucolipidosis II y Mucolipidosis 

III. Mucolipidosis IV. Caso Clínico. Lipofuscinosis neuronal ceroidea. Lipofuscinosis neuronales ceroideas. Fenotipos clínicos en la edad 

pediátrica. Caso Clínico. Otras enfermedades lisosomales. Enfermedad de Pompe. Enfermedad de Danon. Cistinosis. Enfermedad por 

depósito de ácido siálico libre. Caso Clínico. Índice de materias.
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Este libro complementa el anteriormente publicado sobre el mismo tema, centrado en un grupo de las denominadas 

enfermedades raras: las enfermedades lisosomales, un grupo heterogéneo de más de 50 trastornos metabólicos he-

reditarios, de difícil diagnóstico y tratamiento, pero con gran trascendencia para los pacientes, familias y sociedad.

La mayoría de estos cuadros afecta a niños. La edad de comienzo y el curso clínico son variables. Casi todas tienen 

un inicio no congénito y un curso progresivo. Más de la mitad de estos pacientes presentan afectación neurológica, 

siendo frecuente el trastorno cognitivo, la demencia, el déficit motor, las crisis y las alteraciones visuales y auditivas. 

Otros órganos afectados con frecuencia son: hueso, músculo, hígado, bazo y riñón. Aunque individualmente son muy 

raras, en conjunto tienen una incidencia aproximada de 1/7.700 nacidos vivos.

En esta edición el objetivo es la presentación de casos clínicos paradigmáticos, con esquemas, pruebas comple-

mentarias y fotografías, que muestran la variada patología lisosomal. Incluye novedades de mucho interés, como el 

diagnóstico morfológico, la patología ORL y la osteoarticular en las MPS.

Índice de capítulos (extracto)
INTRODUCCIÓN. ESFINGOLIPIDOSIS. Enf. de Tay-Sachs infantil precoz. Enf. de Krabbe. Enf. de Niemann-Pick C. Bibliografía. ENF. 

DE GAUCHER. Enf. de Gaucher tipo 1. Enf. de Gaucher tipo 2. Enf. de Gaucher tipo 3c. Bibliografía. ENF. DE FABRY. Casos Clínicos. 

Bibliografía. MUCOPOLISACARIDOSIS. MPS I grave. MPS II atenuada. MPS III. Bibliografía. OTRAS ENF. LISOSOMALES. Ceroidolipo-

fuscinosis 2. Enf. de Pompe infantil. Mucolipidosis II. Bibliografía. DIAGNÓSTICO MORFOLÓGICO DE LAS ENF. LISOSOMALES. Enf. de 

Niemann-Pick B del adulto. Enf. de Morquio. Enf. de Maroteaux-Lamy. Bibliografía. PATOLOGÍA ORL EN MUCOPOLISACARIDOSIS. 

Hipoacusia mixta. SAHOS. Traqueotomía. Bibliografía. PATOLOGÍA OSTEOARTICULAR EN MUCOPOLISACARIDOSIS. MPS y columna 

vertebral. MPS y genu valgo. MPS y síndrome del túnel del carpo. Bibliografía. ÍNDICE DE MATERIAS.

PEDIATRÍA Y ENFERMEDADES RARAS.
ENFERMEDADES LISOSOMALES.
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Es bien sabida la importancia de protocolizar las acciones a emprender tanto para alcanzar un diagnóstico como para 

indicar y ejecutar un tratamiento, con el fin de minimizar la variabilidad en la práctica clínica. Este libro recoge las 

guías básicas de actuación del Área Clínica Infantil del Hospital Universitario y Politécnico La Fe, ante los problemas 

más frecuentes o importantes en la atención pediátrica ordinaria y de urgencia, basadas en recomendaciones cien-

tíficamente sustentadas. 

Se centra en los temas más prácticos, de forma que su consulta contribuya a resolver las dudas más frecuentes que se 

plantean en la asistencia diaria y oriente de forma rápida sobre la actitud a seguir. En los problemas clínicos que se ha 

considerado necesario, se ha resumido la pauta de actuación en algoritmos diagnóstico-terapéuticos.

La elaboración de este manual ha supuesto la revisión de la bibliografía de cada caso concreto y, en muchas ocasiones, 

la participación, discusión y acuerdo final entre diferentes especialistas. Ha sido un ejercicio de coordinar la evidencia 

científica con la dilatada experiencia de los profesionales que participan, en un auténtico trabajo en equipo. Será, 

pues, una herramienta que facilitará el trabajo diario a los profesionales, tanto en el ámbito de la atención hospita-

laria, como en la atención primaria.

Índice de capítulos (extracto)
Secciones: 1. Urgencias generales. 2. Cardiología. 3. Neumología y alergia. 4. Neurología. 5. Endocrinología. 6. Nefrourología. 

7. Reumatología. 8. Gastroenterología y nutrición. 9. Infectología. 10. Hematología. 11. Oncología. Índice de materias.
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Esta nueva edición puede considerarse un verdadero Tratado de Atención Primaria Pediátrica, en su contexto más 

moderno y actualizado. La pediatría en atención primaria es un recurso básico para atender los problemas médicos 

de los niños y promocionar su salud, paso fundamental en la disminución de la morbilidad y mortalidad infantil; y 

contribuir de esta manera a prevenir la patología del adulto. Este enfoque de la pediatría considera al niño como un 

todo, con su vertiente somática y psíquica, y tanto sano como enfermo.

En la pediatría de atención primaria se consigue la prevención de la enfermedad, su diagnóstico y curación muchas 

veces con el único recurso de la entrevista, el examen clínico, la aplicación de vacunas y una medicación individualiza-

da y sencilla. Por lo tanto, es eficiente y económica, lo cual demuestra que es posible ejercer la pediatría sin necesidad 

de los costosos y a menudo agresivos exámenes diagnósticos complementarios, que en ocasiones necesitan acudir 

al hospital.

Incluye datos prácticos sobre el utillaje y los procedimientos recomendables en la consulta. El libro finaliza con una 

serie de anexos con información necesaria y práctica para el pediatra de atención primaria, como la dosificación de 

los medicamentos más utilizados, los valores normales de las pruebas de laboratorio o las imprescindibles gráficas y 

tablas de crecimiento y desarrollo.

Este libro tiene como objetivo la “puesta a punto” del pediatra de atención primaria, siendo también de utilidad para 

médicos de familia. 

Índice de capítulos (extracto)
ÁMBITO DE LA PEDIATRÍA EN ATENCIÓN PRIMARIA DE SALUD. PROMOCIÓN DE LA SALUD Y PREVENCIÓN. MOTIVOS FRECUENTES 

DE CONSULTA EN ATENCIÓN PRIMARIA PEDIÁTRICA. PATOLOGIA MÁS FRECUENTE EN ATENCIÓN PRIMARIA PEDIÁTRICA. PATOLOGÍA 

PEDIÁTRICA CRÓNICA Y RECURRENTE EN ATENCIÓN PRIMARIA PEDIÁTRICA. EMERGENCIAS EN ATENCIÓN PRIMARIA PEDIÁTRICA. 

UTILLAJE Y PROCEDIMIENTOS. ANEXOS. 1. Datos estadísticos relevantes para pediatras. 2. Dosificación de los fármacos más utiliza-

dos en pediatría de atención primaria. 3. Valores de los análisis de laboratorio más utilizados en pediatría en atención primaria. 4. 

Periodos de incubación, contagio y aislamiento de las enfermedades infecciosas. 5. Estudio transversal español del crecimiento 2010. 

6. Curvas de índice de masa corporal de Quételet por edad según Elcarte, Villa y Sada. 7. Curvas de presión arterial según la talla 

(Elcarte, Villa y Sada). 8. Gráficas de desarrollo puberal según Tanner...

PEDIATRÍA EN ATENCIÓN PRIMARIA
  4ª edición
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El Prof. Cruz se ha dedicado a la docencia en Pediatría desde 1951 en la Facultad de Medicina de Granada, y luego 

en las Facultades de las Universidades de Cádiz y Barcelona, donde en la actualidad es Profesor emérito. Ha sido así 

mismo profesor invitado o conferenciante en numerosas instituciones nacionales y extranjeras, recibiendo el título de 

Miembro de Honor, Doctor Honoris Causa o Académico. Fue experto de la IPA-Asociación Internacional de Pediatría 

y es Presidente de Honor de la Asociación Española de Pediatría y de la Sociedad Europea de Educación Pediátrica. 

Junto a la enseñanza, ha ejercido durante más de medio siglo la actividad clínica asistencial, sin olvidar la vertiente 

investigadora acreditada por varios centenares de trabajos.

El libro ofrece una visión directa de las grandes transformaciones de la Pediatría en los últimos 60 años, pródiga en 

avances en el diagnóstico de las enfermedades infantiles, en su prevención y en el tratamiento.

Se exponen los cambios en el terreno de la patología infantil, en la pediatría asistencial, en la formación de médicos 

y pediatras dentro y fuera del aula y lo mismo la actividad docente en el medio hospitalario y extrahospitalario, y 

también en los conceptos científicos fundamentales, como la consideración global del niño, la sensibilidad social, 

ecológica y ética, la creciente especialización y la feminización de la profesión.

La consulta se facilita con un índice temático principal, otro de referencias bibliográficas y uno extenso onomástico 

con más de 600 citas sobre personas relacionadas con la medicina y la pediatría.

La mirada al pasado permite comprender el presente tan distinto y ofrecer una orientación acerca del futuro.
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Segunda edición de este libro elaborado por un equipo de pediatras de atención primaria y una enfermera pediátrica, 

tal y como se debe trabajar en la consulta. El Dr. De la Flor y su equipo son especialistas en este tipo de pruebas, ha-

biéndose convertido en verdaderos referentes del tema.

El libro trata sobre uno de los aspectos más importantes del acto médico, como es el diagnóstico y su repercusión 

sobre la disminución del coste económico de la sanidad pública, haciendo una intervención más eficiente. Pretende 

ayudar a que el diagnóstico sindrómico se convierta en un diagnóstico etiológico. 

Hay que destacar la inclusión de tres nuevos capítulos: el test de diagnóstico para tos ferina (diagnóstico molecular 

de pertussis); la procalcitonina en atención primaria y la calprotectina fecal, en el que se han incluido marcadores 

inflamatorios intestinales, la lactoferrina y la transferrina, además de la sangre oculta que ya figuraba. Esta edición, 

además, ha sido actualizada y ampliada con gran número de figuras y algoritmos, de notable utilidad práctica.

Está clara la necesidad de que estos medios diagnósticos estén disponibles en todas las consultas de pediatría de 

atención primaria, por su evidencia científica y por la eficiencia de su uso. Así se consigue mejorar la calidad asisten-

cial, la satisfacción del profesional y de la familia del paciente, a la vez que sirve para potenciar la capacidad docente 

e investigadora de los pediatras de atención primaria al poder llegar al diagnóstico etiológico de muchos procesos.

Índice de capítulos (extracto)
Prólogo. Introducción. 1ª PARTE. Fundamentos teóricos para el uso de TDR en la consulta pediátrica de AP. 2ª PARTE. Descripción de 

los TDR utilizables en la consulta pediátrica de AP: test microbiológicos. 3ª PARTE. Descripción de los TDR utilizables en la consulta 

pediátrica de AP: test no microbiológicos. 4ª PARTE. Descripción de las técnicas de recogida de muestras y de realización de los TDR 

descritos. 5ª PARTE. Test de diagnóstico rápido en países con escasos recursos sanitarios o en situaciones epidemiológicas especiales. 

6ª PARTE. Anexo: Listado de marcas, proveedores y contactos.

Josep De la Flor i Brú
Pediatra de Atención Primaria. CAP El Serral. Sant Vicenç dels Horts. 
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Es un tema cada vez más relevante debido al incremento de la esperanza y calidad de vida de los niños con enfer-

medades crónicas. La eficacia de una transferencia a las unidades de adultos ha demostrado que mejora la evolución 

de la enfermedad a largo plazo, disminuye la morbimortalidad, mejora la calidad de vida y disminuye los costes sani-

tarios. Es necesario hacer una preparación temprana del niño y su familia, para promover la autonomía del paciente 

antes de su traslado a las citadas unidades. La transición es compleja, por la falta de consultas integradas por equipos 

pediátricos y de adultos preparados para asumir el seguimiento de estos pacientes.

Un grupo de profesionales del Hospital Universitario Infantil La Paz han elaborado esta monografía, con protocolos 

de las diferentes enfermedades crónicas pediátricas que puedan servir de orientación para este complejo proceso.

El compromiso por parte de los equipos pediátricos para prepararlos en autonomía, conocimiento y manejo de su 

enfermedad es esencial. También el preparar y realizar una transferencia a las Unidades de Adultos, que han de com-

prometerse con profesionalidad a su futuro seguimiento. Es, por tanto, crucial la instauración de protocolos específi-

cos para la Transición en Unidades de Adultos. Este libro pretende ayudar a mejorar la atención de estos pacientes y 

a facilitar la relación entre los servicios implicados.

Índice de capítulos (extracto)
1. Introducción. 2. Justificación. 3. Objetivos. 4. Principios y acciones básicas. 5. Participación del personal de enfermería en la 

transición. 6. Protocolo genérico sobre el programa de transición de pacientes. 7. Valoración de la calidad y seguridad del proceso 

de transición y transferencia al cuidado de adulto. 8. Protocolos específicos. Adolescencia. Dermatología. Endocrinología. Gastroen-

terología. Hepatología. Nefrología. Neumología. Neurología infantil. Nutrición. Pediatría hospitalaria y enfermedades infecciosas. 

Reumatología. Salud mental. Cirugía pediátrica. Cirugía maxilofacial infantil. Cirugía plástica infantil. Cirugía. Urología pediátrica. 9. 

Descripción de las unidades de transición existentes (acuerdos actuales entre servicios infantiles y de adultos). 10. Estrategias para 

favorecer la implantación de las recomendaciones de la monografía de transición. 11. Bibliografía.
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TRATADO DE PEDIATRÍA EXTRAHOSPITALARIA
  2ª edición
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La ciencia es dinámica y los avances se producen de forma vertiginosa en los más diversos campos: procedimientos 

diagnóstico-terapéuticos, avances en técnicas de laboratorio, genética, biología molecular, instrumentos cada vez 

más sofisticados para el diagnóstico por la imagen, avances y cambios en múltiples aspectos de la alimentación y nu-

trición, influencias ecológicas, situaciones ambientales adversas, problemas psicosociales, escolares y familiares, con 

nuevas estructuras de la familia (adopción, divorcio, familias desestructuradas, embarazos en adolescentes y nuevas 

formas de familia); que obligan a una constante puesta al día.

Todo ello hacía necesaria esta segunda edición que se presenta en dos tomos pues se introducen nuevos capítulos, 

configurando una completa revisión de la pediatría, así como una significativa adaptación y modificación de antiguos 

capítulos. 

Al aumento considerable del número de capítulos, se añade una participación importante de nuevos autores de ex-

traordinario prestigio procedentes, principalmente, de la Pediatría Extrahospitalaria y de Atención Primaria, así como 

de expertos en sus áreas específicas, que dotan a la obra con un enfoque eminentemente práctico, de extraordinaria 

utilidad para los pediatras y todos los profesionales médicos que se ocupan de la salud del niño y del adolescente.

Índice de capítulos (extracto)
TOMO I: 1. Introducción. 2. Pediatría del desarrollo. 3. Nutrición. 4. Neonatología. 5. Aparato digestivo. 6. Aparato respiratorio. 7. Apa-

rato cardiocirculatorio. 8. Patología nefrourogenital. 9. Patología endocrinometabólica. 10. Sistema nervioso. 11. Aparato locomotor. 

12. Reumatología. 13. Hematología. 14. oncología. 

TOMO II: 15. Enfermedades infecciosas. 16. Dermatología. 17. Oftalmología. 18. Odontopediatría. 19. Genética. 20. Adolescencia. 

21. Salud mental infanto-juvenil. 22. Pediatría psicosocial. 23. Urgencias. 24. Miscelánea. APéNDICES. 1. Calendario quirúrgico en 

pediatría. 2. Test de diagnóstico rápido en la consulta. 3. Lactancia materna. 4. Dosificación de fármacos de uso frecuente. 5. Curvas 

de crecimiento. 6. Curvas de crecimiento de la OMS. 7. Síndrome de Down. 8. Tablas de percentiles de tensión arterial. 9. Tablas de 

desarrollo puberal. 10. Instrumentos diagnósticos en salud mental infanto-juvenil. 11. Cribado de enfermedades congénitas. 12. ECG 

práctico. 13. Estudios analíticos en clínica pediátrica: valores de referencia. 
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Nueva edición de este referente para la alergología pediátrica que actualiza las principales patologías del niño alér-

gico ante las que se encuentra el pediatra, con un sumario totalmente renovado. Cabe destacar la incorporación de 

nuevos capítulos, como los dedicados al desarrollo de la inmunidad en la infancia y los trastornos por defectos del 

sistema inmune más frecuentes, o los tratamientos biológicos en patología alérgica.

Cuenta con la aportación científica, académica y clínica, de un amplio equipo de colaboradores de reconocido pres-

tigio, todos miembros de SEICAP, que han volcado su conocimiento y experiencia.

Los antecedentes de este Tratado se sitúan en el Programa Docente de Formación Continuada de la SEICAP, en co-

laboración con la Asociación Española de Pediatría Extrahospitalaria, dirigido a todos los pediatras, para difundir los 

nuevos conocimientos sobre las enfermedades alérgicas que afectan al niño, desde el periodo prenatal hasta los 18 

años. Este tratado es una ayuda útil y eficaz para pediatras, alergólogos, alergólogos pediátricos y médicos que atien-

dan a niños, para actualizar sus conocimientos, prevención y tratamiento de las enfermedades alérgicas en el paciente 

pediátrico, y contribuir a mejorar el estado de salud y la calidad de vida de los niños.

Índice de capítulos (extracto)
Sección 1 • Inmunidad clínica. Sección 2 • Generalidades. Sección 3 • Diagnóstico en alergia. Sección 4 • Anafilaxia en la edad pe-

diátrica. Sección 5 • Alergia respiratoria en la edad pediátrica. Sección 6 • Alergia a alimentos en la edad pediátrica. Sección 7 • Aler-

gia a fármacos en la edad pediátrica. Sección 8 • Alergia cutánea en la edad pediátrica. Sección 9 • Miscelánea. Índice de materias.
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El libro “Trasplante hepático en niños”, dirigido por la Dra. Paloma Jara, recoge la información más actualizada y 

moderna de las enfermedades hepáticas en niños. Este libro es de gran utilidad, habida cuenta que en la literatura 

médica no hay muchos libros dedicados a la hepatología pediátrica y concretamente al trasplante hepático pediátrico. 

El desarrollo de un programa de trasplante hepático ha sido esencial para conseguir una gran mejoría en la supervi-

vencia y en la calidad de vida de niños afectos de enfermedades hepáticas graves, como la atresia de las vías biliares, 

tumores hepáticos y otras enfermedades crónicas del hígado. Creo que debemos agradecer a Paloma Jara el gran 

acierto de haber escogido no sólo el contenido, sino también los autores, que son de un alto nivel científico. Ha teni-

do, además, la virtud de poder coordinar y homogeneizar los 49 capítulos del libro. Estoy convencido de que el libro 

no sólo será útil para hepatólogos y gastroenterólogos, sino para todos los pediatras y cirujanos pediátricos, porque 

podrán tener la información idónea para conocer a la perfección el estado de la cuestión del trasplante hepático en 

niños.

Finalmente, expresar mi más sincera felicitación a Paloma Jara y a todos los autores que tan acertadamente han 

participado en la redacción de los capítulos de este libro. Creo que no es pretencioso augurar un gran éxito editorial. 

Libros de estas características honran, sin duda, la Medicina Española.
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Esta nueva edición ofrece sustanciales cambios, cuantitativos y cualitativos en su contenido, respecto a la 2ª edición, 

con una revisión completa y actualizada de su contenido y la incorporación de un nuevo capítulo “Anomalías del 

desarrollo”. 

La presentación de cada enfermedad se ha sistematizado, con una introducción que abarca definición, herencia, fre-

cuencia, etiología y patogenia. A continuación, se describe el cuadro clínico y curso evolutivo, resaltando los síntomas 

y signos clínicos de especial relevancia para el diagnóstico. Sigue el diagnóstico diferencial sustentado fundamental-

mente en las características diferenciales de la “erupción” cutánea y en la clínica. Al final se acompaña de bibliografía 

seleccionada consultada. Como consecuencia, el texto se ha duplicado y se alcanzan 1.055 imágenes.

Se presta atención especial a los procesos más frecuentes, a los que precisan un diagnóstico lo más precoz posible, y 

se revisan los algoritmos diferenciales de las enfermedades exantemáticas, dada la muy variable gravedad de estos 

cuadros. Se indican los casos en que es imprescindible la biopsia cutánea. 

La finalidad de la obra es facilitar al médico que presta Atención Primaria a los niños una herramienta útil para el 

diagnóstico dermatológico.

Índice de capítulos (extracto)
Diagnóstico visual. Trastornos cutáneos del recién nacido. Anomalías del desarrollo. Erupciones eczematosas en la infancia. Enfer-

medades pápulo-escamosas. Enfermedades ampollosas de la infancia. Enfermedades de las glándulas sebáceas. Genodermatosis. 

Tumores cutáneos. Enfermedades vasculares infantiles. Infecciones bacterianas. Infecciones víricas. Enfermedades exantemáticas de 

la infancia. Infecciones por hongos. Infestaciones por parásitos y picaduras de animales. Trastornos de la pigmentación. Síndromes 

de hipersensibilidad. Vasculitis. Enfermedades del colágeno vascular. Enfermedades neurocutáneas. Enfermedades del sistema reti-

culoendotelial. Enfermedades del pelo y uñas. Miscelánea. Índice alfabético.
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La dermatitis atópica forma parte de un conjunto de enfermedades con una manifestación común a nivel de la piel 

bajo la forma clínica de eccema a la que se puede llegar por diferentes mecanismos fisiopatológicos. La prevalencia 

es entre un 6 y un 15% en España. 

La dermatitis atópica es una enfermedad crónica que altera la calidad de vida de los niños y la de sus familias. No 

tiene un único tratamiento etiológico y, en los últimos años, los nuevos fármacos inmunomoduladores de uso tópico 

(tacrolimus y pimecrolimus) han supuesto un gran avance en su tratamiento.

Esta nueva edición está justificada por los nuevos conocimientos sobre la fisiopatología de la dermatitis atópica, las 

implicaciones inmunológicas en la inflamación crónica de la enfermedad y la indicación concedida por la Agencia 

Europea del Medicamento para el tratamiento de mantenimiento en el caso de tacrolimus tópico.

La Guía va dirigida a pediatras, dermatólogos, médicos generales que ven a niños, o farmacéuticos, quienes también 

intervienen en el asesoramiento a los padres de pacientes con esta enfermedad. Este material ha sido elaborado por 16 

médicos expertos en la materia, especialistas en Pediatría, Dermatología Pediátrica y Alergología Pediátrica. A través de 

este manual se presenta una información sencilla, clara, y didáctica sobre el tratamiento de la dermatitis atópica que 

pueda ser usada con seguridad por los profesionales sanitarios que deben atender a los niños con dermatitis atópica.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Etiopatogenia de la dermatitis atópica. Diagnóstico precoz de la dermatitis atópica. Diagnóstico diferencial. Com-

plicaciones de la dermatitis atópica. Calidad de vida de los niños con dermatitis atópica y sus familias. Tratamiento general de la 

dermatitis atópica. Normas generales del cuidado de la piel. Alimentación del niño con dermatitis atópica. Normas ambientales. 

Apoyo psicológico. Tratamiento farmacológico de la dermatitis atópica. Tratamiento general. Antihistamínicos. Corticoides sistémi-

cos. Antibióticos. Inmunomoduladores sistémicos. Tratamiento tópico. Corticoides. Antibióticos y antivirales de uso tópico. Mezclas 

de antibióticos con corticoides tópicos. Inmunomoduladores tópicos: Tacrolimus. Pimecrolimus. Forma de aplicación de los inmu-

nomoduladores tópicos. Efectos secundarios de los inmunomoduladores tópicos. Calendario vacunal en los niños con dermatitis 

atópica. Fórmulas magistrales de aplicación tópica. Esquema terapéutico de la dermatitis atópica. Criterios de derivación de un niño 

con dermatitis atópica al especialista. Otros tratamientos. Profilaxis de la dermatitis atópica. Bibliografía. 
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Esta obra hace un recorrido por las principales patologías digestivas pediátricas, desde un enfoque práctico pero, a la 

vez, con un tratamiento exhaustivo y completamente actualizado de cada uno de los temas. Los máximos expertos en 

gastroenterología pediátrica de la SEGHNP han contribuido con el desarrollo de los diferentes capítulos.

El formato elegido, priorizando la incorporación de tablas, algoritmos y figuras, contribuye de forma esencial a dar a 

cada uno de los capítulos un aspecto amable que invita la lectura y facilita su utilización como herramienta de con-

sulta en la práctica asistencial. Es, pues, una obra con un indudable valor formativo, que pretende como objetivo final 

repercutir positivamente en la asistencia de los pacientes pediátricos. La combinación de datos clínicos, histológicos, 

endoscópicos, radiológicos, serológicos, genéticos, etc., en la mayoría de los casos clínicos incluidos en esta obra, pone 

de manifiesto que ya no puede entenderse la Gastroenterología Pediátrica únicamente como una subespecialidad 

clínica, sino como una especialidad que incluye una tecnología compleja, lo que supone un cambio sustancial en su 

abordaje a todos los niveles.

Índice de capítulos (extracto)
Gastroenteritis aguda. Diarrea crónica. Reacciones adversas a alimentos. Síndrome de vómitoscíclicos. Síndrome de sobredesarrollo 

bacteriano. Reflujo gastroesofágico y esofagitis en niños. Helicobacter pylori. Gastritis y úlcera péptica. Dolor abdominal. Enteropatía 

pierde-proteínas. Fibrosis quística. Síndrome de intestino corto. Trastornos motores esofágicos y gástricos. Alteraciones de la motili-

dad intestinal. Estreñimiento e incontinencia fecal. Enfermedad celíaca. Trastornos gastrointestinales eosinofílicos primarios. Enfer-

medad de Crohn. Colitis ulcerosa. Diarrea grave rebelde. Fármacos en Gastroenterología. Estudios genéticos en patología digestiva.
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La pediatría se ha visto notablemente enriquecida ante el potente desarrollo de sus distintas especialidades, apor-

tando un enorme caudal de conocimientos, mejor atención y calidad de vida a los niños y, sin duda, un beneficio 

prevenible para la población adulta, lo que se ha llegado a denominar “geriatría pediátrica”. Entre las especialidades 

pediátricas que han adquirido mayor desarrollo se encuentra la Gastroenterología.

El Prof. Argüelles aborda una serie de problemas que con frecuencia se presentan en la consulta diaria del pediatra, 

con repuestas prácticas a problemáticas usuales como la halitosis, la disquecia, proctalgia, aftas recidivantes, el hipo 

o las náuseas, por ejemplo; con abundante iconografía y esquemas para facilitar la comprensión y asimilación de la 

materia expuesta.

La presente edición aporta una actualización temática y da pautas para la elaboración de un juicio clínico adecuado 

previo a los exámenes complementarios, imprescindible para optimizar la atención al niño enfermo y establecer el 

uso adecuado de los recursos sanitarios.

En los diferentes capítulos se resalta todo aquello que debe evitarse ante el manejo de los diferentes procesos, apor-

tando normas de derivación al especialista y criterios de hospitalización. Esta obra constituye una herramienta de 

utilidad tanto para el especialista como para el pediatra de atención primaria. El prestigio y reconocimiento profe-

sional del editor le ha permitido contar con un excelente equipo de colaboradores dentro de los que se dedican a la 

gastroenterología pediátrica.

Índice de capítulos (extracto)
Halitosis en el niño. Aftas bucales recurrentes. Regurgitaciones. Náuseas. Disfagia. Hipo en la infancia. Pirosis. Vómitos. Infección por 

Helicobacter pylori. Sangrado gastrointestinal. Abombamiento abdominal. Dolor abdominal agudo. Dolor abdominal crónico. Una 

masa abdominal. Hepatomegalia. Hipertransaminemia. Ictericia. Litiasis biliar. Diarrea de larga duración. Diarrea aguda. Estreñimien-

to. Disquecia. Proctalgia. Anorexia. Pérdida de peso. Saciedad precoz postprandial.
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La Enfermedad Inflamatoria Intestinal Crónica pediátrica está aumentando a nivel mundial, a expensas principalmen-

te de la enfermedad de Crohn. Esta obra ofrece una revisión en profundidad de todos los aspectos relacionados con la 

enfermedad inflamatoria intestinal pediátrica: aspectos epidemiológicos, clínicos, diagnósticos tanto las dificultades 

para el mismo como todo el arsenal de métodos biológicos, bioquímicos, serológicos, de imagen, incluyendo endos-

copia, videocápsula, estudios histopatológicos. 

Muestra las distintas opciones terapéuticas, desde las más convencionales hasta las más recientes, como los bioló-

gicos o la aféresis, sin olvidar terapias en desarrollo. Uno de los principales desafíos en la EIICr pediátrica es el del 

diagnóstico precoz ya que la enfermedad activa no diagnosticada y no tratada tiene unos efectos devastadores en el 

niño y el adolescente. Por ello incluye un capítulo orientado al pediatra de Atención Primaria.

El carácter crónico de la enfermedad, el carácter agresivo de los tratamientos y la comorbilidad que entrañan, supo-

nen una gran carga emocional para los niños, especialmente en torno a la adolescencia, edad de debut más prevalen-

te; por ello, el apoyo psicológico para ayudarles a enfrentarse a estos problemas debe ser tenido en cuenta desde el 

primer momento, y este aspecto ha sido también destacado en el libro.

Obra avalada por GETECCU (Grupo Español de Trabajo de Enfermedad de Crohn y Colitis Ulcerosa), la Sociedad Espa-

ñola de Gastroenterología, Hepatología y Nutrición Pediátrica, y la Universidad de Alcalá.

Índice de capítulos (extracto)
SECCIÓN 1. Conceptos básicos. SECCIÓN 2. Tratamiento de la colitis ulcerosa pediátrica. SECCIÓN 3. Tratamiento de la enfermedad 

de Crohn. SECCIÓN 4. Pronóstico y complicaciones. SECCIÓN 5. Otros aspectos de la enfermedad inflamatoria intestinal pediátrica. 

ANEXOS. Clasificaciones e índices de actividad de enfermedad inflamatoria intestinal. Índice farmacológico. Índice de materias.
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En los últimos tiempos se ha observado un incremento de la prevalencia de la Enfermedad Inflamatoria Intestinal 

Crónica (EIICr) pediátrica, a expensas principalmente de la enfermedad

de Crohn. Esta forma es de presentación clínica insidiosa, siendo los niños con retraso pondoestaural y/o puberal los 

que mayor retraso sufren en el diagnóstico.

Esta obra ofrece una revisión en profundidad de todos los aspectos relacionados con la EIICr pediátrica: aspectos epi-

demiológicos, clínicos, y diagnósticos, así como del amplio conjunto de métodos biológicos/bioquímicos/serológicos, 

de imagen –incluyendo endoscopia, videocápsula– y estudios histopatológicos de que se dispone en la actualidad. 

Revisa y analiza exhaustivamente las opciones terapéuticas, desde las más convencionales hasta las más recientes, 

como los tratamiento biológicos o la aféresis, sin olvidar terapias en desarrollo.

Uno de los principales desafíos en la EIICr pediátrica es el del diagnóstico precoz, ya que la enfermedad activa no 

diagnosticada y no tratada tiene unos efectos devastadores en el niño y en el adolescente; por ello incluye un ca-

pítulo orientado al pediatra de Atención Primaria. El carácter crónico de la enfermedad, el carácter agresivo de los 

tratamientos y la comorbilidad que entrañan, suponen una gran carga emocional para los niños, por lo que este libro 

tiene en cuenta el necesario apoyo psicológico en estos niños.

Índice de capítulos (extracto)
EII en Pediatría. Clínica digestiva. Diferencias entre enf. Crohn y colitis ulcerosa. Manifestaciones extraintestinales y enf. asociadas. 

Diagnóstico diferencial. Criterios diagnósticos para Crohn y colitis ulcerosa. Pruebas diagnósticas. Marcadores biológicos y pronós-

ticos. Clasificación. Índices de actividad. Tratamiento farmacológico. Terapia biológica y biosimilares. Microbiota intestinal y probió-

ticos. Tratamiento nutricional en Crohn. Algoritmos de tratamiento del brote en colitis ulcerosa. Colitis ulcerosa aguda severa. Me-

gacolon tóxico. Tratamiento de mantenimiento de colitis ulcerosa. Algoritmos de tratamiento en Crohn. Tratamiento enf. perianal. 

Tratamiento quirúrgico. Tratamiento de la reservoritis. Complicaciones médico-quirúrgicas. Nutrición y crecimiento. Infecciones. Va-

cunación. Nuevas herramientas terapéuticas. EII y embarazo. Lactancia materna. Adhesión terapéutica. Errores frecuentes. Aspectos 

psicosociales. Consulta de transición. Asociaciones de pacientes. Webs de interés. Índice farmacológico. Índice alfabético de materias.
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La elaboración de esta Guía surge con el propósito de ser una herramienta útil para todos aquellos especialistas que 

atienden a niños con estreñimiento. Nace por tanto, con una vocación eminentemente práctica y con la intención de 

ser lo más completa y versátil posible, pudiendo ser empleada por cualquiera de los especialistas que atienden a estos 

pacientes en diferentes niveles asistenciales (urgencias, primaria y especializada).

Para ello, el contenido se ha estructurado en capítulos que recogen, con un texto sencillo, los apartados clínicos más 

relevantes y en los que se ha tratado de primar el aspecto visual. El lector encontrará numerosas tablas e imágenes 

que de forma gráfica exponen aspectos esenciales sobre el estreñimiento en el niño que pueden ser utilizadas para la 

práctica clínica, además de tres algoritmos y un anexo centrado en recomendaciones y consejos sobre la ingesta de 

alimentos ricos en fibra.

Esta Guía es además fruto del trabajo colaborativo de miembros de diferentes Sociedades Científicas, contando con 

el aval de la Asociación Española de Pediatría de Atención Primaria, la

Sociedad Española de Cirugía Pediátrica, la Sociedad Española de Pediatría Extrahospitalaria y Atención Primaria, la 

Sociedad Española de Urgencias de Pediatría, y la Sociedad Española de Gastroenterología, Hepatología y Nutrición 

Pediátrica.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Prevención. Diagnóstico. Tratamiento. Impactación fecal. Alteraciones ano-rectales. Estreñimiento en el lactante. Al-

goritmos. Manejo del estreñimiento en el niño mayor de 1 año. Manejo de la impactación fecal. Manejo del estreñimiento en el niño 

menor de 1 año. Anexo. Bibliografía.
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El estreñimiento en la infancia es uno de los motivos de consulta más frecuentes, tanto para el pediatra como para el 

gastroenterólogo infantil, representando hasta la cuarta parte de las visitas a este último. El ritmo familiar vital, así 

como el progresivo abandono de la dieta rica en fibra, conduce en muchas ocasiones a una mala adquisición de hábi-

tos defecatorios que conllevan el desarrollo de retención fecal crónica y estreñimiento funcional secundario. Por ello, 

es fundamental establecer una buena pauta diagnóstica basada en una detallada historia clínica y una exploración 

física meticulosa, descartando las causas orgánicas del estreñimiento.

Si bien las medidas higiénico-dietéticas suelen mejorar el estreñimiento leve, a veces es necesario recurrir a terapias 

farmacológicas, sobre todo si existe retención fecal. El pediatra dispone de un adecuado arsenal terapéutico que 

facilita la resolución del estreñimiento, patología cuyo manejo puede llegar a ser muy complicado y precisar la coo-

peración del pediatra, gastroenterólogo, psicólogo y cirujano pediatra. Hay niños que, por su patología de base, tienen 

mayor tendencia a padecer estreñimiento y deberían ser abordados individualmente y de una manera multidisciplinar.

Esta Guía cuenta con la participación de un amplio número de especialistas pediátricos. Cabe destacar la incorpora-

ción de algoritmos diagnóstico-terapéuticos y recomendaciones que le confieren gran utilidad en la práctica clínica, 

tanto para el pediatra de Atención Primaria como para el hospitalario de Atención Especializada.

Índice de capítulos (extracto)
Estreñimiento en la infancia. Aspectos generales. Clínica y complicaciones. Diagnóstico. Tratamiento general. Impactación fecal. 

Pacientes y situaciones especiales. Anexo I. Algoritmo de manejo en Atención Primaria. Anexo II. Algoritmo de manejo en Urgencias. 

Anexo III. Seguimiento en la consulta de Gastroenterología. Anexo IV. Protocolo de manejo en plantas de hospitalización pediátrica. 

Anexo V. Algoritmo de manejo por el cirujano infantil. Anexo VI. Alimentos ricos en fibra. Anexo VII. Recomendaciones para evitar 

el estreñimiento.
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La infección por Helicobacter pylori es una de las más frecuentes del ser humano. Se calcula que más de la mitad de 

la población está colonizada por la bacteria. La infancia es el tiempo en el que se produce el contagio de manera más 

prominente, como cabe esperar por los continuos contactos que los niños llevan a cabo entre sí. Este libro reúne los 

conocimientos que hoy día poseemos con respecto a esta patología.

La implicación de Helicobacter pylori en las gastritis antrales, en las úlceras gastroduodenales y en determinados tipos 

de cáncer gástrico como los llamados MALT, ha supuesto un cambio conceptual con la consiguiente repercusión en 

los procederes terapéuticos.

La concesión del Premio Nobel de Medicina y Fisiología a los doctores Barry Marshall y Robin Warren el año 2005, 

ha supuesto el reconocimiento a su gran labor. La desinteresada colaboración de los autores, incluidos el Dr. Martin 

Skirrow, descubridor de Campylobacter, bacteria precursora de Helicobacter, y del Dr. Barry Marshall, premio nobel y 

descubridor de Helicobacter, han hecho posible que este proyecto sea una realidad. 

Índice de capítulos (extracto)
1. De Campylobacter a Helicobacter: un viaje personal. 2. Microbiología del género Helicobacter. 3. Factores de virulencia de Helico-

bacter pylori. 4. Diagnóstico de la infección por Helicobacter pylori. 5. Clínica. 6. Epidemiología y transmisión de Helicobacter pylori. 

7. Tratamiento de la infección por Helicobacter pylori en niños. 8. Resistencia a antimicrobianos. 9. Probióticos y prebióticos en la 

infección por Helicobacter pylori. 10. Vacuna en niños. Anexo. Láminas en color.
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Las pruebas complementarias suponen una ayuda para llegar al diagnóstico que permita planificar una estrategia 

terapéutica adecuada. Para establecer el diagnóstico correcto, se debe comenzar por una detenida anamnesis, seguida 

de un examen físico por aparatos y sistemas.

La programación de los exámenes complementarios debe hacerse teniendo en cuenta criterios de oportunidad y de 

racionalidad, considerando la relación riesgo/beneficio. Las diferentes técnicas para el diagnóstico han de solicitarse 

conociendo las indicaciones, el objetivo que se persigue, las limitaciones de cada una de ellas, su rendimiento, el valor 

predictivo tanto negativo como positivo, la sensibilidad y la especificidad, considerando los riesgos y las molestias 

que puede causar al paciente, y el coste de cada prueba. Algunas pruebas se solicitan periódicamente para controlar 

la evolución y la efectividad de la terapéutica.

Expone las pruebas más utilizadas en gastroenterología pediátrica, el fundamento de la técnica, sus indicaciones, la 

interpretación de resultados, y las recomendaciones para preparar al paciente.

Índice de capítulos (extracto)
Historia clínica en Gastroenterología Pediátrica. Exploración física. Valoración nutricional. Somatometría, bioimpedanciometría, es-

tudio de laboratorio. Determinaciones bioquímicas en sangre, orina y heces. Electrolitos en sudor. Valoración de función hepática. 

Endoscopia digestiva alta. Videocolonoscopia. Capsula endoscópica. pHmetría esofágica e impedanciometría esofágica. Manometría 

esofágica. Tests de aliento. Test de hidrógeno espirado. Técnicas para diagnóstico de infección por Helicobacter pylori. Utilidad de la 

ecografía. Ecografía endorrectal. TAC y RM. Isótopos radiactivos. Técnicas de biología molecular. Biopsia hepática. Estudio microbio-

lógico de heces. Laparoscopia exploradora.
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Los trastornos gastrointestinales funcionales (TGIF) son muy frecuentes tanto en adultos como en niños de cualquier 

edad. Los TGIF no son graves si se abordan adecuadamente. Pero pueden causar sufrimiento físico, emocional y 

hasta discapacidad; además de exploraciones agresivas, inútiles y/o costosas cuando el enfoque no es correcto. Son 

muy prevalentes. Cuando el abordaje no es adecuado, terminan siendo un problema de salud pública por el elevado 

número de consultas que ocasionan, la cantidad de exámenes complementarios y tratamientos innecesarios que 

generan, la pérdida de días laborables de adultos y la pérdida de días de colegio de los niños. Todo ello se traduce en 

un importante gasto económico.

Los TGIF más frecuentes del lactante son el cólico, el reflujo gastroesofágico y el estreñimiento. En niños escolares y 

adolescentes, los más frecuentes son los trastornos relacionados con el dolor abdominal funcional y el estreñimiento 

y, en menor medida, el síndrome del intestino irritable.

En esta monografía se abordan estos TGIF desde la óptica de la última actualización de los Criterios ROMA IV en mayo 

de 2016.

Índice de capítulos (extracto)
Preámbulo. Criterios de clasificación de los TGF. Concepto biopsicosocial de la patogenia y expresión de TGF. TGF en lactantes y 

preescolares. Regurgitaciones o RGE. Rumiación. Síndrome de vómitos cíclicos. Cólicos. Diarrea funcional. Disquecia. Estreñimiento. 

TGF en la segunda infancia y en adolescentes. Trastornos funcionales de náuseas y vómitos. Trastornos de dolor abdominal funcional. 

Trastornos funcionales de la defecación. Conclusiones. Bibliografía.
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Año de edición:  2021
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Con el aval de la SEGHNP

En esta 5ª edición, los miembros de la Sociedad han actualizado la orientación diagnóstica y terapéutica de las pato-

logías en las distintas áreas, así como las principales líneas en la alimentación y soporte nutricional. Se ha incorporado 

algún nuevo capítulo centrado en temas de actualidad, como la enfermedad inflamatoria intestinal de comienzo muy 

precoz, la disfagia, la desnutrición relacionada con la enfermedad o la nutrición en el paciente crítico, así como una 

guía de productos de nutrición enteral y parenteral. Se ha incluido también, dada la realidad actual, un capítulo sobre 

patología digestiva y COVID-19. Igualmente, se han incorporado nuevos autores. 

No hay ninguna duda sobre la importancia de este libro como referente tanto a nivel nacional como internacional, 

con especial inclusión de nuestros colegas latinoamericanos, y como guión formativo en nuestra área de capacitación 

específica.

El libro mantiene el objetivo de abordar, de forma práctica a la vez que con un alto nivel científico, los principales 

aspectos de la patología digestiva, hepática y nutricional de la población pediátrica, y convertir un compendio de 

conocimientos en una herramienta de gran utilidad en la actividad asistencial diaria, sustituyendo a los clásicos pro-

tocolos que cada Unidad realizaba a título individual.

La SEGHNP cumple con la presentación de esta obra uno de los fines para los que fue creada: fomentar el conoci-

miento de la especialidad y su desarrollo. La consolidación y difusión de los conocimientos de nuestra especialidad 

contribuirá de forma importante a mejorar la atención de nuestros pacientes.

Índice de capítulos (extracto)
1. Reacciones adversas a alimentos. 2. Reflujo gastroesofágico y esofagitis en niños. 3. Patología digestiva accidental. 4. Trastornos 

gastrointestinales eosinofílicos primarios. 5. Trastornos motores esofágicos y gástricos. 6. Gastritis y enfermedad ulcerosa péptica. 

7. Hemorragia digestiva alta y baja en edad pediátrica. 8. Trastornos funcionales gastrointestinales en el niño menor de 4 años. 9. 

Trastornos funcionales del niño mayor. 10. Diarrea aguda. 11. Orientación diagnóstica a la diarrea crónica. 12. Diarrea intratable. 

13. Parasitosis intestinales. 14. Trastornos asociados al gluten. 15. Trastornos de la digestión y absorción de hidratos de carbono. 

16. Enteropatía exudativa. 17. Enfermedades del páncreas exocrino. 18. Fibrosis quística. Aspectos digestivos. 19. Fibrosis quística. 

Aspectos nutricionales. 20. Enfermedad de Crohn. 21. Enfermedad inflamatoria intestinal: colitis ulcerosa y enfermedad inflama-

toria intestinal no clasificada. 22. Enfermedad inflamatoria intestinal de inicio muy precoz. 23. Síndromes de pseudoobstrucción 

intestinal crónica. 24. Diagnóstico diferencial y tratamiento del estreñimiento. 25. Síndrome de sobredesarrollo bacteriano intes-

tinal. 26. Fracaso intestinal. Síndrome de intestino corto. Trasplante intestinal. 27. Poliposis digestivas..., etc.
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Esta edición V.1.1 revisa y actualiza 40 capítulos de la versión anterior V.1.0. Los principales temas actualizados son: 

hipocrecimiento, déficit de GH y otras anomalías del eje GH-IGF-1, pequeño para edad gestacional, hipercrecimiento, 

síndromes de sobrecrecimiento, displasias esqueléticas, debut de diabetes mellitus, cetoacidosis diabética, seguimien-

to, complicaciones agudas y crónicas, procesos intercurrentes, diabetes relacionada con fibrosis quística, hiperin-

sulinismo congénito y otras formas de hipoglucemia hiperinsulínica,  tumor en la región hipotálamo-hipofisaria, 

hiperlipidemia, hipocalcemia, diagnóstico diferencial y tratamiento, hipoparatiroidismo y pseudohipoparatiroidismo, 

hipofosforemia, hiperfosforemia, hipomagnesemia, hipermagnesemia, fragilidad ósea y osteogénesis imperfecta.

Este Manual recoge lo que desde hace 5 años se ha ido publicando en la página web de Endocrinología Pediátrica 

sobre protocolos en diagnóstico y tratamiento de esta especialidad; información rigurosa y actualizada, con prácticos 

algoritmos diagnósticos y terapéuticos. La web continúa funcionando on-line y animamos a los profesionales que 

participen activamente en http://www.webpediatrica.com/endocrinoped/endocrinopedia

El avance de las pruebas analíticas basales y funcionales, la precisión cada vez mejor de las imágenes radiológicas 

(TAC, RM, etc.) y la identificación de antiguas y nuevas enfermedades a través de los estudios moleculares, hace que 

hoy se pueda diagnosticar y tratar a los niños con mucha más garantía y eficacia. 

El Manual se acompaña de una Guía Rápida que contiene lo mínimo imprescindible para un manejo rápido, enfocada 

desde los principales motivos de consulta por orden alfabético. 
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Sección I. PATOLOGÍA DEL CRECIMIENTO. Sección II. PATOLOGÍA DEL METABOLISMO GLUCÍDICO Y DE PÁNCREAS ENDOCRINO. Sec-

ción III. PATOLOGÍA DE LA REGIÓN HIPOTÁLAMO-HIPOFISARIA. Sección IV. OBESIDAD Y PATOLOGÍAS RELACIONADAS. Sección V. 

PATOLOGÍA DEL METABOLISMO ÓSEO Y DE LAS PARATIROIDES. Sección VI. PATOLOGÍA DEL DESARROLLO SEXUAL Y GONADAL. Sec-

ción VII. PATOLOGÍA SUPRARRENAL. Sección VIII. PATOLOGÍA DEL TIROIDES. Sección IX. OTRAS PATOLOGÍAS ENDOCRINOLÓGICAS. 

Sección X. MISCELÁNEA.
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Este Manual, en su nueva edición, se consolida como el libro de bolsillo de consulta rápida en Endocrinología Pediátri-

ca, escrito por pediatras endocrinólogos, y dirigido a pediatras endocrinólogos, endocrinólogos de adultos, pediatras 

generales, neonatólogos y médicos de familia. Esta segunda edición también va dirigida a todos los expertos en las 

diferentes subespecialidades pediátricas no relacionadas exclusivamente con el ámbito de la endocrinología, el me-

tabolismo y la nutrición.

Esta nueva edición ve la luz revisada, actualizada en sus contenidos y ampliada, con la inclusión de dos nuevos ca-

pítulos sobre dislipemias y dismorfología, mejorando la edición previa y haciéndola más didáctica y práctica. Se ha 

realizado un gran ejercicio de síntesis para que esta edición, con su formato y contenido, actualización bibliográfica y 

algoritmos diagnóstico-terapéuticos, ofrezca una puesta al día internacional de los conceptos, bases fisiopatológicas 

y actitudes diagnóstico-terapéuticas de la Endocrinología Pediátrica moderna.

Cabe destacar la presentación de la obra realizada por el Prof. Lars Sävendahl, Secretario General de la European 

Society for Paediatric Endocrinology (ESPE).

Índice de capítulos (extracto)
Hipocrecimiento. Hipercrecimiento. Obesidad y síndrome metabólico. Pubertad normal y sus variantes. Pubertad precoz y pubertad 

retrasada. Alteraciones menstruales de la adolescente. Criptorquidia, micropene, ginecomastia, macroorquidismo. Trastornos de 

la diferenciación sexual. Patología de la glándula tiroides. Alteraciones del metabolismo fosfo-cálcico. Diabetes insípida central y 

síndrome de antidiuresis inapropiada. Hipoglucemia. Hiperglucemia y diabetes mellitus. Patología suprarrenal. Hiperandrogenismo. 

Síndrome de Turner y anomalías del gen SHOX. Neoplasia endocrina múltiple. Dislipemias. Hipocrecimiento asociado a síndromes 

dismórficos. Fármacos en endocrinología pediátrica. Valores hormonales de normalidad. Curvas de crecimiento españolas.
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Este libro es fruto de un enorme esfuerzo desarrollado desde el Grupo de Trabajo de Cardiología de la Sociedad Es-

pañola de Cuidados Intensivos Pediátricos. Está escrito por más de cien expertos en cuidados intensivos pediátricos 

y especialistas en cardiología y cirugía cardíaca de la mayoría de centros de relevancia de la geografía española. Está 

enfocado a la atención médica crítica que precisa el niño con problemas a nivel cardiológico. Muestra las importantes 

innovaciones diagnósticas y terapéuticas en la atención a este tipo de paciente.

A través de siete secciones se desarrollan en profundidad y de una forma brillante todos aquellos temas que pueden 

considerarse fundamentales en la atención al niño con afectación cardíaca y hemodinámica: 

aspectos generales como el manejo de la insuficiencia cardíaca, cardiopatías congénitas y adquiridas, otras patologías 

cardíacas como la miocarditis y las miocardiopatías, complicaciones cardiovasculares y extracardíacas en el postope-

ratorio cardíaco, técnicas diagnósticas y modalidades terapéuticas diversas como el ECG, la ecocardiografía, la ECMO 

y el trasplante cardíaco, entre otros temas.

Finaliza con dos Anexos muy útiles en la clínica, uno sobre los valores normales según la edad del niño, y otro sobre 

los fármacos más utilizados en el manejo del niño con patología cardíaca.

En definitiva, una obra de interés, no solo para los pediatras especializados en cardiología, sino para todos aquellos 

pediatras de las unidades de cuidados intensivos, cuidados críticos y servicios de urgencias que atienden a niños con 

patología cardíaca, así como para residentes de pediatría que deban familiarizarse con la atención a estos niños.

Índice de capítulos (extracto)
SECCIÓN I. ASPECTOS GENERALES. SECCIÓN II. CARDIOPATÍAS CONGÉNITAS. SECCIÓN III. OTRAS PATOLOGÍAS CARDÍACAS. SECCIÓN 

IV. COMPLICACIONES CARDIOVASCULARES EN EL POSTOPERATORIO CARDÍACO. SECCIÓN V. COMPLICACIONES EXTRACARDÍACAS 

DEL POSTOPERATORIO CARDÍACO. SECCIÓN VI. TÉCNICAS Y PROCEDIMIENTOS. SECCIÓN VII. ANEXOS. I. Valores normales según edad. 

II. Fármacos utilizados en el manejo del niño con patología cardíaca. 
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La enfermedad traumática representa en la actualidad la principal causa de mortalidad infantil en los países occiden-

tales industrializados. La enfermedad traumática, además, produce una elevada morbilidad con secuelas duraderas o 

permanentes, incapacidad física, sensorial o mental, que conllevan una enorme sobrecarga emocional y económica 

para la familia y para la sociedad. 

Este libro aborda el tratamiento inmediato de estabilización, transporte y tratamiento postestabilización, además de 

todos los aspectos específicos de cada uno de los traumatismos de cada órgano (trauma craneal, torácico, abdominal, 

pélvico, quemaduras...). 

Se describen también las medidas preventivas, la organización de los sistemas de asistencia extrahospitalaria y de la 

unidad hospitalaria de politrauma pediátrico, incluyendo funciones como el triage, el diagnóstico por la imagen, y 

otros aspectos relacionados con el politraumatizado, como la infección, nutrición, preservación de órganos, muerte 

cerebral, métodos de evaluación de la gravedad y recomendaciones sobre la forma de informar a los padres y fami-

liares del niño accidentado.

Índice de capítulos (extracto)
Accidentes en la infancia. Asistencia extrahospitalaria al trauma pediátrico. Organización de una unidad hospitalaria de atención 

al niño politraumatizado. Biomecánica del trauma. Escalas de gravedad. Asistencia, valoración inicial. Diferencias entre el trauma-

tismo infantil y el del adulto. Técnicas de movilización e inmovilización. Vía aérea. Shock hemorrágico. Acceso vascular. Exploración 

neurológica. Monitorización instrumental del SNC en el traumatismo craneoencefálico. Traumatismo espinal cervical. Traumatismo 

torácico. Drenaje torácico, pericardiocentesis y punción lavado peritoneal. Traumatismo abdominal. Traumatismos de columna. Trau-

matismos de partes blandas. Niño maltratado. Pruebas de imagen. Lesiones por agentes físicos. Quemaduras. Catástrofes. Accidentes 

de múltiples víctimas. Sistemas de triage. Amputaciones. Sedación, analgesia y relajación muscular. Transporte del niño. Tratamiento 

postestabilización. Diagnóstico de muerte cerebral. Mantenimiento del donante de órganos. Cómo informar a los niños y a los fami-

liares de niños. Tablas y dosis de fármacos. Índice de materias.
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Una nueva edición de esta Guía que se ha convertido en referente de la consulta rápida entre los especialistas de cuidados intensivos 

pediátricos. La Guía ha ido evolucionando y mejorando, manteniendo el espíritu original de su origen de ofrecer una versión de 

bolsillo de los protocolos de la Unidad.

Los cuidados críticos pediátricos constituyen la subespecialidad más dinámica de la pediatría, no solo en términos de fisiopatología 

de la enfermedad y su manejo, sino también en términos de actualización de conocimientos. Con la aparición de nuevas evidencias 

se hace necesario mantener el ritmo de actualización. La mejor comprensión del proceso de la enfermedad, los nuevos fármacos y la 

investigación dirigida al tratamiento de los niños críticamente enfermos, proporciona un enfoque basado en la evidencia.

Las guías y protocolos sobre el manejo de la enfermedad no solo serán útiles para su práctica diaria, sino que también aportarán 

uniformidad en el manejo del paciente, evitando la variabilidad clínica. Este manual aporta protocolos agrupados en pequeñas 

subsecciones de una manera sistemática que permite encontrar los temas fácilmente asociados a cada sección. Esta Guía ayudará 

a los residentes e intensivistas pediátricos a tratar mejor a los niños críticamente enfermos y a mejorar sus resultados, siendo im-

prescindible en cualquier UCIP.

Índice de capítulos (extracto)
1. Generalidades. 2. Cardiocirculatorio. 3. Metabolismo y nutrición. 4. Nefrología. 5. Neurología. 6. Respiratorio. 7. Hematooncología. 

8. Farmacoterapia. 9. Infecciones. 10. Miscelánea. 
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Este manual de técnicas depuración extrarrenal agudas (TDEA) en el niño recoge la experiencia de los cursos de teó-

rico-prácticos impartidos en los hospitales General Universitario Gregorio Marañón de Madrid y Complejo Asistencial 

Universitario de León por un grupo de intensivistas y nefrólogos pediátricos expertos en TDEA procedentes de diversos 

hospitales.

Los cursos de TDEA están basados en una parte teórica sencilla y un entrenamiento práctico en las técnicas de diálisis 

peritoneal y técnicas de depuración extrarrenal venovenosa continua, centrado en el montaje de los sistemas, la 

prescripción práctica y la resolución de problemas clínicos con prácticas en animales y con sistemas de simulación 

avanzada.

El curso está orientado a profesionales sanitarios de medicina y enfermería que trabajan con niños en estado crítico 

que requieren técnicas de depuración extrarrenal.

Este manual pretende ser una guía sencilla y práctica para los profesionales interesados en la prescripción y resolución 

de problemas clínicos en los niños que requieren TDEA.
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Función renal. Métodos de evaluación. Insuficiencia renal aguda en el niño. Fundamentos de la depuración extrarrenal y tipos de 

técnicas: hemodiálisis, diálisis peritoneal y TDEC. Hemodiálisis. Diálisis peritoneal aguda. Características técnicas de las TDEC: accesos 

vasculares, catéteres, circuitos, filtros y líquidos. Programación y control de las TDEC. Métodos de anticoagulación en las terapias 

de depuración extrarrenal continuas. Fluidoterapia, trastornos electrolíticos y nutrición durante las TDEC y la diálisis peritoneal. 

Fármacos y TDEC. Otras técnicas de depuración: plasmaféresis, depuración hepática, TDEC durante la ECMO. Registro de las técnicas 

de depuración extrarrenal y la diálisis peritoneal. Listas de comprobación. Tablas prácticas.
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Este libro viene a cubrir la necesidad que existía de contar con un texto que recogiera el saber sobre la cirugía de 

la epilepsia en la edad pediátrica. Su orientación y contenido lo hacen especialmente práctico en la medida en que 

combina todas las aproximaciones posibles de interés clínico.

Los directores de la obra han seleccionado los aspectos más relevantes de la cirugía de la epilepsia y han sabido elegir 

unos excelentes colaboradores.

La cirugía de la epilepsia no consiste en operar pacientes. La cirugía de la epilepsia es un trabajo en equipo muy com-

plejo que precisa de neurólogos, neurofisiólogos, neurocirujanos, neuropsicólogos, neuropatólogos, neurorradiólogos, 

especialistas en Medicina Nuclear, rehabilitadores, etc. Todo esto requiere la creación de Unidades de Epilepsia donde 

se realizan los estudios necesarios para decidir que se tiene que operar.

El desarrollo de técnicas de diagnóstico como el PET, SPECT, RM de 3 teslas, video-EEG, resonancia funcional, test neu-

ropsicológicos, etc., permiten seleccionar a los pacientes que se deben operar y conseguir unos resultados óptimos.

Índice de capítulos (extracto)
Historia. Epilepsia farmacorresistente. Criterios de derivación para evaluación prequirúrgica. Síndromes epilépticos remediables qui-

rúrgicamente. Fármacos antiepilépticos de 3ª generación. Síndromes epilépticos pediátricos farmacorresistentes no remediables 

quirúrgicamente. Programa de cirugía de la epilepsia. Identificación zona epileptógena. Abordaje diagnóstico multimodal. EEG en 

epilepsia pediátrica. Monitorización video-EEG con electrodos intracraneales. RM. Evaluación neuropsicológica y psicopatológica. 

Técnicas de neuroimagen funcional. Alternativas no invasivas de lateralización de la memoria. Tractografía. Estereoelectroencefa-

lografía. Análisis oscilaciones de alta frecuencia. Estudio con electrodos intracraneales. Neuronavegación. Cirugía lóbulo temporal. 

Cirugía epilepsia extratemporal. Técnicas hemisferectomía. Cirugía lesiones intracraneales. Cirugía en esclerosis tuberosa. Síndrome 

de Rasmussen. Hamartomas hipotalámicos. Cirugía paliativa. Callosotomía. Consideraciones anestésicas. Cuidados postoperatorios. 

Neuroestimulación. NeuroPace. Diagnóstico anatomopat. Mecanismos celulares y moleculares de alteraciones desarrollo cortical. 

Resultados y seguimiento postquirúrgico. Complicaciones. Índice de materias.
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En este volumen se recopilan los 4 cuentos infantiles sobre epilepsia publicados hasta ahora, con el fin de acercar el concepto de 

epilepsia a los niños y disminuir la carga negativa que este diagnóstico supone para estos pequeños pacientes.

Tras recibir el diagnóstico de epilepsia se deben poner en marcha los mecanismos necesarios para afrontar la enfermedad, tales como 

comprenderla, expresar las emociones, evitar la autocompasión, pensar en positivo, aceptar la condición y valorar los logros por 

pequeños que sean. Para avanzar en esta dirección es importante que los sanitarios ofrezcamos nuestra ayuda a los niños, padres y 

entorno social, y para ello es fundamental contar con herramientas adecuadas, como esta magnífica colección de cuentos.

La Dra. Smeyers, especialista en Neurología pediátrica, y madre, conoce bien como comunicar en lenguaje común y cercano a la 

infancia, el complejo mundo de la transmisión neural, la excitabilidad neuronal, la farmacología y la epilepsia en sus diferentes for-

mas, desde las epilepsias benignas hasta aquellas con marcado impacto en la calidad de vida de los pacientes, como es la epilepsia 

refractaria.

En sus cuentos, los niños y su entorno aprenden mediante bonitas e ingeniosas metáforas a entender la enfermedad y su tratamien-

to, facilitando que estos comuniquen adecuadamente sus síntomas y participen activamente en el manejo de sus crisis epilépticas. 

Además, sus ilustraciones atraen el interés de los más pequeños y facilitan la lectura conjunta con sus padres. De esta forma los 

cuentos de la Dra. Smeyers no solo facilitan la comprensión de la epilepsia, sino que, además, aliviando las preocupaciones relacio-

nadas con ella, pueden actuar como una herramienta terapéutica.
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Patricia Smeyers es especialista en Neuropediatría, con una larga y amplia experiencia en el diagnóstico y tratamiento 

de la epilepsia. La autora, muy preocupada por aportar siempre un valor social y humano añadido a la medicina que 

practica, y aficionada a la escritura, publica un nuevo cuento infantil con el fin de acercar el concepto de epilepsia a 

los niños y disminuir la carga negativa que este diagnóstico supone para sus pequeños pacientes.

Con una alta sensibilidad social, preocupada por la calidad de vida y la lucha contra el estigma de los niños con 

epilepsia intenta explicar, de una forma imaginativa, sencilla y para todas las edades, en qué consisten las diferentes 

formas de manifestarse esta enfermedad del cerebro y sus diferentes maneras de tratarla.

Este cuarto título, “El laberinto circular”, está dedicado a la epilepsia fármaco-resistente, la forma más grave de epi-

lepsia y, sin duda, la más vulnerable al estigma social. El formato de cuento de esta publicación lo convierte en un 

material ideal no solo para padres y familiares de niños con epilepsia a los que puede ayudar a transmitir y explicar a 

sus hijos su problema, sino para educadores, profesores, profesionales sanitarios y todos los niños y niñas que quieran 

pasar con sus padres un rato divertido mientras aprenden.

Año de edición:  2020

Páginas:  36

Formato:  20 x 20 cm 

Encuadernación:  Rústica

 Muy ilustrado

Peso: 170 g

ISBN: 978-84-17844-49-3

Patricia Smeyers Durá
Doctorada Cum Laude en Genética. Especialista en Neurología y 

Neurofisiología. Acreditada en Neuropediatría. Neurólogo Infantil  

y responsable del área de Epilepsia Infantil en el Hospital Universitario 

y Politécnico La Fe. Valencia. 

EL LABERINTO CIRCULAR



Pediatría - Neurología

151

Un neuropediatra, el Dr. López Pisón, y un neurocirujano, el Dr. Orduna, aúnan esfuerzos para acercar a los pediatras 

a la Neurocirugía y a los neurocirujanos a la Pediatría. Participan un excelente grupo de expertos que han sabido 

plasmar su rica experiencia clínica sin olvidar incorporar los últimos avances científicos, con especial mención para la 

genética molecular, la neuroimagen y la biotecnología.

En una especialidad compleja como la Neurocirugía, no solo existen patologías exclusivas de la edad pediátrica, como 

es el caso de las malformaciones congénitas, sino que en otras, como la hidrocefalia, la prevalencia es mayor y su 

etiología difiere significativamente de la que acontece en el adulto. Otras enfermedades que pueden manifestarse en 

edades tardías tienen su origen en la infancia, y muchos pacientes con patología de la edad pediátrica necesitarán 

un seguimiento hasta la madurez.

La obra es exhaustiva gracias al uso de diferentes enfoques complementarios. Combina la clasificación temáticas 

por etiologías (malformativa, genética, vascular, tumoral, traumática), por localización (patología espinal, charnela 

cráneo-cervical, cráneo y suturas, circulación del LCR), e incluso en función de los servicios implicados en la atención 

al paciente (Urgencias, Neonatología, Anestesia, Cuidados Intensivos). Es de agradecer la profusión de algoritmos 

diagnósticos o terapéuticos que aportan un carácter práctico al texto.

Incluyen varios capítulos dedicados a procedimientos específicos, incluidas las técnicas modernas de cirugía fetal 

de los defectos del tubo neural, la cirugía de la epilepsia y la neuromodulación. Por último, incluye una oportuna 

referencia al tratamiento rehabilitador y también a patologías prevalentes en el tercer mundo, emergentes en nuestro 

medio en la presente época de globalización.

Índice de capítulos (extracto)
Principios generales. Patología cerebral y congénita del desarrollo. Patología licuoral. Patología neuroquirúrgica del neonato. Patolo-

gía espinal congénita y del desarrollo. Patología vascular. Patología tumoral. Trauma. Cuidados intensivos y anestésicos del paciente 

neuroquirúrgico. Procedimientos neuroquirúrgicos en la cama del paciente. Neurocirugía funcional pediátrica. Patología infecciosa 

potencialmente neuroquirúrgica. Neurocirugía pediátrica en países del tercer mundo.
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Hace dos años, en la Reunión Anual de nuestra Sociedad de Neurocirugía Pediátrica celebrada en mi Málaga querida, 

comuniqué la idea de hacer un libro sobre nuestra especialidad a todos los compañeros que estábamos allí. Previa-

mente lo había hablado con mi buen amigo Juan Martínez-Lage, para que entre los dos editásemos la obra. Ha sido 

un largo camino, pero al fin he podido hacer la última corrección del libro terminado. 

Creo que el esfuerzo realizado ha merecido la pena, ya que en los sesenta capítulos realizados por cuarenta com-

pañeros, está condensada prácticamente toda la Neurocirugía Pediátrica y creo que lo que más valor tiene es que 

cada uno ha aportado su grano de arena, ha puesto su experiencia propia en su capítulo y lo ha hecho con cariño y 

profesionalidad, de tal forma que creo que va a ser un libro importante de consulta sobre Neurocirugía Pediátrica.

Año de edición:  2001

Páginas:  640

Formato:  21 x 28 cm 

Encuadernación:  Tapa dura

Ilustraciones:  540

Peso: 1.960 g

ISBN: 84-8473-027-1

Francisco Villarejo Ortega
Jefe de Servicio de Neurocirugía. Hospital Infantil Universitario Niño 

Jesús. Madrid. Unidad de Neurocirugía. Clínica La Luz. Madrid.

Juan F. Martínez-Lage
Unidad de Neurocirugía Pediátrica. Servicio Regional de Neurocirugía. 

Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia.

NEUROCIRUGÍA PEDIÁTRICA



Pediatría - Neurología

153Pediatría - Neurología

En esta obra se ha reunido el trabajo de veinticinco autores, pertenecientes al campo de la neuropediatría y proce-

diendo de la mayoría de los Servicios y Secciones de la especialidad en España, desarrollándose un amplio recorrido 

por el basto campo de la neurología infantil.

La sociedad busca mayor precisión y eficacia en el conocimiento de la patología humana, los nuevos tiempos así lo 

exigen y es la neurología una de las áreas con mayor velocidad de variación conceptual. La investigación de los últi-

mos años ha proporcionado modificaciones sustanciales en la exploración neurofisiológica y por imagen, que coin-

cide con una simultánea progresión de la genética molecular, lo que viene a provocar, como toda novedad científica, 

dudas y desazones al analizar el genotipo frente al fenotipo de los síndromes y enfermedades que aparentemente 

estaban sólidamente clasificados.

Toda esta realidad adquiere un mayor significado en la patología neurológica infantil, donde junto a la complejidad 

de la neurofisiopatología, se une la variabilidad coexistente a la maduración del sistema nervioso central y periférico, 

con las peculiaridades inherentes a cada una de las etapas madurativas, desde que el ser humano se encuentra en el 

período fetoneonatal hasta que alcanza el inicio de la edad adulta. 

Este tratado servirá para proporcionar a los neuropediatras, pediatras y neurólogos un mayor conocimiento de la 

neuropediatría, estando dirigido muy especialmente para aquellos que se hallan en periodo de formación.
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El objetivo de este protocolo es llevar a cabo una actuación multidisciplinar en el manejo del estado epiléptico (status 

epilepticus-EE). El EE constituye una emergencia neurológica con elevada morbimortalidad. Una atención lo más 

inmediata posible y una asistencia organizada en los primeros minutos resultan imprescindibles. 

Este protocolo se basa en el consenso llevado a cabo por expertos del Sexto y Séptimo Coloquio London-Innsbruck, 

publicado en la revista Epilepsia. El protocolo ha sido redactado para ayudar a la toma de decisiones y la realización 

de un tratamiento adecuado, basado en la evidencia actual, evaluando siempre las necesidades individuales y parti-

cularidades de cada caso.

La segunda parte del libro está enfocada en el paciente pediátrico. El estado epiléptico (EE) constituye la emergencia 

médica neurológica más frecuente en la infancia, es una urgencia grave y a menudo potencialmente mortal que 

requiere una intervención rápida y eficaz.
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PROTOCOLO DE MANEJO MULTIDISCIPLINAR DEL ESTADO EPILÉPTICO EN EL ADULTO: 1. Introducción. 2. Definición. 3. Diagnós-

tico: clínico y etiológico. 4. Principales pruebas complementarias. 5. Tratamiento. 6. Criterios de ingreso en Unidad de Cuidados 

Intensivos (UCI). 7. Pronóstico. 8. Situaciones especiales. 9. Bibliografía. PROTOCOLO DE MANEJO MULTIDISCIPLINAR DEL ESTADO 

EPILÉPTICO PEDIÁTRICO: 1. Introducción. 2. Clasificación y conceptos. 3. Epidemiología. 4. Diagnóstico. 5. Estabilización y medidas 

generales. 6. Tratamiento. 7. Pronóstico. 8. Situaciones especiales. 9. Conclusiones. 10. Bibliografía.
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Durante muchos años, la Neurocirugía Pediátrica estaba resumida en las malformaciones del sistema nervioso, el 

manejo de las hidrocefalias, las craniosinostosis y las infecciones. El desarrollo del diagnóstico prenatal ha cambiado 

de manera drástica, sobre todo en los países desarrollados, las patologías actuales.

Los tumores cerebrales son importantes en la oncología pediátrica por su frecuencia (segundos más frecuentes tras 

la leucemia), por requerir tratamientos multidisciplinares y porque aún queda mucho camino para conseguir mejores 

resultados terapéuticos.

Los dos autores principales, con la ayuda de numerosos colaboradores, recogen la totalidad de los problemas de 

los tumores del sistema nervioso central en los niños. Los diferentes tumores se exponen de manera sintética pero 

completa, destacando el estudio genético de cada uno. Cabe destacar la bibliografía, completa y reciente, y la calidad 

de la iconografía que acompaña al texto. El texto refleja los avances conseguidos en el diagnóstico y tratamiento de 

los tumores cerebrales malignos y concluye con una presentación de las técnicas de quimioterapia, los avances en 

radioterapia y las nuevas estrategias en el tratamiento médico.

Índice de capítulos (extracto)
Etiología de los tumores del SNC. Clasificación de los tumores del SNC. Epidemiología de los tumores del SNC. TUMORES SUPRATEN-

TORIALES. Tumores de los hemisferios cerebrales. Tumores neurogliales. Tumores de los ventrículos laterales. Tumores de las regio-

nes selar, supraselar y vía óptica. Tumores de la región pineal. Tumores talámicos. TUMORES INFRATENTORIALES. Meduloblastoma. 

Astrocitomas de cerebelo. Tumores del tronco cerebral. Ependimomas infratentoriales. Otros tumores. Síndromes neurocutáneos 

asociados con tumores del SNC. Nuevas técnicas de neuroimagen. Quimioterapia. Avances en radioterapia. Nuevas estrategias en el 

tratamiento. Genética molecular. Aspectos neuropsicológicos.
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Este libro está dirigido a pediatras en formación y pediatras en general. En él exponemos las características de madu-

ración funcional que ayudan a entender las diferencias en la alimentación durante las diversas etapas de la infancia 

y, teniendo en cuenta que hay etapas con periodos críticos, en los que una carencia nutricional puede producir daños 

irreversibles en el crecimiento y maduración de los diferentes órganos del sistema, hemos considerado necesario 

abordarlo desde el día de la fecundación.

Lo interesante es que este libro forma parte de un proyecto amplio, el Proyecto Mamillas y Papillas que cuenta con 

una página web (www.aprendiendoacomer.com.es) orientada a las familias y que tiene como objetivo apoyar a los 

que cuidan la alimentación de los niños, con las recetas y recomendaciones de un profesor de cocina. 

En la época de crianza de los niños, los padres son jóvenes y requieren dedicar mucho tiempo a la actividad laboral, 

pero es una época importantísima para establecer buenos hábitos de ingesta que tendrán repercusión a largo plazo 

en la salud del individuo y de la sociedad.

Esta web contiene un blog en el que los autores del libro publican información extraída del mismo y de interés para 

las familias.
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días. PARTE III. ALIMENTACIÓN DURANTE LA SEGUNDA INFANCIA (2-6 AÑOS). PARTE IV. ALIMENTACIÓN DURANTE LA ETAPA ESCO-
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ATLAS DE NUTRICIÓN EN PEDIATRÍA

Esta obra hace un recorrido por las principales patologías nutricionales pediátricas, desde un enfoque práctico pero, 

a la vez, con un tratamiento exhaustivo y completamente actualizado de cada uno de los temas. 

Los máximos expertos en nutrición pediátrica de la Sociedad Española de Gastroenterología, Hepatología y Nutrición 

Pediátrica han contribuido con el desarrollo de los diferentes capítulos, bajo la coordinación de la Profesora Isabel Po-

lanco Allué. Este libro, junto al Atlas de Gastroenterología Pediátrica, permanecerá como uno de los hitos formativos 

y docentes de dicha Sociedad. 

El formato elegido, priorizando la incorporación de tablas, algoritmos y figuras, contribuye de forma esencial a dar 

a cada uno de los capítulos un aspecto atractivo que invita a la lectura y facilita su utilización como herramienta de 

consulta en la práctica asistencial. Es, pues, una obra con un indudable valor formativo, que pretende como objetivo 

final mejorar la calidad de vida y el estado nutricional de los pacientes pediátricos.

Índice de capítulos (extracto)
Alimentación y embarazo. Alimentación complementaria. Alimentación del niño pretérmino. Fallo de medro. Tratamiento nutricio-

nal del paciente con enfermedad neurológica. Alimentación en el niño deportista. Dislipemias. Glucogenosis. Sobrepeso y obesidad 

infantil. El niño de familia vegetariana. Errores dietéticos en el lactante: las bebidas vegetales. Alergia a alimentos. Factores de riesgo 

cardiovascular. Alimentación y patología dental. Trastornos alimentarios en la infancia. Nutrición y diabetes en la infancia. Alimen-

tación y enfermedad celíaca. Hipovitaminosis D. Soporte nutricional en el niño oncológico.
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Existen excelentes tratados de Nutrición Infantil, pero se adolece de obras prácticas de nutrición infantil, como esta 

obra en que se exponen 50 casos clínicos incluyendo patologías neurológicas, intestinales, pulmonares, dermato-

lógicas, endocrinológicas, oncológicas, cardiológicas, hepáticas, alérgicas, metabólicas, así como las dislipemias, la 

obesidad, la malnutrición y los trastornos de la conducta alimentaria, que incluyen prácticamente la mayoría de los 

supuestos clínicos que nos podemos encontrar en la práctica diaria.

Tras la exposición del caso clínico se describe la actitud a tomar, las medidas y las exploraciones pertinentes, los 

comentarios sobre los riesgos nutricionales, las opciones nutricionales, el plan detallado de actuación nutricional, así 

como las diferentes alternativas terapéuticas no directamente nutricionales. Cada capítulo finaliza con varias conclu-

siones que tratan de resumir las situaciones planteadas y algunas citas bibliográficas para profundizar.

El coordinador está apoyado por autores de reconocido prestigio profesional y con amplia experiencia, miembros en 

su mayoría de la Sociedad Española de Gastroenterología, Hepatología y Nutrición Pediátrica, y a los compañeros de 

otras ramas de la Pediatría.

Índice de capítulos (extracto)
Diabetes mellitus tipo 1. Enfermedad celíaca. Dislipemia genética. Lactante con displasia broncopulmonar. Cirrosis biliar con hiper-

tensión portal. Fenilcetonuria neonatal. Fenilcetonuria. Esofagitis eosinofílica. Intolerancia a sacarosa-isomaltosa. Epilepsia refrac-

taria: dieta cetogénica. Fibrosis quística. Alergia a proteínas de leche de vaca. Alergia a fórmula hidrolizada. Crisis celíaca en el niño 

mayor. Atresia de vías biliares. Enterocolitis necrotizante en recién nacido pretérmino. Epidermolisis bullosa. Distrofia muscular de 

Duchenne. Enfermedad de Crohn. Trastorno del ciclo de la urea. Soporte nutricional en el gran quemado. Diarrea por malabsorción 

de monosacáridos. Déficit de lipoprotein lipasa. Malnutrición por lactancia materna insuficiente. Linfangiectasia intestinal. Intole-

rancia a la lactosa. Galactosemia. Síndrome de intestino corto. Glucogenosis tipo Ia. Lactante con estreñimiento. Abetalipoproteine-

mia. Malabsorción congénita de glucosa-galactosa. Enfermedad de la orina de jarabe de arce. Homocistinuria. Pinza aorto-mesenté-

rica. Fructosemia. Neumopatía aspirativa en paciente grave ingresado en UCI. Insuficiencia renal crónica. Malnutrición hospitalaria. 

Trastorno de conducta alimentaria. Transposición de grandes arterias intervenida. Síndrome de Prader-Willi. Síndrome de intestino 

irritable. Síndrome de dumping. Reflujo gastroesofágico alérgico. Lactante con reflujo gastroesofágico moderado-severo. Parálisis 

cerebral infantil y gastrostomía percutánea. Pancreatitis crónica. Paciente oncológico. Obesidad. Colitis alérgica.

Año de edición: 2011

Páginas: 320

Formato: 17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica 

Ilustraciones: 21

Peso: 765 g

ISBN: 978-84-8473-942-5

Carlos Sierra Salinas
Jefe de la Unidad. Unidad de Gastroenterología, Hepatología y 

Nutrición Infantil. Hospital Materno-Infantil. Málaga.

CASOS CLÍNICOS EN NUTRICIÓN INFANTIL
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Esta nueva edición, mucho más ampliada respecto a la anterior, actualiza de forma monográfica todos los aspectos 

relacionados con la enfermedad celíaca, tanto clínicos, como diagnósticos y terapéuticos, y tanto en el niño como 

en el adulto. 

Incluye los últimos avances sobre las manifestaciones clínicas y las complicaciones de esta enfermedad a diferentes 

niveles (ginecológico, oral, etc.).

Se revisan las pruebas diagnósticas disponibles, desde las más sencillas hasta las más específicas. Ofrece unos proto-

colos de diagnóstico y de cribado de la enfermedad celíaca, indicando los grupos de riesgo. 

Se ha puesto al día las pautas de tratamiento y prevención recomendadas, para acabar con una exposición sobre las 

nuevas estrategias terapéuticas disponibles en la actualidad.

Índice de capítulos (extracto)
Sección I. Introducción. Sección II. Manifestaciones clínicas de la enfermedad celíaca. Sección III. Diagnóstico de la enfermedad 

celíaca. Sección IV. Patogenia de la enfermedad celíaca. Sección V. Tratamiento y prevención de la enfermedad celíaca.

Año de edición:  2016

Páginas: 320

Formato: 15 x 21 cm

Encuadernación: Rústica 

Ilustraciones: 61

Peso: 590 g

ISBN:  978-84-16270-93-4 

Eduardo Arranz Sanz
Laboratorio de Inmunología de las Mucosas. Instituto de Biología y 

Genética Molecular (IBGM). Universidad de Valladolid-CSIC.

José Antonio Garrote Adrados
Laboratorio de Biología Molecular. Hospital Universitario Río-Hortega, 

Valladolid. Grupo de Inmunología de las Mucosas. Instituto de Biología 

y Genética Molecular (IBGM). Universidad de Valladolid-CSIC.

ENFERMEDAD CELÍACA.                     3ª edición
INTRODUCCIÓN AL CONOCIMIENTO ACTUAL  
DE LA ENFERMEDAD CELÍACA
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Nueva edición modificada y actualizada en la que participa un amplio número de colaboradores, autoridades en 

Pediatría, Gastroenterología infantil, Gastroenterología, Inmunología, Nutrición y Dietética, Bioquímica y Anatomía 

patológica.

Esta monografía analiza con profundidad los últimos avances sobre la enfermedad celíaca. Expone el concepto y la 

epidemiología, los nuevos criterios diagnósticos en la infancia y la adolescencia de acuerdo con la European Society 

for Paediatric Gastroenterology, Hepatology and Nutrition, las manifestaciones clínicas clásicas y sus manifestacio-

nes clínicas extradigestivas, así como sus peculiaridades en el adulto. También expone un detallado análisis sobre los 

medios complementarios que ayudan a entender y a diagnosticar mejor esta enfermedad: las características anato-

mopatológicas de las muestras obtenidas vía endoscópica, los marcadores genéticos y los marcadores serológicos.

Se evalúa la prevalencia de autoinmunidad (15-30%) bien establecida para la dermatitis herpetiforme, la diabetes 

mellitus, la enfermedad tiroidea y la hepatitis autoinmune. Se analiza pormenorizadamente la dieta sin gluten y las 

nuevas estrategias terapéuticas, pues hoy, la enfermedad celíaca no se entiende como una enteropatía sensible al 

gluten, sino como un proceso sistémico mediado por alteraciones producidas por el gluten y prolaminas afines en 

individuos genéticamente susceptibles, lo que supone un cambio sustancial en el abordaje intelectual y clínico de 

dicha enfermedad.

Índice de capítulos (extracto)
¿Qué es la enf. celíaca? Nuevos criterios diagnósticos en niño y adolescente. Manifestaciones clásicas. Manifestaciones extradiges-

tivas en infancia. Peculiaridades en adulto. Epidemiología. Celiac disease: histopathological assessment. Utilidad de marcadores 

genéticos. Utilidad de marcadores serológicos en el cribado, diagnóstico y seguimiento de celíacos. Autoinmunidad. Seguimiento 

del paciente pediátrico. Transición de cuidados. Seguimiento del celíaco adulto. Calidad de vida. Nuevos campos de investigación. 

Prevención primaria. Dieta sin gluten. Nuevas estrategias terapéuticas. ¿Sensibilidad al gluten no celíaca o síndrome de intolerancia 

al trigo? Microbiota intestinal, probióticos y enf. celíaca.

Año de edición:  2017

Páginas: 168

Formato: 17 x 24 cm

Encuadernación: Rústica

Ilustraciones: 23

Peso: 420 g

ISBN:  978-84-16732-56-2

Isabel Polanco Allué
Doctora en Medicina y Cirugía por la Universidad

Complutense de Madrid con Premio Extraordinario.

Especialista en Pediatría y Aparato Digestivo. Primer Premio

de la Universidad Internacional Menéndez Pelayo.

Catedrática de Pediatría. Facultad de Medicina.

Universidad Autónoma de Madrid. Presidente de la

Fundación Carlos Vázquez. Miembro del Grupo

Coordinador del Registro Español de Pacientes Celíacos

(REPAC) de la SEGHNP. Ex-Jefe de Servicio de

Gastroenterología y Nutrición. Hospital Infantil

Universitario La Paz. Ex-Presidente de la SEGHNP.  

Ex-Secretaria General de la ESPGHAN.

ENFERMEDAD CELÍACA.  
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Los hábitos alimentarios adquiridos en la primera infancia marcan las preferencias y costumbres más allá de la edad 

pediátrica, prevaleciendo en la mayoría a lo largo de toda la vida.

Por otra parte, la corrección de situaciones de malnutrición debe ser el primer nivel de tratamiento de cualquier 

paciente pediátrico, ya que un adecuado estado nutricional es un pilar básico para su recuperación, especialmente en 

niños con patología digestiva. En algunos de ellos, niños con alergias alimentarias, con enfermedad celíaca, etc. “el 

alimento es su (único) medicamento”.

Evitar errores en la alimentación, tanto del niño sano como del niño enfermo, es por tanto, una obligación para todos 

aquellos implicados en la atención de niño, pediatras, gastroenterólogos, hepatólogos o expertos en nutrición infantil.

Este libro, coordinado por el Dr. Carlos Sierra, reúne una serie de recomendaciones prácticas en los aspectos más 

relevantes de la alimentación infantil que ayudarán tanto a padres como a profesionales, en beneficio de nuestros 

pequeños y futuros adultos.

Índice de capítulos (extracto)
1. Lactancia materna. 2. Fórmulas infantiles no especiales. 3. Errores en el manejo de las fórmulas especiales. 4. Alimentación del 

prematuro. 5. Errores en la alimentación complementaria. Qué dar, cuándo dar, cuánto dar, cómo dar. 6. Errores en la alimentación 

del preescolar y el escolar. 7. Alergia alimentaria. 8. Enfermedad celíaca. 9. Enfermedades crónicas no digestivas. 10. Alimentación 

del niño deportista. 11. Nutrición enteral. 12. Nutrición parenteral. 13. Influencia de los procesos tecnológicos en las características 

nutricionales de los alimentos infantiles. 14. Enfermedades crónicas digestivas. 15. Obesidad en adolescentes. 16. El agua en la ali-

mentación infantil. 17. Diarrea aguda. 18. Probióticos. 19. Prebióticos. 20. Mitos y fantasías en nutrición infantil.

Año de edición:  2014

Páginas:  240

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica

Peso: 585 g 
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ERRORES EN NUTRICIÓN INFANTIL
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Cada nueva edición refleja la inquietud de los autores por reflejar la experiencia del Hospital Vall d’Hebron en este 

campo y los constantes avances que se han ido produciendo en la nutrición pediátrica hospitalaria, una disciplina 

transversal y fundamental para el manejo de los pacientes pediátricos. Incluye nuevos capítulos sobre patologías que 

no habían sido abordadas anteriormente.

La asistencia pediátrica en los pacientes complejos requiere cada vez más un enfoque multidisciplinar y multiprofe-

sional claramente reflejado en esta guía con participación de especialistas pediátricos en gastroenterología, hepa-

tología, farmacia hospitalaria, cuidados intensivos, endocrinología, enfermedades infecciosas e inmunodeficiencias, 

nefrología, neonatología, neurología y oncohematología, así como en logopedia y foniatría, y diplomados en enfer-

mería y en nutrición y dietética.

En la edición participa el Comité de Nutrición Pediátrico del Hospital Materno Infantil Vall d’Hebron, destacando la 

importancia del personal sanitario que participa en cualquiera de los eslabones de la alimentación artificial pediátrica.

Esta nueva edición de la Guía de Nutrición Pediátrica Hospitalaria será realmente útil para el colectivo pediátrico, por 

su enfoque práctico, para mejorar la asistencia de los niños hospitalizados.

Índice de capítulos (extracto)
1. CONCEPTOS BÁSICOS NUTRICIONALES Y SU APLICACIÓN. 2. NUTRICIÓN PARENTERAL. 3. NUTRICIÓN ENTERAL. 4. NUTRICIÓN EN 

SITUACIONES ESPECÍFICAS. 5. COMPLEMENTOS ALIMENTICIOS. 6. APÉNDICES

Año de edición:  2022

Páginas:  336

Formato:  11 x 17 cm

Encuadernación:  Flexibook

Ilustraciones:  28

Peso: 390 g

ISBN: 978-84-18576-51-5
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Nueva Guía cuya finalidad principal es facilitar el conocimiento y la atención multidisciplinar de los niños que pade-

cen un trastorno ARFID en pediatría. 

Hasta hace unos años, para muchos profesionales esta patología era totalmente desconocida, por lo que no se diag-

nosticaba y, por lo tanto, tampoco se ofrecía un tratamiento adecuado. Este trastorno de la conducta alimentaria 

implica a un grupo diverso de profesionales: psiquiatras, psicólogos, enfermería de salud mental, logopedas, terapeu-

tas ocupacionales, pediatras especialistas en nutrición y dietistas. De ahí, la importancia de aunar los aspectos más 

importantes de cada área. Su conocimiento desde diferentes ámbitos nos va a permitir poder realizar un abordaje 

global del niño, tratando cada aspecto involucrado en su enfermedad.

Tras el aumento del diagnóstico de esta patología en los últimos años, hemos creído necesario elaborar esta Guía, para 

que sirva de apoyo en el cuidado de estos niños, tanto desde el ámbito de la sanidad primaria como de la hospitalaria 

y, así, conociendo las necesidades globales del niño y su familia, poder ofrecerles una mejor atención. 

Índice de capítulos (extracto)
1. Trastornos de la conducta alimentaria: actual clasificación diagnóstica. 2. Trastorno de evitación/restricción de la ingestión de 

alimentos: Actual clasificación diagnóstica y presentación clínica; Dimensiones psicopatológicas; Etiopatogenia; Comorbilidad; 

Epidemiología. 3. Evaluación nutricional del niño con trastorno de evitación/restricción de la ingestión de alimentos: Valoración 

nutricional; Historia clínica; Valoración de la ingesta; Valoración antropométrica; Exploración física; Pruebas complementarias; 4. 

Factores sensoriales en la aceptación de nuevos alimentos: Experiencias de exposición temprana; Hitos del desarrollo en la alimen-

tación: impacto en el desarrollo sensoriomotor del aparato estomatognático; Exploración sensorial del alimento y alteraciones del 

procesamiento sensorial; Características reológicas del procesado oral del alimento funcional; Evaluación logopédica en el ARFID. 

5. Tratamiento: Soporte nutricional; Intervención psicológica; Intervención familiar; Intervención logopédica; Programas de inter-

venciones y tipos de cocina. 6. Complicaciones: Estado nutricional; Síntomas digestivos; Afectación de la dinámica familiar; Calidad 

de vida. 6. Bibliografía.

Año de edición:         2023

Páginas:     50 
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Encuadernación: Rústica con solapas

Peso:  205 g
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La integración de la nutrición en la práctica clínica ofrece una herramienta valiosa para mejorar la atención y el 

pronóstico del paciente, particularmente en el entorno de cuidados críticos. La optimización del soporte nutricional 

ofrece un complemento seguro y simple a tratamientos más costosos y tecnológicamente desafiantes para estos 

pacientes.

Las consecuencias propias de la enfermedad de base, la respuesta inflamatoria, el daño tisular y las profundas im-

plicaciones metabólicas deben ser suficientemente conocidas por el pediatra intensivista para facilitar el diseño de 

un programa nutricional durante su estancia en la UCIP. La nutrición no es solo un cuidado tipo apoyo, sino que se 

reconoce que una terapia importante con nutrientes puede modular la enfermedad.

Este volumen proporciona directrices completas para el apoyo nutricional de pacientes pediátricos en estado crítico 

y es una lectura valiosa para médicos, enfermeras, dietistas y profesionales que trabajan en el entorno de cuidados 

críticos pediátricos.

Los autores representan un grupo multidisciplinario formado por médicos de cuidados críticos y gastroenterología y 

nutrición pediátricas, de reconocido prestigio y avalados por las Sociedades Españolas de Cuidados Intensivos Pediá-

tricos (SECIP) y de Gastroenterología, Hepatología y Nutrición Pediátricas (SEGHNP).

Índice de capítulos (extracto)
Sección 1. Nutrientes y alteraciones metabólicas en el niño críticamente enfermo. Sección 2. Métodos y técnicas de administración 

de soporte nutricional en el niño críticamente enfermo. Sección 3. Consideraciones relacionadas con la enfermedad. Sección 4. 

Inmunonutrición en cuidados intensivos. Anexos. I Descripción de las fases aguda y tardía tras la situación de estrés. II Visión general 

de los trastornos de la nutrición y las condiciones relacionadas con la nutrición en cuidados intensivos pediátricos. III Árbol diagnós-

tico de la desnutrición. IV Aspectos causantes de malnutrición en la enfermedad crítica. V Algoritmo práctico. Selección de fórmula 

enteral. VI Comprobación de la posición de las sondas nasogástricas. VII Recomendaciones de la Guía ESPEN de nutrición clínica en 

cuidados intensivos de febrero de 2019.

Año de edición:  2020 - Reimpresión 2022
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Este manuscrito ofrece una actualización práctica y agrupada de la atención nutricional del niño con enfermedad 

neurológica moderada-grave. Estos pacientes suelen tener una evolución crónica compleja con elevado riesgo de 

deterioro nutricional, que incluyen los trastornos en la alimentación como causa principal del déficit energético, junto 

con comorbilidades digestivas, respiratorias, ortopédicas, etc.

Desde un enfoque interdisciplinar su contenido da respuesta a los aspectos prácticos de la valoración clínica y nutricional 

(retos de la antropometría, micronutrientes y salud ósea), así como del soporte nutricional (cálculo de energía, recomen-

daciones, indicaciones de nutrición enteral, decisión de la implantación de gastrostomía y su manejo). Aborda en profun-

didad la disfagia orofaríngea, otros problemas digestivos y se incluyen contenidos sobre nutrición en cuidados paliativos 

y sobre valoración de la calidad de vida del niño y sus cuidadores. Para reforzar su enfoque práctico, cada capítulo incluye 

un caso clínico comentado. Incorpora códigos QR con acceso a diferentes contenidos, incluyendo vídeos. Finaliza con 

anexos sobre dietas de diferentes aportes calóricos y texturas y vademécum tanto de las fórmulas de nutrición enteral 

pediátricas como de los principales fármacos que pueden ser necesarios en el curso evolutivo de estos pacientes. 

Los diferentes capítulos están elaborados por autores con gran experiencia clínica y de investigación en los diferentes 

aspectos que se tratan (pediatras gastroenterólogos, nutricionistas, neuropediatras, logopedas y psicólogos).

Índice de capítulos (extracto)
1. Principales comorbilidades nutricionales y digestivas de los niños con enfermedades neurológicas. Perspectiva global. 2. Valora-

ción del desarrollo y estado nutricional del niño con enfermedad neurológica. Retos de la valoración antropométrica. 3. Cálculo 

de requerimientos de energía, nutrientes y líquidos de los niños con enfermedades neurológicas. 4. Seguimiento nutricional del 

niño con enfermedad neurológica: parámetros de laboratorio y valoración del estado de micronutrientes. Repercusión nutricional 

de dietas restrictivas. 5. Salud ósea en los niños con enfermedad neurológica. 6. Problemas de alimentación y disfagia orofaríngea 

en el paciente con enfermedad neurológica. 7. Avances en la intervención logopédica. Nuevas tecnologías aplicadas en el paciente 

pediátrico con afectación neurológica. 8. Trastornos gastrointestinales y otros trastornos frecuentemente asociados. 9. Soporte 

nutricional. Indicaciones. Asesoramiento dietético. Nutrición enteral domiciliaria. Cuidados de las gastrostomías. 10. Atención nutri-

cional en cuidados paliativos de niños con enfermedad neurológica grave. 11. Aspectos psicosociales y calidad de vida en niños con 

enfermedades neurológicas y en sus cuidadores. Anexos.
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Muchos han sido los avances en Neonatología en cuanto supervivencia y reducción de secuelas, pero en gran parte 

todos estos avances han tenido como común denominador un mejor conocimiento y aplicación práctica de la ali-

mentación y nutrición en los neonatos.

Hoy se conocen mejor los beneficios de mantener y potenciar la lactancia materna propia desde el mismo momento 

del nacimiento, y cómo esta es la mejor forma de reducir muchos de los riesgos relacionados con la prematuridad 

y algunas de sus consecuencias. Aún más, la posibilidad de administrar leche donada de otra madre a un recién na-

cido que no puede recibir la de su propia madre permite una alimentación más personalizada, junto a la necesaria 

suplementación de nutrientes en algunos casos. El tiempo y la investigación futura orientará aún mejor hacia una 

planificación de alimentación que ayude a superar los momentos más delicados y críticos de la vida de estos peque-

ños pacientes.

Llevar los conocimientos basados en la evidencia a la práctica clínica es una obligación, por lo que este libro aporta la 

mejor evidencia para que la práctica clínica se adapte a ella en beneficio de los neonatos.

Índice de capítulos (extracto)
1. Lactancia materna: beneficios, análisis y composición de la leche materna, fortificación y estrategias de apoyo a la lactancia. 2. Le-

che materna donada: beneficios e indicaciones. 3. Preparados para lactantes, fórmulas especiales y fórmulas de prematuro. 4. Inicio 

de la alimentación enteral. 5. Ritmo de incremento de la nutrición enteral en recién nacidos de muy bajo peso. 6. Cómo favorecer el 

paso de nutrición enteral por sonda a alimentación oral. 7. Manejo de la intolerancia alimentaria. 8. Suplementos nutricionales en 

el neonato y en los primeros meses de vida. 9. Valoración del estado nutricional en el neonato. 10. Nutrición en el niño con retraso 

del crecimiento intrauterino. 11. Nutrición en el neonato con patología gastrointestinal. 12. Nutrición en el neonato con cardiopatía 

congénita. 13. Manejo de la nutrición enteral en el neonato con patología neurológica. 14. Nutrición tras el alta hospitalaria.
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El Grupo de Nutrición de la SENeo ofrece en esta obra recomendaciones para la nutrición enteral y parenteral en 

recién nacidos prematuros con peso inferior a 1.500 g y/o ≤ 32 semanas de edad gestacional. 

Con esta obra, el Grupo de Nutrición de la Sociedad Española de Neonatología, ofrece unas guías prácticas, a fin de 

uniformar la nutrición neonatal de los neonatos prematuros, al constatar los diferentes criterios que existían en las 

unidades neonatales. El libro se apoya en la revisión sistemática de las principales evidencias científicas actualmente 

existentes, de utilidad en la práctica clínica diaria del neonatólogo.

Los anexos incluyen las tablas de crecimiento fetal y posnatal y explicaciones detalladas sobre cómo prescribir la leche 

de banco y registrar correctamente su dispensación. Otro aspecto notorio es la posibilidad de acceder a través de 

Internet a los originales de las curvas de crecimiento de referencia, ya que sus direcciones son reseñadas en el texto. 

Las referencias bibliográficas, con excepción de las históricas, son todas de los últimos 10 años.

Índice de capítulos (extracto)
Prólogo. Presentación. Metodología. Antecedentes. Justificación. Nutrición enteral. Nutrición parenteral. Anexos: I. Tablas de cre-

cimiento fetal (Fenton 2003). II. Tablas de crecimiento postnatal desde la 40 semanas de edad gestacional corregida a los 6 meses 

de edad (WHO Multicentre Growth Reference Study). III. Procedimiento de solicitud de leche de banco. IV. Prescripción de leche de 

banco. V. Registro de dispensación de leche de banco. VI. Consentimiento informado para dispensación de leche de banco. VII. Hoja 

informativa para recepción de leche donada. Bibliografía.
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Este libro ofrece una correcta y avanzada visión de las bases y de las tendencias presentes de la obesidad pediátrica 

con una orientación que incluye la práctica preventiva a diversos niveles de este creciente problema para niños y 

adolescentes.

La obesidad infantil se considera una verdadera pandemia a nivel mundial, de gran avance epidemiológico, con un 

23% de niños con sobrepeso y un 18% con obesidad. Es además causa de las principales enfermedades no trasmisi-

bles, como la patología cardiovascular, la diabetes e incluso las neoplasias, entre otras, como problemas psicológicos 

y respiratorios. Son numerosos los factores genéticos, epigenéticos y ambientales que intervienen en su producción.

El autor disecciona la etiopatogenia, la clínica, el diagnóstico, la prevención y el tratamiento de la obesidad infantil, 

apoyándose en su amplia experiencia asistencial y prolongada labor de laboratorio, así como en una bibliografía bien 

seleccionada.

Índice de capítulos (extracto)
Prólogo de Manuel Cruz Hernández. Foreword de Naveen Thacker (International Pediatric Association). Prefacio. 1. Introducción y 

concepto. 2. Epidemiología. 3. Factores etiológicos. 4. Patogénesis. 5. Clínica. 6. Estados comórbidos de la obesidad pediátrica. 7. Evo-

lución (trayectorias del IMC) y pronóstico de la obesidad pediátrica. 8. Prevención. 9. Tratamiento general de la obesidad pediátrica. 

10. Obesidad pediátrica. ¿Dónde estamos ahora?

Año de edición:  2020

Páginas:  282

Formato:  19 x 25 cm 

Encuadernación:  Rústica con solapas

Ilustraciones: 59

Peso: 710 g

ISBN: 978-84-17844-12-7

OBESIDAD INFANTIL

Manuel Moya
Catedrático Emérito de Pediatría. Universidad Miguel Hernández. 

Campus de San Juan. Alicante.  

Miembro de la International Pediatric Association (IPA) en 1990 a 

través del entonces llamado Expert Committee on Nutrition y al 

Standing Committe de IPA durante el periodo 2001- 2007 y, como 

tal, pasó a formar parte del Nutrition Panel y del Global Alliance 

Policy Group for Obesity Prevention, bajo los auspicios de la WHO, y 

finalmente como Presidente del Technical Advisory Group on Nutrition. 

Miembro de FAO Food Security and Nutrition Forum desde 2016.



Pediatría - Nutrición

169Pediatría - Nutrición

Es un hecho que la sociedad actual, en particular la que nos toca vivir en nuestro país y entorno cercano, no se ali-

menta de una manera correcta. La principal preocupación es la alimentación de nuestros niños, adolescentes y jóve-

nes, puesto que van a ser el futuro próximo que dirigirá la sociedad y para ello debería tener unas pautas alimentarias 

lo más correctas posibles. Para ello, la labor primera y fundamental aparece en la familia, donde hay que desterrar el 

famoso ambiente obesogénico. En segundo término, aparece en las primeras etapas escolares la alimentación que 

reciben estos niños en el colegio o en su centro de estudio en general.

Esta obra será una herramienta de enorme utilidad para ayudar a los comedores escolares y de centros educativos, en 

su tarea cotidiana para que su organización y menús sean los más correctos, idóneos y saludables.

Al repasar el índice de la obra destaca la profesionalidad y calidad científica de todos los autores, lo que proporciona 

una confianza plena en el tratamiento de los contenidos así como en el rigor de una obra en la que, además, destacan 

su practicidad y posibilidad de aplicación.

El objetivo principal de este libro es servir para que los que se dedican a la alimentación escolar tengan una referen-

cia contrastada y fiable en la que basar su trabajo cotidiano; trabajo que ayudará a que las generaciones venideras 

alcancen más fácilmente un objetivo prioritario: COMER CADA VEZ MÁS SANO Y MEJOR.

Índice de capítulos (extracto)
1. Introducción. Breve historia de la alimentación y la nutrición en los colegios españoles. Recursos y currículo. 2. Comer en la escuela: 

una aproximación etnográfica. 3. La nutrición y el comedor: su importancia contrastada sobre el rendimiento escolar. 4. La nutrición 

y el comedor: su influencia sobre la salud actual y futura de los escolares. 5. Un reto actual: la prevención activa de la obesidad y 

el comedor escolar. 6. Los diferentes tipos de bebidas en el ámbito escolar. 7. Atención de escolares con diferentes patologías en el 

comedor: dislipemias, enfermedades metabólicas hereditarias, alergias alimentarias, diabetes infantil. 8. Atención de escolares con di-

ferentes patologías en el comedor: celiaquía, alergia al látex y síndrome de Prader-Willi. 9. Recomendaciones nutricionales actuales y 

directrices para los comedores escolares. 10. Los programas de alimentación escolar (PAE) en América Latina y el Caribe. 11. Experiencia 

de la implantación de un sistema de calidad en un comedor escolar. 12. Comer bien en la escuela. La gastronomía y su papel en la 

mejora de la nutrición. 13. La leche en la alimentación escolar. 14. Segunda Encuesta Nacional sobre comedores escolares.
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El conocimiento de las innumerables funciones de la microbiota intestinal, han llevado al estudio de su composición 

y a establecer los beneficios que puede tener para mantener la salud, tratar enfermedades o mejorar la calidad de 

vida de los seres vivos. Un aspecto importante es el efecto de determinadas cepas sobre el huésped ya que no todos 

los componentes de la microbiota juegan el mismo papel. A lo largo del libro se actualizan los conocimientos sobre la 

composición de la microbiota intestinal y la historia del conocimiento sobre la misma. También se expone la posible 

iatrogenia inducida por la administración de microorganismos vivos, los Probióticos.

Lactobacillus reuteri es una bacteria con especiales características y cuya presencia en el intestino puede mejorar 

determinados cuadros clínicos en niños y adultos. Se ha mostrado útil en el tratamiento del cólico del lactante y en 

el niño con regurgitaciones o diarrea.

En esta monografía se tratan extensamente aspectos relacionados con la utilidad terapéutica de estas cepas de 

lactobacilos y se estudian las distintas enfermedades en las que puede aportar efectos terapéuticos. Finaliza esta 

obra exponiendo las líneas de investigación que están actualmente en marcha con estas cepas de lactobacilos. Se ha 

contado, para el desarrollo de los diferentes capítulos, con autores de reconocido prestigio.

Índice de capítulos (extracto)
La microbiota intestinal. Concepto de probiótico. Repercusión de la administración de probióticos en la microbiota intestinal. Histo-

ria de los probióticos. Biología molecular. Seguridad y administración. Aplicación en medicina. Diferentes probióticos, diferente utili-

dad. Identificación y viabilidad de Lactobacillus. Historia, descripción y particularidad de Lactobacillus reuteri protectis. Mecanismo 

de acción. Influencia sobre la flora intestinal del niño. Aplicaciones en gastroenterología pediátrica. Evidencia científica. Experiencia 

clínica en infección por H. pylori, cólicos, reflujo gastroesofágico y diarrea. Otras áreas de interés: Probióticos y fibrosis quística; Uso 

en recién nacidos; Nuevas líneas de investigación con Lactobacillus reuteri Protectis.
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Los miembros bacterianos de la microflora autóctona existente pueden ser modulados por la diferente composición 

de los nutrientes ingeridos. Las evidencias disponibles demuestran que la administración de probióticos puede reesta-

blecer el equilibrio de la flora intestinal. También hay evidencias que sugieren que los probióticos pueden considerarse 

seguros en recién nacidos de muy bajo peso al nacer y son bien tolerados.

La suplementación con probióticos en recién nacidos de muy bajo peso puede mejorar los síntomas relacionados con 

crisis de llanto y la sensación de bienestar del recién nacido. Los estudios sobre probióticos en prematuros y recién 

nacidos de muy bajo peso se basan hasta el momento actual, fundamentalmente, en su papel en la prevención de la 

enterocolitis necrótica y subsecuente mortalidad de estos niños.

El Grupo de Nutrición y Metabolismo Neonatal de la SENeo considera que el uso de probióticos debería tenerse en 

cuenta en el prematuro ≤ 32 semanas de gestación y/o < 1.500 gramos, incluidos los menores de 1.000 gramos; si 

bien su uso en especial en los recién nacidos con menos de 1.000 g debe someterse a una estrecha monitorización.

Índice de capítulos (extracto)
1. Antecedentes. 2. La leche humana como un simbiótico natural. 3. Probióticos, características microbiológicas. 4. Metodología. 

5. Efectos de los probióticos en recién nacidos de muy bajo peso. Valoración riesgo-beneficio. ¿Por qué es importante seleccionar la 

cepa? Probióticos y enterocolitis necrótica. 6. Referencias.
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La nutrición en el periodo postnatal es un aspecto importante de los cuidados del niño hospitalizado, pero aún lo es 

más tras el alta hospitalaria y en los meses que siguen, donde aspectos como el momento de modificación de la dieta, 

el contenido en micro y macronutrientes de la dieta o el ritmo óptimo de crecimiento del lactante podrían no estar 

suficientemente protocolizados. 

En el periodo posterior al alta hospitalaria, el objetivo es conseguir una ingesta de nutrientes adecuada para lograr y 

mantener el catch-up del crecimiento, que se verificará usando tablas de crecimiento para lactantes a término y edad 

gestacional corregida durante los dos primeros años de edad.

Las estrategias nutricionales suponen contar con un soporte nutricional adecuado durante todo el periodo de cre-

cimiento compensatorio, dado que el primer año de vida es clave para la recuperación nutricional, y que los reque-

rimientos son mayores en los recién nacidos con déficits nutricionales previos, como es el caso del recién nacido 

prematuro de muy bajo peso, donde la subnutrición habitualmente observada en el momento del alta hospitalaria 

puede ocasionar problemas neurológicos y metabólicos futuros.

Índice de capítulos (extracto)
Bases generales de la nutrición tras el alta hospitalaria del recién nacido de muy bajo peso. Recomendaciones de nutrición en recién 

nacidos prematuros de muy bajo peso desde el alta hasta los 2 años de edad. Requerimientos de hidratos de carbono, proteicos y 

lipídicos en recién nacidos de muy bajo peso hasta los 2 años de edad. Nutrición del RNMBP en situaciones especiales. Necesidades 

y uso de micronutrientes. Metabolismo fosfo-cálcico en el periodo neonatal. Osteopenia del prematuro. Requerimientos vitamínicos 

y necesidades de suplementación hasta los 2 años. Utilidad de los probióticos en RNMBP. Metabolismo y requerimientos de ácidos 

grasos esenciales. Consecuencias metabólicas y cardiovasculares para la edad adulta del parto prematuro. Nutrición y neurodesa-

rrollo.
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El espectacular avance de la pediatría en los últimos años ha hecho que cada vez sea más frecuente la necesidad de 

soporte nutricional de un número creciente de niños con patologías complejas, muchas veces en pacientes pluripa-

tológicos, en los que se plantean nuevos abordajes multidisciplinares. Por otra parte, este tipo de paciente complejo 

tiene una mayor esperanza de vida y se añaden a la enfermedad otras situaciones fisiológicas como la pubertad con 

requerimientos nutricionales y vitales adicionales.

En muchas ocasiones, formaremos parte de equipos interdisciplinares en consultas de transición en los que será 

necesario realizar un abordaje distinto al que normalmente enfocamos desde pediatría. Será necesario conocer las 

distintas necesidades nutricionales y los productos disponibles en el mercado para el soporte nutricional.

La estructura de los casos clínicos ha querido ajustarse a la actitud terapéutica habitual en nuestra práctica clíni-

ca con la presentación de un problema nutricional, una evaluación nutricional completa, un abordaje nutricional 

personalizado basado en la experiencia y la evidencia científica y, por último, una valoración de la evolución tras la 

implantación de nuestra estrategia.

Índice de capítulos (extracto)
1. Importancia del cribado en el paciente con riesgo nutricional. 2. Tratamiento nutricional en el paciente neurológico sin alteración de 

la seguridad de la deglución. 3. Tratamiento nutricional en el paciente neurológico con alteración de la seguridad de la deglución. 4. 

Nutrición en el niño con enfermedad neuromuscular. 5. Abordaje nutricional del cardiópata con APLV no IgE mediada en el periodo pre-

quirúrgico. 6. Tratamiento nutricional en el niño mayor con cardiopatía congénita compleja. 7. Abordaje nutricional del niño quemado. 

8. Nutrición enteral en el niño crítico politraumatizado. 9. Tratamiento nutricional en el niño con síndrome inflamatorio multisistémico 

pediátrico por COVID-19 (MIS-C). 10. Tratamiento nutricional en el adolescente con trastorno del comportamiento alimentario. 11. 

Tratamiento nutricional en el niño con trastorno de la conducta alimentaria por evitación/restricción. 12. Tratamiento nutricional en 

el paciente con alergia alimentaria múltiple. 13. Nutrición en el niño con enfermedad renal crónica. 14. Tratamiento nutricional en el 

paciente oncológico. 15. Tratamiento nutricional en el paciente tras trasplante de precursores hematopoyéticos. 16. Tratamiento nutri-

cional en el paciente con fibrosis quística: neonato con íleo meconial y proctocolitis alérgica. 17. Tratamiento nutricional en el paciente 

con neumopatía severa. 18. Tratamiento nutricional en el paciente con error congénito del metabolismo: el caso de la fenilcetonuria. 19. 

Rechazo de unos padres a la nutrición enteral para su hijo. Aspectos éticos del soporte nutricional enteral en el niño.
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Este manual práctico incluye, de modo ordenado, todas las herramientas necesarias para ser utilizadas de modo 

rutinario en la práctica clínica de nutrición infantil. El GETNI (Grupo Español de Trabajo en Nutrición Infantil), junto 

a otros especialistas colaboradores, plasman en este libro su experiencia, para conseguir un resultado práctico e in-

teresante para el pediatra.

Va dedicado a los pediatras en formación y a todos aquellos que deben programar una terapéutica nutricional a sus 

pacientes. Aunque lo ideal sería que la terapéutica nutricional pediátrica fuera instaurada por profesionales de una 

Unidad de Nutrición Infantil, no todos los hospitales cuentan con ella y, muchas veces, las existentes son Unidades 

con escaso personal que no pueden cubrir las necesidades de todos los pacientes hospitalizados.

Este libro representa una herramienta de valoración nutricional útil para todos los pediatras hospitalarios y para el 

pediatra de Atención Primaria, porque la valoración del estado nutricional debe ser conocida y, aunque sea parcial-

mente, puesta en práctica, porque es necesaria la detección precoz de los pacientes malnutridos o con riesgo de 

malnutrición.

Su objetivo es ofrecer un mejor conocimiento general de las herramientas para conseguir un buen diseño de la tera-

péutica nutricional.

Índice de capítulos (extracto)
Prólogo. Introducción. Valoración clínica del estado nutricional. Valoración del crecimiento: antropometría. Valoración de la com-

posición corporal. Valoración del gasto energético. Valoración de requerimiento nitrogenado. Valoración de la ingesta. Balance 

energético-proteico. Cribado nutricional en el paciente hospitalizado. Valoración nutricional en el neonato y prematuro. Valoración 

nutricional en situaciones especiales. Valoración nutricional en pediatría de Atención Primaria. Recursos web útiles en valoración 

nutricional. Índice de materias.
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Desde la primera edición de este tratado, se remarca la especificidad de las patologías hemato-oncológicas del niño frente a las 

de los adultos. Los niños con estas patologías deben ser tratados por unidades multidisciplinares, en las que pediatras, 

inmunólogos, genetistas, anatomopatólogos, radioterapeutas, intensivistas y personal de enfermería contribuyan a 

proporcionar una asistencia integral.

En esta nueva edición, destaca el Registro Nacional de Tumores Infantiles que permite conocer la incidencia de estas 

patologías y los resultados terapéuticos. Además, la participación en ensayos y protocolos diagnóstico-terapéuticos 

internacionales se ha intensificado enormemente en los últimos diez años. 

Se dedica especial atención a las nuevas dianas terapéuticas ya disponibles que van a ir reemplazando a la quimio-

terapia convencional. Se enfatiza la importancia de los factores diagnósticos y pronósticos genéticos y moleculares, 

incorporados ya a los actuales protocolos. Finalmente se aborda más extensamente la terapia de soporte, valorando 

los efectos secundarios, con objeto de prevenirlos y minimizarlos, para garantizar a los pacientes un desarrollo y una 

vida adulta satisfactoria y plena.

Índice de capítulos (extracto)
PARTE I. HEMATOLOGÍA. 1. Fisiología de la hematopoyesis. 2. Hematología neonatal. 3. Bases moleculares de los sd. congénitos con fallo de médula ósea y sd. relacio-

nados. 4. Anemia aplásica congénita. Sd. de fracaso medular congénito. 5. Aplasias medulares adquiridas. 6. Eritroblastopenias adquiridas. Aplasia pura de serie roja. 
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Este libro nace de la experiencia acumulada de los autores durante dos décadas en los Cursos de Doctorado “Rela-

ciones entre Pediatría y Psiquiatría” de la Universidad de Alcalá. A lo largo de estos años han ido desarrollando las 

diversas facetas de la patología psicosocial en las primeras décadas de la vida.

Cuenta con la colaboración de pediatras, que abordan conjuntamente con los psiquiatras infantiles el desarrollo de los 

diferentes temas. Este volumen es un resumen cuidadosamente elaborado de ese trabajo en común.

La obra tiene como objetivo mejorar el conocimiento de los factores psicopatológicos implícitos en la práctica de la 

medicina pediátrica. La importancia que los signos psicopatológicos precoces tienen como anticipo de lo que puede 

ser la patología en la edad adulta, resalta la utilidad de esta obra.

La obra está primordialmente dedicada a los pediatras, que a lo largo de su práctica clínica se encuentran con proble-

mas psíquicos en sus pacientes que ellos han de ser los primeros en detectar y orientar. Puede ser también de utilidad 

para médicos de familia y otros profesionales sanitarios implicados en la atención a niños y adolescentes, sobre todo 

para el médico de cabecera de cara a la prevención y detección de conductas de riesgo. 

Índice de capítulos (extracto)
ASPECTOS GENERALES. Introducción. Signos de alerta en psicopatología infantil. Reacciones psíquicas del niño ante la enfermedad. 

El estrés en el niño. El niño ante la muerte. Problemas sociales y pediatría: hacia la igualdad en la salud infanto-juvenil. ENFERME-

DADES ORGÁNICAS CON ESPECIAL INCIDENCIA PSICOSOCIAL. Aspectos psicosociales de la diabetes. Aspectos psicosociales en la 

fibrosis quística. Aspectos clínicos y psicosociales del SIDA en niños. Aspectos psicosociales del cáncer en la infancia. Los trasplantes 

de órganos y tejidos y su impacto psicosocial. PATOLOGÍA PSIQUIÁTRICA. Trastornos generalizados del desarrollo. La depresión 

infanto-juvenil. La esquizofrenia infanto-juvenil. La epilepsia en el niño. Trastornos de la conducta alimentaria: anorexia y bulimia. 

El síndrome de déficit de atención con hiperactividad. NUEVAS PATOLOGÍAS. La sexualidad en el niño y adolescente. Adicciones a 

las nuevas formas lúdicas. Drogodependencias en la infancia y la adolescencia. Negligencia y malos tratos infantiles. Síndrome de 

Munchausen por poderes. El acoso escolar. TRATAMIENTOS. Aspectos psicológicos de la intervención clínica en niños y adolescentes. 

Tratamiento en psiquiatría del niño y del adolescente. Psicofarmacología pediátrica.
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Este libro va dirigido a un público muy amplio y heterogéneo: familias, padres, estudiantes y todo aquél al que le 

interese acercarse al apasionante mundo del desarrollo infantil, la Psicomotricidad y el juego libre.

La Psicomotricidad, entendida desde nuestro punto de vista, tiene en cuenta a la persona como un ser global, en el 

que cuerpo y la mente están completamente unidos y responden al unísono. El desarrollo del niño se produce a través 

del movimiento, la acción, el juego, la comunicación, la confianza y el placer de actuar. Actuar es pensar. Esta es la 

aportación más exhaustiva de la Psicomotricidad Vivencial-Relacional, y está enfocada a prestar ayuda a niños de 0 

a 7 años (aproximadamente).

Se describe de forma minuciosa el método y las bases de actuación de Bernard Aucouturier (y otros autores afines) 

y se aportan casos reales tratados en la clínica de la autora: niños con alteraciones de la conducta –trastornos muy 

comunes en nuestra sociedad– y de carácter más o menos leve –niños agresivos, enuresis, dificultades de integración, 

falta de límites...–. Y niños con problemáticas más graves, como ceguera, parálisis cerebral, mutismo selectivo o defi-

ciencia visual acompañada de anorexia.

En este volumen se pone en evidencia la importancia del juego libre en la consecución de una autoestima saludable, 

en la construcción de la personalidad y en el desarrollo global del ser, desde el punto de vista motor, cognitivo y 

emocional.
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Este libro demuestra que la endoscopia de las vías aéreas superiores e inferiores forma parte de la práctica habitual 

de las unidades de neumología pediátrica, permitiendo, además, la realización de una serie de investigaciones de la-

boratorio que aportan información indispensable en el diagnóstico y tratamiento de muchas patologías respiratorias. 

En sus páginas se abordan ambos procedimientos broncoscópicos, tanto rígido como flexible, así como sus técnicas 

complementarias. El libro se compone de dos secciones, la primera dedicada íntegramente a los fundamentos de la 

broncoscopia pediátrica; la segunda trata de técnicas especiales a realizar en patologías específicas –inmunodeficien-

cias, fibrosis quística, o alteraciones de la deglución entre otras–, así como de procesos intervencionistas. También se 

incluyen capítulos dedicados a los requerimientos de una sala de endoscopia y al cuidado del instrumental. Finalmen-

te, cada capítulo concluye con la correspondiente bibliografía de referencia.

Como novedad, se incluyen numerosas imágenes y grabaciones en soporte digital CD-ROM de los procedimientos 

referidos.

En la elaboración de la obra participan más de 60 especialistas, líderes en sus respectivas áreas, demostrando que una 

activa colaboración entre profesionales ayuda a obtener resultados de alto nivel.
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SECCIÓN I. Historia de la broncoscopia. Anatomía de las vías aéreas. Instrumentación, indicaciones, complicaciones y procedimientos 

más frecuentes. SECCIÓN II. Técnicas especiales en broncoscopia pediátrica. Procedimientos intervencionistas. Material adicional 

CD-ROM.

Año de edición: 2015

Páginas: 312

Formato: 17 x 24 cm

Encuadernación: Rústica

 Incluye CD-ROM

Ilustraciones: 263

Peso: 790 g

ISBN: 978-84-15950-97-4

Francisco Javier Pérez Frías
Catedrático de Pediatría de la Facultad de Medicina. Universidad de 

Málaga. Sección de Neumología Infantil y Fibrosis Quística.  

UGC de Pediatría. Hospital Regional Universitario. Málaga.

Estela Pérez Ruiz 
Profesora Asociada de Pediatría. Universidad de Málaga.  

Sección de Neumología Infantil y Fibrosis Quística. UGC de Pediatría. 

Hospital Regional Universitario. Málaga.

Pilar Caro Aguilera
Profesora Asociada de Pediatría. Universidad de Málaga.  

Sección de Neumología Infantil y Fibrosis Quística. UGC de Pediatría, 

Hospital Regional Universitario. Málaga.

BRONCOSCOPIA PEDIÁTRICA Y TÉCNICAS ASOCIADAS

Pediatría - Respiratorio



Pediatría - Respiratorio

179

TRATADO DE NEUMOLOGÍA INFANTIL  2ª edición

Nicolás Cobos
Unidad de Neumología Pediátrica y Fibrosis Quística.  

Hospital Universitari Vall d’Hebron. Barcelona.

Eduardo G. Pérez-Yarza 
Jefe de Servicio de Pediatría. Unidad de Neumología Infantil.  

Servicio de Pediatría. Hospital Donostia. San Sebastián.

Año de edición:  2009

Páginas:  1.136

Formato:  22 x 29 cm

Encuadernación:  Tapa dura

Ilustraciones: 480

Peso:  2.832 g

ISBN:  978-84-8473-719-3

Esta nueva edición del Tratado de Neumología Infantil, que se ha convertido en libro de referencia para el estudio de 

las enfermedades respiratorias del niño, mantiene su objetivo de interesar, mantener e informar sobre los aspectos 

más importantes de esta especialidad a pediatras y neumólogos pediatras.

Las enfermedades respiratorias tienen en la infancia una gran importancia. Su prevalencia es enorme y constituyen 

uno de los motivos más frecuentes de consulta. Su trascendencia también es grande por el absentismo escolar que 

producen, así como por los recursos sanitarios que consumen.

La neumología pediátrica avanza y evoluciona continuamente en el contexto de subespecialidad pediátrica. Las in-

fecciones respiratorias, el asma, el lactante con sibilancias, la patología respiratoria crónica del recién nacido, las 

enfermedades inmunológicas, las patologías digestivas con participación respiratoria, la genética molecular, etc., em-

pujan constantemente esta especialidad. Los cambios que se producen en estos y otros muchos ámbitos, se traducen 

indudablemente en cambios que afectan al aparato respiratorio del niño. Son, por lo tanto, muchos los factores que 

justifican esta segunda edición.

Todos los capítulos han sido revisados y puede considerarse que se ha realizado una verdadera actualización de cada 

uno de los temas. 

Índice de capítulos (extracto)
Sección 1. Introducción. Sección 2. Procedimientos diagnósticos. Sección 3. Malformaciones del aparato respiratorio. Sección 4. 

Patología respiratoria en el neonato. Sección 5. Infecciones respiratorias. Sección 6. Síndromes de aspiración-inhalación. Sección 7. 

Asma. Sección 8. Fibrosis quística. Sección 9. Patología inmunológica del pulmón. Sección 10. Patología vascular del pulmón. Sección 

11. Patología de la pleura y del mediastino. Sección 12. Otras patologías. Sección 13. Procedimientos terapéuticos. Índice temático.
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La formación general pediátrica se orienta al desarrollo pondero-estatural de los niños, a la nutrición y a las patolo-

gías digestivas y respiratorias. Pero los niños presentan problemas ortopédicos, congénitos o adquiridos, que si el pe-

diatra no es capaz de detectar difícilmente se pueden tratar. Un diagnóstico precoz evita dificultades del tratamiento 

y las secuelas que puede suponer un diagnóstico tardío. Además, permite la reducción de patología innecesaria en 

las consultas de ortopedia infantil. El tratamiento específico corresponde al especialista, pero el conocimiento que 

permite dirigir el paciente al especialista es competencia del pediatra, por lo que es trascendental su formación.

El libro describe varios casos clínicos frecuentes y continúa planteando varias preguntas clínicas que van encontrando 

respuesta a medida que se desarrolla el capítulo, con especial énfasis en el diagnóstico diferencial. Se incluyen imáge-

nes (signos exploratorios, radiografías) de muy buena calidad que complementan al texto; y algoritmos diagnósticos 

sumamente didácticos y prácticos.

Los 25 temas incluidos dan respuesta a más del 90% de los pacientes que consultan por un problema ortopédico en la 

consulta de pediatría. El libro está estructurado en diferentes áreas, abarcando desde los procesos inflamatorios hasta 

los diagnósticos radiológicos, además de los problemas propiamente ortopédicos. Han colaborado traumatólogos, 

radiólogos y un reumatólogo con gran experiencia. Introducir los problemas comunes de la ortopedia pediátrica para 

los residentes es esencial en la eficacia de los tratamientos y este libro conduce al diagnóstico clínico y al diagnóstico 

diferencial de los procesos de una manera didáctica muy atractiva para el estudio. 

Índice de capítulos (extracto)
Dolor musculoesquelético no traumático. INFECCIONES. Infecciones osteoarticulares. NEURO-ORTOPEDIA. Manejo de la parálisis 

cerebral infantil en pediatría. CADERA PEDIÁTRICA. Cojera y alteraciones de la deambulación. Alteración de la marcha (in-toeing). 

Displasia del desarrollo de la cadera. Enfermedad de Legg-Calvé-Perthes. Epifisiolisis femoral proximal. MIEMBRO INFERIOR. Ro-

dilla dolorosa: condromalacia y menisco discoide. Desviaciones angulares de los miembros inferiores. Discrepancia de longitud de 

miembros inferiores. PIE. Patología del pie en el recién nacido. Pie plano. Pie cavo. Marcha de puntillas. Deformidades del antepié. 

MIEMBRO SUPERIOR. Sindactilia y otras alteraciones de los dedos. Pulgar en resorte y otras deformidades del pulgar. COLUMNA. 

Tortícolis muscular congénita. Dolor de espalda. Escoliosis. Hipercifosis. TUMORES. Semiología de la lesión ósea. Tumores benignos y 

lesiones pseudotumorales en la infancia. Tumores óseos malignos.
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En situaciones de catástrofe estamos ante un problema de SALUD, que necesita un enfoque integral y la colaboración 

entre diferentes organizaciones y estamentos para su resolución, resaltando la importancia de una buena planifica-

ción en la actuación ante desastres.

La vulnerabilidad y dependencia de la población pediátrica hacen que deba tener un tratamiento especial. Los recur-

sos necesarios para el cuidado de recién nacidos, lactantes y niños ante una catástrofe son limitados y no siempre 

adecuadamente distribuidos. El análisis de los riesgos y peligros, y la preparación y planificación de los planes de las 

catástrofes será fundamental para minimizar el número de fallecidos o lesionados.

La atención sanitaria se basa en una sólida red asistencial, de centros de salud, servicios de urgencias y hospitales, 

sistemas de transporte sanitario y agencias de salud pública, con el objetivo de atender al mayor número de víctimas 

posibles, con la mayor rapidez y con las mejores condiciones asistenciales. La planificación, activación y puesta en 

marcha de un plan de catástrofes en los Servicios de Urgencias Pediátricos (SUP) y hospitales es una prioridad.

El presente manual pretende ser una herramienta que permita a los SUP elaborar un Plan de Catástrofes. Se trata por 

tanto de un conjunto de recomendaciones generales, que deberán ser adaptadas a las características propias de cada 

servicio y hospital.

Índice de capítulos (extracto)
A. INTRODUCCIÓN. B. FASE PREVIA A LA CATÁSTROFE: GUÍA PARA LA ELABORACIÓN DEL PLAN. C. FASE DE ACTIVACIÓN DEL PLAN. D. 

FASE DE RESPUESTA Y DE REORGANIZACIÓN DE LA ACTIVIDAD EN URGENCIAS. E. FASE DE DESACTIVACIÓN. CUÁNDO DESACTIVAR 

EL PLAN. F. OTROS ASPECTOS. G. ANEXOS. Nivel I/alarma verde. Nivel II/alarma amarilla. Nivel III/alarma roja. Fichas de funciones. 

Check-list de activación del PCE. Check-list de los integrantes del Comité de Emergencias. H. BIBLIOGRAFÍA. I. PÁGINAS WEB DE 

INTERÉS.
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El maltrato infantil es, tanto desde el punto de vista cuantitativo como cualitativo, un grave problema de salud de 

permanente actualidad. La problemática derivada del maltrato en sus diversas formas exige conocimientos clínicos de 

muy diversa complejidad. Se intuye que solamente se detecta un pequeño porcentaje de casos de maltrato infantil. La 

identificación, cuanto más precoz mejor, es la opción preferente, dado que, si no es atajado, sus importantes secuelas 

afectarán tanto al desarrollo individual como colectivo.

Los objetivos específicos de esta obra son entregar elementos teóricos, prácticos y legales para la comprensión in-

tegral del maltrato infantil, así como los elementos que permitan la detección temprana del maltrato, su cese y la 

protección de las víctimas. También facilitar el aprovechamiento de las estructuras y programas de intervención para 

la atención precoz y coordinada del menor maltratado o en situación de riesgo, valorando la importancia del trabajo 

multidisciplinar.

Este libro es de interés para médicos, personal de enfermería, matronas, trabajadores sociales, psicólogos y técnicos 

paramédicos, que en su quehacer diario atienden a niñas, niños y adolescentes; a los que ayudará a saber cómo en-

frentar este grave problema y cómo ayudar mejor a estos pacientes.
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de derechos. Prevención del maltrato infantil desde las urgencias pediátricas. Autocuidado del profesional que atiende al menor en 

situación de maltrato. Algoritmos. Directorio. Índice de términos. 
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Los avances en la Neonatología y en los Cuidados Intensivos Neonatales, el desarrollo de la Medicina Prenatal y la 

mejora de la atención al recién nacido y su madre en Salas de partos y plantas de Maternidad han tenido como con-

secuencia una reducción significativa en la morbimortalidad de los recién nacidos. 

A través de este manual basado en evidencias actualizadas, sus 35 autores y editores, pertenecientes a Unidades de 

Gestión Clínica de Pediatría y sus Especialidades, Obstetricia, Cirugía Infantil, Traumatología y Ortopedia y Atención 

Primaria, ponen en valor la importancia de la asistencia perinatal.

El excelente nivel de la Medicina Perinatal basada en la evidencia científica y desarrollada en todos sus ámbitos, es 

el máximo responsable de los éxitos fácilmente evidenciables. Las modernas directrices de una cuidadosa atención al 

recién nacido y a la madre en las primeras horas de vida, junto con prácticas más humanas que refuerzan la visión 

la calidad de los cuidados, como el contacto “piel con piel”, y fomentando durante la preconcepción, la gestación, el 

postparto y en los meses venideros de los beneficios innegables físicos, psicológicos, sociales y de toda índole de lac-

tancia materna para esa familia; son directrices indispensables para obtener excelentes resultados en la supervivencia, 

calidad asistencial y humanización de los recién nacidos.
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BÓLICAS Y ENDOCRINOLÓGICAS. Parte IV. ENFERMEDADES INFECCIOSAS. Parte V. ORTOPEDIA Y CIRUGÍA. Parte VI. ENFERMEDADES 

HEMATOLÓGICAS. Parte VII. ENFERMEDADES RENALES. Parte VIII. OTROS. Parte IX. ANEXOS. I. Administración de oxitocina •  II. 

Métodos de alivio del dolor durante el parto • III. Posición y movilidad de la madre durante el parto • IV. Reanimación neonatal 

• V. Reanimación del prematuro menor de 32 semanas • VI. Historia detallada de antecedentes personales de la madre, historia 

obstétrica y datos perinatales • VII. Interconsulta a trabajador social • VIII. Lactancia materna. Observación de la toma • IX. Hoja de 
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La obra reúne una serie de casos clínicos recogidos en el área de urgencias pediátricas, relacionados con la analgesia 

y la sedación.

El primer apartado se centra en el tratamiento del dolor. Incluye dos casos de dolor leve (otalgia y abdominal), dos 

casos de dolor moderado (quemadura y artritis) y dos casos de dolor intenso (politraumatismo y abdomen agudo).

A continuación, sigue un apartado de casos clínicos en los que hay que aplicar analgesia y sedación por procedimien-

tos dolorosos del tipo: reducción de fractura, artrocentesis, retirada de cuerpo extraño nasal, etc.

Acaba con un apartado de sedación para procedimientos no dolorosos, como la realización de un TAC.

En este libro participa un grupo de especialistas de pediatría, cuidados intensivos pediátricos y medicina de familia; 

procedentes de diferentes centros hospitalarios. Al final de cada caso clínico se incluye bibliografía de apoyo.

Índice de capítulos (extracto)
I. TRATAMIENTO DEL DOLOR. 1. Dolor leve: otalgia. 2. Dolor leve: dolor abdominal. 3. Dolor moderado: quemadura. 4. Dolor mo-

derado: artritis. 5. Dolor intenso: paciente politraumatizado. 6. Dolor intenso: abdomen agudo. II. ANALGESIA SEDACIÓN PARA 

PROCEDIMIENTOS DOLOROSOS. 1. Reducción de fractura. 2. Artrocentesis. 3. Toracocentesis. 4. Quemadura en urgencias. 5. Sutura 

de herida amplia. 6. Procedimientos menores en los servicios de urgencias pediátricas. 7. Punción lumbar. 8. Uso de óxido nitroso 

en canalización de vía intravenosa. 9. Óxido nitroso en niño con necesidades especiales. 10. Retirada de cuerpo extraño nasal. III. 

SEDACIÓN PARA PROCEDIMIENTOS NO DOLOROSOS. 1. Pruebas de imagen: TAC.
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El maltrato infantil se ha convertido en una patología emergente por muchas razones. En primer lugar, por el cambio 

de valores morales que otorgan a los niños derechos propios y pasan a ser altamente valorados por su familia y la 

sociedad. Además, el castigo físico ha pasado a ser rechazado. Junto a esto, los avances científicos y tecnológicos 

han conseguido que muchas enfermedades hayan disminuido, dando lugar a la emergencia de otras patologías. El 

maltrato infantil es un claro objeto de interés de la pediatría, pues todo caso de maltrato empieza siendo siempre un 

problema de salud en su sentido más amplio (físico, social y psíquico).

Diagnosticar una situación de riesgo o de maltrato permite realizar una prevención terciaria, es decir, curar las lesio-

nes, pero, sobre todo, permite evitar que se repita, es decir, realizar una prevención secundaria. La prevención primaria, 

la que evitaría la aparición de esta situación, requiere una actuación más genérica, con participación global de la 

sociedad, aunque el pediatra también puede y debe colaborar. Para obtener resultados eficaces, es necesario el trabajo 

en equipo y la colaboración de profesionales del ámbito psicológico, social, legal, pedagógico, etc.

La presente monografía está dirigida a médicos y personal sanitario en general, con el objetivo de dar información, 

orientaciones básicas sobre la intervención requerida y servir de ayuda para saber cómo actuar ante la sospecha de 

maltrato, cómo llegar al diagnóstico y cómo actuar una vez realizado. Los profesionales sanitarios y entre ellos los 

pediatras, como principales garantes de la salud infantil, son un eslabón fundamental dentro de la cadena de protec-

ción de la población pediátrica. 
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Síndrome de Münchhausen por poderes. ¿Qué hacer después del diagnóstico? Papel del pediatra en el maltrato infantil. Conclusiones 

finales. Bibliografía.
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Hace ya 10 años, un grupo de pediatras y enfermeras de urgencias de SEUP crearon el Grupo de Trabajo en Analgesia 

y Sedación (GTAS), cuyo objetivo fundamental fue promover la mejora en el manejo del dolor, el miedo y la ansiedad 

en el niño y al mismo tiempo facilitar la realización e incrementar la seguridad de los procedimientos realizados sobre 

ellos en urgencias. Una acción eficaz frente al dolor en los Departamentos de Urgencias Pediátricas requiere la cola-

boración de todas las especialidades implicadas, desde la Pediatría, a las diferentes especialidades quirúrgicas como 

Traumatología, Cirugía Pediátrica y, desde luego, Anestesiología.

La pronta identificación, cuantificación y tratamiento del dolor y la introducción de los procedimientos de analgesia y 

sedación en los servicios de urgencias de pediatría, están siendo clave en la mejora de la atención al niño. Este manual 

ofrece información actualizada, basada en la evidencia científica, con un enfoque práctico para la consulta rápida que 

le ayudará a la toma de las mejores decisiones para sus pacientes.

Analiza aspectos tan relevantes como los que hacen referencia a la adquisición de la adecuada competencia cien-

tífica-técnica, a los interesantes y potencialmente polémicos aspectos médico-legales del uso de medicaciones de 

sedoanalgesia por no anestesiólogos, lo que se ha venido a denominar el “síndrome de Michael Jackson”, o a otros 

relativamente novedosos como puedan ser el difícil manejo de los pacientes con dolor crónico que acuden a Urgen-

cias por una exacerbación aguda del mismo.

Índice de capítulos (extracto)
I. Introducción. II. Manejo del niño con dolor. III. Sedoanalgesia para procedimientos: aspectos generales. IV. Sedación para proce-

dimientos no dolorosos. V. Analgesia simple para procedimientos dolorosos. VI. Sedoanalgesia para procedimientos dolorosos. VII. 

Analgesia y sedoanalgesia no invasiva. VIII. Minivademécum. IX. Anexos: 1. Escalas de valoración del dolor para niños y lactantes. 

2. Escalas no verbales de valoración del dolor para niños con discapacidad mental. 3. Escalas de valoración del nivel de sedación. 
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La progresiva especialización y capacitación de los equipos de urgencias pediátricas, ha permitido el desarrollo de 

herramientas que determinen la prioridad en la asistencia. La implantación de sistemas de triage estructurados, de 

cinco niveles, con criterios basados en pruebas y validados científicamente, han hecho cambiar el paisaje de las ur-

gencias pediátricas.

Este Manual pretende dar las pautas para que los profesionales que reciben a un paciente pediátrico en un Servicio de 

Urgencias realicen una clasificación que le asegure que va a recibir una asistencia acorde a su gravedad y se puedan 

poner en funcionamiento los recursos y los protocolos adecuados, independientemente de la experiencia en el triage 

del profesional responsable. Ootorga un papel protagonista a los profesionales de enfermería, ya que las enfermeras 

son las responsables de realizar el triage en la mayoría de los centros sanitarios.

Este Manual ofrece una información imprescindible para que el profesional del triage aprenda a trabajar de manera 

ordenada y sistemática, siguiendo los pasos que nos indican la evidencia y la experiencia y asegurando que el paciente 

pediátrico que tiene un problema de salud urgente, sea siempre atendido con una prioridad ajustada a la gravedad 

del mismo.
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hospitalario. Niveles de triage en sistema de 5 niveles. Funciones y objetivos. Características. Indicadores de calidad. rganización y 

gestión. Aspectos legales y éticos. III. METODOLOGÍA PARA LA REALIZACIÓN DE TRIAGE HOSPITALARIO. Evaluación inicial. Sistemáti-

ca. Clasificación por motivos de consulta: Signos/síntomas de órganos vitales. Signos/síntomas por enfermedad de algún aparato o 

sistema médico o quirúrgico, por accidente. Ubicación del niño tras clasificación. Reevaluación del niño tras clasificación. IV. OTROS 

CONCEPTOS. Triage e informatización. Triage avanzado hospitalario. Triage telefónico. Fast tracking. V. TRIAGE EXTRAHOSPITALARIO. 

Sistemas de triage extrahospitalario. VI. ANEXOS. Tabla TEP y diagnósticos fisiológicos. Algoritmo de triage. Tabla de clasificación por 

TEP. Tabla clasificación según constantes vitales y saturación O2. Tabla clasificación por motivos de consulta. Tabla clasificación por 

síntomas/signos. Material de sala de triage hospitalario. Material de triage extrahospitalario.
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Los pacientes traumáticos pediátricos suponen siempre un reto por varios factores que pueden dificultar una correcta 

asistencia: las particularidades antropométricas, anatomo-fisiológicas y psicológicas; menor experiencia práctica que 

con el adulto; los problemas de comunicación y colaboración con el niño, la presencia de la familia, y la existencia de 

un importante componente emocional. 

Esta obra ayudará a los profesionales a enfrentarse a este reto con una sólida formación basada en la mejor evidencia 

científica, una metodología de validez contrastada y la descripción de las habilidades necesarias a entrenar.

Hace especial énfasis en el Sistema de Trauma Pediátrico como el marco conceptual y operativo en el que desarrollar 

la atención integral al trauma pediátrico. Además condensa los principios del programa AITP, con una descripción 

ilustrada de los dispositivos habituales y de las habilidades practicas necesarias para su uso, así como de los sistemas 

de retención infantil, tanto en extracciones regladas como de emergencia. Al final del libro se exponen algoritmos de 

movilización e inmovilización, así como los sistemas más adecuados en cada fase de la asistencia, lo que facilita una 

consulta rápida.

Cada capítulo se inicia con los objetivos formativos y finaliza con los puntos clave tratados. Cabe destacar la extensa 

iconografía y la utilización de recursos digitales como los enlaces a vídeos tipo QR, que facilitan el aprendizaje.
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Dispositivos de movilización e inmovilización. 7. Movilización e inmovilización. 8. Movilizaciones e inmovilizaciones en situaciones 

específicas. 9. Transferencia prehospital-hospital del niño con trauma. 10. Procedimientos de manipulación prehospitalaria e intra-

hospitalaria: Algoritmos.

Año de edición:  2017

Páginas:  128

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica 

Ilustraciones: 193

Vídeos: 19 vídeos explicativos

Peso:  385 g

ISBN:  978-84-16732-36-4

Pere Sánchez Valero
Francisco Javier Travería Casanova
Pedro Domínguez Sampedro
Gilberto Alonso Fernández 
Marta Olivé Cavero
Sonia Cañadas Palazón
Hospital Vall d’Hebron

Hospital Universitari Parc Taulí Sabadell

AITP Vall d’Hebron

Sistema d’Emergències Mèdiques de Catalunya (SEM)

MANUAL DE MOVILIZACIÓN E INMOVILIZACIÓN
EN LA ATENCIÓN INICIAL AL TRAUMA PEDIÁTRICO



Pediatría - Urgencias

189Pediatría - Neonatología

Incorpora las últimas Recomendaciones Internacionales de Reanimación Neonatal consensuadas de importantes or-

ganismos internacionales.

Esta nueva edición cumple con dos objetivos: proporcionar una interpretación exhaustiva de las últimas recomenda-

ciones internacionales publicadas por el International Liaison Committee on Resuscitation (ILCOR), a finales del 2015; 

y, al ser un documento reconocido y amparado por la SENeo, las recomendaciones de tipo ético, de recursos humanos 

y de equipamiento pueden ser usadas como un documento de estándares y así dar soporte a los profesionales que 

luchan por mejorar la calidad asistencial en sala de partos.

Las recomendaciones internacionales del ILCOR 2015 fueron seguidas por la publicación de las recomendaciones en 

USA, American Heart Association (AHA), y en Europa, European Resuscitation Council (ERC).

Este manual, tanto por su contenido científicamente respaldado como por su formato accesible, es una valiosa he-

rramienta que ofrece el Grupo de Reanimación Neonatal de la SENeo para los profesionales implicados en la calidad 

asistencial del recién nacido.
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MANUAL DE URGENCIAS PEDIÁTRICAS

La necesidad de una gestión ordenada de los recursos económicos y de conocimientos ha hecho que las urgencias 

pediátricas se considere un área de conocimiento específico en Pediatría. La demanda asistencial en urgencias sigue 

en aumento debido, entre otras causas a la accesibilidad y la resolución rápida de los problemas aunque en muchos 

casos no sea una patología urgente.

La visión holística de la atención pediátrica que realiza la Fundació Hospital de Nens de Barcelona (FHNB), con aten-

ción médica y quirúrgica así como un amplio abanico de especialidades pediátricas ha motivado un aumento expo-

nencial en las visitas médicas al departamento de urgencias de la FHNB, verdadera insignia en la asistencia global del 

niño enfermo. Por todo ello se ha hecho necesario la elaboración de una Manual de Urgencias Pediátricas en el que 

se englobe el procedimiento a seguir en la patología pediátrica urgente.

Se orienta de forma escalonada según la evolución clínica de cada paciente, la actitud a seguir en cada patología. Con 

ello el paciente obtendría un diagnóstico certero e iniciaría el tratamiento adecuado. Se consigue así una publicación 

práctica para orientar al pediatra la actitud a seguir ante determinado enfermo o bien analizar las causas que pueden 

ocasionar un determinado síntoma.
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frourología. 7. Neurología. 8. Hematología. 9. Cardiología. 10. Cirugía. 11. Neonatología. 12. Metabolismo y Endocrino. 13. Fármacos. 

Analgesia y Sedación. 14. Odontología y Ortodoncia. 15. ORL. 16. Oftalmología. 17. Traumatología y Ortopedia. 18. Accidentes. 19. 

Técnicas y Procedimientos. 20. Miscelánea. 21. Psiquiatría. Índice Materias.

Año de edición: 2014

Páginas: 672

Formato:  12 x 20 cm

Encuadernación: Rústica 

Ilustraciones: 66

Peso: 740 g

ISBN:  978-84-15950-69-1

Rafael Jiménez
Orenci Urraca
Alvaro Díaz

Fundació Hospital de Nens de Barcelona



Pediatría - Urgencias

191Pediatría - Urgencias

MANUAL PRÁCTICO EN URGENCIAS PEDIÁTRICAS

Carlos Luaces Cubells
Jefe del Servicio de Urgencias. Hospital Sant Joan de Déu. Barcelona. 

Presidente de la Sociedad Española de Urgencias de Pediatría.

Año de edición:  2012

Páginas:  160

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica

Peso:  425 g

ISBN:  978-84-15351-25-2

Este manual presenta de forma ágil, sistemática y rigurosa aspectos de la atención urgente al paciente pediátrico. 

Los autores son pediatras de amplio origen geográfico y reconocida experiencia clínica, lo que comporta un impor-

tante valor añadido.

La presentación de la obra es muy atractiva permitiendo conocer aspectos de la patología habitual de los distintos 

Servicios de Urgencias y sus formas de abordaje.

Recoge 20 casos clínicos, seleccionados por la importancia en el área de urgencias, que se completan con bibliografía 

de apoyo y finaliza cada uno de ellos con una presentación abreviada en formato powerpoint.

Incluye un CD-ROM con todas las presentaciones en formato powerpoint que resultará de gran utilidad entre los 

profesionales dedicados a la atención pediátrica urgente que necesiten realizar presentaciones docentes o repasar de 

forma rápida y dinámica diversas patologías.
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1. Estatus epiléptico. 2. Osteomelitis aguda hematogénica. 3. Enfermedad boca-mano-pie. 4. Síndrome de la piel escaldada por 

estafilococo. 5. Enfermedad tuberculosa paucisintomática en niño de 4 años. 6. Absceso cerebral. 7. Bronquiolitis aguda. 8. Lactante 

con fiebre. 9. Lactante con gastroenteritis y convulsión como complicación de una meningitis. 10. Meningitis del shunt ventricu-

loatrial. 11. Sepsis y meningitis neumocócica. 12. Neumonía adquirida en la comunidad. derrame pleural paraneumónico. 13. Fiebre 

en inmunodeprimido. 14. Otitis media. 15. Meningitis. 16. Lactante febril sin focalidad y bacteriemia oculta. 17. Fiebre de origen 

desconocido al regreso del trópico. 18. Absceso periamigdalino. 19. Absceso cerebeloso como complicación de otitis media persis-

tente. 20. Meningoencefalitis.
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El Servicio de Urgencias Pediátricas es en muchas ocasiones aquel en el que un residente realiza sus primeras guardias 

y donde quizás se tiene que enfrentar por primera vez a la atención directa de un paciente. Esto hace que también 

sea uno de los servicios en los que se plantean un mayor número de dudas sobre temas prácticos que hay que resolver 

de la manera más rápida posible.

Este libro recopila alguna de las dudas que estas guardias han ido generando a los residentes, tanto a residentes de 

primer año, como de mayor año y a los propios pediatras que trabajan en el Servicio de Urgencias de Pediatría. La 

originalidad de este libro, y lo que lo hace diferente de otros manuales sobre urgencias pediátricas, es que son los 

propios residentes los que dan respuesta a las mismas, basándose en la literatura médica.

El abanico de temas tratados es muy amplio e incluye desde temas básicos de puericultura, como el manejo de los 

cólicos, hasta otros relacionados con la ética en la medicina, como la presencia de los padres en la realización de 

procedimientos agresivos en el niño. Muchas preguntas se refieren al motivo de consulta más habitual en Urgencias 

de Pediatría: el lactante febril. Se intentan aclarar dudas relacionadas, por ejemplo, con parámetros de infección bac-

teriana de reciente introducción como la procalcitonina, la influencia de las nuevas vacunas en el manejo del lactante 

febril o cuál es el manejo antipirético más adecuado en estos niños.

PREGUNTAS Y RESPUESTAS COMENTADAS EN  
UN SERVICIO DE URGENCIAS PEDIÁTRICAS
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Segundo libro de preguntas y respuestas comentadas elaboradas por los Médicos Internos Residentes de Pediatría 

del Hospital de Cruces, tras el éxito del primer libro dedicado a las dudas más habituales y a patología respiratoria.

Este segundo título está dedicado a preguntas acerca del área otorrinolaringológica y el aparato digestivo, dado 

que ambas áreas son causa de innumerables consultas en los servicios de urgencias pediátricos y generan no pocas 

controversias en el día a día.

En estas páginas, las dudas más frecuentes de los MIR del Servicio de Urgencias de Pediatría son comentadas, discu-

tidas y razonadas por ellos mismos, siempre con un soporte bibliográfico al final de cada exposición. Los comentarios 

que aparecen son reflejo de las discusiones que se suscitan a diario cuando existe un verdadero trabajo en equipo en 

Urgencias. 

Participar en la atención urgente pediátrica con personal en formación y con una gran ansia por aprender como son 

los MIR supone un estímulo extraordinario para los pediatras más experimentados que comparten turno de trabajo 

en Urgencias. 

Índice de capítulos (extracto)
PRÓLOGO. PRIMERA PARTE: PATOLOGÍA ORL: ¿Cuáles son los factores que aumentan la probabilidad de que una faringoamigdalitis 

sea de etiología bacteriana? ¿Cuándo está indicado hacer el test rápido para el estreptococo en sospecha de faringoamigdalitis 

bacteriana? ¿Y si el test resulta negativo, debe recogerse cultivo faríngeo? ... SEGUNDA PARTE: PATOLOGÍA DIGESTIVA: ¿Hay algún 

analgésico eficaz para el manejo domiciliario del dolor abdominal tipo cólico? ¿Qué tratamiento está indicado en el caso de un niño 

con epigastralgia? Ante un paciente con dolor abdominal recurrente que acude a Urgencias, ¿en qué situaciones se debe consultar 

o remitir a Gastroenterología Infantil? ...
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Nueva actualización de esta regla, que se ofrece como instrumento de gran ayuda para pediatras, intensivistas y 

médicos del área de urgencias, por la gran cantidad de información que incluye en sus esquemas y tablas y por la 

facilidad para la consulta rápida.

Por una cara, los esquemas de consulta más frecuente en Urgencias Vitales en Pediatría:

- Parámetros de normalidad según la edad (en reposo).

- Test de vitalidad del recién nacido (Test de Apgar).

- Test de valoración respiratoria del recién nacido (Test de Silverman).

- Índice de traumatismo pediátrico (ITP).

- Escala de Glasgow. Escala modificada para lactantes.

- Traumatismo cráneo-encefálico. Tratamiento in situ.

- Convulsiones/estatus.

- Shock (expansores/inotrópicos).

- Medicación antiarrítmica.

- Asma. Valoración de la gravedad. Crisis asmática.

- Analgesia y sedación.

- Antídotos.

- Medicación de intubación. Ventilación mecánica (para transporte).

En la otra cara está la información relacionada con la Reanimación Cardiopulmonar en Pediatría:

- Parámetros de normalidad según la edad (en reposo).

- Tubo endotraqueal. Medicación de intubación.

- Indicaciones de tubo endotraqueal, adrenalina, atropina, bicarbonato y desfibrilación de acuerdo al peso estima-

do, entre los 3,5 y los 31 kg.

- R.C.P. básica: material, actitud y acciones.

- R.C.P. avanzada: material, actitud y acciones.
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Nueva edición de este compendio práctico sobre semiología y procedimientos útiles para el abordaje multidisciplinar 

de la urgencia pediátrica, tanto a nivel hospitalario como de Atención Primaria. Complementa a los innumerables 

protocolos de actuación recogidos en los manuales de urgencias pediátricas. Además de revisar y actualizar los 

contenidos de la primera edición, son varios los capítulos que se han incorporado, como por ejemplo la exploración 

radiológica de tórax y abdomen, y la semiología dermatológica en urgencias.

Está dirigido a todo el personal sanitario que trabaja en Urgencias Pediátricas: personal de enfermería, residentes 

de pediatría y de enfermería pediátrica, residentes de medicina familiar y comunitaria y a los de las diferentes es-

pecialidades que colaboran en urgencias. Su objetivo es recordar y/o actualizar un procedimiento, contribuyendo a 

mejorar el nivel asistencial y la rapidez de actuación que es obligado en un servicio de Urgencias Pediátricas de cali-

dad, centrada en el paciente y su familia. Será de ayuda para mejorar el abordaje clínico y terapéutico de la urgencia 

pediátrica, facilitando actuaciones y decisiones adaptadas a la gravedad e importancia de cada caso. 

El libro abarca una función docente y otra de formación continuada. La primera parte, de semiología, se centra en 

la historia clínica y en la exploración física según las diferentes edades que abarca la pediatría. La segunda parte, de 

procedimientos pediátricos, describe con gran detalle los procedimientos que dan solución a problemas concretos.

Índice de capítulos (extracto)
1. Semiología. Exploración general. Exploración por aparatos. 2. Procedimientos. Monitorización. Vía aérea, respiratorio y RCP. Vías, 

punciones y drenajes. Gastroenterología. Genitourinario. Suturas y aproximaciones. Extracción de cuerpos extraños de la piel. Téc-

nicas dermatológicas. Inmovilizaciones, férulas, vendajes y reducciones. Otorrinolaringología. Oftalmología. Sedoanalgesia. Glosario.
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Páginas:  492

Formato:  12 x 20 cm

Encuadernación:  Rústica 

Ilustraciones: 424

Peso:  555 g

ISBN:  978-84-16732-55-5

Gonzalo González García
Especialista de Pediatría. Hospital Clínico Universitario Lozano Blesa. 

Zaragoza.

Gerardo Rodríguez Martínez
Profesor Titular de Pediatría. Universidad de Zaragoza. Especialista  

de Pediatría. Hospital Clínico Universitario Lozano Blesa. Zaragoza.

SEMIOLOGÍA BÁSICA Y PROCEDIMIENTOS  
COMUNES EN URGENCIAS PEDIÁTRICAS 2ª edición



Pediatría - Urgencias

196Pediatría - Urgencias

Nueva edición actualizada que cambia el foco de ¿qué tiene el paciente? a ¿qué hago con el paciente? Mantiene los 

mismos objetivos de destacar la realización de una valoración clínica ordenada y sistemática del paciente pediátrico; 

y facilitar la toma de decisiones ante un niño con un síntoma/signo concreto gracias a los algoritmos de decisión.

Llegar a un diagnóstico clínico es un proceso complejo donde se integran los conocimientos teóricos del profesional, 

datos de la historia clínica, datos observados en la exploración y datos de posibles pruebas complementarias. Este 

proceso se lleva a cabo en el cerebro donde de modo inconsciente se realizan ecuaciones y algoritmos mentales de 

ensamblaje de todos los datos recopilados, para llegar al qué hacer con el paciente y, algunas veces, a una sospecha 

diagnóstica.

Esta segunda edición ha mantenido el concepto de trabajo en equipo, contando entre los autores con pediatras 

expertos de diferentes super-especialidades (pediatras de primaria, digestivos, cardiólogos, oncohematólogos…), ci-

rujanos y traumatólogos pediátricos, farmacólogos, así como médicos internos residentes, y por supuesto unos de los 

miembros más importantes del equipo de urgencias, enfermeras especialistas en pediatría.

Mediante un código QR, se puede descargar el apartado 4, dedicado a material y medicación de urgencias, en dispo-

sitivos móviles, para poder consultarlo en situación de urgencias/emergencias.

Índice de capítulos (extracto)
Apartado 1: Evaluación del niño en urgencias. Apartado 2: Evaluación y manejo pediátrico de signos y síntomas como motivo de 

consulta en urgencias. Apartado 3: Algoritmos de patologías de emergencia o patología vital amenazante. Apartado 4: Medicación 

y material en urgencias. Apartado 5: Escalas de valoración clínica en urgencias.
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Los accidentes y traumatismos son la principal causa de muerte de niños y adolescentes, y una causa de primer orden 

de secuelas permanentes o duraderas. Aunque la prevención es la medida más efectiva, el abordaje y tratamiento 

adecuados de las lesiones, desde el mismo momento de producirse, durante el transporte y en todos los puntos de 

la asistencia sanitaria, evita y reduce la morbimortalidad de los niños politraumatizados. La Sociedad Española de 

Cuidados Intensivos Pediátricos (SECIP) promueve la creación de Grupos de Trabajo tanto en la vertiente asistencial, 

como en la docente e investigadora.

Esta edición incorpora nuevos capítulos, para renovar, actualizar y ampliar conocimientos. Ofrece pautas de actuación 

y guías de abordaje que aseguren la atención integral y adecuada de niños politraumatizados. Aborda la epidemio-

logía, la evaluación primaria y secundaria, las técnicas de movilización del paciente y la mejor forma de realizar su 

transporte. Analiza traumatismos específicos (torácico, abdominal, músculo-esquelético, del SNC), y situaciones como 

el ahogamiento, la electrocución o los niños quemados, así como diferentes técnicas diagnósticas y terapéuticas para 

una asistencia integral.

El objetivo es proporcionar una excelente herramienta de trabajo para encontrar las respuestas a las necesidades que 

puedan surgir para el manejo adecuado de un paciente tan complejo como el niño politraumatizado, en el que las 

oportunas maniobras diagnóstico-terapéuticas, son esenciales para obtener los mejores resultados.

Índice de capítulos (extracto)
Niño politraumatizado. Diferencias con el adulto. Epidemiología de las lesiones y accidentes. Biomecánica del trauma. Reconoci-

miento primario. Reconocimiento secundario. Vía aérea. Traumatismo torácico. Drenaje torácico y pericardiocentesis. Traumatismo 

abdominal. Cirugía de control de daños. Radiología intervencionista. Resucitación hemostática. Transfusión masiva. Shock trau-

mático y coagulopatía. Traumatismo craneoencefálico. Evaluación neurológica. Trauma de columna y lesiones medulares. Otros 

traumatismos osteoarticulares: pelvis y extremidades. Intoxicación por monóxido de carbono e inhalación de humo. Quemados. 

Electrocución. Accidentes por inmersión. Maltrato infantil. Sedoanalgesia. Radiología. Asistencia prehospitalaria. Movilización-In-

movilización. Categorización y triage. Transporte. Índice de materias.
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Las enfermedades gastrointestinales y nutricionales pediátricas constituyen una de las patologías más prevalentes de 

la infancia. Su manejo exige que el pediatra mantenga actualizados los conocimientos adquiridos durante su forma-

ción. En la presión asistencial a la que se ven sometidas las Unidades de Urgencias Pediátricas, las urgencias digestivas 

y nutricionales ocupan un lugar predominante. 

Este libro compendia los últimos avances terapéuticos conseguidos en este amplio campo de la pediatría, con una 

esmerada selección de temas, que abordan todos y cada uno de los procesos urgentes de la gastroenterología, hepa-

tología y nutrición. Cada uno de los capítulos permite acceder a una información muy actualizada sobre el manejo de 

las correspondientes emergencias gastroenterológicas, hepáticas y nutricionales. Especialmente útil resulta la inclu-

sión de urgencias gastroenterológicas en pacientes afectos de diferentes patologías crónicas. 

Los editores cuentan con la colaboración de más de 30 autores de diversas procedencias y especialidades. 

Esta obra se ofrece como texto de referencia en urgencias en Gastroenterología, Hepatología y Nutrición Pediátricas 

por su gran utilidad a la hora de resolver los frecuentes problemas de esta área que se presentan en el quehacer diario 

del pediatra. 

Índice de capítulos (extracto)
1. Clasificación de pacientes en el área de urgencias pediátricas. 2. La información a pacientes y familiares. 3. Deshidratación. Fi-

siología de líquidos y electrolitos. 4. Urgencias en odontoestomatología pediátrica. 5. Ingestión de cuerpos extraños. 6. Ingesta de 

cáusticos. 7. Hemorragia digestiva alta. 8. Hemorragia digestiva baja. 9. Abdomen agudo. 10. Traumatismos abdominales. 11. Pan-

creatitis aguda. 12. Obstrucción intestinal neonatal. 13. Enterocolitis necrotizante. 14. Colestasis en el recién nacido. 15. Urgencias 

en enfermedad inflamatoria intestinal. 16. Masas abdominales. 17. Urgencias oncológicas gastrointestinales. 18. Complicaciones 

sépticas de la enfermedad gastrointestinal aguda. 19. Insuficiencia hepática aguda. 20. Urgencias en el trasplante hepático. 21. 

Diarrea grave rebelde. 22. Cólico del lactante. 23. Urgencias gastrointestinales en niños infectados por VIH. 24. Urgencias digestivas 

de la fibrosis quística. 25. Vómitos cíclicos. 26. Gastroenteritis aguda. 27. Diagnóstico por la imagen en urgencias gastrointestinales 

en pediatría. 28. Urgencias en metabolopatías. 29. Urgencias en ostomías. 30. Urgencias en alimentación artificial. 31. Urgencias en 

alergia alimentaria.
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Los progresos alcanzados en las últimas décadas en el tratamiento del cáncer pediátrico han conseguido elevar la 

supervivencia de forma significativa. Este manual ha sido elaborado con la intención de servir de ayuda y guía en 

la toma de decisiones del manejo clínico de los problemas más comunes que los oncólogos encuentran y que son 

específicos en los niños con cáncer. Está dirigido y pretende ayudar a residentes y adjuntos del hospital y también a 

los pediatras de Atención Primaria que pueden estar implicados en el cuidado y seguimiento de estos pacientes, en los 

que una simple fiebre, dada la especial situación de inmunosupresión que padecen y agravada si además presentan 

neutropenia severa debido a la quimioterapia y/o radioterapia, puede provocar la muerte del niño si no se toman 

medidas anticipatorias y se utiliza una cobertura antibiótica adecuada.

Su contenido, en esta 2ª edición, ha sido revisado y actualizado de acuerdo con la evidencia médica y, aunque las 

señales de alarma clínica hayan variado en menor grado, sí han evolucionado y mejorado con las nuevas tecnologías 

el enfoque diagnóstico de las situaciones urgentes que permiten mayor rapidez de abordaje de las mismas y mayor 

especificidad de tratamiento. Contiene información útil para el trabajo diario, desde las primeras fases del diagnóstico 

hasta, posteriormente, la vigilancia y seguimiento de las complicaciones que se presentan en los niños sometidos a 

tratamiento. Los textos breves y los esquemas y algoritmos claros y sencillos permiten y facilitan las decisiones asis-

tenciales y están basados en experiencias propias que serán de gran utilidad a los especialistas más jóvenes.

Índice de capítulos (extracto)
Urgencias metabólicas. Urgencias hematológicas. Urgencias cardiotorácicas. Urgencias abdominales. Urgencias nefrourológicas. 

Urgencias neurológicas. Urgencias-complicaciones infecciosas. Otras urgencias/emergencias. Terapia de soporte en el paciente on-

cológico pediátrico. Accesos venosos centrales. Soporte transfusional y factores de crecimiento hematopoyético. Soporte antiemé-

tico. Soporte nutricional. Tratamiento del dolor y cuidados paliativos. Sedación y analgesia para procedimientos invasivos. Sopor-

te psicooncológico. Vacunación y profilaxis de infecciones. Vademécum. Modificación de dosis en situaciones especiales. Anexos.  

I. Calidad de la evidencia y fuerza de las recomendaciones de acuerdo al sistema de graduación del Center for Disease Control (CDC). 

II. Normograma para la determinación de la superficie corporal. III. Cálculo de la SC utilizando solo el peso. IV. Localización de las 

condensaciones pulmonares en la radiografía de tórax. V. Evaluación de la toxicidad por la quimioterapia (CTC del NCI Americano).
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Las urgencias pediátricas representan en la actualidad las formas más frecuentes y alarmantes de consultas pe-

diátricas y su enfoque precisa de una formación actualizada a la que este libro “Urgencias y tratamiento del niño 

grave. Casos clínicos comentados”, pretende contribuir. Hace dos años, en el 2000, publicamos el libro “Urgencias y 

tratamiento del niño grave. Síntomas guía, técnicas y procedimientos”, con la intención de que sirviera de ayuda a los 

médicos que trabajan con niños afectos de patología aguda. Este libro está teniendo una gran aceptación, tanto en 

España como en países latinoamericanos, ya que permite llegar al diagnóstico a través de los síntomas y signos guía. 

Sus autores son expertos en las diferentes áreas de las urgencias pediátricas, cardiólogos, neumólogos, neurólogos y 

endocrinólogos infantiles, neonatólogos y especialistas en cuidados del paciente crítico neonatal y pediátrico, infec-

tólogos y cirujanos especializados.

En el libro que aquí presentamos, los mismos autores, recopilan 54 casos clínicos, que comentan desde el inicio del 

cuadro hasta su solución. Los pacientes son reales, se describen como debutaron, discutiéndose las dudas diagnósti-

cas iniciales, las pruebas complementarias solicitadas y su interpretación, los tratamientos establecidos, la prioridad 

diagnóstica o terapéuticas cuando el síntoma guía pone en peligro la vida del paciente, el tratamiento final, las 

complicaciones y los diagnósticos definitivos. Muchos de los casos finalizan con un algoritmo de actuación diagnós-

tico y terapéutico. Se utiliza el lenguaje de los clínicos, es fácil de entender, ameno, lleno de preguntas y respuestas, 

contiene datos analíticos, fotografías e imágenes para el diagnóstico, que necesitan de la interpretación del lector.

Año de edición:  2005

Págs.:  400

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica 

Peso: 841 g

ISBN: 84-8473-315-7

Juan Casado Flores
Prof. Asociado de la Facultad de Medicina. Universidad Autónoma de 

Madrid. Jefe de Servicio de Cuidados Intensivos Pediátricos. Hospital 

Infantil Universitario Niño Jesús. Madrid.

Ana Serrano González
Coordinadora de la Unidad de Politrauma Infantil. Servicio de Cuidados 

Intensivos Pediátricos. Hospital Infantil Universitario Niño Jesús. 

Madrid.

URGENCIAS Y TRATAMIENTO DEL NIÑO GRAVE. 
CASOS CLÍNICOS COMENTADOS (VOL. II)



Pediatría - Urgencias

201Pediatría - Urgencias - Intensivos

Las consultas urgentes representan en nuestro medio las formas más frecuentes y alarmantes de consulta en pediatría 

y su enfoque y abordaje precisa de un entrenamiento específico que adecue la premura y los recursos diagnósticos y 

terapéuticos a la gravedad del caso, evitando tanto las exploraciones complementarias y los tratamientos innecesa-

rios, como la pasividad, que puede conllevar a la progresión, a veces irreversible del proceso patológico.

Este tercer volumen contiene docenas de casos clínicos reales, descritos tal como debutaron y se presentaron ante el 

clínico, el diagnóstico presuntivo inicial, las pruebas complementarias realizadas justificando su empleo, el diagnós-

tico diferencial y la evolución posterior en el hospital. Cada una de las secuencias diagnósticas y terapéuticas está 

justificada y avalada con bibliografía y con la experiencia del autor del caso. Cada paciente sirve para recordar las 

causas de los síntomas guías de cada enfermedad, su fisiopatología y el tratamiento actualizado de forma que cada 

caso clínico es en realidad un repaso de esta enfermedad y de otras relacionadas. 

Sus autores son expertos en las diferentes áreas de las urgencias pediátricas, cardiólogos, neumólogos, neurólogos y 

endocrinólogos infantiles, neonatólogos y especialistas en cuidados del paciente crítico neonatal y pediátrico, infec-

tólogos y cirujanos especializados.
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Este libro es el cuarto volumen de una serie de casos clínicos pediátricos que complementa y enriquece a los anterio-

res volúmenes. Las consultas urgentes representan las formas más frecuentes y alarmantes de consulta en pediatría 

y su enfoque y abordaje precisa de un entrenamiento específico que adecue la premura y los recursos diagnósticos y 

terapéuticos a la gravedad del caso. Se debe evitar tanto las exploraciones complementarias y los tratamientos inne-

cesarios, como la pasividad, que puede conllevar a la progresión, a veces irreversible del proceso patológico.

Este volumen contiene docenas de casos clínicos reales, descritos tal como debutaron y se presentaron ante el clíni-

co, el diagnóstico presuntivo inicial, las pruebas complementarias realizadas justificando su empleo, el diagnóstico 

diferencial y la evolución posterior en el hospital. Cada paciente sirve para recordar las causas de los síntomas guías 

de cada enfermedad, su fisiopatología y el tratamiento actualizado de forma que cada caso clínico es en realidad un 

repaso de esta enfermedad y de otras relacionadas.

Los casos clínicos están documentados con imágenes para el diagnóstico, pruebas complementarias, gráficos y esque-

mas que facilitan y amenizan la lectura.

Índice de capítulos (extracto)
Niña con fiebre, cefaleas y vómitos. Lactante con fiebre y dificultad respiratoria. Lactante con fiebre prolongada. Fiebre, tos y leuco-

penia. Lactante con episodios recurrentes de sibilancias. Lactante con neutropenia y dificultad respiratoria. Lactante con ictericia y 

hemorragias. Fiebre en niño viajero. Lactante con tos emetizante. Niño con dolor torácico agudo. Niño con síndrome febril prolon-

gado. Niña con tos perruna, fiebre e insuficiencia respiratoria. Niño con dolor óseo. Niño con adenopatías latero-cervicales. Niño 

con fiebre y decaimiento. Lactante con hipotonía. Niño con trauma abdominal. Niño precipitado desde gran altura. Lactante con 

edemas. Adolescente con alteración en el nivel de conciencia. Lactante con fiebre prolongada y hepatoesplenomegalia. Niño con 

fiebre recurrente. Recién nacido a término con fiebre. Niño con fiebre y tos persistente. Niña con episodios paroxísticos. Lactante 

con convulsiones febriles. Niño con otalgia. Niño con petequias. Neonato con hipoglucemia. Recién nacido con irritabilidad. Niño 

con fiebre, disminución de conciencia y decaimiento. Niña con fiebre, vómitos y convulsiones. Niña con fiebre, tos, vómitos y dolor 

abdominal. Niña con fiebre y decaimiento. Niño con fiebre, tos y dolor torácico. Niña con fiebre y dolor abdominal. Lactante con 

estridor y angioma labial. Índice de diagnósticos y materias.
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Este libro es el 5º volumen de una serie de casos clínicos pediátricos que complementa y enriquece a los anteriores 

volúmenes. Los casos clínicos se presentan tal como lo hicieron en la realidad en las consultas pediátricas o en los 

servicios de urgencias con su diagnóstico presunto inicial, las pruebas complementarias que se practicaron para llegar 

al diagnóstico, así como el diagnóstico diferencial, el abordaje terapéutico, la respuesta y la evolución. El diagnóstico 

médico se basa en la interpretación adecuada de la clínica que es la que orienta para la realización de pruebas com-

plementarias que permiten confirmar o descartar el diagnóstico inicial presuntivo.

Este libro ayuda al entrenamiento adecuado en la interpretación de los síntomas y signos guía de los niños con pato-

logías graves. Cada caso sirve para recordar la etiología, fisiopatología, clínica, diagnóstico y tratamiento y evolución, 

de forma que cada caso clínico es en realidad un recuerdo actualizado de dicha enfermedad y de otras relacionadas. 

Las imágenes, esquemas y algoritmos facilitan y amenizan la lectura. 

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Niño con fiebre, rash e hipotensión. Exantema y fiebre. Fiebre y distensión abdominal. Fiebre persistente y dolor ab-

dominal. Problemas del niño viajero. Recién nacido con taquipnea e irritabilidad. Lactante con taquicardia. Neonato con cianosis. 

Disnea con el ejercicio. Lactante con polipnea y shock. Lactante con tos y fiebre. Tos, fiebre e insuficiencia respiratoria. Lactante con 

tortícolis. Adenopatía cervical de larga duración. Fiebre y rigidez de nuca. Lactante con fiebre, tos y decaimiento. Otorrea. Recién 

nacido con crisis convulsivas. Neonato con hipotonía y bradicardia. Poliuria, polidipsia y decaimiento. Hemiparesia. Mioclonías. Dis-

minución del nivel de conciencia, fiebre e hipotonía. Dolor abdominal agudo. Lactante con disminución del nivel de conciencia. Lac-

tante deshidratado. Lactante con rectorragia y palidez. Anemia, ictericia y coagulopatía. Vómitos de larga duración. Cefalea, poliuria 

e HTA. Vómitos y acidosis. Hiponatremia y edemas. Petequias y disminución del nivel de conciencia. Artralgias. Cianosis de aparición 

brusca. Urticaria y distrés respiratorio. Vómitos, somnolencia y palidez. Lactante con episodios de rigidez. Equimosis en brazos. Brotes 

recurrentes de lesiones pustulosas en un lactante. Lesiones cutáneas y diarrea en un lactante de 6 meses. Fiebre, irritabilidad y nevus 

congénito gigante. Índice de diagnósticos y materias.
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Este libro es el sexto volumen de una serie de casos clínicos pediátricos que complementa a los anteriores volúmenes. 

Los casos clínicos se presentan tal como lo hicieron en la realidad en las consultas pediátricas o en los servicios de 

urgencias con su diagnóstico presunto inicial, las pruebas complementarias que se practicaron para llegar al diagnós-

tico, así como el diagnóstico diferencial, el abordaje terapéutico, la respuesta y la evolución. El diagnóstico médico se 

basa en la interpretación adecuada de la clínica que es la que orienta para la realización de pruebas complementarias 

que permiten confirmar o descartar el diagnóstico inicial presuntivo.

Contiene la historia clínica de 51 pacientes pediátricos reales, atendidos en diferentes hospitales infantiles de Ma-

drid, todos centros universitarios de prestigio en donde se desarrolla asistencia médica de alto nivel, docencia pre y 

postgrado e investigación. Cada caso permite repasar la etiología, fisiopatología, clínica, diagnóstico, tratamiento y 

evolución, las tablas, esquemas y figuras empleadas ayudan a conseguir estos objetivos.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Atragantamiento con parada cardiorrespiratoria. Crisis de taquicardia, sudoración e hipertonía. Hipertensión arte-

rial postraumatismo. Dolor torácico. Lactante con dificultad respiratoria y rechazo de tomas. Lactante con dificultad respiratoria. 

Lactante con estridor. Niño con tos crónica. Asma de control difícil. Dificultad respiratoria intermitente. Lactante con dificultad 

respiratoria. Lactante con tos persistente. Lactante con decaimiento y fiebre. Fiebre y exantema. Lactante con fiebre, vómitos y 

cefalea. Fiebre y exantema. Fiebre prolongada. Vesículas en cara. Fiebre y exantema. Lactante con lesiones hemorrágicas. Otitis 

supurada. Lactante de 12 meses de edad con absceso perianal. Niña adoptada con fiebre. Niño adoptado de india con diarrea. Niño 

con disminución del estado de conciencia. Niño con convulsiones. Niña con cefalea y visión borrosa. Pérdida de visión brusca en un 

adolescente. Lactante con llanto en bipedestación. Niña con pérdida de fuerza. Etc.
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Este libro es el séptimo volumen de una serie de casos clínicos pediátricos que complementa a los anteriores volúme-

nes. Los casos clínicos se presentan tal como lo hicieron en la realidad en las consultas pediátricas o en los servicios de 

urgencias con su diagnóstico presunto inicial, las pruebas complementarias que se practicaron para llegar al diagnós-

tico, así como el diagnóstico diferencial, el abordaje terapéutico, la respuesta y la evolución. El diagnóstico médico se 

basa en la interpretación adecuada de la clínica que es la que orienta para la realización de pruebas complementarias 

que permiten confirmar o descartar el diagnóstico inicial presuntivo.

Contiene la historia clínica de 55 pacientes pediátricos reales, atendidos en diferentes hospitales infantiles de Ma-

drid, todos centros universitarios de prestigio en donde se desarrolla asistencia médica de alto nivel, docencia pre y 

postgrado e investigación.

La selección de los pacientes no es casual, es porque presentan síntomas o signos clínicos guía que sirven para realizar 

el diagnóstico, datos claves o llave para llegar al diagnóstico. Cada uno de estos 55 pacientes es además utilizado 

para profundizar en la enfermedad definitiva y las sospechadas, repasar el significado de cada uno de los síntomas y 

signos guía y actualizar los tratamientos. 

Los casos han sido seleccionados por tanto en función de su utilidad docente no de la dificultad del diagnóstico ni de 

la rareza de la enfermedad. Cada caso permite repasar la etiología, fisiopatología, clínica, diagnóstico, tratamiento y 

evolución, las tablas, esquemas y figuras empleadas ayudan a conseguir estos objetivos.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Lactante con catarro y fiebre prolongada. Lactante con decaimiento y cianosis. Lactante cianótico. Niño preescolar 

con tos persistente. Niña con sordera y mareos. Convulsión de larga duración. Lactante con revulsión ocular e hipotonía. Niño con 

crisis y alteración de la conciencia. Niño con trastorno de la marcha y somnolencia. Debilidad muscular. Desorientación de causa 

desconocida. Niño con cefalea. Mareo, palidez y vómitos. Adolescente anoréxica con sensación de mareo. Niño con vómitos. Fiebre 

y dolor abdominal. Lactante con vómitos y rechazo de las tomas. Adolescente con odinofagia y tortícolis. Niño inmigrante con dia-

rrea. Lactante con diarrea y vómitos. Niña con fiebre y orinas oscuras. Lactante con fallo de medro. Niño atropellado. Neonato con 

hipoxemia persistente. Leucemia, fiebre y diarrea. Niña con asma grave no controlada. Dificultad respiratoria y fiebre. Etc.
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Este libro es el octavo volumen de una serie de casos clínicos pediátricos que complementa a los anteriores volúme-

nes. Los casos clínicos se presentan tal como lo hicieron en la realidad en las consultas pediátricas o en los servicios de 

urgencias con su diagnóstico presunto inicial, las pruebas complementarias que se practicaron para llegar al diagnós-

tico, así como el diagnóstico diferencial, el abordaje terapéutico, la respuesta y la evolución. El diagnóstico médico se 

basa en la interpretación adecuada de la clínica que es la que orienta para la realización de pruebas complementarias 

que permiten confirmar o descartar el diagnóstico inicial presuntivo.

Contiene la historia clínica de 62 pacientes pediátricos reales, atendidos en diferentes hospitales infantiles de Ma-

drid, todos centros universitarios de prestigio en donde se desarrolla asistencia médica de alto nivel, docencia pre y 

postgrado e investigación.

La selección de los pacientes no es casual, es porque presentan síntomas o signos clínicos guía que sirven para realizar 

el diagnóstico, datos claves o llave para llegar al diagnóstico. Cada uno de estos 55 pacientes es además utilizado 

para profundizar en la enfermedad definitiva y las sospechadas, repasar el significado de cada uno de los síntomas y 

signos guía y actualizar los tratamientos. 

Los casos han sido seleccionados por tanto en función de su utilidad docente no de la dificultad del diagnóstico ni 

de la rareza de la enfermedad. Cada caso permite repasar la etiología, fisiopatología, clínica, diagnóstico, tratamiento 

y evolución, las tablas, esquemas y figuras empleadas ayudan a conseguir estos objetivos. En este volumen aparecen 

por primera vez algunos casos clínicos muy cortos que se diagnostica básicamente por la imagen.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Adolescente con dolor torácico. Niño con vómitos y decaimiento. Dificultad respiratoria, quejido y fiebre. Epistaxis. 

Lactante con estridor y dificultad respiratoria. Asma de control difícil. Asma grave. Habones y edema de labios en niña alérgica. 

Fiebre, tos y decaimiento. Niño con crisis convulsiva. Adolescente con vómitos y cefalea. Adolescente con cefalea y mareo. Niño con 

cefalea brusca, parálisis facial y hemiparesia. Lactante con hipertonía. Fiebre, crisis y disminución del nivel de conciencia. Disminu-

ción del nivel de conciencia. Niño con dolor abdominal, de espalda y debilidad muscular. Niño con fiebre y neutropenia. Tumoración 

submandibular. Niño con dermatitis e infecciones de repetición. Lactante con fiebre prolongada y coagulopatía. Etc.
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Este libro representa el volumen IX de una serie monográfica que contiene las historias clínicas de nuevos pacientes 

pediátricos atendidos en diferentes hospitales de Madrid, todos ellos centros universitarios de prestigio en donde se 

desarrolla asistencia, investigación y docencia de alto nivel.

Los casos clínicos aparecen tal como se presentaron en las consultas o en los servicios de urgencias, con la clínica 

que debutaron, porque cada paciente responde a la noxa infecciosa, traumática, metabólica o tóxica, que produce la 

enfermedad, de una manera diferente, individualizada. Por eso unos pacientes desarrollan un cuadro clínico florido, 

típico, característico que facilita el diagnóstico mientras que en otros aparecen con pocos síntomas o signos que 

dificultan la identificación del proceso. Asimismo, las pruebas complementarias utilizadas aparecen de manera clara 

e inmediata en algunos pacientes mientras que en otros se demora o no aparecen, teniendo que hacerse inicialmente 

el diagnóstico presuntivo.

Los casos presentados son reales, también las pruebas de imagen y los datos complementarios, así como la evolución 

y las dudas diagnósticas y terapéuticas, cuando existieron. Los casos han sido seleccionados en función de su utilidad 

docente, no por la dificultad del diagnóstico ni por la rareza o complejidad de la enfermedad. Cada uno de estos casos 

permite repasar la etiología, fisiopatología, clínica, diagnóstico, tratamiento y evolución del proceso. Los comentarios 

sobre cada uno de estos aspectos han sido realizados por expertos en las patologías abordadas, enriquecidos por 

tablas, esquemas y figuras que ayudan a conseguir estos objetivos. 

Este IX volumen contribuye, junto con los volúmenes anteriores, a que los médicos que atienden a niños, pediatras 

o no, dispongan de un fondo editorial de casi 500 casos clínicos comentados, correspondientes a las patologías más 

prevalentes, graves y/o importantes de la pediatría. 

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Niña ahogada en piscina. Niña con diarrea y acidosis. Lactante con palidez e irritabilidad. Niño con síncope. Asma 

de control difícil. Crisis asmática en la consulta. Fiebre, tos y mucosidad nasal. Niño con dificultad respiratoria. Fiebre y dificultad 

respiratoria. Paciente con infecciones respiratorias de repetición. Tumoración en el cuello. Niño con tos y fiebre. Rinorrea y picor 

conjuntival. Niño con urticaria. Niña con cefalea y movimientos anormales. Niño con crisis nocturnas. Etc.
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Este libro representa el volumen X de una serie monográfica que contiene las historias clínicas de nuevos pacientes 

pediátricos atendidos en diferentes hospitales de Madrid, todos ellos centros universitarios de prestigio en donde se 

desarrolla asistencia, investigación y docencia de alto nivel.

Los casos clínicos aparecen tal como se presentaron en los servicios de urgencias, con la clínica que debutaron, porque 

cada paciente responde a la noxa infecciosa, traumática, metabólica o tóxica, que produce la enfermedad, de una 

manera diferente, individualizada. Por eso unos pacientes desarrollan un cuadro clínico florido, típico, característico 

que facilita el diagnóstico mientras que en otros aparecen con pocos síntomas o signos que dificultan la identifica-

ción del proceso. Las pruebas complementarias utilizadas aparecen de manera clara e inmediata en algunos pacientes 

mientras que en otros se demora o no aparecen, teniendo que hacerse inicialmente el diagnóstico presuntivo.

Los casos presentados son reales, también las pruebas de imagen y los datos complementarios, así como la evolución 

y las dudas diagnósticas y terapéuticas planteadas. Los casos han sido seleccionados en función de su utilidad do-

cente, no por la dificultad del diagnóstico ni por la rareza o complejidad de la enfermedad. Cada uno de estos casos 

permite repasar la etiología, fisiopatología, clínica, diagnóstico, tratamiento y evolución del proceso. Los comentarios 

realizados por expertos se han enriquecido con tablas, esquemas y figuras.

Este X volumen incluye por primera vez casos de patologías ocasionadas por Covid-19. También se incluyen enfer-

medades de transmisión sexual y trastornos del comportamiento y ansiedad graves; junto a algunos casos clínicos 

muy cortos que se diagnostican básicamente por la imagen. Esta nueva entrega contribuye, junto con los volúmenes 

anteriores, a que los médicos dispongan de más de 500 casos clínicos comentados, correspondientes a las patologías 

más prevalentes, graves y/o importantes de la pediatría. 

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Lactante con estridor. Niño con estridor, fiebre y dificultad respiratoria. Tos pertusoide. Tos prolongada y fiebre. Ado-

lescente con episodio de asma crítica. Lactante con dificultad respiratoria. Tos perruna. Lactante pequeño con estridor y dificultad 

respiratoria intermitente. Niña con babeo. Niña con dificultad respiratoria. Ingestión de cuerpo extraño. Adolescente con síncope. 

Lactante con dermatitis atópica grave. Niña con manchas hipopigmentadas. Niña atrapada en vehículo. Niña precipitada. Etc.
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Este libro representa el volumen XI de una serie monográfica que contiene las historias clínicas de nuevos pacientes 

pediátricos atendidos en diferentes hospitales de Madrid, todos ellos centros universitarios de prestigio en donde se 

desarrolla asistencia, investigación y docencia de alto nivel. 

Los casos clínicos aparecen tal como se presentaron en los servicios de urgencias, con la clínica que debutaron, porque 

cada paciente responde a la noxa infecciosa, traumática, metabólica o tóxica, que produce la enfermedad, de una 

manera diferente, individualizada. Por eso unos pacientes desarrollan un cuadro clínico florido, típico, característico 

que facilita el diagnóstico mientras que en otros aparecen con pocos síntomas o signos que dificultan la identifica-

ción del proceso. Las pruebas complementarias utilizadas aparecen de manera clara e inmediata en algunos pacientes 

mientras que en otros se demora o no aparecen, teniendo que hacerse inicialmente el diagnóstico presuntivo. 

Los casos presentados son reales, también las pruebas de imagen y los datos complementarios, así como la evolución 

y las dudas diagnósticas y terapéuticas planteadas. Los casos han sido seleccionados en función de su utilidad do-

cente, no por la dificultad del diagnóstico ni por la rareza o complejidad de la enfermedad. Cada uno de estos casos 

permite repasar la etiología, fisiopatología, clínica, diagnóstico, tratamiento y evolución del proceso. Los comentarios 

realizados por expertos se han enriquecido con tablas, esquemas y figuras. 

Este volumen incluye casos de patologías ocasionadas por COVID-19 desconocidas en los títulos anteriores. También se 

incluyen casos graves de trastornos funcionales psicosomáticos y del comportamiento, y ansiedad que acuden por ello 

a los servicios de urgencia, así como algunos casos clínicos muy cortos que se diagnostican básicamente por la imagen. 

Esta nueva entrega contribuye, junto con los volúmenes anteriores, a que los médicos dispongan de más de 550 casos 

clínicos comentados, correspondientes a las patologías más prevalentes, graves y/o importantes de la pediatría. 

Índice de capítulos (extracto)
Adolescente con metrorragia. Niña con fiebre y palidez. Recién nacido con decaimiento. Recién nacido con deposiciones con sangre. 

Fiebre y dolor abdominal. Fiebre y exantema. Niño con alteración del comportamiento. Neonato con fiebre. Niño con inflamación 

palpebral. Epistaxis persistente y petequias. Niño con fiebre, tos y diarrea. Neonato con hiporexia y decaimiento. Lactante con con-

vulsión febril. Niña con cefalea aguda intensa. Exantema, lesiones orales e hiperemia conjuntival. Adolescente con dolor torácico. 

Niña con cojera no dolorosa. Pausa de apnea en la consulta. Niña con exantema y decaimiento. Etc.
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Esta tercera edición no es solo una versión actualizada, sino que incluye nuevos capítulos y nuevos autores. Como 

novedad, ofrece 32 vídeos (con acceso desde código QR) que hacen más fáciles de comprender técnicas y procedi-

mientos.

Incorpora 7 capítulos de ventilación en el neonato, además actualiza los conocimientos fisiopatológicos, diagnósticos 

y terapéuticos.

Incluye técnicas actuales de reclutamiento alveolar, prevención de lesión pulmonar inducida por el respirador, téc-

nicas y procedimientos de recogida de muestras broncopulmonares y capítulos con técnicas de oxigenación extra-

corpórea. También nuevos capítulos de ventilación específica con NAVA y de grupos de patologías concretas, como: 

ventilación mecánica del niño con cardiopatía, estatus asmático, problemas respiratorios de niños con cáncer.

Ofrece todos los elementos necesarios para entender la fisiopatología de la respiración normal y de la patológica, 

la ventilación mecánica convencional, la de alta frecuencia, la ventilación no invasiva, domiciliaria y de transporte, 

como en la ventilación mecánica en las patologías más prevalentes en la infancia y la ventilación con NAVA. Este libro 

describe el tipo de respirador para cada una de estas técnicas ventilatorias, su limpieza y mantenimiento, la humidi-

ficación y todo lo concerniente para conocer adecuadamente estos tratamientos. Expone los riesgos y los beneficios 

de las técnicas ventilatorias, la prevención de aquéllos y las formas de detectarlos. 
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VENTILACIÓN PEDIÁTRICA. VENTILACIÓN NEONATAL. ASPECTOS TÉCNICOS DE LOS RESPIRADORES PEDIÁTRICOS Y NEONATALES. 
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En los últimos cinco años ha habido muchas publicaciones y ensayos clínicos sobre ventilación no invasiva en pedia-

tría, pero todavía es infrecuente encontrar trabajos basados en ensayos clínicos aleatorizados. Esta tercera edición 

representa verdaderamente un esfuerzo de equipo, teniendo en cuenta la incorporación de nuevos autores, junto a 

los Dres. Teresa Gili y Juan Mayordomo, como editores asociados.

Este libro intenta definir claramente los conceptos científicos asociados a la ventilación no invasiva, y mostrar la 

evidencia que existe detrás de cada recomendación o paso en un algoritmo, para que de esta manera el lector pueda 

seleccionar los procedimientos correctos aplicables en su entorno de trabajo.

Esta nueva edición está pensada para facilitar la incorporación a la rutina de la técnica de ventilación no invasiva en 

la práctica pediátrica diaria y, por encima de todo, para ayudar a la temprana identificación de los pacientes no res-

pondedores a la misma a través de un mejor entendimiento e implementación de los factores predictores de fracaso 

de la ventilación no invasiva.

Índice de capítulos (extracto)
Historia de los métodos no invasivos de ayuda a la ventilación. Epidemiología. Bases fisiológicas para el uso de presión positiva 

continua en la vía aérea en la insuficiencia respiratoria aguda. Fisiología de la dinámica respiratoria. Aplicación a la VNI. Indicaciones 

y contraindicaciones. Condiciones y ámbitos para su aplicación. Aspectos éticos. Interfases. Oxigenoterapia de alto flujo y presión de 

distensión continua en la vía aérea. Respiradores. Modalidades en niños. Sedación. Metodología en pat. pediátrica aguda. Cuidados 

del paciente. Visión general del uso en neonatos. Modalidades y metodología en VNI neonatal. Ventilación no invasiva. Metodología 

en pat. respiratoria neonatal. Monitorización y vigilancia clínica. Análisis ante fallo de la VNI. Indicaciones en enf. crónicas pediá-

tricas. Aspectos prácticos de la VNI domiciliaria en niños. VNI con heliox. Humidificación y tratamiento aerosolizado. Broncoscopia 

flexible. Fisioterapia respiratoria. Complicaciones de la VNI. Análisis de los factores predictores de fracaso. Organización asistencial, 

control de calidad y formación clínica en VNI pediátrica en el paciente agudo. A1. Resumen y algoritmos. A2. Aspectos prácticos de 

la VNI. Índice de materias.
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ACTUALIZACIONES EN PSIQUIATRÍA DE CABECERA 
ASPECTOS PSIQUIÁTRICO-LEGALES DE PROBLEMAS
LABORALES EN LA CONSULTA DE ATENCIÓN PRIMARIA

Basándonos en dos modelos muy utilizados en Salud Mental como son el biopsicosocial enunciado por Engel y el de 

vulnerabilidad-estrés-afrontamiento intentamos explicar cuales son los factores implicados en la génesis del estrés 

laboral y qué efectos pueden producir en nuestro organismo tanto a nivel físico como psíquico. Abordamos desde el 

punto de vista clínico, dos fenómenos nuevos relacionados con el estrés laboral que están apareciendo en nuestra 

sociedad: el burnout y el mobbing. Teniendo en cuenta que estos dos últimos están intentando abrirse un hueco en 

el listado de enfermedades profesionales aportamos algunos conceptos jurídicos relacionados como puede ser el 

término de lesión psíquica, daño moral y las diferencias entre ambos. También es importante no confundir el término 

de mobbing con otros fenómenos para lo que dedicaremos un capítulo al diagnóstico diferencial del acoso moral en 

el trabajo y dos al espinoso tema de la simulación.

Desde una visión multidisciplinar queremos transmitir el mensaje de que, aunque el ámbito laboral está lleno de si-

tuaciones que nos pueden hacer sentir estrés, conocer el problema, luchar contra él desde diferentes frentes como son 

el propio individuo, la empresa, los sindicatos, la psicología, la medicina y el derecho... puede ayudar a la prevención y 

hacer que el mundo laboral sea menos hostil para los individuos que conformamos la sociedad actual.
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ACTUALIZACIONES EN PSIQUIATRÍA DE CABECERA 
DE LA PSICOGERIATRÍA A LA ATENCIÓN PRIMARIA

La Psicogeriatría se ha convertido en una subespecialidad de la Psiquiatría por derecho propio. Reconocida como tal 

en Gran Bretaña por primera vez y, posteriormente, en la mayoría de los países de nuestro entorno, la práctica de la 

Psicogeriatría ha cobrado una gran importancia debido a las características demográficas de nuestra sociedad. Los 

médicos que se aproximan al paciente anciano se encuentran con una prevalencia de patología psiquiátrica asociada 

del 50% en medios ambulatorios y sensiblemente mayor en hospitalizaciones o recursos sociosanitarios. La práctica 

clínica entraña ciertas dificultades que tienen que ver con las características propias del anciano sumadas a las de una 

necesidad de una formación específica en ciencias del comportamiento. 

En esta especialidad, los signos y síntomas no suelen ser definitorios de una patología concreta, sino que se entremez-

clan (pueden existir síntomas de ansiedad en un síndrome depresivo, un trastorno de ansiedad o un hipertiroidismo, 

por ejemplo) y el plano subjetivo cobra especial relevancia, con diferente nivel de repercusión en la limitación física, 

psicológica o social entre los individuos con idénticas enfermedades. 

Se precisan manuales claros y concisos que nos ayuden en la práctica diaria, y esta es la línea de trabajo de nuestras 

publicaciones. Hemos intentado dar claves diagnósticas y terapéuticas, siendo breves, favoreciendo así una visión 

general de los procesos psiquiátricos que pueden aquejar al paciente geriátrico en las consultas de atención primaria. 

Esperamos ser de ayuda en alguna medida a todos nuestros lectores.
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La colección de monografías que iniciamos con este número parte con el objetivo de conseguir la coordinación entre 

los servicios de psiquiatría y los centros de atención primaria. En esta primera entrega pretendemos dar una cober-

tura actualizada de las principales temáticas que integran el manejo práctico de la enfermedad depresiva. Dedicamos 

una atención especial a la prevención, al abordaje desde la narrativa del paciente y ponemos el acento en el manejo 

correcto del tratamiento psicofarmacológico. Por último, abordamos de manera práctica el tratamiento psicoterapéu-

tico desde el modelo familiar breve. 

Los profesionales que participan en esta monografía trabajan en el campo de la psiquiatría y de la medicina familiar 

y comunitaria. Están involucrados en la formación e investigación de la enfermedad psiquiátrica desde el modelo de 

la atención primaria. Consideran la depresión como una enfermedad altamente prevalente, con gran consumo de re-

cursos y que genera un alto grado de discapacidad en los pacientes que la padecen, con consecuencias en las familias, 

en el terreno laboral y en la sociedad en general.
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La Biblioteca de los Alienistas del Pisuerga sigue con su objetivo de recuperar textos fundamentales de los clásicos de 

la psicopatología inéditos en castellano.

Esta obra es de Jules Séglas, considerado un excelente clínico y perteneciente a la Escuela Francesa, cuyas lecciones 

psicopatológicas influyeron en toda su generación. Séglas publicó una serie de obras magistrales, destinadas a esta-

blecer de forma perdurable los cuadros de la clínica psiquiátrica. 

Su enseñanza, basada en el trato muy directo, en la presentación de casos y en el estudio de las observaciones y de 

los historiales clínicos, estaba también sustentada por una gran sagacidad para lo que entonces se llamaba «el análisis 

psicológico», es decir, la contextualización de los síntomas dentro de la estructura de la psicología patológica de cada 

individuo, para ponerla a su vez en relación con las estructuras diagnósticas. 

Los temas que recoge esta obra abarcan muy distintos ámbitos psicopatológicos, siendo especialmente meritorias las 

lecciones dedicadas a las alucinaciones, la obsesión, la melancolía, la paranoia y los delirios de negación. 

Índice de capítulos (extracto)
Presentación de Alucinados y perseguidos. Lecciones clínicas sobre las enfermedades mentales y nerviosas (selección) de Jules 

Séglas. Prefacio del autor. Primera lección.— Las alucinaciones. Segunda lección.— Coexistencias, asociaciones y combinaciones 

alucinatorias. Decimocuarta lección.— Paranoia aguda y confusión mental primaria. Las ideas de autoacusación en la paranoia agu-

da. Decimosexta lección.— El delirio (ideas delirantes) de persecución en la locura sistemática (paranoia) primaria. Decimoséptima 

lección.— Los perseguidos autoacusadores. Decimoctava lección.— las alucinaciones y el desdoblamiento de la personalidad en la 

locura sistematizada. Los perseguidos posesos. Decimonovena lección.— Las alucinaciones y el desdoblamiento de la personalidad en 

la locura sistematizada. Los perseguidos posesos (continuación). Vigesimoquinta lección.— las ideas delirantes de defensa.
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La Biblioteca de los Alienistas del Pisuerga mantiene su objetivo de recuperar textos fundamentales de los clásicos de 

la psicopatología inéditos en castellano. 

Esta obra se basa en una selección de textos de la obra de Trélat dedicada a aquellos enfermos que pueden haber 

perdido la razón y no parecerlo. Para descubrirlo se necesita o bien de alguien perfectamente preparado que ejerza 

como perito, lo que conduce al terreno legal, o bien de un buen psicopatólogo que afine sobre síntomas delgados y 

casi transparentes, invisibles para el profano e incluso para el profesional. 

Las relaciones de la razón y la locura son peliagudas. No solo comprometen a la interpretación de los síntomas psicó-

ticos sino que afectan a su prevención y a las modalidades de tratamiento. 

Cómo distinguir a un loco que no llega a estarlo, o a uno que oculta su locura con habilidad, sigue siendo uno de los 

grandes retos de la psiquiatría actual.

Índice de capítulos (extracto)
Presentación. PRÓLOGO. INTRODUCCIÓN. Imbéciles y débiles mentales. Sátiros y ninfómanas. Monómanos. Erotómanos. Celosos. 

Dipsómanos. Despilfarradores y aventureros. Orgullosos. Malvados. Cleptómanos. Suicidas. Inertes. Maniacos lúcidos. Resumen y 

conclusión. APÉNDICE. 
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Dentro de dos años se cumplirá el centenario de la publicación de “Las locuras razonantes. El delirio de interpretación”, 

de Paul Sérieux y Joseph Capgras. Por muchas razones, esta monografía constituye uno de los grandes hitos de la 

psicopatología psiquiátrica. Cuenta entre sus virtudes la de conjugar una prosa elegante y precisa, una aguda mirada 

sobre las experiencias características de la paranoia y una metodología nosológica que deriva del clasicismo de su 

análisis psicopatológico. Los argumentos desarrollados por los autores, amén de las influencias provenientes de la es-

cuela francesa y de algunos autores alemanes, suizos e italianos, se nutren del estudio de unos sesenta casos seguidos 

durante décadas; cuarenta fueron observados y tratados por ellos, los otros pertenecen a la casuística del profesor 

Régis. A estas observaciones clínicas se añaden la patobiografía del filósofo Jean-Jacques Rousseau y una selección 

de textos del dramaturgo August Strindberg, estudios mediante los que exploran la escritura de los alienados como 

un terreno propio de la semiología de la locura.

La obra está dedicada a los «interpretadores puros», es decir, a esos sujetos que, sin ver visiones ni oír voces, desvarían 

pero a la vez manifiestan una extraña articulación entre la locura y la razón que les hace merecedores del calificativo 

de «locos razonantes». Siguiendo una metodología clásica, Sérieux y Capgras describen sucesivamente los síntomas, 

los tipos y combinaciones de las ideas delirantes, las distintas variedades del delirio de interpretación, la génesis y 

las posibles causas. Una vez expuestas las consideraciones anteriores, dedican un capítulo al diagnóstico y la clínica 

diferencial, estableciendo la oposición entre el delirio de interpretación y el delirio de reivindicación. Finalmente, tras 

evocar el marco histórico de las locuras razonantes, los autores justifican la autonomía de esta especie morbosa y la 

sitúan en una clasificación nosográfica. La monografía se cierra con algunas consideraciones terapéuticas y médi-

co-legales, a las que sigue un amplio Apéndice dedicado al delirio de interpretación en algunas obras literarias.
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La Biblioteca de los Alienistas del Pisuerga mantiene su objetivo de recuperar textos fundamentales de los clásicos de 

la psicopatología inéditos en castellano. 

Esta obra se basa en una selección de textos del Manual de semiología de las enfermedades mentales de Morselli. 

La primera parte se inicia con unas consideraciones generales sobre el estado de la psiquiatría, el método clínico y las 

dificultades del diagnóstico de la locura. Continúa con la exposición de elementos histórico-genéticos para el diag-

nóstico de la locura y con un apéndice del esquema de clasificación de las enfermedades mentales.

La segunda parte se basa en los elementos objetivo-psíquicos para el diagnóstico de la locura. Realiza un análisis del 

aspecto externo del alienado enfocado a las características externas, el comportamiento, la fisonomía y la mímica 

emocional. Finaliza con el lenguaje del alienado, exponiendo tanto los aspectos generales y formas elementales del 

lenguaje, como el lenguaje fónico articulado (el habla) y el lenguaje gráfico y figurativo (la escritura y las artes plás-

ticas).

Índice de capítulos (extracto)
Presentación. VOLUMEN I. CAP. 1. CONSIDERACIONES GENERALES. Artículo I.- Estado actual de la psiquiatría. Artículo II.- El método 

clínico de la psiquiatría. Artículo III.- Las dificultades del diagnóstico de la locura. CAP. 2. ELEMENTOS HISTÓRICO-GENÉTICOS PARA 

EL DIAGNÓSTICO DE LA LOCURA. Artículo IV.- Anamnesis específica de la psicopatía. APÉNDICE. Esquema de clasificación de las 

enfermedades mentales adoptado en la Clínica Psiquiátrica de Turín. VOLUMEN II. CAP. 4. ELEMENTOS OBJETIVO-PSÍQUICOS PARA 

EL DIAGNÓSTICO DE LA LOCURA. (Examen psicológico). SECCIÓN III. Datos objetivos del examen psíquico. (Semiología sintética). 

Artículo II.- El aspecto externo del alienado. I. Características externas. II. El comportamiento. III. Fisonomía y mímica emocional. Ar-

tículo III.- El lenguaje del alienado. I. Aspectos generales y formas elementales del lenguaje. II. Lenguaje fónico articulado (El habla). 

III. Lenguaje gráfico y figurativo (Escritura, artes plásticas).
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La Psiquiatría de Enlace ocupa una posición de puente entre la Medicina y la Psiquiatría, ello obliga a los psiquiatras 

dedicados a la misma a tener una formación y conocimientos cada día más amplios. No solo es preciso dominar las 

diversas técnicas psicoterapéuticas, sino también conocer de forma precisa la farmacocinética de los psicofármacos 

y sus interacciones con los otros medicamentos, en muchas ocasiones con la dificultad añadida de tener que utilizar 

esos conocimientos en pacientes con graves afectaciones orgánicas y por tanto con alteraciones en la eliminación re-

nal y hepática, insuficiencia cardiaca, etc. Es necesario también estar familiarizado con aquellos contextos específicos 

de los hospitales que albergan enfermedades potencialmente fatales, Unidades de cuidados Intensivos y postopera-

torios, Unidades coronarias, Hemodiálisis, etc. Igualmente, siempre hay que tener en cuenta la especial repercusión 

emocional que determinadas enfermedades y procedimientos producen en el paciente, bien por la mayor afectación 

de la imagen corporal, mastectomías, colostomías u otras amputaciones, bien por las específicas consecuencias de 

las mismas, laringectomías, histerectomías, prostatectomías, etc. No olvidamos al enfermo oncológico subsidiario 

muchas veces de abordajes concretos así como todo el grupo de transplantes con toda la psicopatología y fantasías 

que pueden dar lugar tanto en el pretransplante como una vez que se ha efectuado el mismo.

Todas las circunstancias reseñadas nos conducen a afirmar que la Psiquiatría de Enlace exige un bagaje de conoci-

mientos permanentemente actualizado. Este libro, preciso y conveniente, recoge recientes actualizaciones en diferen-

tes aspectos de interés de esta subespecialidad de la Psiquiatría.
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Un componente esencial del tratamiento de la esquizofrenia es la utilización de antipsicóticos, que han demostrado 

su utilidad en distintas etapas de la enfermedad. Sin embargo, a pesar de las décadas acumuladas de experiencia 

con estos fármacos en el manejo de la esquizofrenia, existen múltiples cuestiones no resueltas o sobre las que existe 

controversia. 

Disponemos de múltiples antipsicóticos con diferentes perfiles receptoriales, pero no todos los facultativos están 

familiarizados con la traducción clínica que pueden tener esos perfiles. Cuál es la dosis óptima en la fase aguda o 

durante el tratamiento de mantenimiento, qué papel juegan las dosis altas, el tratamiento combinado de dos o más 

antipsicóticos, o cuál es la mejor estrategia si necesito cambiar de antipsicóticos, son cuestiones que se plantean 

con frecuencia. Por otra parte, el manejo de distintas situaciones habituales, como el paciente refractario, la falta de 

adherencia al tratamiento, la identificación y manejo de los síntomas negativos o la esquizofrenia dual son aspectos 

del manejo de la enfermedad que plantean dificultades específicas.

Este libro aborda de manera sucinta todo este tipo de cuestiones, presentando la evidencia más reciente y la experien-

cia clínica de los autores, para que el lector tenga una visión actualizada del tema. 

Índice de capítulos (extracto)
1. ¿Tiene alguna traducción clínica el perfil receptorial de los antipsicóticos? 2. Antipsicóticos de 1ª, 2ª y 3ª generación. ¿Dónde está la 

diferencia? 3. ¿Qué papel tienen los niveles plasmáticos en el manejo de los antipsicóticos? 4. ¿Cuál es la dosis óptima en el paciente 

agudo? 5. ¿Qué papel juegan las dosis altas de antipsicóticos en el paciente agudo? 6. ¿Cuál es la dosis óptima para el tratamiento 

de mantenimiento después de un primer episodio de esquizofrenia? 7. ¿Cuál debe ser la duración del tratamiento de mantenimiento 

después de un primer episodio de esquizofrenia? 8. ¿Cuándo está indicado un test farmacogenético? 9. ¿Condiciona el tipo de 

sintomatología predominante la selección  del antipsicótico? 10. ¿Cuándo está indicado combinar dos o más antipsicóticos? ¿Existe 

alguna combinación más adecuada? 11. ¿Cuándo y cómo se deben combinar los antipsicóticos con otros psicofármacos? 12. ¿Cómo 

y cuándo se deben utilizar los antidepresivos? 13. ¿Cómo y cuándo se deben utilizar ansiolíticos? 14. ¿Qué relevancia tienen las 

interacciones farmacológicas en el manejo de antipsicóticos? 15. ¿Cómo se define la remisión? 16. ¿A qué llamamos esquizofrenia 

refractaria? 17. ¿Qué efectos adversos son relevantes para el paciente? 18. ¿Qué es lo que hace a un antipsicótico más o menos acep-

table para el paciente? 19. ¿Cómo se diferencian y manejan farmacológicamente los síntomas negativos primarios y secundarios? 

20. ¿Qué impacto tienen los tratamientos antipsicóticos en la función cognitiva? Etc.
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El objetivo general de esta Guía es promover el uso adecuado de toxina botulínica tipo A (TB-A) en el tratamiento de 

la espasticidad, proporcionando a los médicos que están en contacto con pacientes espásticos de diferentes etiologías 

susceptibles de ser tratados con toxina botulínica, las herramientas para su uso, sabiendo que las claves del éxito de 

la intervención son la selección de pacientes, el establecimiento de objetivos y el seguimiento adecuado junto con la 

terapia adyuvante.

Quedan recogidas al final del texto las recomendaciones clave. Se incluye, además, la descripción de la práctica clínica 

habitual en nuestro Servicio de Rehabilitación, sistematizada a través de las recomendaciones de esta Guía.

Los profesionales que han participado en la elaboración de la misma son médicos especialistas en Medicina Física y 

Rehabilitación, expertos en el abordaje global de la espasticidad y, específi camente, en el tratamiento de ésta con 

toxina botulínica, tanto en niños como en adultos. 

En cuanto a los costes, la organización y protocolización de las actuaciones clínicas permite controlarlos, al reducir la 

variabilidad, y sistematizar la evaluación de resultados en los pacientes.

Índice de capítulos (extracto)
1. Introducción. 2. Objetivos de esta guía. 3. Definición y epidemiología de la espasticidad. 4. Efectos de la espasticidad. 5. Aspectos 

específicos de la espasticidad infantil. 6. Valoración y tratamiento de la espasticidad. 7. Tratamiento de la espasticidad con toxina 

botulínica. 8. Contraindicaciones de uso de la toxina botulínica. 9. Efectos adversos. 10. Actuación de la unidad de espasticidad de la 

UGC de Medicina Física y Rehabilitación del Hospital Carlos Haya de Málaga. 11. Pasos clave para el tratamiento de la espasticidad 

con toxina botulínica. 12. Tratamiento rehabilitador. 13. Medidas de resultados y escalas. 14. Recomendaciones clave basadas en la 

evidencia. Anexos
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Esta obra aspira a convertirse en texto de referencia sobre las técnicas de infiltración con toxina botulínica para 

manejo de la espasticidad en niños y adultos, pues recoge todas las técnicas de localización muscular para cada uno 

de los músculos implicados en los patrones espásticos, tanto del miembro superior como del inferior, actualmente 

disponibles en las consultas de rehabilitación, reflejando la gran experiencia clínica de los autores.

En la primera parte de la obra, se describe cada una de las técnicas de localización de músculos disponibles en la 

actualidad tales como la localización anatómica, por electromiografía, electroestimulación y ecografía, así como un 

ejemplo práctico. Se detallan los patrones espásticos con cada uno de los músculos implicados. En algunas de las 

imágenes ecográficas de los músculos espásticos se añaden códigos QR que permiten visualizar los vídeos de las 

infiltraciones ecoguiadas.

El libro expone los diferentes métodos para reducir ansiedad y dolor durante la infiltración así como la presentación 

de las diferentes diluciones y dosis de distintas toxinas botulínicas, con información respaldada por consensos clínicos 

publicados recientemente. Cada capítulo está ampliamente ilustrado con imágenes anatómicas y ecográficas que 

ayudan a la comprensión del texto. Además ofrece múltiples referencias recientes para profundizar en los diferentes 

aspectos comentados.

La utilidad de esta obra va a permitir al médico que habitualmente trata al paciente espástico mejorar su técnica de 

localización para maximizar el resultado del tratamiento con toxina botulínica.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. 1. Método de localización anatómica. 2. Localización muscular con EMG. 3. Localización mediante electroestimulación 

muscular. 4. Localización mediante el uso de la ecografía. 5. Localización muscular e infiltración de espasticidad con toxina botulí-

nica en niños. 6. Técnica de localización según patrón espástico: Patrones espásticos de miembro superior: 1) Aducción y rotación 

interna de hombro; 2) Flexo de codo; 3) Pronación de antebrazo; 4) Flexo de muñeca; 5) Flexión de dedos; 6) Mano en Intrinsic Plus; 

7) Pulgar incluido en garra. Patrones espásticos de miembro inferior: 8) Flexo de cadera; 9) Cadera adducta; 10) Flexo de rodilla; 11) 

Rigidez en extensión de rodilla; 12) Pie equino o equinovaro; 13) Garra digital; 14) Hiperextensión del primer dedo del pie. Anexo I. 

Inyección de toxina botulínica. Control de la posición de la aguja mediante registro electromiográfico o electroestimulación.
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El concepto de asma bronquial ha cambiado radicalmente gracias a los avances en el campo de la inmunología. Hoy 

se entiende el asma como un proceso inflamatorio crónico que afecta a la vía aérea. Esta monografía es una actuali-

zación que incorpora los últimos avances en múltiples campos relativos a su estudio y abordaje.

En el campo epidemiológico se observa una meseta de la prevalencia en los países desarrollados mientras que se 

espera un aumento en países en desarrollo. Hay nuevos estudios sobre costes de la enfermedad y sobre cómo mejorar 

el impacto socio-sanitario y el gasto. En el terreno de la patogenia, se ha logrado un mejor conocimiento de algunos 

mediadores o moléculas que ya se han convertido en nuevas dianas terapéuticas. Han aparecido nuevos métodos 

tanto para la medida de la función pulmonar, como de la inflamación. El tratamiento se orienta al control de la 

enfermedad, lo que ha supuesto cambios tanto en la clasificación como en el abordaje terapéutico. También se ha 

avanzado en el conocimiento de otras enfermedades que se asocian con mayor frecuencia al asma. Se han incorpo-

rado las nuevas normativas como la de asma de control difícil desarrollada desde SEPAR y de asma ocupacional. En 

lo referente al tratamiento, se han actualizado los escalones terapéuticos, así como el manejo del asma aguda. Se ha 

realizado una puesta al día de las nuevas moléculas; sin dejar de lado aspectos tan importantes como la educación y 

la evaluación del cumplimiento terapéutico. Por último, se ha querido actualizar el abordaje de esta enfermedad en 

situaciones especiales como el embarazo y la edad avanzada.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Epidemiología e impacto socio-sanitario del asma. Asma: patogenia y bases moleculares. Asma: fisiopatología e hipe-

rrespuesta bronquial. Abordaje diagnóstico en el asma. Gravedad y control. Aspectos fundamentales en el asma: educación y medida 

de la adherencia. Tratamiento de mantenimiento y en la exacerbación asmática. Nuevos tratamientos en asma. Asma de control 

difícil. Comorbilidades en el paciente asmático. Asma ocupacional. El asma en situaciones especiales. Índice de autores. Índice de 

materias.
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Este trabajo pretende actualizar los conocimientos sobre el estudio, diagnóstico y tratamiento del carcinoma bronco-

génico, haciendo especial hincapié en los progresos más novedosos de esta enfermedad. 

El conjunto de capítulos que se han agrupado en esta Monografía componen un cuerpo de conocimiento actualizado 

sobre carcinoma broncogénico de utilidad para todos los niveles de atención y especialistas relacionados con esta 

frecuente, letal y prevenible neoplasia.

Entre otros temas aborda: un resumen actualizado del nivel de tabaquismo en nuestra sociedad que, aunque algo 

mejor que hace unas décadas, aún obliga a mantener políticas activas para su erradicación definitiva; el impacto y 

desarrollo de la patología molecular para el diagnóstico diferencial, la decisión terapéutica para detectar “dianas” 

de tratamiento y para la estimación pronóstica; los últimos datos de los ensayos randomizados de detección precoz 

del CB en poblaciones de riesgo mediante TC; los nuevos procedimientos de imagen (TC, PET-TC), las nuevas técnicas 

endoscópicas (ecobroncoscopia-esofagoscopia con punción cito-histológica en tiempo real, navegación electromag-

nética) y las actualizadas clasificaciones TNM-estadios (2009) y del adenocarcinoma pulmonar (2011); las técnicas 

quirúrgicas útiles para el diagnóstico de enfermedad, para la estadificación tumoral pre-toracotomía y todos los 

procedimientos quirúrgicos para control de la enfermedad; los nuevos medicamentos y las nuevas técnicas radiote-

rápicas aparecidas en los últimos años.

Incluye láminas con fotografías en color que facilitan y mejoran la calidad docente de cada capítulo.

Índice de capítulos (extracto)
Epidemiología. Etiopatogenia y biología del cáncer de pulmón. Clasificación patológica de tumores pulmonares. Características 

histológicas, inmunocitohistoquímicas y moleculares. Lesiones premalignas, histología, detección y tratamientos. Detección precoz 

de cáncer de pulmón. Clínica y síndromes paraneoplásicos. Técnicas de imagen. Técnicas diagnósticas endoscópicas y quirúrgicas. 

Estadificación. Otros factores pronósticos. Evaluación preoperatoria. Tratamientos quirúrgicos. Morbimortalidad postoperatoria. Qui-

mioterapia. Nuevas terapias diana. Radioterapia en el cáncer de pulmón. Otros tratamientos: manejo terapéutico endobronquial, 

radiofrecuencia. Índice de autores. Índice de materias.
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Este libro, ASMA AGUDA, supone la materialización de un proyecto que tuvo la original idea de aglutinar en una 

monografía, el conocimiento en español, proveniente de ambos lados del Atlántico, sobre la exacerbación o agudi-

zación asmática. Este hecho se circunscribe dentro de la cordial y fructífera relación científica actual entre las áreas 

o secciones de Asma de la SEPAR (Sociedad Española de Neumología y Cirugía Torácica) y de la ALAT (Asociación 

Latinoamericana del Tórax).

La obra tiene como objetivo resumir el conocimiento de todos aquellos aspectos relacionados con la epidemiología, 

patología, clínica y terapéutica de la agudización asmática. Para ello hemos tenido la gran fortuna de contar con 

los mejores expertos en lengua española sobre dichos temas, provenientes de diferentes áreas de conocimiento o 

especialidad médica. Consideramos que el texto elaborado de forma interdisciplinaria, servirá como herramienta de 

consulta, teórica y también práctica, para el profesional sanitario hispanohablante, que independientemente de su 

especialidad, esté interesado en la enfermedad asmática. 

Finalmente, queremos agradecer el magnífico trabajo de todas aquellas personas que han colaborado en su realiza-

ción. Muy particularmente a los autores de los capítulos por su aceptación y brillante aportación, y a los presidentes 

de las dos sociedades científicas que lo auspician por prologar esta obra. 
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El 5 de julio de 2005, la Junta Directiva de la Sociedad Española de Neumología y Cirugía Torácica (SEPAR) decidió que 

era un buen momento para poner en marcha una obra que, siendo también la expresión científica de la Sociedad, lo 

fuera esencialmente en el campo de la fisiología y la biología respiratorias. Nacía así, “Fisiología y biología respirato-

rias”, bajo la dirección de los doctores P. Casan Clarà, F. García Río y J. Gea Guiral, miembros de la SEPAR y auténticos 

conocedores de la materia, además de poseedores de una trayectoria científica indiscutible. 

Los hallazgos y los avances que se han producido en este campo en los últimos años han sido muchos y muy impor-

tantes, por lo que los directores tendrían que ser capaces de poner de manifiesto y al alcance del lector interesado, 

de forma ordenada, rigurosa y profunda, no sólo los conocimientos existentes, sino también la transformación y el 

desarrollo experimentados por la fisiología y la biología respiratorias en relativamente poco tiempo.

Para ello se contó con la participación de muchos de los miembros de la Sociedad que se mostraron dispuestos a 

colaborar en cuanto se les solicitó, a sabiendas del pesado trabajo que echaban sobre sus espaldas. 

Creemos que esta obra será, como se señalaba antes, un punto de referencia obligado para los socios de la SEPAR, 

pero también para todos los que quieran ponerse al día o estén intere sados en la fisiología y la biología respiratorias.
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Este es un libro de bolsillo escrito y permanentemente puesto al día, con la finalidad de sistematizar y ayudar a la 

práctica del médico que asiste a pacientes con enfermedad respiratoria. Si alguna característica singular tiene, es 

la de ser un texto que se ha ido confeccionando día tras día, desde hace más de 30 años de práctica neumológica. 

Esta obra se ha ido modificando cotidianamente para ir solventando las deficiencias de sistematización e intro-

duciendo los nuevos conocimientos que van apareciendo en la ciencia neumológica. Es un manual que, aunque 

aparentemente sencillo, quiere ser una rápida, sólida, completa y actualizada fuente de información en la cabecera 

del paciente.

Siempre que ha sido posible la información ha sido sustentada por consensos de sociedades científicas y publicacio-

nes de revistas de reconocido nivel científico, así como de citas de publicaciones de los mismos autores con el fin de 

avalar la información.

Índice de capítulos (extracto)
Prólogo. Abreviaturas. PAUTAS DE ACTUACIÓN EN LAS DIVERSAS ENTIDADES Y SITUACIONES CLÍNICAS. EXPLORACIONES COM-

PLEMENTARIAS. Parámetros de laboratorio de Hematología. Parámetros de laboratorio de Bioquímica. Parámetros de laboratorio 

de Inmunología. Parámetros de laboratorio de Microbiología. Punción aspirativa transbronquial guiada por ecobroncoscopia lineal 

(EBUS-TBNA). Biopsia pulmonar quirúrgica. Pruebas cutáneas de hipersensibilidad inmediata. Pruebas cutáneas específicas en el 

diagnóstico de las neumonitis por hipersensibilidad. Pruebas cutáneas de hipersensibilidad retardada. Prueba de sudor. Prueba del 

potencial diferencial nasal. Prueba de la sacarosa. Inducción de la expectoración. Preparación de extractos antigénicos. Broncofi-

broscopia. Lavado broncoalveolar. Criobiopsia y crioterapia. Ecobroncoscopia lineal. Pruebas funcionales respiratorias. Pruebas de 

esfuerzo cardiopulmonar. DATOS DE USO FRECUENTE. Medidas de peso, volumen y longitud usadas en clínica, y sus equivalencias. 

Extractos antigénicos. Diluciones usuales en clínica. Cálculo del grado de exposiciones al tabaco (Nº cigarrillos/año). Valoración del 

consumo de alcohol. Tabla de equivalencia de los corticosteroides. Grados de disnea. Índice de masa corporal. Clase funcional. Escala 

de Epworth. Escala de Glasgow del coma. Encuestas en epidemiología respiratoria. Encuestas de calidad de vida. Clasificación de 

los estudios clínicos. DIETAS. Dieta con exclusión de salicilatos, tartrazina y benzoatos. Dieta antirreflujo gastroesofágico. Dieta de 

diabético no insulinodependiente: 1.700 calorías. Dieta hipocalórica de 1.200 calorías. FÁRMACOS UTILIZADOS EN NEUMOLOGÍA. 

Índice alfabético.
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La hipertensión pulmonar (HP) siempre supone un reto diagnóstico para el médico responsable del paciente. Es una 

situación de difícil evaluación, sobre todo en estadios iniciales de la enfermedad. Aunque los métodos diagnósticos no 

invasivos son de gran ayuda para la detección y evaluación de la severidad, el patrón oro sigue siendo el cateterismo 

cardiaco. 

La HP es una complicación habitual en el paciente con cardiopatía o valvulopatía izquierda. Cerca de un 40% de 

pacientes con enfermedad del lado izquierdo del corazón presentan HP y es la causa más frecuente de la misma. En 

la enfermedad pulmonar obstructiva crónica (EPOC) la HP también es una complicación frecuente, asociándose su 

presencia a un tiempo de vida acortado y a peor evolución clínica. En ambas situaciones, el pronóstico de la enferme-

dad subyacente depende del grado de HP acompañante. La hipertensión arterial pumonar, entidad menos frecuente, 

bien en su forma idiopática o asociada a situaciones diversas como las conectivopatías, cardiopatías congénitas o 

infección por HIV entre otras, puede afectar a 16 personas por millón de habitantes. Se ha avanzado mucho en el 

conocimiento de su fisiopatología, y en fecha reciente se dispone de nuevos tratamientos específicos que han modi-

ficado, en parte, el pronóstico ominoso que presentaba hace una década.

Se insiste una vez más que la complejidad de los dispositivos de administración de fármacos y de los procedimientos 

diagnósticos y terapéuticos de alto riesgo, hace que estos pacientes deban ser evaluados en centros con experiencia 

en esta enfermedad. De esta forma se pueden rentabilizar los recursos humanos y materiales que se demandan.

Se ha pretendido un acercamiento integral al manejo de la HP, tratando de imprimir el libro con un enfoque eminen-

temente práctico.
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Es importante la detección precoz de la enfermedad vascular pulmonar hipertensiva (HAP) dado que la mortalidad 

actual permanece alta, a pesar de los diferentes tratamientos médicos disponibles. 

En los últimos años, se ha podido conocer de forma adecuada el perfil clínico y hemodinámico de los pacientes con 

clases funcionales I o II de la OMS. Desafortunadamente, existe un periodo entre el comienzo de la lesión endotelial 

inicial y el comienzo de la sintomatología clínica, en el que los métodos actuales de diagnóstico no detectan la en-

fermedad. La duración de esta fase es desconocida. Es por esta razón que debemos explorar las poblaciones en riesgo 

de desarrollar HAP.

La prueba de esfuerzo cardiopulmonar, la ecocardiografía 2D-Doppler durante el ejercicio y el cateterismo de es-

fuerzo son instrumentos útiles para tal cometido, aunque todavía queda por definir su valor real. La presencia de 

biomarcadores podría poner de manifiesto el inicio de la disfunción endotelial como el hallazgo más precoz de HAP, 

permitiendo el diagnóstico temprano.

Este manual pretende sensibilizar de la importancia de reducir el tiempo que va desde el diagnóstico precoz al de 

inicio del tratamiento médico, presentando la información y herramientas necesarias para ello. Los autores que cola-

boran en la obra son todos expertos en las diferentes áreas de la HAP. 

Índice de capítulos (extracto)
1. Caracterización de los pacientes con hipertensión arterial pulmonar en clase funcional I-II de la OMS. 2. Diagnóstico de HAP 

en poblaciones de riesgo. 3. Herramientas útiles para el diagnóstico precoz: cicloergoespirometría, hemodinámica de esfuerzo y 

ecocardiografía de esfuerzo. 4. Impacto del tratamiento farmacológico en estadios precoces y algoritmo de tratamiento. 5. Futuras 

direcciones: Marcadores biológicos y genéticos. 6. De la teoría a la práctica clínica: Casos clínicos ilustrados en clase funcional II.
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Las enfermedades del aparato respiratorio tienen un gran impacto socioeconómico por su elevada utilización de los 

servicios de salud y dar lugar a distintos tipos de discapacidad. Diversos trastornos respiratorios, como la EPOC, el asma 

o el síndrome de apneas-hipopneas durante el sueño, alcanzan una prevalencia muy elevada, con tendencia creciente.

El presente manual proporcionr un material docente actualizado para el estudio de las enfermedades respiratorias, 

adaptado a los programas de las distintas universidades de la Comunidad de Madrid. Participan directamente profe-

sores de dichas universidades, implicados de forma específica y directa en la atención profesional de esas enferme-

dades, como neumólogos o cirujanos torácicos. Se destacan en cada capítulo los aspectos más relevantes de cada 

tema, incorporando algoritmos diagnósticos y terapéuticos que proporcionan una visión ajustada a la práctica clínica 

cotidiana. 

El manual se completa con distintos seminarios en los que, que a partir de casos clínicos concretos, se utiliza la me-

todología de la enseñanza basada en la solución de problemas, al objeto de reforzar algunos aspectos esenciales de 

la patología respiratoria.

Índice de capítulos (extracto)
LECCIONES. Insuficiencia respiratoria. Síndr. distrés respiratorio agudo. Síndr. apneas-hipopneas del sueño. Asma bronquial. EPOC. 

Bronquiectasias. Fibrosis quística. Mecanismos defensa. Infecciones vía aérea superior. Neumonías adquiridas. Neumonías nosoco-

miales. Neumonía por aspiración. Infecciones respiratorias en inmunocomprometido. Tuberculosis pulmonar. Tromboembolia pul-

món. Hipertensión pulmonar. Enf. pulmonar intersticial difusa idiopática. Neumonitis inhalativas por polvos orgánicos o inorgánicos. 

Eosinofilias pulmonares. Enf. sistémicas. Hemorragia alveolar. Sarcoidosis, proteinosis alveolar. Neoplasias broncopulmonares. Cáncer 

pulmón. Derrame pleural. Neumotórax. Tumores pleurales. Pat. mediastino. Pat. pared torácica y diafragma. Traumatismos. Malfor-

maciones. Obstrucciones tráqueo-bronquiales. Metástasis. Otros tumores. SEMINARIOS. Espirometría y gasometría arterial. Otras 

pruebas de función pulmonar. Interpretación de patrones radiológicos torácicos. Broncoscopia. Manejo vía aérea. Permeabilidad, 

tratam. obstrucciones traqueobronquiales. Farmacoterapia inhalada. Farmacología. Oxigenoterapia. Ventilación mecánica. Tabaquis-

mo. Dolor torácico. Hemoptisis. Disnea. Tos crónica. Nódulo pulmonar solitario. Proced. terapéuticos espacio pleural. Tubos pleurales. 

Videotoracoscopia. Sínfisis pleurales. Evaluación riesgo quirúrgico. Trasplante pulmonar.

Año de edición: 2015

Páginas: 544

Formato: 17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica 

Ilustraciones: 258

Peso: 1.035 g

ISBN: 978-84-16270-01-9

J.L. Álvarez-Sala Walther, F. García Río,  
F. González Aragoneses, E. Pérez Rodríguez,  
A. Varela de Ugarte

Neumomadrid

MANUAL DE APARATO RESPIRATORIO  
Y CIRUGÍA TORÁCICA



Respiratorio

232Respiratorio

Nueva actualización de este manual donde se recogen los últimos avances y cambios que se han producido en la 

especialidad. Por ello, Neumosur ha encargado al Dr. José Gregorio Soto Campos, que coordinara de nuevo dicha 

actualización, dado el excelente trabajo realizado en las anteriores ediciones.

Este manual se ha convertido en un referente para neumólogos y cirujanos torácicos, no solo del ámbito de Neumo-

sur, sino también del resto de España y Latinoamérica, donde tiene una gran difusión, que se utiliza no solo como 

manual de consulta debido a su formato muy práctico y actualizado, sino también como base para la preparación de 

las ofertas públicas de empleo en todo nuestro país.

Otro aspecto por destacar de este manual es que tiene el “sello” de Neumosur. Todos los autores pertenecen a esta 

Sociedad y han conseguido realizar un trabajo de actualización y síntesis, solo alcanzable por profesionales con reco-

nocido prestigio, experiencia y gran capacidad de trabajo, que colocan a la Neumología de nuestro ámbito en lo más 

alto del liderazgo a nivel nacional.

Índice de capítulos (extracto)
I. PROCEDIMIENTOS. 1. La reorganización de las unidades de neumología tras la pandemia COVID-19. 2. Radiología de tórax. 3. TAC, 

RMN y PET en enfermedades torácicas. 4. La ecografía como técnica neumológica. 5. Exploración funcional respiratoria: aplicación 

clínica. 6. Inflamometría en Neumología. 7. La prueba de ejercicio cardiopulmonar en Neumología. 8. Calidad de vida aplicada a 

la Neumología. 9. Broncoscopia diagnóstica. Requisitos, sedación y técnicas. 10. Broncoscopia intervencionista terapéutica. 11. 

Técnicas intervencionistas en patología pleural (toracoscopia médica/drenaje pleural tunelizado). 12. Rehabilitación respiratoria. 13. 

Soporte respiratorio no invasivo en la insuficiencia respiratoria aguda. 14. Polisomnografía, poligrafía, métodos abreviados de diag-

nóstico, oximetría. Requisitos e interpretación de resultados. 15. Evaluación preoperatoria en respiratorio. II. SÍNDROMES. 16. Estudio 

del nódulo pulmonar solitario. 17. Manejo del paciente con hemoptisis. 18. Valoración del paciente con disnea. Escalas de medición. 

19. Dolor torácico. 20. Estudio del paciente con tos crónica. 21. Valoración y manejo del paciente con rinitis, rinosinusitis y polipo-

sis. 22. Manejo del paciente traqueostomizado, cánulas y aplicación de fármacos inhalados. 23. Manejo del paciente con derrame 

pleural. 24. Excesiva somnolencia diurna. Valoración. 25. Valoración de pacientes con necesidad de oxigenoterapia domiciliaria. III. 

PATOLOGÍA. 26. Enfermedad pulmonar obstructiva crónica. Tratamiento del paciente estable. 27. Manejo de agudizaciones en EPOC. 

Nuevos aspectos. 28. Adecuación del tratamiento farmacológico. Control clínico en la EPOC. 29. Déficit de alfa-1 antitripsina. 30. 

Tabaquismo. Terapia farmacológica e intervención psicológica. 31. Asma. Tratamiento basal... ÍNDICE DE MATERIAS.
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Nueva edición de esta obra enfocada a la patología del aparato respiratorio desde el punto de vista de la práctica 

clínica.

Agrupa un gran número de colaboradores expertos en la especialidad.

La obra se inicia con unos capítulos generales sobre semiología, técnicas de imagen y las principales pruebas de 

exploración funcional respiratoria, para finalizar con la broncoscopia. A lo largo de los siguientes capítulos, revisa las 

principales enfermedades a las que se enfrenta el neumólogo en la clínica.

Índice de capítulos (extracto)
Semiología respiratoria. Técnicas de imagen. Exploración funcional respiratoria. Broncoscopia. Tabaquismo. Insuficiencia respiratoria 

crónica. EPOC. Asma. Síndrome de apnea-hipopnea del sueño. Enfermedades pulmonares intersticiales. Neumonía. Tuberculosis. 

Infecciones respiratorias en el paciente inmunosuprimido. Fibrosis quística. Bronquiectasias no-fibrosis quística. Nódulo pulmonar 

solitario. Carcinoma broncogénico. Enfermedades de la pleura. Enfermedad tromboembólica venosa. Patología mediastínica.
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Este texto pretende abarcar la panorámica que cubre las relaciones entre el trabajo y la enfermedad respiratoria, en el 

más amplio sentido de la palabra. El espectro de las enfermedades respiratorias de origen ocupacional ha variado a lo 

largo de los años. El cambio en los patrones industriales, la sustitución y control del uso de sustancias peligrosas, han 

conducido al descenso de algunas patologías, mientras asistimos al incremento de otras. 

La neumología ocupacional es una disciplina clínica. Se ocupa del diagnóstico y tratamiento de las enfermedades res-

piratorias relacionadas con el trabajo, pero también contempla aspectos epidemiológicos, preventivos y de evaluación 

del daño corporal, cuyo conocimiento es imprescindible para un correcto abordaje. Todos cuantos tratan enfermos 

con sospecha de enfermedad respiratoria de origen ocupacional, saben que es necesaria una estrecha colaboración 

entre neumólogos, médicos del trabajo, radiólogos, patólogos, técnicos de prevención y epidemiólogos.

En este texto, los aspectos epidemiológicos, industriales, clínicos, radiológicos, funcionales, patológicos, microbioló-

gicos, preventivos, terapéuticos, etc., están tratados con profusión y detalle desde un punto de vista multidisciplinar. 

Para ello, hemos contado con la colaboración de un amplio panel de expertos. El lector encontrará en cada capítulo, 

un juicio atinado, una opinión cabal y un comentario oportuno, que le ayudarán a resolver las dudas que plantea el 

cuidado de la salud respiratoria de los trabajadores.

Queremos expresar nuestro agradecimiento a los autores por su magnífica labor, su compromiso y su dedicación. A 

todos nos une el deseo de que este Manual pueda contribuir a la mejora continua en el cuidado de la salud respira-

toria de los trabajadores.
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Este libro quiere contribuir a mejorar la organización de los servicios de neumología y ofrece algunas normas para 

unificar su estructura y sus recursos. Su objetivo se cifra en establecer unas pautas que sirvan para orientar el desarro-

llo y el funcionamiento de dichos servicios, de modo eficaz y resolutivo. A través de recomendaciones, instrucciones, 

sugerencias y referencias a experiencias reales o propias, se ofrecen las bases esenciales para crear un servicio de 

neumología o una unidad específica dentro de ese servicio; buscando proporcionar la mejor asistencia posible, tanto 

clínica y técnica como humana.

Comenta las dudas y dificultades que surgen cuando se plantea la creación de una nueva estructura, o cuando, sim-

plemente, se quiere mejorar el funcionamiento de una ya existente. 

La obra aborda todos los aspectos estructurales y organizativos que incumben a un servicio de neumología, incluyen-

do tanto los aspectos más concretos y funcionales (consultas, camas, unidades, zonas específicas, equipamientos, per-

sonal, etc.) como los menos materiales, aunque sin duda de máxima importancia (investigación, enseñanza, relaciones 

intra y extrahospitalarias, tiempos médicos, etc.). Asimismo expone aspectos clave relacionados con la docencia, la 

investigación y la gestión de la neumología en un centro hospitalario; así como la relación de la especialidad con otros 

servicios del hospital, con la atención primaria, la industria farmacéutica o la administración sanitaria, incluyendo la 

propia dirección del centro.

Índice de capítulos (extracto)
La situación de la neumología en España. Unidad de hospitalización convencional. Hospital de día y unidades de corta estancia. 

Unidad de cuidados respiratorios intermedios. Unidad de cuidados respiratorios intensivos. Unidad de consultas externas. Consultas 

neumológicas especializadas. Unidad de exploración funcional respiratoria. Unidad de endoscopia respiratoria. Unidad de trastornos 

respiratorios del sueño. Unidad de tabaquismo. Unidad de rehabilitación respiratoria. Unidad de trasplante pulmonar. Tiempos mé-

dicos. Guardias médicas. Organización de los cuidados paliativos. Atención domiciliaria especializada. El hospital docente. La forma-

ción especializada en enfermería neumológica. La investigación. Ensayos clínicos. Relaciones con la medicina primaria. Relaciones 

con la urgencia hospitalaria. Relaciones con otros servicios del hospital. Relaciones con la administración sanitaria. Relaciones con 

la industria farmacéutica. Aspectos diferenciales de los servicios de neumología en el mundo.
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PROTOCOLOS Y PROCEDIMIENTOS DEL  
SERVICIO DE NEUMOLOGÍA      2ª edición
DEL HOSPITAL DE LA SANTA CREU 
I SANT PAU DE BARCELONA 

Esta nueva edición no se ha limitado a la revisión y actualización completa de sus contenidos, sino que incorpora 5 

nuevos capítulos: Diagnóstico y tratamiento de las bronquiectasias no asociadas a FQ; Valoración funcional respi-

ratoria prequirúrgica; Prueba de esfuerzo cardiopulmonar; Terapia inhalada: Dispositivos y técnicas de inhalación; y 

Drenaje mecánico de secreciones. En total, se exponen 40 protocolos diagnóstico-terapéuticos y procedimientos de 

la medicina respiratoria.

Cada protocolo se expone con una redacción escueta, basados en la evidencia bibliográfica y, cuando ha sido posible, 

con un algoritmo resumen de los aspectos esenciales. Todos los protocolos se han consensuado por los integrantes 

del Servicio de Neumología del Hospital de Sant Pau, participando todos los neumólogos, alergólogos y miembros 

del personal de enfermería y fisioterapia del Servicio y cuando se precisó, otros especialistas del hospital (cirujanos 

torácicos, internistas, radiólogos, cardiólogos, neurólogos, otorrinolaringólogos, hematólogos-coagulación, oncólogos 

y paliativistas).

El objetivo es que pueda servir como texto de consulta rápida y ayuda a los profesionales sanitarios interesados en 

la patología respiratoria.

Índice de capítulos (extracto)
Tratam. exacerbación asmática. Tratam. asma estable. Tratam. exacerbación EPOC. Tratam. EPOC estable. Diag. tratam. EPID. Diag. 

tratam. NAC. Diag. tratam. NAH. Diag. tratam. bronquiectasias no asociadas a FQ. Diag. cáncer de pulmón. Manejo traqueostomía. 

Diag. tratam. TP. Diag. tratam. TEP. Diag. tratam. HP. Diag. tratam. Hemoptisis. Diag. tratam. SAHS. Diag. derrame pleural. VNI en 
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paciente respiratorio crónico terminal. Omalizumab. RR. ELA. Valoración resp. preoperatoria. Prueba de esfuerzo cardiopulmonar. 
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El trasplante es actualmente una opción terapéutica en determinados pacientes con enfermedad pulmonar avanzada. 

El hecho de que menos del 1% de los pacientes candidatos a trasplante pulmonar se beneficien de esta intervención, 

contrasta con el mayor acceso al trasplante de otros pacientes con enfermedades crónicas como la insuficiencia renal. 

El limitado número de injertos pulmonares disponibles y la menor supervivencia precoz y tardía en relación con otros 

órganos, pueden explicar en parte este bajo porcentaje.

Los avances en el manejo perioperatorio y en la inmunosupresión han permitido mejorar la supervivencia. El riesgo 

de rechazo agudo e infecciones se mantiene a lo largo de la vida del paciente. El paciente trasplantado debe mante-

ner “de por vida” el tratamiento inmunosupresor y realizar controles médicos periódicos, por lo que es fundamental 

entrenar y educar a los receptores y facilitar el seguimiento compartido entre las unidades de referencia y el centro 

trasplantador.

Los resultados del trasplante pulmonar pueden optimizarse si se elige al receptor apropiado, se le informa de forma 

correcta, se le trasplanta en el momento oportuno y se le cuida de forma adecuada antes y después de la intervención. 

Índice de capítulos (extracto)
Trasplante pulmonar: introducción. Selección de candidatos, momento del trasplante y elección del procedimiento. Papel de la re-

habilitación. Selección del donante. Ampliación del pool de donación: donación en asistolia y perfusión pulmonar ex vivo. Cuidados 

perioperatorios. Cirugía. Soporte extracorpóreo como puente al trasplante y en el postrasplante (Novalung, ECMO). Complicaciones 

precoces postquirúrgicas y retrasplante. Terapia postrasplante: inmunosupresión y profilaxis. Evolución funcional postrasplante. 

Complicaciones infecciosas del trasplante pulmonar. Complicaciones no infecciosas del injerto. Monitorización del paciente con 

trasplante pulmonar. Complicaciones Sistémicas. Autocuidados y educación sanitaria. Índice de autores. Índice de materias.
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La insuficiencia respiratoria es el avatar final de muchas enfermedades y trastornos patológicos, tanto agudos como 

crónicos, pero, sea cual sea su origen, los mecanismos patogénicos y las alteraciones fisiopatológicas son bastante 

predecibles y uniformes. En consecuencia, los métodos que deben ponerse en marcha para alcanzar un diagnóstico 

sindrómico son siempre los mismos, como semejantes son los fármacos y, en general, los procedimientos terapéuticos 

que se requieren para tratar correctamente cada caso.

El texto, con la idea de brindar un enfoque global e integrador del problema, se estructura en tres partes bien defi-

nidas. La primera se dedica a la fisiopatología de los mecanismos que subyacen en cada una de las enfermedades o 

trastornos que pueden desembocar en una insuficiencia respiratoria. La segunda se centra en revisar las técnicas y los 

procedimientos necesarios para alcanzar un diagnóstico etiológico. Por último, se aborda el tratamiento en sus múl-

tiples vertientes, a veces curativo, aunque las más meramente patogénico o sintomático. También ofrece novedades, 

como la telemedicina aplicada a los trastornos respiratorios del sueño, los nuevos fármacos broncodilatadores o la 

atención neumológica a domicilio.

Índice de capítulos (extracto)
FISIOPATOLOGÍA. DIAGNÓSTICO. TRATAMIENTO. Insuficiencia respiratoria crónica. Fármacos broncodilatadores. Fármacos antiinfla-

matorios. Oxigenoterapia. Fuentes de oxígeno. Sistemas de administración. Complicaciones y riesgos. Fundamentos de la ventilación 

mecánica no invasiva. Dispositivos. Modos ventilatorios limitados por volumen. Soporte total vs parcial. Modos controlados por 

volumen y presión. Modos de soporte ventilatoria parcial. Modos duales. Otros modos ventilatorios. Ventilación mecánica en la 

insuficiencia respiratoria hipoxémica aguda. Ventilación no invasiva en la insuficiencia respiratoria aguda hipoxémica. Ventilación 

mecánica en el fracaso ventilatorio agudo. Ventilación mecánica en pacientes con limitación al flujo aéreo. Ventilación mecánica 

en pacientes con fallo de la bomba torácica. Retirada de la ventilación mecánica. Motivos de fracaso. Desconexión en enfermos con 

destete difícil. Extubación. Ventilación no invasiva. Ventilación mecánica domiciliaria. Ventilación domiciliaria. Selección del venti-

lador y modo ventilatorio. Tratamiento adjunto a la ventilación. Adaptación en adolescentes. Adaptación en EPOC. Enfermos neu-

romusculares y con alteraciones de la pared torácica. Ventilación mecánica domiciliaria en EPOC. Asistencia a domicilio del paciente 

con ventilación domiciliaria. Educación del paciente. Ventilación mecánica domiciliaria. Rehabilitación respiratoria en el paciente 

con ventilación mecánica. Tos. Manejo de las secreciones. VM por traqueostomía. Tratamiento paliativo. Fase terminal. Unidades de 

cuidados intermedios respiratorios. ÍNDICE DE MATERIAS.
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El tabaquismo es una enfermedad adictiva crónica que causa más de 56.000 muertes anuales en nuestro país. Esta 

terrible realidad ha despertado el interés de los profesionales sanitarios por el estudio detallado y en profundidad de 

esta patología.

Hace algunos años, tuvimos el honor de editar el primer Tratado de Tabaquismo en lengua española. Era un libro 

amplio y profuso en el que se explicaban con minuciosidad los diferentes aspectos del tabaquismo. Contamos con la 

participación como autores de los diferentes capítulos de los más relevantes expertos nacionales e internacionales en 

esta disciplina. Y entre todos conseguimos que ese primer Tratado de Tabaquismo se convirtiera en un clásico de la 

literatura científica española en materia de tabaquismo.

No obstante, los avances científicos que han tenido lugar en el campo de la investigación básica de la nicotina, así 

como los progresos llevados a cabo en cuanto al diagnóstico y tratamiento del tabaquismo, han convertido a esta 

disciplina en una de las que más se ha desarrollado en los últimos años. Es por ello, por lo que hemos creído necesario 

y justificado revisar todos y cada uno de los temas que se trataron en aquel “viejo” Tratado de Tabaquismo para poder 

sacar a la luz este “nuevo” Tratado de Tabaquismo en el que se abordan con detalle y con certero criterio científico 

todos los avances habidos en este campo.

Queremos agradecer a todos y cada uno de los autores de este libro la amabilidad que han tenido acudiendo a nuestra 

llamada. Todos, sin excepción, se mostraron deseosos de colaborar con nosotros en la edición de este Tratado y nos 

regalaron su concienzudo trabajo y su experiencia en el análisis científico de cada uno de los temas que han desarro-

llado. Queremos, también, felicitarles por el magnífico trabajo que han realizado. Para nosotros ha sido un gran placer 

y un inmenso honor contar con su ayuda.
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En esta obra participa un amplio grupo de especialistas en cirugía ortopédica y del sistema músculo-esquelético, neu-

rología, neurocirugía, fisiopatología, radiólogos, anestesistas, rehabilitadores y ortopedas, con importante experiencia 

clínica, docente e investigadora.

La columna vertebral comprende una anatomía compleja en la que se muestran los cambios involutivos más que en 

cualquier otra área anatómica, la erosión de la actividad laboral o física, los trastornos metabólicos, las enfermedades 

intercurrentes, los accidentes laborales, de tráfico, deportivos y especialmente el envejecimiento, por lo que es nece-

sario jerarquizar las especialidades que convergen en el diagnóstico y terapéutica, que son sin duda la neurocirugía 

y la cirugía osteoarticular.

Esta obra es un compendio absoluto de la patología de la columna vertebral que empieza narrando la historia de la 

cirugía de la columna vertebral y de la médula espinal, sigue con los principios básicos y los fundamentos de la cirugía 

vertebral, la anatomía y los diferentes abordajes quirúrgicos. Expone en detalle los traumatismos occipitocervicales, 

cervicales bajos, dorsales y lumbares. Repasa las hernias discales incluyendo el difícil tema de las hernias discales 

cervicales. Sigue con la enfermedad degenerativa, la cifosis, mielomeningocele, osteoporosis, espondilitis anquilo-

poyética y escoliosis. Dedica el capítulo más extenso a los tumores y malformaciones vasculares, para acabar con las 

malformaciones congénitas, y una parte final dedicada a complicaciones, neurorradiología, anestesia y el tratamiento 

del dolor lumbar posquirúrgico, que incluye las técnicas mínimamente invasivas y la neuromodulación.

Índice de capítulos (extracto)
Historia de la cirugía de la columna vertebral y de la médula espinal. Principios básicos de la cirugía vertebral. Anatomía quirúrgica 

y funcional. Biología de la fusión ósea. Anatomofisiología del tejido óseo. Autoinjertos. Anatomía y abordajes quirúrgicos de la 

columna vertebral. Región occipitocervical. Columna cervical. Columna dorsal. Columna lumbosacra. Traumatismos. Hernias disca-

les. Espondiloartrosis. Espondilolistesis. Artritis reumatoide. Malformaciones Tumores y malformaciones vasculares. Malformaciones 

congénitas. Complicaciones. Neurorradiología. Anestesia. Tratamiento del dolor lumbar postquirúrgico. Síndrome postlaminectomía.
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La cirugía mínimamente invasiva es la nueva aportación quirúrgica en el tratamiento de distintas patologías, como 

trastornos congénitos, degenerativos, tumorales o traumáticos. Estas nuevas técnicas varían desde actuaciones per-

cutáneas o microquirúrgicas a endoscópicas.

La cirugía mínimamente invasiva ha sido la evolución natural de la microcirugía a partir del comienzo del nuevo 

siglo. Se basa en corredores quirúrgicos de reducido tamaño y nueva instrumentación (espaciadores tubulares, en-

doscopios…), así como en el importante apoyo intraquirúrgico aportado por los navegadores radiológicos 2D, 3D y 

TAC. Gracias a la combinación de la microcirugía con abordajes no invasivos, se ha conseguido un postoperatorio más 

benigno, con menos dolor y complicaciones, así como una mayor rapidez en la incorporación a la vida normal de los 

pacientes.

La cirugía mínimamente invasiva además del microscopio, utiliza la endoscopia y técnicas percutáneas. Todos estos 

avances se definen y explican en esta monografía que, bajo la batuta del Dr. Villarejo, cuenta con la colaboración de 

grandes profesionales, especialistas en los diferentes temas que abordan.

Índice de capítulos (extracto)
¿Qué significa MISS? Últimos avances en el diagnóstico de la patología raquimedular. Espina bífida MISS. Cirugía guiada por na-

vegación en la tercera edad. Fijación percutánea cervical. MISS en patología cervical alta traumática o degenerativa. Empleo de 

materiales reabsorbibles en la patología cervical. Abordaje cervical anterior mínimamente invasivo. Abordaje a la hernia discal torá-

cica. Evolución de la patología del disco intervertebral y manifestaciones clínicas. Elastoplastia. Cirugía percutánea abierta en ins-

trumentación vertebral lumbar. MISS o no. PLIF y TLIF mínimamente invasivos. Dispositivos interespinosos. Hernias extraforaminales 

lumbares. Artrodesis lumbar extralateral transpsoas (XLIF): técnica quirúrgica y resultados. Quistes sinoviales raquídeos. Infiltración 

facetaria y rizolisis lumbar. Ventajas de la MISS en la tercera edad. Abordajes endoscópicos en la columna vertebral. Endoscopic 

Surgery of Degenerative Diseases of the Spine. Tumores raquídeos intradurales extramedulares. Tumores vertebrales cervicales. MISS 

en tumores vertebrales dorsales y lumbares. Cirugía mínimamente invasiva de los tumores intramedulares. Biología y aplicaciones 

clínicas de las células madre mesenquimales. Mitos y realidades de la cirugía MISS. Complicaciones de la cirugía mínimamente 

invasiva. Costes de la MISS. Anestesia en MISS. Índice de materias.
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Este libro refleja la importancia de coordinar a diferentes expertos, para valorar la evolución de los distintos aspectos, 

tanto de diagnóstico como de tratamiento, así como de resultados, en la patología del neurorraquis. El objetivo es 

realizar una puesta a punto de las mejores indicaciones y tratamientos para conseguir los resultados más idóneos.

Este libro va a ayudar a comprender cuándo, cómo y por qué hay que operar las diversas patologías de la columna 

vertebral.

La reciente evolución tecnológica (TAC multiplanares de baja irradiación, las nuevas RMN que permiten el estudio 

biomecánico posicional del decúbito a la sedestación, el SPEC-TC, el neuronavegador, el robot, o los equipos radio-

lógicos 3D intraoperatorios, entre otros), permiten actualmente llegar al 99% del diagnóstico del paciente; y han 

representado un gran avance en la cirugía mínimamente invasiva y en los resultados clínicos y de las complicaciones.

El objetivo final es conseguir el mejor resultado con la mayor seguridad y menor probabilidad de complicaciones para 

el paciente.
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1. La radiología en la degeneración discal. 2. Estenosis espinal lumbar. 3.1.1. Hernia discal cervical y estenosis de canal: Discectomía 

y cajas. 3.1.2. Hernia discal cervical y estenosis de canal: Papel de la artroplastia cervical. 3.2.1. Hernia discal cervical y estenosis de 

canal: Laminoplastia. 3.2.2. Hernia discal cervical y estenosis de canal: Abordajes posteriores con instrumentación (tornillos, placas). 

Foraminotomía. 4.1. Hernia discal lumbar: Ozono y nucleoplastia. 4.2. Hernia discal lumbar. 4.3. Hernia discal lumbar: Discectomía 

por vía anterior. 5.1. Clínica de la estenosis de canal lumbar. 5.2. Estenosis de canal lumbar: Espaciadores interespinosos. 5.3. Este-

nosis de canal lumbar: Laminectomía. 5.4. Discopatía degenerativa: Opciones de tratamiento. 5.5. Estenosis lumbar y fusión. 5.6. 

Fusión lumbar intersomática: PLIF, TLIF, ALIF, XLIF/LLIF Y OLIF. 5.7. Estenosis de canal lumbar: Tratamiento percutáneo. 6. Hernia discal 

torácica. Planteamiento actualizado de su abordaje médico-quirúrgico. 7. Hernia medular idiopática: Diagnóstico y tratamiento. 8. 

Cirugía mínimamente invasiva de los tumores intramedulares. 9. Patología tumoral intradural extramedular. 10. Patología tumoral 

extradural: Tumores vertebrales primarios y metastásicos. 11. Escoliosis. 12. Espina bífida. 13. Arnold-Chiari y siringomielia. 14. 

Espondilólisis y espondilolistesis. 15. Elastoplastia. 16.1. Fracturas occipitocervicales. 16.2. Fracturas cervicales subaxiales. 17. Infil-

tración facetaria y rizólisis lumbar. Índice de materias.
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ESTENOSIS DE CANAL LUMBAR
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La estenosis de canal lumbar fue descrita por el Dr. Verbiest en 1954, y ha dado lugar a grandes controversias en su 

tratamiento. 

Aunque el diagnóstico de esta entidad es fácil de realizar con la clínica y la resonancia magnética, las dudas surgen 

respecto a qué tratamiento seguir. En este libro se aclaran muchas de ellas y se muestra que cada enfermo tiene su 

tratamiento. El emplear la técnica adecuada a cada caso es la base del acierto terapéutico, lo que viene a demostrar, 

una vez más, que no hay enfermedades, sino enfermos.

El Dr. Villarejo, uno de los más reconocidos neurocirujanos españoles, junto a un plantel de más de 30 colaboradores, 

examinan, de forma meticulosa, tanto los aspectos embriológicos, anatómicos y biomecánicos del tema como los epi-

demiológicos, etiológicos, fisiopatológicos, clínicos y terapéuticos de la estenosis del canal vertebral lumbar. Finaliza 

comentando las principales complicaciones que se pueden presentar, los límites actuales del tratamiento quirúrgico 

y el coste asociado al tratamiento de esta patología.

Índice de capítulos (extracto)
1. Introducción. Embriología. Anatomía. Biomecánica y fisiopatología. Fundamentos de la cirugía mínimamente invasiva. Epidemio-

logía. 2. Clasificación. 3. Fisiopatología de la claudicación neurógena y la radiculopatía. 4. Estenosis espinal lumbar: imagen. Radio-

grafía, TAC, mielografía, RM. 5. Clínica. Síndrome de la cola de caballo. 6. Tratamiento conservador. 7. ¿Cuál es la evolución natural 

de la estenosis de canal degenerativa? 8. Tratamiento quirúrgico: Laminectomía. Foraminotomía y espaciadores interespinosos. 

Laminectomía y artrodesis. PLIF, ALIF, TLIF. Tratamiento endoscópico. Cirugía guiada por navegador. Utilización de sistemas dinámi-

cos. Cirugía percutánea con fijación. Revisión de los diversos tratamientos. Failed back síndrome. 9. Complicaciones. 10. Límites en el 

tratamiento quirúrgico. 11. Coste asociado. Índice de materias.
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Este manual es el fruto de un trabajo realizado en los últimos cinco años, con el objetivo de que sirva de referencia 

para la formación de los médicos residentes en Rehabilitación.

Las fracturas de húmero proximal representan el 5-6% de todas las fracturas. Son las más frecuentes tras las de Colles. 

El grupo de edad más afectado es el comprendido entre la sexta y séptima décadas de vida, siendo el sexo femenino el 

predominantemente afectado a causa de la fragilidad ósea provocada por la osteoporosis postmenopáusica.

El manejo de estas fracturas se basa en el mecanismo de producción, el estado de salud, el nivel de actividad y el tipo 

de fractura. La mayoría de estas fracturas, al no estar desplazadas o presentar un mínimo desplazamiento, se tratan 

de manera electiva de forma ortopédica mediante inmovilización con sling.

Se trata, por tanto, de un manual práctico que aborda la reeducación general y propioceptiva de las fracturas de 

húmero proximal con ayuda de numerosas ilustraciones.

Índice de capítulos (extracto)
1. Características. 2. Diagnóstico. 3. Clasificación. 4. Tratamiento ortopédico-rehabilitador. Fracturas en una parte del húmero proxi-

mal: Protocolo completo. Programa de ejercicios. 5. Evidencia científica: Resultados del tratamiento ortopédico-rehabilitador. 6. Bi-

bliografía.
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El dolor lumbar y la ciática constituyen entidades muy frecuentes que causan desde el sufrimiento personal del en-

fermo a la incapacidad, con importantes repercusiones en el ámbito socio-laboral. En la patología discal lumbar se 

deben considerar el aspecto clínico y los aspectos socioeconómicos y laborales de gran influencia en los resultados 

de la cirugía.

Esta obra describe los diversos aspectos de la hernia de disco lumbar, su diagnóstico, y sus diversas modalidades de 

tratamiento, bajo la óptica de la medicina basada en la evidencia y de la medicina basada en la experiencia.

El libro aborda la anatomía, biomecánica, fisiopatología del dolor, pasando por los diversos métodos diagnósticos, 

para llegar al tratamiento, incluyendo la microcirugía, implante de discos artificiales, y diferentes métodos y vías de 

abordaje, incorporando los más novedosos. Las complicaciones, recidivas, fibrosis postquirúrgica, y los cuadros de 

cirugía fallida son tratados con suficiente extensión y autoridad.

Índice de capítulos (extracto)
Anatomía columna lumbar. Anatomía y fisiología disco intervertebral. Degeneración del disco intervertebral con la edad. Biome-

cánica disco lumbar normal y degenerado. Causas del dolor. Fisiopatología y etiología de la hernia discal lumbar. Sintomatología. 

Diagnóstico por imagen. Tratamiento conservador. Cuándo operar. Epidemiología y costes. Técnicas microquirúrgicas. Técnicas per-

cutáneas. Hernias extraforaminales. La reparación del disco intervertebral mediante medicamento basado en trasplante de células 

autólogas. Recidiva de hernia discal lumbar operada. Fibrosis quirúrgica. Fallos en la cirugía. Discopatía degenerativa. Degeneración 

disco lumbar. Tratamiento de la discopatía degenerativa. Uso de los sistemas dinámicos en el tratamiento de la hernia discal lumbar. 

Artroplastia lumbar. Fusión lumbar anterior. Artrodesis lumbar. Procedimientos de PLF, PLIF, ALIF, TLIF, XLIF y AXIALIF. Procedimientos 

para la fusión espinal mínimamente invasivos. Espaciadores interespinosos. Estudios diagnósticos. ¿Qué estamos haciendo en la 

cirugía de la columna lumbar? Índice de materias.
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Se trata de un trabajo elaborado por diecisiete autores provenientes de siete centros hospitalarios de referencia 

que abarca, de manera clara, las situaciones habituales que plantean retos al médico que atiende un dispositivo de 

urgencias.

Este libro ayuda a la toma de decisiones correcta y a evitar los errores básicos que suelen generarse en la atención al 

paciente que presenta una situación clínica urgente dentro de la patología del raquis. 

Por su claridad tendrá cabida en el programa de pregrado de los alumnos de sexto año de Medicina; por su estructu-

ración podría utilizarse para la formación de los residentes; y por su concisión será, efectivamente, un instrumento de 

consulta rápida para los médicos de urgencias y traumatólogos en ejercicio relacionados con estos pacientes.

Índice de capítulos (extracto)
1. Exploración del lesionado medular y síndromes medulares. 2. Lesiones traumáticas de la columna cervical alta. 3. Lesiones de la 

columna cervical baja (C3-C7). 4. Lesiones de la columna torácica y lumbar. 5. Traumatismos sacros. 6. Lesiones vertebrales en niños. 

7. Lesiones vertebrales en mayores de 65 años. 8. Atención urgente de las complicaciones en cirugía de columna. 9. Infecciones en la 

columna vertebral: manejo en Urgencias. 10. Metástasis vertebrales. Manejo de la compresión medular en Urgencias.
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La cirugía de la columna es un campo de actuación muy complejo y requiere una gran expertización para alcanzar 

resultados favorables. Cualquier lesión en la columna cervical puede acarrear graves secuelas para el paciente, incluso 

su propia muerte. 

En décadas pasadas existió una gran rivalidad entre neurocirujanos y traumatólogos especializados en columna. Hoy 

esto ha cambiado, siendo las relaciones, por regla general, muy buenas. Todo ello va a redundar en un mejor trata-

miento para el paciente. Este libro es un ejemplo claro de que en la patología de la columna cervical caben ambas 

especialidades. El neurocirujano, usualmente, será más conservador y tratará de utilizar el microscopio quirúrgico 

siempre que sea posible, mientras que el traumatólogo dejará patente su inclinación hacia la artrodesis. Al final, gran 

parte de los pacientes, sean tratados por unos o por otros, alcanzan un nivel de satisfacción muy adecuado. 

El lector va a disponer en esta recopilación tan amplia de la patología de la columna cervical de la opinión de jóvenes 

y expertos cirujanos que incorporan técnicas novedosas, muchas de ellas apoyadas en la tecnología pujante, y que 

son imprescindibles para continuar el avance imparable en este campo. Pero, a su vez, va a conocer de primera mano 

las bases de actuación de cirujanos ya asentados y con gran experiencia, que continúan haciendo técnicas quirúrgicas 

clásicas, aunque actualizadas a día de hoy, con resultados muy satisfactorios.

Esta contribución es muy necesaria para la comunidad neuroquirúrgica y traumatológica y servirá como fuente ex-

cepcional de referencia para todos los especialistas.

Índice de capítulos (extracto)
Anatomía de la columna cervical. Radiología de la columna cervical. O-Arm en patología cervical. Anomalías de la charnela occipi-

to-cervical. Patología degenerativa. Mielopatía cervical. Osteosíntesis reabsorbibles en cirugía cervical anterior. Artroplastia cervical 

versus discectomía y fusión por vía anterior. Abordajes anteriores a la unión craneocervical. Endoscopic surgery of degenerative 

diseases of the spine. Microdiscectomía cervical anterior simple. Microdisectomía posterior. Laminoplastia. Descompresión posterior 

y tornillos. Patología tumoral. Tumores cervicales extramedulares. Tumores intramedulares. Manejo de las metástasis. Tratamiento 

quirúrgico de los tumores primarios malignos de la columna vertebral. Tumores. Traumatismos. Fracturas cervicales atloaxoideas. 

Fracturas cervicales bajas. Miscelánea. Infecciones. Afectación de la columna cervical en la artritis reumatoide. Complicaciones. 

Anestesia. Problema económico. Índice de materias.
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La patología degenerativa de la columna vertebral constituye un problema de salud y económico muy relevante. Su-

pone la primera causa de “enfermedad crónica” en los menores de 64 años y la segunda entre aquellos comprendidos 

entre los 65 y 74 años.

La evolución en el tratamiento de esta patología ha evolucionado de forma muy significativa: envejecimiento pobla-

cional, aparición de nuevas técnicas de fusión vertebral (rígidas y semirrígidas), aparición de nuevos injertos óseos 

(osteoconductores y osteoinductores), técnicas quirúrgicas menos agresivas (endoscópicas y “cirugía mínimamente 

invasiva”).

Este libro ofrece una revisión crítica de las diferentes opciones terapéuticas disponibles en la actualidad. La patología 

degenerativa, la más habitual por otra parte, está ampliamente resaltada y discutida a lo largo del libro; sin olvidarse 

de otras patologías menos habituales, aunque de importancia evidente (traumatismos, tumores, patología infecciosa).

Índice de capítulos (extracto)
Indicaciones de la cirugía de la columna vertebral en la tercera edad. Manejo conservador. Radiología. Dilemas éticos en la estenosis 

del canal lumbar. Hernia discal lumbar. ¿Cuál es la evolución natural de la estenosis de canal degenerativa? Sintomatología clínica. 

Endoscopia. Estenosis de canal. Clasificación. Tratamiento quirúrgico de la estenosis lumbar. ¿Laminectomía o laminectomía más 

artrodesis? Tratamiento quirúrgico de la estenosis de canal. Flavectomía con foraminotomía y espaciador. Cirugía percutánea. La 

enfermedad del disco adyacente lumbar. Complicaciones de la cirugía del raquis. Cirugía guiada por navegación. Tratamiento de la 

osteoporosis en las fracturas por compresión. Vertebroplastia y cifoplastia. Stentoplastia. Patología de la columna vertebral en la 

tercera edad. Escoliosis y cifosis. Cirugía espinal mínimamente invasiva. Indicaciones y tratamiento de la patología quirúrgica de la 

columna dorsal. Descompresión mínimamente invasiva. Espondilolistesis degenerativa. Utilización de sistemas dinámicos. Límites 

y borderline en el tratamiento quirúrgico. El gasto en Europa en el tratamiento de la patología espinal. Tratamiento quirúrgico. 

Patología reumatológica. Tumores óseos primarios. Metástasis espinales. Tumores intradurales, extramedulares e intramedulares en 

adultos. Índice de materias.
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El síndrome del túnel carpiano es la neuropatía compresiva más frecuente y supone la primera causa de consulta en 

las unidades de Cirugía General de la mano. 

Esta monografía repasa los aspectos más generales de la histología y anatomía del nervio mediano a su paso por el tú-

nel carpiano, el diagnóstico tanto clínico como por imagen y electroneurofisiológico del síndrome del túnel carpiano 

abordando una de las complicaciones más temidas del mismo como es el dolor general complejo que concurre hasta 

en un 5% de los casos y que precisa de un conocimiento muy exhaustivo del tratamiento del dolor.

Aborda también los diferentes aspectos del tratamiento tanto conservador como rehabilitador, así como las diferentes 

opciones que hoy en día existen en lo que se refiere al tratamiento quirúrgico. En la parte final se analizan aspectos 

tan importantes como son la recidiva y otras complicaciones del síndrome del túnel carpiano, el manejo de este cua-

dro en el trabajador manual y el costo del proceso.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. Anatomía del túnel carpiano y del nervio mediano en la muñeca. Patogenia del síndrome del túnel carpiano. Diag-

nóstico y etiología del síndrome del túnel carpiano. Diagnóstico por imagen del síndrome del túnel del carpo. Diagnóstico elec-

trofisiológico del síndrome del túnel del carpo: aportación de la ENG/EMG. Neuropatía del nervio mediano y gammagrafía ósea. 

Diagnóstico del síndrome del dolor regional complejo. Síndrome del túnel carpiano: tratamiento conservador medicamentoso. Tra-

tamiento conservador rehabilitador. Tratamiento quirúrgico abierto del STC. La endoscopia en el tratamiento del síndrome del túnel 

del carpo. Nuevas perspectivas en el tratamiento del síndrome del túnel carpiano. La importancia de la rehabilitación tras la cirugía 

del síndrome del túnel del carpo. Resultados del tratamiento quirúrgico del STC. La recidiva y otras complicaciones de la cirugía 

del síndrome de túnel carpiano. Manejo del dolor regional complejo tipo II. Manejo del STC en el trabajador manual ¿Enfermedad 

profesional? ¿Accidente laboral? Síndrome del túnel carpiano. Actualización en el diagnóstico y tratamiento. Conclusiones del curso. 
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Esta obra, Actualización en el manejo del Trauma Grave, es oportuna y adecuada. Oportuna, porque se elabora en 

una fase de crecimiento de los servicios de urgencias donde importantes colectivos profesionales se incorporan a la 

tarea de dar respuesta asistencial a la enfermedad traumática. El disponer de un cuerpo de doctrina común para el 

ámbito hospitalario y para el prehospitalario es esencial para poder continuar mejorando, y este libro, sin duda, va a 

contribuir a este objetivo. 

El libro es adecuado porque está elaborado por quien puede proponerse una meta de esta índole. Está dirigido por el 

Grupo de Trabajo del Paciente Politraumatizado del Hospital Universitario “Marqués de Valdecilla”. Grupo de trabajo 

pionero en este campo y de obligada referencia por su fructífera trayectoria. En la amplia lista de autores de esta obra 

están los expertos más destacados en este ámbito de la medicina. Expertos que, por lo diverso de sus especialidades y 

procedencias, dan a la obra el carácter multidisciplinar consustancial con la atención al trauma grave. Además, en este 

libro aportan sus conocimientos y experiencias destacados líderes mundiales de opinión como los Dres. L. M. Jacobs, 

M. McCunn, J.C. Puyana y J.A. Asensio.

Por último, quiero agradecer en nombre de todos los lectores, el esfuerzo que han realizado los editores y autores 

para poder ofertarnos esta obra. Obra de la que, sin lugar a dudas, se beneficiarán principalmente los pacientes que 

atendemos en nuestros servicios y que, al mismo tiempo, nos ayudará a luchar contra la pandemia que representa la 

enfermedad traumática. 
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Libro considerado de interés científico por SEMES (Sociedad Española de Medicina de Urgencias y Emergencias).

Este proyecto ha surgido de la inquietud y trabajo de médicos urgenciólogos, verdaderos especialistas, como una for-

ma de compartir y ejercitar a partir de la experiencia, un razonamiento activo y crítico. Esta labor es un valor añadido 

y esencial en el proceso de aprendizaje de los médicos internos residentes.

Los casi 50 autores ofrecen una selección de casos recientes, interesantes y variados de patología médica que, por su 

naturaleza, impacto o excepcionalidad, merecen ser relatados por la enseñanza que transmiten.

Cada caso se expone con un sentido práctico, docente y actualizado. Se ha incentivado la utilización de imágenes, 

tablas, algoritmos y figuras para facilitar la lectura y destacar la información más relevante y práctica. Además, al final 

de cada discusión se ha incluido un apartado de ideas clave en las que se resumen los conceptos más destacados y 

útiles en el ámbito de Urgencias.

Índice de capítulos (extracto)
1. Varón de 65 años con edema facial y disnea. 2. Mujer de 82 años con infecciones de orina de repetición. 3. ¿De dónde viene la 

fiebre? 4. Cefalea y visión borrosa en mujer de 16 años. 5. Doctora: ¡Se me ha hinchado el brazo! 6. Cefalea y fiebre en varón de 69 

años. 7. Un caso de ictericia y astenia en el Servicio de Urgencias. 8. Un diagnóstico latente. 9. Masa abdominal y pancitopenia. 10. 

“Esta paciente tiene color morado…”. 11. Fiebre, cefalea y confusión. 12. Varón joven con edema facial. 13. Cuando las apariencias de 

un TCE engañan. 14. Doctor, se me han quitado las arrugas. 15. Varón con dolor abdominal agudo. Cuando priorizar en el diagnóstico 

diferencial es clave. 16. Mujer de 47 años con delirium y alcalosis metabólica hipopotasémica grave. 17. Me he levantado solo con 

el pie derecho. 18. Otra celulitis. 19. Varón de 19 años con fiebre y petequias. 20. Lesiones cutáneas en paciente VIH. 21. Varón de 

54 años con fiebre y disminución del nivel de conciencia. 22. La sospecha clínica frente a la prueba gold standard: la importancia de 

una buena anamnesis. 23. Bajo los efectos de las drogas endógenas. 24. Varón de 28 años con dolor abdominal y sangre en heces: 

¿recordando la infancia? 25. Mujer de 39 años con cefalea. 26. “Yo no lo guiso, yo me lo como”. 27. Mujer de 43 años con fiebre alta 

y exantema. 28. Hipotensión de causa no aclarada o la importancia de contemplar todas las posibilidades. 29. Varón de 40 años con 

tos seca y febrícula en marzo de 2020. ANEXO I: Valores de referencia de pruebas de laboratorio. ANEXO II: Listado de abreviaturas.
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Este nuevo título aporta 29 casos adicionales de urgencias al anterior libro publicado, considerado de interés cientí-

fico por SEMES (Sociedad Española de Medicina de Urgencias y Emergencias).

El Servicio de Urgencias del Hospital 12 de Octubre es referente en la medicina de urgencias y emergencias, y trabaja 

de manera eficiente, rápida y exhaustiva para ofrecer la mejor atención posible a los enfermos. El enorme volumen de 

casos, la profesionalidad con la que se abordan, el nivel de formación continua de sus profesionales, queda reflejado 

en esta nueva selección de casos. Los más de 50 autores ofrecen casos recientes, interesantes y variados de patología 

médica que, por su naturaleza o relevancia, merecen incluirse por la enseñanza que transmiten.

Cada caso se expone con un sentido práctico, docente y actualizado. Se ha incentivado la utilización de imágenes, 

tablas, algoritmos y figuras para facilitar la lectura y destacar la información más relevante y práctica. Además, al final 

de cada discusión se ha incluido un apartado de ideas clave en las que se resumen los conceptos más destacados y 

útiles en el ámbito de Urgencias.

Índice de capítulos (extracto)
1. “Pensé que se desangraba en el domicilio”. 2. “Doctor, ¡pero si estoy en casa con mi novia!”. 3. No todo lo que parece COVID lo 

es.4. “Cuando te duelen mucho las cervicales y no sabes por qué”. 5. Un mareo en los Países Bajos.... 6. “De abajo arriba o de arriba 

abajo”. 7. Varón de 28 años con fiebre y hematuria. 8. Cambiando de ritmo. 9. Varón de 81 años diabético con acidosis metabólica 

euglucémica. 10. Mujer de 80 años con tetraparesia flácida arrefléctica. 11. Cuando el dolor te va consumiendo.12. Mujer de 57 años 

con odinodisfagia y disfonía súbita. 13. SIADH parece… algo más es. 14. Una crisis comicial… en el corazón. 15. Habones que no se 

quitan. 16. Varón de 20 años con movimientos anormales. 17. El secreto está en la placa. 18. “Doctora, me falta el aire por culpa de 

la mascarilla”. 19. La fuga. 20. Varón de 58 años de edad con síncope y fiebre. 21. “Debajo del dulce cebo, está el anzuelo”. 22. Ado-

lescente con shock distributivo en época COVID. 23. Lo infrecuente de lo frecuente. 24. ¿Otra insuficiencia cardíaca? 25. Varón de 65 

años con edema facial y síncope. 26. La acidosis misteriosa. 27. Varón en situación de calle con manos rojas.28. Varón de 41 años con 

pérdida de consciencia, afasia y hemiparesia derecha mientras jugaba al fútbol. 29. “Doctora, no puedo caminar”.
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En 1953, el radiólogo sueco Seldinger describió una innovadora técnica para obtener acceso seguro a los vasos san-

guíneos y otros órganos huecos que consistía en introducir una guía metálica a través del hueco de una aguja pre-

viamente insertada en un vaso sanguíneo, colocando posteriormente el catéter por dicha guía. Esta técnica, además 

de revolucionar la cardiología y la radiología intervencionista, ha contribuido al desarrollo de la inserción de catéteres 

venosos centrales (CVC).

Los CVC se han utilizado para la administración de fármacos vasoactivos e irritantes, fluidoterapia agresiva, nutrición 

parenteral, monitorización central y otros menos llamativos, como la imposibilidad de canalización de una vía peri-

férica. Sin embargo, la colocación de un CVC implica riesgos: punción arterial, hematoma local, trombosis venosas, 

neumotórax, hemotórax, embolismo aéreo y punción accidental de estructuras vecinas.

La guía ecográfica para la colocación de CVC ayuda a disminuir los riesgos, mejorar las tasas de éxito, reducir el nú-

mero de intentos de venopunción y el número de complicaciones, mejorando la atención y seguridad del paciente.

Índice de capítulos (extracto)
Presentación. Una visión general. Ecografía vascular. Soporte para la cateterización de vías venosas centrales. Anatomía del territorio 

inguinal. Anatomía del territorio cervical. Canalización de vías venosas centrales. Anexo. Bibliografía.
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Este Manual presenta paso a paso todas las fases del recorrido que sigue una investigación, desde que se gesta la 

idea inicial hasta que su resultado queda reflejado en una publicación. Ofrece tanto las respuestas básicas para el 

urgenciólogo que inicia sus pasos por el camino investigador, como algunos aspectos complementarios de utilidad 

para el urgenciólogo investigador más avezado.

La Sociedad Española de Medicina de Urgencias y Emergencias (SEMES), motor de la modernización de la asistencia 

médica urgente en España, ha hecho posible materializar el proyecto, apoyando esta necesidad formativa. La in-

vestigación constituye la base fundamental de desarrollo de cualquier área, pero especialmente en el ámbito de la 

medicina, porque se traduce en mejoras en los procesos diagnósticos, preventivos y terapéuticos de los pacientes.

La obra se caracteriza por su sencillez en la presentación de los conceptos y por aportar ejemplos cercanos a la práctica 

clínica habitual. Este Manual va a ser un texto de referencia para todos los urgenciólogos que quieran continuar avan-

zando en el camino de construir una especialidad de referencia, competitiva y que mejore la salud de los ciudadanos, el 

mayor bien de nuestra sociedad, el gran elemento de cohesión social ante el que no hay diferencias de clase o creencias.

Índice de capítulos (extracto)
1. La investigación como fuente básica de conocimiento y reconocimiento. 2. Características diferenciales de la investigación en 

Medicina de Urgencias y Emergencias. 3. Papel de los principales agentes promotores de investigación. 4. Contextualización de la 

investigación y búsqueda de información. 5. Los cuestionarios y las encuestas de opinión. 6. La metodología científica: bases para la 

investigación clínica. 7. Análisis e interpretación de un estudio en investigación clínica. 8. La puesta en marcha de la investigación. 

9. La colaboración entre equipos investigadores. 10. Normas generales a seguir en la elaboración de un manuscrito científico. 11. El 

español escrito en el ámbito médico: lenguaje médico y norma lingüística. 12. La presentación de los resultados de la investigación 

en reuniones y congresos. 13. El proceso editorial de las revistas científicas biomédicas. 14. Medir y evaluar los resultados de la 

investigación. 15. Anexos. Nosología, nosografía y nosotaxia. Abreviaturas más comunes en Medicina de Urgencias y Emergencias. 

Unidades de medida y tablas de conversión.

Òscar Miró i Andreu
Consultor. Área de Urgencias. Dirección Médica.

Hospital Clínic de Barcelona. Coordinador del Grupo de Investigación 

Urgencias: procesos y patologías. IDIBAPS. Barcelona.  

Editor Jefe “Emergencias”.

Año de edición:  2013

Páginas:  272

Formato:  17 x 24 cm

Encuadernación:  Rústica

Ilustraciones: 67

Peso: 670 g

ISBN:  978-84-15351-94-8

MANUAL BÁSICO PARA EL URGENCIÓLOGO 
INVESTIGADOR. DE LA IDEA ORIGINAL  
A LA PUBLICACIÓN FINAL



Urgencias

256Urgencias

Este manual incluye todos los aspectos del soporte vital avanzado sin necesidad de tener que hacerse con varias obras 

diferentes para una comprensión amplia de la materia. Comprende el soporte vital avanzado para el adulto, el pacien-

te pediátrico y neonatal; junto al manejo de las técnicas que se deben conocer y aplicar. Una parte innovadora es que, 

además de las maniobras de SVA, abarca otras materias necesarias como electrocardiografía, ventilación mecánica, 

farmacología, manejo del shock o fisiología, entre otras.

La mayoría de los autores son Profesores de diferentes Facultades de Medicina y Enfermería, y muchos son instruc-

tores internacionales de SVA tanto de la American Heart Association, como del European Resuscitation Council, por 

lo que los contenidos estarán actualizados con las últimas recomendaciones de ILCOR. También participan otros 

profesionales dedicados a la práctica clínica, pero todos los autores poseen experiencia ampliamente demostrable 

en el mundo de las urgencias y cuidados críticos ya que desempeñan su función asistencial día a día en Servicios de 

Urgencias Hospitalarias, Servicios de Urgencias Prehospitalarias y Unidades de Cuidados Intensivos. 

Índice de capítulos (extracto)
Anatomía y fisiología aparato cardiorrespiratorio. Principios electrocardiografía. Arritmias cardiacas. Farmacología en SVA. Soporte 

vital básico y desfibrilación externa semiautomática. SVA. Manejo del síndrome coronario agudo. SVA en politraumatizado. Cuidados 

postreanimación. Causas reversibles de la parada cardiorrespiratoria. Manejo de la vía aérea. Técnica de canalización de vía venosa 

periférica/vía venosa central/vía intraósea/canalización arterial. Terapias eléctricas. Ecografía. Identificación y manejo general adulto 

en shock. Aproximación anatómica/fisiológica del sistema cardiorrespiratorio del neonato. Farmacología en SVA pediátrico/neonatal. 

Reanimación cardiopulmonar básica en el paciente pediátrico. SVA pediátrico. SVA neonatal. Cuidados postreanimación pediátrico/

neonatal. Manejo de la vía aérea pediátrico/neonatal. Carro de paradas. Aspectos éticos en la reanimación y decisiones al final de 

la vida. Bibliografía.

Año de edición: 2014 - Reimpresión 2015
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Reimpresión en formato CD-ROM de esta obra que cualquier profesional de la medicina, independientemente de 

su especialidad, desearía tener en su biblioteca, pues si algo esencial ha caracterizado el desarrollo de la medicina 

moderna en los últimos años ha sido el avance tecnológico, y, sustentado en él, las diferentes técnicas diagnósticas 

y terapéuticas. 

El desarrollo de la ecografía, las decenas de dispositivos disponibles en la actualidad para la permeabilización de la vía 

aérea, los sistemas de monitorización hemodinámica no invasiva o mínimamente invasiva, la evolución de la neuro-

monitorización y más de un centenar de técnicas son revisadas y puestas al día en los diferentes capítulos de la obra. 

Este libro revisa de forma exhaustiva la práctica totalidad de las técnicas que se utilizan habitualmente en urgencias 

y en cuidados intensivos. La independencia de los capítulos entre sí favorece su lectura independiente y cómoda, al 

no existir relación relevante entre ellos. 

Las técnicas descritas son cruciales para obtener un conocimiento óptimo de los trastornos fisiológicos exhibidos por 

el paciente con enfermedad crítica y para evaluar la extensión en la que se pueden prevenir la disfunción de órganos 

adicionales y minimizar los acontecimientos adversos con las intervenciones terapéuticas. Incluye una serie de reco-

mendaciones para hacer frente a las catástrofes.

Índice de capítulos (extracto)
Presentación. Prólogo. Procedimientos respiratorios. Procedimientos cardiológicos, vasculares y hemodinámicos. Procedimientos 

neurológicos. Procedimientos en partes blandas. Procedimientos gastrointestinales. Procedimientos traumatológicos y quirúrgicos 

urgentes. Procedimientos obstétricos y ginecológicos. Procedimientos en hematología. Procedimientos radiológicos. Procedimientos 

de depuración. Procedimientos de soporte nutricional. Otros procedimientos. Índice de materias.

Año de edición:  2010 –  

 REIMPRESIÓN 2017

Formato:  CD-ROM
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ISBN: 978-84-8473-782-7
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La Secretaría Científica de la SOCIEDAD ESPAÑOLA DE MEDICINA DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS (SEMES) considera 

que esta obra cumple con los protocolos y normativas recomendados por lo que se acredita como “Documento con-

siderado de Interés Científico”. 

La Medicina de Urgencias ha experimentado grandes cambios fruto del progreso de nuevos conocimientos, como 

el desarrollo de fármacos o de nuevos procedimientos, para mejorar resultados, técnicas, satisfacción o coste. En 

ocasiones, los cambios son consecuencia de las modificaciones en hábitos y estructuras sociales. A veces los cambios 

generan oportunidades para una mejor asistencia, como pueden ser los desarrollos de las tecnologías de los medios 

de comunicación, con la creación de nuevas formas de redes sociales, mayor accesibilidad a los sistemas sanitarios 

y mejor acceso a la información sanitaria. Otro cambio sustancial se ha centrado en la mayor consideración de los 

principios morales (consentimientos, reglas de información a pacientes y familiares, limitaciones en las técnicas de 

resucitación y manejo de los pacientes con una orientación no paternalista). Una tercera fuente de cambio está 

relacionada con nuestro planeta (cambio climático, superpoblación, desplazamientos de población, envejecimiento, 

modelos familiares y residenciales, modelos de tráfico y Megaciudades).

Esta nueva edición, totalmente actualizada, reúne todos los aspectos teóricos necesarios, combinando la rigurosidad 

científica con la práctica asistencial. Define y clasifica los síndromes o entidades nosológicas, destacando los aspectos 

epidemiológicos y etiopatogénicos de sus síntomas y signos, para finalizar proponiendo las actuaciones terapéuticas 

recomendadas.

Índice de capítulos (extracto)
TOMO I. Introducción a la práctica clínica. Características propias de la actuación médica urgente. Reseña histórica de la investi-

gación. Análisis estadístico de los estudios relacionados. Aspectos médico-legales. Servicios de urgencias hospitalarios. Sistemas 

de información aplicados a la gestión. Relación interniveles. Centro coordinador de urgencias y emergencias. Transporte sanitario 

urgente. Alternativas a la hospitalización convencional. Plan de actuación hospitalaria ante incidentes con múltiples lesionados y 

catástrofes. PRINCIPALES SÍNTOMAS/MOTIVOS DE CONSULTA EN LA MEDICINA DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS. PATOLOGÍA MÉDI-

CO-QUIRÚRGICA EN MEDICINA DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS. TOMO II. Urg ORL. Urg maxilofaciales. Urg obstétricas-ginecológi-

cas. Urg dermatológicas. Urg en patología ambiental y por agentes físicos. Urg en toxicología. Urg psiquiátricas...

Año de edición: 2021 - Reimpresión 2021
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La oncología es una especialidad en crecimiento y es cada vez mayor el número de pacientes que reciben tratamientos 

farmacológicos, radioterápicos y quirúrgicos. Este aumento en el arsenal terapéutico conlleva un mayor número de 

consultas urgentes, como la aparición de toxicidades con fármacos cada vez más complejos y novedosos. También el 

desarrollo de complicaciones secundarias a la propia enfermedad oncológica es motivo de consulta urgente. 

El presente es un manual práctico, encaminado a facilitar la actuación médica en situaciones emergentes que puedan 

darse en el paciente oncológico. Las descripciones etiopatogénicas son mínimas y el tratamientos es claro, conciso y fácil 

de seguir en cualquier situación. El texto está enriquecido con algoritmos y figuras que facilitan la toma de decisiones.

Este libro no va solo dirigido a oncólogos médicos o residentes de esta especialidad sino que es de utilidad para todos 

los profesionales implicados en el tratamiento del cáncer de forma directa así como médicos que trabajan en Servicios 

de Urgencias y que no tratan de forma exclusiva enfermos oncológicos.

Índice de capítulos (extracto)
1. Introducción a la práctica oncológica en urgencias: valoración clínica y pruebas complementarias de mayor importancia en 

la atención urgente a pacientes oncológicos. 2. Reacciones infusionales y reacciones anafilácticas. 3. Extravasación de fármacos. 

4. Toxicidad aguda de fármacos quimioterápicos clásicos y nuevos agentes biológicos. 5. Emesis por quimioterapia. 6. Mucositis. 

7. Dolor oncológico. 8. Síndrome de vena cava superior. 9. Síndrome de lisis tumoral. 10. Fiebre en el paciente oncológico. 11. 

Complicaciones asociadas a catéteres venosos centrales. 12. Urgencias hidroelectrolíticas, nefrológicas y urológicas en el paciente 

oncológico. 13. Urgencias cardiovasculares en el paciente oncológico. 14. Urgencias dermatológicas en el paciente oncológico. 15. 

Urgencias neurológicas en el paciente oncológico. 16. Urgencias del aparato digestivo en el paciente oncológico. 17. Urgencias del 

aparato respiratorio en el paciente oncológico. 18. Urgencias del aparato locomotor en el paciente oncológico. 19. Urgencias endo-

crino-metabólicas en el paciente oncológico. 20. Urgencias hematológicas en el paciente oncológico. 21. Urgencias oftalmológicas 

y otorrinolaringológicas en el paciente oncológico. 22. Indicaciones de radioterapia urgente. Conceptos básicos del tratamiento 

radioterápico en situaciones urgentes en el paciente oncológico. 23. Cuidados paliativos en urgencias. Anexos.
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El cáncer de próstata es uno de los principales problemas de salud de la población masculina debido a su alta preva-

lencia, es una de las principales causas de muerte de los varones, y porque afecta a la calidad de vida de los pacientes. 

A todo ello se une que su detección y tratamiento provocan más controversia que el resto de los cánceres que afectan 

al aparato urogenital, debido, en parte, al nutrido arsenal de opciones terapéuticas disponibles.

La experiencia clínica, la Medicina Basada en la Evidencia y la literatura científica respaldan la espera vigilada en 

algunos pacientes seleccionados, basándose en el lento crecimiento del cáncer que hace que el seguimiento activo 

sea una opción racional frente a la cirugía y/o radioterapia. Dos factores determinan que la controversia persista, la 

historia natural del cáncer de próstata y la tecnología. El limitado conocimiento sobre la historia natural hace que no 

se sepa el tipo de progresión que va a presentar el cáncer y define qué pacientes van a morir del o con el cáncer. El 

segundo factor es la dificultad que sigue existiendo, con los métodos de imagen actuales, para saber con exactitud el 

tamaño, localización y extensión del cáncer.

Esta monografía es el resultado del trabajo de un grupo de profesionales que ofrecen al lector una revisión exhaustiva 

de los distintos procedimientos diagnósticos y terapéuticos. 

Índice de capítulos (extracto)
Epidemiología del cáncer de próstata. Fundamentos actuales. Interés del PSA en el diagnóstico y en el seguimiento. Estadificación. 

Papel de las técnicas de imagen. Guías de Práctica Clínica y diagnóstico del cáncer de próstata. Prostatectomía radical retropúbica. 

Braquiterapia y radioterapia externa. Prostatectomía radical laparoscópica. Linfadenectomía pelviana. Nuevos marcadores para el 

diagnóstico, la estadificación y el seguimiento. Toma de decisiones y modelos predictivos. Tratamiento farmacológico: estado actual 

de la manipulación hormonal. Nuevos abordajes farmacológicos. La vigilancia activa. La biopsia transrectal. Actitud terapéutica in-

dividualizada. Prostatectomía robótica. Curva de aprendizaje. Indicación de linfadenectomía. ¿Dieta, raza y antecedentes familiares 

influyen en la epidemiología del cáncer de próstata? La monoterapia con antiandrógenos. Tratamiento de la enfermedad ósea en el 

cáncer de próstata. Cáncer de próstata resistente a la castración: criterios de progresión.
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El cáncer de próstata es el tumor maligno más frecuente en el hombre en países del primer mundo y se suele diag-

nosticar a edad avanzada. Según el registro del programa del Surveillance, Epidemiology, and End Results (SEER), 

aproximadamente el 14% de la población masculina será diagnosticada de cáncer de próstata en algún momento 

de su vida.

Para aquellos pacientes que no logran la curación, la castración química con análogos de la LH-RH, o tratamiento 

anti-androgénico, consigue un buen control de la enfermedad por unos años, pero con el tiempo se desarrolla la 

llamada resistencia a la castración. En esta última fase de resistencia a la castración se dispone actualmente de un 

amplio arsenal terapéutico efectivo.

Dado que la mayoría de tumores son diagnosticados a edad avanzada, el desarrollo de resistencia a la castración 

se observa generalmente en adultos de más de 70 años de edad con alto índice de comorbilidades crónicas que se 

traduce en pacientes más frágiles, poli-medicados y con mayor riesgo de padecer efectos secundarios e interacciones 

farmacológicas. Es crucial evaluar todas estas condiciones en pacientes con cáncer de próstata resistente a castración, 

sobre todo en la actualidad, dado que en los últimos 5 años han aparecido varios fármacos que han demostrado 

prolongar la supervivencia global en esta situación.

Se expone el modelo avalado por el Prostate Cancer Working Group 3 para las diferentes situaciones clínicas en 

cáncer de próstata. La presente revisión se centrar exclusivamente en fármacos que demuestran prolongar la vida en 

pacientes con cáncer de próstata metastásico resistente a la castración. 

Incluye un desplegable con las interacciones farmacológicas de los medicamentos más utilizados en cáncer de 

próstata.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción, J.M. Piulats Rodríguez. Abordaje terapéutico, J.M. Piulats Rodríguez. Farmacología e interacciones farmacológicas, P. 

Camargo Mamani, C. Avendaño Solá. Tabla de interacciones farmacológicas, P. Camargo Mamani, C. Avendaño Solá. Conclusiones, 

J.M. Piulats Rodríguez.
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Las infecciones del tracto urinario (ITU) constituyen una de las patologías infecciosas más frecuentes tanto en la 

comunidad como en el ámbito hospitalario. Representan un problema clínico con gran repercusión económica por 

los costes sanitarios que representan.

En los últimos años se han producido avances significativos en la patogenia de las mismas, cambios sustanciales en 

los patrones de sensibilidad de los principales patógenos urinarios, con un incremento progresivo de las infecciones 

causadas por enterobacterias productoras de BLEE, lo que ha condicionado cambios en el tratamiento empírico de 

estas infecciones.

Se ha desarrollado el concepto de “daño colateral” como el papel que tiene el consumo global de un determinado 

antibiótico en el incremento de las resistencias, no sólo al mismo sino a otros antibióticos. Por ello, el incremento de 

las resistencias ha de condicionar no sólo cambios en la terapia empírica, sino la aplicación de un uso racional de los 

antibióticos tanto en el tratamiento como en la prevención de las ITU recurrentes.

En los últimos años se ha avanzado considerablemente en el conocimiento de la patogenia y estrategias de preven-

ción de las ITU recurrentes, un problema frecuente. A las distintas estrategias terapéuticas disponibles para su preven-

ción (autotratamiento, profilaxis antibiótica continua, antibiótica postcoital, aplicación de estrógenos o lactobacilos 

tópicos vaginales) se han añadido los arándanos y, recientemente, las vacunas. Todo ello requiere de algoritmos de 

actuación diagnóstico-preventivos, basados en el número de ITU recurrentes y el perfil del paciente implicado.

Índice de capítulos (extracto)
Epidemiología y etiología de la infección urinaria comunitaria en adultos. Sensibilidad antimicrobiana de los principales uropató-

genos y significado clínico de la resistencia. La microbiología en el diagnóstico. Patogenia. Bacteriuria asintomática. Tratamiento 

de las infecciones no complicadas del tracto urinario inferior. Tratamiento de la pielonefritis aguda. Infección urinaria en la mujer 

embarazada. Infecciones urinarias recurrentes. Clasificación, diagnóstico y manejo terapéutico de las prostatitis. Infección urinaria 

asociada a catéteres urinarios. Infección urinaria causada por enterobacterias productoras de betalactamasas de espectro extendido. 

Papel de la urología en el diagnóstico y tratamiento de las infecciones urinarias recurrentes. Infección urinaria en pediatría.
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NOVEDAD

Curar una úlcera de extremidad inferior pasa inevitablemente por cambiar el paradigma de lesiones complejas. Se 

debe entender que la lesión es solo un signo y, como tal, tratar solo la herida no resuelve el problema. Nuestro foco 

debe ser más global y poner el ojo en la persona y en la extremidad.

Debemos sustituir pensamientos como: ¿qué puedo ponerle a esta úlcera? para buscar respuestas a… ¿qué etiología 

está provocando esta lesión? ¿Cómo puedo resolver o aliviar dicha causa para solucionar la úlcera? Esa es la filosofía 

de este libro y si lo utilizas de guía te servirá como trampolín para cambiar de paradigma y tratar a estas personas 

como se merecen.

El objetivo de este libro es simple: servir de base para facilitar la valoración, la orientación diagnóstica y el tratamiento 

etiológico y local de las patologías que generan edemas y úlceras vasculares más comunes de extremidad inferior.

Para ello empieza abordando el diagnóstico clínico de los edemas y úlceras en extremidad inferior, sigue con el tra-

tamiento etiológico basado en la terapia compresiva para acabar con el tratamiento local, incluyendo las terapias 

más avanzadas y las complicaciones. Ofrece bibliografía de apoyo y 4 anexos sumamente prácticos sobre maniobras y 

técnicas prácticas, un glosario de términos, un algoritmo de decisiones sobre vendaje de compresión y algunos tipos 

de vendajes.

Índice de capítulos (extracto)
PARTE I: Diagnóstico clínico de edemas y lesiones en extremidad inferior. 1. Modelo de valoración de personas con patología vascular 

de extremidad inferior. 2. Principales patologías vasculares de extremidad inferior. 3. Otras patologías que pueden provocar edemas 

en extremidad inferior. 4. Principales lesiones potencialmente cronificables por patología vascular. 5. Cuadros resúmenes compa-

rativos. PARTE II: Tratamiento etiológico: Terapia compresiva. 1. Conceptos básicos. 2. Dosificación según patología. 3. Métodos de 

compresión. 4. Educación para la salud. 5. Errores y soluciones en la terapia compresiva. PARTE III: Tratamiento local: Abordaje local. 

1. Fases de cicatrización. 2. Tejidos según fases de cicatrización. 3. Necesidades de la lesión según la fase y tejidos. 4. Biopelículas. 5. 

Toma de cultivos en lesiones. 6. Triángulo de evaluación de heridas. 7. Higiene de la lesión. 8. Repaso de apósitos más comunes. 9. 

Repaso de soluciones antimicrobianas más comunes. 10. Manejo local de la hidratación e inflamación. 11. Complicaciones: sangrado, 

dolor y malignización. 12. Terapias avanzadas. ANEXOS. Anexo A. Maniobras y técnicas prácticas.  Anexo B. Glosario de términos. 

Anexo C. Algoritmo de decisiones sobre vendaje de compresión. Anexo D. Vendajes. 
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Este manual es el fruto de un trabajo realizado en los últimos cinco años, con el objetivo de que sirva de referencia 

para la formación de los médicos residentes en Rehabilitación.

Las fracturas de húmero proximal representan el 5-6% de todas las fracturas. Son las más frecuentes tras las de Colles. 

El grupo de edad más afectado es el comprendido entre la sexta y séptima décadas de vida, siendo el sexo femenino el 

predominantemente afectado a causa de la fragilidad ósea provocada por la osteoporosis postmenopáusica.

El manejo de estas fracturas se basa en el mecanismo de producción, el estado de salud, el nivel de actividad y el tipo 

de fractura. La mayoría de estas fracturas, al no estar desplazadas o presentar un mínimo desplazamiento, se tratan 

de manera electiva de forma ortopédica mediante inmovilización con sling.

Se trata, por tanto, de un manual práctico que aborda la reeducación general y propioceptiva de las fracturas de 

húmero proximal con ayuda de numerosas ilustraciones.

Índice de capítulos (extracto)
1. Características. 2. Diagnóstico. 3. Clasificación. 4. Tratamiento ortopédico-rehabilitador. Fracturas en una parte del húmero proxi-

mal: Protocolo completo. Programa de ejercicios. 5. Evidencia científica: Resultados del tratamiento ortopédico-rehabilitador. 6. Bi-

bliografía.
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Esta obra aspira a convertirse en texto de referencia sobre las técnicas de infiltración con toxina botulínica para 

manejo de la espasticidad en niños y adultos, pues recoge todas las técnicas de localización muscular para cada uno 

de los músculos implicados en los patrones espásticos, tanto del miembro superior como del inferior, actualmente 

disponibles en las consultas de rehabilitación, reflejando la gran experiencia clínica de los autores.

En la primera parte de la obra, se describe cada una de las técnicas de localización de músculos disponibles en la 

actualidad tales como la localización anatómica, por electromiografía, electroestimulación y ecografía, así como un 

ejemplo práctico. Se detallan los patrones espásticos con cada uno de los músculos implicados. En algunas de las 

imágenes ecográficas de los músculos espásticos se añaden códigos QR que permiten visualizar los vídeos de las 

infiltraciones ecoguiadas.

El libro expone los diferentes métodos para reducir ansiedad y dolor durante la infiltración así como la presentación 

de las diferentes diluciones y dosis de distintas toxinas botulínicas, con información respaldada por consensos clínicos 

publicados recientemente. Cada capítulo está ampliamente ilustrado con imágenes anatómicas y ecográficas que 

ayudan a la comprensión del texto. Además ofrece múltiples referencias recientes para profundizar en los diferentes 

aspectos comentados.

La utilidad de esta obra va a permitir al médico que habitualmente trata al paciente espástico mejorar su técnica de 

localización para maximizar el resultado del tratamiento con toxina botulínica.

Índice de capítulos (extracto)
Introducción. 1. Método de localización anatómica. 2. Localización muscular con EMG. 3. Localización mediante electroestimulación 

muscular. 4. Localización mediante el uso de la ecografía. 5. Localización muscular e infiltración de espasticidad con toxina botulí-

nica en niños. 6. Técnica de localización según patrón espástico: Patrones espásticos de miembro superior: 1) Aducción y rotación 

interna de hombro; 2) Flexo de codo; 3) Pronación de antebrazo; 4) Flexo de muñeca; 5) Flexión de dedos; 6) Mano en Intrinsic Plus; 

7) Pulgar incluido en garra. Patrones espásticos de miembro inferior: 8) Flexo de cadera; 9) Cadera adducta; 10) Flexo de rodilla; 11) 

Rigidez en extensión de rodilla; 12) Pie equino o equinovaro; 13) Garra digital; 14) Hiperextensión del primer dedo del pie. Anexo I. 

Inyección de toxina botulínica. Control de la posición de la aguja mediante registro electromiográfico o electroestimulación.
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La reeducación propioceptiva del tobillo es un concepto de tratamiento reeducativo que trata de provocar respuestas 

motrices a partir de estimulaciones sensitivas y sensoriales. Se indicará en el caso de inestabilidades agudas (esguinces 

agudos de tobillo) e inestabilidades crónicas (esguinces de repetición). 

Los objetivos son: reintegrar esquemas sensoriomotrices por el aprendizaje y el entrenamiento, recrear automatismos 

de vigilancia muscular protectores, reprogramar el esquema motor del paciente hacia una contracción muscular 

anticipada, disminuir el número de lesiones y mejorar el tiempo de recuperación. 

La reeducación propioceptiva del tobillo debe respetar la regla del no dolor y los principios de progresión de los 

ejercicios. Recomendamos habitualmente los ejercicios durante 4-6 semanas, 5 días a la semana, de 10 a 20 minutos. 

Cada ejercicio dura 30 segundos, con un tiempo de reposo de otros 30 segundos. Es preciso recomendar al deportista 

seguir una rutina propioceptiva semanal de prevención para evitar las recidivas al máximo durante un año después 

de la lesión.

Índice de capítulos (extracto)
Concepto de reeducación propioceptiva. Recuerdo neuroanatómico del sistema propioceptivo. Particularidades anatómicas del sis-

tema propioceptivo del tobillo. Objetivos de la reeducación propioceptiva del tobillo. Efectos de la reeducación propioceptiva del 

tobillo. Eficacia de los programas de reeducación propioceptiva del tobillo. Los principios de progresión de la reeducación propio-

ceptiva del tobillo. Las “reglas de oro” de la reeducación propioceptiva del tobillo. Ritmo, número y duración de las sesiones en la 

reeducación propioceptiva del tobillo. Esguince de tobillo y reeducación propioceptiva. Ejercicios de reeducación propioceptiva del 

tobillo. Bibliografía.
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En estos últimos años, la Ortodoncia y la Cirugía Bucal han tenido un desarrollo muy rápido, con nuevos avances como 

consecuencia de la investigación; este desarrollo ha cambiado en parte la orientación práctica. Este libro presenta 

además de la información básica, producto de la avanzada investigación, la información de la actual realidad para ir 

creando las bases del desarrollo del conocimiento y de la ciencia producto del esfuerzo de estudiantes y profesionales.

Este libro aborda distintos temas en los que están implicadas la cirugía bucal y la ortodoncia, desde los dientes 

incluidos, señalando las distintas posibilidades terapéuticas para el tratamiento quirúrgico-ortodóncico de estas in-

clusiones, hasta la relación entre inclusiones de cordales y los problemas ortodóncicos. También aborda el tema de 

los dientes supernumerarios, los transplantes dentales, la incorporación de los implantes dentales al tratamiento en 

ortodoncia y el tratamiento de los frenillos, para finalizar con una actualización de la cirugía ortognática.

Este atlas ayudará al profesional, al estudiante de pre y post-grado, así como a profesionales y estudiantes de campos 

afines que precisen conocer el manejo adecuado del paciente de cirugía en relación al tratamiento de ortodoncia.

Índice de capítulos (extracto)
Dientes incluidos. Concepto. Causas. Frecuencia. Diagnóstico. Posibilidades terapéuticas. Caninos incluidos, consideraciones qui-

rúrgicas y ortodóncicas. Desarrollo y erupción. Concepto y epidemiología. Localización. Etiología. Clínica. Diagnóstico. Tratamiento. 

Terceros molares mandibulares, indicaciones de extracción y relación con el apiñamiento antero-inferior. Formación y erupción del 

tercer molar. Terceros molares incluidos. Terceros molares y apiñamiento antero-inferior. Supernumerarios, consideraciones quirúr-

gicas y ortodóncicas. Epidemiología. Etiología. Manifestaciones clínicas. Morfología. Tipo de hiperodoncia. Diagnóstico. Diagnós-

tico diferencial. Tratamiento. Trasplantes dentales. Indicaciones. Contraindicaciones. Técnica quirúrgica. Tratamiento endodóncico. 

Ferulización. Pronóstico. Complicaciones. Ortodoncia e implantes. Implantes como anclaje ortodóncico. Expansión sutural. Aumento 

del nivel óseo para la colocación de implantes mediante la extracción ortodóncica forzada. Apertura de espacio para la colocación 

de implantes. Anclaje esquelético. Frenillos bucales. Concepto. Frenillo labial superior. Frenillo labial inferior. Frenillo lingual. Cirugía 

ortognática. Tipos de deformidades faciales. Exploración clínica y planificación terapéutica. Osteotomías maxilares. Osteotomías 

mandibulares. Consideraciones ortodóncicas. Procedimientos complementarios en cirugía ortognática.

Año de edición:  2016

Páginas:  272 

Formato:  23 x 29 cm

Encuadernación:  Tapa dura

Ilustraciones: 652

Peso: 1.790 g

ISBN: 978-84-15950-16-5

María Peñarrocha Diago
Doctora en Medicina y Cirugía. Doctora en Odontología.

Profesora Titular de Cirugía Bucal. Profesora del Máster de Cirugía 

Bucal e Implantología. Facultad de Medicina y Odontología.

Universitat de València.

Miguel Peñarrocha Diago
Doctor en Medicina y Cirugía. Médico Especialista en Estomatología y 

en Neurología. Catedrático de Cirugía Bucal.

Director del Máster de Cirugía Bucal e Implantología.

Facultad de Medicina y Odontología. Universitat de València.

ATLAS DE CIRUGÍA BUCAL  
Y ORTODONCIA



Odontología

270Odontología

Este Atlas ve la luz de la mano de un grupo de excelentes profesionales encabezados por uno de los expertos espa-

ñoles en el tema, Prof. Dr. Miguel Peñarrocha Diago, de la Facultad de Medicina y Odontología de la Universidad de 

Valencia.

Este libro será un buen complemento para los estudiantes del Grado de Odontología, pero será imprescindible para 

los odontólogos que quieran especializarse en Cirugía Bucal y pretendan conocer con todo tipo de detalles como se 

ejecuta correctamente esta técnica quirúrgica.

La cirugía periapical es un procedimiento conservador, que permite eliminar una lesión periapical inflamatoria, y con-

servar el diente causal. Los autores, hacen un recorrido por la cirugía periapical actual, y exponen el nuevo escenario 

tecnológico en que se desenvuelve. 

El atlas está dotado de muy buena iconografía, mostrando el tratamiento quirúrgico detallado de muchos casos 

clínicos, y con una adecuada revisión de la literatura actual sobre el tema.

Índice de capítulos (extracto)
Concepto, indicaciones y contraindicaciones. Técnica quirúrgica básica. Dispositivos de magnificación. Microscopio y endoscopio. 

Hemostasia en cirugía periapical. Materiales de obturación retrógrada. Cirugía periapical en maxilar superior. Cirugía periapical en 

mandíbula. Valoración del pronóstico en cirugía periapical. La lesión periapical periimplantaria. Complicaciones y fracasos. La lesión 

periapical postendodóncica: aspectos etiopatogénicos e histológicos.
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Este es un libro práctico, en que tras una actualización teórica de los temas que se tratan, se exponen con detalle los 

procedimientos clínicos a realizar.

Al final de cada capítulo, hay casos clínicos documentados, para que el lector pueda familiarizarse con los diferentes 

procesos, sobre las indicaciones de los tratamientos, y cómo llevar a cabo los procedimientos clínicos. 

En los dos primeros capítulos se abordan estas cuestiones desde un punto de vista general. Se habla posteriormente 

de implantes colocados de modo transgingival y de implantes inmediatos postextracción. También se abordan las 

cada vez más frecuentes consultas por atrofias maxilares. Se dedica un capítulo especial a la colocación de implantes 

en el hueso residual del paciente. En ocasiones se necesita aumentar la cantidad de tejidos disponibles para albergar 

los implantes mediante la regeneración ósea. Un procedimiento muy actual es la carga inmediata, que permite una 

rehabilitación inmediata y aumenta la calidad de vida de los pacientes. Finalmente el atlas trata de las complicaciones 

en implantología oral.

En conjunto, una obra con una presentación visual muy atractiva por la gran iconografía de apoyo, que aporta una 

gran fuente de información actualizada para el odontólogo que trabaja con implantes dentales. 
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Introducción al tratamiento quirúrgico periodontal. Tratamiento de las bolsas residuales. Técnicas quirúrgicas de acceso. Técnicas de 

reducción de bolsa. Técnicas regenerativas. Cirugía mucogingival. Tratamiento de la sonrisa gingival. Estudios a largo plazo sobre el 

tratamiento periodontal 
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Esta nueva edición constituye un material de referencia y una obra de consulta obligada para todos los profesionales 

que deseen conocer la situación actual de la Cirugía maxilofacial. Incluye los principios elementales de la cirugía, así 

como las ciencias básicas relacionadas, como la anatomía, embriología y fisiología, para entender mejor la perspectiva 

de la especialidad. Cada capítulo se divide en tres partes: Generalidades, ciencias básicas y diagnóstico; Entidades 

clínicas; y Técnicas quirúrgicas.

El apartado de técnicas quirúrgicas se complementa con abundantes ilustraciones que ayudan a entender desde las 

técnicas más clásicas y tradicionales a las más innovadoras y complejas, como las de abordaje quirúrgico de la base 

del cráneo y las de reconstrucción mediante técnicas de microcirugía.

Se describe con detalle y con imágenes de apoyo, el proceso diagnóstico y todas las alternativas quirúrgicas dispo-

nibles para el tratamiento de cada una de las patologías de la región maxilofacial, tanto a nivel de tejidos blandos, 

como del esqueleto óseo facial.

Junto al Dr. Guillermo Raspall, colabora un equipo de profesionales joven y entusiasta que no ha escatimado tiempo 

y esfuerzo para cumplir el objetivo de agrupar en un solo texto el contenido de la Cirugía Maxilofacial.

Índice de capítulos (extracto)
Prefacio - Guillermo Raspall Martín. Prólogo - Eugene E. Keller. Prólogo - Manuel Armengol Carrasco. Prólogo - Manuel Fernández 

Domínguez. Conceptos generales en cirugía oral y maxilofacial. Deformidades congénitas del territorial maxilofacial. Deformida-

des dentofaciales. Estética en cirugía maxilofacial. Traumatología maxilofacial. Enfermedades de la ATM. Infecciones del territorio 

maxilofacial. Tumores del territorio maxilofacial. Enfermedades de las glándulas salivales. Enfermedades del cuello. Implantología 

dental. Cirugía dentoalveolar.
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El objetivo de esta obra era plasmar en un documento escrito, que queríamos sobrio y estricto, toda la información 

que a través de cursos, simposios, publicaciones, comunicaciones a Congresos y en tertulias científicas habíamos 

tenido ocasión de intercambiar con compañeros de alto nivel y cualificación en la Implantología, contrastada con 

nuestra propia experiencia profesional y con la evidencia publicada.

Cada uno de los capítulos que afronta este Libro fue antes un diálogo entre sus autores y los editores de la obra. Sólo 

gracias a este peculiar escenario editorial fue posible configurar las páginas de cada capítulo con el innovador sistema 

de distribuir toda la información aportada por los autores en tres campos de lectura paralelos, en donde el Lector 

tiene la potestad de elegir u optar por cualquiera de ellos de forma aislada o ensamblarlos entre sí, como si de una 

cuerda se tratara con uno, dos o tres cabos enlazados entre sí. Nos explicamos: el Lector puede actualizarse de manera 

rápida y precisa a través de una lectura breve de los Consejos Prácticos y Comentarios rotulados específicamente por 

los autores. Puede “otear” el horizonte implantológico a través de la observación reflexiva de los varios cientos de 

imágenes clínicas que bien podrían haber configurado un “Atlas de Implantes”. Por último, puede dedicarse a una lec-

tura densa y estudiosa del texto, minuciosamente escriturado para ese fin y suficientemente apoyado y argumentado 

en la literatura científica ya consolidada. Es, en definitiva, un modelo que creemos ciertamente innovador y poco al 

uso en los Libros de Implantes dentales.
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La región orofacial es una de las más complejas del organismo debido a la gran variedad de estructuras y sistemas 

que contiene. De hecho, el dolor originado y/o sentido en las estructuras orofaciales puede ser competencia de neu-

rólogos, otorrinolaringólogos, oftalmólogos, cirujanos, traumatólogos, rehabilitadores, psiquiatras y, por supuesto, 

odontólogos.

Además, el área corporal inervada por el nervio trigémino es una de las que más densidad de terminaciones nervio-

sas contiene y con una mayor superficie de representación topográfica en el córtex cerebral sensorial. Si a esto le 

añadimos la importancia de la cara y de la boca en la imagen del individuo, la repercusión del dolor orofacial puede 

considerarse mayor que la del dolor en otras regiones corporales.

La obra describe las características que puede presentar el dolor orofacial, así como las diferentes etiologías que lo 

pueden desencadenar. En el equipo de autores participa el profesorado del Postgrado de Patología Oral de la Univer-

sidad del País Vasco.

Índice de capítulos (extracto)
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El presente manual de cirugía periodontal significa la continuación lógica del que recientemente le ha precedido, que 

ofrecía una visión resumida de lo que son las enfermedades periodontales y su tratamiento básico. Es natural que 

muchos lectores se hayan preguntado que sucede más allá de esa terapia inicial cuando el paciente sigue mostrando, 

a pesar de ella, manifestaciones de la enfermedad. Lo que sucede es que, en la actualidad, disponemos de una amplia 

variedad de soluciones quirúrgicas que pueden eliminar la infección, regenerar el periodonto, tratar defectos muco-

gingivales o modificar las características de la encía, de manera que mejore la estética del paciente. 

Naturalmente, los autores de este manual no pretenden cubrir de manera exhaustiva todas estas posibilidades, pero 

sí quieren establecer un escenario suficiente claro como para que el lector comience a hacerse una idea de los dife-

rentes propósitos de la cirugía periodontal. Por otra parte, las técnicas quirúrgicas fundamentales se describen paso 

a paso, para darles un cierto sentido práctico, que permita también compararlas entre ellas, dentro de sus similitudes. 

El lector, sin embargo, no debe esperar encontrar en estas páginas procedimientos muy sofisticados, sino técnicas qui-

rúrgicas relativamente sencillas de llevar a cabo y de resultados predecibles en la mayoría de los casos. Otras técnicas, 

especialmente regenerativas, pueden ser más sensibles a la pericia del operador, pero es necesario contar con ellas en 

ciertos casos, y por eso deben incluirse aquí.

Índice de capítulos (extracto)
Capítulo I. Diagnóstico y plan de tratamiento en Implantología oral. Capítulo II. Procedimiento quirúrgico convencional. Capítulo III. 

Colocación de implantes de modo transgingival. Capítulo IV. Implantes inmediatos. Capítulo V. Elevación de seno maxilar. Capítulo 
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TRATADO DE CIRUGÍA BUCAL

Este Tratado de Cirugía Bucal obedece a la necesidad primordial de tener una guía tanto para el alumno de pregrado 

de la Facultad de Odontología como para el que está efectuando su especialización en el Máster de Cirugía Bucal e 

Implantología Bucofacial.

Cabe destacar la iconografía, abundante y de gran calidad, que ayuda a la mejor comprensión de las cuestiones 

expuestas. A pesar de tener este enfoque docente, la mayoría de aspectos se han tratado en profundidad por lo que 

creemos que igualmente será útil para el profesional con experiencia puesto que puede facilitarle una puesta al día 

en muchos aspectos que han evolucionado sensiblemente en estos últimos años.

Los conocimientos del Odontólogo no tendrían que ceñirse a la práctica pura y simple de una serie de técnicas de 

cirugía menor sino que deberían expandirse a todas las facetas de que versa esta especialidad, abarcando tanto el 

diagnóstico como el tratamiento –aunque en ciertas ocasiones no será él quien lo haga– de todas las entidades no-

sológicas residentes en la boca, los dientes, los maxilares y los territorios anexos.
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Exodoncias múltiples. Alveoloplastia. Extracción de dientes temporales. Accidentes y complicaciones de la exodoncia. Dientes in-

cluidos. Causas de la inclusión dentaria. Posibilidades terapéuticas. Cordales incluidos. Tercer molar incluido. Exodoncia quirúrgica. 

Complicaciones. Caninos incluidos. Otras inclusiones dentarias. Mesiodens y otros dientes supernumerarios. Dientes temporales 

supernumerarios. Dientes temporales incluidos. Tratamiento ortodóncico-quirúrgico de los dientes incluidos. Frenillos bucales. La 

infección odontogénica. Vías de propagación. Normas generales de tratamiento. Antibioticoterapia. Profilaxis de las infecciones 
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Aunque los mayores avances en el conocimiento de la microbiota, sus interacciones y efectos en el hospedador se han producido 

en el ámbito de la medicina humana, dada su relevancia en la salud de las personas, también existe un gran conocimiento en lo que 

respecta a la microbiota en las diferentes especies de animales. Esta obra profundiza en la compleja red de interacciones que se es-

tablecen entre la microbiota, el medio ambiente, la salud de los animales y la de las personas. Ayuda a conocer qué es la microbiota, 

dónde se hospeda y cuáles son sus funciones. Describe todas aquellas especies que la conforman, bacterias, arqueas, virus, hongos, 

protistas y helmintos; y todas las técnicas que se pueden utilizar para su estudio. Se detalla el papel que tiene en la salud y bienestar 

de las diferentes especies animales, porcino, rumiantes, camélidos, aves, équidos, perros, gatos, conejos, aves, peces, anfibios, reptiles, 

abejas y otros insectos, artrópodos, fauna silvestre y animales de experimentación. 

Este libro va más allá al incluir aspectos relativos a la microbiota de los piensos fermentados, las interacciones entre la microbiota 

animal y humana o una sección entera dedicada a la microbiota de los alimentos de origen animal. Participa casi un centenar de 

científicos españoles del más alto nivel, provenientes de diferentes universidades, instituciones y centros de investigación que ha 

permitido afrontar cada detalle de esta temática tan novedosa.
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I. INTRODUCCIÓN/GENERALIDADES. 1. Las microbiotas autóctonas y sus hospedadores. 2. Bacterias y arqueas. 3. Virus. 4. Hongos. 5. Protis-

tas y helmintos. 6. Técnicas de estudio del microbioma. II. MICROBIOTA POR ESPECIES/GRUPOS DE ESPECIES. 7. Microbiota (M) intestinal 

porcina. 8. M. digestiva en rumiantes. 9. M. en camélidos. 10. M. en aves. 11. M. equina. 12. M. oral de perros y gatos. 13. M. intestinal en 

perros y gatos. 14. El microbioma cutáneo en perros y gatos. 15. M. en conejos de granja y su modulación. 16. M. en acuicultura. 17. La M de 

los anfibios. 18. M. de reptiles. 19. M. en abejas. 20. M. en otros insectos. 21. La M. de los artrópodos transmisores de enfermedades. 22. M. y 

conservación de la fauna silvestre. 23. La M de los primates no humanos. 24. El microbioma de los animales de experimentación. III. TEMAS 

TRANSVERSALES. 25. M. reproductiva. 26. M. mamaria. 27. M. respiratoria. 28. M. ambiental y sus implicaciones sobre el medio ambiente. 

29. M. de los piensos fermentados. 30. Resistencia a los antimicrobianos de origen animal y humano. 31. Interacciones entre la M. animal y 

la humana. IV. MANIPULACIÓN DE LA MICROBIOTA. 32. Métodos de manipulación de la M. 33. Probióticos, prebióticos y afines en perros. 34. 

Probióticos, prebióticos y simbióticos en gatos. 35. Aplicaciones y usos de los probióticos en producción porcina. 36. Probióticos y prebióticos 

en rumiantes. 37. Probióticos, prebióticos y afines: avicultura. 38. Probióticos, prebióticos y afines: équidos. 39. Probióticos, prebióticos y 

afines: cunicultura. 40. Probióticos, prebióticos y afines: acuicultura. 41. Prebióticos y probióticos en Apis mellifera. 42. Trasplante de M. 

fecal. 43. Trasplante de M. digestiva en rumiantes. 44. Normativa aplicable. V. MICROBIOTA DE LOS ALIMENTOS DE ORIGEN ANIMAL. 45. 

M. de la leche y los productos lácteos. 46. Microbiología del pescado y marisco. 47. M. de la carne fresca. 48. M. de los derivados cárnicos 

curados-madurados. 49. M. del huevo y los ovoproductos. 50. Técnicas de destrucción o manipulación de la M. de los alimentos de origen 

animal. 51. Los biofilms: importancia en el estudio de la M. de los animales y de los alimentos. ANEXO I. Glosario de términos. 

Año de edición:         2023

Páginas:     384

Formato:                  17 x 24 cm

Encuadernación:       Rústica con solapas

Peso:                   950 g

ISBN:        978-84-19230-20-1

Juan Miguel Rodríguez Gómez
Departamento de Nutrición y Ciencia de los Alimentos.

Facultad de Veterinaria. Universidad Complutense de Madrid.

SEMiPyP

LA MICROBIOTA EN EL ÁMBITO 
VETERINARIO Y SU MODULACIÓN



Libros Digitales

278

Anestesiología

FISIOLOGÍA APLICADA  
A LA ANESTESIOLOGÍA, 3ª ed.
CEEA. Committee for European Education in Anaesthesiology 
ESA. European Society of Anaesthesiology

FORMACIÓN CONTINUADA EN  
ANESTESIOLOGÍA Y REANIMACIÓN, 2ª ed.
CEEA. Committee for European Education in Anaesthesiology 
ESA. European Society of Anaesthesiology 
WFSA. World Federation of Societies of Anaesthesiology

Atención Primaria

ESPIROMETRÍA PARA ATENCIÓN PRIMARIA
Francisca Lourdes Márquez Pérez

INTERACCIONES MEDICAMENTOSAS  
EN EL ADULTO MAYOR Y EL ANCIANO
Carlos F. Amábile Cuevas



Libros Digitales

279

Cirugía

CIRUGÍA EN COAGULOPATÍAS CONGÉNITAS
Enfoque multidisciplinario
E. Carlos Rodríguez-Merchán, Víctor Jiménez-Yuste 
Con el auspicio de la SETH

Digestivo

ATLAS DE COPROLOGÍA, 2ª ed.
Análisis macro y microscópico de heces y  
métodos de cribaje de orientación diagnóstica
Rosa Codoceo Alquinta, Carolina Muñoz Codoceo,  
María José Ariza Astolfi, María Dolores Sarrión Pelous

GUÍA DE TÉCNICAS EN ENDOSCOPIA  
DIGESTIVA
ENDOCAT (Associació d’Endoscopistas de Catalunya)

MANUAL DE PROBIÓTICOS
Joshué D. Covarrubias Esquer

MÁS DE 100 CUESTIONES BÁSICAS  
SOBRE MICROBIOTA, PROBIÓTICOS  
Y PREBIÓTICOS
Guillermo Álvarez Calatayud, Juan Evaristo Suárez Fernández,  
Teresa Requena Rolanía, Juan Miguel Rodríguez Gómez



Libros Digitales

280

pHMETRÍA EN LA PRÁCTICA CLÍNICA
Antonio Ruiz de León San Juan

Fisioterapia

REEDUCACIÓN PROPIOCEPTIVA
DEL TOBILLO
Alberto Queipo de Llano Giménez, Gonzalo Queipo de Llano  
Aguado, José Manuel Serrano Arias, Marta Mª Cruz Ramírez, 
Patricia Redondo Valadés, Cristina Broncano Rodríguez

Inmunología

INMUNOGLOBULINA HUMANA
Tratamiento en inmunodeficiencias,  
autoinmunidad, inflamación y COVID-19
Julia Irene Méndez-León, Joseph A. Bellanti,  
Adolfo Leyva-Rendón, Abraham Majluf-Cruz

Medicina Interna

ENFERMEDADES RARAS METABÓLICAS.
Procedimientos de urgencias y de situaciones de riesgo
Luis Aldámiz-Echevarría Azuara, Mª Luz Couce Pico, Domingo  
González-Lamuño Leguina, Mª Concepción García Jiménez



Libros Digitales

281

Neurología

FUNDAMENTOS DE NEUROLOGÍA.  
SEMIOLOGÍA CLÍNICA Y FISIOPATOLOGÍA
José Tejeiro Martínez

MANUAL DE ENFERMEDADES  
NEUROMUSCULARES
Eduardo Gutiérrez-Rivas 

Ginecología-Obstetricia

MANUAL DE TOCURGIA OPERATORIA EN  
EL PARTO Y POSTPARTO
José M. Carrera, Bernat Serra 

Nutrición

NUTRICIÓN Y ALIMENTACIÓN HUMANA 
2ª ed. revisada
José Mataix Verdú 



Libros Digitales

282

Pediatría

ALIMENTACIÓN COMPLEMENTARIA
Bases para la introducción de nuevos  
alimentos al lactante
Arturo Perea Martínez, José M. Saavedra

ALIMENTACIÓN DURANTE LA INFANCIA  
DESDE EL PRIMER DÍA
Rosa A. Lama More 

CIRUGÍA DE LA EPILEPSIA EN NIÑOS
Francisco Villarejo Ortega, Mª Ángeles Pérez Jiménez,  
Mª de la Concepción Fournier del Castillo,  
Marcelo Budke Neukamp

GUÍA DE NUTRICIÓN PEDIÁTRICA 
HOSPITALARIA, 1ª ed. internacional
Joshué D. Covarrubias Esquer 
Oscar Segarra Cantón, Susana Redecillas Ferreiro,  
Susana Clemente Bautista

GUÍA TERAPÉUTICA EN INTENSIVOS 
PEDIÁTRICOS, 7ª ed. 
Fco. José Cambra, Carmina Guitart; Unidad de Cuidados  
Intensivos Pediátricos, Hospital Sant Joan de Déu 



Libros Digitales

283

HEMATOLOGÍA Y ONCOLOGÍA PEDIÁTRICAS,  
3ª ed.
Luis Madero López, Álvaro Lassaletta Atienza,  
Julián Sevilla Navarro 

MANUAL DE NUTRICIÓN PEDIÁTRICA
Liliana Ladino Meléndez, Lucrecia Suárez Cortina,  
Rodrigo Vázquez Frias

MANUAL DE PEDIATRÍA M. CRUZ, 4ª ed.
Manuel Cruz Hernández, Juan José García García,  
Ofelia Cruz Martínez, Santiago Mintegi Raso,  
José Manuel Moreno Villares

NEUROCIRUGÍA PEDIÁTRICA
Francisco Villarejo Ortega, Juan F. Martínez-Lage 

NUTRICIÓN MATERNO INFANTIL
Pedro Gutiérrez Castrellón, José M. Saavedra

OBESIDAD INFANTIL
Manuel Moya



Libros Digitales

284

PEDIATRÍA EN ATENCIÓN PRIMARIA,  
4ª ed.
Josep Emili de la Flor i Brú, Josep Bras i Marquillas,  
Marisa Ridao Redondo, Mariona Roger Azemar

SÍNTOMAS/SIGNOS GUÍA EN URGENCIAS  
PEDIÁTRICAS, 2ª ed.
Mª Concepción Míguez Navarro, María Escobar Castellanos,  
Clara Ferrero García Loygorri, Jorge Lorente Romero,  
Rafael Marañón Pardillo, Andrea Mora Capín,  
Arístides Rivas García, Paula Vázquez López 

TUMORES DEL SISTEMA NERVIOSO  
CENTRAL EN NIÑOS
Francisco Villarejo, Luis Madero

URGENCIAS EN PEDIATRÍA, 6ª ed.
Protocolos diagnóstico-terapéuticos
Hospital Sant Joan De Déu Barcelona
Carles Luaces Cubells

URGENCIAS Y TRATAMIENTO DEL  
NIÑO GRAVE
Casos clínicos comentados Volumen II
Juan Casado Flores, Ana Serrano

URGENCIAS Y TRATAMIENTO DEL  
NIÑO GRAVE
Casos clínicos comentados Volumen III
Juan Casado Flores, Ana Serrano



Libros Digitales

285

URGENCIAS Y TRATAMIENTO DEL  
NIÑO GRAVE
Casos clínicos comentados Volumen IV
Juan Casado Flores, Ana Serrano

URGENCIAS Y TRATAMIENTO DEL  
NIÑO GRAVE
Casos clínicos comentados Volumen V
Juan Casado Flores, Ana Serrano

URGENCIAS Y TRATAMIENTO DEL  
NIÑO GRAVE
Casos clínicos comentados Volumen VI
Juan Casado Flores, Ana Serrano

URGENCIAS Y TRATAMIENTO DEL  
NIÑO GRAVE
Casos clínicos comentados Volumen VII
Juan Casado Flores, Ana Serrano

URGENCIAS Y TRATAMIENTO DEL  
NIÑO GRAVE
Casos clínicos comentados Volumen VIII
Juan Casado Flores, Ana Serrano

URGENCIAS Y TRATAMIENTO DEL  
NIÑO GRAVE
Casos clínicos comentados Volumen IX
Juan Casado Flores, Ana Serrano



Libros Digitales

286

URGENCIAS Y TRATAMIENTO DEL  
NIÑO GRAVE
Casos clínicos comentados Volumen X
Juan Casado Flores, Raquel Jiménez García 

URGENCIAS Y TRATAMIENTO DEL  
NIÑO GRAVE
Casos clínicos comentados Volumen XI
Juan Casado Flores, Raquel Jiménez García 

VALORACIÓN DEL ESTADO  
NUTRICIONAL EN PEDIATRÍA
Rosa A. Lama More 
Grupo Español de Trabajo en Nutrición Infantil

Psiquiatría

ALUCINADOS Y PERSEGUIDOS
Lecciones clínicas sobre las enfermedades mentales 
y nerviosas (Selección)
Jules Séglas 
La Biblioteca de los Alienistas del Pisuerga

DELIRIOS MELANCÓLICOS: 
NEGACIÓN Y ENORMIDAD
Jules Cotard, Jules Séglas 
La Biblioteca de los Alienistas del Pisuerga



Libros Digitales

287

LA HISTERIA ANTES DE FREUD
Gilles de la Tourette, Briquet, Charcot, Lasègue, Falret,  
Colin, Kraepelin, Bernheim, Grasset 
La Biblioteca de los Alienistas del Pisuerga

LA LOCURA LÚCIDA
Ulysse Trélat 
La Biblioteca de los Alienistas del Pisuerga

LA LOCURA MANIACO-DEPRESIVA
Emil Kraepelin 
La Biblioteca de los Alienistas del Pisuerga

LAS LOCURAS RAZONANTES
El delirio de la interpretación
Paul Sérieux, Joseph Capgras 
La Biblioteca de los Alienistas del Pisuerga

MANUAL DE SEMIOLOGÍA DE LAS 
ENFERMEDADES MENTALES
(Selección)
Enrico Morselli 
La Biblioteca de los Alienistas del Pisuerga

MEMORIAS
Emil Kraepelin
La Biblioteca de los Alienistas del Pisuerga



Libros Digitales

288

SUICIDIO, CULTURA Y CIENCIA
Irma S. Corlay Noriega, Obed Jorge Rubio Fuentes

Traumatología

CIRUGÍA DE LA COLUMNA VERTEBRAL
Francisco Villarejo Ortega, M. Sánchez-Vera

CIRUGÍA MÍNIMAMENTE INVASIVA 
DE LA COLUMNA VERTEBRAL
Francisco Villarejo Ortega

CONTROVERSIAS EN LA CIRUGÍA 
DE LA COLUMNA VERTEBRAL
Francisco Villarejo Ortega

ESTENOSIS DE CANAL LUMBAR
Francisco Villarejo Ortega



Libros Digitales

289

HERNIA DISCAL LUMBAR
Diagnóstico y tratamiento
Francisco Villarejo Ortega

PATOLOGÍA DE LA COLUMNA  
CERVICAL
Francisco Villarejo Ortega

PATOLOGÍA DE LA COLUMNA 
VERTEBRAL EN LA 3ª EDAD
Francisco Villarejo Ortega



Lista de precios

Web

Catálogo

C/ Arboleda, 1 
28221 Majadahonda, Madrid. España
Tel. (+34) 91 636 29 30
info@ergon.es

C/ Berruguete, 50
08035 Barcelona. España
Tel. (+34) 93 274 94 04
info@ergon.es

Archer Pharma S. de R. L. de C. V.
Barranca del Muerto 24, Oficina 603
Col. Guadalupe Inn, Álvaro Obregón 
C.P. 01020 Ciudad de México. México
Teléfono: + 52 (55) 36 75 37 10
mexico@ergon.es

www.ergon.es

@Ergon Grupo

Ergon Grupo

ergongrupo

Ergon Grupo

https://ergon.es
mailto:info%40ergon.es?subject=
mailto:info%40ergon.es?subject=
mailto:mexico%40ergon.es?subject=
https://ergon.es
https://twitter.com/ergongrupo
https://www.linkedin.com/company/grupoergon
https://www.instagram.com/ergongrupo/
https://www.facebook.com/people/Ergon-Grupo/100063593830402/

	PORTADA
	FORMACIÓN
	REDES SOCIALES
	Índice de especialidades
	Alergología-Inmunología
	Anatomía
	Anestesiología
	Atención Primaria
	Bioquímica
	Cardiología
	Cirugía
	Dermatología
	Digestivo
	Dolor
	Enfermedades Infecciosas
	Farmacia
	Farmacología
	Ginecología-Obstetricia
	Hematología
	Humanidades
	Intensivos
	Medicina del Deporte
	Medicina Interna
	Neurocirugía
	Neurología
	Nutrición
	Oncología
	ORL
	Pediatría
	General
	Alergología
	Cirugía
	Dermatología
	Digestivo
	Endocrinología
	Intensivos
	Neurología
	Nutrición
	Oncología
	Psiquiatría
	Rehabilitación
	Respiratorio
	Traumatología
	Urgencias

	Psiquiatría
	Rehabilitación
	Respiratorio
	Traumatología-Ortopedia-Reumatología
	Urgencias
	Urología
	Enfermería
	Fisioterapia
	Odontología
	Veterinaria
	LIBROS DIGITALES
	Anestesiología
	Atención Primaria
	Cirugía
	Digestivo
	Fisioterapia
	Inmunología
	Medicina Interna
	Neurología
	Ginecología-Obstetricia
	Nutrición
	Pediatría
	Psiquiatría
	Traumatología

	CONTACTO

	Button1: 


