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Autoanticuerpos en la practica clinica, J. Font
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Cervera Segura, M. Ingelmo Morin. 317 pdginas, 27
figurasy 60 tablas. Barcelona: Masson, 2001.

La deteccién de autoanticuerpos constituye un ele-
mento muy valioso en el diagnéstico de las enfer-
medades autoinmunes. En la practica, el significa-
do de los autoanticuerpos es complejo. Su simple
presencia no implica un papel patégeno, ni siquie-
ra la existencia de enfermedad. El libro tiene como
objetivo dar a conocer el valor patégeno de los
autoanticuerpos, su papel en el desarrollo de las
enfermedades autoinmunes y su valor diagndstico
0 pronostico.

El texto, dividido en tres partes, estd bien estructura-
do y es facil de leer. Ia primera parte aporta los
conocimientos bésicos, incluyendo los métodos de
deteccion de anticuerpos y los mecanismos inmuno-
patogénicos, en particular el papel de los linfocitos y
de los farmacos en su produccion. El capitulo 5 me-
rece una mencion especial porque resume las situa-
ciones clinicas en las que estd indicado el estudio de
los diferentes autoanticuerpos.

La segunda parte del texto aborda el significado de
los autoanticuerpos en las enfermedades autoinmu-
nes sistémicas, incluyendo el lupus eritematoso sis-
témico, el sindrome de Sjogren primario, la artritis
reumatoide, las vasculitis sistémicas, la enfermedad
mixta del tejido conjuntivo, el sindrome antifos-
folipido y las crioglobulinas. Se echan en falta
capitulos dedicados a los autoanticuerpos en la es-

clerodermia, la polimiositis y los sindromes de su-
perposiciéon del tejido conjuntivo, incluyendo los
anticuerpos anticentrémero, los anticuerpos diri-
gidos contra la topoisomerasa I (Scl-70), los anti-
cuerpos antisintetasas (histidil-sintetasa o Jo 1), los
anticuerpos anti-PM-SCL y otros anticuerpos antinu-
cleolares. La tercera parte del libro esta dedicada a
los autoanticuerpos en las enfermedades autoinmu-
nes organoespecificas. Los autores revisan sucesi-
vamente las enfermedades de origen autoinmune
cutdneas (pénfigo y otras enfermedades ampollares
autoinmunes intraepidérmicas o subepidérmicas),
hepaticas (hepatitis autoinmunes, cirrosis biliar pri-
maria y colangitis esclerosante primaria), renales
(sindrome de Goodpasture), endocrinolégicas (dia-
betes mellitus tipo 1, tiroiditis y otras endocrinopa-
tias autoinmunes), neuroldégicas (miastenia gravis,
sindrome de Guillain-Barré y otras enfermedades
neurolégicas autoinmunes), hematoldgicas (ptrpu-
ra trombocitopénica idiopdtica, anemia hemolitica
autoinmune y otras citopenias autoinmunes) y obs-
tétrico-ginecolégicas (endometriosis, fallo ovarico
prematuro y sindrome antifosfolipido obstétrico).
En conclusién, a pesar de las lagunas mencionadas,
la lectura de este texto es recomendable a los mé-
dicos que deseen iniciarse en el campo de las en-
fermedades autoinmunes o actualizar sus conoci-
mientos clinicos. En particular, por su sencillez y
sentido practico, puede ser de gran utilidad a los
médicos internos-residentes de medicina interna,
reumatologia y otras especialidades médicas.

F.J. Lopez-Hongo

Rev Esp Reumatol 2002;29(1):27 27



