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EDITORIAL

Lo permanente y lo nuevo en el

* E. Guiraldes C.

Para este symposium sobre diarrea, el Boletin
de la Escuela de Medicina de la Pontificia Uni-
versidad Catélica de Chile ha tenido el privilegio
de contar con la colaboracién de connotados es-
pecialistas tanto de nuestro pais como del extran-
jero. La coleccion de sus experiencias individuales
representa una valiosa oportunidad de presentar
a la comunidad nacional una visi6n actualizada y
autorizada del sindrome diarreico, enfocada des-
de diversas perspectivas. Se revisan asf{ la fisiopa-
tologia, la microbiologia, las manifestaciones clini-
cas y las notables innovaciones que han aparecido
en este campo, especialmente en el terreno del
diagnéstico etiol6gico y de la caracterizacion de
los diversos patdégenos que, en nimero creciente,
estan apareciendo como agentes probados, o can-
didatos, de sindromes diarreicos.

La preocupacién colectiva generada por el SI-
DA se refleja también en una oportuna puesta al
dia sobre las manifestaciones gastrointestinales
de la enfermedad.

No es sorprendente que la mayor parte de los
articulos publicados en este nimero del Boletin
traten problemas de indole pediatrica, ya que la
diarrea infantil sigue constituyendo -no sélo en el
mundo en desarrollo- un problema clinico y de
Salud Puablica de primera magnitud. Por conside-
rarlo del maximo interés para los pediatras y
médicos generales locales hemos querido poner al
dia, entre otros, un tema de gran actualidad, que
muchos atin no aprecian en sus verdaderas pro-
yecciones y que, por lo tanto, amerita una revision
profunda y versada. Se trata de la terapia‘?e rehi-
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dratacion oral, considerada como una estrategia
terapéutica absolutamente esencial en el manejo
del sindrome diarreico agudo.

En 1943 se public6é en la Revista Chilena de
Pediatria una importante experiencia sobre rehi-
dratacion oral en nifios con diarrea. Este pionero
estudio, realizado por el Dr.Préspero Arriagada,
hoy Profesor retirado de Pediatria de la Universi-
dad de Concepcién, no fue sin embargo seguido
por otros similares, lo que mirado desde la pers-
pectiva actual constituye sin duda una omisién la-
mentable, al generarse asi un importante hiato en
el progreso del enfoque terapéutico de la diarrea
infantil. No fue sino hasta la segunda mitad de la
década siguiente que otro relevante estudio sobre
rehidratacién oral tuvo lugar en Chile. Este ex-
traordinario esfuerzo, llevado a cabo por el Dr.Ju-
lio Meneghello y sus colaboradores, tuvo como
objetivo aliviar la inmensa presién que el hospital
Manuel Arriaran sufria todos los veranos, por
parte de los cientos de pequeiios pacientes deshi-
dratados que acudian para ser hospitalizados. La
insuficiencia de camas y recursos adicionales para
hospitalizacién motivo la creacién de un centro
de rehidratacién oral ambulatorio, anexo al hospi-
tal, el que dio excelentes resultados. Dicha expe-
riencia fue publicada en una prestigiosa revista in-
ternacional y ha continuado siendo citada en la li-
teratura actual sobre el tema como una investiga-
cién que se anticipé en mas de una década a los
trabajos de campo que después se realizarian en
paises en desarrollo. Tampoco, paradojalmente,
tan eficaz medida para prevenir y combatir los es-
tragos de la diarrea infantil en los niveles primario
y secundario de atencién médica, fue imitada o
continuada en nuestro pais, recurriéndose, desde
entonces hasta principios de los anos 80, a la rehi-
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dratacién intravenosa en el hospital o en los servi-
cios de emergencia, como recurso (inico en ninos
deshidratados con diarrea. S6lo hace pocos anos
se ha retomado en Chile el impetu inicial en rehi-
dratacién oral, aunque atn sin que estos esfuerzos
individuales se hayan traducido en la adopcién de
medidas a nivel nacional.

La formulacion de las diversas soluciones de
rehidratacion oral usadas tuvo, en sus principios,
un alto grado de empirismo, pero los clasicos es-
tudios de Schedl, Phillips y otros autores demos-
traron que la presencia, en determinadas concen-
traciones, de sodio y glucosa en el lumen intesti-
nal servia de eficaz fuerza motriz para promover
la absorcién de agua. Los primeros trabajos en el
tema se centraron en enfermos con célera asiatico
y posteriormente fueron extendidos a diarreas de
otras etiologias, notandose resultados uniforme-
mente positivos con el uso de soluciones gluco-
sa/electrélitos tanto en nifios como en adultos.

A partir de entonces, los esfuerzos conjuntos
de la Organizacién Mundial de la Salud y UNI-
CEF para adoptar y promover una férmula oral
con glucosa/electrolitos que pudiera ser usada
precozmente en la prevencién y tratamiento de la
deshidratacién causada por diarrea infantil, han
constituido uno de los hitos en la Pediatria y la
Salud Piblica de las Gltimas décadas. Los éxitos
de dicha terapia, aplicada en diversos lugares
geograficos, ante variados agentes etiolégicos y
en los distintos puntos de intervencién: primaria,
secundaria y terciaria, ya son bien conocidos y
han servido para extender su uso, haciéndolo casi
universal.

En este ejemplar del Boletin, el Dr. Daniel Pi-
zarro, destacado pediatra costarricense y uno de
los pioneros mundiales en el uso de la terapia de
rehidratacién oral, escribe sobre el tema desde
una perspectiva historica, refiriéndose inicialmen-
te al advenimiento de la rehidratacién intravenosa
como uno de los notables avances terapéuticos en
la Medicina de este siglo. Enseguida pasa a des-
cribir la més reciente historia de la terapia de re-
hidratacién oral y entrega luego, pautas practicas
para el manejo de pacientes pediatricos, en diver-
sas etapas de su enfermedad diarreica y con dife-
rentes grados de compromiso clinico. Su vasta ex-
periencia avala estos utilisimos esquemas y es pa-
ra nuestro Boletin otra contribucién de extra- or-
dinario valor.

Para los editores que hemos tomado parte en
la gestacion de este nimero del Boletin, repre-

senta un logro importante el poner a disposicién
de sus lectores esta variada galeria de autores y
temas que, confiamos servira de material docente
y de referencia para quienes se dedican a diversas
ramas de la medicina. Constituye un desafio adi-
cional al presentar, particularmente a los médicos
jovenes y estudiantes de medicina, unos puntos de
vista, que en ocasiones, difieren de las pautas o
normas que, por generaciones han venido reci-
biendo, en el campo que nos preocupa. La inicia-
tiva e imaginacién de muchos, sumada a la riguro-
sa adopcién del método cientifico en la ejecucion
de sus trabajos, han contribuido a cambiar irre-
versiblemente ciertos principios asentados en em-
pirismos no suficientemente fundamentados y fre-
cuentemente adoptados como dogmas. El incenti-
vo a pensar y repensar las materias aqui tratadas,
estamos ciertos de que representa uno de los ob-
jetivos importantes de los distinguidos autores
que colaboraron con nosotros.
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