
L I B R O S Y REVISTAS 
« F A C T i a i R S LIMITANT L K . \ D U R A N C E 

HUMAÍNE». «LES T E C H N I Q U E S D'AME-

I lORATION DE EA PERFORMANCE. , . 

(Coni|)tes rendiir dii CoUoíjue de Saint-Elieii-
np. I S - l ó julio 1977) . 

Tradiiit de- l'Aniilai.-i el édite.s par le ddctciir 
IEAN-RE. \E LACOUR. Prof. de Pl.ysi(.l(.<rif. 

UnÍM'i>ilé di" Saint-EtieniiP. 

Drl)(( iniciar el comentario con una felieila-
ci('(n al Prof. LACOUR. por la rapidez, exacti-
liid V pulcritud de su trai)ajo de reca|)iliila-
ción \ traducción de los trabajos del Coloipiio 
<pu' ya fiu'ran resumidos en esta Revista. 

Es la Escuela del Prof. ASTRAND. la tpie 
domina la temática del l ibro <[ue contempla la 
pu; - la al día de la fi^iolo<;ía del esfuerzo. 

Eos nombres de SAETÍN. H. E. COSTILE. 
P. H. GOELNICK. R. J. S H E P H A R D . E. H. RO-
WEEE. E. HERMANSEN. M. T I P T O N y J. 
Vi'AHREN. junto con la notable aportación fran­
cesa del Prof. R. FI ANDROIS. avalan el con-
lenido del volumen. 

Considero muy necesario ([ue médicos y en­
trenadores, lean el ca|)ítulo «Bebida y pcrfor-
uiance». de D. E. COKTIEE. <|uc les informará 
auipl iamcnte sobre una problemática, (¡ue se 
maneja de una forma erti|)íriea. El Prof. Í'^EAN-
DROLS coni|)leta la ex|)osición con un detalla­
do e-ludio sobre las consecuencias del esfuer­
zo de larija duración, sobre la liidratación del 
ori;anisnio. 

Otro tenia muy poco estudiado es el de la 
<ida|)laci(')n fisioloijica a la temperatura (pu- con 
lanu'ntable lifiereza se marfiina en las enseñan­
zas fisiolójíicas. por ello resulta part icularmen­
te interesante el ca|)íliilo de R O W E I J . : «Adap­
taciones circulatorias al calor durante el ejer-
eicio prolonijado)). 

I-as técnicas de la punción bio|)sia muscular 
'iiu\ utilizadas en estos últiiuos 10 años le per­

miten a S A E T Í N y coib. presentar un estudio 
Naliosísimo sobre las diferencias musculares en­
tre la persona sedentaria y el corredor de fondo. 
• [ue coinciden con las observaciones de J. O. 
HOIEOSZY de la Escuela de Medicina de 
:-̂ t. Eouis M. O. 

Eo i Iraumalí'dojios TIPTON y coIb. presen-
lan un eslndio clínico - experimental sobre las 
estructuras lifianicnlosas. terminando con unas 
refrías prácticas para el t ratamiento y recujie-
racion de los lesionados. 

Sería conveniente (pie este l ibro jjiuliera en­
contrarse en todas las bibliotecas de técnicos en 
Medicina del De])orle. ya <pu» su consulta es 
imprescindible en el momento eienlífico ac­
tual. 

«PHVSIOEOGIE H U M A Í N E : LA FONCTION 

T H E R M I Q U E » . Y. MOLDAS - E. D. O l I E U . 

S IMEP Editions. 1977. - 2;52 páfiinas. 

Muy |)oco frecuente es disponer de un \olu-
inen dedicado a la rcfíulaciim térmica, (pie pe-
ueralmente se e-ludia en un corto capílulo de 
los tratados de fisiolofjía. 

El volumen (pie nos ocupa c(uista de 11 ca-
|>ílulos. los .1 primeros dedicados a termome-
iria. melabolismo térmico, para a |)artir del 
sexto, dedicarse al esludio de los factores del 
•'(piilibrio térmico, reacciones cardio-vaseulares. 
papel de las jílándulas endocrinas. |iara termi­
nar con un capítulo dedicado a bi | )otermias e 
b iper lcmias . 

Todos los ca|)ítulos están completados por es-
<|uenias y irráfieas. (pie JiacíMi más comprensibles 
las fórmulas térmicas. Al (inal de cada uno de 
los capítulos liay una adecuada bibliofirafía. 

Considero sería interesante la traduccií'in de 
este l ibro. 

A. C. 
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Trifortal 
LAS 3 FORMAS ACTIVAS DE LA VIT. B̂  

^ 

VIT Be + VIT Be + VIT B 6 

COMPOSICIÓN 

5 0 0 mg. 
por cápsula: 

INDICACIONES 

Piridoxol 

350 mg. 

Piridoxai 

75 mg. 

Piridoxamina 

75 mg 

- ^ INVOLUCIÓN SENIL Y PRESENIL 
(p. ej.: péiclida ele memoria, falta de concentración). 

- ^ TRASTORNOS MENTALES DE LA INFANCIA 
(¡), ej.: problemas ele adaptación al fnedio, problemas 
de escolaiidad, oli(]ofrenias), 

- • NEURALGIAS, NEURITIS 

ETILISMO 

T O L E R A M C I A 
La v i tamina 8,, en sus tres formas es absolutamente inocua. 

C O N T R A I N D I C A C I O N E S 
Está cont ra ind icado el uso de la v i tamina B^ durante el t ra tamiento 
de Parkinson con L.Dopa; sin embargo, en otros t ratamientos anti 
col inérgicos del Parkinson no resulta en cont ra inr i icac ión. 

D O S I F I C A C I Ó N 
Por té rm ino medio se recomienda la admin is t rac ión de una cápsula 
diaria de T R I F O R T A L . Por la a lox ic idad de los compuestos v para 
obtener la máx ima acción farmacodinámica, las dosis pueden en 
caso necesario, y según la evoluc ión y c r i te r io del médico, aumen­
tarse cuando la c l ín ica lo aconseje.. 

P R E S E N T A C I Ó N 
T R I F O R T A L , frasco de 20 cápsulas P.V.P. 4 8 8 , - Ptas. 

L A B O R A T O R I O S F A R M A C É U T I C O S 

<̂̂ L̂  \o\/ofarrna S./\. 



también en traumatología depon. )a 

naprosyn 
antiinflamatorio y analgésico 

está f Mpe^ndo en fedos los terrenos 
a los vie'os .̂ riparacks 

OL-i oo 

Un decisivo sprint terapéutico sobre la inflamación, 
el dolor y el edema de los traumatismos más frecuentes: 

• fracturas «distensiones musculares 
• esguinces «bursitis 
• contusiones • tendini t is 
• luxaciones •epicondil i t is, etc. 

Naprosyn supositorios 
2 supositorios al día es la dosis 
envase único; caja con 12, 
conteniendo cada uno 500 mg. 
de Naproxén Syntex P.V.P. 296,70 ptas. 

Naprosyn cápsulas 
3 cápsulas al día es la dosis 
envase único: frasco con 30, 
conteniendo cada una 250 mg. 
de Naproxén Syntex P.V.P. 382,50 ptas. 

Indicaciones: procesos que cursan con inflamación, dolor o fiebre. Contraindicaciones: aunque no existen contraindica­
ciones absolutas, cualquier enfermo con historia de procesos gastrointestinales debe ser cuidadosamente vigilado, 
durante el tratamiento. No debe administrarse junto a productos como hidroxicumarina, hidantoína, sulfonamidas pro­
longadas o salicilatos. En general 500-750 mg. es la dosis más adecuada que puede sobrepasarse en casos agudos o 
en deter^minadas indicaciones. Composición: Naprosyn es el d-2(6-metoxinaftil) ác. propiónico. 


