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Resumen: En la actualidad una gran parte de los historiadores de la Medicina estan de
acuerdo con la teoria de un origen americano de la grave epidemia de Sifilis (bubas, mal
francés, morbo galico) que comenzo6 en Europa después del regreso de Colén de su
primer viaje a América. Los médicos pensaron que, si la enfermedad era de origen
americano, quizas el remedio deberia buscarse en las Indias. Se han revisado y
seleccionado todas las Historias, Relaciones y Cronicas de Indias y los textos médicos de
la bibliografia esparfiola del siglo XVI que citan o hablan del Guayaco o Palo de Indias
como tratamiento de las bubas o morbo galico para determinar: si la droga fue
considerada realmente eficaz, las propiedades del medicamento y la evolucion posterior
del tratamiento hasta nuestros dias. Podemos concluir que aunque su escasa eficacia en
el tratamiento de las bubas fueron conocidas por los médicos espanoles, en Espana el uso
del Guayaco perduré6 mucho mads que en el resto de Europa. El Palo Santo fue
considerado maés eficaz que el Guayacan o arbol del Guayaco en el tratamiento de las
'bubas', y que la forma de preparacion y administracion de las decocciones sudorificas
varidé poco de un texto a otro desde principios a finales del siglo XVI. Los tratamientos
posteriores tampoco de se mostraron curativos, y no fue hasta el siglo XX con el
descubrimiento de la penicilina, cuando se dispuso de un tratamiento realmente eficaz
contra la enfermedad.
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Abstract: Currently, a large part of the historians of Medicine agree with the theory of an
American origin of the serious epidemic of Syphilis (bubas, French disease, Gallic disease)
that began in Europe after the return of Columbus from his first voyage to America. The
doctors thought that, if the disease was of American origin, perhaps the remedy should
be sought in the Indies. All the Histories, Relations and Chronicles of the Indies and the
medical texts of the Spanish bibliography of the 16th century that cite or speak of Guayaco
or Palo de Indias as a treatment for bubas or Gallic morbidity have been reviewed and
selected to determine: if the drug was considered really effective, the properties of the
medicine and the subsequent evolution of the treatment up to the present day. We can
conclude that although its limited efficacy in the treatment of buboes was known by Span-
ish doctors, in Spain the use of Guaiaco lasted much longer than in the rest of Europe.
Palo Santo was considered more effective than Guayacan or Guayaco tree in the treatment
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of 'bubas’, and that the form of preparation and administration of sudorific decoctions
varied little from one text to another from the beginning to the end of the 16th century.
Subsequent treatments were also not shown to be curative, and it was not until the 20th
century with the discovery of penicillin that a truly effective treatment against the disease
became available.

Keywords: Sifilis, Bubas, Mal Frances, Morbo Galico, Guayacan, Guayaco

1. Introduccion

En la actualidad una gran parte de los historiadores de la Medicina es-
tan de acuerdo con la teoria de un origen americano de la grave epidemia
de Sifilis (bubas, mal francés, morbo galico) que comenzo6 en Europa des-
pués del regreso de Coldn de su primer viaje a América [1-4]. También em-
pieza a haber consenso con la hipdtesis de que la enfermedad fue una
forma clinica de treponematosis tropical y rural, hoy llamada Framboesia
(Yaws, Pian) [5-6].

La afeccion fue importada a Europa desde Ameérica por las tripulacio-
nes de Coldn después de su primer viaje. Desde el principio de su aparicion
se considerd que el mal era una 'enfermedad nueva' porque no habia des-
cripciones de ella en los textos clasicos de Medicina.

Por otra parte, su rapida difusion, contagiosidad y su caracter venéreo
provocaron una gran cantidad de controversias acerca de su etiologia (con-
juncion planetaria, contacto sexual entre personas sanas y leprosos, castigo
divino, etc.). Los médicos trataron de asimilar las manifestaciones cutaneas
de la enfermedad a otras bien conocidas como la lepra, sarna o el sahafati
de Avicena.

Como las primeras y principales manifestaciones estaban localizadas
en la piel, fueron utilizadas empiricamente y con resultados variables, las
unciones mercuriales (azogue), tratamiento ya usado por los arabes en es-
tas afecciones. Sin embargo, mas tarde, los médicos pensaron que, si la en-
fermedad era de origen americano, quizas el remedio deberia buscarse en
las Indias. Las primeras noticias acerca del tratamiento del 'morbo gélico'
con plantas o productos vegetales de las Indias Occidentales estan recogi-
das por los espanoles desde 1493 [7].

2. Material y Métodos

Se han revisado y seleccionado todas las Historias, Relaciones y Croni-
cas de Indias y los textos médicos de la bibliografia espafiola del siglo XVI
que citan o hablan del Guayaco o Palo de Indias como tratamiento de las
bubas o morbo galico [7-14], para determinar: 1) sila droga fue considerada
realmente eficaz en el tratamiento de la sifilis por los médicos espanioles; 2)
si los médicos conocieron las propiedades y cualidades del medicamento,
detallando sus caracteristicas y la forma de preparacion y si la forma de
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preparacion, de coccion y modo de administracion a los pacientes fueron
similares en todos los textos; 3) si su uso, al igual que en el resto de Europa,
decay¢ a favor de los mercuriales a partir de mediados del siglo XVIy evo-
lucién posterior del tratamiento hasta nuestros dias.

3. Resultados

3.1. Descubrimiento y utilizacion del 'Guayacin’ o Guayaco.

Los médicos espafioles que acompanaron a Coldn trajeron noticias y
relaciones de los hechiceros de Centroamérica que trataban varias enfer-
medades de los aborigenes con plantas. Una de ellas era el 'Guayacan'
(Guayaco) un arbol que crecia en La Espafiola (Haiti) y otras islas proximas.

Algunos esparioles que sufrian de bubas, en la isla de Santo Domingo
descubrieron que los nativos usaban para su curacion un medicamento lo-
cal, bebiendo una preparacion caliente cuyo medicamento base era el arbol
llamado “Guayacan”, el cual empezd a exportarse a Europa en forma de
lastre en las embarcaciones, como una de las plantas mas importantes de
esa época. De acuerdo con estas primeras descripciones, el 'Guayacdn' era
utilizado para el tratamiento de la enfermedad 'sucia' y muy comun des-
crita por Ramén Pané en La Espanola [10,15]. Las relaciones hablaban
acerca de la 'milagrosa’ eficacia del tratamiento entre los aborigenes y tam-
bién entre los europeos que se habian contagiado de esta enfermedad.

Desde entonces el 'Guayacan', llamado en Espafia Palo Santo' o sim-
plemente 'Palo’, por sus presuntas virtudes, fue transportado a Espana a
través de la Casa de Contratacion de Sevilla, e introducido en Europa por
intermedio de la familia de banqueros alemanes Fugger quienes gozaron
del monopolio. Los banqueros de la Casa Fugger de Augsburgo fueron los
mayores importadores de guayacan y se encargaron de comerciarlo desde
Santo Domingo hacia Alemania, difundiéndose asi por Europa como un
medicamento considerado eficaz. También ellos fueron los que promovie-
ron la teoria acerca de un origen americano de las bubas, porque conside-
raron obvio que una enfermedad de origen americano debia ser curada con
un medicamento de esa region.

Durante mas de un siglo, el guayacan se convirtid en la medicina espe-
cifica para las bubas, desplazando al tratamiento con sales mercuriales.
Esos tratamientos empezaron a ser los mas comunes para esa enfermedad,
duraban 30 dias y consistian en un largo confinamiento en cama, redu-
ciendo la alimentacion al minimo o casi al nivel de anemia, y tomando fre-
cuentes bebidas de una coccidn caliente de madera de guayacan que pro-
ducia abundante sudor, y lo normal era que con un tratamiento el enfermo
debia curarse (Figura 1). Sin embargo, pocas décadas después de descu-
brirse las presuntas y 'milagrosas' virtudes curativas del Guayaco, al fin y
al cabo, un sudorifico, el 'Palo Santo' no tardara en conocer su definitivo
descrédito; Paracelso serd el que mas eficazmente contribuird con sus es-
critos a su desprestigio.
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HYACVM,ET LVES VEN
membra mollia

Figura 1. “Hyacum et lues venérea” (Guayaco y la plaga de Venus). Ilustracion de Philipp Galle segtin
Stradannus (Jan van der Strael). Holanda 1570. A la derecha preparacion del Guayaco para el tratamiento
de la sifilis: la materia resinosa virgen es desmenuzada, pesada y hervida. A la izquierda el paciente bebe

la medicina.

3.2. Descripcion y preparacion del guayaco

El Guayaco es un arbol o arbusto del género de las cigofilaceas de 20-
30 pies de altura y de 10 a 12 pulgadas de diametro. Su madera es de color
cetrino negruzco, muy dura y contiene una resina aromatica amarga, de
color rojo oscuro y cuya densidad es una de las mas duras del mundo.
Crece en Centroamérica y fue conocido por los espafioles desde la época
del descubrimiento. Los nativos lo llamaban Guayacdn y ya en las primeras
Relaciones y Crénicas de Indias se diferenciaban dos clases: el Guayacan y
el Palo Santo. El segundo fue considerado mas eficaz en el tratamiento de
las 'bubas' [7,10,11].

El Guayaco también se utilizo en forma de tintura para limpiar la boca
y para el dolor de muelas. Posee ramas articuladas y hojas opuestas, coria-
ceas, flores amarillas, azuladas o rojizas, largamente pedunculadas, aisla-
das, terminales o en cimas umbeliformes (Figura 2). Su fruto es coridceo
como una nuez, de dos a cinco 16bulos o alas, con una semilla en cada di-
vision (Figura 3).
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Figura 2. (a) Flores y (b) frutos del arbol del Guayacan (Guayaco) o
Guaiacum angostifolium.
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El Palo Santo se preparaba preferentemente recién cortado y se dejaba
su corteza en remojo durante un dia, mds tarde sus virutas o raspaduras,
su resina, o el propio lefio, se ponian a cocer y su residuo se guardaba en
recipientes. A los restos del primer cocimiento se anadia agua y se volvia a
hervir. Luego se daba al paciente a beber tres o cuatro veces al dia ambas
decocciones en caliente mezclandolas con vino u otras bebidas para disi-
mular su sabor amargo y también con otros medicamentos para aumentar
su potencia sudorifica, estimulante y diurética.

Andrés Laguna también afirma que se traian a Espafia dos especies de
lefio indico, uno con tronco mas grueso, corazon negro y circunferencia
amarilla y otro mas delgado blanco o pardillo [8] (Figura 3). Segun él, el
lenio de la segunda especie era mas eficaz. En su obra denuncia: “...ha sido
mds que bestial descuido el de los mercaderes indianos que, trayendo cada dia a
Sevilla navios cargados de dicho lefio, nunca se han acordado de traernos una vez,
siquiera por muestra, un manojo de las hojas y flores...”.

Figura 3. Portada de la obra de Andrés Laguna “Pedacio Dioscori-
des Anazarbeo, acerca de la materia medicinal, y de los venenos
mortiferos”, Amberes. 1555. En el texto Laguna describe dos clases
del arbol del guayaco y explica el modo de hacer las decocciones
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4. Discusion

Al principio los médicos desconocian como tratar la enfermedad, lo
que hizo que todos los remedios tradicionales que la medicina antigua ha-
bia legado a la Edad Media (régimen alimenticio, aguas minerales, san-
grias, purgantes, evacuantes, vegetales, asi como algunos remedios singu-
lares sugeridos por el empirismo, como el caldo de carne asada o el sirope
de serpiente) fueran utilizados, pero sin ninguin resultado [16,17].

La ineficacia de la terapéutica indujo a los enfermos a invocar a los san-
tos, al ser atribuida la enfermedad a un castigo divino por los pecados de
lujuria o a una conjuncién de los astros [18].

En una sociedad que habia conocido el caos social creado por la peste
negra y la lepra [19] fueron muy bien acogidos los primeros remedios que,
siquiera parcialmente, combatian la sifilis. En algunas ciudades se estable-
cieron las primeras medidas de aislamiento para los enfermos de sifilis en
su domicilio o en hospitales. Otras, sin embargo, optaron por medidas tan
desacertadas como la expulsion de los enfermos, lo que iinicamente contri-
buyo a la difusion de la enfermedad [20].

4.1. Revision comentada de los textos médicos.

Los intentos para encontrar nuevos medicamentos para curar las bubas
tuvieron algunos remedios singulares sugeridos por el empirismo.

4.1.1. Francisco Lopez de Villalobos

Lopez de Villalobos (1473-1549) dedicé su tratado sobre las pestiferas
bubas [21] al segundo marqués de Astorga (quien sufragd sus estudios de
Medicina). Se trata de una sintesis del Canon de Avicena en verso.

Creci6 en una familia judia protegido por los marqueses de Astorga,
de la que sus antepasados fueron médicos. Fue un judeoconverso que
nunca ocultd su condicion, y médico de la casa ducal de Alba desde 1506 y
del rey Fernando el Catolico desde 1509. Fernando II de Aragdn (1452-
1516) lo nombro6 médico de camara. Dicho cargo le fue confirmado después
en 1518 por el emperador Carlos I, a cuyo servicio permanecié hasta su
jubilacion en 1542.

Este médico tenia un “ungtiento” para curar las bubas, del cual decia:
“De elimia de plata, no de otros metales y de litargirio cerusa y calcanto de azogue,
aloes, todo en partes iguales y el unto de puerco mezclado a estos tales y aceite de
oliandro y vinagre otro tanto, serd todo aquesto en mortero majado, y con el aceite
un poquito mecello; después del vinagre serd un poco echado después del aceite, y
asi sea tratado hasta que se haga un ungiiento con ello.” [21].

4.1.2. Pedro Cieza de Leén

El cronista Pedro Cieza de Ledn (1520-1554) escribio “La Cronica del
Perd” tras haber permanecido en aquellas tierras entre 1541 y 1550. En el
Capitulo LIV describe «De la isla de la Puna y de la Plata y de la admirable
raiz que llaman zarzaparrilla, tan provechosa para todas las
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enfermedades» [22]: “En la Isla Puna, aqui nace una hierba, de la que hay mucha
en esta isla, y en los términos desta ciudad de Guayaquil, la cual llaman zarzapa-
rrilla, porque sale como zarza de su nacimiento; y echa por los pimpollos y mas
partes de sus ramos unas pequenias hojas. Las raices de esta hierba son provechosas
para muchas enfermedades, y mds para el mal de bubas y dolores que causa a los
hombres esta pestifera enfermedad; y asi a los que quieren sanar, con meterse en
un aposento caliente, y que esté abrigado, de manera que la frialdad y el aire no
dafien al enfermo, con solamente purgarse y comer viandas delicadas y beber del
agua destas raices, las cuales cuecen lo que conviene para aquel efecto, y sacada el
agua, que sale muy clara y no de mal sabor ni ningiin olor, dandola a beber al
enfermo algunos dias, sin le hacer otro beneficio, purga la maletia del cuerpo de tal
manera, que en breve queda mds sano que antes estaba, y el cuerpo mds enjuto y
sin serial de cosa de las que suelen quedar con otras curas; antes queda en tanta
perfeccion que parece nunca estuvo malo, y asi verdaderamente se han hecho gran-
des curas en este pueblo de Guayaquil en diversos tiempos. Y muchos que traian
las asaduras dafniadas y los cuerpos podridos, con solamente beber el agua destas
raices quedaban sanos y de mejor color que antes que estuvieran enfermos, y otros
que venian agravados de las bubas y las traian metidas en el cuerpo y la boca de
mal olor, bebiendo esta agua los dias convenientes, también sanaban. En fin, mu-
chos fueron hinchados y otros llagados y volvieron a sus casas sanos. Y tengo por
cierto que es una de las mejores raices y hierbas del mundo y la mds provechosa,
como se ve en muchos que han sanado con ella. En muchas partes de las Indias hay
zarzaparrilla, pero hallase que no es tan buena ni perfecta como la que se cria en la
Isla de la Puna, y en los términos de la ciudad de Guayaquil”.

4.1.3. Medicinas nativas en el Nuevo Reino de Granada

Tradicionalmente en el Nuevo Reino de Granada se empleaban medi-
cinas nativas a base de hierbas. Con el arribo de los colonos europeos se
sumaron diferentes sustancias de origen animal, mineral o vegetal emplea-
das por boticarios y médicos de la época [23]. Detallamos una receta mé-
dica que data del siglo XVIII empleada en el Nuevo Reino de Granada para
el manejo de la “Infeccion galica” [24]:

“Toma tres onzas de Zarza parrilla, partelas menudamente, y enseguida las
echaran en una olla con 24 litros de agua, en que se estaran en infusion 24 horas.
Cocera hasta cosumir 8 litros, entonces anadiran media onza de anis, doce pasas
sin granilla doce flores de cantueso, dos onzas de ojas de sem (el Dr Piquer dice
onzas y media), un pufiado de cada una de las tres flores cordiales: (el S. Piquer
dice un quarto de flores cordiales), se apartara en esto la olla del fuego, y luego se
colara. Del residuo se hara con la misma porcion, y consumpcion de agua otro
cocimiento que también se colara, y guardara aparte.

A las 5 de la manana tomara el que padesca el contagio un vaso de agua de
este cocimiento, y continuara de hora en hora, hasta apurar todo el agua, propor-
cionando la docis de tal modo, que desde las cinco de la mafiana, hasta las diez i
once de la noche se tome todo el cocimiento. Comera asado (yo aconsejara no comer,
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no interviniendo grave necesidad). Y con el sequndo cocimiento se hara el dia si-
guiente lo mismo.

Ahora quisiera yo saber, siendo cientos, como lo son, los admirables efectos de
este cocimiento, a quien se hade atribuir el milagro. A las tres onzas de Jarra? A
las onzas y media, i dos onzas de Sen? A doce farras? A lo demas? A todo junto?
Yo digo, que ni a uno, ni a otro, por que ni uno, ni otro, ni todo junto, es capaz de
conseguir contra esta infeccion, lo que yo he visto, y palpado con el ojo de este
cocimiento. Pues de donde proviene la eficacia? A quien se deben estas maravillas?
A quien se hande deber: a la cantidad de agua que se bebe: bien, que acompariada
de aquellos simples; pues penetrando de este modo los vasos de nuestro cuerpo,
deslie, endulza, y saca consigo por las vias conferentes las viscosidades, y actitudes
que son causa de las molestias con que atormenta la infeccion galica.

Confirmame en este dictamen, lo que se observa en el cocimiento viennense,
remedio a la verdad bien probado contra la gota, Ceatica, y Reumatismo: pues toda
su virtud contra estos achaques consiste en lo mucho que se bebe, de modo, que
quanto mas se bebe tanto mds pronta es la cura, como algunas veces he observado.
Y por esto (buelvo a decir) creo, que usando del agua en las infeccion Galica, con
la prolixidad que el metodo ordena, se curara esta infeccion de el mismo modo que
se cura con aquel cocimiento.

En la curacion de este achaque se debe poner gran cuidado en que esté tem-
plado el aposento, y que asi mismo el agua (sea natiral, de limon, ¢ cocida) se
administre templada.”

4.2. Diferentes agentes terapéuticos empleados.

Entre los muchos recursos terapéuticos utilizados a lo largo de la his-
toria, cabe destacar el mercurio, el guayaco, los ioduros, los arsenicales y el
bismuto. En 1943 se introdujo la penicilina, lo que supuso un punto de in-
flexion en el tratamiento de la enfermedad, al pasar a ser la medicacién de
eleccion.

4.2.1. Mercurio

El mercurio es un diurético potente que produce salivacién impor-
tante cuando se administra a dosis toxicas. Tanto Dioscorides (40-90), como
Galeno (129-216), se habian mostrado claramente opuestos a su utilizacidn,
aunque la medicina drabe lo utilizd en algunas enfermedades de la piel,
como la lepra, con brillantes resultados, lo que contribuyé a su uso fre-
cuente [25].

Fueron los charlatanes, barberos y cirujanos, los que utilizaron por pri-
mera vez el mercurio en el tratamiento de la sifilis. A comienzos del siglo
XVI, se habia propagado por casi toda Europa, tanto la enfermedad como
el uso del mercurio [26,27].

Destacados defensores del mismo fueron Girolamo Fracastoro o Ruy
Diaz de Isla (1493-1542), asi como Paracelso (1493-1541), que critico el uso
del guayaco por inttil y costoso y defendio el tratamiento con mercurio,
siendo uno de los primeros en utilizarlo [28,29].
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No obstante, como gran conocedor de sus propiedades deletéreas, re-
comendo su uso externo y realizado con gran prudencia [27]. Pronto se re-
conocio la toxicidad y también la dudosa eficacia del mercurio, pero a pesar
de la oposicion de muchos médicos y de que muchos pacientes murieron
de envenenamiento terapéutico [30]. Atn asi, este metal se prescribi6 du-
rante siglos como terapia de la sifilis. La prescripcion tdpica se realizaba en
diversas modalidades: fricciones (considerado el mas antiguo de los méto-
dos de administracion, aunque pronto empezd a ser cuestionado por su
elevada toxicidad y ser mal utilizado, administrado sin reglas y de forma
excesiva), emplastos (especialmente para tratar las ulceraciones), y, por ul-
timo, desde 1504, se recurrio a las fumigaciones (esto provoco gran canti-
dad de accidentes, e incluso la muerte por intoxicacion). Al finalizar el siglo
XVIII, el mercurio era considerado el medicamento de eleccion frente a la
sifilis por la mayor parte de los médicos, y el embarazo no era una contra-
indicacion para su administracion [31].

Gaspar Torella (1452-1520) publica en Roma en 1497 “De Pudendraga
sine Morbo Gallico” la primera obra cientifica sobre las bubas [32]. Recibid
su primera formacién en Valencia, su ciudad natal, y estudié mas tarde en
la Universidad de Siena, donde obtuvo el titulo de doctor en medicina. El
tratamiento lo basaba en medidas dietéticas y evacuantes propias del gale-
nismo tradicional. Admitia las unciones mercuriales en dosis limitadas,
pero criticaba los abusos de los "curanderos e impostores vagabundos".
Destacaba también la importancia de una vigilancia médica reglamentada
de las prostitutas para la prevencion de la enfermedad.

También publicé un Consilium de dolore in pudendagra (1500) [33], expo-
sicién en forma de didlogo entre "Vulgus", que formula preguntas, y "Medi-
cus", que las contesta. Se trata de una obra de divulgacion sobre la sifilis en
la que reitera el contenido del texto anterior, aunque se opone tajantemente
al uso de la terapéutica mercurial.

Jean Fernel (1506 -1568) de Amiens, publicé un tratado titulado “Mejor
tratamiento del mal venéreo” (1579). Gozaba de gran prestigio, sobre todo
en la corte, a causa de haber curado del mal venéreo a Diane de Poitiers, la
bella amante de Enrique II. Fue el primero que sugirié que la sifilis y la
gonorrea eran enfermedades separadas, compartiendo un modo de trans-
mision. Trataba la enfermedad con aplicaciones de mercurio en ungiiento
e inhalaciones y fumigaciones dadas en una tina de sudor [34].

Jean Astruc (1684-1766) publico en 1736 su tratado “De morbis Venereis” .
En aquel momento era profesor del Real Colegio de Francia, profesional
prestigioso que atendio al rey Luis XV y otras testas de sangre ilustre [35].
El tratamiento ortodoxo, a base de frotaciones mercuriales con el “un-
gliento napolitano” aconsejado por Astruc duraba largo tiempo, era engo-
rroso, sucio, plagado de inconvenientes tremendos, estomatitis, caida de
dientes, diarreas, intoxicaciones y en el mejor de los casos, babeo de litros
de saliva diarios. Los pacientes vestian ropas inmundas y malolientes, co-
cindndose con estufas en piezas cerradas.
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Con la posibilidad, pese a las ideas de Astruc, que fuera en vano todo
sacrificio, florecen cantidad de productos curanderiles que disimulan su
contenido en mercurio. Se modifican las vias de introduccion, proporcio-
nandolo por boca: “Tisana de los caribes”, “Agua de hipocrenne”, “Bal-
samo solar” y “Agua Astral”. Con inesperadas ventajas, como el célebre
“chocolat verolique” del baron Saint Ildephont, “que el marido puede consu-
mir delante de la esposa o atin suministrarle sin que sospeche que es un
remedio y asila paz florecera en el matrimonio”. Astruc fue un compilador
de los conocimientos venereoldgicos de su época [35].

Con todo, el uso del mercurio fue reduciéndose, aunque se mantuvo
hasta la llegada de la propia penicilina [29]. En el siglo XIX se preferia la
via oral a la via cutdnea. En 1863, fue propuesta la via parenteral, con las
inyecciones de sublimado intramuscular como método de eleccién. La via
intravenosa era muy activa a base de cianuro de mercurio, aunque se uti-
liz6 menos que la intramuscular. La via intrarraquidea constituyé un mé-
todo excepcional, que podia ser empleado en caso de neuro-ltes. La via
hipodérmica fue pronto abandonada por ser muy dolorosa y producir né-
dulos inflamatorios.

4.2.2. Guayaco

El guayaco o palosanto, como hemos comentado antes, lleg6 a Europa
en 1517, procedente de América, y supuso la primera terapéutica alterna-
tiva al mercurio. Tenia accion sudorifica, y gozo al principio de un gran
reconocimiento, pues se consideraba que los gérmenes que causaban la en-
fermedad eran eliminados del cuerpo a través del sudor, la saliva y la diu-
resis [36]. Francisco Diaz considerd que el tratamiento tenia que ser origi-
nario del mismo lugar que la enfermedad: los espiritus religiosos de aque-
llos tiempos creian que Dios habia colocado el remedio al lado de la enfer-
medad (Figura 3).

Prologo al Letor.

o Niré las cofasdemayor admiracion que ay en
% lafacukad de medicina,es verlamultitud y va
riedad.de enfermedades, que con quantaslos
=B cfplendidos Grieﬁos,y losclegantes Latinos,
ylos cusiolos Arabes cfcrivicron, fe oftccému
chas nucuaméte cada dia,como ¢l Morbogalico, que en
wulgar {edlama bubas, y es de gran confideracis ver la di
wina prouidencia,y fu mifericordia,que enellugardode
eftos males (¢ defcubricron,allifuefle hallado el remedio
como en las Indias del Chriltianifumo ReyDon Felipe
nucftroScior donde cllas andauan, allifc hallo lagarga
‘mrilh, y ¢l Guayaco quees el palo,y otrasa eftas feme
antes:pero de la ? agora tratamos vitimaméte, fue ¢l def
cubrirfe como mi airo,fcgﬁ lo hallarasencl proceflo de
fa obra,§ aunque al principio (¢ curaua con mucha dif
cultad,agora por lamifiricordia deDios fe cura tan facil
mente, § es cofa admirable auerfe hallado 3 validos yfa
ciles remedios en enfermedad tan'nuena. Y efto 6 la ma-

Figura 3. Prologo al lector de la obra de Francisco Diaz “Tratado nuevamente impresso
de todas las enfermedades de los rifiones, vexiga y carnosidades de la verga y urina”.
Madrid. 1588
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Los espanoles habian tenido conocimiento del guayaco que los indige-
nas de las Indias descubiertas por Cristobal Coldn utilizaban para curar
enfermedades similares al mal francés [7,10] (Figura 4).

g TP ¢ O
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Sanchex, Ao, 157 2,
Vendeie encafude Scbattian Yuadiezlibrero en Corte

(a) (b)
Figura 4. (a) Portada de la obra: “Rerum Medicarum Novae Hispaniae Thesaurus seu Plantarum Animalium Minera-
lium Mexicanorum Historia” de Francisco Hernandez (1570-1577). Roma 1651; (b) “Discursos de las cosas aroma-
ticas, arboles y frutales y de otras muchas medicinas simples que se traen de la India Oriental y sirven al uso de
la Medicina” de Juan Fragoso, Madrid 1572.

Como consecuencia de ello, el aleman Nicolas Pol (1470-1532) fue en-
viado a Espana por el Cardenal Lang, a principios del afio de 1517 para
estudiar la nueva cura para la sifilis que los espafoles habian aprendido de
los indios. Con los conocimientos adquiridos escribi6 en 1518 una mono-
grafia titulada Libellus de cura morbi gallici per lignum Guaycanum (Figura 4),
con la finalidad, como dice en el Prefacio, de adaptar el método de cura a
los alemanes por sus distintas caracteristicas y condiciones, segin la medi-
cina tradicional: «pro corporibus Alemanorum sanandis proportione veluti qua-
dam transumere pro ingenio nostro, Deo auxiliante, conabimur» (“para la cura-
cion de los cuerpos de los alemanes, trataremos de tomar cierta proporcion
para nuestra capacidad, Dios nos ayude”) (Figura 5).
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NICOLAI POLL CAESAREAE
maieftatis phyfici de curamorbi Gallici
“per lignum Cuay canum libellus.
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Figura 5. Portada de la obra “De cura morbi gallici per lignum Guayacanum Libellus” de Ni-
colas Pol, Venecia 1517. En el libro de Pol, médico del emperador Carlos V, explica que el
Guayaco, fue un tratamiento para el “morbo galico” de origen espafiol.

Nicolas Bautista Monardes Alfaro (1508-1588) fue un destacado mé-
dico y botanico sevillano. Redacté “La Historia medicinal de las cosas que
se traen de nuestras Indias Occidentales”, uno de los grandes hitos de la de
la historia de la farmacognosia y primer tratado sobre la materia médica
americana (Figura 6). Lo hizo sin moverse de Sevilla, aprovechando las ex-
cepcionales oportunidades que entonces ofrecia esta ciudad para tal tipo
de estudios, como "puerto y escala de todas las Indias Occidentales". Se
centrd en la descripcion de las sustancias medicamentosas, en los métodos
de preparacion, en las indicaciones terapéuticas y en los modos de admi-
nistracion. Fue uno de los libros cientificos con mayor nimero de ediciones
en la Europa de la época, ya que tuvo veinticinco en seis idiomas antes de
finalizar el siglo y catorce en la centuria siguiente [37-39]. Destaco, como
"cosas celebradas en todo el mundo", el "guayacan"y el "palo santo" (Guai-
acum officinale L. y G. sanctum L.), el suceddneo americano (Smilax pseudo-
china L.) de la raiz de china asiatica (S. china L.) y las zarzaparrillas ameri-
canas. De estas tltimas ofrecio una exposicion completa, detallando su pre-
paracion y administracion en forma de jarabe, polvo y "agua", y estable-
ciendo una division que mantuvieron casi al pie de la letra los tratadistas
de materia médica hasta muy avanzado el siglo XIX: la zarzaparrilla de
Meéxico o de Veracruz (Smilax medica Schlecht.), la de Quito o de Guayaquil
(S. officinalis Humb) y la de Honduras (S. utilis Hemsley), que considero la
preferible. Durante mas de doscientos afios se mantuvo asimismo en la ma-
teria médica europea el que Monardes llamd “palo para los males de los
rifones y de urina”, traducido por Clusius como “lignum nephriticum”, una
especie del género Guaiacum [39].
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Figura 6. Portada de la obra: “Historia Medicinal de las cosas que se traen de nuestras
Indias Occidentales que sirven en Medicina” de Nicolas Monardes. Sevilla, 1574. Basan-
dose en obras anteriores, explica exhaustivamente la historia de la sifilis como una nueva
enfermedad de origen americano y de transmisién venérea. Cita al Guayaco como uno de
los mejores tratamientos para la enfermedad y su modo de prepararlo.

Entre los defensores decididos del guayaco también se encuentran Ul-
rich von Hutten (1488-1523) y Girolamo Fracastoro (1478-1553). Von Hutten
fue un joven humanista germano, poeta y soldado, amigo y defensor de
Lutero, autor de la obra De guaiaci medicina et morbo gallico (1519), de la que
se realizaron numerosas ediciones. Como estudioso universitario, dedico
largos afos a su formacion en diversas universidades de Alemania e Italia,
pero en el curso de sus andanzas contrajo el mal francés. Desesperado por
los inttiles tratamientos a los que se habia sometido durante diez afios, en
1519 compuso una monografia sobre este mal, en la que cuenta sus muchos
sufrimientos y los maravillosos beneficios logrados con el tratamiento del
guayaco. Describe de forma minuciosa las manifestaciones de la enferme-
dad y la naturaleza de los tratamientos. Algunos, como las unciones
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mercuriales, que él mismo recibié durante 9 afios, producian enormes su-
frimientos, como caida de los dientes o tilceras en la garganta, lo que hacia
que muchos prefirieran la muerte a recibir un tratamiento tan inhumano.
La obra recopila asi mismo los conocimientos existentes en la época sobre
el guayaco, que goz6 de un gran prestigio en la Europa de la primera mitad
del siglo XVI, llegando a sustituir de forma importante a los mercuriales
[40,41]. A pesar de su autoproclamada curacion, murid miserablemente de
sifilis terciaria a la edad de 35 anos [42] (Figura 7).

/
LU
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Figura 7. (a) Ulrich von Hutten (1488-1523); (b) Girolamo Fracastoro (1478-1553).

Girolamo Fracastoro (1478-1553) fue médico y astrénomo, compariero
de estudios de Mikulasz Kopernik (Nicolds Copérnico) en la Escuela de
Medicina la Universidad de Padua (Figura 7). Incursiond también en la
geologiay la filosofia. En su obra "Sifilis o de la enfermedad francesa'"(1510)
[43,44] defiende (y esto si es novedoso desde el punto de vista cientifico
para la época) la tesis de las causas naturales de la enfermedad contra las
ideas de maldiciones divinas y considera que la salvacion esta en el cono-
cimiento y el buen vivir. Recomienda ejercicios vigorosos, dietas saluda-
bles y frugales y la privacion de la actividad sexual. Curiosamente, esta
recomendacidn la relaciona con el gasto de energia en las relaciones sexua-
les y no porque se sospechase, todavia que fuera esta la via de contagio.
Entre los remedios, indica las sangrias, la sudoracion (usando bafios de va-
por) y los purgantes. También exalta las virtudes del mercurio como factor
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de equilibrio humoral (emplastos, ingesta, vapores) fundamental para la
curacion. Considera que el tratamiento es muy desagradable, pero que
peor son la demencia, la paralisis y la muerte. Todo lo describe poética-
mente, con componentes mitoldgicos. Posteriormente, en su obra Syphilis
sive morbus gallicus (1521), también menciona las bondades terapéuticas del
guayaco, que traian los espanoles del Nuevo Mundo.

La Lozana andaluza, al igual que otros clasicos castellanos como, por
ejemplo, La Celestina, es un terreno fecundo para analizar la relacion entre
la medicina y la literatura. Su autor Francisco Delicado (1480-1535) contrajo
el mal francés, lo que le hizo sufrir gran parte de su vida, probando inutil-
mente todas las medicinas del momento hasta encontrar el remedio nuevo
llegado de las Indias, el guayaco. Este padecimiento afecté directamente a
la concepcion de La Lozana andaluza donde este mal tiene un papel sus-
tancial, asi como a la composiciéon de otras obras de Delicado [45,46].

En La Lozana andaluza Delicado comenta dos tipos de remedios: los
populares, por medio de ensalmos, y los médicos, como el del guayaco,
ambos conocidos por la Lozana, rechazdndose expresamente los demas al
uso [46]. Los ensalmos aparecen en dos ocasiones como reflejo del am-
biente popular en el que se usaban este tipo de curacion. Una de ellas es
cuando Rampin va a ver a la Lozana para que le cure con el siguiente en-
salmo del «mal francorum»: “Eran tres cortesanas y tenian tres amigos pajes de
Franquilano, la una lo tiene puiblico, y la otra muy callado; a la otra le vuelta con
el lunario. Quien esta oracion dijere tres veces a rimano, cuando nace sea sano,
amén”. De la misma manera se habla de que la Lozana «ensalmodles los encor-
dios» a unos palafreneros, mediante el siguiente ensalmo: «Santo Ensalmo se
salid, y contigo encontro, y su vista te sano; ansi como esto es verdad, ansi sanes
deste mal, amén». Divicia menciona el guayaco como la gran esperanza de
curacidn, que hasta ese momento no se habia podido lograr con los reme-
dios tradicionales: «Ya comienza a aplacarse con el lefio de las Indias Occidenta-
les».

En Como se escusa el autor, p. 485, del final de La Lozana andaluza,
Delicado habla de la sifilis que padecié y de dos obras que compuso para
aliviar a los enfermos como €él: “Y si dijeren que por qué perdi el tiempo retra-
yendo a la Lozana y sus secaces, respondo que, siendo atormentado de una grande
y prolija enfermedad, parecia que espaciaba con estas vanidades. Y si por ventura
0s viniere por las manos otro tratado De consolatione infirmorum, podéis ver en él
mis pasiones para consolar a los que la fortuna hizo apasionados como a mi. Y en
el tratado que hice del lerio del India, sabréis el remedio mediante el cual me fue
contribuida la sanidad, y conoceréis el autor no haber perdido todo el tiempo, por-
que, como vi coger los ramos y las hojas del arbol de la vanidad a tantos, yo que soy
de chica estatura, no alcancé mds alto: asentéme al pie hasta pasar, como paso, mi
enfermedad (...)".

Sabemos ademas que Delicado compuso en Italia otras dos obras: De
consolatione infirmorum (al modo de las consolationes del mundo latino,
para consuelo de los sufrientes de la sifilis), hoy perdido (Roma 1520) y EI
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modo de adoperare el legno de India occidentale (en adelante El modo de adope-
rare el legno) en Venecia en 1529 [9]. El sentir de Delicado como paciente
se puede ver desde el titulo mismo de su tratado: «El modo de adoperare
el legno de India Occidentale. Salutifero remedio a ogni piaga et mal incu-
rable». (“La forma de utilizar la madera de la India Occidental. Remedio
salutifero para toda llaga y mal incurable”). También lo repite tras la dedi-
catoria: «Operina de misser pre[te] Francesco Delicado, la qual insegna in che
modo si guarisca il mal frangoso et ogni mal incurabile per vera experientia»
(“Obra de Francesco Delicado, que ensefia a curar la enfermedad franca y
toda enfermedad incurable para una verdadera experiencia”).

Cuando presenta «el legno Sancto» en la pagina 58 reitera su padeci-
miento: “il legno Guaiaco ... presenta neo remedio contra il mal francoso, dal
quale per vintitre anni, siando io stato infermo, ne mai per niun altro remedio salvo
che per il preditto legno, guarito. Mi e parso far iniuria a la commune utilita non
descriver il modo che si ha di tenere a chi desidera da cosi terribile infirmitad libe-
rarsi. Cosa da molte persone grandemente desiata e da molti nostri amici a me
richiesta” y al final de la cura: «ni argento vivo ni argento muerto ni ningiin
mineral ni cauterizacion puede sanarla, salvo el legno dureo santo salutifero»

Es muy precisa asimismo la indicacion de Delicado en su Tratado de
los comienzos del uso del guayaco en Europa [9]. Después de comentar su
descubrimiento en las Indias por los espafioles, sefiala que se trajo a Espana
y comenzoé a «venire in uso nell ‘anno 1508. Et in Italia venne in uso nel anno
1517». Probablemente la primera fecha aluda a la practica real, pero la se-
gunda coincide con la fecha de las primeras monografias sobre este reme-
dio que son las la de Pol y de Schmaus en 1518, seguidas por la de Von
Hutten en 1519.De hecho, “El modo de adoperare el legno” sigue la linea de
Von Hutten, por cuanto Delicado se encuentra en la misma situacion de
padecimiento de la sifilis y, tras 23 afios de inttiles y dolorosas curas, en-
cuentra alivio y cura en el benéfico arbol. Las semejanzas no se detienen
aqui. Delicado muestra un gran influjo de la obra de Von Hutten, que debio
de leer a menudo, porque sigue en general su tratado en lo referente a la
descripcion del guayaco, su modo de preparacién, el método de adminis-
tracion y la dieta que su uso comporta.

Tiene también ciertas coincidencias la exposicion de Delicado con el
historiador Gonzalo Ferndndez de Oviedo. Nos referimos a una carta suya
al rey Carlos V, que Delicado incluye en su segunda edicion (paginas 77-
79), como garantia de su exposicidn, y que corresponde al capitulo LXXV
de su Sumario de la natural y general historia de las Indias de 1526 [7]. En
estos textos se describe el arbol, el modo de preparar el remedio y de ad-
ministrarlo. Desde entonces la utilizacion del palo santo o guayaco se hizo
general, lo cual, aunque no significod la desaparicion de la plaga, dio pie
para que la literatura sobre el mal francés continuara a lo largo de los afos.

El guayaco representaba una gran esperanza frente al tratamiento tra-
dicional del mercurio, que provocaba graves intoxicaciones y efectos se-
cundarios que no infrecuentemente llevaban a la muerte del paciente. Al
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enfermo, se le sometia a intensas purgas y dietas para luego aplicarle ba-
nos, sudoraciones, fricciones, etc., tratando de conseguir la penetracion del
mineral y restablecer asi la eucrasia humoral eliminando la materia peccans,
segun los postulados del galenismo vigente. De ahi la preocupacion cons-
tante de los médicos por aliviar este tratamiento o el de otros minerales
como el azufre (en la combinacion llamada cinabrio) que eran prescritos
pensando sobre todo en las afecciones cutdneas que provocaba, al igual que
la lepra.

A decir verdad, aunque menos molestas, tampoco resultaba nada
suave la rigida dieta y la ingesta diaria del preparado de guayaco durante
30 6 40 dias en bano cerrado para provocar la sudoracion. También se uti-
liz6 como sudorifico en Europa la raiz de zarzaparrilla, originaria de Mé-
xico, Pert1 y Brasil, sola o a partes iguales con el guayaco, para tratar afec-
ciones venéreas locales cuando no habia respuesta al uso del mercurio. Esta
raiz, era el compuesto esencial de la tisana de Zittmann o del jarabe de Cui-
sinier, reputados remedios contra la sifilis. Las recaidas se daban con mas
frecuencia que con el tratamiento mercurial y parecian menos graves [47].

Lo mas triste de todo ello era que el Guayaco no era curativo de verdad,
en realidad no lo fue ningtin producto hasta el descubrimiento de las dro-
gas efectivas contra ella a comienzos del siglo XX, aunque tenia efectos pa-
liativos. En este momento, cuando la barrera del sistema inmunitario fra-
casaba, la sifilis resultaba incurable. Las curaciones sefialadas por los mé-
dicos en bastantes casos posiblemente correspondian a otro tipo de enfer-
medades con las que se confundia la sifilis. Pero en otros muchos posible-
mente coincidian con los muchos afios de latencia sin ninguna manifesta-
cion ostensible que caracterizan a esta enfermedad, como ya sefialaba To-
rrella en su Secundum Consilium y manifiestan también Von Hutten y Fra-
castoro. Quiza por ello Von Hutten escribe su libro sobre la sifilis en 1519
por considerarse curado con el guayaco, pero muere cuatro afios después
de haber creido curada su sifilis que habia padecido durante diez afios an-
tes del tratamiento. En esto no seria nada improbable pensar en un parale-
lismo con Delicado, que publica su libro sobre el remedio del guayaco es-
timandose curado en 1528, pero muere unos seis aflos mas tarde; probable-
mente también de la misma sifilis que habia padecido durante 23 afios an-
tes de tomar el guayaco.

En 1530, Paracelso demostro la inutilidad del guayaco para la recién
bautizada “Sifilis”, aunque no rechazo otras propiedades medicinales y su
condicion de madera decorativa [44]. El guayaco, por tanto, fue desechado
en Europa a mediados del siglo XVI, concluyendo las esperanzas deposi-
tadas en el tratamiento por medio de productos vegetales.

4.2.3. Los yoduros.

La introduccion de los yoduros en la terapéutica antisifilitica se debe
al médico irlandés William Wallace (1791-1837), quién utilizé un
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preparado al que denominé Mixtura Hydroitatis potassae, con el que asegurd
haber curado 142 enfermos entre 1832 y 1836 [48].

El francés Philippe Ricord (1800-1889), fundador de la moderna sifilo-
grafia, diferencid clinicamente la sifilis del chancro blando y de la bleno-
rragia [49] y aprovechd la experiencia de Wallace, contribuyendo al uso de
los yoduros como tratamiento de la sifilis terciaria, que pasaron a ser de
uso general en toda Europa. El mas utilizado, fue el yoduro potasico, que
habia sido empleado con éxito en Italia desde el afio 1822. La toxicidad de-
rivada de las curas mercuriales, y los buenos resultados de los yoduros en
las manifestaciones terciarias, indujeron a los médicos a alternar ambos
preparados en el tratamiento, pudiéndose curar asi muchas lesiones sobre
todo las ulcero-gomosas terciarias, que no cedian al mercurio solo [50]. El
jarabe biiodurado de Gibert fue el tipo mas utilizado como tratamiento
mixto. Esta asociacion, estaba indicada en todos los periodos de la enfer-
medad y debia utilizarse siempre que la enfermedad resistiera a una sola
medicacion o cuando la localizacion requeria un tratamiento urgente.

4.2.4. Los arsenicales.

Aunque los arsenicales organicos fueron dados a conocer por primera
vez en 1842 por Robert Wilhelm Bunsen (1811-1899), corresponde al bacte-
rivlogo aleman Paul Ehrlich (1854-1915) el honor del descubrimiento de
estos compuestos como un tratamiento efectivo contra la sifilis. El descu-
brimiento de los arsenicales tuvo una importancia extraordinaria, pues su-
puso, en opinién de algunos autores como Calvo [51], un cambio radical
en la terapéutica de la sifilis y una revolucion en la investigacion de la mo-
derna quimioterapia. En 1909, mientras ensayaba diversos colorantes acti-
vos frente a la tripanosomiasis experimental, descubrio, la arsfenamina, un
compuesto denominado desde entonces salvarsan (arsénico que salva). La
arsfenamina, ofrecia excelentes resultados cuando era utilizada sobre in-
fecciones recientes, asi como en las manifestaciones terciarias de la lues
[52]. Poco después, en 1912, obtuvo el neosalvarsdn (neoarsfenamina),
compuesto también de arsénico trivalente. Era mds soluble y tenia menor
contenido de arsénico, por lo que presentaba menor toxicidad que el sal-
varsan manteniendo una elevada actividad [53].

Sucesivamente, otros arsenicales trivalentes fueron introducidos en la
practica, como el luargol (combinacién arseno-argéntica), o el sulfarseno-
benzol. Entre los arsenicales pentavalentes empleados en el tratamiento de
la sifilis cabe destacar: el treparsol, el stovarsol, o la triparsamida, pro-
puesta para el tratamiento de la neurosifilis.

Posteriormente, se observo que se obtenian mejores resultados aso-
ciando el arsénico con pequenas dosis de bismuto o mercurio [53]. No obs-
tante, el tratamiento con la asociacion de arsénico y bismuto presentaba
algunos inconvenientes, como eran su larga duracion, no inferior a nueve
meses, su frecuente toxicidad y sus posibles recidivas tardias [54].
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4.2.5. El bismuto.

En 1889, surgieron los primeros indicios sobre las propiedades antisi-
filiticas del bismuto; aunque no fue hasta 1914, cuando Benjamin Sauton
estudio su accion sobre espirilos y tripanosomas. No pudo hacerlo especi-
ficamente sobre el treponema de la sifilis, a causa de su fallecimiento du-
rante la guerra europea [55]. En 1921, Robert Sazerac y Constantin Levaditi
(1874-1953) demuestran la gran eficacia del bismuto sobre las infecciones
treponémicas, asi como una baja toxicidad, lo que hizo que pronto despla-
zara casi por completo al mercurio como tratamiento. Se experimentd con
un numero de casos para determinar la forma de aplicar.

Se intent? la via oral, rectal, subcutdnea, pero la inica via aceptada fue
la intramuscular. El tartrobismutato de sodio y potasio se utilizaba por su
baja toxicidad. En solucién acuosa era muy doloroso por lo que se utilizé
diluido en aceite. No era sustituto de la arsfenamina sino que se utilizaban
en combinacion con aquella. Era valioso para la sifilis tardia visceral, car-
diovascular y neurosifilis y para tratar recaidas e infecciones resistentes Se
abria asi un hueco en la terapéutica a pesar del apogeo que los salvarsanes
habian conseguido desde su introduccion por Ehrlich, debido a su seguri-
dad y rapidez de accion.

4.2.6. “Fiebre Artificial”

Se desarroll6 un gran interés en aumentar la temperatura corporal por
métodos externos en el final de la década de 1920 [56]. La efectividad de
estos tratamientos se basaba en la termolabilidad del Treponema pallidum.
Existian diversas formas de elevar la temperatura corporal.

Se introdujo la diatermia por primera vez en 1929, a través de grandes
electrodos aplicados directamente sobre el paciente, en el dorso y en el ab-
domen, a través de los cuales pasaba corriente de alta frecuencia. La radio-
termia fue desarrollada rapidamente después y eliminé la necesidad de los
electrodos. El paciente era colocado en una cabina entre dos placas conden-
sadoras, y un campo de radio de onda corta era concentrado por un tubo
oscilador. La inductotermia inducia un campo electromagnético por el pa-
saje de corriente, a través de un cable espiralado colocado debajo del pa-
ciente. El tratamiento consistia en un total de 50 a 160 horas de fiebre, ge-
neralmente 5 a 8 horas de una vez, a temperatura de 41° C. Se obtuvieron
remisiones completas en el 27% de los casos, mejorias en el 36% y muertes
por el tratamiento en el 2%.

La penicilina, en un primer momento, se us6 combinada con la terapia
térmica. Pero la fiebre terapéutica no pudo competir con la penicilina y fue
abandonada.

4.2.7. La penicilina y los modernos antisifiliticos.

En 1943 se produjo un punto de inflexion en la historia del tratamiento
de la sifilis, pues John Mahoney, Richard Arnold y Harris utilizaron por
primera vez la penicilina en el tratamiento de cuatro pacientes,
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administrandola cada cuatro horas durante ocho dias y logrando con ello
su curacion [57]. Poco después, en Estados Unidos, la penicilina pasé a ser
el tratamiento de eleccion en la mayor parte de los casos de sifilis siendo
ya el medicamento disponible mads eficaz para el tratamiento de la enfer-
medad en cualquiera de sus formas. Todavia en Europa, en los afos sesenta
del pasado siglo, se seguia prescribiendo la penicilina asociada al bismuto,
al considerar que de esta forma se obtendrian mejores resultados.

El “Experimento Tuskegee” se llevo a cabo entre 1932 y 1972 en el Con-
dado de Macon, Alabama (EEUU), con el fin de conocer la evolucion natu-
ral de la sifilis y sus complicaciones en la poblacién negra [58]. En este es-
tudio participaron 600 sujetos (400 enfermos y 200 controles) que no reci-
bieron tratamiento alguno para la sifilis durante los cuarenta afios del es-
tudio, a pesar de que la penicilina era utilizada desde 1946 con éxito. Trans-
currieron mas de dos décadas hasta que, en 1997, coincidiendo con el es-
treno de la pelicula “Miss Evers” Boys”, inspirada en este suceso, se fijara
una indemnizacién para los supervivientes y el presidente pidiera perdon
en nombre del Gobierno de los Estados Unidos.

Otras incorporaciones decisivas a la antibioterapia frente a la sifilis fue-
ron la aparicion en 1963 de doxiciclina, décadas después del descubri-
miento en 1945 de la primera clortetraciclina o aureomicina por Benjamin
Minge Duggar, un profesor de botanica jubilado de la Universidad de Wis-
consin [59].

La ceftriaxona fue utilizada con éxito en 1981 en ratones inoculados con
T. pallidum por Johnson et al [60] con una eficacia similar a la de la penici-
lina G. Tiene ademads buena penetracion en liquido cefalorraquideo y una
vida media larga, que permite su administracion en una sola dosis al dia lo
que hace a la ceftriaxona mas adecuada como alternativa a penicilina que
doxiciclina/ tetraciclina [61].

La azitromicina presenta algunas caracteristicas que permitirian utili-
zarla también como tratamiento alternativo. Sin embargo, en los ultimos
afnos han aparecido cepas resistentes de T. pallidum en distintos paises, lo
que sugiere que no es adecuada para el tratamiento de la sifilis en todo el
mundo.

Por su frecuencia y gravedad, merece ser mencionada la reaccion de
Jarisch-Herxheimer, que es una reaccion inflamatoria febril, ocurrida gene-
ralmente a las 2-5 horas del inicio del tratamiento para la sifilis con penici-
lina, que desaparece con frecuencia en sdlo 24 horas. Las manifestaciones
clinicas comunes incluyen fiebre, escalofrios, mialgias, cefaleas, taquicar-
dia y taquipnea. Estd relacionada con la liberacion de antigenos de las es-
piroquetas durante su destruccion. Su tratamiento consiste en antiinflama-
torios no esteroideos o corticoides, y no debe confundirse con una reaccion
alérgica a penicilina.

La sifilis disminuyd notablemente, se creyd que la enfermedad habia
sido derrotada. Craso error, pues hoy se asiste a un aumento constante de
casos adquiridos y congénitos [61].
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