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Temas

EL TRATAMIENTO DE LA ULCERA
PEPTICA A TRAVES DE LA

ste es un trabajo médico objetivo, en el cual &l
E autor ni pone ni guita a la informacion. El meé-
rito es habar conservado la literatura médica co-
mercial que llega abundante a nuestras manos
en el lapso de muchos afios, y lueyo con pacigncia haber
escrito lo gue dicen los folletos v la propaganda de los pro-
ductos farmacedticos. No figura el nombre de a casa co-
mercial ni la experiencia personal en el tratamiento de la
alcera péptica, ni opinion valorativa de las drogas, en este
largo camino, maravilloso y meritorio, de querer curar una
enfermedad tan frecuente, tan motesta y tantas veces gra-
ves. Grande y variade ha sido el arsenal terapéutico para
combatir la dlcera péptica, desde ios polvos de coral y las
pertas pulverizadas en la época griega para neutralizar la
acidez, 500 afos antes de Cristo, hasta el uso de nuevas
drogas, pasando por el método de Sippy en 1915, quien in-
trodujo el uso de la dietz blanda {leche v crema), asi como
una mezcla de polvos antiacidos, pasando por el método
de Lovenhort y Crandall en 1927, quienes enfatizaron las
propiedades dei carbonato de calcio como neutralizador de
la acidez, y el emplec del hidroxido de aluminio -ya en la
década del 30- por Ensel y Rowland.

Liama la atencion vy es 1ogica consecuencia de la ofer-
ta comercial, el desbordante optimismo con gue se presen-
tan los productos, la patentizacion exagerada de sus efec-
tos benéficos, usando términos como "curacion”™, “'sin die-
ta”’, “sin interrumpir el trabajo’’, “'evita las recidivas”, etc.
Este optimismo que se aprecia, estd basado indudablemen-
te, en el afan de los investigadores y casas farmacéuticas
de encontrar un producto quimico que resuelva el problema
dificil de la Glcera gastroduodenal.

{*)  Jefe del Departamentc Médico del Hospital Regional
Jorge Reategui Delgado del IPSS, Piura.
Miemhro Correspondiente de la Academia Nacional de
Medicina.
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Ahora, apreciamos en una enumeracion sintética, los
productos farmacéuticos, gue han sido ofrecidos a los mé-
dicos en el transcurso de ios afios y cuya-literatura ofrezco
a quienas se interesen en ella.

El BELLERGAL fue introducido por ROTHLIN en
1934 vy esta constituido por Bellafolina, Gynergeno y Feno-
barbital. La literatura reseha 1o siguiente: “De un trabajo
reciente de GOTTSEGEN (1950) se desprende que el tra-
tamiento de la dlcera proporciona especialmente buenos re-
sultados cuando se prescribe la aplicacion simultanea del
simpaticolitico Gynergeno, del sedanta central fenobarbital
y un alcaloide de 12 belladona coma parasimpaticolitico.
Sobre el éxito da la terapéutica de la tlcera con Belltergal,
informaron THIELE, JORES y GOVERT, FUCHS vy
NITCHS",

El DONNATAL v su familia fue introducido en el
tratamiento de la Glcera péptica en ta década del 50. Esta
constituido por hiosciamina (80%/n), atropina (1560/0) e
hioscina (59/0) y posteriormente se agregd fenobarbital,
Sobre sus resultados se decia: “En numerosas investigacio-
nes clinicas el Donnatal ha producido un rapido y sostenide
alivio sintomédtico e hizo posible la curacion més rapida de
las lesiones”’. Con el titulo “Tratamiento médice eficaz de la
llcera péptica” se presentaban tres productos que en con-
junto producian alivio y mejoria. Etlos eran: ROBALATE
{pastillas conteniendo cada una aminoacetato de dihidroxia-
luminio), DONNATAL, y ALLBEE (vitaminas del com-
plejo B y vitamina C). Se resaltabz el efecto beneficioso de
la vitamina C: “"Ademas los altos niveles de acido ascarbico
aumentan el régimen de cicatrizacion de la Ulcera, y dismi-
nuyen la probabilidad de la hemorragia”. Cabe en este aca-
pite, dar el dato de la accion del BEPANTHENE en el
tratamiento de la Glcera. Leamos un folleto demostrativo:
*De agui que en el tratamiento de la Ulcera gastroducdenal
s¢ recomiends aumentar la defensa de 1a mucosa. Puesto
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gue el acido pantoténico tiene una accién protectora sobre
los epitelios, se ha ensayado en el tratamiento de la Glcera
gastroduodenal. Skursky fue el primero en 1951 que em-
pled el pantenol en un enfermo de Glcera péptica yeyunal,
en otros 5 de ulcus gdstrico y en 14 de uvleus duodenal.
Utilizd el Bepanthene por via i.m. a la dosis diaria de 500
mgs. {1 ampolla) durante 15 dias. Al 30 4 50 dia de rata-
miento desaparecieran los sintamas subjetivos. Al examen
radinlogico se comprobo la cicatrizacién de la Gleera en
16 enfermos vy persistencia en 4. En 3 enfermos se volvie-
ron a producir lesiones después de 2 afos de curacion®.

Con respecto a la belladona debemes sefialar que son
muchos los productos a base de ella {BELLATROPINA,
BELLAFOLINA, BELLAVERINA, etc.) sala o en combina-
¢idn con tranguilizante g derivados del cornezuelo del cen-
teno. AARON et alts. en 1949 sefalaban: *'Generalmente
se convigne en gue en un 859/0 de todas las Clceras pepti-
cas responden al control del 4cido v pepsina. . . ademas de
la terapia central y vagal, basada en la educacion, la seda-
Cion y el uso de la serie de la belladona” (J.A.M.A. 139:
514, 1949).

El ROBUDEN mared un hito en su época. La casa
productora trabajo desde 1937 en la obtencidon de extrac-
tos de estormago e intestino deigado, que cantuvieran sus-
tancias activas, producidas localmente en las paredes de di-
chos argancs, y que ejercieran influencia protectora sobre
las membranas mucosas. Robudén estaba constituido por
“extractos orgdnicas desalbuminizados de estbmago e in-
testino delgado de animales recién sacrificados”. Concluia
la informacian: “El tratamiento con Robudén permite ¢b-
tener en la mayorfa de los casos la curacion clinica de las
Ulceras gastricas y duodenales. La cicatrizacion y curacion
de las ulceras, comprobadas mediante control radiologicoy
son mas rapidas que con otros métodos o medicamentos”.
Las experiencias acumuladas con Robudén se refieren a to-
da 'a década del 40.

El BAGOSIN, en el 'Per(i con el nombre de ACONIL
{Suffate de triciclamol) fue otro producto de 1a larga serie
de.intentos. Research Today (10:35, 1954) salia al encuen-
tro de la belladona: “En vista de |as desventajas de los alca-
loides de |a belladona es aparente que los esfuerzos de inves-
tigacion sobre los anticolinérgicos deben dirigirse hacia el
descubrimiento de depresivos parasimpaticos mas select-
vos'. El folleto continuaba: “Los alcaloides de 'a belladona
son aminas terciarias, mientras que el Aconil es una amina
cuaternaria completamente nueva, Estas nuevas aminas cua-
ternarias han demostrado tener un efecto mds selectivo que
los alcaloides de ia bellzdona’™” Con cierta timidez se apunta-
ba: “El Aconil también esta indicado en la tlcera péptica’”.

El SECERGAN ({fenotiazina metobromida) se indica-
ba en el tratamiento de |a Glcera péptica en la década del
50, por sus propiedades anticolinérgicas y espasmolitica
nedrotrdpica pronunciada.

Ef LIBRATAR, v a decir de la literatura comercial, |

“es el primer medicamento etiopatogénico destinado al
tratamiento de la afeccion ulcerosa”. . . Agregaba: “El Li-
bratar es actualmente el agente terapéutico antiulceroso
mas prometedor, porgue ataca a su causa neurdgena”. Un
autor le reconoce “una accion terapéutica original”. Este
sintético es el clorhidrato de clorobenzoxamina v actia sa-
bre uno o varios centros dei SNC, poniendo ia mucosa gds-

trica en condiciones favorables, Sin poder precisar exacta-
mente, sut uso se remonta a fines de la década del 50.

La terapia anticolinérgica ha sido muy usada en el tra-
tamiento de la enfermedad que estamos revisando. En una
propaganda meédica referente al LIBRAX se lee: “Trata-
miento coadyuvante eficaz de la Glcera gastrica v |a ansie-
dad subyacente”. Hay mas: Presentando dos fotografias en-
doscopicas (Glcera previa al tratamiento y Ulcera completa-
mente curada) se demuestran los buenos efectos det Librax;
acompafiado de dieta |ictea y antiacidos.

E1 BUSCOPAX es una combinacion de N-metilbromu-
ro de hioscina {Buscapina) y una bendadiazepina, indicada
en la enfermedad utcerosa. En la década del 60 al 70 han
aparecido numerosas substancias de sintesis qgue han sido
usadas con fines terapéuticos en la Olcera. El MILLID, cuya
nombre guimico es la proglumida (Xilamida), catalogado
como normalizador de la secrecion y del trafismo de fa mu-
cosa gastroduodenal. Es un antagonista especifico de ia gas-

trina y “‘un significativo avance en el tratamiento de las
Glceras”™,

BUSCALIDE, es también la proglumida, cuya accién
incide sobre la produccion de gastrina, hormona que requla
la secrecion clorhidropéptica, el trofismo de la mucosa ¥
el movimiento gastroduodenal. La hiperproduccion de la
hormona gastrina, secretada en la regién antral def estgma-
go, “'se considera el factor mas importante en la patogenia
de 1a Buscapina sobre |a accifn vagal.

El DUOGASTRONE, “‘cura” la Glcera duodenal cate-
goriza un documento. “Carbenoxolone es el hemisuccinato
del dcido glicirretinico, cuyo efecto curativo de la dlcera
ha sido comprobade v asedqurado mediante controles far-
macoldgicos, bioquimicos, toxicalogicos v clinicos. Carbe-
noxplone se presenta en capsulas como Duogastrone para el
tratamiento de la dlcera duodenal. Carvenoxolone tiene
#i=cto local sobre 1a membrana mucosa, estimulando la
secrecion de mucus adherente y acelerando la granulacian
del tejido de la dlcera, con lo que se logra una completa
curacion. Posee ademds una accion antiinflamataoria especi-
fica. Para que este principio activo pueda llegar 2 1a Glcera
duodenal, ha sido necesario preparar una capsula especial
que al tlegar al estdmago absorbe humedad v se dilata a un
1amafio tal que impide su pasaje por el canal pilérica,
quedando alojada en el antro pildrico; es aqui, donde
debido a contracciones antrales y pildricas v 2 la presion
interna de la capsula, ésta se rampe dejando libre el conte-
nido de carbenoxolone sodico en solucién concentrada en
el bulbo ducdenal, donde estd localizada ta Ulcera. En la
mayoria de los casos se logra la curacion de la dlcera en
menos de 4 semanas’’.

GLIPTIDE, es el sulfato de glicopeptidey es un regula-
dor de la mucosa gastroduodenal, protegiéndola a nivel mu-
cocelular. Los resultados que presentan son concluyentes:
Porcentaje de cicatrizacion de lesiones ulcerosas 93%/q en 4
semanasy 1009/6 en 6 semanas.

ULCESIUM, es un normalizador de la secrecion gas-
trica que elimina ia potencialidad lesiva del acido clarhidri-
co y de la pepsina, estabilizando el pH géastrico en los valores
adecuados para la conservacién de viscosidad de la mucosa;
normaliza la cinesis gastrcduodenal. Otros datos: "Es el
primer medicamento que actda a nivel de |as sinapsis de los
plexos intramurales como también a nivel de las terminacio-

65



Acta Médkea Peruans, Vol 1X Ne 1, 2. 1982,

nes sensitivas viscerales, creando en ia viscera una condicidn
de verdadera tranquilidad vegetativa; es el primer medica-
mento que, a nivel de ta conexion entre fibras ganglionares
y postganglionarss, ejerce una accitn sinaptol itica marcada,
pero limitada exclusivamente al sistema nervios parasimpé-
fico; vy actda tambidn a nivel de fas conexiones periféricas
entre fibras parasimpaticas y receptores musculares y glan-
dulares, sin dar origen a ningun efecto indeseable de tipo
atropinico’”.

PRIMPERAN, s gquimicamenie la metoctopraride,
catalogado como un modificar del comportamiento digesti-
vo. El punto de atague es el tronco cerebral, a nivel de los
centros bulbares del vago, de la Trigger Zone, y de la sus-
tancia reticular, Refiriéndose a su indicacion en las Gloeras
gastroducdenzles informan: “Les resuitados obtenides han
sido remarcables con el Primperan en el curso de las erisis
dolorasas provocadas por las Glceras, Lo cual abre una nueva
via fructifera en el tratamiento de las Glceras pastroduode-
nales”,

PLASIL, es eamo el anterior [a metociopramide, v [a-
gicamente sus usos son semejantes al producto anteriormen-
te sefialado. Sin embargo, alue més vamos a decir copiando
siempre {8 literatura comercial: “Por lo que concierne 2 {8
Gicera gastroduodenat en un primer tiempo el Plasit fue em-
pieado en los casos de vémito por estenosis pildrica, con ex-
celentes resultados. EN un segundu tiempo el empleo del
Piasil fue extendido: en efecto, el férmaco posee la propie-
dad de asegurar el vaciamiento del estbmago v de regularizar
la evacuacidén antro-pfloro- duodensl que resulta compro-
metida cuando estd presente una CGlcera, con consecuente
estancamiento del contenido acida, Contra el dolor, Ia nau-
sea y el vomite los resultades fueron particularmente favo-
rabies, incluso en las Gleeras inveteradas, habiéndose logra-
do un buen restablecimionto del apetito v de la curva pon-
deral. Sin embargo, durante ia fase evelutiva det ulcerasso,
la regla impone una estricta vigilancia clinica v radioldgi-
ca v la conservacion del tratamiento antidcido clasico”.
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- TAGAMET, la cimetidina, va en {a década det 70, es
un antagonista de los receptores Hy de la histamina, “gue
inhibe directamenie Ja secrecion de jugo géastrico mediante
un antagonismo selectivo y especifico de los receptores Ho
de la histamina, permitiende ahorz un nuevo enfogue para
el tratamiento de la Ulcera péptica v otras trastornas rela-
cionados con la secrecion del dcido glstrico™.

“Existen muchos indicios de gue las acciones de la his-
tamnina, gastring y acetil/coling estén interrelacignadas en la
mucosa gastrica, y algunas autoridedes apovan firmemente
el punto de vista de que, tanto la actividad de la gastrina co-
mo de ia acetil/coling, pueden ser mediadas a través de la
histamina., Ctros suponen gue cada sustancia actlia por su
caming independiente, con propio receptor espacifico, s
tuado en las cétulas parietales de la mucosa’. “Tagamet es
la solucién por ser el primer firmaco que efectivamante
reduce la secrecidn acida gdstrica por accion selectiva’. Log
resultadns con Tagamet en la Glcera duocdenal dieron una
completa cicatrizacion en més del 759/c de los pacientes v
en {a Gicera gastrica benigna en el 70%/o. Ea pacientes hos-
pitalizattos los resultacos fueron del 85.89/0,

Antidgidos.—

No figuran en el presente trabajo los diversos productos
farmacéuticos antiacidos, cue seria abrumador el citarlos
{Alamino, Mylanta, Maalox, Mucaine, Aldrox, etc.}.

Advertencia.—

Creemos asimismo, gue no informa i3 presente contribu-
cidn de rmuchos olres productos que no han Hegado 2 nuey
tro conogimiento.

Conclusiones.—

Se desprende chviamente de lg lectura de la parracion y
dejamns a criterio de cada especialisia o elinico, del signifi.
cado y valorizacion de tantas armas terapéuticas antiulcero-
sas en el transcusrir de medio siglo. No creemos si, pess
al notorio avance, gue se ha dicha la Oltima palabra.



