
ARSENOTERAPIA MASIVA
Por el alumna Ejraim,. Cabrera. Bogota.

Comunicacion. preliminar,

En abril de 1939, el doctor Bernardo de Castro me entregaba un n-l-
mero de "The American journal of the Medical Science", en donde r-]

maestro americana Harold Thomas Hyman del Hospital MonLe Sinai de
Nueva Yor, publicaba un estudio de 25 casas de Sifilis reciente, tratndns
pOl' media de la arsenoterapia masiva. Busca el insigne investigador arne-
ricano el ideal terapeutico del sabio Erlich: La Sreril isat!o Magna: Sa-
turnr al paciente de la droga terapeutica antiluelica (en este caso el aI'S""
nico}, y mantener fa curva de saturaci6n mas 0 menos constante diu-ante
un cierto Liempo, consiguiendo, de esta suerte la rnuerte de todos los es·
piroquetos que alberga el organismo del paciente, Pv" 10 tanto su este-
rilizacion, [rente a la Sifilis.

Yu en Paris. el Profesor Tzanck, habia iniciado un trabajo similar:
pero a difereneia del investigador americano, que, pOl' via de estudio gu-

lamente 10 aplica en Sifilis reciente, el frances apliea su metcdo en diver-
50S periodos de la enfermedad luetica, que eneuentran puesto en distintas
caaillas de cualquier claeificacion de Sifilis.

Tienen lam bien esenciales diferencias en cuanto a tecnica, vehiculo.
etc. :

EI profesor Tzanck, disuelve en 150 c. c. de agua destilada, esterili·
z ada, el novarsenobenzol, que pone a razon de 1 gr. 50 diaries, en un tiem-
po de cuatro horas, durante tres dias conseeutivos, aIcanzando asi, una
dosis de 4 grs. 50 el~ los tres dias. Ultimamente pOI' razon de algunos ac'
cidentes, ha varia do su teeniea, poniendolo en dos sesiones, COIl 3 dias de
intcrvalo.

EI Profesor Hyman, usa como vehiculo el suero dextrosado, y apli-
(3 durante quince horas en eI dia, la, dosis diaria, que varia segun los C3-

~os, de acuerdo call la tolerancia del enfermo. Durante la pril11era hora,
1a instalac;:ion gota-a-gota es de suero unicamente. Durante la segunda
hora, diez cenligramos (0.10) de arsfenamina, disueltos en el suero. Y
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aai sucesivamente pOl' turnos de una hot-a, inyecta suero dexrrosado, y sue-
ro r-on arsfenamina haste comp letar la dosis que cousidera util en el dia .
El juzga que una dosis de cuatro gramos, en un individuo de peso corrien-
re, es suficiente para Ia esteril iaacion, )' dura aplicandola alrededor de
cuutro dias en la forma ya descrita.

EI Profesor Tzanck, no asegura todavin la curncion de sus enfermos :
Vcamos 10 que dice en uno de sus ultimos esludios, en el aiio de 1.939:
"En resumen, este tr atamienlo, no permite a un, hablar de una sterilisans,
perc obra mas rapidamente que los metodos hnbituales. Parece evitar al-
gUllos nccidcntes entre los mas temibles (1.) y da nacimiento a una gran
fsperanza: Ia de una verdadera profil axis de la Stfilis".

Li, recomienda edemas, seguir un lrnlarniento bisnunico despues de
~a instilacion del gola a gota.

EI Profesor Hyman, si 1I0 habla rotundnmentc, de ternpia sterilisans,
r~ qurza obedeciendo 8 una o1'al1 honradez cientifica, pues sus individuos
controlados durante cinco afios consecutivos parecen probar!a. Veamos
In que dice tambien en 1939: "EI metodo de dosis masivus en la quimio-
terapia de la Sifil!s reciente, pareee Jar inmediatarnente resultados clini-
cos y serol6gicos que igualan (2) (podria afirmarse que superan, ell euan-
If) a lesiones abiertas) los resultados obknidos pOI' los 6ptilllos I'netodos
rUiinal'ios de tratamiento continuo .. ,. Es aun muy pronto para juzgar
1115 ultimos resultados de esLe melodo, por el pequeno grupo de casas sc-
:,.:uidas pOl' un periodo de cinco anos, aunque aparec.:en Clinica, r serologi·
cmnente cltrados". En otro silio dice, refiriendose a los ex{unenes de laba-
ralorio que Ie permitieron concluir la curaci6n de sus paeientes: "Estas
fomprobaciones las llevamos, tan lejos como 10 permilen hoy la serolo-
gia, la numeracion linfocitaria, y Ia prueha de las globulinas",

E1 Profesor Hyman, tiene adem as, pOI' 10 men os dos casos de rein fec-
ciol/es comprobadas.

EI Profe~or Hernan Hevia P. de Sanliago de Chile, sigue de cerea
al invesligador frances ell sus experimentos, empleando como arsenical
d Neo-Arsolan, preparado alia. Pero, el mas asceptico de Lodos, instala
dcspues de su arsenoterapia masiv8, un tratamiento continuo de ruLina,

Perfeclamente maravillado con Ia revolucion que esLe IraLamienlo sig-
llifica en la terapeulica antilueLica, y en la lucha anti\'enerea, y de los
mul~iples beneficios que derivan la economia nacional, cada pacienle: en
SI, y la sociedad en general, quiso eJ que estas linens suscribe, initial'
aqui'la arsenoterapia masiva. Siguiendo de cerca a los grandes senores
del !11e1odo, y sacando algo de cada UIlO de ell os, ha Ilegado a una Lecnica
que difiere de las otras en algunos puntos esenciales: )' que sera delallada
en oll'a comunicaci6n.

(1) Hnhla de !tIS tHtinws modificne:iones de Sl! tecnicn.
(2) Nota del auto]' de estns lineas,
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El en Iermo, con lesiones de Sifi lis, reciente primar ia, 0 reciente se·
cundaria, es sometido a un examen cl lnico general, minucioso. Si este
fuere satisfactorio, se somele a pruebas hepatica r renal, para comprobar
la iutegridad de estas dos funciones consideradas esenciales para la to-
lerancia del tratamiento. Tambien se haec una intra dennorreaccion, {on
una solucion de arsfenamina, al 10%, en vista de una posible sensib.li-
zaclon de Ia piel a Ia drag-a. Naturalmente, como condici6n, imprescindi-
hle, el exameu de campo oscuro de un fro tis del las [esiones, debe dar Ire-
ponema positive. Una vez el paciente se considera preparado y capaz. se
inicin el Iratamiento, administrandole un gramo con cinco centtgran.os
(1 gr. 05) diariamente, durante cuatro dias, alcanzando aai, una dosis 10'

tal de cuatro gramos con veinte centigramos (4 grs. 20), y usando como
agente terapeutico un arsenical trivalente: la neoarsfenamina.

Es obvio advertir que el conLrol de la diuresis, el de la tension ar-
terial, la albuminuria a cilindruria posiblee, y las repercusiones hepaticas
del n-atamiento, son de una. necesidad absolute para la defense del p.1'
ciente. Como guia de mayor 0 menor resenLimiento hepatica se emplea el
.ndice icterico, y se considera, que cuando sube par encima de 10 U! 1'5
U1lD. sefial de a larma para suspender temporu hnente el tratamiento. Igu.L
mente, mas de 0 grs. 20 de a lbumina % en la orina 0 un cilidruria P"!
j igera que sea, y aunque se acompafie solamenLe de las mas leves huella5
de albumina, ordenan, suspender el tratamiento mienLras las cosas vud·
ven a su estado normal.

Se han logrado lratar aquI, 17 casas, de los cuales 14 han recibido
una dosis util, y los oLros tres, no la pudieron recibir, por accidentes I,)·
('ales ~Ijnfagitis de los brazos- que obligaron a suspender el tratamien·
to por nUtS tiempo del que se considera prudente para obtener luego la eslt:'·
rilizacion. Can gran satisfaccion se ha obtenido, perfeccionando la lecl1\-
ca de preparacion del agua destilada, can que se fabrica el suero vehiculu.
Lajo Ia direccion del doctor Bernardo de Castro, y con pedeccionarnien·
10 en Ia preparaciou de los enfermos, una tolerancia quiza mayor que lu
de los otros meto.dos, con ausencia casi completa de algun tiempo a esta
parte. de algunas de las reacciones sistema ticas del ilustre americano. En
cuanto a resultados, son iguales a los obtenidos pOl' los maestros, sobre
las Iesiones ahiertas, y hasta donde podemos hoy saber, par la dificultad
de control, y pOl' el corto tiempo, sobre reacciones serologicas. Las Ie·
;;;iones plan9.s, como sifilides erosivas, y aun las papulo-erosivas, cicalrJ'
zan en seis dias; las hipertroficas; vegetantes, papulo vegetantes, etc.} to·
man dos 0' tres dias mas de tiempo.

La toler an cia del metodo usado, se ha hecho tan aceptable, que hoy
desde el enfermo Nr 6 en adelante~ no hemos tenido, ni reaccion termic<l,
ni cefalalgias, ni accidente serio a moJesto.

La enferma NQ 9 tuvo un exautema genel'alizado, cuatro dias despues
del tratamiento, call un leve aumento de la temperatura. Una reaccion de
Herxheimer, que termino en tres dias con una. terapeutica derivativa.
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Este trabajo, que se adelanta haee ya cerca de un afio, con el propc-
site de presentar lo como teais para el doctorado en la Facultad Nacional,
si par el momenta no permite asegurar la curacion de los en lermos, si cia
la posibilidad de afirmar:

1'.' La tolerancia del merodo, que cause temores por dermis Iuudadoe,
pur rezones de raza y situacion geognifica de nuestro media.

2':' Que Ia tecnica eeguida, de ser eficaz (y asi 10 esperamos}, eiendo
quiza la mas simple, es preferib le a las otrns tecnicas empleadas.

3\' Que las mujeres toleran e] tratamiento igualmente que los horn-
nres. Hasta ahara no lenemos noticin de que el metoda ha ya sido emplea-
cl" par otrcs en el sexo femenino.

4\' Que no existe otro tratamiento capaz de borrnr tan rripidamente
las lesiones extern as, y por 10 tanto ningiin 011'0 tan efectivo para una
profilaxis, que sera. absoluta, una vez demostrado que es cierta la esteri-
Iizaci6n.

5'.' Que al ser demostrada le curacicn de los pacientes de Sifilis re-
cien!e, primaria y secundaria, no hay mati vo para no extender sus indl-
r'aciones, a toda Sifi lis secundaria, can sistema nervioso absolutamente in-
demne.

6'·' Que si logramos que un die esta sea una terapeutica de ruti na ha-
l.remos dado el paso mas decisive y firme en la lucha contra la enferme-
dada luetica.

Bogota, marzo 12 de 1940.


