Usos v DPosibilidades Terapéuticas

de la Procaina Endovenosa

Por el doctor Max Olaya Restrepo,
Oficial de Sanidad del Batallon «Ricaurte» de Bucaramanga,

Breve introduccion. No es explicable que hasta hace pocos anos,
se le tuviera a la inyeccion incidental de anestésicos sintéticos tanto
temor como a la aplicacion de un aceite, una grasa o una embolia ma-
siva. de aire en las venas, ya que si recordamos un poco la historia de
la medicina en general, vemos como Sir Christopher Wren el creador
de la inyeccion endovenosa, trabajo experimentalmente en la aplica-
cion de soluciones sin titular de Cocaina en las venas de un perro.

Me parece que entre nosotros fue el profesor Pablo A. Llinas,
de indeficiente memoria en la Medicina colombiana, quien en su Ser-
vicio.de Clinica General del Hospital San Juan de Dios de Bogota hizo
estudios de terapéutica por substancias inyectadas en la corriente san-
guinea venosa vy tanted la tolerancia humana a la inyeccion de va-
cunas, de aceites halsimicos, v de colorantes. (Referencia Personal).

I.a anestesiologia es una especialidad médica completamente nue-
va en Colombia donde durante cuatro décadas de este siglo se did anes-
tesia, v se continua atn dandola en los pequefios Hospitales de pobla-
ciones alejadas, con la desueta miscara de Ombredanne. Debemos al
doctor Juan Marin todo el avance que esta especialidad tiene hoy v
conviene reconocerlo asi para el curso futuro de la Historia de la Me-
dicina Colombiana.

En efecto, cuando la anestesia con el cloroformo a la Reina era
todo lo que se podia oirecer en los Hospitales v Clinicas colombianas,
el doctor Marin desde el Hospital Infantil de la Misericordia, sentaba
las bases de una anestesiologia de aspectos casi matematicos v creaba
la primera escuela de anestesistas en el Hospital de San José.

La Anestesia por medicaciones endovenosas, parece haber sido
ensayada por primera vez entre nosotros, por el doctor Tirso Mayor
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Rojas, en el Hospital de la Samaritana, trabajos que estan consigna-
dos en la monografia doctoral de Mayor, v que han sido calificados
como los mas completos hechos hasta el presente. (Tesis de Grado
1935).

En lo que se refiere particularmente a la Procaina, ella entra
a la Bibliografia Médica Nacional, como medicamento en la Tesis
para grado del doctor Luis Enrique Plazas Esguerra, quien la pre-
coniza como droga util y adecuada en las crisis dolorosas de la tlcera
gastrica, y presenta un concienzudo estudio sobre esta enfermedad y
sobre el mecanismo fisioterapéutico de su efecto. s una referencia
de la Procaina fuera de la anestesia.

El uso de la Procaina como droga curativa de un sintoiia, que es-
tablece Plata k£, citado arriba, es pues la primera aplicacion medica-
mentosa de este derivado sintético de la Cocaina.

En la anestesiologia, la Procaina es seguramente el anestésico
de eleccion para cirugia abdominal, cuando estén contraindicadas la
anestesia general por inhalacion o por barbitfiricos, 0 no se pueda apli-
car la Raquianestesia, que es el ideal tedrico de los cirujanos.

Sobre estudios de anestesia infiltrativa con Procaina, debe mencio-
narse la contribucion que hizo a la literatura médica, el doctor l.eoni-
das Carlier Lopez, quien se vale de este anestésico para alta cirugia
abdominal, aplicando las nuevas ideas del bloqueo del dolor por planos,
como es hoy de rigor en los centros quirtrgicos. (Tesis de Grado de
la Facultad de Medicina de Bogotd).

No aparece entonces en la literatura cientifica colombiana desde
1930 hasta 1947 ninguna referencia al uso de la Procaina por via en-
dovenosa, como anestésico ni como medicamento. Se han consultado
para esta afirmacion la mayor cantidad posible de trabajos médicos
de Bogotda, Medellin, Cartagena, Barranquilla v Cali.

Durante el curso de perfeccionamiento en Clinica Interna, que se
dicto en la Facultad de Medicina de Bogota en 1947 correspondid ai
doctor Carlos Trujillo Gutiérrez, en su Conferencia sobre el tratamien-
to de los estados febriles sépticos e hipertoxicos, hacer la primera re-
ferei ciz verbal a la posibilidad de usar la Procaina como droga para
estos estados, llevada al torrente circulatorio por aplicacion directa.

Il profesor Trujillo explicd que en esos estados febriies esta in-
dudablemente comprometido el sistema neurovegetativo, localizado a
no dudarlo, en el piso del tercer ventriculo cerebral. El Piramidén y
otios antitérmicos actiian como tales por una accién directa sobre esa
zona nerviosa, todavia sometida a las posibilidades creadoras de la
hipotesis y de la imaginacion.
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Solamente con esa referencia, respaldada por unc de los Maestros
de la Medicina Interna de la Facultad de Bogota, el autor resuelve
aplicar en un caso clinico de hiperpirexia, la Novocaina en las venas
de una paciente, como se refiere brevemente a continuacion :

Seniora de B., esposa de un Oficial superior del Ejército, en la
Guarnicion de Florencia (Caqueta). Ha venido sufriendo de un sin-
drome febril constituido por temperaturas de 41 grados, de -omienzo
stibito sin prodromos, sin escalofrios, de etiologia hasta ahora inex-
plicable, con profundo alcance de la esfera neuromental, como ..ani-
testaciones delirantes, contracturas y convulsiones musculares, wiovi-
mientos carfologicos, pérdida del sentido, coprolalia, etc., etc. Vista de
emergencia, recuerdo la ensefianza de Trujillo y sugiero aplicar Pro-
caina o Novocaina por via endovenosa. Se llama la atencion sobre el
detalle de que se aplico Novocaina de procedencia francesa, con .dre-
nalina en solucion, es decir la Procaina para usos anestésicos, por no
conseguirse en ese pueblo Procaina absolutamente pura que es la que
debe usarse en estos casos.

Cuando personalmente apliqué la droga, el termometro marcaba
41 y medio grados C. La fiebre descendié bruiscamente hasta 36 gra-
dos, en el término de la aplicacion de la ampolleta. LLa paciente reco-
bré todas sus funciones, encendié un cigarrillo y se irguio de la cama,
apirética,

Animado por este buen éxito inicial el autor la ha continuado
empleando dentro de las enfermerias militares y resume ahora sus
principales indicaciones, dando cuenta de los detalles de técnica que
acostumbra usar.

Es un medicamento que en cualquier forma que se use debe ser
aplicado personal y exclusivamente por un médico, ojald nunca a do-
micilio del paciente sino donde hayan recursos para combatir con éxito
cualquier complicacion.

Debe instruirse al paciente, para que cuente los niimeros en voz
alta, en forma similar a como lo hacen los anestesitlogos cuando apli-
can barbitaricos endovenosos. El paciente estara en dectibito dorsal
libre de ligaduras, respirando amplia y pausadamente y es conveniente
que se tenga a la mano una mezcla inyectable de coramina-estricnina,
como antagonista. El médico debe continuar vigilando, a ser posible,
al paciente por un cuarto de hora después de la inyeccion.

Las dosis oscilan desde un centimetro en los nifios, en adultos
muy debilitados, hasta 80 cc. para casos de anestesiologia. Lo mismo
que todos los demas medicamentos este se debe aplicar siempre en dilu-
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ciones mas o menos concentradas, advirtiendo que el solvente juega
un papel importante en la eficacia de la droga.

Las siguientes son las mas indicadas aplicaciones terapéuticas de
la procaina:

Como antitérmico, en fiebres muy intensas, en donde no pueda
darse el Piramidon por temor a la leucopenia o a lesiones del endote-
lio renal. Dosis de 5, 10 y 15 centimetros, disueltos en 15, 25 y 40
centimetros de agua bidestilada. Se afiaden aqui las propiedades te-
rapéuticas del agua bidestilada, acerca de las cuales publico su tesis de
grado el doctor Ernesto Pena Quevedo en la Universidad de Antioquia.
Tesis que recomiendo, por el mérito de ella en si misma y por el
luminoso informe de su Presidente.

En Cefaleas Jaquecoides o Jaquequiformes, para no usar el gali-
cismo de migrafiosas, la Procaina ejerce efectos evidentes. 10 cc. de
la solucion comercial al 2 por 100, redisueltos en 20 de agua hidesti-
lada, o de un suero isotonico cualquiera son suficlientes para interrum-
pir el dolor y los fendmenos neurovegetativos que lo acompafian.

Crisis de asma no cardiaca. Dice Marafion que es realmente muy
dificil distinguir d’emblee, el asma esencial en una crisis aguda, del
colapso circulatorio, por falla del ventriculo derecho, que es en esen-
cia el asma cardiaca. En el asma esencial cuya etiologia todavia se
discute a los alergistas, la procaina endovenosa me ha dado a mi dos
éxitos de consultorio, modestamente impresionantes. Aplicando 10 cc.,
en 20 cc. de agua bidestilada, los caracteres alarmantes del acceso as-
matico fueron cediendo con la misma velocidad del émbolo de la
jeringa.

Dentro del grupo de las fiebres hipertoxicas he aplicado Procai-
na endovenosa en dos casos de tifoidea, serologicamente positiva, en
la enfermeria del Batallon “Ricaurte” de Bucaramanga. En estos dos
casos he podido hacer en el curso de una semana tres aplicaciones en
cada uno de los casos hasta de 20 cc. de Procaina, obteniendo des-
censo de fiebre, disminucion de la onnubilacion v cesacion del fuerte
dolor de cabeza.

Tgualmente que en la Salmonelosis Eberthiana, la Procaina puede
ser usada como antitérmico central en el tifo exantematico, entidad
donde fue aplicada por el Profesor Trujillo y en la que yo no tengo
experiencia personal. Digo como antitérmico central, porque en los es-
tados febriles graves y prolongados, una de las mayores preocupa-
ciones es el disminuir la fiebre, sindrome que esta rodeado de tantas
implicaciones psiquicas y acerca del cual se ha ensayado tanto en
terapéutica.
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Otras entidades Clinicas beneficiadas por la procainoterapia son:
la verdadera angina de pecho, en la cual pueden usarse cantidades hasta
de 50 cc. de solucion al 1 por mil preferiblemente vehiculadas en alcohol
o en suero. En la angina de pecho, que fisiopatologicamente parece ser
una coronaritis espasmadica aguda, puede combinarse la Procaina
endovenosa, con el bloqueo de los nervios intercostales y con la infil-
tracion del area precordial,

Auncuando en algunas enfermedades el mecanismo curativo de la
droga no es directamente el del bloqueo de las fibras sensitivas, sino
que obra como lo explica el doctor Carlos Dixon en la Revista CLI-
NICA del Centro Médico Pompilio Martinez de Bogotd, sobre la is-
quemia y la vasoconstriccion, relajando y dilatando los pequefios ca-
pilares que .rodean el foco dolorigeno, permitiendo que una mejor cir-
culacion de la sangre lleve mayor cantidad de oxigeno a ese sitio v com-
bata la anoxia, en general casi todas las aplicaciones de la Procaina
por via sanguinea estan destinadas a combatir dolores agudos de una
u otra naturaleza.

En el asma esencial, el mejor vehiculo para la Procaina es la Vi-
tamina C, de la cual pueden usarse liberalmente cantidades hasta de
20 cc. de la concentracion comercial de 100 miligramos de Acido As-
corbico por centimetro ctbico.

Por referencia personal de uno de nuestros cirujanos del térax,
menciono apenas sin ninguna observacion clinica propia, porque esa
es una entidad post-quirargica, que ahora comienza a ser mas frecuen-
te, a medida que se amplia el campo de la cirugia toraco-pulmonar,
menciono digo, el buen efecto obtenido en la atelectasia pulmonar con
inyecciones de Procaina, esta es también una aplicacion donde la droga
no va a combatir el dolor.

Rewmatismo cardio-articular crénico doloroso. El doctor Edmun-
do Sanchez presenté una serie de casos de reumatismo cronico tra-
tados por la asociacion del Salicilato de Soda, con la Procaina por la
via sanguinea, con resultados muy halagadores. En esta universal
enfermedad es también el dolor y la impotencia funcional que genera,
la indicacion especial de la Procaina y puede ser también usada en el
brote agudo de R. A. A., actuando como hipotermisante y antidoloro-
sa y vasodilatadora.

Los dolores de tipo cdlico producidos a nivel de 6rganos huecos,
muy ricos de inervacion de fibra lisa, son a menudo redimidos con la
aplicacion oportuna de Procaina en el torrente circulatorio. Asi lo vemos
en el colico hepatico, aclarando que puede ser también el dolor



160 Revista de la Facultad de Medicina

producido en la cipsula de Glison del higado, v no sélo el espasmo del
canal biliar el que debe llamarse célico hepatico. Extendiendo un poco
la aplicacion de la procaina en la esfera digestiva, puede ser ella apli-
cada en la mayoria de los dolores abdominales, sin los peligros que se
le han atribuido desde antafio al uso de la morfina, porque la Procaina
parece que no afecta la corteza cerebral.

El colico genito-urinario, para no llamarlo dnicamente nefritico
porque su foco puede situarse a cualquier nivel del tracto, que es en su
gran mayoria hueco e integrado por fibra lisa, cede también a la apli-
cacion de la Procaina, la cual puede llevarse por la via sanguinea o en
la forma de bloqueo para-vertebral, tema éste tltimo que dié origen

a dos estupendas monografias de tesis doctoral.

l.a Escuela Médica Argentina preconiza el uso de la Procaina en
el tratamiento de las glomerulo-nefritis infantiles, para tratar de im-
pedir la lesion renal definitiva que es tan frecuente en las enfermeda-
des eruptivo febriles de la infancia.

Se mencionan muy brevemente todas las aplicaciones que la Pro-
caina en su calidad de droga puede tener en el territorio ohstétrico-
ginecologico, recordando que hace 15 afios se aprobd con califica-
cion de meritoria, la tesis del Profesor Arturo Aparicio Jaramillo,
quien bloquea con anestésicos los plejos nerviosos pre-sacrales, en aque-
llos sindromes dolorosos que estan ligados a los trastornos menstrua-
les. En toda la gama de la tocologia propiamente dicha la Procaina
puede prestarle al partero eficaces servicios para combatir el dolor, y
tal vez sea alli donde se pueda aplicar como medicamento curativo o
calmante de los trastornos neuromentales que preceden o siguen a un
parto. El autor declara que carece completamente de experiencia en
este campo.

La piel y sus enfermedades han sido también sometidas a la expe-
rimentacion con la Procaina como droga, no anestésica. La urticaria,
aun la que se ha vuelto tan frecuente con el uso inmoderado de los anti-
bioticos en altisimas dosis; el eczema, el herpes o ganglio-radiculo-neu-
ritis posterior, v otras entidades de tipo anafilacto-alérgicas son favo-
recidas, auncuando no es ésta la droga iinica, con la Procaina.

Volviendo sobre los antibioticos, la asociacion de ellos con la Pro-
caina les ha enriquecido sus efectos curativos, haciendo mas lenta la
eliminacion y manteniendo por un mayor tiempo su nivel atil en Ila
sangre. El mecanismo por el cual se consiguen estos efectos es una de-
rivacion de la accion anestésica de la droga. Sinembargo, la penicilina
procainica también da, v muy frecuentemente, fendmenos dérmicos
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de intolerancia, pero estos en ningun caso deben ser atribuidos a la
Procaina.

De todas estas disquisiciones, concluimos que la Procaina debe ser
aceptada en la terapéutica moderna como una droga de mdltiples, ori-
ginales v eficaces efectos curativos. Las dos fases principales de su
accion, el poder anestésico y la accion antidolorosa en Medicina Inter-
na, la colocan por encima de los anestésicos simples v de los antialgi-
cos mas conocidos. Teniendo ademas en cuenta, sus efectos hipoter-
mizantes, que me parecen a mi los mas sorprendentes v novedosos,
creo que la Procaina llevada de la mano del médico a la economia or-
ganica por el torrente circulatorio, figurara como una valiosa y durade-
ra adquisicion de la ciencia médica.

Al decir torrente circulatorio, queda también incluida la posibili-
dad de inyectarla directamente en las arterias, las que desafortunada-
mente no son facilmente accesibles. Pero esta modalidad esta excenta
de los peligros que la aplicacion endovenosa tiene, que son en hreve
sintesis, rubicundes de la cara, sensacion de ligero mareo, lentitud de
la respiracion y en los organismos mads sensibles, tendencia al vértigo.
En Ia anestesiologia quirtirgica se han descrito algunos casos de muerte
repentina por uso de dosis hasta de 80 cc. de Procaina, colapsos mor-
tales que han tenido como principal sintoma una intensa cianosis.

El autor lleva aproximadamente 20 casos de empleo de la Pro-
caina endovenosa, tres de los cuales se hicieron con Procaina pura
sin Adrenalina, la cual fue usada sin dilucion ni vehiculo de ninguna
clase y los restantes 17 casos han sido tratados con Procaina comercial
para anestesia, cuya concentracion de Adrenalina varia del 1 por 40
mil al 1 por 60 mil. Conviene aclarar que tampoco la Adrenalina in-
vectada endovenosa sea una droga necesariamente mortal, por cuanto
que una de las pruebas de funcionamiento hepatico, me parece que se
esta haciendo con un test de Adrenalina inyectada.

Escrito todo lo anterior, que ha sido el producto de tres afios de
estudio del tema, aparecié en el mes de junio de 1950, la tesis doctoral
del sefior don Hernando Trujillo Jauregui, hijo del Profesor Carlos
Trujillo Gutiérrez, quien presenta la Procaina endovenosa en anes-
tesiologia. Sin conocer este estudio, al autor le place declarar que las
ideas aqui expuestas, han sido todas desprendidas de la original e
interesante conferencia del Profesor Trujillo en 1947 y que la tesis
de su hijo, debe ser el resumen de todo lo que el Maestro de Clinica
Meédica piensa acerca de la Procaina.

Se resumen enseguida los nombres de las enfermedades en las
cuales se puede aplicar Procaina en la sangre:
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Angina de pecho; asma esencial; colicos y espasmos viscerales y
vasculares ; atelectasia pulmonar; alergias medicamentosas en la piel :
reumatismo cardio-articular agudo y cronico; glomerulo-nefritis infec-
ciosas infantiles; esguinces y luxaciones; jaquecas; sindromes doloro-
sos en ginecologia ; estados febriles toxicos del tipo de la tifoidea v del
tifo exantematico; cefaleas esenciales; tlcera gastrica; neuritis y poli-
neuritis intercostales; dermopatias alérgicas.

Se omiten, dejando con ello una laguna que la llenaran los que
estén vinculados al tema, los mecanismos de accion, las vias de trans-
formacion y de eliminacion de la droga. Las contraindicaciones son
muy pocas. En insuficientes hepaticos, en personas neurdticas y en in-
dividuos inestables neuro-vegetativos, auncuando se obtendrian mejo-
rias, es delicado usar la droga, para evitar percances inesperados. En
los nifios, esta limitada, por la dificultad de tomar la vena cefalica y
no debe usarse nunca en los lactantes. En las personas de edad muy
avanzada, mas alla de los sesenta afios, debe usarse después de un
detenido estudio tensional y cardiologico y es mejor limitarla en ellos,
a usos superficiales. La Farmacologia de la Procaina, esta consignada
en los textos modernos de la materia y no repito lo que esta en las
manos desveladas de los médicos y cirujanos colombianos.
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