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PRESENTACION
DE LA PRIMERA EDICION

Por: FERNANDO ANTEZANA

mundo es ampliamente reconocida. En este sentido, notables

profesionales e instituciones de importancia se han dedicado a
profundizar estudios sobre el tema en su conjunto asi como sobre plan-
tas individuales. Estos estudios, de caracter cientifico y cultural, estan
orientados generalmente hacia la incorporacién de estos importantes
recursos naturales y culturales que los pueblos disponen, a la practica
de los servicios de salud en las sociedades modernas.

L a utilizacion de plantas medicinales en multiples culturas en el

En este espiritu es que he tenido el placer de leer la obra del
profesor Fernando Cabieses, Director del Instituto Nacional de Medici-
na Tradicional del Peru, “La uiia de gato y su entorno”, y poder sopesar
la importante contribucién que esta obra ofrece a los trabajadores de la
salud del Perd, y ala medicina tradicional en particular. Creo que la lectu-
1a de esta obra permitira a los estudiosos del tema apreciar un trabajo
cientificamente estructurado, histéricamente completo y con una pro-
yeccion muy pragmatica hacia una vision futura y moderna de 1a utiliza-
cién de las plantas medicinales en el cuidado de la salud.



Considero que el profesor Cabieses ha realizado una vez mas una
notable contribucién a incrementar las posibilidadesy recursos preven-
tivos 'y terapéuticos para el cuidado de la salud en su pais y a nivel
internacional.
Dr. Fernando S. Antezana

Sub-director General

Organizacién Mundial de 1a Salud
1994




Haz y envés de la hoja. Uncaria Tomentosa.




PROLOGO
A LA PRIMERA EDICION

Por: RAFAEL FERNANDEZ STOLL

notado especialista en Neurocirugfa, profesor universitario, dis-

tinguido como “Profesor Emérito” de la Universidad Nacional
Mayor de San Marcos. Ademas, es Director del Instituto de Medicina
Tradicional del Ministerio de Salud.

E 1 Dr. Fernando Cabieses es un destacado Médico Cirujano, con-

Es una personalidad de jerarquia internacional, y quienes tene-
mos el honor de conocerlo y tratarlo sabemos que es un intelectual pre-
ocupado por multiples aspectos que van de lo cientifico a lo literario, de
la investigaci6n a las realizaciones, por lo que su opinién tiene un valor
excepcionalmente importante, sobre todo en aspectos de su dedicacién.

Por ello, la monografia realizada con el nombre de “La ufia de gato
y su entorno”, que tengo el agrado de comentar, refleja su profundo
conocimiento sobre la fitoterapéutica y la fitoquimica. Hace una valiosa
revisién de la historia de estas disciplinas, su interrelacién con la medici-
na moderna como fuente de desarrollo e investigacién de fArmacos, que
han significado un valioso aporte para la humanidad, entre otros las
originadas en productos boténicos netamente peruanos, que han brin-
dado en diferentes lustros los beneficios de su don natural.

La sencillez de su estilo literario, lo concienzudo de su anélisis
cientifico, hacen de este trabajo una obra fécil de leer y comprender.
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Eltema de 1a “ufia de gato”, el esclarecimiento de su identificacion
botdnica como Uncaria tomentosa para distinguirla de otras falsas deno-
minaciones, permite avizorar en esta planta, propia de nuestra geografia,
una fuente de tratamientos para diversas afeccio-
nes inflamatorias, asi como aquellas que respon-
den aun tratamiento inmuno-estimulante.

Define la importancia del procedimiento
para hacer posible su utilizacion efectiva, recha-
zando aquellos que deterioran los distintos com-
ponentes de la “ufia de gato”, y concluye que el
método de 1a liofilizacién permite la conservacién
de los principios terapéuticos, favoreciendo su
mejor asimilacion.

Alerta sobre el fendmeno de adulteracion o falsificacién que aten-
ta contra el prestigio de este medicamento tradicional, y exige 1a respon-
sabilidad de los fabricantes al ofrecer al consumidor la verdadera “ufia de
gato”, procedente de la Uncaria tomentosa, procesada técnica y cientifi-
camente.

Abre esperanzas a un importante grupo de enfermos, hasta ahora
insatisfechos con la medicina existente, sin caer enla falacia de conside-
rar la “ufia de gato” como una panacea. Ofrece asi expectativas para
coadyuvar en el tratamiento del SIDA, asi como también habla de su
posible utilizacién en procesos cancerosos.

Creo que la medicina tradicional tiene un espacio definido dentro
de la medicina cientifica, asi como 1os productos farmacéuticos de inves-
tigacion tienen el suyo, y que muchas veces se complementan.

La naturaleza brinda al observador humano su riqueza; este es el
primer paso que, a través de 1a experiencia propia, hace que los curande-
ros aprendan a distinguir, dentro de 1a multiplicidad de vegetales existen-
tes, aquellos que poséen propiedades curativas. Durante afios van per-
feccionandose estos conocimientos que se transmiten de generacién en
generacion y muchos de ellos son eficaces, sin pasar por el rigor cienti-
fico de ensayos clinicos controlados o de otras pruebas farmacoldgicas
o toxicologicas.

Laindustria farmacéutica de investigacion, a su vez, recoge algu-



nas de estas experiencias primitivas; trata de encontrar una razén cienti-
fica especifica, aisla sus principios activos, los analiza, los ensaya en sus
laboratorios, los somete a exigentes prucbas farmacolégicas, usando
animales de experimentacién. Cuando se demuestra por estos medios
que ¢l producto es prometedor, terapéuticamente hablando, inicia su
ensayo en seres humanos, bajo estricta vigilancia de cientificos
multidisciplinarios y muy calificados. Posteriormente amplia estas varia-
ciones, mediante un largo proceso que dura en promedio doce afios y
representa una cuantiosa inversion, para lograt un medicamento eficaz,
seguro y tolerable.

En el caso de 1a “ufia de gato”, se han encontrado varios compo-
nentes quimicos, pero ninguno de ellos, aisladamente, ha mostrado una
actividad terapéutica que justifique ampliar las investigaciones cientifi-
cas, para cada substancia independiente. En cambio, es un hecho que la
Uncaria tomentosa si es efectiva en procesos inflamatorios y como
inmuno-estimulante, lo que significa que entre sus componentes hay un
mecanismo de potenciacién que la naturaleza ha generado sin proponér-
selo. '

Finalmente, solo queda felicitar al autor por esta nueva contribu-
cién y motivar la lectura de esta obra tan bien realizada, que representa
una valiosa aportacién a la medicina tradicional y a 1a cientifica.

Rafael Fernandez Stoll
Abril 12, 1994
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DEL AUTOR
Por: TOMAS UNGER

a medicina tradicional est4 recobrando el respeto del estableci-

miento cientifico, y con él estd captando cada vez mayor aten-

ci6n 1a farmacopea popular. Es un proceso un tanto circular, pues
la atencion a las plantas medicinales ha influido en €l mejor conocimiento
de la medicina tradicional. Por su parte, los resultados de procesos cura-
tivos tradicionales han hecho que los cientificos re-examinen las plantas
medicinales. En ambos procesos €] autor de este libro ha desempefiado
un papel importante.

Neurocirujano de renombre, Fernando Cabieses es ademas un
cientifico en el verdadero sentido de la palabra. No quiero que me entien-
dan mal los médicos, pero es un hecho que ¢l estudio de 1a ciencia mas
all4 de lo que la profesién exige no es comin a ninguna profesion; atin si
se trata de una ciencia cercana. En este caso me refiero a la farmacologia
y a la botanica, que no son el terreno de actividad del cirujano. El caso
especial de Fernando Cabieses tiene raices que van mas alla de la curio-
sidad profesional -y extraprofesional- por la bioquimica y la farmacologia.

Se trata de una antigua vocacién por curar en un pais en el cual 1a
gran mayoria no tiene acceso a la medicina formal, a los farmacos manu-
facturados ni a las salas de cirugia. Un pafs en el cual, como dice Cabieses,
la gente se ve obligada a curarse dentro de la medida de sus recursos. Es
también un pais con una milenaria cultura, en la cual se han logrado
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avances tecnologicos en diversos campos (hidraulica y metalurgia son
dos buenos ejemplos) que se adelantaron a la cultura occidental.

Esta combinacion de circunstancias y una sincera humildad para
enfrentar 1o desconocido y aprender de todo lo que tiene algo que ense-
fiar, han hecho de Fernando Cabieses un pionero en este campo. La
presente monografia es un ejemplo de su preocupacién por el resultado
del enfrentamiento cultural de 1a Conquista, por los conocimientos que
fueron en un momento dado despreciados u olvidados, y por el rescate
de 1a experiencia milenaria que estuvo a punto de perdetse.

Hoy Fernando Cabieses es reconocido internacionalmente como
una autoridad en el campo de 1a medicina y farmacopea tradicional. Pero
si bien los conocimientos bastan para hacer una monografia valiosa, se
requiere de otras cualidades para hacerla interesante y entretenida. Feliz-
mente Fernando Cabieses, el cirujano, a la vez que un estudioso de la
ciencia, sabe escribir en forma ligera y entretenida. Gracias a esas cuali-
dades, he leido todos sus libros de corrido y por ellos me he enterado de
cosas que no hubiera podido digerir o no hubiera entendido en un docu-
mento cientifico. Estoy seguro de que el lector de este libro, ademas de
aprender, se entretendrd en el proceso.

Ing. Tomas Unger
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PROLOGO
DE LA SEGUNDA EDICION

S on miiltiples los caminos para llegar a Roma, y 1a historia de los

medicamentos estid plagada de enrevesados itinerarios que

cosquillean la imaginacién de los narradores. En las selvas
amazonicas se dio la partida de nacimiento para vegetales que finalmente
ocuparon un importante sitial entre los productos naturales que apoyan
la salud humana ya sea como nutrientes 6 como plantas medicinales; y la
incorporacién de muchas de estas dltimas a la categoria superior de
medicamentos oficiales constituye, en si misma, una romantica aventura
digna de alejarse de los frios relatos cientificos.

El romance de 1a quinina, por ejemplo, tantas veces relatado por
historiadores, tradicionistas y poetas, nos lleva reiteradamente a visitar
las intimidades de palacios virreynales, celdas cardenalicias, manejos de
jesuitas y chismes curanderistas de charlatanes londinenses para termi-
nar con un bautizo espurio y la dura mano estatal poniendo coto a los
desmanes de un comercio corrupto y abusivo; y las aventuras del curare,
un mortal veneno de caza en los agudos dardos de las cerbatanas
amazodnicas, invadiendo las carnes de batracios paralizados en los labo-
ratorios parisienses, y saltando hacia los ambientes hospitalarios des-
pués, para perfeccionar la anestesia en los quehaceres quirirgicos del
corazén y pulmones; y la historia compleja, cadtica, desordenada y
plagada de dilemas y encrucijadas de la planta sagrada de los Incas, la
coca, con una hija que se convirtié primero en la aclamada princesa de
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los cirujanos y que después se prosutum mvéf m3s abyecto y
envilecido; y la trayectoria ascendente de la ipeca y la emetina; y la
humilde tradicion del jaborandi y 1a pilocarpina; en fin, un amplio y fértil
abanico de temas al cual agregamos ahora el de las Uncarias amazonicas
(U.tomentosa y U.guianensis), dos plantas endémicas en nuestras sel-

vas orientales que han invadido desordena-
; damente nuestros territorios terapéuticos
con un solido telon de fondo de 1a selva de
vidrio en prestigiosos laboratorios.

El cuento pudo haberse iniciado en
1830 cuando la Uncaria tomentosa fue bau-
tizada definitivamente como ahora se le co-
noce, aunque ya habia sido identificada
como una planta independiente con nombres efimeros (Nauclea aculeata,
N, tomentosa, Orouparia tomentosa) desde 1819. Aun antes, en 1775, la
U.guianensis fue bautizada como Orouparia guianensis, hasta que en
1789 le dieron el nombre con que hoy funciona.

En aquellos afios, los estudios botanicos estaban principalmente
polarizados hacia 1a taxonomia.

La etnofarmacologia, floreciente hoy, todavia no constituia ma-
yor atractivo para los estudiosos del reino vegetal.

A raiz de los primeros trabajos de Valdizdn y Maldonado, publica-
dos en 1920, algunas mentes independientes comenzaron a curiosear en
el confuso ambiente de 1a flora amazonica. Un naturalista alemédn, Arturo
Brell, empez6 desde 1950 a estudiar la U.tomentosa después de enterarse
de los usos terapéuticos que se daban a esta planta entre las tribus
indigenas de la region. El Sr. Brell fundé y regenté durante esos afios el
Centro Witworth de Investigacion sobre Cancer con un importante inter-
cambio de informacién epistolar que revela su convencimiento de que la
planta que nos ocupa tenia una significativa accion annmﬂamatona y
una accién benéfica sobre algunos tumores.

Fue Brell el que en 1969 recomend6 a su amigo, el Sr. Luis Schuler
(Stadler) usarla para controlar €l cincer pulmonar que sufria y, en esos
afios obscuros para la historia de esta planta, se gestaron historias €
historietas que confundieron a 1a opinién pablica. Lo cierto de todo esto,
ahora que ha quedado todo aclarado, es que realmente el Sr. Schuler
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sufrfa de un grave caso de cancer pulmonar que fue adecnadamente
diagnosticado y declarado “irrecuperable” por los mejores especialistas
en Lima. E1 St. Arturo Brell 1e recomendé a su amigo enfermo el uso de
cocimientos de esta planta, y tal recomendacién dio el resultado busca-
do. El paciente sobrevivio hasta 1986, cnando murié sin signos de enfer-
medad pulmonar a los 91 aiios de edad.

El1Dr. Cabieses, activo miembro de nuestra Facultad en el Depar-
tamento de Investigacion, ha revisado, en persistente busqueda cientifi-
ca, la primera edicion de su libro “La Ufia de Gato y su Entorno”, agre-
gando y comentando los hallazgos de activos investigadores en los
altimos dos afios. La Universidad San Martin de Porras se complace, una
vez mds, en editar esta continnada obra de uno de sus maestros mas
distinguidos, haciéndose eco de los multiples requerimientos del interés
publico. La primera edicion de este libro esta agotada y 1a demanda ha
aumentado enormemente, razon por la cual nuestra Universidad acude
presurosa a publicar el texto corregido y aumentado.

R.P. Johan Leuridan Huys

Decano de la Facultad de Ciencias
de la Comunicacién, Turismo'y

de Psicologia
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Capitulo 1

LOSSISTEMAS MEDICOS DEL PERU
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La herboristeria de antafio

debemos sorprendernos de hallar alli 1a descripcién farmaco'dgica

de muchisimas plantas medicinales. Estas constituian labase de
la terapéutica diaria, una herencia viva de las boticas del siglo X VIII
donde los elegantes y elaborados frascos de porcelana albergaban cien-
tos de productos secos provenientes de los jardines medicinales que
florecian en conventos y casas de salud en todo el mundo civilizado.
Esta farmacologia vegetal, base indispensable del tratamiento mas sofis-
ticado de entonces, se acompafiaba de los conocimientos impartidos en
las escuelas de Medicina, en la Citedra de Botanica, un curso esencial
paralapractica de la ciencia de curar. El grannaturalista Antonio Raimondi
fue maestro de Botanica Médica de nuestro paradigmaético Daniel Carrién,
martir de 1a Medicina peruana.

S i revisamos un libro de farmacia de principios del siglo XX, no

Principios activos

Desde mediados del siglo XIX comenz6 a desarrollarse, en Ale-
mania y en Francia, un enorme impulso de investigacion quimica que
tratd, en primer lugar, de identificar los compuestos que constituian los
Ilamados “principios activos” responsables de los efectos farmacolégicos
de cada planta; y pronto el siguiente paso, sintetizar y perfeccionar la
molécula de estos principios activos, produjo una explosion de entusias-
moy de actividad en todos los centros de desarrollo mundial.
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El ﬁnpe’éﬁ'a%ﬁﬁ&%%‘ﬁ%ﬁﬁ%&%ogma Tue tan truc-
tifero, que el uso de la planta medicinal resulté muy pronto relegado aun
segundo plano y fue muchas veces olvidado al punto que las citedras
de botanica médica (ahora con minisculas) desaparecieron o pasaron a
ser subespecialidades en las Facultades de Biologia. La industria farma-
céutica pronto se desarroll6 también opacando la existencia de la agricul-
tura farmacéutica y, ya a mediados de este siglo, €l panorama de la tera-
péutica estaba casi totalmente ocupado por la enorme sofisticacion de la
quimicay la industria del medicamento.

Desarrollo y subdesarrollo

Esto sucedia, sin embargo, solamente en el influyente sector de la
humanidad desarrollada. Las sociedades rezagadas en su evolucion y
progreso siguieron recurriendo a las plantas medicinales como principal
recurso en la atencién de la salud; y el veloz desarrollo de 1a medicina
cientifica y de la quimica farmacéutica amplié la gigantesca brecha ya
existente entre las sociedades opulentasy las
sociedades pauperizadas.

Se hizo més notoria la diferencia entre
1a medicina modernay las medicinas tradicio-
nales, no porque estas ultimas desaparecie-
ran de la faz del planeta sino porque dejaron
de recibir 1a atencién de los circulos cientificos y de los gobiernos que
concentraron sus esfuerzos en el mayor apoyo al cuidado moderno de la
salud.

La brecha cultural

Muchos fueron los factores que agravaron este imparable divor-
cio: Por un lado, se pronunciaron, en vez de desaparecer, las diferencias
culturales. Paises como 1a India y 1a China, donde 1a civilizacion occiden-
tal no habia logrado penetrar ni siquiera en las capas mas susceptibles de
cambio, pudieron conservar la independencia de su cultura. Aun las
esferas sociales mds altas, con las que establecieron contacto los inva-
sores occidentales, se mantuvieron firmes ante el oleaje destructor de la
cultura intrusa. En esos paises, las medicinas tradicionales nunca baja-
ron la cabeza y continuaron siendo practicadas por el pueblo y su



dirigencia. En otro paises, como México, Perii, Guatemala y algunas re-
giones del Africa donde se formaron culturas suficientemente fuertes,
pero donde la dirigencia sucumbi¢ ante la cultura invasora, las medicinas
tradicionales se refugiaron en el pueblo sometido, mientras se formaba
una costra mas o menos fuerte y mas o menos equilibrada de modernis-
mo occidental. En esos paises se abri6é una feroz brecha entre las dos
culturas, en cuyo seno proliferaron conflictos y contracorrientes que
impidieron y siguen impidiendo un:. homogeneizacién cultural. En ese
desordenado terreno separatista han bullido adaptaciones y rechazos,
compromisos y conflictos, y alli 1a salud y 1a educacién han constituido
frecuentemente el tema central de las diferencias.

Por ultimo, en aquellos paises donde las culturas antiguas no
sobrevivieron, la homogeneizacion cultural tomo un curso progresivo
que facilité su incorporacion haciala cultura occidental.

La orografia

Otro factor que favoreci6 la sobrevivencia de las medicinas tradi-
cionales fue la compleja orografia de algunos paises. El Pera es un ejem-
plo patente de este problema, con su abigarrada geografia y su estructu-
ral resistencia fisica a 1a logistica moderna que impide la libre comunica-
cion y se opone a la modernizacion homogénea.

Laeconomia

En fin, otro factor, quizis ¢l mas importan-
te pero también dependiente de los dos factores
anteriores, es ¢l econdmico. A los problemas cul-
turales y logisticos hay que sumar los altos cos-
tos de la salud, que hacen impracticable la exten-
sidn de los servicios occidentales a un alto por-
centaje de las poblaciones pauperizadas en el dificil camino hacia el de-
sarrollo.

Las medicinas rezagadas

Como consecuencia de estos factores y de otras circunstancias
que dejamos por ahora en el tintero, las medicinas tradicionales, 1as for-



mas de curar de los hierberos, los curanderos, las parteras de aldea y los
hueseros, se convirtieron pronto en cuerpos de doctrina aislados en la
trastienda de muchos paises. Las reuniones oficiales, las citedras uni-
versitarias y los textos de medicina pronto ignoraron todo lo que aque-
Ilas medicinas atesoraban en su seno, y la brecha separatista siguid
creciendo.

A principios de este siglo, ¢l estudio de
las medicinas tradicionales era un entretenimien-
to de los antrop6logos, esos hombres raros que
se internaban en junglas y montafias a averiguar
c6mo vivian los del otro lado del mundo. Los as-
pectos médicos de las exdticas culturas que ellos
estudiaban eran con frecuencia un pequefio capi-

R tulo adicional al macleo principal de sus escritos
donde reinaba la antropologia cultural, 1a artesania, 1a sociologia, la eco-
nomia y otras inquietudes consideradas mds importantes.

Es entonces, en 1920, cuando surge en el Peru el trabajo pionero
de Hermilio Valdiz4n y de Angel Maldonado.

Valdizan y Maldonado

Estos notables precursores no solamente deleitaron a sus con-
temporaneos con su 4gil y bien planeado estudio de la Medicina Popular
peruana. Al haberlo publicado en ese tiempo, abrieron trocha fértil y
profunda en un campo hasta entonces virgen y se convirtieron por ello
en los grandes pioneros de una ciencia que en su tiempo no existia: la
Antropologia Médica.

Con mentalidad localista y timida, mas de uno ha dicho que
estos autores iniciaron tales estudios en el Peri. No solamente es asi. La
realidad es que Valdizdn y Maldonado utilizaron el Perti como tema para
iniciar en el mundo entero una labor gigantesca que solamente ahora
esta siendo reconocida como la respuesta a gravisimos problemas en la
satud de las naciones en todo el mundo subdesarrollado.

" El verdadero desarrollo de 1a Antropologia Médica se produjo
sdlo en 1a segunda mitad de nuestro siglo. Como hemos dicho, durante
los primeros cincuenta afios lo unico que existia en 1a literatura cientifica
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Secado Artesanal de Ia madera de Uncaria Tomentosa.
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era la descripcion fenomenologica de las creencias y practicas curativas
de un pufiado de sociedades primitivas que habian sido objeto de la
visita o del estudio de antropélogos que, en forma colateral, realizaron
observaciones médicas aqui y alla.

Antropologia Médica

Los historiadores médicos de entonces sefialaban ya la supsrvi-
vencia de antiguos conceptos en los grupos humanos aislados o en
sociedades en proceso de aculturacion. Sélo después de la Segunda
Guerra Mundial, Akerknecht y otros comerizaron a quejarse de la falta de
informacién médica en la literatura antropologica; y William Caudill escri-
bi6 su excelente revision sobre la An-
tropologia aplicada a la Medicina en
1953, cuando el libro de Valdizan y
Maldonado era ya viejo. Aun entonces,
el maridaje entre ambas disciplinas te-
nia mucho de exo6tico y curioso.

Ahora han pasado cuarenta y cinco afios mas desde la magnifica
monografia de Caudill y estas cuatro décadas han sido testigos de una
verdadera inundacion de conocimientos y de significativos cambios,
tanto en la Medicina como en la Antropologia. Esto convierte el pionero
trabajo de Valdizdn y Maldonado en una joya bibliografica que ha de
ocupar,mas merecidamente que nunca, un lugar preferencial en nuestras
bibliotecas. Desde entonces, los trabajos de Steven Polgar sobre “Salud
y comportamiento humano: Areas de interés comin a las Ciencias Médi-
cas y las Ciencias Sociales”, de Norman Scotch sobre “Antropologia
Médica” y de Horacio Fibrega sobre €l mismo tema nos permiten una
excelente vision panoramica de este importantisimo campo del saber que
fuera cultivado en forma tan eficiente y tan amorosa por los precursores
peruvanos en 1920, cuando muy pocos pensaban seriamente en un arca
que parecia estéril o, a lo mas, exética pero infructuosa.

Biculturalismo

Esto no deberia sorprender a los que algo hemos oido de los
problemas del biculturalismo donde los conflictos interculturales son de
tal naturaleza que impiden la sedimentacion de ideasy de objetivos mas



facilmente cultivados en ambientes monoculturales. Y esto, que explica
1a Jentitud con 1a que una disciplina llega a desempefiar un papel cohe-
rente en una sociedad bicultural, explica también que haya sido en el
Perti donde salt6 la primera chispa que incendi6 el entusiasmo por estos
estudios en todo el mundo. No es extrafio que en un pats como el Peri
haya surgido tan tempranamente el impetu para estudiar los problemas
que ahora enmarca la Antropologia Médica. Hasta fines del siglo pasa-
do, la concentracién de 1a actividad cientifica en los paises monoculturales
de Europa hacia que los problemas de saludy enfermedad en otras cultu-
ras constituyeran aventuras especulativas sin mayor importancia practi-
ca. Es precisamente en las dreas de transculturacion de las sociedades
biculturales donde surgen las necesidades y aplicaciones practicas de
los conocimientos que Valdizan y Maldonado persiguieron paciente-
mente. Y por eso, necesariamente, fue un pais como el Perd de 1920
donde habrian de surgir los intereses primigenios. Fue en el Perii de 1920
y ahora es en todo el mundo subdesarrollado donde esta la necesidad
nuclear de lo que hoy llamamos Antropologia Médica. Ahora, en los
circulos académicos, trabajos como el de Valdizan y Maldonado han
dejado de ser considerados, como lo fue aquél en su tiempo, producto de
1oentes aventureras y curiosas que cruzaban fronteras invadiendo cam-
Pos ajenos a su propia formacion para ilustrar con detalles pintorescos 1a
visiéon panorimica de la salud y la enfermedad en las sociedades
biculturales. Ahora, trabajos como ¢l de 1920 significan el reconocimien-
to de una importante area de intereses convergentes de antropdlogos y
médicos.

Esto no es una mera coincidencia. En los
paises biculturales, durante varios siglos, la cultu-
" ra sometida habia estado relegada a los ambientes
F ruralesy la cultura dominante reinaba indiscutida

) en las ciudades. Es a partir del segundo tercio de
3 nuestro siglo cuando la explosion comunicativa
comienza a producir el gigantismo urbanoy el aban-
dono rural como consecuencia de un caos migra-
torio interno que obliga a 1a medicina académica a
reconocery a estudiar las medicinas tradicionales.

En la actnalidad, la Antropologia Médica
€s una ciencia que se ocupa principalmente de es-




tudiar el pensamiento médico y la solucién de los
problemas de salud en cada cultura; estudia los
procesos de aculturacion médica y las relaciones
entre los médicos y los curanderos en los puntos
de contacto bicultural, ocupindose asimismo de
todos los aspectos sociales y culturales de la Me-
dicina. Hoy, 1a bibliografia sobre este interesante
campo nos llega ya de todo el mundo y el lector
realmente interesado en el tema puede recurrir a las
largas listas preparadas por Rosen y Wellin, por
Marion Pearsall, por Ozzie Simmons, que trabajd hace treinta afios entre
nosotros, v en el libro de David Mechanic asi como los articulos de
Caudill, Polgar, Scotch y Fabrega, previamente citados.

Alma Ata

Este proceso de maduracién cientifica llevé a los dirigentes de la
salud mundial a una reflexién. Bruscamente casi, sorpresivamente para la
casi totalidad de los médicos modernos, los profesionales de la salud
nos dimos cuenta de que nuestra medicina moderna, cientifica, acedémica,
no alcanzaba sino a jmenos del 40% de 1a poblacién mundial!. El resto de
la humanidad atendia sus problemas de salud jcon las medicinas tradi:
cionales!.

En 1978 1a Organizaciéon Mundial de la Salud se reunid en Alma
Ata, una remota ciudad rusa, para considerar seriamente este problem...
Alma Ata ya no es una olvidada ciudad oriental a escasos 200 kilometros
de 1a frontera china. Ahora es la capital de la republica de Kazakstan,
independizada ya del Imperio Soviético, y entusiastamente comprometi-
da con la liberalizacién de su economia gracias al respaldo de su flore-
ciente industria petrolera.

Grandes instalaciones de Mercedes-Benz, Fiat y Daewoo y las
oficinas de més de cincuenta transnacionales y bancos norteamericanos
han transformado el escenario donde hace dos décadas se discutié el
destino de la atencién primaria de la salud en el entonces Itamado Tercer
Mundo. De aquel escenario ya casi nada queda, pero el mensaje de Alma
Ata sigue vital y patente en las zonas rurales de mas de 1a mitad de la
humanidad. Porque si es verdad que las ideologias politicas han dejado



atras el conflicto entre los de izquierda y los de derecha, el problema
basico contimia entre los de arriba y los de abajo.

Las decisiones tomadas en Alma Ata,
orientadas hacia un reconocimiento de las me-
dicinas tradicionales como base para una co-
bertura total de salud publica en el mundo, “Sa-
Iud para todos ¢l afio 2000”, fueron universal-
mente aplaudidas en todos los circulos oficia-
.. les. Pero las sonrisas gubernamentales fueron,
%> en todala América Latina, de los dientes para
afuera. Anidadas en las entraiias de la buro-
cracia médica de nuestro continente, quedaron las fuertes raices del
cientifismoy de los intereses hegemonicos de lo que se dio en llamar LA
MEDICINA, la tinica medicina existente, la medicina modermna, acedémica,
launica verdad médica. Lo demaés era supercheria o una serie disforme de
conceptos incoherentes y obsoletos.

Aqui en el Peri, un pequefio grupo de “buenos muchachos”,
encabezados por Carlos Alberto Seguin y por el autor de estas lineas,
comenz0 1a batalla para hacer cumplir las decisiones de Alma Ata: al afio
siguiente organizamos el Primer Congreso Mundial de Medicinas Tradi-
cionales.

El Primer Congreso

Hoy, dos décadas después, recordamos con nostalgia y humoris-
mo las amarguras de aquella trascendental aventura y no puedo menos
de sonreir al rememorar la entrevista con el Decano del Colegio Médico
del Pert, quien me comunico el inminente peligro en que nos hallabamos
de ser expulsados de la Orden por tan descabellada idea. En fin... si no
fuera por nuestra amistad personal...si no fuera porque se trataba de un
prestigioso psiquiatra y de un aceptable neurocirujano...si no fuera
porque...en fin... jnos perdonaron la vida! Pero cuando el Congreso se
inaugurd, el Sefior Ministro de Salud no se digno asistir y el certamen
internacional tuvo que ser inaugurado por el Sefior Ministro de Educa-
cién quien, en su discurso oficial, nos relaté solemnemente que él veia
esto con simpatia porque, de nifio, su madre lo habia curado de unas
fiebres rebeldes con sangre fresca de gallina negra. Aplausos.



El Primer Congreso fue un sorprendente éxito. Vinieron represen-
tantes de veintitrés paises y se realizaron sesiones en Lima, Iquitos y
Cusco con una asistencia masiva de profesionales y estudiante interesa-
dos en estas cosas raras de la Antropologia Médica. Como era de espe-
rar, asistieron muy pocos médicos. La resistencia al cambio se hacia
sentir asi. Relatar las subsiguientes peripecias y travesuras de los que
hemos tomado 1a bandera de las Medicinas Tradicionales en la América
Latina se vuelve pronto ajeno al objetivo de estas paginas. Pero la idea
de que esta lucha es debida al entusiasmo de un pufiado de hombres, es
un concepto espurio. Lo uinico que hemos hecho, con terquedad y cari-
fiosa dedicacidn, ha sido canalizar el clamor general de antropdlogos,
bidlogos, farmacélogos, botanicos, agronomos y personal de salud para
reconocer y mejorar 1a labor en nuestras zonas rurales y dreas marginales
donde, por razones culturales, logisticas y econémicas, no se ha logrado
hacer llegar las indudables ventajas de la medicina cientifica.

El Segundo Congreso

En el Segundo Congreso, que realizamos en 1988, ya la cosa fue
diferente: vinieron representantes de 41 paises y las sesiones diversas
del certamen fueron atendidas por mas de cuatro mil congresistas. Y ala
inauguracién vinieron el Ministro de Salud Puablica, el Decano del Cole-
gio Médico, el Alcalde de Lima y una respetable lista de autoridades
universitarias.

Esto tampoco puede esgrimirse como un
triunfo singular de nuestras ideas, aunque acepta-
mos laureles por nuestra tozudez y resistencia a la
critica. Todo no era sino el producto de un movi-
miento mundial, iniciado en Alma Ata, en favor dej
reconocimiento de las medicinas tradicionales com
un importante factor en el perfeccionamiento delos |
programas de Salud Piblica en los paises en vias de
desarrollo.

Porque a las ideas que se generaron en la lejana ciudad rusa,
pronto se agregd un entusiasta interés por 1a herboristeria mundial y un
floreciente impulso en defensa de la ecologia.



Medicinas paralelas

Los naturistas y los herboristas de todo el mundo civilizado,
aunque la cosa no era con ellos ni para ellos, se subieron 4gilmente al
carro de Alma Ata y se lo tomaron a pecho. Lo cierto es, desde lnego, que
hay muchos intereses comunes entre las medicinas tradicionales y estas
otras medicinas paralelas (el naturismo, Ia herboristeria, el espiritualismo,
la homeopatia...), y la planta medicinal constituye una herramienta co-
min que unifica los esfuerzos hegeménicos de cada cuerpo de doctrina.
A esto se suma el decidido esfuerzo de los hombres y mujeres de buena
voluntad que contemplan anonadados la destruccién progresiva de la
ecologia de nuestro planeta y que se agrupan,con energia y decision,
parala defensa racional del ambiente en que vivimos. Todo se ha venido
sumando asf, como en una gigante batidora cultural,alrededor de las
olvidadas plantas medicinales que, de pronto, como tocadas por el hada
madrina de una Cenicienta legendaria, se vistieron de tules y oropelesy
se subieron a la carroza del comercio internacional y de la industria
herboristera.

Herboristeria moderna

No tomemos con interés matematico las cifras que le ofrecen a
uno enfocando el problema bajo diversos criterios (materias primas, pro-
ductos industriales, transporte, elaboracion, derivados quimicos, etc.).
Pero en 1978 ¢l comercio Sur-Norte de plantas medicinales se calculaba
en aproximadamente cien millones de déla-
res americanos al gfio. Y los que saben de
esto nos dicen que, ¢l afio pasado, ese mis-
mo comercio sobrepasé jlos siete mil millo-
ir/ nes! Cierto o no cierto en términos matema-

ticos (las cifias varian segin las fuentes, y
4 Ilegan hasta catorce mil millones), nadie se
- - 7+ atreve anegar que la planta medicinal y sus
productos mdustnales ocupan ahora una posicién privilegiada en las
exportaciones de muchos paises. El que entre ahora a una farmacia en
Suiza, Francia o Luxemburgo encontrara que la mayor parte del espacio
comercial estd ocupada por plantas medicinales y no por los medlcamen-
tos industriales “de marca”.
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Follaje de 1a Uncaria Tomentosa.



Cabezuela floral de la Uncaria Tomentosa.
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Troncos de Uncaria Tomentosa (Corfesia del Dr. J.D. Zimiga).




Bebiendo.ia savia dela Uncaria Tomentosa (Cortesia del Dr. J.D. Ziiniga).




Desde luego, en este devenir de acontecimientos ha habido y
continta habiendo lugar para muchos puntos débiles en el esqueleto de
un cambio que parecia logico y deseable. Es 16gi-
co, por ejemplo, que muchos sectores opulentos
de los paises desarrollados quieran beneficiarse (oXo)
de las publicitadas ventajas de las plantas medici- Ee&ﬁ
nales. Pero no es correcto que el comercio y la
industria herborista deprede, agote y extinga los
unicos recursos curativos de los sectores
pauperizados de la humanidad. Seria entonces
plausible que hubiera regulaciones adecuadas
que, al mismo tiempo que estimulasen las exportaciones de los paises
pobres, promoviesen también el cultivo y prohibiesen la utilizacién mer-
cantil de plantas silvestres y no cultivadas.

Parece logico también que se promocione el uso de alguna planta
que haya adquirido fama de utilidad en el manejo de determinada dolen-
cia. Pero es indispensable evitar el creciente abuso contra la fe publica
comercializando productos espurios, dudosos o abiertamente falsifica-
dos, escudandose en la indiferencia de las autoridades o en la inseguri-
dad de los controles.

La medicina moderna, cientifica, académica, medicina oficial del
mundo entero, ha logrado maravillosos avances durante los tltimos ciento
cincuenta afios; y estos geniales adelantos le han dado un aura de infa-
lible y todopoderosa que la estd corroyendo internamente y que en mu-
chos sectores van menguando su aceptacion ciudadana.

La medicina infalible

De esto son principalmente responsables los profesionales de la
medicina v de la industria médica. Cada descubrimiento, cada batalla
ganada, cada triunfo, por mas pequefio que sea, es publicitado y aplau-
dido aumentando la admiracion de los que pueden alcanzar sus benefi-
cios v la frustracion de quienes estan rezagados.

Perdéneme el lector por repetir uno de los mas crueles ejemplos
de humor negro, pero todos recordamos lo que un mal hombre dijo al
comparar la epidemia del colera con una pelicula de cow-boys: “Son
iguales”, expres6 encogiendo los hombros. “Solo los indios mueren”. .
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Por su rdpido adelanto y por sus publicitados triunfos, la medici-
na oficial se ha rodeado de un aura de infalibilidad y de perfeccién que
esta muy lejos de haber obtenido. Es un aura peligrosa para la misma
Medicina y para los mismos profesionales de la salud, porque esa falsa
estructura no admite errores. EI médico no puede equivocarse porque es
acusado de negligente. El médico no puede ignorar algo porque la Medi-
cina lo sabe todo. En su lucha contra la muerte, el médico no puede
perder porque le dicen que ha matado...

Y todos tratan de ignorar o de hacerse los que ignoran que hay
enormes y dolorosos vacios en nuestros conocimientos médicos. Quie-
ren ignorar que hay muchas enfermedades que no podemos curar y, al
esconderse tras esa débil cortina de ignorancia, se exponen
automaticamente a la critica y al juicio cruel de quienes creyeron en
nuestra omnipotencia y sufrieron la frustracion de nuestras derrotas.

Quiza sin querer, pero con admira-
ble efectividad, hemos conducido a nues-
tros semejantes a un mundo utépico, don-
de les hemos hecho creer que tenemos res-
puestas para todo. Y cuando nos es impo-
sible controlar una situacion de salud, la
victima del engafio abandona a su médico;
y si el problema continta, abandona la
Medicina y busca refugio en algun otro
sistema de curacion. Cancer, diabetes, SIDA, rabia, hipertension, reuma-
tismo, retraso mental, esquizofrenia...El paciente y su familia estan con-
vencidos de que fodo debe tener cura.’Y la victima se lanza por el mundo
en busca de aquello que su médico, “seguramente por negligencia ... o
por ignorancia... o por criminal desinterés”.. no le da o no le hace para
sanarlo.

Alli, en el limite de la Medicina, hay un gran espacio que ocupa
con entusiasmo creciente la herboristeria moderna, sin prometer nada
pero ofreciendo todo. Sin asegurar triunfos, pero dibujando difusas es-
peranzas. Alli esta ahora flotando una planta peruana que se llama “ufia
de gato”. Para los dolores...para el reumatismo.. para el cancer...para el
SIDA...
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Incégnitas y respuestas

En esos amplios y hasta ahora insondables vacios de la medicina
cientifica, la investigacién oficial invierte enormes esfuerzos humanos y
econémicos tratando de encontrar respuestas. Y la busqueda es inaca-
bable porque cada respuesta abre nuevas incognitas y el vacio se am-
plia.

Mucho se ha avanzado en el conocimiento de las enfermedades
neoplasicas que, hasta hace poco tiempo, eran solamente un terreno de
cirujanos y patologos. Hoy se ha hecho una luz (tenue y difusa todavia)
en el camino de las radiaciones y de los productos quimicos. Se sabe ya
mucho de los mecanismos que pueden producir cambios y mutaciones
en las células normales ocasionan-
do esa locura cromosomica y esa
desordenada proliferacion que llama-
mos cancer. Se sabe ya como estas
mutaciones son producidas por
substancias y factores que por eso
se llaman mutagénicas, y cOmo esas
tendencias pueden tener origen
genético. Y se sabe también como en la naturaleza y en la selva de vidrio
de los laboratorios se han encontrado ya muchas substancias
antimutagénicas que detienen o inhiben la tendencia cancerosa. Parece
que nuestra “ufia de gato” tiene en cierto grado esta cualidad.

Otro de los grandes vacios de nuestra medicina moderna ha esta-
do en el conocimiento exacto de los mecanismo de la inflamacion.

El descubrimiento de muchos productos antiinflamatorios y su
utilizacion en la clinica de las enfermedades reumaticas han aliviado el
sufrimiento de millones de pacientes en todo el mundo. La aspirina...la
cortisona...la indometacina...dos docenas mas...Y la busqueda continta
porque, a la larga, todos tienen acciones colaterales indeseables que
limitan su efecto benéfico (gastritis, tlcera péptica, problemas en las
células sanguineas, retencion de sodio, trastornos inmunoldgicos, etc.),
y seguimos buscando en la naturaleza y en el laboratorio, el antiinflamatorio
ideal...

Otro mas todavia de los grandes vacios de la medicina moderna
estd en el terreno de los mecanismo defensivos del organismo: el muy
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complejo terreno del sistema inmunolégico. La catastrofe inmunolégica
mas grave y mas incurable, el Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida
(SIDA), con sus terribles implicaciones sociales, ha hecho enloquecer a
los planificadores de la salud piblica y ha desembocado en una biisque-
da poco menos que cadtica de substancias estimulantes de la inmuni-
dad...

Ese es el entorno en que aparece esta planta peruana que ahora
hace su entrada al mundo de la terapia herboristica. Ese es el tema de esta

monografia.

74



Capitulo II

RETORTAS Y SERES VIVOS
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“In vitro” e “In vivo”

de los geniales hallazgos de Pasteur y de Lister, la literatura

cientifica comenz? a llenarse de comunicaciones provenientes
de laboratorios de todo €l mundo que dernuestran la accién antibacteriana
o ¢l efecto antibi6tico de muchas plantas superiores e inferiores. No es
extrafio que, ante tales noticias, aisladas del contexto general, se desa-
rrollen suposiciones y teorias, a veces utdpicas o descabelladas, sobre
el uso de alguna de esas plantas para la curacién o el control de una
enfermedad causada por una infeccién bacteriana o viral ,0 por un des-
arreglo inmunologico o cromosomico.

D esde la década de los cuarenta, es decir casi cien afios después

Lalogica de estas conclusiones parece obvia: si los experimentos
hechos en probetas y retortas, es decir, en el mundo de vidrio del labora-
torio (“invitro”) el extracto de una planta logra matar un cultivo de deter-
minada bacteria o si logra inhibir el desarrollo de un virus, o permite
detener el crecimiento de una célula cancerosa, 1o 16gico es que de inme-
diato se den todos los pasos conducentes a su empleo en pacientes
aquejados por problemas similares.

Pero no es asi. Bajo riesgo de escribir una perogrullada o de ser
culpados de humor negro, podriamos decir que hemos puesto un cultivo
de gérmenes de 1a tuberculosis en dos tubos de prueba. A uno lo hemos
hervido y al otro le hemos echado alcohol. En ambos, los gérmenes han
sido irreversiblemente esterilizados. Y de eso, nuestro vecino inteligente
y genial deduce que a un sefior tuberculoso le haria mucho bien tomar



agua hirviendo, o hervirlo a €l sin mas trdmite, o invitarlo a una borra-
chera.

El ejemplo es radical y hasta puede ser humo-
ristico, pero la realidad es que desde 1a comprobacién
“in vitro” hasta su posible uso en el tratamiento de una
persona enferma, hay mucho trecho por recorrer. Pa-
sando al otro extremo, nos puede parecer, inclusive,
que a nadie se le ocurre realizar tamafio despropdsito;
pero si usted lee un poco de la historia de la Medicina
sabra que en el tiempo de la Conquista no era extrafio
que los cirujanos-barberos, que acompafiaron a las
huestes invasoras, tratasen las heridas de guerra echan-
doles aceite hirviendo o quemandolas con un hierro
candente. Y no vayamos tan lejos, porque a mas de
uno de nosotros la abuelita o la comadre de mama nos
eché en una herida o una escoriacién un chorro de alcohol yodado “para
desinfectarla”. jDios bendiga a la sefiora por sus buenas intenciones!.

Biodisponibilidad

Si regresamos ahora a las plantas medicinales, los términos de
referencia no son tan disparatados. La aplicacién topica de una planta o
de su preparacién galénica sobre una herida infectada (tal como le ense-
fiaron nuestros herbolarios indigenas a los rudos conquistadores) pue-
de muchas veces contribuir al control de 1a infeccion; pero ahora sabe-
mos que el éxito depende mucho de como se logra que los-principios
antimicrobianos de la planta puedan entrar en contacto con los gérme-
nes causantes de 1a infeccion. La presencia de tejidos muertos, de colo-
nias microbianas atrincheradas en zonas inalcanzables, de codgulos,
secreciones y otros liquidos biolégicos de 1a herida, de las reacciones
locales de acidez o alcalinidad del medio, etc., etc., pueden hacer que la
acciéon comprobada “in vitro” en el laboratorio no sea efectiva en la
préctica. Y cuando no se trata simplemente de una herida sino de una
infeccion sistémica, el problema se complica exponencialmente. A esto
se le llama “biodisponibilidad™, es decir, 1a capacidad de un medicamento
de llegar en las concentraciones adecuadas al sector o al nivel de un
tejido vivo donde pueda ser efectivo. Llegar con efcctividad al verdade-
ro campo de batalla es la esencia de su accién “in vivo™



Principios activos

A este concepto de la biodisponibilidad (de la accién “in vivo™)
hay que agregar que las noticias sobre la accién “in vitro” se refieren por
lo general a formas diversas de una planta medicinal: emplastos,
infusiones, maceraciones, cocimientos, inclusive preparados en alcohol,
éter, cloroformo, aceite, etc. M4s adelante, ya en €l mundo experimental
del vidrio, alguien puede estar procesando quimicamente 1a materia pri-
ma para determinar los principios activos. La determinacién de esto alti-
mo es generalmente producto de un proceso complejo y muy prolonga-
do pues la accion biolégica comprobada “ir. vitro” o “in vivo” puede ser
debida a uno o varios compuestos quimicos que con seguridad estin
acompaiiados por una amplia gama de otras substancias quimicas cuya
accién bioldgica puede ser indeseable.

Por eso, cuando uno lee 0 comenta un
hallazgo de laboratorio (“in vitro™) sobre la
accién util de una planta, es indispensable °
ser muy cauto antes de lanzarse
entusiastamente a su uso indiscriminado en
1a practica médica.

Esto de los “principios activos” de una planta medicinal es mu-
chisimo mas complicado de lo que parece a simple vista. Es como enamo-
rarse de una mujer porque tiene lindos ojos o de un hombre porque tiene
una buena chequera. Hay que mirar bien cudles son los otros componen-
tes de aquella personalidad.

Decir, por ejemplo, que la nicotina es el “principio activo” del
tabaco es casi una perogrullada. Por via pulmonar, los dos o tres
miligramos de nicotina que contiene un cigarrillo, es una dosis tolerable.
Pero si nos ponemos un miligramo de nicotina en 1a vena, nos produce la
muerte instantdnea. Ahora bien, cuando no hablamos de nicotina pura
sino del humo del tabaco, debemos recordar que el examen quimico de
ese humo ha demostrado que contiene mds de quinientas substancias
diferentes (breas, piridinas, bases nitrogenadas, compuestos terpenoides
¢isoprenoides, dcidos volatiles, substancias fenélicas, furfural, acroleina
y queseyd, al lado de otros alcaloides). Algunas de estas substancias, y
¢l hecho de que la via de administracién sea pulmonar y no endovenosa,
hace que la accién téxica de la nicotina (sin dejar de ser nociva) no sea



tan violenta. Y que si al tabaco le quitamos 1a nicotina, las breas se
encargan de seguir ddndote cancer.

Lo mismo sucede con el opio. ; Cudl es el principio activo del
opio? Usted, inteligente Iector, me podra decir que 1a morfina, y no le falta
razén. Pero se olvida usted de la codeina, de la apomorfina, de la
papaverina, la tebaina y de cerca de veinte otros alcaloides mis que
estan presentes en el opio, resina de la amapola, y que tienen una accién
especifica sobre diversas funciones del organismo humano.

Diversos efectos, diversas substancias

De eso debemeos deducir, por un lado, que cuando hablamos de 1a
accién de una planta medicinal no necesariamente estamos hablando de
determinada substancia quimica que se descubre por su analisis en el
laboratorio. Podemos también estar hablando de 1a suma algebraica de
las diversas acciones de los diversos compuestos quimicos que la inte-
grany que llegan o no llegan a las zonas del organismo donde pueden
causar efectos buenos o malos, deseables o indeseables, en relacién con
1a salud y la enfermedad.

Debemos deducir también que una
planta que tiene diversos compuestos quimi-
cos en su estructura puede también tener di-
versas acciones médicas en diversas enfer-
medades. En esta edad moderna en que todo
lo tratamos de purificar, cuando oimos que
un medicamento sirve para cinco o seis co-
sas distintas e inconexas lo calificamos, un
poco despreciativamente, como “panacea” y le restamos confianza. Eso
de que una planta pueda servir para el reumatismo...para el cancer...para
1a wlcera...como anticonceptivo...hasta contra la diabetes, la sifilis y el
SIDA, resulta ya muy sospechoso. Probablemente, decimos, se trata de
una vulgar supercheria de algin despreciable curandero que quiere ha-
cer plata a expensas de la humanidad doliente. A veces no es asi. Con
cierta frecuencia hay plantas que tienen varios principios activos, cada
uno de los cuales ejerce un efecto diferente sobre el ser humano.

‘Volviendo al opio, es bueno para controlar el dolor o el insomnio
con su dosis de morfina, bueno para calmar la tos con la codeina, bueno



para mejorar la circulacion por su papaverina, y siga usted apuntando...

Debemos deducir también que en una misma planta pueden coin-
cidir compuestos quimicos cuya accién conjunta pueda ejercer una ac-
cién equilibrada a favor de 1a salud, lo que puede perderse por la purifica-
cion de uno de sus componentes. Hay docenas de ejemplos dramadticos
de plantas inocentes que han sido condenadas al olvido terapéutico por
culpa de dogmas farmacolégicos de esta calafia:

El paico

Nuestro paico (apazote), por ejemplo, a quien los botdnicos 1la-
man Chenopodium ambrosioides, es un excelente medicamento para com-
batir las lombrices intestinales. Es efecti-
VO y Su uso no tiene mayores complica- §
ciones. Pero los quimicos descubrieron
que el “aceite de quenopodio”, su extrac-
to destilado, que contiene un principio
activo llamado ascaridol, era un tiro se-
guro contras las lombrices y recomendaron su uso universal. Como con-
secuencia de su empleo murieron muchos nifios, pues es un producto
toxico. Y como consecuencia de esa tragedia, todos los libros de
Farmacologia moderna prohiben el uso del paico porque es potencial-
mente peligroso, a pesar de que el paico nunca ha matado a nadie.

La granada

La corteza de granada (Punica granatum), fruta biblica que nos
trajeron los espafioles, ha sido usada desde hace mucho tiempo como un
buen medicamento contra la solitaria (Tenia solium). Nunca nadie se
muri6 por su consumo, excepto las indeseables tenias. Pero un quimico
fraricés Namado Pelletier (que también descubrié 1a quinina) descubrié
que las tenias se morian debido a un “principio activo” de la granada que
después fue llamado pelletierina.

Si pues, pero este gran descubrimiento era tdxico no solamente
para las tenias sino también para los nifios, y a la granada le pas6 lo
mismo que al paico: fue expulsada de la farmacopea porque la madre fue
declarada culpable de los pecados de 1a hija.



La coca

&Y queme dice usted dela coca? No hay en la medicina tradicio-
nal andina planta mas itil para la salud. Pero desde que Alberto Niemann
y Sigmund Freud se tropezaron con 1a cocaina, su “principio activo”, se
armé un complejo dilema sociopolitico que hace que ahora la coca resul-
te una maldicién universal en vez de la planta sagrada de los Incas.

Eso de los principios activos no resulta entonces el inico cami-
no ni es siempre el mejor. Por eso, no olvidemos que esto de la composi-
cidén quimica de una planta no es cuestién tampoco de hablar asi descui-
dadamente de las substancias quimicas que 1a componen.

Partes de la planta

También hay que tener en cuenta qué parte de la planta ha sido
examinada y en qué momento se tomé la muestra. Nosotros tenemos en
la superficie de nuestra lengua todo un laboratorio quimico que nos
permite analizar la composicidn de lo que masticamos y vamos a deglu-
tir. Y por eso sabemos que la composicién quimica de las hojas del maiz
es diferente de 1a de los granos de mazorca. Saben diferente. Son dife-
rentes. Y la diferencia es debida a que tienen
%9 una diferente composicién quimica.

&

Hay plantas en las que la diferencia qui-
mica entre sus diversas partes anatGmicas es
tan grande, que sus efectos biologicos pueden
ser también marcadamente dispares. El llamado
“pifién” de nuestra selva (Jathropa curca), por
¢jemplo, tiene substancias en sus hojas que pueden producir cidncer en
los animales de laboratorio ;'Y en sus frutos tienen substancias que son
anticancerigenas!. La papa, nuestra papa (Solanum tuberosum), es tam-
bién unbuen ejemplo: su raiz ha salvado al mundo de terribles hambrunas.
Pero su fruto contiene substancias venenosas que contribuyeron al
largo rechazo que tuvo la papa en Europa hasta que Parmentier les hizo
ver a todos que una cosa es una cosa y otra cosa es otra cosa, jaun
dentro de la misma planta!



Cambios quimicos

Y también varia la composicién quimica segun el grado de madu-
rez. La maduracion es, esencialmente,una serie de cambios progresivos
en la composicion quimica de las diversas partes de la planta. Por algo
una fruta verde es 4cida o es amarga y se vuelve dulce cuando madura.
Cambios en su composicion quimica la hacen aceptable al laboratorio
quimico de nuestras papilas linguales.

Y el hombre se ocupa también, a lo largo de la experiencia, de
cambiar la composicién quimica de una planta mediante el calor. La hornea,
la asa, 1a cocina, la hierve, y le cambia la quimica para hacerla mas acep-
table como alimento. Es la gran diferencia entre una yuca cruda y una
cocida, créalo usted o no, mi querido lector. Hay yucas y yucas. Bueno
es saberlo. Coma usted frijoles crudos y compérelos con un buen plato
de frijoles con tocino.

Por todo eso, cuando hablamos de una planta medicinal no es lo
mismo decir que se usalaraiz, ola corteza, o lamadera, o las hojas, frutos,
flores, etc. jPuede ser muy diferente!. Ademas, el lenguaje utilizado por
los informantes primitivos de las fuentes etnobotdnicas deber ser tradu-
cido con suma prudencia. Con frecuencia, el vocablo “raiz” no significa
lo que usted y yo y nuestros amigos botanicos interpretan como un
4rgano anatoémico subterraneo de la planta en cuestion. A veces, “raiz”
tiene un sentido mds literario y poético. Es “lo mas importante, 1o mas
esencial, lo que da origen a todo el efecto...”. Yel
curandero o un hierbero de la selva que nos ha-
bla de “raiz”, puede estarse refiriendo a la corte~
za 0 al tronco, y te lo dice de buena fe, porque ahi
ve ¢l “la raiz de la cuestion”. Vaya usted, sefior &
lector, a comprar, por ejemplo, una porcion de
“ayahnasca” en el mercado de Iquitosy, contoda
naturalidad, le venden un atado de troncos y le dicen que es 1a raiz. jAlli
estd 1a raiz del efecto! Y vaya usted ala selva a conseguir la raiz de 1a “ufia
de gato” y se va usted a meter en una tarea de titanes y a matar a toda una
planta enorme por conseguir lo que el gramatico y el botanico le dicen
que es la raiz. No exageremos pues en nuestras ambiciones semanticas.
Para el curandero de la selva, raiz y tronco, en este caso, son mas o
menos lomismo. Y no es 1o mismo decir que se trata de un aserrin, o del




polvo de las hojas o del polen o del fruto molido. jPuede
ser muy diferente! No es lo mismo decir que es el produc-
to natural, natural, natural, asi recién cosechado. Hay que
saber como resulta mejor: desecado, hervido, cocinado,
fermentado, pulverizado, destilado, macerado en alcohol,
en agua, en chicha, o queseyd. No es lo mismo comer
frijoles crudos que cocidos con arroz. La quimica es dife-
rente en cosas tan sencillasy es aiin mas diferente cuan-
do se trata de asuntos de la salud.

Homogeneidad

Eso nos trae a otro problema que es la “estandarizacion”. Cuan-
do, saltando las etapas y quemando intervalos, ¢l cientifico logra obte-
ner uno de los principios activos y lo purifica quimicamente, lo cristaliza
y lo libra de toda mala compafiia, puede darse el lujo de proporcionar al
médico una cépsula, pastilla o ampolleta con una cantidad exacta de
miligramos. Asi, el clinico que estd investigando la accion de esta subs-
tancia sobre el organismo animal, o incluso sobre la persona humana,
sabe cual es la dosis que esta usando y puede especificar que la estd
aplicando a tantos o cuantos miligramos por kilo de peso, que es lo
menos que puede usted pedir para poder comparar resultados con los
del proéximo sujeto experimental.

Con una planta medicinal el proceso no es tan sencillo. El inves-
tigador no sabe a veces qué parte de 1a planta esta usando; frecuente-
mente no sabe si esa planta es exactamente 1a misma que us6 la vez
pasada. Y si es 1a misma, frecuentemente no sabe si fue cosechada en el
mismo estado de madurez y si estaba lozana, marchita o seca; si era de
mafiana o en el crepisculo cuando fue arrancada; si habia llovido o fue
obtenida después de una semana de sequia; si estaba floreando, fructi-
ficando o descansando y si todo el material que le proporcionaron era
homogéneo o si con el objeto de llegar al peso solicitado le agregaror.
dos o tres plantas parecidas, asi no més, porque el doctorcito no se va
adar cuenta...



El cuento de Ia quinina

Cuando profundizamos el romance de 1a quinina, que hemos pu-
blicado en algin otro sitio, hemos recordado cémo el brusco aumento de
la demanda de la corteza antipalidica en los circulos médicos europeos
hizo que los cholos, que recolectaban la corteza en las selvas ecuatoria-
nas, peruanas y bolivianas, le agregaran de contrabando corteza de ar-
boles similares y que cuando los cargamentos llegaban a Panam4, los
comerciantes adulteraban lo que llegaba del Perd con otras cortezas
febrifugas; y cuando todo llegaba a Cadiz o a Sevilla esa corteza del Peri,
mezclada ya con otras cortezas de otros 2rboles (un poco amargos por
respeto al cliente) era reducida a un polvo irreconocible e inidentificable
...polvos de los jesuitas...polvos del cardenal...polvos de la condesa...que
liegaban asi a los enfermos en alguna forma. En este cadtico proceder, la
corteza peruana antimalérica fue bautizada con el nombre de quina, por
un arbol que venia a Panama desde El Salvador y que se llamaba quina-
quina, un vocablo quiché y no quechua (Myroxylon pereira). Como todo
lo importante que venia de Panama se consideraba originario del Pert...el
oro, la plata, el maiz, los frijoles y diga usted qué mas...a la resina de la
quina-quina le clavaron el apodo de Bélsamo del Peni que hasta ahora
tiene, y a la corteza antipalidica la bautizaron quina, que en latiny en
romano (el Cardenal De Lugo) se escribia china, por lo que no falt6 quien
alegara que la corteza peruana provenia jdel Lejano Oriente!.

Todo esto se lo cuento, mi queri-
do lector, para ilustrar un hecho histérico
que puede repetirse en cualquier momen-
to. La informacion sobre aquella corteza
peruana (que los indigenas peruanos lla-
maban carachucchu) eratan cadticay los
cargamentos peruanos eran tan desorde-
nadamente diferentes, que mas de un
médico de buena fe en Europa declaraba
que los tales polvos del Peni no servian para nada. En alguna forma les
habia llegado un lote que era simplemente aserrin amargo. Se hizo por
€so necesario, a fines del siglo XVII, que 1a Corona Espafiola enviara al
Pert1 una expedicion cientifica para poner orden en la eleccién de lo que
se enviaba a Europa con fines médicos.




Lanotable contribucién de los botanicos espafioles Hip6lito Ruiz
y José Pavon con su famoso tratado sobre Quinologia y la creacién del
Cabildo de 1a Quina, contribuyeron a regulary organizar este problema.
Fue el primer intento de estandarizacién.

Estandarizacion

Hoy en dia, cuando se habla de estandarizacion de una planta
medicinal, se est4 planteando que todo el material botdnico recolectado
con este objeto sea, en primer lugar, reconocido adecuadamente por un
profesional idéneo que sepa diferenciar la especie botdnica en cuestion,
separandola de los vegetales parecidos; que todo €l material provenga
de la misma regién y que sea recolectado, si es posible, dentro de la
misma estacién y por la misma técnica; que todo el material sea procesa-
do siguiendo métodos claramente definidos; que todo el material asi
obtenido sea homogeneizado; y que el resulta-
do de todo este proceso estandarizado sea ade-
cuadamente identificado como un lote
individualizado, con fecha de produccién, fe-
cha de expiracion y controles quimicos ade-
cuados que aseguren la presencia homogénea
> de los principios activos de mayor interés.

_ Lo que puede hacer inmediatamente 1a industria, y deberian exigir
las autoridades de salud, es divulgar informacidn precisa sobre la prepa-
racién y composicién del producto. Las presentaciones actuales de la
ufia de gato carecen total o parcialmente de la informacién minima reque-
rida por el médico para la toma de decisiones terapéuticas.

Respecto a la preparacion del medicamento, el médico necesita
informacion sobre (a) la identidad botdnica del recurso natural utilizado
(U.fomentosa, U.guianensis, combinaciones) y el érgano de la planta
que sirve de insumo (raiz, corteza del tallo, hojas), asi como sobre (b) 1a
naturaleza de la obtencion del preparado (extracto acuoso, metanélico,
etc.), incluyendo detalles cuantitativos(gramos de corteza, cantidad de
solvente, temperatura, duracion, etc.). S6lo de esta manera podra el médi-
co ligar1a informacién cientifica disponible en la literatura sobre la uiia de
gato, que se refiere a extractos especificos, con las presentaciones co-
metciales existentes en el mercado.



Respecto al producto en si, se deberia (a) declarar si satisface los
requerimientos de la Organizacion Mundial de la Salud respecto a la
pureza microbiana de preparaciones para administracion oral contenien-
do materiales crudos de origen natural (no mas de 100 hongos por 1g6 1
ml, ausencia de Salmonella en 10 g 6 10 ml, etc.) y (b) proporcionar infor-
macidén que garantice que las diversas unidades del mismo producto
(v.g., tabletas) tienen efectos idénticos.

La estandarizacion del producto tiene como pre-requisito la
estandarizacion del proceso agroindistrial. Es harto improbable que ma-
teria prima obtenida en diferentes estaciones del afio o con una duracién
distinta de 1a fase de secado a temperatura ambiente genere tabletas de
idéntico efecto farmacologico.

La estandarizacion del producto, desde Iuego, requiere mas que la
uniformidad del procedimiento agroindustrial. Requiere una verificacion
biolégica o una verificacion quimica. En la estandarizacion bioldgica se
obtiene muestras de un lote del insumo basico del producto final(v.g., el
polvo seco obtenido mediante liofilizacién de un extracto acuoso), se les
somete a verificacion de la accién biologica(v.g., eficiencia antiinflamatoria
(EA) con un modelo animal), y se evalda la variabilidad de ella. Depen-
diendo del resuttado (v.g., EA =30%, EA=60%), se combina una medida
del material activo con una medida de excipiente de tal manera que la
accion bioldgica de la tableta resultante permanezca constante a través
de diferentes lotes. Una limitacion de este enfoque concierne a los efec-
tos farmacolégicos dificiles de evaluar (v.g., accién inmunologica in vivo).
Otra limitacion es la sofisticacion tecnoldgica y, por ende, el costo.

En la estandarizacion quimica se trabaja con uno de los compues-
tos quimicos, que puede ser parcialmente responsable de algin efecto
farmacoldgico(v.g.,el alcaloide isopteropodina). Sin embargo, a diferen-
cia del modelo farmacéutico, no se le asume como
el unico principio activo sino como un indicador
de Ia presencia de un conjunto de compuestos
requeridos para la accién sinérgica, sea que se
conozca o no su mecanismo de accién. Este mo- &
delo asume que los otros compuestos estaran pre- 3
sentes en proporciones constantes en el produc-
to si no variala forma de preparacion.




Desde luego, un lote de este producto tiene concentraciones lige-
ramente diferentes de otro lote, debido a variaciones en el origen y la
técnica de recoleccion. La estandarizacion y 1a homogeneizacion de todo
¢l producto a través de la salida de sucesivos lotes es la base de la
confianza del publico en un medicamento herbolario.

El desorden

Con la “ufia de gato” del Pert, el deseo humanitario de poner a
disposicién del pablico un medicamento que solucione los gravisimos
problemas de enfermedades en las que la ciencia fracasa con frecuencia,
mezclado cadticamente con una escandalosa ignorancia sobre la botani-
ca y la farmacologia de 1a Uncaria tomentosa; y contaminando todo esto
con una descabellada ambicion de lucro sin frenos morales y con una
impune voluntad de estafa, ha resultado en 1a invasién de nuestro merca-
do herboristico por un abigarrado abanico de productos llamados “ufia
de gato” dentro del cual encontramos desde un aserrin que nunca vio ni
de lejos la Uncaria tomentosa, hasta unas sofisticadas cdpsulas cuya
composicién goza de labuena fey de 1a credibilidad de quien las consu-
me. Estamos en ]la misma época en que la quina llegaba a Europa desde
Panama4. Lo del siglo XVIII se repite. Todo vale. Supongo que €l futuro
nos ha de traer un adecuado proceso de ordenamiento como se llevo a
cabo a fines de ese siglo.

Laberinto en el mercado

Un paseo por Lima nos dara una pronta idea del desorden que ya
existe. Ademds de todos los diversos polvos, virutas, aserrines, cortezas
o raices secas de diversificada apariencia que a usted le venden como
“ufia de gato” en los puestos herbolarios de los mercados populares,
una visita a una botica de barrio le podrd mostrar
unos treinta productos diferentes titulados “ufia
de gato” que vaya usted a saber qué contienen.
_¥ Uno de ellos, por ejemplo, dice que tiene “ufia

§ de gato”, cuyo nombre cientifico es Onasis
B spinosa. Dios, lo bendiga, y que el diablo no se
== d¢cuenta. Otro de esos productos se llama “des-
tilado de ufia de gato”, y su nombre cientifico es




Doxantha unguis cati. Ya veremos que no esti mintiendo, pero est4 ha-
blando de otra cosa que no sirve para lo que alegan en el frasquito de
marras sino para la mordedura de serpientes. Lo mismo sucede con otro
producto que usa el 1atinajo de Byttneria hirsuta. Ley6 a Valdizan hace
setenta afios...

Varios de los preparados esconden un profundo sadismo, pues
tienen una planta “tormentosa” que no s¢ de donde la sacan. Hay una
“ufia de gato” de Don Luis, otra del Tio Néstor, y otra de 1a Tia Nena, sin
decir de donde la obtienen estos buenos sefiores, y otra que dice que es
la Uncaria tomentosa pero que te pone un dibuji-
to que parece un tronco de paloborracho y des- :
orienta al botanico mas tolerante. En fin, todas
son “tratadas cientificamente” y sirven para afec-
ciones gastrointstinales, tlceras pépticas, ulce- §
ras pudenales (7), cancer del estomago,
sicatrizante (sic), reumatismo, SIDA, y hasta aqui [§
no mas para ahorrarnos por lo menos una p4gina. 8
Desde luego, mas de una nos advierte seriamen-
te: jCuidado con las imitaciones!.

Al salir 1a primera edicién de este libro, 1a situacion era un verda-
dero caos, y el usuario no estaba protegido por ningiin control ni autori-
dad. jClaro! Era muy facil decirlo. Era muy facil criticar. Ahora los contro-
les han mejorado un tanto, pero muchos de estos productos no se
expenden como medicamentos para no meterse en lios con el Ministerio
de Salud Publica y con los médicos y farmacéuticos. Muchos de ellos
son vendidos como “complementos dietéticos” o como “agregados
nutricionales”, vaya usted a saber. Lo cierto es que ya la “uifia de gato”
agarr. Ya los ganchos firmes de sus tallos han hecho presa en el cono-
cimiento de las gentes en el Perd y han lanzado largos tentaculos en
Europa y en los Estados Unidos de América. Una reveladora encuesta
entre los diversos segmentos socioecondémicos de la ciudad de Lima (1/
2 de Marketing) es interesante: los resultados merecen ser analizados
con detenimiento. El 30.3% de los encuestados cree firmemente que la
“ufia de gato” cura el cancer. E1 29.5% cree que cura el SIDA. Y lo quees
m4s interesante es que esta creencia estd mas arraigada en los estratos
socioeconémicos superiores, alli donde 1a cultura cientifica se supone
que deberia estar racionalizada. Alli, el 22.5% recomienda la ufia de gato



para la artritis y el 25% para “las ulceras™... y siga usted informandose,
querido lector, usted que forma parte de esta poblacién de la Gran Limay
que no cree en las hierbas...El 35.4% de nuestros conciudadanos
encuestados han sido testigos de que en su propio hogar alguien ha
tomado su “ufia de gato” para alguna enferme-
_ dad... reumatismo... gastritis...para reforzar la
X inmunidad...para los rifiones...para el higado...

Por eso he escrito esto, querido lector, que-
} rido colega. Para que usted me ayude a estudiar lo
que esta pasando a nuestro alrededor. Este es un
ensayo de Antropologia Médica.

El comercioy la Industria

El entusiasmo con €l que los usuarios peruanos acogieron la
comercializacién de la ufia de gato, trozada, molida, pulverizada,
micropulverizada, micronizada, envasada en bolsitas filtrantes, en diver-
sos extractos, deshilachada o en simple y sospechoso aserrin, pronto
superd las fronteras y los mares de la Patria. La exportacién ha experi-
mentado diversas variaciones que pueden verse en la tabla siguiente.

Exportacion de Uiia de Gato
cifras en toneladas métricas

1993 1994 1995 1996  1997(%)

Industrializado —— {1 7157 554 612
Trozada 020 176 6510 2254 1792
Total 020 207 7267 2808 2404

(¥) cifra anual calculada sobre las exportaciones que incluyen los tres primeros trimestres.

Estos datos estadisticos no incluyen las formas de muy alta trans-
formacién industrial como el Manaxx que es un producto liofilizado de
amplia difusién en el extranjero por su gran confiabilidad.

Por un lado, es interesante comprobar que la exportacion tiende a
mejorar en la relacidn entre el producto en bruto (trozado) y su manejo
con valor industrial agregado. La relacién entre el producto trozado y el



industrializado en forma inicial ha sido de 11.3-11.6-20.4 y 34.1% en los
afiosde 1993 a 1997.

Es evidente que el mejor afio de exportacion para la ufia de gato
fue 1995, cuando se export6 un total de 726 toneladas. Hay ahora una
tendencia a la estabilizacién en cifras menores que es debido, en parte, al
equilibrio normal de un producto novedoso en el mercadoy, en parte, ala
mayor dificultad de obtener el producto en el 4rea selvatica del pais.

Depredacion y extincion

El cultivo de las Uncarias peruanas, desde la semilla a la cosecha,
dura de cuatro a cinco afios y, dada su abundancia endémica en la selva
amazonica, todavia no se esta realizando en forma sistematica en el pais.
En los momentos de mayor entusiasmo por la recoleccién, s hablé de la
posibilidad de depredacién del producto y de 1a extincion dela especie.
La depredacio6n, es decir la devastacion, se ha producido en las areas
circundantes a los centros poblados de 1a selva. Cada vez estd mas aleja-
do el producto silvestre, y cada vez tiene que viajar mas lejos el recolector.
En parte, esto esta siendo corregido por ¢l adecuado manejo forestal. En
trabajo conjunto, el INRENA (Instituto Nacional de Recursos Naturales)
y el INMETR A(Institato Nacional de Medicina Tradicional) han publica-
do un manual para el manejo idoneo del pro-
ducto natural que permite la recuperacion lo-
cal de la produccitn a los dos o tres afios de 1a
cosecha. Por otro lado, se ha indicado a los
industriales y recolectores las inconvenien-
cias de usar la raiz matando la planta y, atin [l
mas, el Ministerio de Agricultura ha favoreci- =<
do el establecimiento de areas de cultivo, pro-
porcionando plantones a los agricultores interesados. Ademas, las prin-
cipales empresas comerciales e industriales interesadas por la “ufia de
gato”, han celebrado contratos con las comunidades indigenas de la
selva para el manejo sostenible del producto.

Eso es en cuanto a depredacién o devastacion. En lo que respecta
ala extincién de la especie, es irresponsable el empleo de ese término al
tratarse de especies endémicas en toda la regién amazoénica, en la cuenca
del Orinoco y en las selvas de la América Central.



Exportacion

Volviendo al problema de 1a co-
mer-cializacidn, se nota ya la tendencia
a disminuir en algo la exportacién de la
materia prima (trozado) sin mayor valor §
agregado. Es necesario que esta ten-
dencia se pronuncie, pues su resulta- #
do obvio es la creacién de puestos de
trabajo y la mejora econdmica.

Los Estados Unidos de América han constituido y siguen consti-
tuyendo los mayores importadores de nuestra “ufia de gato”. A pesar de
las restricciones existentes en ese pais para la venta de plantas medicina-
les, los subterfugios abundan y los vacios legales son diversos en una
ley que va contra la costumbre. La comunidad hispano-americana con-
sume toneladas de uifia de gato como medicina y no como “suplemento”
nutricional que es su escondrijo legalistico.

Otros paises se estan animando progresivamente, como pode-
mos ver en la tabla adjunta hecha con datos proporcionados por 1a Direc-
cién de Areas Naturales Protegidas para 1996.

Estados Unidos 166,565 Kgs.
Chile 94,302 Kgs.
México 21,045 Kgs.
Austria 12,500 Kgs.
Brasil 10,000 Kgs.
Japén 9,123 Kgs.
Espafia 6,509 Kgs.
Italia 5,630 Kgs.
Venezuela 4,325Kgs.
Alemania 3,511Kgs.

Les siguen, con menos de 3 toneladas , Francia, Colombia, El
Salvadory Guatemala.

Debe quedar claro, desde luego, que este libro no es un estudio
econdmico del comercio peruano de plantas medicinales; pero si debe-
mos llamar la atencién sobre estos hechos para orientar asi la opinién de
los interesados. Como hemos dicho en muchas ocasiones, ¢l comercio



internacional de plantas medicinales ha experimentado un fabuloso cre-
cimiento durante los ltimos afios y el Pert esta llegando tarde a la fiesta.
A pesar de nuestro gran abanico de climas y de suelos que permiten el
cultivo permanente de muchas especies vegetales introducidas, vemos
que, fuera de la tara (Caesalpinia tinctoria) y de la ufia de gato (Uncaria
spp), las tnicas plantas de uso medicinal que estamos exportando
significativamente son la ratania (Krameria trianda) (22 TM.), el
chuchuhuasi (Maytenus) (11 TM), el Barbasco (Lonchocarpus nicoi), el
pijuayo (Bactris gasipae) (6 TM) y algo de curare (Chondodendrum
tomentosum) (1.50 TM) segin estadisticas de 1995. Incluyendo estas
especies y cerca de ochenta mds, se exporté en 1995 un total de 55
Toneladas Métricas de plantas medicinales con un valor nominal de U.S.$
128,025=

Al lado de esto, y como “mues-
tras sin valor comercial” salieron del pais %
“con fines de investigacion” un cente-
nar de especies vegetales individuales
y otro centenar de grupos que incluyen
familias botanicas diversas, lo que reve-
lael creciente interés de la industriay de
1a ciencia internacional por nuestra flora medicinal; un interés que no
muestra evidencias de ser compartido por 1a agroindustria nacional.

En mi reciente viaje a Ucrania tuve el gusto de compartir largos
momentos con el Profesor Victor Klimenco, jefe médico de 1a Central
Atémica de Chernobil en la ciudad de Slavutich. Los problemas
inmunolégicos y mutagénicos de los miles de personas afectadas por la
conocida tragedia atémica de esa Central han provocado una intensa
actividad de los médicos de Chernobil que han iniciado una serie de
tratamientos experimentales basados en el uso de extractos liofilizados
de la “ufia de gato” peruana (MANAXX).

Estos estudios contindian ahora con renovado interés gracias ala
colaboracion de los industriales peruanos que producen MANAXX.

Continuando ese viaje, en 1a ciudad de Mosci, en reuniones en el
Instituto de Medicina Tradicional del Gobierno Ruso, pude constatar un
nutrido interés por estos extractos liofilizados y, en la Republica China,
en sendos centros de Medicina Tradicional y de Fitoterapia de Beijing y



de Shangai me fue dable compartir este interés que, especificamente en
Manaxx, tienen los farmacologos chinos. Esto, desde luego, esta abrien-
do nuevos mercados para ese importante producto agro-industrial pe-
TUaNo.




Capitulo III

LAS UNAS DE GATO
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Primasy primos

po puede ser repetitiva y poco original. Y la larga convivencia

doméstica con los felinos y la significacion magica de los gatos
(Egipto, Mesopotamia y las brujas de Europa) hace que cualquier planta
de espinas recurvadas y filudas, que recuerde las garras del gato, reciba
alegremente el apodo de “ufla de gato” que se ha hecho ahora tan comtin
en nuestras herboristerias y hampi-catus (mercados de hierbas). Aqui
van algunas:

I a imaginacién popular es elastica y traviesa; pero al mismo tiem-

La Bauhinia aculeata, un arbusto leguminoso de hojas bilobadas,
espinas grandes y curvas y flores muy bellas que semejan orqufdeas, ha
sido llamada “ufia de gato” por poseer las espinas de rigor.

La Byttneria hirsuta, que fue primero descrita botanicamente por
Ruiz y Pavén, es una Esterculidcea que ha sido utilizada, con el nombre
de “ufia de gato”, para el tratamiento de la verruga peruana. Es la tinica
“ufia de gato” que mencionan Valdizdn y Maldonado en 1920. Otra
Byttneria (aculeata), también apodada “ufia de gato”, es usada en Pa-
nama como antivenérea y en Argentina contra la sifilis.

La Doxantha unguiscati, de la familia de las Bignonidceas, recibe
también el nombre vulgar de “ufia de gato”. También le llaman
“mashuricra”. Se usa contra lamordedura de serpientes y para los resfrios.

Una ‘‘ufia de gato” extendida por toda el 4rea tropical del conti-
nente americano, desde Texas hasta el Uruguay, es la Celtis iguanae, de



la familia de las Ulmaceas, cuyas espinas gruesasy curvas le confieren el
derecho de entrar a la comunidad que estudiamos y que, segin los indi-
genas de Yucatdn, se usa en infusién como febrifugo y como colirio
desinflamante. '

La Pisonia aculeata, de la familia de las Nictaginiceas, es otra
“ufia de gato” muy generalizada en 1a América tropical, lo que incluye
desde Florida hasta el norte de nuestra selva. Se usa una infusioén de
hojas o de la corteza, como antiinflamatorio local, en dolores articulares,
reumatismo generalizado, etc.

La Pithecellobium unguis-cati, leguminosa también, es muy fre-
cuente en todo el Caribe, lo que incluye la costa norte de Suramérica. Es
una planta medicinal, conocida en toda esta region geografica como
“ufia de gato”, y tiene diversos usos terapéuticos como antidiarreico
(por su alto contenido en taninos) y antihemorrégico.

Dentro de la familia de las Ruticeas,
. tenemos a la Zanthoxylum fagara silvestre
b desde Texas hasta Brasil y Colombia, y oca-
sionalmente encontrada en nuestra selva. Sus
espinas curvas y afiladas en la base de las
hojas le dan derecho a ser lamada también
“afia de gato”. Su cocimiento es usado como
sudorificoy calmante nervioso. También Ruticea (familia de laruday de
1a naranja), es la prima de la anterior, la Zanthoxylum panamense, un
arbol con robustas y curveadas espinas que a veces son huecas y alber-
gan a hormigas venenosas. Estas espinas, que le confieren el nombre
vulgar de “uiia de gato”, son usadas por los indigenas centroamerica-
nos, en polvo o0 en cocimiento, para tratar1lagas y filceras torpidas.

El Clerodendrum aculeatum, una Verbenicea de fuertes espinas
enlabase de 1as hojas, ¢s llamada “ufia de gato” en el Caribe, donde sus
hojas molidas se usan como emplasto en ciertas enfermedades de 1a piel.

Por la presencia de pequefias espinas curvas, muy afiladas y hos-
tiles, 1a Lantana camara, popular en nuestros jardines y silvestre en
toda nuestra selva, recibe también el apodo de “ufia de gato” en algunos
grupos indigenas. En México, Guatemala y Puerto Rico se usa contra el
reumatismoy su empleo para muy diversas dolencias la hace una planta
medicinal muy popular en diversas regiones geograficas.



La Mimosa acantholoba, otra leguminosa, es llamada también
“ufia de gato” y fue primero descrita botanicamente por Bonpland, el
notable acompafiante de Humboldt. La vemos con frecuencia en la costa
norte del Perd. Otras mimosas, como la M. montana y la M. pigra, compar-
terrel popular apodo.

La Piptadenia flava, ahora vuelta a catalogar como
Anadenanthera flava, es un arbusto leguminoso de lindas motas amari-
Htas que, como a muchas especies del mismo género, le llaman frecuente-
mente “pashaco” o “pashaquillo”. También le dicen “ufia de gato” por
sus puntiagudas y hostiles espinas curvas. Es frecuente en Tumbes,
Paita, Ayacucho y en varias zonas de Colombia.

Hay una Solanacea de nuestra selva, con frutos grandes y amari-
1los en forma de ubres, que es mas conocida como berenjena cimarrona o
coconilla dulce y que los botinicos llaman Solanum mamosum. También,
por sus espinas, algunos grupos étnicos de América le laman “ufia de
gato”. Las hojas hervidas y molidas hacen una pasta muy usada para
desinflamar lesiones superficiales de la piel.

Una Martiniacea, la Martynia annua, muestra un par de espinas
curvas y fuertes en el extremo de su fruto maduro. Esto hace que la gente
del Caribe 1a conozca como “ufia de gato”. Alli es usada en infusion para
gargarismos en la faringitis.

Hay que agregar una especie del género Pifcarnia, que es cono-
cida como “hierba del carnero” y que algunos la mal llaman también “ufia
de gato”. Es muy toxica, produce lesiones irreversibles en el cerebro, y
debe ser rechazada como hierba medicinal.

Por wltimo, cualquiera de nosotros
que salga a dar una vuelta por los subur-
bios de Lima vera que, formando cercos
vivos en huertas y potreros, una enreda-
dera de ramas esparcidas, cargadas de
espinas curvas, agresivas y hostiles, de-
fiende los limites de lotesy jardines. Esla
Caesalpinia sepiaria, llamada también
“ufia de gato”, con sus racimos de flores
amarillas y sus vainas Jeguminosas con abundantes semillas negras y
jaspeadas.




A todas estas hay que agregar la Macfadyena uncata, la Rubus
unticaefolias y hasta una zarzaparrilla, Smilax sp., que en una u otra
forma se suman a 1a tribu de las ufias felinas.

Una tribu numerosa

Todas estas “ufias de gato”, mas de veinte, constituyen parte de
la flora de nuestra América Tropical; la gran mayoria es silvestre en
alguno de nuestros multiples pisos ecolégicos perua peruanos y casi
todas, con razdn o sin razén, son utilizadas como plantas medicinales por
algin grupo étnico de nuestro pais. To-
das estas plantas contienen diversas
substancias quimicas que, con mayor o
= menor intensidad, ejercen algun efecto
bioldgico sobre las funciones normales o
distorsionadas por alguna enfermedad.
- Unas contienen taninos que favorecen la
: cicatrizacién de las heridas o el alivio de
las diarreas. Otras contienen diversas
concentraciones de sustancias antiinflamatorias. Otras contienen vita-
minas o principios estimulantes. Otras, en fin, son de poca o ninguna
actividad biolégica; pero su prestigio local, escudado tras el pensamien-
to magico o supersticioso de las gentes, contribuye con frecuencia a
mejorar o a tolerar alguna molestia organica.

Pluralismo confuso

El problema no es que existan todas estas plantas. El problema
estd en que se llamen todas igual: “ufia de gato”, 1o que no solamente
nos empuja hacia un terreno donde reina la confusion, sino a un 4rea
donde 1a sinonimia puede servir de escudo a quienes adrede hacen uso
de las coincidencias para engafiar a gente inocente. Con el apodo de
“ufia de gato”, que muchas plantas pueden usar con legitimidad, le pue-
den vender a usted cualquier cosa menos lo que intenta comprar. Allado
de esto, existe una fuente paralela de confusion: el nombre vulgar de una
planta solamente funciona dentro de la locatidad donde se adopté. Enla
inmediata vecindad, el nombre vulgar puede ser otro... Lindo seria si
todas estas plantas que se 1laman “ufia de gato” hubieran quedado asi



bautizadas mundialmente con el famoso apodo. Bastaria con numerarlas
y alli paraba la cosa. Pero no es asi. Vemos como ejemplo cualquiera de
ellas tomada al azar: la Pithecellobium unguis-cati (1o de unguis-cati es
“ufia de gato” en latin). Como hemos visto arriba, es una planta silvestre
en diversas dreas de la América Tropical. Julia Morton, 1a recientemente
fallecida y acuciosa investigadora de 1a flora medicinal de la América
Central, nos decia que esta planta, ademas de llamarse “ufia de gato”, se
Hama acacia cuatrojas, aromo, arranca-pellejo, beefsteak, beso de Juana,
cuenta negra, Jessie negra, palo de cangrejo, pan con queso, collar del
diablo, zarza cangreja, diabélica, escambrén colorado, espino del mar,
manca montero, mangle de cuentas, moabito, roldn, tsin-che, vainita de
iguana, yacuré, etc...

Poniendo Orden

Por eso, desde el siglo XVIII el gran médico y naturalista sueco
Carl von Linneo (1707-1778) invento el sistema que hasta ahora utiliza-
mos para dar un nombre universal a cada planta.

Quiz4 puede haber tenido 1a tentacién chauvinista de bautizarlas
en sueco, pero todos estdn ahora de acuerdo en utilizar el latin, el idioma
que todavia subsiste como lengua co-
min en muchos circulos cientificos. De
acuerdo con este sistema, cada espe-
cie vegetal tiene dos nombres: el pri-
mero, que va con mayuscula, se refie- 48
re al género bot4nico al que pertencce
y que comparte con plantas muy simi-
lares pero especificamente distintas. El segundo nombre, en minascula,
identifica a la especie propiamenie dicha. Técnicamente puede agregarse
una abreviacién del profesional botdnico que describié la planta por
primera vez y labautiz6.

La “uifa de gato” que nos ocupa en estas paginas pertenece al
género botdnico Uncaria.

Este vocablo viene de “uncus”, latinajo que significa “gancho™,
porque todas las especies de este género tienen grandes espinas
ganchudas. Aqui estan plantas de la familia de las Rubiaceas (caracteri-
zadas por flores similares entre sf) que tienen este tipo de espinas. Puede



haber otras que tengan espinas parecidas, pero si no son Rubidceas no
pueden estar en el género Uncaria.

A la misma familia de 1as Rubidceas pertenece el café, 1a ipecacna-
nay la cinchona (nuestra quinina).

Dada la frondosa sinonimia vernacula de todas las plantas y en
vista de la necesidad de mantener minuciosamente clasificadas a las
especies vegetales que nos rodean, los bot4dnicos son extremadamente
cuidadosos al describir una planta y se ven obligados a utilizar términos
que con frecuencia nos parecen exéticos y rebuscados pero que son
indispensables para definir con toda precision lo que se quiere decir.
Usted, querido lector, dird con razén que siempre los cientificos hablan
“en dificil”, como para que nadie los entienda y puedan mantener entre
ellos conceptos ocultos o secretos, o para que el vulgo se quede en la
luna y los admire como gente iniciada en alguna secta esotérica. A los
médicos nos pasa lo mismo, pero te juro que no es asi. Simplemente, con
una palabreja, dificil o no, describimos con exactitud algo que tomaria
una frase larga para quedar definido claramente.

Jerigonza botinica

Veamos, por gjemplo, como Rosa Urrunaga, la erudita y jovial
bidloga cusquefia (del Qosqo,si me permites),describe en general a to-
das las plantas del género Uncaria:

“Son lianas trepadoras”, dice “de varios metros de largo, cuyos
tallos primarios estAn provistos de espinas recurvadas en forma de gan-
chos firmes; hojas opuestas, brevemente pecioladas con estipulas
interpecioladas, enteras o bifidas.

Caducas. Inflorescencias en umbelas
axilares, a veces terminales, pedunculadas, en
§ cabezuelas globosas solitarias o paniculadas;
partidas en cinco, de color blanco cremoso o
amarillento; flores sesiles o con pedunculos;
céliz infundibuliforme, tubo largo, la garganta
glabra, limbo pentalobulado, 16bulos valvares;
estambres insertos en la garganta de la coro-
1a; exsertos; anteras mas o menos cuspidadas;




ovario bilocular, disco indistinto, radimentos seminales numerosos as-
cendentes, estilo delgado, exserto, estigma capidado o claviforme; fruto
en capsula septicida en dos valvas, bilocular, valvas bifidas; semillas
pocas o numerosas, con testa prolongada en ambas extremidades en alas
o0 apéndices capilares; albumen carnoso...”

Si te das el Iujo de traducir todo esto al latin, quedaris como un
botdnico aceptable.

A veces tengo la falsa sensacion de que lo entendido. Con un
buen diccionario cientifico a mi alcance, hasta podria traducir. Con segu-
ridad, sin embargo, me saldran tres largas paginas y mucho de esto que-
dariaen el filo de la ambigiiedad. Asicomo que-
da arriba, los botdnicos saben bien que una plan-
ta con esas caracteristicas pertenece al género
Uncaria de la familia de las Rubidceas.

Las Uncarias

(Ahora, si quiere usted complicar mas las cosas, le contar€ que no
todos los botanicos del mundo han estado de acuerdo en que este géne-
10 se llame Uncaria. Otros sabios que examinaron el problema le llamaron
Agylophopa [Neck]; Ourouparia [Aubl]; Uncinaria [Reichb] y Uruparia
[Rafin]. Asi de conflictivos son estos sefiores).

Lo dejaremos como Uncariay pasaremos a relatar qué plantas de

. ste género se encuentran en el mundo, y son alrededor de sesenta

species diferentes, caracterizadas por diversas cualidades, formas y

olores de sus tallos, hojas, raices, etc. Afortunadamente, para tranquili-

¢ad de los sudamericanos, en nuestro continente no hay sino dos: la
Uncaria tomentosa y la Uncaria guianensis.

Las demas crecen en Asia, Africa y Oceania y por ahora nos
olvidaremos de ellas, excepto para mencionar la Uncaria hirsuta y la
Uncaria rhynchophylla, originarias de la China, que, entre diversas apli-
caciones, son utilizadas desde hace siglos por los herbolarios de alla
como antiinflamatorias y protectoras de Ia célula hepatica. Ademas, re-
cordaremos la Uncaria formosana, usada en Taiwan como antihipertensivo
y la Uncaria kawakamii, también de Formosa, que disuelve los célculos
urinarios.




No vamos tampoco a complicar innecesariamente este texto citan-
do nuevamente los términos botanicos que diferencian a 1a U.tomentosa
de Ia U.guianensis. Eso lo dejamos a los expertos. Pero es importante
recalcar aqui que en todo este complejo laberinto del mundo vegetal es
muy facil vender gato por liebre (en este caso, liebre por gato) y decir que
estas virutas o este aserrin son de 1a “ufia de gato” que el usuario requie-
re, sin que exista el respaldo de una certificacion idénea por un experto
reconocido.

Para regresar al mundo vecino de las
simplificacion mdxima, mencionaremos que el
vocablo “tomentosa” significa “cubierta de
| abundantes vellos finos”. Tomento le llaman
también al lanugo o pelusa fetal con que nacen
cubiertos algunos bebés y que lo pierden en
pocos dias. Los botanicos usan también la pa-
labra “pubescens”, cuando partes de una plan-
ta tienen pelos cortos, como los del pubis piber. Son diferentes del
tomento del recién nacido, ;verdad? Pues 1la Uncaria tomentosa, de que
hablamos ahora, tiene la cara inferior de las hojas jévenes generalmente
cubiertas con aquel lanugo y en eso se diferencia de la U. guianensis, su
prima hermana, que se llama asi porque en 1791 fue encontrada por pri-
mera vez en las Guyanas.

Por si acaso, queda bien aclarado que la palabra es “tomentosa” y
no “tormentosa”, como algunos sabios de salén le dicen con sadicos
impetus de suplicios escondidos o con miedos subconscientes de catés-
trofes atmosféricas. Y, por si acaso también, se dice Uncaria y no “urtica-
ria” como algin periodista 1a bautiz6 en respuesta a comezones informa-
tivas dignas de mejor causa.

La doctora Urrunaga nos dice que 1a Uncaria tomentosa, descrita
originalmente en 1830, fue estudiada por primera vez entre nosotros por
¢l biblogo.aleman Brell, a quien conoceremos més adelante y quien co-
lectd especimenes en nuestra selva central en 1950 y envidé muestras a
diferentes laboratorios europeos para su estudio botanico. Su incorpo-
racion al conocimiento general de las gentes urbanas, como veremos
mas adelante, se desarroll6 a partir de 1974 por el ansia comercial de
KlausKeplinger y de 1a familia Schuler.
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Fruto v semillas de Uncaria Tomentosa y cultivo invitro.
(Cortesia: Pra. (iisela Tesom)
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Sinonimia vernacula

Las dos Uncarias peruanas (tomentosa y guianensis) reciben in-
distintamente el nombre verniculo de “ua de gato™ o de “garabato™. La
tomentosa se conoce como “garabato amarillo” y la guianensis es el
“garabato colorado” (Yo creo que podria ser al reves). A ambas les dicen
también “unganangi”, un vocablo indigena, y la doctora Urrunaga nos
dice 'r1e a la guianensis también le llaman “ancajsillo™, “paraguayo”™ y
“ufia de gavilan”, pero sospechamos que estos nombres son también
intercambiables con la tomentosa. Lo que si es claramente diferente es
que la guianensis tiene espinas muy recurvzcas, distintas de la tomentosa
que las tiene mas rectas. Y no lo complique-
mos mas. Baste saber que no es ficil y que
debemos insistir en que lo que compramos
esté respaldado por la firma de un experto
reconocido cientificamente.

Habitat
Las Uncarias peruanas (las llamamaos asi por chauvinismo perdo-
nable) crecen en alturas sobre el nivel del mar comprendidas entre los 200
y 800 metros, en la cuenca amazonica de nuestro pais; la U.tomentosa es
mads frecuente entre los 400 y 800 metros; la U.guianensis es de regiones
mas bajas. También han sido registradas botanicamente en Colombia,
Brasil, las Guayanas, Trinidad, Bolivia y en selvas de la América Central.
Con toda seguridad, debe haber también en las selvas del Ecuador.

En algunas zonas de nuestra Amazonia es una planta relativa-
mente abundante. En dreas de bosque secundario, en el Manu, se han
hallado hasta 80 plantas por hectarea. Pero en muchos sitios ha sido
depredada y hasta extinguida debido a la desorbitada demanda produci-
da por sus publicitados efectos medicinales.

Histologia
Otra forma de identificar una planta cuando se tiene inicamente
fragmentos y es imposible obtener hojas, flores y frutos, es mediante el

estudio histologico. Esta es la técnica que se utiliza en muchos paises
para establecer el control de calidad en el mercado herborista. Basta un
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pedazo de una hoja o una viruta de corteza para mirarla al microscopio y
definir la estructura histoldgica que caracteriza a la planta que buscamos.

El tallo de la Uncaria tomentosa, por ejemplo, va ha sido bien
estudiado, y de nuevo tenemos que meternos en la jerigonza cientifica
para no llenar cuatro paginas de explicaciones. Dice Rosita Urrunaga: ‘el
tallo muestra una epidermis uniseriada con tendencia a suberificarse tem-
pranamente, seguida de varias capas de células semejantes a la estructu-
ra observada en el colénquima lagunoso. A continuacioén se aprecian
braquiesclareidas periciclicas y una capa relativamente amplia de fibras,
con haces vasculares distribuidos separadamente al contorno del tallo,
en forma homogénea y uniforme, etc., etc.”

Desde luego, no le pedimos al lector que se refocile con este tipo
de lecturas. Pero es importante saber que los cientificos cuando nos
aprieta la curiosidad somos capaces de cualquier cosa dentro de nuestra
alegria maligna. Inclusive, con un pedacito de corteza uno puede diferen-
ciar si se trata de U.tomentosa o de U.guianensis, ya que los gérmenes
pilosos o tricomas (de nuevo al diccionario) tiene en la primera muchas
células y los de la segunda tienen pocas.

Control quimico

Pero si el comerciante o el industrial ha cogido la planta, la ha
molido, desmenuzado, hervido, destilado, pulverizado y cuanto hay,ya
no habria forma de saber qué han puesto en el producto comercial. Ni el
botanico sistematico ni el histélogo con su flamante microscopio podra
decirnos de que se trata. Asi no vale. Diran ellos.

Pero si vale, dice Olga Lock de Ugaz, la laboriosa y metodica
fitoquimica de la Universidad Catélica de Lima. Como ya se han determi-
nado varias de las moléculas de alcaloides y de glucosidos que confor-
man la parte farmacolégicamente activa de nues-
tras Uncarias, no es dificil ver si en ese polvito o
en ese liquido hay o no los componentes que
buscamos. !Si ganamos!.

La mitrafilina, por ejemplo, es facil de po-
ner en evidencia, Y si existe eso en el producto
que nos ofrecen, es dificil que nos engaifien por-
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que es un alcaloide que solamente hay en las Rubidceas y dificilmente se
encuentra en un producto falseado en el Peru.

Lenguaje alquimista

Las plantas las vemos todos los dia, aun los que vivimos en la
ciudad y, mal que bien, aunque los botinicos hablen en dificil, algo en-
tendemos cuando gente sofisticada de buena volt:intad nos describe una
hoja o una flor. Ya lo hemos visto mds arriba. En una forma u otra, termi-
namos por allanarnos y nos sometemos a la marea interminable de pala-
brotas y palabrejas. Con la quimica es peor. Es terrible. Intolerable. Yo
diria que es imposible poner en lenguaje diario y sencillo todos los con-
ceptos que nos esconde el lenguaje criptico de los quimicos. Ya lo vere-
mos en el capitulo correspondiente, pero por ahora veamos cémo la
Profesora Rita Aquino nos describe desde Népoles sus hallazgos sobre
uno de los principios activos de nuestra humilde “ufia de gato™:

<...]a elucidacion de la estructura del nuevo glucésido 10 se reali-
70 como sigue: Mediante metanolisis dcida y analisis GLC de los
metilazucares persililados, se obtuvo un metilquinovosido y un
metilglucosido en la proporcion de 1:1 del 10 asi como del glucésido 47
Mais claro, ni el agua, me diria Olguita Lock después de perdonarme
algin terrible error de ortografia. Pero la verdad es que esto no lo traduce
ni Tomas Unger. Y yo no lo voy a intentar mas alla de los pincelazos
iniciales de algin pintor modernista que se ha olvidado de tomar su litio.
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Capitulo 1V

QUIMICA Y FARMACOLOGIA




Marcha analitica

o primero que hacen los quimicos, cuando empiezan a
examinar una planta, es secarla, molerla y reducirla a un polvo
homogéneo. Ese polvo lo separan en porciones y cada una de

ellas la echa en frascos que contienen diversos solventes: éter, clorofor-
mo, alcohol etilico, alcohol metilico, agua destilada y alguna mezcla de
estos liquidos. Con calor, sin calor, mediante destilacion continua, me-
diante agitacién prolongada, o por algin otro procedimiento que asegu-
re que el solvente disuelve todo lo que puede disolver, se obtienen diver-
sas soluciones del polvo original. La planta tiene substancias solubles
en agua pero que no son solubles en alcohol ni en cloroformo. Tiene
otras que se disuelven en éter pero no en agua. Las grasas, por gjemplo.
Tiene otras que solamente se disuelven en agua caliente o hirviendo. Su
taza de té o su mate de coca, querido lector...

Al final de ese procedimiento, el analista tiene ya el material vege-
tal fraccionado en una serie de liquidos que puede concentrar o evaporar
para quedarse con varios polvos o soluciones concentradas de los gran-
des grupos quimicos que estaban mezclados en la planta.

Con es0 ya puede comenzar a trabajar. Toma cada uno de ellos y
experimenta separadamente, para ver en cual estd escondido el “princi-
pio activo”. Es cuestidn de estrategia. ;Cudl es su objetivo? Si lo que
quiere es averiguar dénde esta la substancia que tiene efecto
antiinflamatorio, o la que tiene accién anticancerigena, o estimulante
nervioso, o analgésico, etc., hace las pruebas apropiadas con cada una
de las fracciones, y se acerca mas a su meta.



Pero puede ser que todavia no quiera eso y su estrategia sea otra.
Quaere saber primero cudles son los componentes quimicos. Quiere sa-
ber si tiene alcaloides... o glucosidos... o lipidos... Para cada uno de estos
grupos hay métodos y procedimientos que le permiten al quimico empe-
zar eidentificar las moléculas.

Equipos modernos

Hasta hace poco mas de medio siglo, cada uno de estos tltimos
procedimientos analiticos eran largas y engorrosas marchas quimicas
que podian durar semanas y meses y que con frecuencia nos dejaban en
territorios ambigunos. Ya no es asi. Ahora es cuestion de tener el equipo
adecuado... espectrometros, fotometros, cromatégrafos de diversos ti-
Ppos, resonancia magnética, y siga usted con sus palabras dificiles, pero
lo cierto es que sin todos esos aparatos de altisimo costo, de manteni-
miento complejoy de enrevesado manejo, €l quimico se siente en la edad
de piedra. Con esos instrumentos, lo que antes se hacia en tres meses se
hace ahora en veinte minutos y, al lado de la economia en el tiempo, se
hacen cosas que antes no se sofiaban, se miden concentraciones antes
inimaginables, se establecen estructuras quimi-
cas antes desconocidas, se desenredan molé-
culas complicadisimas y se juega con los ni-
cleos quimicos y los radicales como nosotros
los viejos jugdbamos de nifios con las piezas de
nuestro Mecano. Asi no vale, dice sonriendo
tristemente Artemio Chang, €l estudioso traba-
jador de la quimica pobre en 1a Universidad de Ica, rodeado de aparatos
obsoletos mientras labora incansablemente, buscando los principios
activos de las cosas que descubren los curanderos de Cachiche. Nues-
tro carifioso y permanente aplauso para €l en la Primera y Segunda Edi-
ci6n.

Las maquinas modernas permiten seguirle la pista a los compo-
nentes principales de una solucién proveniente de aquel primer fraccio-
namiento, y facilitan la tarea de proceder a un fraccionamiento ulterior
para ir separado, uno-por uno, todos los cuerpos quimicos contenidos
en la muestra original. Una vez separadas y purificadas estas substan-
cias diversas, lo que obtiene €l analista en €] visor de la miquina es una



figura determinada que caracteriza a la molécula examinada. Con esa ima-
gen, el quimico va a un libraco de varios volimenes o a su computadora
donde estdn registradas todas las moléculas conocidas quimicamente
mediante este método y con esa maquina. Es como un diccionario o
catalogo: cientos de miles de figuritas y es cuestién de buscar 1a que le
tocé en suerte. Cuando la encuentra, cosa que no es tan dificil, ya esta.
Hace unas cuantas pruebas y contrapruebas y generalmente consigue
de otro laboratorio la substancia quimicamente pura, la compara y, si es
igual a la que encontrd,lo apuntay a otra cosa. Contintia con el fracciona-
miento y sigue apuntando todas las otras substancias que va identifi-
cando. '

Al final arma su mosaico con todos sus resultados y dice que la
planta aquella tiene tales y cuales alcaloides, tales y cuales azicares,
tales y cuales acidos, y redacta su lista que nunca es completa porque
otro sefior de por alld ha seguido otra estrategia y ha encontrado otras
cosas que él no vi6 porque estaba mirando en otra direccioén. Pero gene-
ralmente no hay resentimientos. Todos se dan la mano al final y 1a ciencia
sigue su camino.

Moléculas nuevas

Sucede con frecuencia que la figurita que
salié en el visor del aparato no aparece en aquel
interminable catdlogo. Claro esta. Nadie ha en-
contrado antes un alcaloide o un glucésido igual
y, por lo tanto, se trata de algo nuevo que no ha
sido inscrito en donde lo buscamos. jLastimal
jPero mil veces mejor! Porque se ha descubierto una nueva molécula 'y
hay que averiguar como est4 estructurada. Usted, mi querido lector, ya
sabe lo complicada que es la quimica organica, con sus anillos
bencénicos, sus radicales, sus onas, oles, inas, oides y queseyd. Uno
de los compuestos que Ana Yépez, Olga Lock y sus colaboradores
encontraron en la “ufia de gato” es el dcido quinévico 3B-O-B-D-
fucopiranosil-(27-1)-B-D-glucopiranosilester jAve maria purisima! Por
supuesto, la figurita no estaba en el catlogo. Fue necesario recurrir a la
espectrometria de masa, a la resonancia magnética y a cuanto usted
pueda imaginar, y después mezclarlo todo con una alta dosis de erudi-




cién, imaginacién y transpiracion, para que este grupo de cientificos logra-
sen certificar su descubrimiento.

Como todo esto es tan complejo, y dado el nivel y el tono de estas
pAginas, no voy a intentar ahora, ni de lejos, hacer una historia completay
detallada de todo lo que se ha hecho para desentrafiar la composicién
quimica de la “ufia de gato”. Hemos querido, mas bien, que tan interesante
planta de nuestra selva nos sirva para presentar ante €] publico la sexie de
factores, ocurrencias, anécdotas y sucesos que rodean el nombre de esta
nativa de nuestra Amazonia. Muchos nombres habriamos de nombrar y
mucha madeja habria que destejer para encontrar el comienzo de 1a hebra
sin menguar méritos ni exagerar aplausos.

Los Alcaloides

Laque abrié el fuego en la batalla quimica fue la Uncaria guianensis.
Raymond-Hamet, en 1952, comunic ala Academia de Ciencias de Paris que
las hojas de esta planta suramericana contenian un alcaloide Ilamado
rincofilina. Pasaron mas de veinte afios, y Phillipson y Hemingway (en
1974) demostraron que en las hojas y tallos de la Uncaria tomentosay la
Uncaria guianensis, las dos inicas Uncarias peruanas, los alcaloides princi-
pales eran larincofilina y1a iso-rincofilina, que
se hallaban acompafiadas por otros alcaloides
menores, lamitrafilina, 1a dihidrocorinanteina, la
uncarina F, 1a hirsutina y, solo en el caso de la
U.tomentosa, la isomitrafilina. Todos estos
alcaloides pertenecen a los grupos oxinddlicos
tanto tetra como pentaciclicos(*). Todos ellos
habian sido encontrados en diversas especies
del género Uncaria de cuyos nombres botdni-
cos se derivan las denominaciones quimicas. La
mitrafilina fue bautizada asi por haber sido descubierta originalmente en el
género Mytragyna, primo de las Uncarias.

Dos afios mas tarde, don Oscar Schuler del Pert llevo a Roma una
muestra de “ufia de gato” y 1a puso en manos de la profesora S. Montenegro
de Matta, del Departamento de Farmacologia de nuestra Universidad Na-

(*) Lo siento, amigo lector, todo este capitulo tiene montones, chorros, cataratas de
palabras técnicas que no puedo evitar. Agarra tu diccionario.



cional Mayor de San Marcos, quien analiz6 la planta con la colaboracion de
un grupo de cientificos de 1a Universidad Catélica del Sagrado Corazén de
Roma. Sus hallazgos fueron publicados en Mildn y han sido poco conoci-
dos entre nosotros. Encontraron que, en la muestra proporcionada por
Schuler, habia cinco alcaloides: Pteropodina, Isopteropodina, Speciofilina,
Uncaria F eisomitrafilina.

Los Polifenoles

Desde luego, la profesora Montenegro y sus colaboradores exami-
naron otros aspectos quimicos. Como Schuler les habia hablado de la posi-
ble accién de Ia Uncaria contra e] céncer que Brell habia investigado, exami-
naron la presencia de unos compues-
tos que se llaman polifenoles. Asi
identificaron la epicatequina y cua-
tro procianidinas (A,B1,B2 y B4) que
también habian sido encontradasen <R
unaplanta asi4tica, la Uncaria gambir,
usada en las curtiembres. En esos
afios, estudios realizados con este
tipo de substancias, en cultivos de células tumorales, indicaban su posible
accion antineoplasica.

Acicateados por la marejada de noticias buenas y malas, verdaderas
y falsas, sobre las virtudes medicinales de las Uncarias peruanas, varios
grupos de cientificos han realizado en los tltimos afios largos estudios que
tratan de aclarar la composicién quimica de estas plantasyel mecanismo de
su alegado efecto medicinal.

Klaus Keplinger en Austria, H. Wagner en Alemania, Francesco De
Simone en Italia y Olga Lock de Ugaz en el Peri han encabezado estos
esfuerzos. Muchos de sus colaboradores y muchos de sus compatriotas
independientes estan injustamente fuera de esta esquematica lista, aunque
todos son mencionados en la bibliografia que acompatiia a estas paginas.

Debido a la labor de todos estos cientificos, ahora ya sabemos bas-
tante mads sobre la Uncaria tomentosa, que hace veinte afios 0 un poco mas
erauna planta desconocida que las tribus campas de nuestra selva usaban
para diversas enfermedades comunes en su ambiente.



Desde Munich

Sabemos, por ejemplo, que tiene una apreciable cantidad de
alcaloides. Desde los trabajos de Phillipson y Hemingway han salido
varios estudios afinando un poco la punteria aunque a veces nos agre-
garon algin nombre que produjo mas confusién que beneficios. El que
mas ha hecho vibrar el ambiente en este sentido es el profesor H. Wagner
desde su prestigioso laboratorio en 1a Universidad de Munich. No por-
que haya descubierto nuevos ni novedosos alcaloides en 1a U.tomentosa,
ya que todos fueron descritos y registrados antes por otros cientificos,
sino porque realizé interesantes experimentos “in vitro” probando estos
alcaloides para ver como estimulan la inmunidad. Creo que bien vale la
pena desviarnos un poco para ver cdmo se pueden estudiar en el labora-
torio los medicamentos que mejoran la inmunidad.

Fagocitosis

Esbien sabido que las células blancas de 1a sangre, los leucocitos,
son las principales responsables de combatir la presencia de gérmenes
en los tejidos del organismo.Son, puede decirse, las tropas de choque
contras las infecciones. Entre estos leucocitos, los mas activos son los
llamados granulocitos neutréfilos y los macréfagos. Representan un 60 a
70% de todos los leucocitos de la sangre y su capacidad de atacar, ingerir
y destruir a los gérmenes invasores se llama fagocitosis. Son elementos
citéfagos. Devoran a las células extrafias. La actividad de estos defenso-
res representa y mide la intensidad y grado de 1a capacidad que tiene €l
organismo para defenderse. Es una medida de los mecanismos
inmunologicos.

Un método disefiado por el sueco Brand
en 1967 y modificado por el aleman Tympner en
1978, permite medir la capacidad de la sangre para
rechazar asi una invasién infecciosa. Brevemente
descrito: se toma un poco de sangre de una per-
sona normal, se separan los leucocitos mediante
centrifugacion, y este concentrado de células
defensoras se pone en contacto con una suspen-
sion de levaduras (hongos) que actian como
atacantes. Después de incubar esta mezcla bajo expresas directivas, se
mira la mezcla al microscopio y se cuenta cuantas particulas de levadura




han sido ingeridas por un total de cien leucocitos contados al azar. El
nimero asi obtenido es el indice de actividad defensiva de esa sangre. Es
una medida de la capacidad inmunolégica que se Ilevé a cabo con con-
troles de alguna sustancia de conocida accién inmunoestimulante como
el 4cido aristoldchico y con los alcaloides de la Uncaria tomentosa en el
laboratorio del profesor H. Wagner. Asi ha de-
mostrado que los alcaloides de 1a “ufia de
gato” del Perd son estimulantes de este me:-
canismo inmunolégico.

Luminescencia quimica

Un método mas rdpido y expeditivo para medir la intensidad de 1a
fagocitosis y sus modificaciones mediante una substancia problema, es
lallamada prueba de la Quimioluminescencia, otra palabrota que necesita
ser explicada. En 1972 Allen y sus colaboradores descubrieron en que
cuando los leucocitos ingerian bacterias y otros invasores de la sangre,
despedian una luz susceptible de ser medida, lo que pronto fue aplicado
en otros laboratorios para calcular la intensidad de la fagocitosis en
determinadas condiciones y, por lo tanto, determinar la capacidad
inmunolégica en condiciones experimentales y clinicas. No me pregunte
usted, querido lector, como es que se le prende la ucecita a cada leuco-
cito, porque me obliga a escribir tres paginas més llenas de palabrejas
quimicas. Lo cierto es que cuando una de estas células defensoras se
traga una bacteria o un virus o un particula quimica apetitosa, las reac-
ciones oxigenadas que esto produce ocasionan la luminescencia que
descubrié el profesor Allen. Bastd con inventar un aparato electrénico
que, por medio de multiplicadores de luz, pudiera medir 1a luminosa di-
gestién de los leucocitos para que con este dispositivo se pudiese medir
la accién inmunoestimulante de diversas substancias. En Munich, el
profesor Wagner ha comprobado la existencia de esta capacidad en
alcaloides de 1a Uncaria tomentosa.

Sistema Reticulo-Endotelial

- Desde luego, no es solamente la sangre 1a que se ocupa de defen-
dernos. Hay defensas también en todos los rganos y regiones del orga-
nismo, y este sistema infiltrado en todas partes se llama el Sistema Reti-



culo Endotelial (RES). Las células de este sistema son los llamados
macro6fagos tisulares y son como la policia local en cada sector amenaza-
do. El higado (con sus células de Kupfer) y el bazo son 6rganos muy
importantes en este sistema
inmunolégico tisular. En 1954 el profe-
sor Biozzi y sus colaboradores disefia-
ron un método para estimar la capaci-
dad inmunoesiimulante de una substan-
cia mediante la medida de esta funcién
biologica. La prueba se llama “aclara-
miento del carboén” (carbon clearance
test-CCT) y consiste en preparar una suspension de particulas de car-
bén, una especie de tinta china, e inyectarla a dosis adecnadas en la vena
de una rata. El carbon asi inyectado no es téxico; pero es extrafio al
funcionamiento normal de los tejidos, por lo que el sistema Reticulo-
Endotelial lo englobay lo fija, especialmente en el higado (90%)y enel
bazo (19%) con una velocidad dependiente de su propia actividad
inmunolégica. Basta entonces tomar muestras de sangre de la ratita cada
cierto tiempo para ver cuanto tarda el RES en limpiar la sangre de particu-
las de carbon. Al lado de las ratas controles, tenemos ratas que han
recibido la substancia que se investiga, y podemos ver asi si estamos
trabajando con un producto inmunoestimulante o no. El profesor Wagner
usd los alcaloides de la Uncaria tomentosa, y el resultado fue positivo.
Laplanta peruana es inmunoestimulante.

& ds;s

Quimica linfocitaria

Otra prueba “in vitro” de 1a actividad inmunoestimulante de una
substancia es la prueba de transformacién linfocitica.

Los linfocitos son células blancas de la sangre que juegan un
complejo e importantisimo papel en los mecanismos inmunolégicos, no
en la actividad mecanica de engullir y digerir a los invasores sino en lo
que podriamos llamar guerra quimica, produciendo substancias intrinse-
cas para el proceso de inmunidad. Sufren en esta actividad transforma-
ciones estructurales que son medidas mediante carbono radioactivo (C14)
y un producto llamado timidina a través de un espectrémetro especial.
Los extractos y los alcaloides de 1a Uncaria tomentosa, segun el profesor
Wagner, son claramente positivos en esta prueba.



Asi, “in vitro”, con todas estas pruebas, ya sabemos que los
alcaloides de nuestra planta son buenos para estimular los mecanismo
inmunoldgicos. Esto es excelente.

EL SIDA

Por un lado, nos abre un camino posible para
probar “in vivo” cudl es €l comportamiento de estas  F&
substancias en enfermedades donde esta deprimi-
do el sistema inmunologico. El fantasma horroroso
del SIDA nos abruma con su presencia y ya hay
mas de uno que ha estado pateando latas y armando escédndalo con
“curaciones maravillosas” de tan maldito flagelo. Todavia no hay tal. La
mayor parte de los alegatos son hechos por farsantes, aventureros y
estafadores, unos cuantos médicos de buena fe dentro de su ignorancia,
y otros pocos que estan todavia absortos con casos muy sugestivos
pero mal documentados. Eso del SIDA necesita mucho més estudio y
hablar ahora de curaciones con algo que apenas se estd estudiando es
uno de los actos mas crueles e inhumanos, al alimentar falsas esperanzas
en gentes desesperadas. Varios grupos peruanos, el profesor Eduardo
Gotuzo entre ellos, estuvieron realizando estudios de elevada calidad,
pero aun no han publicado ningin resultado. La verdad es que el SIDA
no es simplemente una baja de los procesos inmunitarios. Es una catas-
trofe inmunitaria. Usar para su curacién una substancia que “estimula la
inmunidad” puede resultar lo mismo que 1lamar alos bomberos en medio
de un terremoto masivo.

Quimioterapia e inmunidad

Hay que seguir estudiando. Existen otras enfermedades donde la
falla de los sistemas inmunoldgicos constituye un grave problema. En el
tratamiento quimioterapico de diversos tipos de cancer, por ejemplo, mas
de un paciente sequeja de que “peor es el remedio que 1a enfermedad”
Con razdn o sin razén, por verdad o por sugestién, continuamente oimos
que los pacientes que estin en tratamiento de alguna neoplasia, por
medios quimicos o por irradiaciones, se sienten mejor cuando la comadre
de la vecina lo ha inducido a tomar su “ufia de gato”, que no ha de
hacerle mal...Crefmos que habiamos convencido a un grupo del Instituto



de Enfermedades Neoplasicas a que organice y lleve
a cabo un estudio adecuado de esto que muchos
dicen que es chismografia. No logramos nada. Son
inconmovibles.

Asi, en los estudios del profesor Wagner y
su grupo, podemos ya intuir lo complicado que esto
estd resultando. Naturalmente, lo que hizo Wagner
fue probar cada uno de los seis alcaloides que habia
escogido  (isopteropodina, pteropodina,
isomitrafilina, isorinchofilina, mitrafilina y rinchofilina). Los probé por
separado y vio naturalmente que algunos eran mejores que otros estimu-
lando los mecanismos inmunolégicos. E1 mejor de todos fue la
isopteropodina. Pero también probé todos juntos y probd extractos tota-
les notando que la suma de todos era mejor que cada uno y que el
extracto total de la planta era mejor aun.

Todavia no hay una explicacion clara de estos hallazgos, pero
Wagner se inclina a pensar que otras substancias, probablemente las
catequinas (taninos), juegan papel importante en este mecanismo
sinérgico. Asi, en teoria por lo menos, mejor es 1a planta total que cual-
quiera de sus alcaloides, algo que, sin ironia ni mala ley, nos dicen con
frecuencia los curanderos. Una mezcla de alcaloides puros, nos dice
Wagner, es poco eficaz pero desarrolla una marcada actividad
inmunoestimulante si se le adiciona una maceracién acuosa que tenga
catequinas al 10%. Pero la catequina sola tampoco parece ser util... ya
veremos mas adelante que hay otras explicaciones.

Desde Insbruck

Por su lado, Klaus Keplinger estimuld a los cientificos de 1a Uni-
versidad de Insbruck y de Graz (Austria), quienes también comprobaron
en el laboratorio una serie de efectos farmacoldgicos de los extractos de
U.tomentosa sobre procesos inflamatorios. Curanderos, herboristas y 1a
comadre de la vecina, aqui y en todo el Pert, estin usando la “ufia de
gato”.para el reumatismo y otros procesos inflamatorios. Eso también 1.-
contaban entre los indios campas del Pozuzo hace veinte o treinta afios. . .
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Carragenina

Hay varias formas de probar en ¢l laboratorio si una substancia es
antiinflamatoria o no lo es. Una de ellas es la prueba de la carragenina,
una substancia extraida de un alga cartilaginosa comin en nuestros ma-
res y en los mares del norte de Europa y que, inyectada bajo la piel,
produce una intensa reaccién inflamatoria con edemay gran hinchazén
pero sin producir necrosis ni lesiones irreversibles. El alga se llama
Chondrus crispus y en Irlanda le dicen “carraghein”. Cuando uno inyec-
tauna pequefia cantidad (0.1 cc) en la garra posterior de una rata, caside
inmediato se produce una notable hinchazéa que después va desapare-
ciendo espontineamente. Normalmente, después de tres horas ha dismi-
nuido un 10%. El tamario variable de la patita de la rata se mide con un
aparato muy ingenioso que se 1lama pletismografo.

Si a la rata le damos un antiinflamatorio conocido (cortisona,
indometacina, etc), 1a patita se le deshincha mas rapidamente. Un 50% en
tres horas.

Sobre estas premisas, uno puede probar cualquier fairmaco: tres
grupos de ratas. A un grupo le damos la substancia que queremos pro-
bar, en este caso el extracto de "ufia de gato”. Asi deficil. Alas2,3,5,8y
24 horas de haberle inyectado a todas su carregenina, le medimos la
patita y sabemos que es 0 no es antiinflamatoria, y sabemos también si es
mejor o peor que la cortisona o la indometacina que hemos usado de
testigo en los otros dos grupos. Esto lo inventé un doctor Winter en
1962 y hasta ahora nadie inventa nada mejor.

Eficiencia Antiinflamatoria (EA)

En Austria, Keplinger (1982) reporté reducciones del edema rela-
cionadas con la dosis de un extracto acuoso
liofilizado de U.fomentosa. Con dosis de 2,3,10,
y 100 mg/kg obtuvo EA igual a 16,33, 38,y 42,
respectivamente. Kreutzkamp (también en
Austria 1984) trabaj6é con los alcaloides
oxindodlicos de la ufia de gato, encontrando
una EA igual a 39% después de 2.5 horas y
27.5% adicional después de 5 hs.




En Italia, Senatorey cols. (1989) reportaron evidencias de un efec-
to antiinflamatorio de 1a fraccion esterélica de la uiia de gato, principal-
mente atribuible al b-sitosterol, y Aquino y cols. (1991) observaron efec-
tos antiinflamatorios estadisticamente
significativos de varios extractos, frac-
ciones, y glicésidos individuales del 4ci-
do quinévico dela U.tomentosa. Unex-
tracto cloroformometanoélico fue el mas
eficiente (EA = 69.2%). Usando la
U.guianensis, Arroyoy cols. [1993] han conseguido sus mejores resulta-
dos con extracto metanélico. Los hallazgos de Aquino y cols. (1991)
respaldan el uso antiinflamatorio de la férmula ashaninka pues el extracto
acuoso que usaron en una dosis de 84 mg/kg inhibié en 41.2% la inflama-
cién y fue el segundo més eficiente, sugiriendo que basta la coccién de
6 gramos de la corteza de uila de gato en agua para conseguir este efecto
enuna persona de 70 kilos. El glicosido de acido quinévico més potente
(7), a su vez, superd a otros antiinflamatorios también contenidos en la
ufia de gato, como los 4cidos ursolico y oleandlico (triterpenos).

En el Perdl, Peralta y Zambrano (1992) compararon la EA de un
extracto cloroformometanélico de U.fomentosa (0.16 mg/kg) conla dela
indometacina (1.07 mg/kg), el piroxicam (0.3 mg/kg) y la dexametasona

(0.04 mg/kg).

Considerando los promedios de EA cada % hora hasta la 5a hora,
el extracto de ufia de gato (EA = 87,2%) mostr6 un efecto antiinflamatorio
mayor que el de los farmacos mencionados (EA =77.0, 72.5,y 72.0%,
respectivamente).

Sinergias

Senatore y cols. (1989) sefialaron que ¢l efecto antiinflamatorio
aislado de los esteroles no alcanzaban tampoco a explicar la accion glo-
bal de la U.fomentosa. Aquino y cols. (1991) llamaron la atencidn sobre 1a
posible sinergia de los compuestos de la planta: primero, obtuvieron
cinco extractos y evaluaron su eficiencia. En el extracto mds eficiente (EA
= 69%) aislaron cinco fracciones, ninguna de las cuales fue tan eficiente
(EA=47%). Aislaron después nueve compuestos ninguno de los cuales
fue tan eficiente como el extracto. Varios de ellos fueron inactivos. Los



autores propusieron entonces la hipétesis de que algunos compuestos
(v.g., el glicdsido 7, EA = 33%) tienen una accion antiinflamatoria intrin-
seca mientras que otros, que no la tienen, contribuyen indirectamente al
efecto antiinflamatorio de las fracciones y extractos al activarse en la
combinacion por la presencia de los demas. Jones (1996) ha sugerido que
puede existir un efecto antiinflamatorio aditivo de los alcaloides,
glicésidos, y esteroles de 1a ufia de gato. La conclusion prictica es que,
al presente, los extractos son clzsamente mas atiles que cualquier molé-
cula aislada.

Ulcera Gastrica

Costa Fazzi (1989) puso a prue-
ba la hipdtesis de que la U fomentosa
previene la formaciéon de ulceras
gastricas. Obtuvo para esto un extrac-
to acuoso al modo ashaninka (haciendo hervir durante 45 min. 20 g pul-
verizados de corteza) que luego mantuvo refrigerado 30 dias. Ratas a las
que se did el extracto por via oral, y otras de control, fueron sometidas a
factores de stress y desarrollaron ulceras. Basté 3 ml del extracto de
U.tomentosa para inhibir significativamente el desarrollo de las tlceras
(en nimero y tamafio), aunque e! sangrado gastrico no se redujo. (Tam-
bién se ha reportado inhibiciones significativas de la formacién de tlce-
ras empleando un extracto acuoso de U.guianensis [Arroyoy cols., 1993]).

Clinica Veterinaria antiinflamatoria

Ruiz (1994, 1995) tratd 10 gatos y 20 perros que presentaban
inflamaciones de la piel usando un extracto acuoso liofilizado de
U.tomentosa. Al cabo de uno a tres meses, 1os animales se habian recu-
perado. Iguales plazos rigieron en ¢l tratamiento de 22 perros con displasia
de la cadera. Ruiz necesit6 “varias semanas” para superar en 18 perros la
paralisis causada por espondilitis confirmada por rayos X. También trato
30 perros y 15 gatos geriatricos con osteoartritis. Estos hallazgos son
interesantes y esperan su confirmacién en estudios clinicos controlados
bajo disefios experimentales rigurosos. El prematuro fallecimiento de tan
connotado investigador ha interrampido temporalmente estos importan-
tes experimentos.




Clinica Humana anti-inflamatoria

Keplinger en Austria (Krallendorn, s/f) y Iaccarino en Italia (Pegaso
Omeopatici, 1995) han presentado una serie de casos clinicos que, bajo
tratamientos con extractos acuosos liofilizados de U.fomentosa, parecen
haber reducido procesos inflamatorios en pacientes artriticos o artrosicos
o0 con gastritis. En ningin caso se reportd efectos adversos
gastrointestinales o de alguna otra indole. Como los estudios veterina-
rios, estos estudios de casos requerian confirmacién en estudios clini-
cos controlados.

Estudios reumatolégicos

Un selecto grupo de cientificos peruanos bajo la direccién del Dr.
Oswaldo Castafieda estuvo constituido por especialistas en Reumatologia
de Li ma (Dr.Gustavo Leon, David Ledn, Armando Calvo, Sonia Castillo,
José Chavez, Armando Luza, Héctor Quevedo y Armando Rojo) del Ca-
11ao (Dr. José Escalante), de Huancayo (Dr. Oscar Sedano) y de Ica ( Dr.
Enrique Vega). Todos ellos trabajaron en un estudio multicéntrico dise-
flado sobre la base del dobleciego, observando los resultados en setenta
pacientes que padecian de formas clasicas de artritis reumatoide.

Treinta y un pacientes recibieron seis
capsulas diarias de polvo crudo de Uncaria
tomentosa y otro grupo de veintinueve pa-
cientes recibieron el mismo nimero de cipsu-
las iguales pero rellenas con un placebo. El
estudio durd seis meses y los resultados fue-
ron evaluados después del primero, tercero y
sexto mes.

Estos resultados demostraron claramente que los pacientes que
habian recibido la Uncaria tomentosa tuvieron una mejoria muy signifi-
cativa en relaci6n a la rigidez matutina, al dolor nocturno y matutinoy en
€l mimero de articulaciones inflamadas y dolorosas. Debe prestarse aten-
cion, sin embargo, al hecho de que en este estudio se constatd la presen-
cia de dolores epigastricos en un numero significativo de pacientes,
aparentemente por el uso del producto natural crudo.

Otro grupo de investigadores del Departamento de Reumatologia



del Hospital Universitario Cayetano Heredia, present6 otro trabajo que,
junto con el anterior, fueron aplaudidos en el Segundo Congreso de
Reumatologia de 1a América Central, Caribe y Paises Andinos, y en el
Noveno Congreso Peruano de Reumatologia.

Este segundo trabajo reunia, bajo la direccion del Dr. Armando
Calvo, alos reumatélogos Dr. César Pérez, Franz Calvo, Armando Silicani,
Félix Romero, Maribel Visaga y Alfredo Berrocar. El estudio compar6 los
efectos clinicos de 1a Uncaria tomentosa con los de diversos compues-
tos no-esteroides clasicamente amti-reu-
maticos. La investigacion se realiz6 en
treinta pacientes con Reumatismo Ex-
tra-articular y otros treinta con
osteoartritis. Una dosis de tres capsu-
las diarias del producto crudo
micropulverizado fue comparada con dosis prescritas usualmente de di-
versos productos anti-inflamatorios industriales. Los resultados demos-
traron efectos similares en ambos grupos.

En este estudio se observd nuevamente varios casos de intole-
rancia gastrica que han sido interpretados como un resultado de la admi-
nistracion del producto crudo. Esta complicacion llegé a tal punto que se
hizo necesario administrar la Uncaria tomentosa cruda junto con las co-
midas.

Ambos trabajos, que probaron claramente la efectividad anti-
inflamatoria de esta planta peruana en seres humanos, fueron vueltos a
presentar en el Simposium de Uncarias gue se realiz6 en el Ministerio de
Salud el 4 de Febrero de 1997.

A los trabajos arriba mencionados se agreg6 el estudio dirigido
por el Prof. Dr. José Piscoya, Decano de la Facultad de Medicina de la
Universidad de San Marcos y Jefe del Departamento de Reumatologia
del Hospital Almenara del Instituto Peruano de Seguridad Social. Se
trat6 de una investigaciéon doble-ciego, dirigida a comparar un extracto
liofilizado de 1a U.guianensis con un placebo en una sola dosis diaria, en
pacientes con Osteoartrosis de 1a rodilla. Fué un estudio multicéntrico en
varios Hospitales del Instituto Peruano de Seguridad Social, con 1a cola-
boracion de los Dres. Hernan Silva, Ratl Diaz, Inés Segamio, César Ugarte,
Zoila Rodriguez, Felipe Becerra, José Escalante, Raul Marafion, Jorge



Zapata, Graciela Alonso, Dennis Elera y Pedro Mendoza. Los resultados
preliminares fueron presentados en el Simposium arriba mencionado, en
relacién a 45 pacientes que demostraron muy cla-
ro beneficio a las cuatro semanas de una dosis
diarias de 100 mgm de extracto acuoso liofilizado
B de esta Uncaria. En comparacion con los que
habian recibido el placebo, mostraron una evi-
dente mejoria clinica desde 1a primera semana de
la administracién.

No se registraron efectos colaterales significativos, y ninguno de
los pacientes acusé molestias digestivas.

Comentario

Los antiinflamatorios convencionales se basan en diferentes me-
canismos de accidn pero tienen de comin fuertes efectos secundarios
gastrointestinales. La U.tomentosa es un antiinflamatorio més eficiente y
no presenta los indeseables efectos secundarios de €stos, siempre y
cuando no se consuma cruda sino previa coccion, directa o liofilizada.
Convendria realizar seguimientos clinicos rigurosos de largo plazo con
vigilancia de variables hepaticas y renales de seguridad, asi como com-
parar la eficiencia antiinflamatoria de 1a U.tomentosa con la de 1a Uncaria
guianensis, una ufia de gato mas abundante en la selva peruana.

Durante mi reciente viaje a Beijing y Shanghai, los centros guber-
namentales de investigacién fitoterapica mostraron urgente interés en
incorporarse tan pronto como fuera posible a los estudios que el Profe-
sor Piscoya realiz6 en forma multicéntrica con los extractos acuosos
liofilizados de estas plantas peruanas.

Estos tres estudios clinicos prucban en forma palmaria la accién
anti-inflamatoria, anti-reumaética de las Uncarias peruanas en seres hu-
manos. Bl estudio etnomédico hecho en las tribus amazénicas nos habia
ya revelado, desde el inicio, que €l uso de estas plantas en la medicina
tradicional de nuestra selva consiste en la administracion de un extracto
acuoso realizado mediante 1a coccidn del producto natural. Es inconve-
niente la ingestién del producto crudo por el riesgo de efectos colatera-
les en el aparato digestivo.



Por otro lado, es bien sabido que el mejor método industrial para
mantener las propiedades farmacolégicas de un extracto acuoso, es la
liofilizaci6n, tal como se hizo en el estudio realizado en los hospitales del
Seguro Social.

Mas alcaloides

Para complicar mas las cosas, pero para abrir campos mas irdere-
santes, Gerhard Laus y colaboradores, trabajando en Austria con un
subsidio de la Forschungsforderungsfonds, han establecido claramente
la presencia de nada menos de diecisiete aicaloides en la raiz, los tallos y
las hojas de 1a U.tomentosa asi como las variaciones estacionales que
estos sufren en el ciclo vital de la planta.

Ahora la lista de los alcaloides de la U.tomentosa es la siguiente:
Pteropodina, Isopteropodina, Especiofilina, Uncarina, Mitrafilina,
Isomitrafilina, Rincofilina, Isorincofilina, Corinoxeina, Isocorinoxeina,
Isoajmalicina, Hirsutina, Dihidrocorinanteina, Hirsuteina y Corinanteina.

La evidente importancia de estos hallazgos no nos permite, sin
embargo y por el momento, intuir su valor prictico inmediato.

Est4 demas decir que mds de la mitad de
estas substancias no han hecho todavia acto
de presencia en la literatura farmacologica. Di- §
riamos, con razonable seguridad, que mas deun [
laboratorio debe estar investigando su activi- §
dad tanto en el vivo como en €l vidrio. Pero es-
tos estudios no han llegado ain a las revistas
cientificas y deberan esperar el juicio de] mundo
erudito. Es evidente que los aspectos practicos de esos estudios pueden
permanecer ocultos mucho tiempo si provienen de un laboratorio priva-
do con fines de Iucro.

Alcaloides en las hojas

Lo que es fundamental es el hecho de que las hojas de la Uncaria
tomentosa, que han recibido poca atencion de los fitoterapeutas, contie-
nen altas concentraciones de alcaloides y deberian ser incorporadas
tanto a los estudios farmacoldgicos como a la practica comercial.



No vamos a transcribir aqui todo el texto y las reveladoras tablas
del significativo trabajo de Laus y sus colaboradores, pero el contenido
alcaloidico de las hojas maduras de esta planta es frecuentemente supe-

. rioralaconcentracion en laraiz, lo que abre

2 q una gran avenida para la coordinacién entre

A * industriales y ecologistas ya que presenta

una razén mas, y muy contundente, para de-
jar de usar la raiz matando la planta.

Por otro lado, las notorias variacio-
nes estacionales en ¢l contenido de los nu-
merosos alcaloides, cada uno en forma inde-
pendiente, explica la variabilidad y discrepan-
cia de los resultados clinicos reportados por
diversas fuentes y complica exponencialmente los intentos de
estandarizacion absoluta del producto industrial.

Desde Napoles y Salermo

El grupo italiano se interes6 en 1a U.tomentosa a raiz de 1983, con
la visita al Perti del profesor Francesco Paolo Iacarino, médico especialis-
ta enbiologia clinica y homeo6pata que desde entonces viene estudiando
cuidadosamente las reacciones biolégicas producidas por una muy am-
plia gama de concentraciones y dosificaciones de extractos totales de
esta planta. Sus hallazgos son interesantes, especialmente en €l campo
de los trastornos autoinmunes. La seriedad y el tesén cientifico de este
pionero han dado resultados que no han diferido mucho de 1o comproba-
do por otros investigadores alopatas.

A partir de 1988, el grupo del profesor Francesco De Simone le
siguié los pasos, pero en el terreno de la quimica y de la farmacologia
formal. De Simone, director del Departamento de Quimica de las Substan-
cias Naturales de 1a Universidad de Napoles y ahora de la Universidad de
Salerno, ha encabezado un activo movimiento para el estudio de la
etnomedicinay la etnofarmacologia del 4rea andina, que culminé con la
creacion de la actual Sociedad Italo-Latinoamericana de Etnomedicina
que ya ha realizado nutridos congresos en Salerno, Roma, Lima, Santia-
goy Guatemala.



Glucésidos y terpenos

Este grupo italiano ha dirigido sus estudios al 4rea no alcaléidica
de la U.tomentosa,concentrando sus esfuerzos en los glucdsidos y en
los terpenos. Estas son familias quimicas de notable interés para los
farmacologos y nunca habian sido estudiadas en el género Uncaria. Pron-
to se obtuvieron resultados, lo que nos da una idea de lo complejo que es
este problema.

Rita Aquino, Ricardo Cerri, Cosimo Pizza, Vincenzo De Feo y otros
notables cientificos de este grupo, lograron identificar y estudiar en la
U.tomentosa la estructura de varios glucésidos relacionados al 4cido
quindvico. Algunos parientes de esos nuevos glucdsidos habian sido
hallados previamente en el andlisis quimico de la quina (Cinchona spp.,
de alli quindvicos), planta peruana que adorna nuestro escudo nacional
y honra la historia de nuestra medicina
tradicional. Pero los glucosidos del acido
quindvico que se encuentran en la
U.tomentosa,, tal como han demostrado
Ricardo Cerri y el resto del grupo, tienen
caracteristicas muy especiales que los
individualizan (sus aziicares estan en los
carbonos 3 y 27). Son diez ya los nuevos principios quimicos y el grupo
de Népoles y Salerno los ha sometido a interesantes pruebas “in vitro”
cuyos resultados parecian dar base a los alegados efectos curativos de
nuestra ya trajinada “ufia de gato”. Se utilizd para ello dos virus RNA : el
de la estomatitis vesicular (VSV) y un rinovirus IB (HRVIB). Todos los
glucosidos quinévicos de 1a U.tomentosa tuvieron un significativo efec-
to inhibidor sobre el VSV, aunque no ejercieron ninguna acion sobre el
rinovirus. Esto es importante porque significa que no matan por matar
(como ¢l agua hirviendo) sino que matan a victimas especificas.

Accién Anticancerigena

Cuando el cancer es causado por agentes externos, se desarrolla
en tres etapas. En la primera, un carcindgeno fisico (v.g., lnz ultravioleta),
quimico (v.g., compuestos que inhala el fumador), o viral (v.g., HIV) cau-
sa una mutacion, es decir, un cambio en el material genético celular. Este
es un proceso de dias. En la segunda etapa, que dura afios o hasta



décadas, las células afectadas comienzan a crecer, sea espontineamente
o influidas por agentes promotores. En la tercera, el tumor maligno se
hace clinicamente presente. El efecto mutagénico de los carcinégenos
puede ser reducido por la accion de ciertos micronutrientes (Wattenberg,
1983), predominantemente de origen vegetal (Hayatsu y col., 1988). La
evidencia epidemiolégica indica que los carotenoides y vitaminas
antioxidantes de ciertas verduras y frutas juegan un importante rol pre-
ventivo del cancer (v.g., Block, 1993).

A las fuentes conocidas de antimutdgenos naturales se ha pro-
puesto afiadir la “ufia de gato” [Uncaria tomentosa (Willd.)DC.], de cuya
corteza los indigenas ashdninkas obtienen un extracto acuoso que usan
contra el cincer, la artritis, y otras enfermedades.

En pruebas de laboratorio con uso de rayos ultravioleta y analisis
cromatografico en varias cepas de Salmonella typhimurium, investigado-
res de universidades de Milan, Népoles, y Pavia (Rizzi y cols., 1993)
demostraron que los glicésidos del dcido quinévico de la U.tomentosa
tienen una acciéon antimutagénica. En el mismo estudio, un test in vivo
midi6é la mutagénesis inducida por la
orina de dos sujetos, un fumador y un
no fumador, quienes durante 15 dias
tomaron diariamente 6.5g de un extrac-
to de ufia de gato obtenido al modo
ashaninka. La orina del no fumador no
mostrd niveles anormales de actividad mutagénica antes del tratamiento
ni cambios durante o después de éste. La del fumador exhibié una accién
mutagénica importante que se redujo substancialmente con el tratamien-
to y continué a niveles normales atin 8 dias después. La Figura 1 exhibe
uno de los resultados. Segin Rizziy cols. (1993), la accion antimutagénica
de la U.tomentosa podria deberse a un mecanismo antioxidante que ac-
tua inhibiendo los radicales libres oxidativos que se hallan en la raiz de
procesos carcinogénicos.

En el Peri, Ortizy cols. (1996), confirmaron los hallazgos de Rizzi.
Asignaron aleatoriamente 12 fumadores y 12 no-fumadores a un trata-
miento diario de 0 (placebo), 90, 6 270 mg de un extracto acuoso liofilizado
de U.fomentosa (MANAXX). Los cambios en el niumero de revertientes
por la placa y la actividad mutagénica (A.M.) de la orina sobre la cepa de
prucba TA 98 fueron evaluados a los 17 y 31 dias de tratamiento en
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Figura 1. Cambios en actividad mutagénica (A.M.) en funcién
del tratamiento. (Fuente: Ortiz y c~'s., 1996, Fig. 4)



promedio. (La A.M. se defini6 en términos regresionales.) Entre los fu-
madores se observé en el segundo posttest disminuciones del niimero
de revertientes y 1a A.M. que fueron significativamente dependientes de
ladosis de U.fomentosa (p=0.5) (vg., Figura 1). La orina de todos los no-
fumadores bajo U.fomentosa, pero no de todos aquellos bajo placebo, se
mantuvo no-mutagénica en las dos posttests. Estos resultados son con-
sistentes con la hipétesis de que los extractos de 1a planta inhiben en el
organismo humano la actividad mutagénica de los carcindgenos y/u otros

mutagénos del humo del cigarrillo.

Aunque aiin escasos, los hallazgos de significado oncologico
son ya promisorios. La U.fomentosa ha mostrado una accién
antimutagénica tanto in vitro como en la orina de fumadores, y una ac-
cidn antiproliferativa en cultivos de células leucémicas, melanoma, y cancer
mamario. Trabajos con. perras (Ruiz Urbina) sugieren un efecto terapéu-
tico importante en el cAncer mamario. Estudios de casos humanos tam-
bién han arrojado resultados promisorios, pero se carece de las investi-
gaciones adecuadamente controladas que podrian confirmar el valor te-
rapéutico de la planta en esta area.

Mutagenicidad in vitro

En la primera etapa de 1a mayoria de los procesos neopldsicos
provocados por un agente externo, un carcinégeno fisico, quimico o
viral causa un dafio en €l material genético de una célula (ADN) que no
es reparado en la duplicacion celular. Dadas ciertas condiciones
promotoras, la mutacion dara lugar, en el largo plazo, a una célula
neoplasica. De alli que, para prevenir el cancer, los cientificos se afanen
en descubrir agentes capaces de inhibir 1a accién mutagénica
(antimutagenos).

En Italia, Rizzi y cols. (1993) apelaton
al test microsdmico con Salmonella
typhimurium de Amesy cols. (1975) paraeva- &
luar in vitro la toxicidad/genotoxicidad y el %
efecto inhibitorio de varios extractos y frac-
ciones de la U.fomentosa sobre la
fotomutagénesis causada en 1a cepa de prue-
ba TA 102 por 8-metoxy-psoralén bajo radia-




cion ultravioleta. Ningtin extracto o fraccion de las Uncarias peruanas
caus6 toxicidad o mutagénesis significativas, mientras que todos ejer-
cieron una accién protectora contra la fotomutagénesis inducida. E1mas
eficaz fue un extracto metanolico (59% de inhibicién), seguido por uno
acuoso (50%) y uno cloroformo-metandlico (40%).

Mutagenicidad in vivo

Hay que tomar en cuenta que, ante las cepas de prucba TA 98 y
TA 100 del test de Ames, la orina de los fumadores es mutagénica mien-
tras que la de los no-fumadores no lo es (Yamasaki'y Ames, 1977). Esun
hecho sabido, y sépalo usted también amigo del cigarrillo, que asi es la
orina de los fumadores. Esta es la razon por la cual los fumadores de
tabaco sufren, ademds del cancer del pulmén, cincer a la vejiga.

Accion Antioxidante

Rizzi y cols. (1993) atribuyeron la accién antimutagénica de la ufia
de gato a un efecto antioxidante. La cis-epicatequina tiene una accién
antioxidante superior a 1a de la vitamina E (Jones, 1995) y los tanino-
catequinas protegen a la vitamina C contra
la oxidaciéon (Martin,1995 ; Clementson y
Anderson, 1966). Mds potentes ain como
antioxidantes son sus procianidinas
, (Bombardelli y Mortazzoni, 1995). Ademas
§ de estos flavonoides, 1a ufia de gato contie-
ne triterpenos como los 4cidos oleandlico y
ursélico, que también barren radicales libres
(Balanchruy Nagarajan, 1991). Recientemen-
te, Desmarchelier y cols. del grupo del Profesor Coussio en Buenos Ai-
res han comprobado la accién antioxidante in vitro de diversos extractos
de la Uncaria tomentosa.

£

Accion Antiproliferativa: Extractos

Otra linea de indagacién concierne a la accion de la planta sobre
células animales o humanas ya dafiadas. En Austria se informé que al
exponer cultivos celulares a un extracto acuoso de U. tomentosa se ob-



servaba considerable reduccion del nimero de malformaciones celulares
(Keplinger, 1982). En centros de investigacion farmacolédgica de Napoles
y Salerno (Italia) se ha constatado que extractos de U. Tomentosa inhiben
fuertemente la accién enzimatica de polimerasas alfa del ADN
involucradas en los mecanismos moleculares de proliferacion celular anor-
mal (Peluso y cols., 1993). En los mismos
centros de investigacion se ha encon-
trade que dichos extractos muestran una
accion antitumoral en cultivos de can-
cer mamario y melanoma (Pizza, 1996).

La accion antitumoral en cultivos de cdncer mamario y melanoma
ha sido comunicada también desde el Northeastern Ontario Regional
Cancer Centre de Canada (Cano, 1996). En el Institute de Chimie des
Substances Naturelles del Centre National de 1a Recherche Scientifique
de Francia se ha encontrado accion antitumoral frente al cancer mamario
y se ha decidido investigar el efecto de la ufia de gato en el cincer de
proéstata (Villanueva, 1996). Los investigadores, sin embargo, suelen con-
siderar preliminares los resultados sobre extractos y los publican sélo si
detectan efectos antitumorales de moléculas especificas.

Accion Antiproliferativa: moléculas especificas

Las investigaciones mas tempranas sobre el efecto antitumoral de
moléculas de la ufia de gato no fueron exitosas. El Instituto de Antibiéticos
de la Universidad Federal de Pernambuco (Brasil) evalud el efecto de un
alcaloide especifico, 1a pteropodina, sobre las células neopldsicas y ani-
males con tumores y no encontrd accién antitumoral (Montenegro vy
cols., 1976). Investigaciones posteriores han tenido mas éxito. Keplinger
(1982, 1994 ; Krallendorn,1995) reportd observaciones concernientes a la
accion citostatica de los alcaloides totales de la U. fomentosa. Diversas
dosis fueron necesarias para producir actividad antitumoral directa en
células de leucemia linfocitica P388, células KB, y neuroblastomas de
localizacidn cerebral.

En un estudio mas riguroso en esta drea, Stuppner y cols. (1993)
evaluaron el efecto de los seis alcaloides principales de la U.tomentosa
sobre la proliferacion de células leucémicas HL. 60y U-937. Con excep-
cion de la mitrafilina (A5), todos los alcaloides, incluyendo la pteropodina
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Figura 2. Efecto antiproliferativo en células leucémicas.
(Adaptacién de Stuppnery cols., 1993, Fig. 1)
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(A2), inhibieron significativamente el crecimiento de los dos tipos de
células. El efecto mas pronunciado fue el de la uncarina F (A4), que
mostrd una accion selectiva pues, en la concentracién requerida para
ella, no inhibié células progenitoras de médula ésea. Ver Fig. (2)

Clinica Veterinaria antineoplasica

Ruiz (1994) traté con diversas preparaciones de U.fomentosa a 20
gatas y 30 perras que sufrian de cncer en las gldndulas mamarias. Las
preparaciones detuvieron el crecimiento de los tumores y disminuyeron
su tamafio en 20%. Comparadas con gatas no tratadas, las gatas tratadas
sobrevivieron tres a cuatro afios mas. Las perras tratadas sobrevivieron
dos o tres afios mis que las no tratadas.

Clinica Humana antineoplasica

Hay muchas anécdotas sobre “milagros” antitumorales que co-
menzaron con el tratamiento a base de un extracto de ufia de gato y otras
yerbas que Arturo Brell di6 a Luis Oscar Schuler en la década de 1960,
supuestamente ayudindole a sobrevivir un cancer al pulmén (Jones,
1995). Las anécdotas clinicas contimian generdndose (v.g., Maxwell, 1979 ;
Moreyra, 1995).

Altas tasas de remision tumoral
como respuesta a tratamientos con ufia
de gato han sido reclamadas por tera-
peutas naturistas peruanos, pero falta
rigurosidad en sus casuisticas, ain en
las mds amplias (Mirez, 1989). En Aus-
tria se ha usado la U.tomentosa como
complemento de quimio- y radioterapia. Keplinger (1982) reportd in-
crementos en la cuenta de inmunoglobulina de pacientes con caAncer
y mejor tolerancia al tratamiento convencional. También se ha presen-
tado estudios de casos de 56 pacientes seguidos durante 10 afios y 60
pacientes seguidos durante un afio en quienes se observé mejores re-
sultados que los previstos (Krallendorn, 1995). A mi buen saber y en-
tender, no hay literatura cientifica ni estudios clinicos controlados. Sin
embargo, nos parece exagerada, soberbia y dogmatica la posicion de
Otero y colaboradores al negar tan enfaticamiente la posibilidad de que




esta planta peruana juegue algin papel futuro en el tratamiento del
cancer.

Tratando de explicar estos hallazgos, Peluso, La cara y De Feo
han podido demostrar que los extractos de U.tomentosa tienen un claro
efecto inhibitorio sobre la proliferacién celular anormal debido a una
accidn directa sobre diversas polimerasas DNA. Asi es la jerga. Resulta
asi que no solamente tienen este efecto los alcaloides que empled el
profesor Wagner. Adema4s, de acuerdo con lo que nos dice Nicole Maxwell,
los trabajos iniciados por €l Dr. Monroe Wall en el Instituto Nacional del
Céncer en Estados Unidos fueron interrumpidos por cuestiones presu-
puestarias aunque habia ya mucho de positivo en los resultados inicia-
les(D)...

Accion Inmunoestimulante

Aqui tenemos un listado de sus aplicaciones actuales dentro de
1a medicina tradicional peruana. La diversidad de usos supera a la delos
remedios herbarios mas reconocidos en el mundo por sus bondades
terapéuticas: pau d’arco, echinacea, sello de oro, astragalo, Artemisia
annua, ginseng, varios hongos, etc.

Aplicaciones medicinales de la U.tomentosa segiin Jones
(1994) y Steinberg (1994)

. Alergias

. Anticoncepcion

. Arterioesclerosis

. Artritis ®
. Bursitia

“Céancer”
Candidiasis (/ ”
. Colitis
. Conjuntivitis
. Diabetes
. Diverticulitis =
. Envenen. toxico ambiental
. Fistulas

A\
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. Gastritis

. Gripe

. Hemorroides

. Herpes-

. Hipertensién arterial

. Infecciones respiratorias

. Inflamaciones diversas

. Irregularidades menstruale:

. Lupus -

. “Parasitos”

. Post-parto

. Prostatitis

. Sarcoma de Kaposi

. SIDA

. Tumores

. Ulcera péptica.

Muchos, la mayor parte, de estos procesos patologicos estan

mas alla de la posibilidad de ser diagnosticados por un agente de la
medicina tradicional, sea curandero, shaman o hierbero, ;Cémo explicar
la diversidad de aplicaciones terapéuticas populares de la U.tomentosa?
Desde luego, hay que aceptar un exceso de entusiasmo por parte de los
usuarios y terapeutas que ven en la ufia de gato un portento de la natu-
raleza. Los atributos medicinales de la planta que han sido documenta-
dos directamente en investigaciones biomédicas in vitro e in vivo inclu-
yen solo a) acciones antimutagénicas y anti-tumorales promisorias y (b)
un efecto antiinflamatorio poderoso. Sin embargo, el que no se haya
evaluado ain directamente los restantes supuestos efectos clinicos no
prueba que no existen. Maxwell (1990) propuso una idea interesante: que
si la ufia de gato tiene una accién inmunoestimulante muy potente y de
amplio rango, ésta podria manifestarse en diferentes areas clinicas. Si
esto fuera asi, se justificaria la diversidad de usos.

Lalucha contra el invasor

El sistema inmune estd compuesto por elementos altamente orga-
nizados que interceptan y destruyen las sustancias invasoras
(toxinas,bacterias, virus, células tumorales, alergenos, tejidos muertos,
coagulos, desperdicios). Los fagocitos (neutrdfilos, eosindfilos,



monocitos) son leucocitos que responden a la invasion de manera espe-
cifica, envolviendo y devorando cualquier elemento extrafio presente en
la sangre o en los fluidos intersticiales (fagocitosis). Al activarse, los
monocitos crecen y se convierten en macrofagos, y los linfocitos intervie-
nen en la guerra quimica contra los invasores.

Los linfocitos transitan entre vasos sanguineos y tejidos linfaticos
desarrollando acciones orientadas a objetivos especificos. Los linfocitos B
producen anticuerpos llamados inmunoglobulinas. Los linfocitos T se divi-
den en células “asesinas” que atacan con antigenos especificos, células
“ayudantes” que activan a los linfocitos B v a los fagocitos, y células
“supresoras” que balancean el sistema.

Hay evidencias de que la U.tomentosa tiene efectos
inmunoestimulantes especificos:

En un estudio in vitro del efecto sobre
cuatro bacterias, Blais (1992) compard un extracto
liofilizado de U.tomentosay Allium sativum (ajo)
conuno de A. Sativam solo. El combinado inhibi6
fuertemente (90%) el crecimiento de Echerichia
coli y sélo medianamente (59%) el de los otros
organismos (Salmonella typhimurium, Listeria innocua, Listeria
monocytogenes), el A.sativam fue inactivo.

Aquinoy cols. (1989) mostraron el efecto inhibitorio de cada glicosido
de 4cido quindvico que contiene la U.tomentosa contra la infeccion por el
virus de la estomatitis vesicular; sin embargo, 1a mayoria de los glicdsidos
fueron inactivos contra el rinovirus tipo 1B.

Keplinger(1982) reportd que la U.tomentosa incrementa el nivel de
inmunoglobulina en pacientes con cancer. De otro lado, Huber (1985), quien
investigé la influencia de un extracto liofilizado de U.tomentosa sobre la
proliferacién espontanea de tamores hemopoiéticos humanos, pudo verifi-
car efectos inhibitorios dependientes de la dosificacién en algunos tumo-
res (leucemia K562).

Estos hallazgos dan un apoyo calificado a la hipédtesis que se refiere
al amplio radio inmunitario de 1a U.tomentosa: La planta parece movilizar
eficazmente al sistema inmune contra algunas bacterias, algunos virus, y
algunos tumores; su eficacia contra otras bacterias, virus y tumores puede
SEr menor o inexistente.



Las evidencias revisadas sugieren que, gracias a su amplia y po-
tente accion inmunoestimulante, la uiia de gato puede tener efectos tera-
péuticos sobre diversas enfermedades, pero también seiialan limites.
Parece improbable que la accion inmunitaria por sf sola pueda dar cuenta
de todas las alegadas bondades medicinales de 1a planta. Ello, sin embar-
g0, no contradice a priori las aplicaciones terapéuticas mencionadas por
Jones (1994) y Steinberg (1994). Basta conocer los cerca de 70
fitocomponentes de la U.tomentosa citados por Duke (19922, 1992b,1994),
asi como otros que se han agregado reciente-
mente, y tomar en cuenta las demostradas pro-
piedades bioldgicas de ellos para reconocer la
posibilidad de que 1a planta en verdad posea con
diversa efectividad muchas de las virtudes medi-
S cinales que se le atribuyen. La credibilidad de
B estas atribuciones, sin embargo, se agotard enla
medida que no emerjan pronto evidencias clini-
cas positivas reportadas rigurosamente, sindro-
me por sindrome.

Como hemos visto mas arriba, Wagnery cols. (1985) presentaron
experimentos in vitro que demuestran el efecto estimulante tanto de ex-
tractos enteros como de alcaloides aislados de la U.tomentosa sobre la
fagocitosis a cargo de neutréfilos y macréfagos de la sangre. Los incre-
mentos medidos en el test granulocitico de Brand-Tympner y el test de
luminiscencia quimica de Allen fueron del orden del 30% al 40%.

Otros hallazgos suyos, a base del test del aclaramiento del carbén
de Biozzi, son particularmente relevantes a este texto por tratarse de
pruebas in vive y por demostrar las virtudes de los extractos totales de la
planta.

Este test evalia la actividad fagocitésica de macréfagos tisnlares
del sistema reticulo-endotelial frente a particulas de carbon inyectadas
intravenosamente en animales. Los alcaloides y las catequinas de la
U.tomentosa exhibieron efectos negativos o neutros. En cambio, tanto
su combinacioén (Alc.Cateq.) como el extracto total de la ufia de gato
(similar al medicamento ashaninka) activaron substancialmente la
fagocitosis. Aligual que en el caso del efecto antiinflamatorio (Aquino y
cols., 1991), se demostrd aqui que los extractos totales de 1a U.tomentosa
son inmunoestimulantes mds eficaces que los componentes aislados.



Hay, pues, evidencias cientificas de una accién inmunoestimulante
inespecifica de la ufia de gato.

Toxicidad

La inocuidad toxicolégica de las
Uncarias peruanas, que se evidenciaen
su larga historia de uso por humanos
sin la aparicién de sintomatologia clini- -
ca, se ha confirmado sisteméticamente en estudios en animales reporta-
dos en Europa (Keplinger, 1982 ; Kreutzhamp, 1984) y en dos investiga-
ciones del Laboratorio de Farmacologia de 1a Universidad Peruana
Cayetano Heredia como nos ha comunicado el profesor Castro de la
Mata. La primera se condujo en cinco grupos de ratones albinos de cepa
Swiss, de 20 a 22 g de peso, que recibieron por via oral concentraciones
variables (de 80 a 6,380 mg/kg) de un extracto de U.tomentosa
deshidratado, encapsulado, y diluido en agua. Los ratones no manifesta-
ron toxicidad letal atin a la maxima concentracién en 72 horas de observa-
cién (Pegaso Omeopatici, 1995). Resultados similares se reportaron res-
pecto a un diluido del comprimido de marca MANAXX (160 mg), que
contiene 90 mg de un extracto acuoso liofilizado obtenido de 3,000 mg de
corteza de U.fomentosa. En este caso, los investigadores no observaron
toxicidad letal ain a una dosis maxima de 18,068 mg/kg(Tasaycoy Castro
delaMata, 1996). Es decir, un hombre de 70 kg de peso podria ingerir Y2
kilo del extracto liofilizado sin consecuencias letales.

Labaja toxicidad de los extractos liofilizados de las Uncarias pe-
ruanas en los animales de laboratorio como 1o han comprobado diversos
estudios, fue reafirmada por el estudio hecho en ratones por el Dr. Herman
Silva en su laboratorio de Iquitos. La dosis LD-50 es igual a 0.4318 gr. por
Kg. Esto significa, si se acepta la extrapolacién, el equivalente de 30
gramos para un hombre de 70 Kgs. La dosis clinicamente recomendada
es de 300 mgs.

“Esto puede ser visto a la luz de un trabajo presentado en el
Simposium de Uncarias realizado en el Ministerio de Salud del Perti en
Febrero de 1997. Estuvo firmado por los Dres. César Pastor, Victor Frias,
Antonio Antinez de Mayolo, Federico Ledn, Rosa Monge y Juan Loo,
todos investigadores de la Universidad de San Marcos.



La investigacién consistié en el cuidadoso seguimiento de 46
Ppacientes que, por diferentes razones, recibieron una dosis diaria de 279
mgm de un extracto acuoso liofilizado de U.tomentosa (Manaxx) durante
un mes. Cada paciente fue exhaustivamente examinado e interrogado
cada semana y se realizaron pruebas de laboratorio encaminadas a eva-
luar las funciones hepaticas y renales. No se
y encontraron sintomas ni variaciones
a‘ humorales que indicaran reacciones toxicas o
b indeseables a esta dosis del extracto liofilizado.
so4e NO se produjo ninguna reaccién desagrada-
*#*%% ble en el aparato digestivo.

Si extrapolamos todos estos resultados, podemos concluir que 1a
dosis manejable del extracto liofilizado es muy amplia: 0.270/30, aproxi-
madamente 1/100. Casi como el agua: Si tienes mucha sed y te tomas un
litro de agua, te vabien. Si te tomas cien litros, te va mal.

U. guianensis

El grupo de Olga Lock de Ugaz, en la Pontificia Universidad Caté-
lica de Lima, ha realizado el estudio quimico detallado no solamente de la
U.tomentosa sino de la U.guianensis que, segin J.Schunke, es llamada
también “tambor-huasca” y es usada asimismo por los curanderos selva-
ticos para tratar el “céncer”.

Han avanzado también estudiando en ratas de laboratorio la ca-
pacidad antiinflamatoria de la U.guianensis asi como su accién protecto-
ra contra la formacién de tilceras gastricas experimentales.

Esto es bueno para un antiinflamatorio, pues practicamente todos
los antiinflamatorios quimicos pueden producir ulceras gastricas. Por
otro lado, €l grupo del Instituto Peruano de Investigacién Fitoterapica
Andina (IPIFA), dirigido por el padre Edmundo Szeliga ha reportado que
Ia Uncaria tomentosa tiene excelente accién en cuadros reumatdlogos y
en una confusa poblacion de “pacientes con cAncer”.

Otros muchos compuestos

Por iltimo, y para complicar m4s el panorama, mi querido lector, ha
llegado a mis manos un documento interno redactado por Jim Duke, el



famoso botdnico y herbalista norteamericano que vive la mitad del afio
metido en la selva de Iquitos. En ese escrito puede verse la muy compleja
estructura quimica de las Uncarias. Sin entrar en mayores detalles y sim-
plemente para ilustrar este punto, transcribo a continuacién una lista
alfabética de los compuestos quimicos que han sido identificados en
estas complicadas estructuras vegetales:

7-Acetoxidihidronomilina, dcido acetiluncérico, 4cido adiptico, di-
versas catequinas y catecoles, acido catecutanico, celulosa, corinanteina,
corinoxeina, dihidrogambrirtanino, acido elagico, acido galico, gambirdina,
gambirfluoresceina, diversas gambirinas, gambirtanino, hanadamina,
hirsuteina, hirsutina, N-6xido de hirsutina, hiperina, isocorinoxeina, 3-
1s0-19-epi-ajmalicina, isogambirdina, isomitrafilina, isopteropodina,
isorinchofilina, acido ketontrico, 11-Metoxiyohimbina, mitrafilina,
mucilagos diversos, ouroparina, oxigambirtanino, pseudoyohimbina,
pteropodina, quercitina, diversos glucésidos del acido quindvico,
rinchofilina, rutina, acido oleanolico, diversos almidones, estrictosamida,
azucares diversos, acidos ursenocarboxilicos, vallesiacotamina,
ceras,etc.,etc. Y faltan varios. ..

;Cual de ¢llos es el principio activo? En esa lista de moléculas,
hemos subrayado todas aquellas que, en una forma u otra, han sido
examinadas farmacologicamente en Graz, Insbruck, Munich, Napoles,
Salerno,etc. jPero faltan casi todas! De cada una de las que faltan, sera
necesario ver su grado de toxicidad individual y averiguar cémo funcio-
nan con los leucocitos, los linfocitos, 1a patita de 1a rata, las substancias
mutagénicas, las células cancerosas, etc.,etc. Y €so puede todavia tomar
algin tiempo... y después veremos coémo disefiamos protocolos adecua-
do para experimentar con seres humanos. Y después...

Aspectos nutrientes o energizantes

Estudios etnoldgicos realizados recientemente en varios grupos
indigenas de nuestra amazonia nos han revela-
do que, atn antes de que esta planta fuera usa-
da por los curanderos tribales para diversas do-
lencias, la gigantesca liana de nuestra jungla
era buscada desde tiempo inmemorial no como
un remedio a ninguna enfermedad sino como




un ténico general, para reponer las fuerzas perdidas durante una larga
jornada en las dificiles condiciones clim4ticas de la selva.

Su tallo, como es bien sabido, contiene cavidades donde 1a planta
almacena agua para llenar sus propias necesidades vitales cuando las
Iluvias escasean. Estos acimulos de liquido son buscados por los caza-
dores selvéticos quienes los drenan para obtener agua potable. La larga
experiencia de los habitantes avtdctonos en la utilizacion de la flora
amazdnica, segin todas las investigaciones etnolégicas, los llevé pron-
to a detectar, en ese liquido almacenado por 1a planta, “un benéfico re-
constituyente” de las energias vitales perdidas en las estresantes activi-
dades en medio del calor y 1a humedad de 1a jungla.

Segiin Ahuanari, un experimentado curandero Shipibo de la re-
gi6n de Pucallpa, el uso principal de 1a “ufia de gato” ha estado basado,
durante mucho tiempo, en l1a calidad alimenticia y energizante de la savia
acumulada en la cavidades del tallo, 1o que
. llevé a muchas madres a utilizar infusiones

. de la hoja para fortalecer la salud de sus
nifios pequefios.

Como hemos visto arriba,una revi-
sién de escritos formales, de la década del
50, no permite hallar ninguna noticia de
esta planta entre las largas listas de plan-
tas medicinales que se expendian por esa
época en los mercados de Lima y de las grandes cindades del Perd. En
cambio, las hojas se ofrecian con bastante frecuencia para preparar ma-
tes tonicos y alimenticios tendientes a mejorar la salud y el estado de
nutricién de nifios y adultos debilitados.

Una estrategia distinta

Un método de enfoque cruzado empleado por Fansworth en el
NAPRALERT nos permite visualizar con mas profundidad el probable
mecanismo de accién de la U.tomentosa, agrupando los estudios que
revelan la accién peculiar de cada uno de sus componentes activos.
Todas las citas bibliograficas relacionadas con las paginas siguientes
han sido revisadas en abstractos proporcionados por NAPRALERT, el
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gran banco de datos de la Universidad de Illinois en Chicago

Mitrafilina

La Mitrafilina por ejemplo, también constituye un principio activo
de la U.salaccensis, otra planta asitica relacionada con las Uncarias
peruanas. Estudios realizados por Tongroach y colaboradores en
Bangkok revelan que tiene una muy ruircada accién antiespasmoédica
sobre el miisculo liso intestinal, relacionada con su efecto anticolinérgico.
Allado de esto, el grupo de Stuppner en Insbruck sefial6 a este alcaloide
como una de las substancias de actividad citotéxica en sus experiencias
concélulas leucémicas.

En cambio, no debe ser este alcaloide el
principio activo antibacteriano de la U.tomentosa,
pues in vitro no es efectivo contra cultivos de di-
versas bacterias patogenas (Mitscher et al) y no
tiene influencia sobre la fagocitosis in vitro

(Wagner).

Iso-mitrafilina

La Iso-Mitrafilina, paralelamente,tiene también una actividad
citotdxica (Stuppner) y, contrariamente a su congénere anterior, tiene
una clara actividad promoviendo la fagocitosis (Wagner).

Pteropodina e Isopteropodina

La Pteropodina tiene efecto citotoxico sobre las células leucémicas
(Stuppner et al) y produce una clara estimulacién de la fagocitosis
(Wagner). Estos efectos farmacoldgicos son compartidos por la Iso-
pteropodina segiin los mismos autores.

Rincofilina

Un interesante efecto de 1a Rincofilina ha sido puesto en eviden-
cia por el grupo de Chen en el Departamento de Farmacognosia de la
Academia de Medicina Tradicional China en Shangai. Sus estudios rea-
lizados sobre €l musculo de la auricula cardiaca del cobayo, permiten



visualizar el benéfico mecanismo de accion de este alcaloide sobre las

Hay varios otros estudios que revelan la accidn de la Rincofilina
como calmo-antagomsta (Yamahara et al). Su efecto hipotensor (Ozaki)
(Chang) (Fumayama) y su accién
antiplaquetaria (Chen et al) nos sefialan
un camino interesante para la aplicacion
clinica de los extractos de 1a U.tomentosa
en el rea cadiovascular. Estas activida-
des son compartidas por la Iso-
Rincofilina.

LaRincofilina tiene también marcada accion estimulante sobre el
musculo intestinal (Raymond Hamet 1941).

Estigmasterol

El estigmasterol, cuya presencia en la U.tomentosa ha sido repor-
tado por Senatore y cols. en la Universidad de Napoles, tiene accion
efectiva contra varias bacterias (E.aureus, E.albus, Escherichia coli, Strept.
viridans) segiin han determinado el Profesor Shaoma de Patiala y Behari
y Goyal de Aligar en la India, asi como el grupo de Fujita en 1a Universi-
dad de Osaka en el Japon.

Allado de esto, dos grupos de investigadores japoneses (Kasahara
et al y Yasukawa et al) han comprobado que inhibe la formacion y el
crecimiento del carcinoma inducido en la piel del raton.

Acido Oleandlico

Rita Aquino y el grupo de quimicos peruanistas que trabaja con
Francesco De Simone primero en Napoles y ahora en Salerno, comproba-
ron la presencia del 4cido oleandlico en los extractos acuosos de corteza
de la U.tomentosa. Este es un triterpeno (dcido 3(-hidroxiolean(12
EN28)oico) que se encuentra en varias especies vegetales del Asiay las
investigaciones farmacoldgicas han demostrado una impresionante se-
rie de efectos bioldgicos de gran significacion.

Desde 1976, Woo y Shin de la Universidad Nacional de Seoul en
Corea sefialaron la existencia de este compuesto en algunas plantas de



accion antiinflamatoria, lo que ha sido revisado y comprobado en 1989
por el grupo de Yasukawa en la Universidad de Tokio. Ese mismo afio,
Dai, Hang y Tan, de la Universidad de Nanjing en China publicaron
claras y definitivas evidencias de que el acido oleandlico tiene una po-
tente accion benéfica sobre la inflamacion producida por una larga serie
de métodos. Pocos afios mds tarde estos hallazgos fueron comprobados
por el grupo del profesor Singh en la India, por Zhou y colaboradores en
China y nuevamente por Kapil y Sham en la India. }.1.iu de 1a Universidad
de Kansas (Dept. de Farmacologia, Toxicologia y Terapéutica) ha revisa-
do recientemente toda esta informacion, 1o que ya no deja dudas sobre la
accién antiinflamatoria del dcido oleandtico. Quedan, sin embargo, algu-
nas incdgnitas sobre la farmacocinética de este producto natural. La
dosis efectiva de este compuesto por via oral en los animales de labora-
torio es de alrededor 40-50 mg, por kg, lo que equivaldria a suministrarle
una dosis total de 2 a 3 gramos a un hombre de 70kg. Si esta extrapolacion
fuera valida, debemos tener en cuenta que la U.tomentosa tiene una
proporcion de 0.01 2 0.015% de acido oleandlico (Aquino et al) y que aun
paciente tendriamos que administrarle unos 200 a 300 gr. de corteza.
Queda entonces por averiguar si la accion antiinflamatoria del 4cido
oleandlico es aditiva y 1a dosis total antiinflamatoria puede o no adminis-
trarse en forma fraccionada. Por otro lado, Recio y colaboradores han
comprobado en Espaiia que la aplicacion local del dcido oleandlico (so-
bre la oreja inflamada de la rata) es efectivo a la dosis total de 0.5 mg.
Evidentemente, aqui hay un buen camino para explicar la accién
antiinflamatoria de la U.tomentosa teniendo en cuenta que los compo-
nentes quinévicos y alcaloideos se integran con la accién del dcido
oleandlico.

El 4cido oleandlico tiene también una clara accion antianafildctica
pues suprime el shock anafilactico en el cobayo sensitizado con protei-
nas penicilicas tal como comprobaron Zhangy Ma del
Departamento de Farmacologia Clinica de la Universi-
dad de Chenghou en la China y su definida accion
antibacteriana ha sido establecida para ¢l Estreptococo
nutans (Kozati), el Estreptococo fecal, el Estafilococo
dorado y la Escherichia coli como lo comprobaron
Mathew y colaboradores en Hyderabad. Takechi y
Tanaka en la Universidad de Kinki en el Japon, han




repetido esta accién contra el Estafilococo dorado mediante un giucésido
sintético del 4cido oleandlico.

Vemos asi que, el 4cido oleandlico, un componente de la
U.tomentosa, es claramente responsable por una serie de efectos benéfi-
cos sobre la salud. A lo arriba indicado debemos agregar una indudable
accién anti-hepatotéxica. J. Liu, de 1a Universidad de Kansas, produjo en
el ratén graves lesiones hepdticas con alcohol, con tetracloruro de car-
bono, con cloruro de cadmio, y con media docena mads de toxicos, que
fueron contrarrestados con el uso de este importantisimo triterpeno con-
tenido en la U.tomentosa cuya interesante accion terapéutica en varias
areas del organismo muestra evidentes ca-
minos nuevos en la interpretacion de los efec-
| tos terapéuticos de los extractos de esta
¥ planta.

Se sigue especulando sobre la posi-
ble actividad terapéutica de esta planta pe-
& # ruana en diversos tipos de neoplasia, y aqui

WSS debemos agregar que varios investigadores
japoneses (N tikawa et al, Kanamoriy col. Ohigashi y col.) han encontra-
do al 4cido oleanélico entre los componentes de otras plantas con ac-
cién anticancerigena. Este interesante triterpeno inhibe la formacion de
tumores en la piel del ratéon (Tokuda y col.) al punto que Ishida y su
grupo han patentado en el Japén un ungiiento de dcido oleanélico que
dicen que evita el Cancer dela piel humana. Esta actividad no solamente
se ejerce sobre la piel sino sobre otros tipos de neoplasia (Nishinoy col.)
y su administracién al 0.02% en 1a dicta de las ratas, impide 1a formacién
de carcinomas intestinales provocados por el azoximetano segin lo han
comprobado Yoshida y col. en la Universidad de Gifu en el Japon. Por
iltimo, Umeharay su grupo enla Universidad de Shizupka en €l Japén y
Lee y colaboradores en la Universidad de Pusan en Corea del Sur, han
definido in vitro 1a accién anticancerosa del 4cido oleandlico sobre di-
versas cepas de células neoplasicas. Es razonable por eso pensar que la
presencia de este triterpeno en la U.tomentosa, al sumarse a la accién de
sus alcaloides y sus glucésidos quinévicos, explique la actividad tera-
péutica de esta planta en diversos procesos patologicos.

Los miiltiples efectos benéficos que tiene el 4cido oleandlico so-
bre otros aspectos de la quimica de otros mecanismos patolégicos no



seran revisados ahora para no confundir al lector. El autor de estas lineas
ya estd confundido y absorto.

Uso y abuso

Mientras tanto, jes recomendable usar la
“ufia de gato” debidamente certificada, prepara-
da y lista a rechazar cualquiera de los nuchos
intentos de engafio?.

La mayor parte de los productos que han inundado nuestro inge-
nuo mercado herborista no nos da ninguna informacién de como han
sido preparados. Normalmente, el curandero de buena fe en Oxapampa o
entre las tribus campas o ashaninkas nos ofrece 1a corteza de la Uncaria
tomentosa 6 la Uncaria guianensis y nos dice que hagamos un cocimien-
to de ella y que asi la tomemos en una taza, tres veces al dia. Hacer un
cocimiento es coger una porcion de la corteza seca (generalmente 20 6 30

gramos) para hervirla durante quince o veinte minutos en un litro de
agua. Eso se filtra y se consume en la forma indicada.

Un cocimiento es muy diferente de una infusion. Esto ltimo es
coger “un poco” de la planta medicinal y echarlo en una taza de agna
muy caliente, recién hervida, y dejarlo reposar un rato. Es como hace
usted con el t¢, 1a hoja de coca o la manzanilla. Usted no hierve el té ni la
coca. Hace una infusién.

Es también diferente si el cocimiento o 1a infusién los preparamos
con la planta fresca o con la planta seca. Los que hemos tomado una
infusion de t€ verde o de manzanilla fresca sabemos que es diferente del
té o de la manzanilla en bolsitas filtrantes. Y el procedimiento de secado
puede ser también muy diferente, pues desde que el producto fue cose-
chado hasta que llegé a su taza, querido lector, puede haberse llenado de
hongos, de bacterias y queseyd, como para asustar al mas atrevido o
desesperado consumidor. Ese es el grave peligro de la ausencia de con-
troles.

Con la substancia seca que llega al industrial o al comerciante,
limpia o contaminada, pura o adulterada, se prepara el producto final.
Hay quienes lo preparan asi, sin mayor tramite, en cipsulas. Crudo. Lim-
pio o sucio, pero crudo. Y si estd crudo, su quimica es muy diferente de
1o que usted obtiene en el liquido del cocimiento.
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Es un poco como si a usted le dieran cépsulas de café crudo y
molido, sin tostarlo y sin que usted se prepare su “expreso” o su “pasa-
do” para beberse su cafecito a las diez de la mafiana. Tomar cépsulas de
“ufia de gato” cruda o que no sabemos cédmo ha sido preparada est4 bien
como aventura pero no es muy racional.

Otros industriales dan racionalmente un paso mas alla. Preparan
e] cocimiento, lo filtran y, para hacerlo llegar hasta el consumidor, le
quitan el agua y lo convierten en polvo.

“Por ahi, escondido en esta maraiia, hay alguno que lo prepara con
alcohol, o le echa aziicar o lo concentra un poco. Le dice licor, o jarabe, o
“resina” de “ufia de gato”, pero no nos habla de si tiene uno o diez
gramos por litro, o mas o mucho menos. Y aunque con el alcohol digan
que se convierte en afrodisiaco y la “resina”
sirva para cicatrizar heridas lo cierto es que
todo el mundo llega como le da la gana a esta
fiesta de disfraces.

Los que toman liquido del cocimiento
')y le quitan al agua para vender el polvo de la
“ufia de gato”, usan diversos procedimien-
tos industriales. Lo mas sencillo es hervirlo
hasta que se consuma el agua por evapora-
cién. Esto puede hacerse a los 100 grados centigrados en que hierve el
agua, o mediante aire caliente y al vacio, lo que evita el recocinamiento de
los elementos quimicos de la preparacion. No tenemos informacion so-
bre los cambios de estructura quimica que esto puede producir. Si uno
evapora el agua hirviéndola en Morococha donde la ebullicién es a tem-
peraturas mucho més bajas por la altura sobre el nivel del mar, podria ser
una buena idea. Otra forma es la deshidratacién por atomizacién. Es el
procedimiento que se usa para preparar industrialmente el «café instan-
taneon: se pulveriza la mezcla liquida y se proyecta sobre una plancha
caliente donde cada mindscula gota del liquido asi tratado pierde su
agua; y el resultado es un polvo que al ser puesto en agua caliente
recupera muchas de las caracteristicas de la solucién original. En el café
es aceptable. No sabemos todavia cdmo es con la «ufia de gato». La
plancha caliente que deshidrata la solucién est4 a temperatura muy por
encima de los 100 grados centigrados.




Liofilizacién

El procedimiento mas sofisticado para comercializar en polvo un
liquido organico es la llamada liofilizacién. Este es un sistema que,
comprobadamente, en una larga serie de medicamentos y otros produc-
tos naturales liquidos o en material vegetal fresco, permite una deshidra-
tacion completa sin el aumento de temperatura que puede hacer variar la
composicion quimicz y la actividad curativa del producto final. Se usa
generalmente en la preparacion comercial de antibiéticos, de algunas
vacunas y de muchos productos vegetales alimenticios y saborizantes.
Es un proceso de congelacion-desecacion (freeze-drying).

Como todos sabemos, segun la temperatura, una substancia cual-
quiera tiene tres estados: s6lido, liquido y gaseoso. Si queremos conver-
tir el agua en gaseosa (vapor) la tenemos que hervir o por lo menos
dejarla reposar largo tiempo para que «se seque» espontineamente. Si
queremos que un pedazo de hielo se derrita, le aplicamos el calor ambien-
tal o lo calentamos para acelerar su licuacion. La liofilizacion consiste en
sacarle el agua a una substancia congelada saltindonos el pasaje por el
estado liquido: se congela una solucion acuosa de la substancia quimica
que deseamos deshidratary, a esa baja temperatura que impide cambios
quimicos de deterioro, se le somete a un alto vacio que hace pasar el agua
del estado soélido al estado gaseoso, sin pasar por el estado liquido. Es
una forma de secar un producto quimico a temperaturas bajisimas, sin el
deterioro que produciria el recalentamiento. Es la forma mads perfecta de
deshidratar una substancia conservando sus caracteristicas quimicas.

La palabreja «liofilizacion» es la que le permite al industrial descri-
bir todo ese proceso en la jerga cientifica que hemos tratado de evitar en
esta monografia. Es la tapa en los procesos industriales de la farmacia
moderna. Mientras averiguamos mas, este es el proce-
dimiento ideal para comercializar en gran escala una
planta medicinal. Cualquiera de ellas.

Lo que falta

La mayor necesidad presente es el segnimiento
riguroso de pacientes bajo tratamiento con extractos
acuosos (cocimiento)(cocimiento liofilizado) de esta




planta. Los resultados deberian diferenciar 1a accion antineoplasica de la
antiinflamatoria. La U.tomentosa es un comprobado antiinflamatorio, y
muchos sintomas que acompafian a los tumores malignos son debidos a
procesos inflamatorios en los alrededores del tumor. Hasta el presente
no se ha informado de acciones colaterales, pero tampoco se ha evalua-
do finamente y a muy largo plazo las variables hepaticas y renales de
rigor ni su accién en la concepcion y la salud fetal. En un plano mas
tedrico, falta determinar si es aditivo el efecto combinado de los glicésidos,
alcaloides, procianidinas y triterpenos del extracto ashaninka o si éste
tiene una accién anticancerigena mayor que la suma de sus partes. Final-
mente, se debe comparar experimental y clinicamente los efectos de la
U.tomentosa y los de la Uncaria guianensis, una uiia de gato mas abun-
dante y que comparte con la U.tomentosa varios pero no todos sus
alcaloides y glicésidos.

Desde un punto de vista practico, se necesita estandarizar y even-
tualmente mejorar 1a obtencién del extracto. Enlo concerniente a su pre-
servacion y estabilidad, se asume que la liofilizacion del extracto acuoso
es 1a mejor opcion.

Mientras tanto, lo unico que puede decirse es que esta planta
tiene un horizonte promisorio en el tratamiento de algunos tipos de cin-
cer, lo mas probable a través de alguno de sus componentes o de la
combinacién de algunos de ellos. Decir ahora que “la ufia de gato curael
cancer” es imprudente, inexacto y cruel. Decir que no tiene ningin papel
en el tratamiento o en la prevencion del cancer es irresponsable, sober-
bioy mal informado. '




Capitulo V

EL ENLACE
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Adornos de la historia

n el area de la articulacion entre las medicinas tradicionalesy la

medicina académica, existen siempre vacios claroscuros que de-

jan en el misterio los mecanismos y los incidentes que a la larga
han permitido una comunicacién util entre ambos sistemas médicos. Los
conocimientos populares, generalmente despreciados por los expertos
abanderados de la medicina cientifica, bruscamente aparecen en el terre-
no académicoy su presencia, si resulta util,es explicada después por una
red de anécdotas cuya veracidad y concatenacién es objeto de arreglos
cosméticos para hacerlos historicamente amenos o atractivos. Ejemplos
de esto son numerosos en 1a historia de la Medicina. Uno de los mas
ilustrativos es el romance de la quinina que hemos relatado ya en escri-
tos previos. Otro ejemplo es el de nuestra «ufia de gato» que expondre-
mos seguidamente.

La quina

Como preambulo, recordemos a 1a quinina. En muchos libros y
articulos leemos que, a principios del siglo XVII, estando enferma la
condesa de Chinchén, esposa del virrey del Penfi, un curandero indigena
puso a su alcance 1a corteza de quina que «desde tiempo inmemorial»
habia sido usada por la medicina tradicional del Perti para curar el palu-
dismo.

De ese encuentro intercultural surgieron los maraviilosos «pol-
vos de la condesa» que un sacerdote jesuita llevd a Roma, donde se



llamaron «polvos de los jesuitas» y fueron adoptados por el cardenal
don Pedro de Lugo para ser llamados «polvos del cardenal» y pronto
«polvos de Pedro». Con esos maravillosos polvos se controld 1a terrible
epidemia de malaria que amenazaba con despoblar Europa. Y colorin
colorado, el cuento ha terminado.

Detalles discordantes

Nadie se detiene mucho rato a considerar que el primer espafiol
curado de malaria con la quina no fue 1a condesa sino don Juan Lopez de
Caflizares, el gobernador de la provincia de Loja. Hay ademas suficiente

. informacién que indica que quien estuvo en-
__ fermo en el palacio virreynal de Lima fue el mis-
@ mo virrey, don Luis Jerénimo Ferndndez de
7 Cabrera y no su bella sefiora. Tampoco nadie
medita sobre el hecho de que no se ha logrado
B probar que el paludismo existi6 o no existié en
el Per antes de la llegada de los espaiioles y
de los mosquitos Anopheles. Si no hubo mala-
ria prehispanica, el descubrimiento de los curanderos peruanos no pudo
haber tenido mas de cien afios de existencia y eso de «tiempos
inmemoriales» no tiene mucho arraigo histérico. Resulta asi mas logico
reconocer que, dentro del desarrollo permanente y de la practica conti-
nua de 1a medicina tradicional, los curanderos indigenas usaron plantas
medicinales conocidas por su accién febrifuga (la corteza de quina) en
un esfuerzo investigatorio para responder al reto de las enfermedades
traidas por la cultura invasora. ;Curaron asi un paludismo importado?.

Y los que cuentan alegremente las leyendas de la condesa y del
cardenal y de los «antiquisimos» conocimientos tradicionales y nos di-
cen del gran éxito de la medicina indigena, se olvidan con frecuencia de
relatar la odiosa resistencia de los médicos europeos a utilizar esa des-
preciable medicina que venia “de las salvajes junglas” de un pais donde
“las teorias médicas mas satanicas y herejes habian hecho presa de una
poblacién degenerada”. Y los que hablan con gran sofisticacién de la
quinina y de todos sus derivados, olvidan generalmente que eso de
«quina», «quinina» y sus derivados «quinonas», «quinolinas»,
«quindvicosy, etc. son todos vocablos relacionados con otra planta que



nada tenia que hacer con la maravillosa corteza peruana sino con una
especie proveniente de Centroamérica que fue confundida al ser mal
identificada en el transbordo de Panama.

Queda pues, destilada y purificada, 1a historia de la bella condesa
y sus polvos maravillosos, que asi se adorna y se somete la verdad a
maniobras cosméticas, a veces para hacerla mas roméntica y atractiva,
pero las més de las veces para llenar vacios de mformacmn y olvidarse de
decir simplemente que no sabemos.

Medicina fosilizada

El enfoque mas frecuente de los conocimientos terapéuticos de
las medicinas tradicionales los considera como una informacién «muy
antigua», cuyo seguimiento historico es imposible de determinar por
pertenecer «al mas remoto pasado». Para un considerable sector de quie-
nes miran esos conocimientos con el genuino interés de quien quiere
saber m4s, el material informativo surge a laluz de la ciencia moderna
como un cimulo disforme de datos fosilizados, hechos recuperados de
un insondable y obscuro abismo histérico que llega a nosotros a través
de un misterioso y romantico sendero de informacién transmitida de
padres a hijos, por leyendas y tradiciones, por amorfos canales de comu-
nicacién plagada de incoherencias, incognitas, experiencias «antiguas»,
registros incompletos, supersticiones, supercherias y suposiciones. Todo
estd en el pasado. La labor del cientifico moderno es explorar ese ciimulo
cattico de verdades a medias que pro-
vienen de tiempos idos, y seleccionar lo
que pueda ser 1til al enfoque moderno de
lasalud.

Todo eso puede ser cierto, pero
solamente en forma parcial.

Actividad permanente

En forma parcial también es cierto que las medicinas tradiciona-
les de todo el mundo son sistemas que, si bien tienen raices histéricas
en la cultura que las alberga, estin siendo continuamente renovadas
por conocimientos que surgen de una actividad intemna permanente. Tal



cosa debe haber sucedido con el descubrimiento indigena de la quina,
que pudo haber sido una respuesta a una enfermedad traida por los
espafioles.

Y tal cosa parece haber sucedido con la Uncaria tomentosa du-
rante los ultimos veinte afios en el Penu.

Silencio inicial

Como hemos visto en el primer capitulo, el estudio cientifico de
las medicinas tradicionales se inici6 en el Peri (y en el mundo) con el
cjemplar trabajo de Valdizdn y Maldonado en 1920. Fueron ellos los que
primero publicaron un cuidadoso inventario de las plantas medicinales
utilizadas por la medicina popular de nuestro pais. Antes que otros auto-
res, podemos revisar variadas listas de vegetales utilizados por la medi-
cina, al estudiar los inventarios de farmacias coloniales, botiquines de
los ejércitos y viejos libros de medicina popular que han terminado como
curiosas joyas bibliograficas.

En ninguno de esos documentos aparece dato alguno sobre la
Uncaria tomentosa. Hasta antes de Valdizan y Maldonado, que viajaron
por todo el Pera recogiendo infor-
macién sobre las plantas que usa-
ban los curanderos, la planta que

‘ ha inspirado la presente monogra-

fia no era conocida como planta
medicinal ni por los cientificos ni por los curanderos. En un exhaustivo
estudio de la flora medicinal peruana, Valdizan y Maldonado mencionan
una «ufia de gato» y la identifican botdnicamente como (Byttneria hirsu-
ta}, una especie vegetal totalmente diferente de la Uncaria tomentosa. La

usaban, dicen esos autores, para curar la verruga peruana, una grave
enfermedad infecciosa mejor conocida como Enfermedad de Carrion.

Mis adelante, en 1970, Soukup, en su estupendo libro sobre la
flora medicinal peruana, menciona a la Uncaria guianensis. Un alto por-
centaje de la informacién general que este autor proporciona es casi
enciclopédica pero no menciona ninguna Uncaria relacionada al apodo
«uiia de gato» y ni siquiera registra la Uncaria tomentosa. Esta planta ya
era conocida por los botanicos, pero Soukup no la menciona como plan-
tamedicinal.




A pesar de que su libro sobre
plantas utiles de 1a Amazonia peruana
fue publicado en 1990, cuando ya en
Lima y en Europa se habia desencade-
nado el interés por 1a Uncaria tomentosa, .
Richard Rutter, el minucioso botanico-
misionero de nuestra selva, no relaciona esta planta con ningin uso
medicinal. Hay que tener en cuenta que este nuevo libro nos proporcio-
na riquisima informacion sobre todos los usos medicinales de nuestra
abundante flora selvitica y, aunque Rutter ha visitado practicamente
todos los grupos étnicos de nuestra Amazonia y tiene un manejo ttil de
los dialectos indigenas, no encontrd ningin uso medicinal de las dos
Uncarias registradas (tomentosa y guianensis) a pesar de que en Euro-
Pa ya se estaban realizando investigaciones sobre la accién biolégica
de estas plantas. Es de suponer, por eso, que el conocimiento de la
accién medicinal de esta planta por los curanderos indigenas era limita-
do auna reducida drea geografica y no correspondia a la amplia exten-
sién de la Amazonia donde las Uncarias son endémicas.

Esto, a su vez, hace suponer que este conocimiento terapéutico
no es muy antiguo, pues si lo fuera se habria extendido a toda Ia selva.

Ahora, en 1997, nos aseguran que esta planta ha sido utilizada
«desde hace mucho tiempo» por las tribus Ashdninka, Campas,
Aguarunas, Piro, Machiguenga, Shipibo, Bora y otras comunidades in-
digenas de nuestra selva amazoénica. Lo del “mucho tiempo™ es cuestio-
nable.

Debemos mencionar también que entre 1as 151 plantas medicina-
les peruanas que fueron estudiadas quimicamente en la Facultad de
Farmacia y Bioquimica de la Universidad de San Marcos (Lima) entre
1924 y 1986, no se menciona al género Uncaria.

En 1988 Poma, Rumiche y Valderrama, en sularga lista de hierbas
medicinales vendidas en 24 herboristerias populares de Lima, mencio-
nan la «ufia de gato», vendida en forma de hojas para preparar infusiones
para curaciones diversas (lceras, reumatismo, rifiones, higado, flujos
blancos). o

Es apenas en ese afio, con motivo del II Congreso Mundial de
Medicinas Tradicionales, que tuve el honor de presidir, que comienzan



a aparecer en el Pera trabajos cientificos relacionados con el género
Uncaria, aunque listas exhaustivas de plantas medicinales usadas po-
pularmente, publicadas por Tula Pallardel, por Roersch y Hoogte y por
otros, siguen sin incluir 1a Uncaria entre las usadas por los curanderos
de las diversas regiones. Es evidente que no era muy conocida.

No podemos, por eso, decir que el uso de las Uncarias en el
tratamiento de enfermedades inflamatorias y tumorales sea un «antiguo
y tradicional» conocimiento en el Peril. Lo que podemos decir es que la
continua bisqueda que nuestros curanderos realizan en la rica flora
medicinal peruana, con métodos tradicionales, parece haber dado este
rico fruto en épocas recientes.

La toma de contacto

Durante los tltimos afios he escuchado varias versiones de como
Hlegé la Uncaria tomentosa a los ambientes de la medicina cientifica. Por
supuesto, hay varias versiones de cdmo tuvo lugar este enlace. Aqui
paso a compartir con el lector lo que, hasta hace poco, oi repetir con
frecuencia en diversos circulos hospitalarios. Después veremos c6mo
los intereses comerciales y el poco respeto a la verdad parecen haber
modificado las versiones.

Una historia confusa

Decian las buenas lenguas que,hace algiin tiempo, un sefior ale-
man que vivia en Oxapampa se sintié mal y vino a Lima en busca de
ayuda médica.

Oxapampa es una localidad en la selva amazdnica peruana don-
de, a fines del siglo pasado, se establecié un grupo de inmigrantes
alemanes y austriacos atraidos por un ambicioso
plan de desarrollo del gobierno de entonces. El plan
se estanco. El grupo sufti6 un cierto deterioro social
y ahora esta reducido tanto en sus ambiciones como
en sus realizaciones.

, El héroe de esta historia consulté en Lima a
i un médico que le encontrd sintomas de males respi-
ratorios y le tomé una radiografia de los pulmones.




Este examen mostrd una mancha en el pulmoén y el médico aconsejé una
serie de estudios complementarios pues sospechaba que se trataba de
un cancer.

Ante tales perspectivas, el paciente decidié que su hora habia
llegado. Tuvo miedo de someterse a mayores estudios y se regresd a
Oxapampa pata bien morir. Rehusé hacer mas maniobras diagnésticasy,
convencido de que tenia cincer incurable, abandoné su tratamiento.

Debemos decir aqui que en la selva amazénica no es infrecuente
una enfermedad pulmonar, la histoplasmosis, que produce lesiones que
radioldgicamente pueden asemejarse a las imagenes producidas por tu-
mores malignos. Las lesiones producidas por la histoplasmosis pueden
ceder a un tratamiento antiinflamatorio o, inclusive, pueden desaparecer
espontaneamente.

El cuento decia que, con cincer o con histoplasmosis, nuestro
amigo se fue a refugiar a Oxapampa. Alli, un curandero le hizo tomar la
«ufia de gato» y en pocas semanas ¢l paciente estaba curado.

La historieta continua diciendo que, despucés, el paciente regreso
a Lima y nuevas radiografias demostraron que las lesiones pulmonares
habian desaparecido.

Después se decia que la noticia llegé a
conocimiento de algunas personas en Austria y
que se armo todo un tinglado para investigar la
accion anticancerosa de la «uiia de gato». De alli
derivan historias y cuentos secundarios.

Otra version mas precisa

Todo parece 16gico; pero sabiendo como se escribe 1a historia, el
autor de estas lineas se fue a averiguar todo y aqui estd lo que me han
contado los mismos actores de la novela:

El paciente del enlace se llamaba don Luis Schuler (Stadler) y
naci6 en 1895 en el Perd, en el valle del Pozuzo (a 80 km de Oxapampa).
Sus padres eran austriacos, y habian Ilegado a 1a regién en 1885 atraidos
por el cebo inmigratorio que les habia tendido el gobierno de entonces.
(Los inmigrantes alemanes se concentraron en Oxapampa y los austriacos



'-'{, en el Pozuzo). Don Luis Schuler, niestro perso-
l naje, aprendi6 carpinteria y otras artes de la
construccién y pronto se convirtié en hombre
indispensable para su comunidad. Sin embar-
g0, una.vez casado y con varios hijos, alrede-
dor de 1960, se trasladé con toda su familia a

i % Lima desilusionado ya de los estancados pla-
nes de desarrollo del Pozuzo v huyendo de una gravisima epidemia de
malaria que estaba diezmando a la poblacion blanca de la zona.

Eraun empedernido fumadory en el afio de 1969 se sentia progre-
sivamente incapacitado por tres dolencias, aparentemente independien-
tes, que reducian cada vez més su actividad: Por varios afios ya sufria de
una dolorosa artritis de ambas rodillas que le impedia caminar con la
agilidad de sus afios mozos. Al lado de esto, le habian diagnosticado un
serio problema de 1a préstata y habia sufrido varios episodios de reten-
cion de orina; y por Gltimo, como para colmar el vaso, una tos persistente
y un adelgazamiento progresivo le hizo consultar al Dr. Manuel Centurion.
Era el afio de 1969 y don Luis cumplia 74 afios de edad. E1 Dr. Centurién
era evidentemente un profesional avisado. Pronto derivé al paciente al
Dr. Andrés Solidoro, una de las autoridades mas notables del Peniien el
tratamiento de enfermedades neoplasicas.

El Dr. Solidoro estudi6 cuidadosamente el problema y llegd a la
conclusién de que se trataba efectivamente de un severo caso de cncer
pulmonar. El estudio de 1a secrecion bronquial, realizado por el Dr. Oscar
Misad, otro profesional reconocido por toda 1a profesién médica perua-
na como un experto en patologia neopldasica, revel6 que era un tumor de
elevada malignidad en el hilio del pulmén derecho.

Hemos entrevistado al Dr. Solidoro, quien nos dice que lalocaliza-
cion del tumor, su malignidad, la avanzada edad del paciente y su mal
estado general contraindicaban en conjunto una posible intervencién
quirargica. Por lo tanto, recomendé un tratamiento con cobalto
radioactivo.

El Sr. Schuler se someti6 al tratamiento indicado por el Dr. Solidoro.
Esto se hizo en la Clinica Internacional de Lima, bajo la direccion del Dr.
Mayer Zaharias, otro connotado especialista peruano.



Segiin la informacién proporcionada por la familia, a «pesar del
tratamiento con cobalto» el estado general del paciente iba de mal en
peor. Lieg6 ya un momento en que el paciente no podia dormir acostado.
La respiracion se le hacia dificil y tenia que dormitar toda la noche en
posicion sentada. El cuadro era desesperante y se complicaba con una
severa reaccion de 1a piel que, de acuerdo con los familiares informantes,
hacian intolerable el simple contacto con la ropa.

No he podido definir con claridad, después de tantos afios, si este
empeoramiento estaba relacionado a la cobaltoterapia o a la rapida pro-
gresion del tumor maligno. Me ha sido imposible diferenciar
cronolégicamente ambos eventos que pueden haber sido consecutivos
o simultaneos. Lo cierto es que, en determinado momento, el Sr. Schuler
estaba muy seriamente enfermo, con una gravisima insuficiencia respira-
toria.

Sigue aqui una informacién dudosa: Uno de los hijos de don Luis,
el sefior Oscar Schuler (Egg), estaba entonces encargado de la construc-
cién del camino a Puerto Bermudez. Tenia como ama de llaves a una
sefiora indigena quien, al conocer la triste noticia
de la enfermedad del padre de don Oscar, le reco-
mendd que usara una corteza que se Hamaba
«Toront» y que su padre, un curandero de la tribu
campa, utilizaba como anticonceptivo y para curar
«bultos» y otras tumoraciones.

A decir de los familiares informantes,que minimizan la importante
intervencion de Brell, a quien pronto veremos, don Oscar medité mucho
antes de hacer el experimento con su padre. E1 «Toront», pronto averi-
guo, era una liana de Ia selva que habia sido identificada botdnicamente
por un naturalista autodidacta amigo suyo, el aleman don Arturo Brell.
Erala Uncaria tomentosa de 1a que él habia enviado muestras a botanicos
amigos de Alemania.

Un corto paréniesis para transcribir aqui lo que 1a familia Schuler
me refirid personalmente: segin ellos, don Arturo habia llegado a
Oxapampa en 1910 cuando tenia 18 afios de edad. Venia fascinado conla
leyenda de El Dorado y, provisto de mapas, rutas ¢ informaciones cripticas,
organiz6 una expedicion en busca del oro prometido. Fracasé. Y como el
fracaso de l1a expedicién habia acarreado graves petjuicios, no retorné al



Poznzo y se refugi6 en el Pueblo Pardo, a 15 km de La Merced. Esto es,
hemos constatado, una absurda mentira de la familia Schuler cuyo interés
comercial los empuja a reclamar la prioridad cientifica del descubrimiento.

Regresemos a 1a Uncaria tomentosa y a 1a historia que me relata-
ron los Schuler. Con el nombre de «Toront», se decia, era utilizada en
concentraciones masivas como anticonceptivo y en concentraciones
menores para disolver «bultos». Eso de anticonceptivo debe ser cuida-
dosamente descrito aqui: no es abortivo. No
interrampe el embarazo. Pero se dice que algu-
nas mujeres nativas de la tribu campa toman 5 a
6 kg de la raiz y lo hierven en un litro de agua
hasta que este se consume a 250 cc. Lo filtran y
se toman todo el cocimiento durante el periodo
menstrual, por tres meses seguidos. Segiin aque-
11a ama de llaves de don Oscar Schuler, 1a mujer
que asi procede no concibe por tres o cuatro
afios. No hay confirmacién cientifica de este hecho. Para «disolver bul-
tos», 1a dosis, decian, es mucho menor...

Segiin Ia historieta: Don Oscar Schuler, el hijo del paciente, éraun
hombre leido y siempre hizo el comentario de que anticonceptivos y
anticancerosos era primos hermanos. No lo sigui6 pensando y, nos si-
guié informando la familia, después de recolectar una buena cantidad de
corteza de la «ufia de gato» que crecia en un fundo que tenia en
Chanchamayo, sigui6 las recomendaciones de su ama de llaves y prepa-
16 un cocimiento de 1/2 kg en 5 litros de agua, hervida durante 20 ¢ 30
minutos, administrandolo en una taza tres veces al dia.

Lanieta del paciente, 1a Sra. Beatriz Schuler de Chocano, a quien
hemos entrevistado, nos dice que el enfermo le pidié permiso al Dr.
Zaharias para tomar la «ufia de gatoy. En ese tiempo, nadie enLima habia
oido hablar de 1a tal hierba. Segiin la sefiora, el Dr. Zaharias le dio permiso
al paciente para que tomase el remedio que le oftecian. El Dr. Zaharias no
recuerda nada de aquel incidente, y no 1o anot6 en la historia clinica. No
tenia por qué hacerlo...una supersticién més...El paciente recibi6 del Dr.
Zaharias una dosis total de 5.000 rads (unidades de irradiacién) en cam-
Ppos toraxicos anterior y posterior de 14 por 12 centimetros.



Sorpresa

Después de €so0, tanto €l Dr. Solidoro como el Dr. Zaharias perdie-
ron de vista al paciente. Ellos pensaron que se habia ido a Oxapampa. El
prondstico era malo...el estado general era pésimo...La tltima nota del Dr.
Solidoro en su historia clinica es del 18 de mayo de 1970. Habia notado
una ligera mejoria clinica y una disminucién discreta del tamatio del tu-
mor.

Hasta unas semanas antes de la primera edicién de este libro, en
que yo les comuniqué que el paciente habia vivido jquince afios mas!
iNo me digas!

Una sobrevivencia de tres Iustros en un caso asi, es digna de ser
tomada en cuenta. Dice la familia del Sr. Schuler que a las dos o tres
semanas de tomar la «uiia de gato», el paciente ya podia dormir echado
v que a las seis semanas estaba reincorporandose a sus labores habitua-
les. Don Luis Alberto Schuler (Arrieta), nieto de don Luis, e hijo de don
Oscar, nos contd que un afio después de que «sus médicos habian dicho
que no tenia sino seis a ocho meses de vida», el pa-
ciente se sentia tan bien que decidi6 regresar a la sel-
va para continuar trabajando. No solamente se sentia
bien del pulmén. Las rodillas ya no le dolian y la
prostata no lo volvié a importunar. Después de un
afio mas en el Pozuzo regresé a Lima, donde vivid
hasta 1986, cuando murié a los 91 afios de edad.

Posibles explicaciones

-Un caso aislado, desde luego, no demuestra nada. Por mds con-
desa que fuera, la esposa del virrey Chinchén no fue quien determind la
consagracion final de la corteza de quina. Hubo, después de lo que suce-
di6 en Lima, casi medio siglo de pleitos y discusiones entre los médicos
europeos hasta que finalmente el producto peruano fue aceptado uni-
versalmente.

No es frecuente, sin embargo, que un tumor pulmonar maligno
tratado \inicamente con cobalto sobreviva quince afios y muera de otra
cosa.



Se dan casos, si, de errores de diagndstico, con el perdon de los
doctores Solidoro, Misad, y Zaharias; pero creo que el prestigio de estos
destacados profesionales nos da cierta seguridad de que no es un simple
error.

Hay casos, también poco frecuentes, de una involucion esponta-
nea de un tumor maligno, y este podria ser uno de ellos...Y la insuficien-
cia respiratoria que aquejo tan severamente al Sr. Schuler pudo haber
‘sido mas una reaccion desmedida al tratamiento que una consecuencia
del tumor.

Puede ser también que, en ese caso particular, hayan mediado
otras circunstancias indeterminadas que hayan favorecido la curacion.
Por eso, los médicos debemos ser muy cau-
tos en aceptar alegremente la evidencia deun
caso aislado como el del Sr. Schuler.

Pero sigamos con 1a historia del enla-
ce. Como en la historia de la quinina, el curan-
dero indigena y 1a condesa de Chinchon tie-
" nen su contraparte en ¢l ama de Ilaves de Puer-
to Bermidez y don Luis Schuler. Nos faltan todavia algunos eslabones
para equipararnos con la quinina...el padre jesuita...el doctor Vega...el
cardenal de Lugo... i Y el pleito que se armé en Roma y en Londres!.

Prioridad cientifica: Don Arturo Brell

Es un hecho, sin embargo, que el rol fundamental que jugd el
bidlogo Arturo Brell en este cuento fue muchisimo mas importante de lo
que la familia Schuler, mis informantes primeros, hubieran hubieran que-
rido para respaldar sus propios intereses. Ahora, para esta segunda edi-
cion, podemios asegurar que el St. Brell empez6 desde 1950 a estudiar la
Uncaria tomentosa después de enterarse de los usos terapéuticos que
tenia esta planta entre las tribus indigenas de la region. Don Arturo
fundo y regentd durante esos afios el Centro Whitworth de Investiga-
cion sobre Cancer, base de un importante intercambio de informacién
epistolar con el extranjero que revela en forma palmaria su convencimien-
to de que la planta que nos ocupa tenia una significativa accién anti-
inflamatoria y una acci6n benéfica sobre algunos tumores. Fue Brell (y
no el ama de llaves) quien en 1969 recomendoé a su amigo el Sr. Luis



Schuler (Stadler) usarla para controlar el cidncer
pulmonar que sufria y, en esos afios obscuros para
Ia historia de esta planta, se gestaron historietas
que confundieron a la opini6n piblica.

Ahora que ha quedado todo aclarado, lo
cierto es que realmente €l Sr. Schuler sufria deun
grave caso de cancer pulmonar que fue adecuada- #
mente diagnosticado y declarado “irrecuperable” por los mejores espe-
cialistas en Lima. El Sr. Arturo Brell, segiin queda claro en las cartas
intercambiadas entre ambos, le recomendo a su amigo enfermo el uso de
cocimientos de esta planta, y tal recomendacion fue coronada con una
recuperacion del paciente que sobrevivid hasta 1986, cuando murié sin
signos de enfermedad pulmonar a los 91 afios de edad.

Por razones diversas, comerciales las mas de ellas, las derivacio-
nes antojadizas de esta version (verificada documentalmente), se des-
viaron hacia una glorificacion inconveniente y falaz de 1a familia Schuler
que estuvo dirigida a 1a mayor difusién de un producto comercial que
1leva su nombre.

La propiedad intelectual de Arturo Brell sobre este interesante
descubrimiento etno-farmacolégico queda ast aclarada ante la audiencia
cientifica mundial. Esperamos que el intento de plagio sea detenido.

A raiz del trabajo etnobotanico de Brell y de su repercusion local
relacionada con la conocida familia Schuler, se originaron los estudios
iniciales de la quimica de estas plantas pues los curanderos locales y el
“correo de brujas” dieron inicio a una corriente de popularidad de esta
promisora contribucién terapéutica de 1a medicina tradicional amazénica.

Aqui mis informes todavia son un tanto difusos.

Estimulo cientifico: Don Klaus Keplinger

Parece ser que en la década de los 60 un caballero austriaco, don
Klaus Keplinger, visit6 ¢l Perii y se interes6 por los aspectos periodisti-
cos ¢ histéricos de la gesta austriaca en el Pozuzo. De vuelta en Insbruck,
conoci6 a Anita Schuler, nieta de don Enis, que trabajaba en un barico
alld. Anita le conté a Klaus el cuento del abuelo, don Klaus le'pasé el
dato a un grupo de cientificos de Insbruck y de Graz entre los que estdn



sus propios hijos, y asi se prendid 1a mecha que contaminé después a los
cientificos de Alemania y de Italia.

El caso del Sr. Schuler sirvi6 de fulminante y estimui6 a la familia
Schulery a suamigo, el St. Klaus Keplinger, a enlazar este hallazgo dela
medicina tradicional peruana con la medicina académica de la Universi-
dad de Munich en Alemania. Y la clara accion antiinflamatoria de la “ufia
de gato” fue también prontamente conocida por hierberas y curanderos
de nuestra selva, lo que popularizé su uso en nuestros mercados
herboristas y despert6 el entusiasmo de naturistas y homedpatas.

Experimentacion humana

En este momento, es ya muy frecuente oir hablar repetidamente
de pacientes que han hallado mejoria en diversos procesos inflamatorios
0 reumaticos mediante la administracion de diversos preparados de la
“verdadera ufia de gato”, lo que puede encerrar mucho de buena fe y
otro tanto de falsedad. Si hemos de hacer aqui alguna recomendacién, es
la de exigir una certificacion adecuada del producto ofrecido. Ya hay
muchos médicos, de serio comportamiento profesional, que recomien-
dan a sus pacientes el consumo de los productos existentes en el comer-
cio herborista de Lima y de nuestra selva.

Pero hasta el momento de firmar estas
lineas, son muy escasos los esfuerzos ordena-
dos y sistematicos para la investigacién clinica
de esta importante planta medicinal en enferme-
4 dades neopldsicas y en 1a catastrofe inmunitaria
® del SIDA. Hay una serie de limitaciones éticas,
" précticas y legales que impiden un avance flui-
do en este terreno.

El disefio de protocolos de investigacion humana en enfermeda-
des neoplasicas o en problemas de deficiencia inmnnolégica no es juego
de nifios, y el limite entre lo posible y lo deseable es con frecuencia
nebuloso en el irea de 1a experimentacién humana. El enlace entre “in
vitro” e “in vivo” se estd dando en estos momentos en instituciones
médicas peruanas de gran prestigio como la Universidad Cayetano
Heredia y ¢l Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, asi como
bajo la direccion de expertos en medicinas paralelas como el naturismo



(padre Edmundo Szeliga, doctor Mirez) o 1a homeopatia (Dr. EP. Iaccarino).
Por eso creo que no han de pasar muchos meses antes de que usted y yo,
mi querido lector, volvamos a reunirnos al frente de una tercera edicién
de estamonografia. Corregiday aumentada. ..

¢Qué hacemos?

Mientras tanto, ;qué hacemos usted y yo, queri-
do lector, con toda esta informacién que invade nues-
tros hogares y nuestros hospitales sobre la “uiia de
gato”? ;Qué hacemos, comadre de mi vecina? ;Qué §
hacemos,doctor querido, colega respetable? ;Nos ne-
gamos a dejarnos llevar por la corriente y nos abstene-
mos de usar la famosa planta de nuestra selva? ;Le deci-
mos a nuestro amigo, el papa desesperado del mucha-
cho que tiene SIDA, que no le d¢ al paciente esa lnz de
esperanza? ;Nos negamos como médicos a que nuestro paciente que
tiene un tumor maligno se refugie en la “ufia de gato” para satisfacer a
sus entristecidos familiares? ;Les recomendamos a nuestros pacientesy
a nuestros amigos enfermos que se jueguen su “huachito” a ver si se
sacan la loteria y les va bien? ; La queremos o no la queremos? ;La
aceptamos o la prohibimos?

El desarrollo vertiginoso de 1a biologia ha puesto en nuestro camino
cientos de dilemas como este. Y cuando uno enfrenta un verdadero dilema,
se encuentra bruscamente con que no tiene respuestas. O, mejor dicho, es
una pregunta con dos o mas respuestas; todas ellas son atractivas y
defendibles; y todas nos pueden llevar a Ia derrota y a la frustracién: A
través de la biologia modema hemos desembocado en una amplia pradera
empedrada de dilemas como este; y ahora estamos absortos y desorienta-
dos tratando de hallar un camino que satisfaga todas nuestras dudas y
querellas. Ese camino no existe. El camino alternativo que trata de orientar-
nos en este laberinto de dilemas biolégicos sellama Bio-ética.

La Bio-ética

LaEtica de 1a Biologia. Una ciencia que no existe. Una moral elusiva,
resbalosa, inalcanzable.Una pauta donde es siempre dificil encontrar lo
bueno, lo propio, lo justo. Una bomba de tiempo escondida detras de
cada descubrimiento cientifico.



Por eso he escrito esta monografia. Para
iluminar un poco el camino. Aqui tenemos un
- “nuevo” medicamento que es recomendado y
ensalzado por mucha gente que lo ha utilizado.
Y aqui hay ya evidencias cientificas de que su
toxicidad no existe a dosis terapéuticas. Prue-
bas de laboratorio realizadas en instituciones
académicas serias y consagradas que demuestran que tiene una clara
accidn antiinflamatoria; que tiene accién benéfica modulando los meca-
nismos inmunolégicos; que en determinadas circunstancias inhibe el
crecimiento desordenado de células neopldsicas. ..

Hay pautas generales que debemos estudiar con cuidado para
orientar nuestro comportamiento médico.

Hay importantes vacios en la investigacion farmacolégica y clini-
ca sobre 1a U.tomentosa que se explican (a) en parte por la prevalenciade
un modelo de investigacion centrado en moléculas especificas y en el
que los extractos tienen una cabida limitada, y (b) en parte por la ausen-
cia de incentivos para el patrocinio de 1a investigacion sobre plantas
medicinales. Hasta dias recientes, las leyes sanitarias han incentivado
negativamente la investigacion al no haber un espacio para las plantas
medicinales como una categoria intermedia entre los alimentos y los
farmacos, y son laxas en las exigencias de estandarizacion de los produc-
tos.

El Modelo Farmacéutico de Investigacion

El modelo farmacéutico de investigacion se orienta al desarrollo de
medicamentos de patente y gira en torno al principio activo, no al extracto.
Puede implementarse a partir de pistas tedricas, utilizando el conocimiento
cientifico para obtener un compuesto nuevo por sintesis quimica. O puede
seguir pistas de la medicina tradicional para identificar plantas con algin
potencial ; en este caso se verifica la accién bioldgica de sus extractos, se
establece la composicion quimica de éstos, y se identifica 1a molécula de
mayor accién biologica. De alli para adelante, se ignora los extractos y se
busca mds bien perfeccionar la molécula identificada.

LaFigura (Fig. 3) sintetiza el proceso. Una vez que se verifica la
accién bioldgica del compuesto mediante pruebas de laboratorio in vitro
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Figura 4. Incremento porcentual del indice de Fagocitosis del
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COMPONENTES (Por Kg.) SUPRESION ACTIVACION

Alcaloides (0.1 mg) |

Alcaloides (0.001 mg)

Catequina (10mg)

Alc. + Cateq. (10 mg + 1 mg)

Macerado Bajo | (10 mg)

Macerado Alfo | (10 mg)

|

-1.5 -1 05 0 05 1 1.5
(REGRESION U. TOMENTOSA / REGRESION CONTROL) -1

Figura 5. Accién antifagocitésica in vivo de la U. tomentosa
(Adaptado de Wagner y cols., 1985, Tabla Ii).
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€ in vivo, se establece su mecanismo de accién y se procede a la formu-
lacién del producto. Este es sometido a estudios toxicoldgicos con mo-
delos animales y a investigacion farmacocinética experimental. Recién
entonces tienen lugar los ensayos clinicos de fase I (toxicidad,
farmacologia clinica), fase IT (actividad bioldgica, eficacia, dosificacién),
y fase III (estudios comparativos, efectos adversos de mediano y largo
plazo).

Los estudios ma4s rigurosos sobre la U.tomentosa, implementados
por investigadores germanos (v.g., Stuppner, Wagner) e italianos (v.g.,
De Simone, Aquino, Rizzi), se han realizado bajo este modelo sin llegar
mas all4 de la cuarta celda debido aparentemente a la incapacidad para
aislar un principio activo suficientemente prometedor en las pruebas in
vivo. Recuérdese que los tests con los que Wagner y cols. (1985) demos-
traron una accién estimulante de compuestos individualizados de la
U.tomentosa sobre la fagocitosis fueron in vitro. En ellos se demostr6d
que el efecto de las partes (v.g., isopteropodina) era mayor que el del
todo (total de alcaloides) (Fig.4). En cambio, en su estudio in vivo, el
todo (v.g., alcaloides + catequina) demostré mayor accion activadora
que las partes (alcaloides o catequina) (Fig.5), y ni siquiera se informo
sobre 1a accién de los alcaloides individuales. Este contraste parece no
ser casual, pues hay otros estudios en los que se compar6 parte y todo
con iguales resultados. La Tabla (Fig. 5) resume los resultados de todos
los estudios disponibles que ofrecen una comparacion parte-todo. Los
de la acci6n antiinflamatoria fueron in vivo y también generaron resulta-
dos superiores del todo sobre las partes, sea que se tratara de extractos
totales versus una fraccidn esterélica (Senatore y cols., 1989) o de extrac-
tos versus fracciones versus compuestos glicdsidos(Aquino y cols.,
1991). La tendencia opuesta in vitro se vuelve a encontrar en el drea de la
investigacién mutagénica. En la porcion in vitro de su estudio, Rizzi y
cols. (1993) encontraron una accion antimutagénica del extracto CHCL,/
CH,OH (40% de inhibicion) que era infe-
rior ala de varias de sus fracciones (42%, .
46%, 47%). Los estudios in vivo quehan ¥
demostrado una accién antimutagénica °
de la U.tomentosa han usado extractos
acuosos por coccién. (Rizziy cols.,1993;
Ortizy cols., 1996).




El namero de experimentos con U.tomentosa en los que se puede
comparar los efectos del todo y las partes es muy pequefio (N=6); pero
aun asi, el contraste in vitro -in vive alcanza significacion estadistica
segun el coeficiente de contingencia (C=.707, p=.014). El contraste su-
giere fuertemente que las moléculas mas prometedoras de la U.tomentosa
(isopteropodina, uncaria F, glicosido 7 del 4cido quindvico) carecen de
potencial como fArmacos aislados pues no superan a los extractos en los
tests in vivo. La escasez de publicaciones cientificas rigurosas en torno
ala ufia de gato en los 1iltimos afios podria enten-
derse como evidencia de que los cientificos han
abandonado esperanzas de identificar una molé-
cula que aisladamente resulte eficaz. (Parece poco
probable, aunque no se puede descartar totalmen-
te, que se haya identificado o perfeccionado una
molécula satisfactoria y estén en curso trabajos
confidenciales de desarrollo patentable de algin
principio activo).

Modelo Fitoterapico de Investigacion

Si en los tests in vivo los extractos de 1a planta muestran mayor
accion biologica que sus moléculas aisladas, pareceria natural sustraer-
los del modelo farmacéutico para medicamentos de patente y someterlos
m4s bien a un modelo que centre las investigaciones farmacolégicas y
clinicas en la planta medicinal como un todo. En la prictica, los Keplinger
en Austria (Krallendorn,1995) y algunos investigadores en el Pert (v.g.,
Ortiz y cols., 1996), que han desarrollado trabajos cientificos centrados
en extractos pasando por alto varios requerimientos del modelo farma-
céutico convencional, han asumido implicitamente un modelo alternati-
vo, que podriamos llamar fitoterdpico. Las criticas no han tardado en
venir desde el campo oficial de investigacion médica. Asi, Oteroy cols.,
(1996) avalaron €l rechazo por el Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas del proyecto de investigacién que finalmente ejecutaron en
otro contexto institucional Ortiz y cols. (1996), argumentando que omitia
los pasos previos del modelo farmacéutico convencional y ortodoxo.

Para que un modelo fitoterapico sea aceptado por la comunidad
cientifica ortodoxa tendria que satisfacer ciertos requisitos minimos. El
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modelo propuesto en la Figura (Fig. 6) contiene todos los elementos del
modelo farmacéutico convencional excepto su celda clave, que concier-
ne a la seleccion de 1a molécula de accién biolégica mas promisoria. La
linea central de desarrollo de productos (flecha sélida) se refiere a extrac-
tos y los elementos estin reordenados en distintas relaciones. El modelo
recoge los aspectos esenciales de la rica historia de investigacién
biomédica de extractos de ajo (Allium sativam) (Kochy Lawson, 1996),
una planta que constituye el paradigma del conflicto entre la ortodoxia
farmacol6gicay la fitoterapia.

El aporte dela medicina tradicional no es un requisito indispensa-
ble del modelo pero, cuando se produce, pue-
de ayudar en dos sentidos: Por un lado, pue-
de contribuir a la identificacion de plantas
con potenciadl medicinal. Por otro, puede apor-
tar a 1a Fase I de ensayos clinicos una histo-
ria de uso humano de extractos de la planta
que ayude a descartar efectos toxicos. Laac-
cién del extracto evidentemente puede estu- s
diarse in vitro, pero el modelo sugiere que serd mas précuco ir directa-
mente a los estudios de laboratorio in vivo, ya que los primeros pueden
fallar en la deteccién de sinergias entre moléculas del extracto y entre
éste y 1a quimica del organismo vivo.

El estudio quimico del extracto que ha mostrado accidon biologica
deberia ser obligatorio. A corto plazo, llevard a una identificacion de
moléculas que permitira estandarizar el producto. A largo plazo, conduci-
14 a un mejor entendimiento de los mecanismos de accién y eventual-
mente al perfeccionamiento del producto. Sin embargo, el modelo no
exige que la identificacién completa de moléculas y la verificacion del
mecanismo de accién precedan a los ensayos clinicos. En la investiga-
cién médica del ajo puede verse como la realizacién de exitosos ensayos
clinicos de Fase III con preparados totales (v.g., Bordia y cols., 1982)
precedio al descubrimiento de pnnc1p1os activos como los ajoenes (Block
y cols., 1984).

. Laclave del éxito del modelo en lo concerniente a sn aceptacion
por cientificos y personal oficial de salud estara en la formulacion del
producto. Estandarizar un producto significa ofrecer al consumidor una



concentracion uniforme de sus elementos biolégicamente activos. En el
caso de los medicamentos herbarios hay dificultades especiales de
estandarizacién que abarcan desde las condiciones de la materia prima
(madurez, manejo agronémico, almacenamiento) hasta su procesamiento
industrial y vida posterior del producto(estabilidad, etc.). Los médicos
desconfian de los extractos vegetales debido a su escasa o ninguna
estandarizacion. Sin estandarizacién, 1a dosis posee escaso significado.

Desde alli en adelante, el modelo fitoterapico de investigacion
sigue las pautas de desarrollo de los medicamentos de patente con ex-
cepcidn de los estudios de farmacocinética experimental y clinica, que
asume como una fuente adicional de enriquecimiento del conocimiento
sobre el producto pero sin requerirlos como paso indispensable para la
realizacion de los ensayos clinicos. Las razones son las mismas que nos
hacen excluir la descripcién quimica completa del extractoy 1a definicién
precisa de los mecanismos de accién de la ruta central de desarrollo del
producto. En primer lugar, atendemos a una razén de indole tedrica. Sise
acepta la idea que no hay una molécula individual que sea responsable
de los efectos clinicos, se hace virtnalmente imposible hacer de manera
exhaustiva el seguimiento farmacocinético del extracto en el organismo.
La segunda razon es prictica. La infraestructura cientifica peruana care-
ce por el momento de la sofisticacion requerida para la realizacion de la
mayor parte de este tipo de estudios.

En lo concerniente a los ensayos clinicos, los.de Fase I pueden
omitirse si existe solida evidencia en 1a medicina tradicional indicando
ausencia de efectos toxicos de corto plazo en humanos. Los de fase Il y
Fase I, seran indispensables para verificar la eficacia, establecer 1a do-
sificacion, y evaluar los efectos adversos de
medianoy largo plazo.

2 Los mecanismos de retroalimentacién
del modelo fitoterdpico aluden a vias posibles
de perfeccionamiento del producto. El primer
circuito aprovecha la informacion generada por
A los estudios de composicién quimica y meca-
nismos de accién. El segundo involucra hallazgos toxicolégicos en ani-
males y humanos. El tercero concierne a la informacion proveniente de
estudios farmacocinéticos y ensayos clinicos de Fases II y III.




¢ Que no sabemos todavia cudl es el principio activo? ;Que nadie
sabe cudl es su mecanismo de acciéon? Durante doscientos afios 1a corte-
za de quina salvd mas vidas que las que matd la
energia atomica en 1945. Y nadie supo durante
todo ese tiempo que habia un alcaloide que.
ahora llamamos quinina. Durante cien afios la
humanidad us6 1a aspirina para el dolor y la
inflamacién sin que nadie supiese cual era ¢l
mecanismo de accién hasta ahora que hemos
descubierto las prostaglandinas.

Desde Iuego, en este peligroso pantano de las indecisiones ofi-
ciales se esconde la indiferencia de las autoridades y la ausencia del
control como incentivo para el engafio, para 1a sustitucion de productos,
para la falsificacién, para la adulteracién y para la vulgar estafa. A los
médicos y a las personas conscientes nos toca por eso ayudar a nues-
tros pacientes y amigos a protegerse contras las falsificaciones o contra
los promotores de productos espurios o abiertamente adulterados. Y a
todos los médicos serios nos corresponde documentar con seriedad y
con rigor cientifico aquellos casos en que se haya utilizado un producto
debidamente certificado de esta interesante planta medicinal peruana.
Solamente asi saldremos de este dilema y podremos tomar decisiones
cientificas que nos daran respuestas huyendo de 1a ambigiiedad y de la
ignorancia.

Trazando caminos

Usémosla mientras tanto, ya que sabemos que no es toxica a las
dosis usualmente prescritas.

Usémosla sin mirar hacia otro lado como si no quisiéramos salu-
darla por no haber sido invitada. Este es un buen comienzo. Pero asegu-
rémonos de que no es una falsificacion o un enemigo disfrazado.

Por el momento, tenemos que seguir esperando. A pesar de todo
lo arriba expuesto, todavia se nota una marcada lentitud en las investiga-
ciones cientificas sobre esta planta tan interesante.

;Por qué 1a industria no hace mayores esfuerzos de estandarizacién
de medicamentos herbales como 1a ufia de gato y no promueve mas
intensamente la investigacién farmacolégica y clinica sobre ellos bajo un



modelo como el fitoterapico? Las limitaciones de recursos financieros, el
compromiso del “establishment” cientifico con el modelo farmacéutico
ortodoxo de investigacion, y el escepticismo de los médicos respecto a
medicamentos herbales no explican suficientemente la escasez de inves-
tigacion y desarrollo. Hay inhibidores probablemente mas importantes
que provienen de la legislacién farmacéutica internacional y la peruana
en particular.

Patentes

Un producto natural no puede ser patentado. Las leyes interna-
cionales y las locales no sélo no lo aceptan sino que lo prohiben. Ningu-
na planta medicinal en el mundo puede ser protegida por una patente
parabeneficio del comerciante o del industrial que la ofrecen. Hay excep-
ciones a esta regla general, pero la ufia de gato del Peri no califica para
ninguna de ellas, que son las siguientes : (a) modificaciones biologicas
obtenidas por ingenieria genética, (b)modificaciones quimicas obteni-
das por ingenieria molecular ; (c) sistemas
industriales para sintetizar o imitar molécu-
las halladas originalmente en la naturaleza ;
(d) sistemas industriales para mejorar el ren-
dimiento de un producto natural ; y (¢) una
sorpresiva y hasta entonces desconocida
aplicacion de un producto natural.

Alno poder patentar un medicamento herbario, el fabricante que-
da severamente limitado en su capacidad para diferenciarlo de otros ante
el consumidor. Su motivacién para financiar investigaciones sobre un
producto cuya propiedad comparte con infinidad de competidores tiene
que ser necesariamente menot que la del industrial farmacéutico, que si
tiene propiedad absoluta sobre un medicamento patentado.

Registro oficial

Pero esta no es la inica limitacién legal. Ni siquiera es la mas
importante. Hasta que estas lineas han sido enviadas a la imprenta, los
medicamentos herbales como la ufia de gato pueden registrarse en el
Ministerio de Salud sélo como firmacos o como alimentos. Aparente-
mente, los requerimientos para el registro como farmaco son laxos en el



caso de los usos tdpicos, y asi DIGEMID recientemente ha registrado
como medicamento una pomada de uiia de gato IPRONA). Para los de
via oral, sin embargo, rige el modelo farmacéutico convencional y asi el
aplicante tendria que aportar evidencias cientificas sobre el o los princi-
pios activos individuales del producto y formularlo exclusivamente en
términos de estos principios activos. Como quiera que ello no sélo es
virtualmente imposible de conseguir sino ademds contradice 1a concep-
cién holistica del medicamento herbal, las ufias de gato se registran ge-
neralmente como alimentos. Al hacerlo, el fabricante queda prohibido de
formular reclamos propagandisticos sobre las virtudes médicas especifi-
cas del producto. Hacer investigacion sobre las propiedades
antitumorales u otras de la ufia de gato tiene
escaso sentido empresarial si el fabricante no
va a poder publicitar los resultados.

La dualidad firmaco-alimento es obje-
tada por la Organizacion Mundial de 1a Salud,
que ha propuesto en sucesivas oportunida-
des pautas para la evaluacion de medicamen-
tos herbarios (OMS, 1991) considerando que
ésta es una categoria de productos sanitarios que merece un tratamiento
distinto al de los formacos y de los alimentos. Siguiendo este plantea-
miento, 1a Ley No. 86 de 1993 del Congreso de Colombia reconocié la
accion farmacolégica de medicamentos vegetales, exigi6 al Ministerio de
Salud un tratamiento diferente al de los medicamentos de sintesis quimi-
ca, y permiti6 que sean anunciados al piiblico y al cuerpo médico.

Afortunadamente, el Peri no ha quedado totalmente al margen de
estos procesos de cambio. En su Sexto Periodo Extraordinario de Sesio-
nes, el Parlamento Andino, reunido en Lima, considerd un Anteproyecto
de Ley Bésica sobre Medicamentos Herbarios (OPS, 1995) que permite 1a
promocion del producto como medicamento (con o sin receta médica,
segun la condicién para 1a que sea aprobado) y propone la elaboracion
de un reglamento para su evaluacién farmacéutica/ toxicoldgica y
farmacolégica previa a la licencia. Esta iniciativa ha sido seguida por un
Seminario-Taller desarrollado por el Centro Nacional de Control de Cali-
dad del Instituto Nacional de Salud del Perti y 1a DIGEMID (1996) que
convocd a representantes del sector pablico, las universidades, y la
industria. En ese evento, €l autor de estas lineas participd junto al resto




de asistentes en la revisién de un borrador de regla-
mento de registro y control de calidad de medicamen-
tos vegetales que ha quedado listo para el ajuste fi-
nal. Las lineas maestras del reglamento son consis-
tentes tanto con la concepcion holistica del medica-
mento herbal como con los criterios cientificos de
verificacion delas calidades del producto y se espera
que faciliten l1a dacién de una ley promotora.

Conclusiones y Recomendaciones

Decir que la “Ufia de Gato” es un buen antiinflamatorio esta casi
totalmente aceptado por el sentido comvin de 1a profesion médica. En
cambio, decir que estos vegetales “curan” ¢l Céncer o ¢l SIDA sigue
siendo una gran crueldad pues todavia los estudios clinicos no estin
suficientemente avanzados como para afirmar su utilidad en enfermeda-
des tan dificiles y complejas como éstas. Se trata de productos naturales
muy promisorios, dados los excelentes resultados obtenidos en el 1abo-
ratorio y en los animales con enfermedades neoplasicas. Hay diversos
hechos que nos permiten decir con toda confianza que 1a “Ufia de Gato”
del Perti es una planta promisoria en el problema del cincer. Pero el
cancer no es una enfermedad. Es una numerosa familia de enfermedades
diferenciadas entre si, donde unas responden a tratamientos a los que
otras no responden y unas son mas crueles que otras. Decir que “cura el
cancer” es un despropodsito y es por eso que hay quienes rechazan
enérgicamente una afirmacién de esa naturaleza, aunque tampoco puede
decirse que no hay razén para suponer que bajo circunstancias que
estan en estudio se vislumbran ya posibilidades interesantes en 1a pre-
vencion y manejo de algunos tipos de enfermedades neoplasicas.

E1 SIDA, por otro lado, no es solamente un déficit de los mecanis-
mos inmunitarios del organismo. Es una catdstrofe inmunitaria. Y decir
que, porque la “ufia de gato” es un interesante inmunomodulador debe
usarse para “curar” el SIDA, es como 1lamar alos bomberos en un terre-
moto de grado 10.

Es en estos aspectos donde la dudosa actividad de algunos co:
merciantes se refugia para vender productos “que curan el Cancer y el
SIDA”. Es en estos aspectos a los cuales se agrega la relativa impunidad



tras la relativa incapacidad de las autortdades para controlar la calidad y
1a idoneidad de lo que se entrega al piiblico. Es en este rincon de los
conocimientos a medias donde se hace sentir cada vez mas la ausencia
de legislacién adecuada. Desgraciadamente, esto hace que haya una
desordenada mezcla de personalidades en el mercado de productos na-
turales que ponen en peligro la adecuada evaluacion de un producto de
muy claro interés cientifico y médico en el cual, debemos decirlo, son
precisamente los cientificos peruanos los que menos entusiasmo de-
muestran en investigar este fascinante producto de nuestra selva
amazonica.

Son problemas de este calibre los que originan el remolino de
informaciones encontradas a que nos hemos referido arriba, La informa-
cién cadtica y desordenada en manos de comerciantes inescrupulosos
se acompaiia con el grave peligro de que la “ufia de gato”, una planta tan
promisoria, caiga en el descrédito local e internacional antes que termi-
nen las importantes investigaciones que se estan llevando a cabo.

Estas lineas son por eso un llamado a la cordura, al equilibrio
informativo y a la comunicacion responsable sobre las propiedades de
estas utiles plantas medicinales de nuestra amazonia.
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¢, ROMANCE DE LAS
UNA DE GATO

Apoyéandose en los enhiestos muslos
de gigantes de la selva,
la gruesa liana

asciende sinuosa

en busca del sol.

Arriba, la brisa fresca
acaricia las copas verdes
de arboles alegres.

Sube y sube

imitando verticalmente
alrio ondulante

que canta lejos

entre el rumor de millones de hojas
y entre los ruidos mil
de los habitantes de
aquel infierno

de esmeraldas hiimedas y misteriosas
Y sus ramas retorcidas,
apoydndose en agudas
espinas encorvadas,

como filudas garras de felino,
se cubren en el verano 4
con motas florales blancas y amarillos
Alldarriba
se desnuda
de su ropaje de jovenes hojas verdegy,
ynervios sanguinarios,
deseosa de dar vidaal hombre =22
que se arrastra en el suelo pantanoso.

Elhombre entendi6 ese mensaje
hace mucho tiempo.
Quizas siglos,
quizas

Iustros solamente.
Corté su corteza,
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su raiz quién sabe;

y la probé hirviéndola,
cocindndola,

explorando cien formas

y se hizo amigo de la liana amiga.

Utia de gato,

1a llamd con carifio
recordando arafiazos
que la zarza bondadosa
dio para defenderse

del machete asesino.

Utfiade gato...

Garabato r0jo...

Garabato amarillo, toront,
como tl quieras.

Lodel gato

sond mejor,

por las filudas garras

2\ de zarza trepadora,

= ganchos aguzados

que buscan ¢l sol,
apéndices puntiagudos
que arancan el pellejo
orando su derrota

por el cruel filo del acero.

Fué destrozada,

fragmentada en cien pedazos,
yen el agua hirviendo

sufti6 suplicio terrible

y después,

en respuesta heroica y carifiosa,
olvid6 lo sufrido

y curd al hombre

y alamujer.

Y di6 vida

aquien se la quitaba, SR
y curd el dolor P
del que 1a habia torturado, !
y sus hijas siguieron ascendiendo




sinuosas, contoneandose
voluptuosamente

en el aire tibio de la selva, . s
buscando el sol PR
all arriba ] :
y prometiendo més vida
al hombre de allé abajo.

jUfla de gato !. e
Acepté el bautizo de los machetazos #8EN o
ydel agua
que borboteaba al fuego.

Y compartié el apodo felino
con diez, veinte plantasmas A D B
de lajungla tropical de América. %‘» g Va

Hermanas,

primas,

parientes lejanas,

extrafias desconocidas.
;iUﬂas de gato !

Garras

de abigarradas docenas

de felinos legendarios

que ayudan

alas plantas amigas

a escalar verticales espacios
de selvasy jardines.
Muchas,

. muchas ufias de gato
pintan de verde

paisajes americanos

y el hombre ingrato

les clava el carifioso apodo...
jUfia de gato !

Finalmente,

un erudito de lejanas tierras
le di6 un sacudon

con el latinajo




o
S

f%?ﬁ por e] olvido ingrato,

de Uncaria tomentosa
desde el siglo pasado.
Y el nombre elegante
durmi6 en las bibliotecas apolilladas
hasta que otros hombres
mas alld de los mares
conversaron

con los curanderos nativos
y comprendieron..

Brell, Schuler, Keplinger...
brillante barniz

que ocultd los nombres nativos
de la sabiduria ancestral.

En la penumbra de la selva,

en la brisa umbria de la humedad,
hecho vida y hecho llanto

queds oculto el nombre indigena (&
de quienes descubrieron la quinina,
la coca,
el curare, :
cientos mas de plantas bondadosagg \
al lado de la que est4 hoy de turno. <&
Aquellos nombres

quedaron sumergidos e ignotos
en los escritos alborozados

de quienes cantan ahora

la carifiosa respuestade la
planta torturada,

depredada,

arrancada cruelmente,
adulterada,

manoseada,

plagiada,

suplantada sin escripulos
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y victima de un caético trajin
en la venta ambulante,

en el comercio indigno,

en el engafio cruel de charlatanes,
en el ingenuoir y venir de
curanderos y comadres,
en los calculados pasos
de la industria...

La ciencia,

con su ropaje blanco

que a veces oculta hipocresias
e ignorancias, :
la ha rescatado recientemente Vaa
de aquel hirviente laberinto
donde se mezcl6 la verdad
_con las incognitas,
fdonde los vacios se llenaron
‘con artificios y fuegos fatuos,
donde la buena fe se enlodd
con la ignorancia,

con la suposicién,

con lamentira blanca,

con ]la mentira metalica,

con lamentira culpable...
Laciencia vino de Austria,

de Alemania,

de Italia,

de América del Norte,

dela capital del Pert.

Desde alli,
desde ac4,
desde todos los puntos cardinales ;4§
1legaron aristocréticas retortas,
cristalinos alambiques,
complejos ordenadores electronicos,
y la corteza destrozada,



la raiz pulverizada,

la planta torturada,

fué brutalmente destruida j
en sus complejas entrafias i :
lanzando sus moléculas ¢
al laberinto de vidrio.

Y continué el tormento,
la caceria,

la desintegracion.

Moléculas,

atomos,

alcaloides,

glucosidos,

retazos disformes,
guifiapos quimicos,
piltrafas,

amalgamas atomicas,
harapos moleculares,
destrozados residuos...

= El cruel machete quedo atrés
con un triste disfraz de
herramienta bondadosa.
Quedaron sumidos en el olvido
el agua hirviente,

el fogon de lefia, .
2 ¢l calor asesino. A
Ahora fueron los acidos,

los sadicos solventes,

los asfixiantes humos,

los paralizantes electronicos,
las torturas mil de la selvade cnistal,
del vacio destructor,

dela sed,

de la asfixia,

de la distorsion molecular,
de la ruptura estructural.
Y después vinieron

los viajes terribles

por las venas de animales extrafios,
ratones blancos

S




que nunca supieron

de laselva virgen,

cobayos variopintos

criados en aleman y en italiano,
higados

y tripas aisladas de cadaveres ignotos...
jUfa de gato triste !
Victima que afiora
el sol que buscaba
en las copas de arboles nostalgicos,
garfios ya despuntados

en lamolienda cruel,

en el sadico mortero,

en la probeta transparente,

en laretorta ansiosa,

en el acido imperturbable...
Seguiste ya,

uifia de gato adorable,

el destino de la quina,

22 arbol heroico del escudo patrio,
&2 é4rbol solitario e inmévil 7
queda sombra a la vicufla amenazada
y al cuerno de una abundancia
legendaria y ya olvidada.
Seguiste, ufia de gato,
el camino de la coca,

A delcurare,

del chamico,

de tus cien hermanas muertas.
De tus primas destrozadas
por el mortero,

por los 4cidos crueles, 4
por la sadica inquisicion del vidrio. E_éi_}
Seguiste ya la corriente de las sangrens =
y de los vivientes 6rganos

de animalitos huérfanos,
victimas sacrificiales
del sacerdocio
enunareligién

de sotanas blancas.
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Si, uiia de gato dulce,

ufia de gato de la savia amarga,
de los garfios recurvados,

de los nervios sanguinarios
en tus hojas jévenes,

de tus cabezuelas florales
amarillosas y fragiles.

Si, amiga del hombre

que abajo se atrastra
mirandote

como subes contonedndote
amirarel sol.

Seguiste a tus hermanas
sacrificadas de antafio,

pero te has detenido
bruscamente.

Porque el hombre optimista
que creyd

que ibas a curar su cancer

O su catastrofe inmunitaria
;ha dicho de pronto

que tienes que esperar.

Que tu triunfo

no ha llegado.

Que mds torturas de vidrio

y més viajes laberinticos

por organismos infectados

te esperan

con sardonica sonrisa

que oculta crueldades sin fin.
Que tejidos humanos
tendrén todavia que interrogarte
con dureza y con frialdad
antes de que termine

tu largo proceso canonizador.
Y detras de ti,

querida Uncaria...

Querida niffa joven

cubierta de tomento,
esapelusa fetal

que cubre tus hojas tiernas...
Querida tomentosa atormentada...




Detras de ti

esperan en largas colas |
miles de sereshumanos desesperadOSiig
Desesperados !
que esperan
1o que alguien dijo que habias prometido §
desde la selva umbria.

Que se confirme alguna vez

al lado de lo que ya sabemos
que haces bien

en las articulaciones dolorosas,
en los tejidos inflamados,

en los tegumentos enrojecidos
y acalorados...

Has de ser sometida todavia
a cien torturas més.

Has de sufrir

el cruel destino que te han sefialado
-Jos pontifices y las abadesas
‘de la quimica
.y de la farmacologia.

Alguno de ellos

encontraré alguna vez,

en tus desordenados
despojos moleculares,

1a formula activa

que explique la base

de tus sugestivas acciones
en el vidrio insensible.
Alguno de ellos

se cubriré de gloria

con tu sacrificio final

y nos hard olvidar aln méas
el nombre

de aquel ignorado

curandero indigena

que se arrastro a tus pies
armado con un machete.
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