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RESUMEN. La Medicina Tradicional ha desempenado un papel importante
en el tratamiento de diversas patologias, fundamentalmente en los paises en
desarrollo. En ellos, el 80 % de la poblacién acude a este tipo de medicina
para satisfacer las necesidades primarias de salud. Si bien los productos de
origen vegetal, particularmente las drogas secas y los extractos, pasaron de
ocupar un lugar preponderante a un segundo plano, en las ultimas décadas
han vuelto a alcanzar una presencia cada vez mayor en la Medicina Occiden-
tal. Este retorno ha sido propiciado por el regreso hacia lo natural, pero tam-
bién debido al desarrollo cientifico de los fitomedicamentos y al mayor co-
nocimiento del riesgo-beneficio de los fArmacos sintéticos. El presente estu-
dio tuvo como objetivo realizar una resefia de la importancia de la Medicina
Tradicional como terapia fundamental o alternativa para el cuidado de la
salud de la poblacién mundial y su influencia en la obtencién y el desarrollo
de nuevos farmacos. Se hizo un resumen sobre el surgimiento y desarrollo
de los fitomedicamentos y el papel de la Medicina Tradicional Herbolaria en
el tratamiento de enfermedades. Se analizaron el mercado y los principales
retos en la investigacién de los fitofarmacos, asi como las tendencias en el
crecimiento de este atractivo sector. Se llegé a conclusiones que destacan la
importancia de la Medicina Tradicional en cuanto a su utilidad para la cura
y profilaxis de enfermedades, sola o conjuntamente con otras terapias, a la
vez que constituye una fuente proveedora de nuevas entidades para el trata-
miento de nuevas patologias.

ABSTRACT. The Traditional Medicine has played an important role in
the treatment of diverse pathologies, fundamentally in the developing
countries. In them, the population’s 80 % goes to this medicine type to
meet the primary necessities of health. Although the products of vegeta-
ble origin, particularly the dry drugs and the extracts, passed from an
important place to a second position, in the last decades they have reached
a bigger presence each time in the Western Medicine again. This return
has been favored by the return toward the natural thing, but also due to
the scientific development of the phytomedicines and to the biggest
knowledge in the risk-benefit of the synthetic drugs. The present study
had as objective to carry out a review of the importance of the Tradi-
tional Medicine as fundamental therapy or alternative for the care of the
world population’s health and its influence in the obtainment and the
development of new drugs. A summary was made on the emergence and
development of the phytomedicines and the role of the Traditional Herbal
Medicine in the treatment of illnesses. The market and the main chal-
lenges were analysed in the investigation of the phytomedicines, as well
as the tendencies in the growth of this attractive sector. Conclusions that
highlight the importance of the Traditional Medicine as for their use for
the cure and prevention of illnesses, alone or together with other thera-
pies were reached, at the same time that it constitutes a supplying source
of new entities for the treatment of new pathologies.

INTRODUCCION

A través de los anos, los huma-
nos han acudido a la Naturaleza
para tratar de satisfacer sus nece-
sidades béasicas. Asi, se han em-
pleado los recursos naturales para
obtener, y mas tarde producir ali-
mentos, bebidas, ropas, calzado,
tintes, medios de transportacién
y de calefaccién, fertilizantes, fra-
gancias y cosméticos, saborizan-
tes, etc. y el objeto que nos ocu-
pa: medicinas.!

Las plantas han constituido la
base de los sistemas de Medicina
Tradicional para mantener la salud
e incrementar la calidad de vida del
hombre, por cientos de anos.! Sin
embargo, la incidencia que los pro-
ductos de origen vegetal han teni-
do en los procedimientos terapéu-
ticos ha variado a lo largo del tiem-
po, en buena parte, en relacién con
los avances del conocimiento cien-
tifico.2 Las drogas secas y los extrac-
tos pasaron de tener un papel hege-
monico en el arsenal terapéutico a
un discreto segundo plano, para
volver a alcanzar, en las Gltimas dé-
cadas, una presencia cada vez ma-
yor en el tratamiento médico.?El re-
torno hacia el uso de los productos
de origen natural en las terapias ha
venido propiciado, en parte, por el
retorno hacia lo natural que ha ex-
perimentado la sociedad de forma
general. También, entre otros, han
desempenado un importante papel
los factores siguientes:*® el descu-
brimiento de daninos efectos adver-
sos en farmacos sintéticos, el mejor
conocimiento quimico, farmacolé-
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gico y clinico de las drogas vegeta-
les y sus productos derivados, el de-
sarrollo de métodos analiticos que
facilitan el control de la calidad, el
desarrollo de nuevas formas de pre-
paracién y administracién de los
medicamentos fitoterapéuticos.

El aislamiento y estudio de las
sustancias naturales ha sido una
preocupacioén central de las Cien-
cias Quimicas y Biolégicas por mas
de 200 anos. En el Diccionario de
Productos Naturales® se describen
datos quimicos, estructurales y bi-
bliograficos para 165 000 productos
naturales y sustancias relacionadas.
Se conoce ademas, que la potencia-
lidad de compuestos biolégicamen-
te activos es muy elevada, puesto
que estan por investigar mas de la
mitad de las especies de plantas y
animales del mundo que viven en
algun bosque tropical u otro;” y el
mar es aun una fuente incalculable
para estos propésitos, ya que cubre
alrededor del 70 % de la superficie
de la Tierra.? Todas estas especies y
los microorganismos asociados o no
a ellas, constituyen un importante
foco de atencién en los actuales e
intensos trabajos de investigaciéon-
desarrollo, que se ejecutan sobre los
recursos naturales del planeta.

En la situaciéon actual del desa-
rrollo cientifico en el campo farma-
céutico ha resurgido el interés por
las plantas medicinales y las sustan-
cias naturales que tienen actividad
biolégica; puesto que, entre otros
factores, el “disenio racional de me-
dicamentos” mediante la bioqui-
mica y las supercomputadoras ha
resultado méas complicado de lo que
se esperaba.’

Se estima que alrededor del 80 %
de la poblacién en los paises en de-
sarrollo dependen casi completa-
mente de la medicina casera para
sus necesidades primarias de salud
y con este objetivo emplean, funda-
mentalmente, plantas.’® Asi, entre
los propésitos de la ciencia actual
en esta direccién, se nota que las in-
vestigaciones se enfocan hacia la
transformacién del conocimiento
tradicional en cientifico; los habitos
y costumbres en terapias compro-
badas y, los preparados, remedios,
cocimientos e infusiones en suple-
mentos nutricionales y productos
farmacéuticos. Se observan pasos
paralograr una mayor calidad en las
formulaciones herbolarias, aun-
que resta alcanzar la meta de que,
en todos los casos, sean respeta-
das y reconocidas por las autori-
dades reguladoras internaciona-
les méas exigentes.

El objetivo del presente trabajo
fue mostrar, en apretado resumen,
una resena de la importancia de la
Medicina Tradicional entre las alter-
nativas de salud para la poblacién
mundial y su influencia en el desa-
rrollo hacia la obtencién de nuevos
medicamentos, a partir de los pro-
ductos naturales. Se destacan algu-
nos aspectos que constituyen retos
cientificos actuales, las principales
tendencias estratégicas y ciertos
asuntos poco atendidos atn en este
campo.

MOMENTOS TRASCENDENTES
EN EL DESARROLLO DE MEDI-
CAMENTOS PROVENIENTES DE
PLANTAS

Las primeras civilizaciones de
Mesopotamia, Egipto, China e India
legaron evidencia escrita, en sus va-
riadas manifestaciones, del uso de
las plantas para una gran variedad
de enfermedades fisiolégicas y tam-
bién espirituales de sus poblacio-
nes.

De Mesopotamia se conocen los
primeros reportes (en sistema
cuneiforme, sobre tablillas) acerca
de la utilizacién de plantas desde el
ano 2600 ane aproximadamente.
Empleaban sustancias obtenidas a
partir de cerca de 1 000 plantas; en-
tre ellas, aceites de especies de
Cedrus y del Cupresus sempevirens
(cupres), asi como Glycyrrhiza
glabra (regaliz), especies de Commi-
phora y el jugo del Papaver somni-
ferum. Las anteriores aun estan en
uso para tratamientos que van des-
de la tos y los resfriados hasta las
infecciones parasitarias e inflama-
ciones.!

Se estima que la medicina de
Egipto data desde el aho 2900 ane
aproximadamente, pero el reporte
farmacéutico mas conocido es el
Ebers Papyrus del ano 1500 ane, el
cual contiene cerca de 700 medica-
mentos (la mayoria provienen de
plantas, aunque se incluyen érga-
nos de animales y algunos minera-
les). Aparecen formulaciones, tales
como las que actualmente conoce-
mos bajo los nombres de gargaris-
mos, inhalaciones, cataplasmas,
infusiones, pildoras y ungiientos;
comUnmente acompanadas de ve-
hiculos, tales como: cerveza, le-
che, vino y miel.!

La medicina China se practica
fundamentalmente en ese pais, Ja-
pén y en otros territorios del Este
desde hace mas de 3 000 anos.!
Materia Medica (materiales medici-
nales) de China es un documento
escrito con fecha original en el ano

1100 ane aproximadamente. Contie-
ne 52 prescripciones y posterior-
mente se le sumaron otros trabajos
en los anos 100 ane y 659 ne, con 365
y 850 medicamentos, respectiva-
mente.! La Farmacopea China mo-
derna cuenta con 800 formulaciones
tradicionales aproximadamente, de
las cuales, alrededor de 630 provie-
nen de plantas.!!

De la India se posee el sistema
de datos Indian Ayurvedic. Los con-
ceptos caracteristicos de Ayurveda
(Ciencia de la Vida) parecen haber
madurado entre los anos 2500 y 500
ane!! Comprende dos tratados ini-
ciales con 341 (900 ane') y 516 (600
ane'®1%) medicamentos, respectiva-
mente. Otros tratados posteriores,
la mayoria en verso, tributaron al
sistema de Ayurveda!! y todo este
conjunto de datos formé la base
para el texto de Medicina del Tibet,
traducido del sanscrito durante el
Siglo dieciocho."!" Actualmente,
existe un gran interés en Ayurveda
por parte de paises de Europa, Es-
tados Unidos de Norteamérica
(EUA) y Japén; hay mas de 250 000
practicantes y alrededor de 1 300
hospitales y dispensarios Ayurvé-
dicos.!! Se ha estimado que actual-
mente se preparan cerca de 1 000
remedios ayurvédicos, a partir de
750 plantas aproximadamente.!!!

En la Grecia antigua, las plantas
se clasificaban y se describian para
ayudar a su posterior identificacién,
con lo cual esta cultura contribuyé
sustancialmente al desarrollo racio-
nal de los medicamentos herbo-
larios. El filésofo y cientifico natu-
ralista, Theophrastus, considerado
por algunos como el padre de la Bo-
tanica (quien no ha sido totalmente
estimado por explorar las virtudes
de las plantas medicinales), en su
obra “Historia de las Plantas” del
ano 300 ane aproximadamente, tra-
t6 acerca de las cualidades medici-
nales de algunas plantas e hizo no-
tar la capacidad de alterar sus carac-
teristicas a través de los cultivos.!??
Por su parte, Dioscérides, ilustre
meédico de la primera centuria de
ne, es reconocido por muchos como
la figura representativa mas impor-
tante de la Ciencia de los Medica-
mentos Herbarios en la Historia
Antigua. Durante sus viajes con el
ejército romano a través del mun-
do conocido de entonces, recopild
cuidadosamente los procesos de re-
coleccién, almacenamiento y uso de
las plantas medicinales. En el ano
78 ne escribié el libro De Materia
Medica, en el cual se describen cien-
tos de plantas medicinales. Incluye
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algunas que guardan importancia
en la medicina moderna, tanto por
el uso actual de algunas formu-
laciones de extractos crudos, como
por su potencial fuente de produc-
tos puros para ser empleados, ellos
mismos o sus posibles derivados y
analogos, en las terapias moder-
nas.!?

De otro lado, Galeno (130-200 ne),
quien practicé y ensené Farmacia y
Medicina en Roma y public6 no me-
nos de 30 libros sobre estas Cien-
cias, es bien conocido por sus pres-
cripciones complejas y formu-
laciones de varios compuestos (lla-
madas galénicas). Estas se funda-
mentaron en la teoria de Hipé-
crates, basada en que toda enferme-
dad era ocasionada por un desbalan-
ce de cuatro humores corporales:
sangre, bilis amarilla, bilis negra y
flema, cuya perfecta armonia esta
regida por la vix naturae (fuerza de
la naturaleza).!

Durante el Oscurantismo y la
Edad Media (Siglos cinco-doce), mu-
cha de esta informacién primaria
sobre plantas medicinales no se per-
dié gracias a los monasterios de pai-
ses como Inglaterra, Irlanda, Fran-
cia y Alemania, que actuaban como
centros para la produccién de pre-
parados a partir de plantas medici-
nales. Estos remedios herbolarios
eran empleados para aliviar los te-
rribles sufrimientos de la humani-
dad de esa época.l?!

Sin embargo, los arabes fueron
los principales responsables de pre-
servar aquellos conocimientos para
el mundo greco-romano. Para la ex-
pansién, incluyeron todo el conoci-
miento sobre plantas de China e In-
dia al uso de sus propias fuentes na-
turales. Los arabes fueron los pri-
meros en establecer tiendas priva-

das de medicamentos en el Siglo
dieciocho. Avicenna, farmacéutico,
meédico, filésofo y poeta de Persia,
contribuy6é mucho con sus trabajos
a las Ciencias Farmacéuticas y Mé-
dicas. Uno de sus textos més rele-
vantes es el Canon Medicinae, el
cual se cataloga como “la codifica-
cioén final de toda la medicina greco-
romana”. Le siguieron Corpus of
Simples de I. al-Baitar, quien prac-
tic6 en Malaga durante la ocupacién
mora en Espana. Este documento
combiné los Datos de Dioscérides
con los trabajos del Este Medio y
Lejano.!

Por otra parte, en el Africa Cen-
tral y América, desde antes del des-
cubrimiento del Nuevo Mundo, se
ha podido constatar que todas las
poblaciones indigenas también uti-
lizaban plantas como alimentos y
para sus variados padecimientos de
salud y ritos a sus deidades, entre
otros usos.!'’?? Actualmente se si-
guen empleando plantas nativas
para propositos similares.?324

No fue hasta el Siglo diecinueve
que la idea primitiva de poder obte-
ner compuestos “puros” a partir de
las sustancias naturales se hizo rea-
lidad, cuando el hombre comenz6 a
aislar los principios activos de las
plantas medicinales. Un aconteci-
miento particular y sobresaliente
ocurrié cuando los cientificos fran-
ceses Caventou y Pelletier descu-
brieron la QUININA a partir de la
corteza del arbol de Cinchona.!® Este
descubrimiento desperté el interés
por las plantas del Nuevo Mundo y
se desarrollaron multiples expedi-
ciones hacia sus casi impenetrables
junglas y bosques, en la biisqueda
de nuevos medicamentos. Anos de
grandes esfuerzos tuvieron que
transcurrir hasta que las plantas lle-

garon a los laboratorios fitoquimi-
cos y de bioensayos para lograr el
aislamiento y la caracterizacién,
tanto quimica como biolégica, de
algunas sustancias naturales; pre-
ocupacién central de estas Ciencias
por mas de 200 annos. En particular,
ciertos alcaloides y flavonoides, ini-
cialmente descubiertos, fueron los
principios activos elegidos por las
companias farmacéuticas y por su-
puesto, también para el conoci-
miento académico.!%?!

Desde aquella idea de compues-
tos puros como medicamentos, fi-
nalmente aislados de plantas co-
munmente empleadas [ tales como
la estricnina, atropina, colchicina y
morfina a principios del Siglo die-
cinueve! y que tales aislamientos
por un lado, condujeron a que la
propia morfina se convirtiera en el
primer producto natural comercial
en 1826 por E. Merck y por otro lado,
en 1899 Bayer hiciera surgir la as-
pirina como el primer farmaco
semi-sintético® basado en el acido
salicilico, a partir de la corteza del
arbol Salix alba®® 0 hasta la ediciéon
de febrero del ano 2002 del Diccio-
nario de Productos Naturales,’ se ha
recopilado la descripcién de datos
quimicos, estructurales, de bioacti-
vidad y bibliograficos para mas de
165 000 compuestos aislados de pro-
ductos naturales y sustancias rela-
cionadas, provenientes de cualquier
fuente de la Naturaleza (no solo de
plantas). Algunos de los principales
productos naturales aislados de
plantas superiores marcaron sena-
les de atencién en su contexto his-
torico (Tabla 1).2!

Hay que senalar que la era de los
antibidticos resulté esplendorosa
durante e inmediatamente después
de la Segunda Guerra Mundial, de-

Tabla 1. Algunos de los principales productos naturales aislados de plantas superiores que marcaron sefales de atencién

en su contexto histérico.?!

Etapa (Producto)

Fuente

Uso clinico

Antes de la Segunda Guerra Mundial?

Quinina (alcaloide)
Morfina y codeina (alcaloides)
Digoxin (cardendlido)

Atropina (alcaloide)

Corteza de CZzzc/z072a Spp.
Latex de Azpaver sonzzzz/éruzz (0pio)
Hojas de 2Dgyzzalzs larnaza

Especies de Soeraceae

Durante y post-guerra (aislados de especies de /22zzcz//z2¢72,

Cevlealosporiumny Sreploniyces)

Inicios de post-guerra

Reserpina (alcaloide)

Vinblastina y vincristina (alcaloides)

Especies de Aruwolice

CRIlaraniiuns 7oseus

Antimaléarico
Analgésicos
Cardioténico

Anticolinérgico

Antibioticos

Tranquilizante

Antineoplasico

2Agentes clinicos en uso actualmente.
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bido a un conjunto de productos na-
turales aislados de especies de
Penicillium, Cephalosporium, y
Streptomyces. En los primeros anos
que le siguieron a la guerra hubo re-
lativamente pocos descubrimientos
de nuevos medicamentos a partir de
plantas superiores, con algunas ex-
cepciones notables, tales como:
reserpina, vinblastina y
vincristina.?!

A pesar de estos descubrimien-
tos, no cabe duda que ciertos agen-
tes clinicos exitosos surgieron a par-
tir de la colaboracién investigativa
entre farmacélogos y quimicos sin-
téticos.?! Se cuenta con algunos
ejemplos al respecto (Tabla 2).

Sin embargo, en anos recientes,
la atencién de la industria farmacéu-
tica se ha volcado nuevamente hacia
los productos naturales.11:1921.2631 1,0
anterior se puede ilustrar con los
tres casos que ayudaron a revivir el
interés por las plantas superiores
como fuentes de nuevos medica-
mentos (Tabla 3).1°

Para alcanzar estos y otros resul-
tados, en los Ultimos anos ha des-
empenado un papel fundamental la
etnofarmacologia, que es un térmi-
no relativamente reciente y se defi-
ne como: “la exploracién cientifica
interdisciplinaria de agentes biol6-
gicamente activos tradicionalmen-
te empleados u observados por el
hombre”. Pero con el mismo desa-
rrollo de la etnofarmacologia y la
etnobotanica, algunos investigado-
res han llegado a la conclusién de
que ambos términos tienen claras
limitaciones respecto al papel ac-
tual que debe realizar la farmacia en
el estudio de las plantas medicina-
les usadas tradicional o popular-
mente. En este sentido, se habla de
subrayar ese papel de la farmacia
como una profesién imprescindible
en el desarrollo de cualquier farma-
copea y se ha propuesto el concep-
to de etnofarmacia, el cual incluye
no solo los aspectos botanicos y
farmacolégicos si no también, fito-
quimicos, galénicos, liberacién de
farmacos, toxicolégicos, clinicos,
farmacéuticos practicos-antropolo-
gicos, histéricos y otros aspectos de
investigacion sobre plantas medici-
nales en los sistemas médicos po-
pulares y tradicionales.? Con el de-
sarrollo de la etnofarmacia la inves-
tigacion cientifica y la formacién de
nuevos profesionales, con un perfil
mas amplio en las disciplinas men-
cionadas, se obtendran especialis-
tas mas competentes en el manejo
de los conocimientos tradicional y
cientifico y posiblemente se alcan-

Tabla 2. Agentes clinicos exitosos surgidos de la colaboracién investigativa entre

farmacélogos y quimicos sintéticos.?!

Producto

Uso clinico

Atenolol (beta-bloqueador) y captopril
(inhibidor de ACE)

Salbutamol (estimulante adrenoceptor)

Benzodiazepinas (hipnéticas y ansioliticas)

Hipertension

Asma

Insomnio-ataques de ansiedad

ce la interrelacién necesaria desde
hace mucho tiempo para obtener
productos de calidad y con un valor
agregado de alta estima que sean
mas confiables desde el punto de
vista de su seguridad y eficacia.

PAPEL DE LA MEDICINA TRADI-
CIONAL, ESPECIALMENTE DE
LAS PLANTAS, EN EL TRATA-
MIENTO DE ENFERMEDADES

Afortunadamente, se ha conser-
vado hasta el presente, una buena
parte de aquel conocimiento acu-
mulado sobre las plantas durante
las diferentes edades de la humani-
dad, transmitido por generaciones,
para seguir desempeniando un pa-
pel muy importante en los cuidados
de la salud.

Es conocido que la Organizacién
Mundial de la Salud estima que,
aproximadamente, el 80 % de la po-
blacién mundial utiliza las plantas
para diferentes empleos, que inclu-
yen el alimentario, y la Medicina
Tradicional como terapia principal
para sus dolencias.?® La mayoria de
estas terapias involucran el uso de
extractos de plantas o sus compues-
tos activos.

En un apreciable nimero de ca-
sos, dichas terapias se utilizan,
como Unica opcién u opcién alter-
nativa y hasta de manera concomi-
tante, con la llamada Medicina Ofi-
cial u Occidental. Asi, los productos
provenientes de las plantas resultan
de gran importancia para el 20 %
restante de la poblacién mundial, la
cual reside principalmente en los
paises desarrollados.! Algunos
ejemplos adicionales!?12434+37 3 Jos
mostrados en tablas anteriores pue-
den ilustrar estas aseveraciones (Ta-
bla 4).

Vale apuntar que la mayor parte
de los pacientes tratados con Fito-
terapia presentan sintomas leves o
moderados, o bien afecciones cré-
nicas. Los medicamentos fitotera-
péuticos, salvo raras excepciones,
son Utiles para tales propédsitos,
pero no son muy apropiados para si-
tuaciones agudas o de emergencia,
razoén por la cual tienen poca o nula
trascendencia en el medio hospita-

lario universal.?® Aunque entre los
productos de origen vegetal existen
diferentes grados de potencia far-
macolégica: muy potentes (hoja de
digital y sus principios activos,
como la digoxina), de potencia rela-
tivamente baja (capitulos de man-
zanilla) y de potencia intermedia
(flor de arnica), hay que recordar
que el medicamento fitoterapéu-
tico, por definicién, esta asociado al
empleo de productos de origen ve-
getal con una actividad suave o
moderada, con margenes terapéu-
ticos amplios y que dan lugar a tra-
tamientos poco agresivos.*

Polifarmacia

Hoy dia, algunos se preguntan si
el aislamiento y el uso de los pro-
ductos provenientes de la Natura-
leza, como entidades quimicas Uni-
cas, podra reemplazar totalmente a
los extractos de las plantas. Existe
una hipétesis acerca de que cual-
quier planta que posea efectividad
clinica tiene que poseer un princi-
pio activo que pueda cumplir tal
requisito. Sin embargo, pudieran
relatarse varios ejemplos que de-
muestran que lo anterior no es ne-
cesariamente cierto en todos los
casos y por tanto, también dirigen
la atencién hacia la aceptacion de
la alternativa llamada polifarmacia
por algunos autores.?*® A continua-
cién, se senalan tres ejemplos!® para
ilustrar tal consideracién:

a) Como se mencioné anterior-
mente, el artemisinin es el princi-
pio activo de la potente actividad
antimaldrica de la especie Artemisia
annua, L.1 Los extractos crudos de
algunas especies estudiadas de
Artemisia contienen muchos otros
compuestos, que incluyen flavo-
noides, capaces de incrementar la
actividad del artemisinin contra
el Plasmodium falciparum in
vitro. Aunque la demostracioén cli-
nica de estos hallazgos esta pen-
diente, los resultados obtenidos
hasta el presente soportan la su-
posicion de la posible ventaja mé-
dica del empleo de los extractos,
por encima de las entidades qui-
micas aisladas.*
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Tabla 3. Descubrimientos importantes que han marcado una nueva etapa en la Investigacién de Plantas Medicinales.'

Producto

Fuente

1. Taxol (diterpeno complejo).

Taxotere.

2. Podophyllin (resina).

Podophyllotoxin (lignano).

Etoposide y tenoposide.

3. Artemisinin (sesquiterpeno
endoperoxido).

Artemether (éter metilico
de dihidroartemisinin).

Analogos de 1,2,4-trioxano.

Corteza del Zazus brevyolza.

Derivado semisintético del taxol.

Raiz del manzano de mayo,
Lodoplryllume pelierunz.

Principal constituyente de la resina
Lodopliylizre.

Derivados glucosidicos modificados
de podophyllotoxin (semi-sintético.

Principio activo de la hierba
antimalarica china, .477enzzsic arrzze.

Derivado semi-sintético (entre otros).

Sintesis de analogos del 1,2 4-trioxano:
fraccion activa de artemisinin.

Tratamiento de cancer de ovario
y mama.

Eliminar verrugas, es téxico.

Uso potencial en la quimioterapia
del cancer (inhibe division celular),
aunque es muy téxico.
Tratamiento de linfomas y cancer
de pulmén y testicular.

Contra infecciones de cepas multi-
medicamentos resistentes

de Aasmodzurz /alesparezz. Malaria
cerebral maligna en humanos.

Contra malaria: perfiles
farmacocinéticos mejorados.

Actividad notoria contra especie
de Aasmodzime, 272 vitroe 272 vevo.

a) El Paclitaxel (Taxol; Bristol-Myers Squibb, Princeton, NJ; 1993) se obtuvo de la corteza del Tejo del Pacifico Oeste, Taxus
brevifolia, por el programa de tamizaje del Instituto Nacional del Cancer de Estados Unidos de Norteamérica. Aunque la actividad
del extracto crudo contra las células de cancer fue descubierta en los ensayos de laboratorio a los inicios de la década del sesenta,
no fue hasta 1971 que se pudo determinar la estructura de este complejo diterpenoide, el cual se aislé también de otras especies
del género Taxus.!' Los ensayos clinicos se comenzaron a principios de la década del ochenta, pero no fue hasta la década del
noventa que el taxol y el taxotere, su derivado semisintético, se consideraron definitivamente efectivos contra el cAncer de mama
y el de ovario.?'?¢?" El periodo, tan grande, para el desarrollo del taxol como un agente clinico a partir de fuentes naturales, se
debié al reto que tuvo que enfrentar la industria farmacéutica por la dificultad en obtener el producto natural, las confirmaciones
de su compleja estructura quimica, los problemas para registrarlo como medicamento, etcétera.?!

b) La resina podophyllin, que se obtuvo de la raiz del &rbol Manzano de Mayo, Podophyllum peltatum, es téxica, aunque se usa
clinicamente para eliminar verrugas. El constituyente principal de la resina es el lignano podophyllotoxin, el cual inhibe la divi-
sién celular. Debido a sus propiedades téxicas pudiera pensarse que no vale la pena dedicarse a su desarrollo como medicamento,
pero algunos autores!''> consideran que sus efectos sobre la divisién celular pueden indicar un uso potencial en la quimioterapia
del cancer. Por otro lado, los derivados del podophyllotoxin: teniposide y etoposide, obtenidos por via semi-sintética, presentan un
modo de accion diferente, al inhibir la topoisomerasa II y se les ha encontrado aplicacién en el tratamiento de linfomas y del
cancer de pulmon y testicular.!12130

c) Artemisinin es un sesquiterpeno endoperéxido, no usual, que fue aislado como el principio activo de la yerba china Artemisia
annua, L., empleada tradicionalmente para el tratamiento de fiebres.! Los ensayos clinicos demostraron que el artemisinin es un
farmaco efectivo contra la malaria y se puede emplear para tratar infecciones de cepas multi-medicamento-resistentes de
Plasmodium vivax y P falciparum; el tltimo, causante de la malaria cerebral maligna en humanos.?! Derivados semi-sintéticos,
incluido el artemether (éter metilico del dihidroartemisinin), mejoraron las propiedades farmacocinéticas del artemisinin y tam-
bién son de uso clinico corriente por su perfil terapéutico adecuado. La fraccién activa del artemisinin es 1,2,4-trioxano y una serie
de sus anélogos sintéticos muestran una actividad notoria contra especies de Plasmodium in vitro e in vivo. Aun esta por demos-
trarse su efectividad como agentes clinicos.!?!

b) Sangre de Dragén es el térmi-
no empleado para denominar a la
savia de color rojo sangre que se ob-
tiene a partir de la corteza de varias
especies del género Croton, princi-
palmente el C. lechleri, en
Sudamérica, la cual se emplea para
el tratamiento de varias enfermeda-
des que incluyen el cancer, reuma-
tismo y también se usa para curar
heridas. Es tan popular, que las
plantas proveedoras de Sangre de
Dragén estan en peligro de extin-
ci6n en Pertl y Ecuador.® Sus prin-
cipales constituyentes son proanto-
cianidinas poliméricas, las cuales
coexisten en concentraciones me-
nores de otros componentes, tales
como diterpenos y fenoles simples.

Las investigaciones quimicas y bio-
légicas de la Sangre de Dragén han
llevado a la conclusién de que no
hay un Unico compuesto quimico
responsable de su accién cicatrizan-
te; ya que cuando la savia se emplea
para cubrir una herida, ella forma
una capa oclusiva protectora, mien-
tras que algunos de los fenoles sim-
ples actian como potentes agentes
antimicrobianos y los otros com-
puestos ejercen efectos antiinfla-
matorios.?2!

c) En la década del ochenta, al-
gunos dermatélogos clinicos del
Hospital Pedidtrico de Great Or-
mond Street de Londres, notaron
que algunos de sus pacientes que
también padecian de eczema até-

pico severo mostraban signos de
mejoria para tal enfermedad, lo cual
no era debido a la terapia hospitala-
ria sino a la co-administraciéon de
una medicina tradicional china
(MTCh). Esos pacientes eran visita-
dos por un practicante de la MTCh
en Londres, quien les habia prescri-
to un remedio de multiples plantas,
cuyo extracto acuoso se administra-
ba oralmente. Luego de anos de in-
vestigacién cientifica sobre estos
hechos, se demostré que la compo-
sicién quimica de las 10 plantas es
una mezcla compleja de metaboli-
tos secundarios y se investig6 la
farmacologia de la mezcla y de las
plantas individuales.? La Compania
Phytopharm realiz6 estudios con
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Tabla 4. Productos de 1la medicina tradicional en la terapia actual, clinica o tradicional.l:?1-24:3+37

Producto

Fuente

Uso clinico tradicional

Remedios que contienen acido salicilico Corteza del arbol Se/Zz @/oa.

(precursor de la aspirina).
Remedios que contienen efedrina.
Preparados que contienen psyllium-

aceite de lemongrass-fenogreko
(alholva).

Remedios con hojas, frutos y flores

de espino.

Remedios y formulaciones de especies
de uncaria.

Diferentes formulaciones.

Distintos preparados de plantas de uso
actual, populares mundialmente.

Distintas plantas americana
en diferentes preparaciones,
aun actualmente.

Potenciales (Instituto Nacional
del Cancer, EUA).

Ma uarng (yerba china efedra).

Alarntago psyllzznz-Clynlopogorn cr17arus-

Trgonella, joernurz-graec7z.
Cralaegus Spp.

Cncarea guianessss, U, lomernlosay otras.

Plantas de psyllium, senna o cascara
sagrada.

Equinacea, jugo del abrojo, ajo, pimienta,
quitafiebre, yerba de San Juan, ginseng,
botén de oro, ginkgo biloba, aloe vera,
palma serrucho, aytas, Fagara, Szechuan
pepper, etcétera.

Ungiliento de abejas, baya del satco,

ginseng, botén de oro, manzano de mayo,

baya de perdiz, ambrosia, serpentaria,
pasiflora, valeriana, milenrama, pelitre,
chilcuague, pimienta, etcétera.

Miembros de los géneros 4/zu 7z, Lzrzue,
Curcume, Comellza, fbrnar, Leniznis,
ete. y (0) de las familias Zaetzazece,
Zzngeveraceae, mnoellyereae,
Lfolyporacene, entre otras.

Antifebrifugo.

Asma.

Hipercolesterolemia.

Incrementar la capacidad de bombeo
cardiaco y tratamiento de angina.
Muiltiples propésitos y propiedades
inmunoestimulantes (potencial ayuda
contra SIDA y leucemia).

Efecto laxante.

Estimulantes, inmunomoduladoras,
hepatoprotector, etc.; contra infecciones,
artritis, dolores 6seos, migrana,
ansiedad, depresién, confusién etc., para
tratamientos de hipertrofia prostatica
benigna, posibles procesos virales,
anestésicos locales, parestésica y otros.
Ansiedad, artritis, resfriados, tos,
constipacion, fiebre, dolores de cabeza,
antiinfecciosos, insomnio, desérdenes
intestinales, sindrome premestrual,
estrés, Ulceras, debilidad generalizada,
antiparasitario, insecticida, antifingico,
etcétera.

Propiedades preventivas del cancer

e inhibidores de tumores.

aquella mezcla de plantas (Zema-
phyteTM) en ensayos clinicos mul-
ticéntricos, placebo-controlados y a
doble ciegas en adultos, al estilo
occidental.***” Cuando se probaron
en pacientes, las cuatro plantas mas
activas (segun los resultados pre-
clinicos) fueron menos efectivas
que el ZemaphyteTM integral. Se
pudo constatar que se requeria la
mezcla de todas las plantas indivi-
duales para lograr la maxima acti-
vidad (méas de 12 acciones bioldgi-
cas diferentes; entre otras, antiin-
flamatoria, inmunomoduladora,
antialérgica, sedante y antipru-
ritica).214446:4851 Ademas, se demos-
tr6é una baja toxicidad para el extrac-
to ZemaphyteTM y no se revela-
ron anormalidades en la funcién
hepatica o en otras, ni modifica-
ciones adversas en el sistema san-
guineo.?¥%4" Si bien en la clinica
no es practicable discernir qué
indicador(es) es (son) el (los) méas
importante(s), ya que el (ellos) es
(son) parte de un campo terapéu-
tico, quedd claro el resultado en
el caso de ZemaphyteTM como un
tratamiento polifarmacéutico
efectivo para el eczema atépico re-
fractario y recibi6 la aprobacién

de la FDA (Food and Drug Admi-
nist/ration)'40—42,45,47,50—51

Existen numerosos avances en
el conocimiento de los principios ac-
tivos de las drogas vegetales y de
sus mecanismos de accién, pero hoy
dia existe un nimero importante de
drogas vegetales, extractos y prepa-
rados vegetales para los que no se
conoce con certeza o se desconocen
las sustancias responsables de sus
efectos farmacolégicos. Asimismo,
hay que recordar que la actividad de
una droga o de sus extractos no sera
exactamente igual que la de su prin-
cipio activo aislado y sus efectos se
deben frecuentemente a la coexis-
tencia de diversos constituyentes
quimicos, que en conjunto dan lu-
gar a fenémenos de sinergia, res-
ponsables ultimos de la propiedad
mostrada.??

Productos naturales bioactivos
provenientes de plantas

Se pueden destacar muchos pro-
ductos naturales bioactivos que se
han aislado a partir de plantas y que
resultan importantes, no solo por su
uso directo como agentes terapéu-
ticos o como prototipos de com-
puestos clave para el desarrollo de

nuevas medicamentos, sino tam-
bién, como agentes de ensayos
bioquimicos para tratar de desenre-
dar algunos de los principios de la
farmacologia humana y de anima-
les superiores (Tabla 5); lo cual esta
en desarrollo y en el que los produc-
tos naturales, particularmente las
plantas, tienen su lugar.®* En la Ta-
bla 5 se puede observar una peque-
na muestra de los productos natu-
rales bioactivos provenientes de
plantas (con los que se cuenta hoy
dia), agrupados por areas terapéu-
ticas, actual o potenciall??1,2428-29.53-59
(solo en casos muy necesarios, se
incluyen algunos mostrados en ta-
blas anteriores).

EFECTOS ADVERSOS, SOBRE-
DOSIS E INTERACCIONES ME-
DICAMENTOSAS

Como es conocido, las drogas ve-
getales y los extractos son sistemas
multicomponentes, con una compo-
sicién compleja.®® Ademas de sus
ingredientes activos principales,
que determinan el tipo de accién
que producen, contienen adyuvan-
tes que pueden modificar su esta-
bilidad o biodisponibilidad, otras
sustancias sin actividad farmacol6-
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gica (matriz inerte) o aquellas que
pueden causar efectos adversos por
su toxicidad o por su potencial aler-
génico, por ejemplo.”f! Asi, a pesar
de que las drogas vegetales y sus de-
rivados suelen presentar un margen
terapéutico amplio,® no estan exen-
tas de probables efectos adversos,
interacciones y contraindicaciones.
Por ello, la evaluacién de su seguri-
dad debe sustentarse, siempre que
sea posible, en la existencia de do-

cumentaciéon cientifica relevante
sobre sus posibles acciones téxi-
cas.%

Un estudio reciente, publicado
en el ano 2000, senala que solamen-
te en el periodo de 1994 a 1998, fue-
ron estudiadas més de 13 000 plan-
tas y de estos resultados se hizo un
compendio en relacién con los es-
tudios fitoquimicos y las activida-
des farmacolégicas asociadas, asi
como el empleo de plantas indivi-

duales y formulaciones de varias
plantas.?® En este trabajo, al igual
que en otras revisiones publicadas
sobre el tema,**?® actualmente se
hacen ingentes esfuerzos por agru-
par y organizar los datos sobre las
principales plantas activas que se
han descubierto hasta el presente,
segun las Categorias Terapéuticas
y (o) Farmacoldgicas a las que res-
ponden sus acciones bioldgicas y
sus efectos adversos (mas bien aso-

Tabla 5. Algunos productos naturales bioactivos procedentes de plantas. 19-21:24.28-2,53-59

Producto

Fuente

Actividad farmacolégica o uso clinico

AGENTES CARDIOVASCULARES

Digoxina, digitoxina, deslanoside.

Quinidina.
Papaverina.

Teofilina.

Lagetalzs purpureay L larnalz.
Corteza del arbol de Czzc/t072¢c.

Fbpaverspp.

Especies de ZZeaceae, Ac/zzptiolzcece,
Saprrdeceae.

AGENTES PARA EL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL (SNC)

Poderosa y selectiva accién inotrépica
positiva sobre el musculo cardiaco.

Antiarritmico.

Vasodilatador periférico no narcético,
relajante de la musculatura lisa,
antiasmatico.

Broncodilatador. Empleado contra asma
en ninos, relajante de la musculatura
lisa, estimulante cardiaco.

dTubocurarina.
Decametonium.

Cocaina.

Lidocaina, benzocaina, dibucaina.
Delta-9-tetrahidrocannibinol (THC).

Nabilona.
Naloxona.

Galantamina.

AGENTES ANTI-INFECCIOSOS

Curare: planta de Suramérica

Sintesis basada en el precurso
d-tubocurarine.

Hojas de Zryzzro2y/um coce.

Sintesis basadas en el precursor cocaina.

Crrnabis selzva.

Sintesis basada en el precursor THC.

Sintesis basada en los precursores
codeina y morfina.

Bulbos de daffodils: Zzcoris raczaze.

Bloqueador neuromuscular.
Bloqueador neuromuscular.

Blogueo nervioso.

Anestésicos.

Efectos sobre el SNC. Reduccién
de nauseas asociadas

con la quimioterapia del cancer.
Antiemético.

Tratamiento y diagnéstico de adicto
de opio.

Inhibidor de acetilcolesterasa; posible
terapia para desérdenes cognositivos
en la enfermedad de Alzheimer.

Primaquina y cloroquina.

AGENTES ANTICANCERIGENOS

Derivados sintetizados basados
en el prototipo de la quinina.

Tratamiento de la malaria.

Camptotecin.

Ironotecan.

Retinoides (etretinate:tegisonT
y fenretinide).

AGENTES ANTIVIRALES

Arbol chino Camplozzeca acurrziala
Descne.

Derivado semisintético del camptotecin.
Derivados del retinol (vitamina A).

Antineoplasico.

Inhibidor de topoisomerasa I.

Potencial uso en la quimioterapia
del cancer y psoriasis.

Fotosensibilizadores

alfa-terthienyl (tiofenos).

Hipericina-hipocrellinas
(naftodiantronas).
Psoralens (furanocumarinas).

Visnagin (furanocromos).

Coriandrin (furoisocumarinas).

Harmine (alcaloide).

Zageres spp.
LAypericurz Spp.-Lypocrella spp.

Aorelea spp.
A2z visnage.

CO7202720072772 SQI2224772.

Llgarnum Larrela.

Contra virus con membranas.
Contra virus con membranas.

Amplio espectro, fundamentalmente
contra ADN virus.

Amplio espectro, fundamentalmente
contra ADN virus.

Contra virus con membranas.

Amplio espectro.

(Continuacién en la pagina siguiente.)
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Tabla 5. (Continuacién de la pagina anterior.)

Producto Fuente Actividad farmacolégica o uso clinico

AGENTES ANTIVIRALES

No fotosensibilizadores

3-metoxiquercetina (flavonoide). Luplordra Spp. Contra poliovirus.

Galangin (ice»2). Lelzctrysune aureonizens. Contra virus del Zerpe semnpler:

Chalconas (icz72). Apgasiacke rugosa. Contra rhinovirus.

Daphnodorins (flavano). LDaplire odora. Contra virus de inmunodeficiencia
humana.

Glycyrrhizin y terpenoides, saponinas. Gy r7%z2ze gledra. Contra virus con membranas.

Gossypol (terpenoide). GOSsSyprt772 SPP. Contra virus con membranas.

Podophyllotoxin (lignano). Lodoploy e SPP. Contra virus del Zerpe szmnpler:

Peltatins (izz72). Amaeroa spp. Contra virus del Zespe szmzzpler:

Diphyllins (izz72). SUSI202 SPP. Contra ARN virus.

Acido cafeico. Cypéa spp. Contra virus del Zerpe szmpler:

Prunellin (polisacarido).
Papaverin (alcaloide).

Citrusine (iez»2).
Proteina de la hoja de yuca.

Proteina opuntia.

Frunela viulgarrs.
Fopererspp.

(227245 SPP.
FYucea recurvyolia.

Opurniza streploceria.

Contra virus de inmunodeficiencia
humana.

Contra el Citomegalovirus y el virus
del sarampion.

Contra virus del Zezpe szzpler.
Contra TMV, Zespe szzplez:

Contra varios virus.

ciados al uso de las plantas por tiem-
pos prolongados), ademas de sena-
lar algunos datos taxonémicos de
dichas plantas (Tabla 6).%

Mientras que algunos productos
herbarios pueden ser seguros y con-
tener determinados principios acti-
vos con efectos fisiolégicos benefi-
ciosos, otros no lo son.?’ La FDA ha
clasificado algunas plantas como no
seguras, aun en pequenas cantida-
des, por lo que se recomienda no
emplearlas en alimentos, brevajes,
etc. en los EUA. De otro lado, algu-
nas plantas son seguras en peque-
nas cantidades pero pueden conver-
tirse en téxicas a dosis elevadas (Ta-
bla 7).2

En relacién con las interacciones
que se pueden producir entre las
plantas medicinales y los medica-
mentos que se administran conco-
mitantemente, existen numerosos
ejemplos. Estos efectos pueden po-
tenciar o antagonizar la absorcién
o el metabolismo, tanto del medica-
mento como del paciente, o causar
reacciones colaterales no deseadas,
tales como hipersensibilidad u
otras. Ademas de las interacciones
con las plantas, también se sugiere
poner atencién en los alimentos. Un
ejemplo que ilustra el tipo de inte-
racciones que puede tener lugar
entre medicamentos y los alimen-
tos se encuentra en las terapias
anticoagulantes. El elevado conte-
nido de vitamina K, como el que se

halla en algunos vegetales verdes,
puede antagonizar los efectos de di-
chas terapias (Tabla 8).%

Si se considera que la Historia
de la Fitoterapia comprende un pe-
riodo de tiempo suficientemente ex-
tenso, resulta razonable asumir que
muchas plantas medicinales em-
pleadas a lo largo de los anos no sélo
son capaces de ejercer determina-
das acciones sino que no poseen, en
general, efectos secundarios seve-
ros. De lo contrario, no habrian su-
perado el paso de varias épocas y
culturas.®

Apuntes sobre mercado

Se estima que en el mundo se
utilizan unas diez mil especies ve-
getales con fines medicinales, fun-
damentalmente en sistemas de
Medicina Tradicional.? En China, un
40 % del total del consumo medici-
nal (alrededor de diez mil materia-
les de origen vegetal) corresponde
a preparados etnomédicos.% La
Farmacopea Japonesa de 1986 con-
tenia 123 farmacos constituidos por
principios activos puros o crudos,
obtenidos de plantas, de los cuales
29 eran usados por la Medicina Oc-
cidental.5

En los dltimos anos, la Unién
Europea ha adquirido relevancia
mundial en el comercio de materia-
les vegetales. Aproximadamente, el
90 % de las importaciones tienen
por destino los paises de la Unién

Europea, lo cual representa unos
dos mil taxones de plantas medici-
nales y aromaticas; de ellos el 90 %
provienen de recoleccién silvestre,
con un volumen estimado de vein-
te mil a treinta mil toneladas métri-
cas anuales. El pais mas activo es
Alemania, con mas de un tercio del
total de importaciones, seguido por
Francia, Italia, Reino Unido y Espa-
na. Asimismo, cabe destacar que
entre 1992 y 1996 el volumen total
de exportaciones europeas de plan-
tas medicinales y aromaticas au-
ment6 un 21 % y ha seguido incre-
mentandose gradualmente. En el
caso de Alemania o Francia el pre-
cio medio por tonelada de material
exportado duplica el del material
importado, $USD 4 800 a 45 500/t
(exportacion de material vegetal
parcialmente procesado) frente a
$USD 2 400/t (importacién de mate-
rial vegetal sin procesar).®

A pesar de que aun existe una
creencia, bastante generalizada, en
torno a que la mayoria de los medi-
camentos son de origen sintético,
los fArmacos provenientes de plan-
tas superiores ocupan un lugar im-
portante en la medicina moderna.!!
La utilizacién y popularidad de las
formulaciones y los productos aca-
bados fitoterapéuticos en el mundo
sigue también una linea ascenden-
te que va mas alla de una simple
moda en los tratamientos naturales
de los problemas de salud; se adju-
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Tabla 6. Efectos adversos asociados fundamentalmente al uso prolongado de las plantas.®

Nombre
Bioactividad Comun Cientifico Efectos adversos
Adaptégeno. Ginseng. Lleutizerococens Hipertensivo y actividades cronotrépicas; incremento
SenrIcosus. de las concentraciones de digoxina.
Lanargeriserng, Promueve mastalgia; raramente causa sangramiento
Pouzngue/olzus. postmenopdusico; diarrea matutina, nerviosismo, insomnio,
erupcion, depresién y amenorrea; en cigarillos exacerba
los sintomas esquizofrénicos; induce estados maniacos
depresivos; palpitaciones, ndusea, vomitos, vision borrosa,
ronquera, sangramiento uterino.
Anti-infeccioso. Botoén de oro. Ly drasizs Uteroténico, evita el embarazo; induce el ictero neonatal
Canaaenss. se opone al efecto de los anticoagulantes; causa trastornos

MMk 10750e
(cardo lechero).

Hepato-protector.

S2lylwrz m2arirzie.

Senna, laxantes Sezza alevarnadrzza
antroides; e (Chssia sernrna), Aloe

gastrointestinales en dosis elevadas, hipertensiéon, ataques,
deficiencia respiratoria y espasmo cardiaco; anorexia,
dermatomiositis, contenido sérico elevado en Fe, psicosis,
inflamacién hepética, dano en la pared estomacal, muerte.

vera, filanzzis

corteza y bayas _wrnguia, Alarzzas de potasio.

Laxantes.
zera (jugo);
de espino;
corteza
de cascara
sagrada.
Reduccién

de la hipertrofia
prostatica benigna.

Sedantes. Valeriana.

Yerba de San
Juan.

Estimulantes. Khat.

Fruto de la areca Arece catec/u.

catecu.
Efedra.

Guarana.

Palma serrucho. Sererzoa reperes.

pUISskIana.

Laxante moderado, alergia.

Dolor abdominal, diarrea, potencialmente carcinogénico;
con otros puede potenciar a los glucésidos cardiacos y agentes
antiarritmicos debido a concentraciones incrementadas

Trastornos gastrointestinales moderados y raros, dolores

de cabeza, diarrea, ginecomastia, fibrilacion paroxismica
auricular, ruptura ventricular y muerte en un paciente.

Falerarna gpicsrza/s;, Causa adormecimiento, trastornos gastrointestinales,

Llssgflora
2cannals,
Luplewrunz

Jacarun.

Lypericarz Fotosensibilizacion.

perorazune.

Crtla eaunlzs.

desérdenes en la funcién hepética, dolor de cabeza,
palpitaciones, insomnio.

Disfuncién hepética crénica.
Alteracion de la psicosis en pacientes con anteriores

desérdenes psiquiatricos.

Lpreadra sirea.

LFhullzree cupara.

Agitacién e insomnio.

Agitacién y palpitaciones.

Tabla 7. Plantas téxicas en dosis elevadas.

Producto

Efectos beneficiosos

Efectos en sobredosis

Regaliz.

Contra ulceras gastricas

y duodenales.
En programas para pérdida Hepatitis letal.
de peso corporal.

Plantas: Caowu y chuanwu.

Reumatismo, artritis,
bursitis y fracturas.

Muerte por hipokalemia, hipertensién arterial, infarto.

Desérdenes neurolégicos, cardiovasculares y gastrointestinales;
muerte por presencia de alcaloides t6xicos, tal como aconitina.

dica a la creciente evidencia sobre
su razonable efectividad, seguridad
(efectos colaterales minimos) y pre-
cios econ6micos.!1:6%70

Es interesante notar que en 1991
las ventas totales de preparaciones
herbolarias, fitomedicamentos y si-
milares, en paises de la Unién Eu-
ropea fueron del orden de cinco a
seis mil millones USD; de los cua-
les, casi la mitad se realiz6 solamen-
te en Alemania. En la Unién Euro-

pea, este mercado presentd un rit-
mo de crecimiento del 15 al 20 %
anualmente y de manera similar en
EUA.! Ya en 1996, en paises de Eu-
ropa, como promedio, de cada 20
medicamentos lideres dispensados
por prescripcién facultativa, seis
eran provenientes de productos
naturales. Ademas, se estima que
el 50 % de los 20 medicamentos li-
deres pudieron estar vinculados con
investigaciones de productos natu-

rales.?! Se ha llegado a la situacién
que las ventas de algunos prepara-
dos fitoterapéuticos superan a las
de los farmacos sintéticos emplea-
dos para la misma patologia. Duran-
te los ultimos anos, las ventas de
algunos preparados de flores de
Hypericum perforatum duplicaron
las del Prozac® (fluoxetina) en Ale-
mania.” Vale apuntar que en este
pais, aproximadamente un 40 %
de los medicamentos incluidos en
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Tabla 8. Ejemplos de interacciones entre terapias concomitantes de medicamentos y algunas plantas medicinales.®

Hierba Taxa Efectos adversos
Anticoagulante. Warfarina. Extracto Curica papaya.  RNI incrementado por papaina, danos
de papaya. a las membranas de la mucosa del tracto
gastrointestinal, efectos aditivos; purpura.
Devils claw LHarpago-plyrzz: Efectos aditivos.
(una de diablos). procunders.
Corteza Crnctona Posiblemente efectos aditivos.
de Cinchona. puvescens.
Ajo. Allzurme sazzvure.  Efectos aditivos.
Ginger. Zz7020€7 Efectos aditivos; causa sangramiento del iris.
gpjicinale.
Feverfew Zhrnacezur Retarda la absorcién.
(quita-fiebre). Dart/5e72220770.
Aspirina. Ginkgo. Grrekgo bilooa.
Derivados Semilla Alerniago Spp.
cumarinicos. de psyllium.
Antidiabético. Insulina o hipo- Gel y jugo Aloe vera. Efectos aditivos.
glicémicos orales. de aloe.
Aceite de Lznure Retarda la absorcién de los medicamentos
semillas de lino. Zkzzazzssizzane. que se toman simultdneamente; en diabéticos
retarda la absorciéon de glucosa.
Antagonistas Feneizina, Ginseng. fbrar Gonserg.  Dolores de cabeza, temblores, insomnio,
antidepresivos. triazolam, irritabilidad, alucinaciones visuales.
lorazepam.
Anti-hipertensivos. Guanetidina. Efedra. Lpreara sezizce.  Incrementa el efecto simpatomimético
de la efedra.
Analgésicos. Aspirina. Salicina Salzrspp., Salicilismo; hipersensibilidad.
contenida Gaulttzrza
en plantas procuniderns,
y aceites. Lucalyplus
LoDl
Preparaciones Teofilina. Piperina Pyper 72207277, Incrementa la absorcion de la teofilina, decrece su
antiasmaticas. proveniente Pyper longue. metabolismo.
de la pimienta
negra.
Cardiacos. Digitalis. Plantas Potencia la actividad, pero incrementa la toxicidad;
que contienen efectos aditivos.
glucésidos
cardiacos.
Raiz de regaliz. Glycyr77%2z2z2c2 Arritmia, palpitaciones, niusea, dolor abdominal.
olatra,
Aconito a Acorzzzunz Spp. Efectos aditivos, induce pérdida de potasio, retarda
la absorcién, pero con diuréticos tiazidicos
la incrementa.
Raiz Lreun gpicenade. 'Tiramina induce crisis hipertensivas.
de ruibarbo.
Raiz S22/ Spp.
de zarzaparilla.
Psyllium. Alernlago Spp. Arritmia cardiaca, taquicardia.
Scotch broom Cyzesus scoparzzs. Incrementa la accién simpatomimeética
(escoba de la efedra; pudiera causar hipertensién fatal.
escocesa).
Diuréticos Ginkgo. Grnkgo biloda. Efectos aditivos.
tiazidicos.
Sedantes. Alcohol, anti- Valeriana. lalersarna Adormecimiento, incapacita para usar
histaminicos. gpjécrralzs. maquinarias; potencia efectos de antihistaminicos
antidepresivos, antiespasmaodicos.
Agentes Fenoximetil- Goma de guar. Cyaemopsis Zez7e - Inhibe la absorcion; puede inducir obstrucciones
para disminuir penicilina. goroloda. en el intestino o en es6fagos con estrechez
el peso corporal. en algunos pacientes.
Litio, carba- Semillas Alernlago spp. Provoca hiper o hipotiroidismo, hipersensibilidad

mazepina,
glicésidos
cardiacos,
derivados
cumarinicos.

de psyllium.

cutanea; trombocitopenia autoinmune.
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la Rote Liste son de origen vege-
tal.”

Se estima que el valor global del
mercado de los preparados a partir
de plantas medicinales alcanzé los
veinte mil millones de délares en
1999, con una proyeccién para el
2002 de una cifra mayor a los vein-
ticuatro mil millones de ddlares;”
obviamente, sin incluir las prepara-
ciones herbolarias tradicionales (a
niveles domésticos) del tipo Ayur-
védicas, chinas u otras.!! La Uni6n
Europea presenta en ambos casos
las cifras mas elevadas, con un mer-
cado estimado de siete mil millones
de délares en 1999 y una proyecciéon
para el 2002 que alcanza los nueve
mil millones de délares. Dentro de
Europa, en conjunto, Alemania y
Francia representan cerca del 70 %
del mercado de la regién, pero el
liderazgo lo exhibe Alemania (casi
duplica el mercado de Francia, ac-
tual y en proyeccién). Tras Europa
se encuentran, en orden decrecien-
te, Asia, Norteamérica y Japéon.™

Por su parte, en EUA, seglin un
andlisis de los datos acerca de las
prescripciones dispensadas en su
comunidad de farmacias, entre 1959
y 1980 se obtuvo que alrededor del
25 % contenian extractos o princi-
pios activos aislados de las plantas
superiores.'$” En adicién, a partir de
una encuesta realizada en 1993, se
publicé que uno de cada tres norte-
americanos emple6 una terapia no
convencional por ano, principal-
mente para padecimientos croni-
cos, tales como: artritis, alergias, in-
somnios, dolores de cabeza, ansie-
dad y depresién.?* Segun los resul-
tados de otra encuesta, Eisenberg y
colaboradores™ demostraron que el
porcentaje de la poblacién norte-
americana que utiliza algin tipo de
terapia alternativa ha crecido del
33,3 al 42,1 % entre 1990 y 1997. De
todas las terapias incluidas en esa
encuesta, la Fitoterapia es la de
mayor ritmo de crecimiento abso-
luto, pasando del 2,5 (1990) al 12,1 %
(1997) y fue empleada con mayor
frecuencia en las alergias, los in-
somnios, los problemas respirato-
rios y digestivos. En 1998 otra en-
cuesta realizada entre profesionales
sanitarios arrojé que los porcenta-
jes son todavia mas elevados, entre
un 52 y un 76 %, dependiendo del
tipo de profesional sanitario.™ Otros
autores sostienen simplemente que
en USA mas de un tercio de la po-
blacién consume plantas medicina-
les.™

Un estudio reciente efectuado
sobre los datos de la encuesta de 1993

demostré que alrededor del 50 % de
los medicamentos prescritos conte-
nian productos naturales, bien
como compuestos aislados de estas
fuentes o algtin derivado modifica-
do o analogo, obtenidos por sinte-
sis.?!

En el ano 1999, solamente la ven-
ta anual de plantas medicinales y de
articulos de consumo relativos a
ellas excedi6 los dos billones de dé-
lares en EUA?; sin contar las ven-
tas de fitomedicamentos, formula-
ciones herbolarias y productos va-
lidados de este caracter.

A partir de datos reportados! en
el ano 2000, se senala que hasta 1994
existian 120 productos farmacéuti-
cos en el mercado, obtenidos o de-
rivados de cerca de 90 especies de
plantas, que se pueden considerar
como medicamentos importantes
en uno o mas paises. De estos 120
medicamentos, el 75 % se obtuvo
como resultado de estudios quimi-
cos dirigidos al aislamiento de com-
puestos bioactivos de las plantas
utilizadas en la Medicina Tradicio-
nal% y casi la mitad de ellos, que ya
se encontraba en el mercado desde
1994, provenia de especies de bos-
ques tropicales (Tabla 9).435177-101

En 1997 se expuso que, al me-
nos, 130 medicamentos, todos cons-
tituidos por entidades quimicas
Unicas extraidas de plantas superio-
res o modificadas posteriormente,
estaban en uso corriente y que ya
algunas de ellas solo se obtenian
sintéticamente con fines comercia-
les, por razones econémicas.

PRINCIPALES RETOS DE LA IN-
VESTIGACION CIENTIFICA DE
LOS PRODUCTOS NATURALES,
EN PARTICULAR, DE PLANTAS

Perspectivas

Queda mucho por hacer en el
proceso de investigaciéon de los re-
medios herbolarios empleados pri-
mitivamente y por las actuales po-
blaciones rurales e indigenas. Exis-
te una opinién consensual de que
en este campo, la investigacién es
fuerte hoy dia y algunos atribuyen
este nivel de interés a varios facto-
res que, entre otros, incluyen:

m la necesidad de terapias nuevas
o de normalizar algunas existen-
tes y por ende, la busqueda de
nuevos agentes clinicos para di-
versas afecciones.”!

m la posibilidad de encontrar solu-
ciones para resolver las deman-
das de suplementos nutriciona-
les o remedios herbolarios, debi-
damente validados.

m la apreciable diversidad de es-
tructuras quimicas y acciones
biolégicas de los metabolitos se-
cundarios.?

m el elevado potencial de plantas
superiores.* Se estima que en re-
ferencia a las plantas terrestres,
existen entre 250 000 a 500 000 es-
pecies de plantas superiores en
todo el planeta ™ sin considerar
las que se extinguen cada dia,
quizas sin haber sido descubier-
tas por el hombre antes de su des-
aparicién total. Segun estudios y
pronoésticos de 1994, sélo en Bra-
sil, China e India habia alrededor
de 40 a 200 000, 27 000 y 18 000
especies vegetales, respectiva-
mente. De estas, en el mismo or-
den de los paises, habia cerca de
10 000, 5 000 y 2 500 plantas me-
dicinales, respectivamente.!® De
ellas, menos del 1 % habian sido
investigadas profusamente para
su uso potencial como agentes
terapéuticos novedosos.” Con
relacién a la vasta flora que se
encuentra en las zonas tropica-
les, la prediccién mas optimis-
ta calculaba que solamente del
5 al 7 % del potencial bioquimico
de sus plantas superiores se ha-
bia analizado quimicamente.!??
No se incluian datos porcentua-
les respecto a las especies exami-
nadas por sus actividades farma-
colégicas.

m el desarrollo de técnicas analiti-
cas sensibles y novedosas para
detectar productos naturales bio-
activos?!: valorar sus constituyen-
tes y obtener su “huella dacti-
lar”.108

m el establecimiento de un enfoque
mas moderno, con la consecuente
instrumentacién de los fracciona-
mientos guiados por bioensayos,
paraincrementar la eficiencia en los
estudios de extractos que respon-
dan positivamente a algin blanco
terapéutico y(o) farmacolégico pre-
viamente seleccionado.

m la disponibilidad de técnicas ri-
gurosas para aislar, purificar y ca-
racterizar estructuralmente los
constituyentes bioactivos.?

m la fuente de compuestos “clave”
para obtener por disennos molecu-
lares los compuestos bioactivos
per se o modificados y analogos,
por vias sintéticas. Los productos
naturales bioactivos estan brin-
dando estructuras “clave o lide-
res” que pudieran dar lugar a
nuevos agentes mas efectivos,
via sintética, con mejores perfi-
les farmacocinéticos y(o) meno-
res niveles de toxicidad.
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Tabla 9. Compuestos provenientes de especies de los bosques tropicales himedos, usados en la clinica.*3 5177101

Compuesto(s)

Especie [Familia]

Categoria terapéutica y(o) farmacolégica

Acido quiscudlico.
Ajmalicina.
Andrografolide.
Arecolina.
Atropina.?
Bromelain.?
Canfor.?
Cocaina.?
Curcumina.
Deserpidina.?
L-Dopa.»®
Emetina.?
Filocarpine.?
Fisostigmine.?
Glaucarubin.
Glaziovina.
Gossypol.
Hyoscyamina.?
Kawaina.

Monocrotalina.

Neoandrografolide.

Nicotina.
Ouabaina.?
Papaina.?
Picrotoxin.
Quimopapaina.?
Quinidina.?
Quinina.?
Rescinnamina.
Reserpina.?
Rorifon.?
Rotenona.
Scopolamina.?
Steviosida.
Stricnina.

Theobroamina.
Tubocurarina.?

Vasicina (peganina).

Vinblastina.?

Yohimbina.

GQuisqualis tndicae L. (Combretaceans).
Lauwolia serpernizna (L.) (Apocyrnaceae).
Andyograpiis paricuiele (Acarniizaceae).
Areca calectu L. (Falmiae).

LDubozsa nzyoporvides (Solernaceae).
Aranas conosus (L) (Lronelzacead).
Connamomunr camprore (L.) (Lawraceae).
Lrythrorylun coce (Lrytkrorylaceae).
Curcumz lornga L. (Zz22ge0eraceae).
Lunwolfia retrapiylie L. (Apocyrnaceae).
Mucurna deerzrngreza (Legunznoseas).
Cevriaelss ipecacuaria (Lubiaceae).
Prlocarpus, jaborenadz (Lulaceae).
Fhysostigria venenosun (Legunznoseae).
Szmaronda glawca (Sinerondaceae).
Crotea glaziove?( Lauraceae).

Gosypzrure Spp. (Malvaceae).

Duboisza nzyoporvides (Solernaceae).
Pyper metizysiicun (Pperaceae).
Crvlaleria speclabilzs (Legunz20eae).
Andragraplkis pariculale (Acerntiaceas).
WNacoriarna tedacuz L. (Solaracead).
Stroplantius grelus (Apocyrnaceae).
Carzca papaya L. (Caricaceae).
Anamrza cocculus (L),

Curica papaya L. (Coricaceas).

Conchona leadgeriana (Lubiacead).
Crncrona leageriana (Lubiaceae).
Lrnwolia serpernzine (L.) (Avocyraceae).
Lauwolia serpernizrna (L.) (Apocyrnaceae).
Lvorppa e (L.) (Crucyérae).
Lonchocarpus nzcou (Legurzzrnoseae).
LDzura mere/ L. (Solarnaceae).

Stevia rebaudzana (Corposzae).
Stryclros rnur-vomica L. (Logariaceae).

Theobrone cacao L. (Sterculzacead).

Chrondyodendrorn fomerniosuyn (Merispermaceae).

Aaraloda vasica (Acarntibacead).
Catharanizzus roseuns (Apocyrnaceae).

Lhusinysialia yokinda (Lubiaceas).

Antihelmintico.

Estimulante circulatorio.
Antibacteriano.

Antihelmintico.

Anticolinérgico.
Antiinflamatorio, proteolitico.
Rubefaciente.

Anestésico local, bloquea nervios.
Colerético.

Antihipertensivo, tranquilizador.
Antiparkinsonismo.

Amebicida, emético.
Parasimpatico mimeético.
Anticolinesterasa.

Amebicida.

Antidepresivo.

Anticonceptivo masculino.
Anticolinérgico.

Tranquilizador.

Agente antitumoral.

Disenteria.

Insecticida.

Cardioténico.

Proteolitico, mucolitico.
Analéptico.

Proteolitico, mucolitico.
Antiarritmico.

Antimalarico.

Antihipertensivo, tranquilizador.
Antihipertensivo, tranquilizador.
Antitusivo.

Insecticida.

Sedante.

Edulcorante.

Estimulador del SNC.

Diurético, vasodilatador.

Relajante muscular, bloqueador
neuromuscular.

Oxitécico.
Agente antitumoral.

Bloqueador adrenérgico, afrodisiaco.

2 En uso. ® Actualmente se sintetiza.

m la utilidad de productos natura-
les bioactivos para ensayos
bioquimicos.?!

m la instrumentacién de sensibles
y potentes sistemas de bioensa-
yos, que hacen posible que una
compania biotecnolégica o far-
macéutica pueda realizar 50 000
ensayos biolégicos por dia. Con-

tinuamente se desarrollan nue-
vos tamizajes y se prueban ba-
terias de compuestos, sintéti-
cos y naturales que les arriban.
Debido a tal capacidad de ana-
lisis, estas companias necesi-
tan, en forma creciente, mas
bancos de compuestos o extrac-
tos para los bioensayos indus-

triales.!?! Hoy dia, estos se pue-
den ejecutar robdéticamente,
basados en la estimacién de la
actividad frente a enzimas es-
pecificas o en una ruta biosinté-
tica microbiana tanto in vitro
como in vivo, la alteracién de
vias metabdlicas, la determina-
cién de la actividad de recepto-
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res o de un conjunto de ellos, ca-
nales de iones, etcétera.%?1:104-106

Vale comentar que en anos re-
cientes, el desarrollo cientifico en el
area de la industria farmacéutica ha
conducido al criterio que, aunque se
considera valida la contribucién de
la Quimica Combinatoria y los Mé-
todos de Disefio Molecular basados
en el concurso multidisciplinario de
especialistas, el diseno racional de
medicamentos mediante la inter-
vencién de la Bioquimica y las
Supercomputadoras ha resultado
mas complicado que lo esperado.’
En consecuencia, el interés por el
desarrollo de nuevos medicamentos
a partir de sustancias naturales se
incrementa con denuedo y por
ende, la realizacién de los tamizajes
biolégicos.

Con el fin de explorar mas inten-
samente la inmensa potencialidad
del planeta se realizan diversos
acuerdos de bioprospeccién y de
otro tipo (por ejemplo: de colabora-
cién) entre los paises de tecnologias
mas avanzadas y los diferentes ac-
tores de estos trabajos. En este sen-
tido, se hacen algunos esfuerzos
para reconocer a estos distintos ac-
tores entre los autores de la propie-
dad intelectual, aunque queda bas-
tante por lograr en torno a la justa
equidad del patrimonio de las in-
venciones y sus correspondientes
beneficios.07-108

Otro de los aspectos de gran im-
portancia a vigilar es la atencién
que tiene que dedicarse a la preser-
vacién y propagacioén de las espe-
cies que son exploradas para las ta-
reas de investigacién; a la vez que
aquellas especies que pueden ser
potencialmente explotadas para
posibles producciones de distintas
formulaciones, aplicables para el
beneficio humano y veterinario.

Tendencias en desarrollo

Algunos autores consideran que
actualmente se observan tenden-
cias de cambios en los patrones de
las investigaciones sobre las plan-
tas medicinales, tales como:

m Creciente interés en correlacio-
nar los metabolitos secundarios
de una planta o de algunos de sus
o6rganos con sus actividades far-
macolégicas.35109-110

m En términos de actividad farma-
colégica, con la seleccién prima-
ria del blanco biolégico, mucha
atencién han recibido las inves-
tigaciones de los productos natu-
rales con accioén sobre el SNC, los
citoprotectores, inmunomodula-
dores y los quimioterapéuticos.®

Sobre los extractos de plantas, se
han dirigido profusamente tami-
zajes hacia la busqueda de nue-
vos medicamentos anticanceri-
genos, antivirales y contra la in-
fertilidad, pero ain existe una ne-
cesidad urgente por desarrollar
nuevos agentes clinicos para to-
dos los blancos mencionados.
Adicionalmente, las industrias
consideran ensayos para otro am-
plio espectro de blancos
farmacolégicos, cada vez con méas
plantas, pero generalmente los
resultados no alcanzan el domi-
nio publico y quedan en sus ar-
chivos bien guardados.?

Es interesante notar que se ha de-
clarado por algunos cientificos
que colaboran con importantes
companias farmacéuticas que,
como promedio, es elevado el
porcentaje de las plantas que
brindan resultados positivos en
los tamizajes biolégicos, cuando
ellas se seleccionan segun los co-
nocimientos de la Etnomedicina.
Lo anterior demuestra que los re-
sultados de la Medicina Tradicio-
nal (especies contra alguna afec-
cion, partes empleadas de la plan-
ta, forma de preparacién, etc.)
constituyen un instrumento de
informacién muy potente que ha
permitido y permite guiar, con
cierta discriminacién, las inves-
tigaciones cientificas actuales en
la busqueda de nuevas terapias,
ante una elevada diversidad de
plantas superiores por explo-
rar‘111-112

Ademads de la tarea por hallar
nuevos medicamentos, a menu-
do aparecen nuevos usos para
agentes clinicos ya existentes.!”
Por ejemplo, en los Ultimos anos
se ha encontrado que el agente
antimalarico primaquina (sinte-
tizado a partir del modelo de la
quinina) es efectivo en el trata-
miento de la pneumonia, causa-
da por Pneumocystis carinii, im-
portante infeccién oportunista
relacionada con el SIDA. Para
esta y otras patologias relaciona-
das con este sindrome, las tera-
pias concomitantes estan some-
tidas constantemente a ensayos
clinicos, lo cual demuestra la im-
portancia de continuar investi-
gando medicamentos conocidos
para nuevas aplicaciones tera-
péuticas.?

Vale destacar que los nutracéu-
ticos han abierto un novedoso
campo para la exploracién y, en
un futuro cercano, la modulacién
de las enfermedades tratadas con

tales productos puede emerger
como un modo alternativo de te-
rapia.®

Se desarrollan sistemas de libe-
raciéon controlada para compues-
tos conocidos provenientes de
productos naturales que, por
ejemplo, poseen una potente ac-
tividad biolégica, pero pueden
constituir un significativo pro-
blema de toxicidad, entre otros.!
Con los avances de la Biologia Ce-
lular, es probable que mediante
la conjuncién de la informacién
genética sobre las rutas bioqui-
micas y las técnicas de manipu-
lacién genética, pueda abrirse
una nueva red de diversidad qui-
mica con la produccién de estruc-
turas desconocidas previamente.
De conjunto con el desarrollo de
la Biotecnologia de Plantas hay
expectativas de lograr nuevos in-
dividuos o modificaciones en las
rutas biosintéticas de las plantas,
con posibles cambios en los nive-
les de acumulacién de metaboli-
tos secundarios en diferentes
partes de ellas.® Se desarrollan
investigaciones dirigidas hacia la
propagacién y conservaciéon de
plantas de interés, estudios sobre
cultivo in vitro de érganos o cé-
lulas para la micropropagacién o
produccién de metabolitos bioac-
tivos, estudios moleculares y
mecanisticos para la protecciéon
de genomas, asi como el desarro-
llo de investigaciones y capacida-
des para la produccién de semi-
llas, entre otros.!3

Uso de la Quimiotaxonomia (mar-
cadores moleculares), fundamen-
talmente como instrumento com-
plementario y(o) alternativo para
la identificaciéon de especies ve-
getales, asi como para la detec-
cién de cambios taxonémicos en
miembros de algun género o fa-
milia conocidos, que resulten de
interés por motivos alimentarios,
medicinales, entre otros.!3

La propia y légica interpretacion
del lenguaje codificado de algu-
nas civilizaciones antiguas de la
humanidad se esta desarrollando
también con el uso de las tecno-
logias de avanzada. Este tipo de
investigaciones asociadas a la
Medicina Tradicional esta brin-
dando una mejor comprensiéon de
las fuentes disponibles en aque-
llas épocas como inmunoesti-
mulantes y otros, que pueden se-
guir siendo de valor actual.?* No
obstante, hay que tomar en cuen-
ta que nuestro planeta no es exac-
tamente el mismo de entonces;
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sobre todo, si se tiene en consi-
deraciéon que algunos factores
tales como la contaminacién in-
dustrial, derrames de petréleo en
el mar, la depredacién conscien-
te o inconsciente por parte del
hombre, entre otros afectan a la
Naturaleza. Consecuentemente,
dichos factores han podido cam-
biar el escenario quimico-biol6-
gico de aquellas especies que
existian desde las primeras civi-
lizaciones que, afortunadamente,
han podido llegar hasta hoy. He-
chos al respecto se han podido
constatar, al tiempo que es pro-
bable que algunas plantas, espe-
cialmente perennes, puedan con-
tener compuestos que no han
sido sintetizados por ellas.

Es justo mencionar los ingentes
acciones de distintos investiga-
dores, instituciones, sociedades
internacionales y otras organiza-
ciones, por brindarle a la Medici-
na Tradicional el lugar que le co-
rresponde. Una demostracién de
la importancia de tales acciones
se traduce en el elevado niimero
de talleres, congresos, Simposios,
foros, convenciones, etc. que se
efectian (en forma creciente) so-
bre el empleo médico-farmacéu-
tico de los productos naturales y
de manera destacada en los ulti-
mos anos, tanto en paises en de-
sarrollo como desarrollados.® Si-
multdneamente, este hecho se
confirma con la cifra de bases de
datos, asi como de libros, articu-
los y monografias!!*!15 sobre pro-
ductos naturales, que se incre-
menta constantemente en publi-
caciones seriadas y otras. Todo
ello es el resultado de la gran can-
tidad de estudios que se realizan
actualmente sobre este campo,
con la dificultad de que algunas
de las principales revistas no son
gratuitas. Un punto importante
es el referido a la recopilacién de
datos escritos y las experiencias
resultantes de la practica de la
Medicina Tradicional y de las in-
vestigaciones cientificas en las
que los resultados son negativos.
Auln no es totalmente accesible
esta informacién, con la excep-
ciéon de NAPRALERT que tam-
bién debe ser costeada, ni mucha
informacién que se brinda en
conferencias o la que solo apare-
ce en publicaciones locales. Esta
situacién se extiende general-
mente también a aquellas ponen-
cias expuestas oralmente y que
Unicamente estan disponibles en
libros de resimenes de congre-

sos, talleres, foros, simposios,
convenciones, etc. sobre la mate-
ria. Por ello, es muy importante
que se atienda y se traten de
instrumentar las vias que permi-
tan transmitir esta imprescindi-
ble fuente para el desarrollo: la
informacién y la divulgacién de
lo que esta sucediendo (a todos
los estudiosos y(0) interesados en
este campo) en los laboratorios y
en la practica médica oficial y tra-
dicional con los productos natu-
rales. Ademas, es absolutamente
imprescindible que se continue
recopilando y divulgando el acer-
vo acumulado y aquel que se vaya
obteniendo como consecuencia
de nuevas encuestas sobre el uso
de la Medicina Tradicional, asi
como los resultados de sus vali-
daciones cientificas.

Algunos aspectos poco atendidos,
aunque no menos importantes

Hay algunos autores que sena-
lan ciertos aspectos que no han re-
cibido mucha atencién hasta el mo-
mento y que debieran ser objeto de
mayor interés en un futuro, tales
como:

m Procedimientos adaptados por
los investigadores para asegurar
la calidad de los productos natu-
rales.® Aunque la normalizacién
de los extractos y de los medica-
mentos provenientes de produc-
tos naturales es un proceso que
se realiza, esta importante tarea
deberia continuar en desarrollo
con igual exigencia para ambos
casos; de modo que siempre se
asegure la estabilidad imprescin-
dible de las propiedades quimi-
cas y farmacolégicas de las for-
mulaciones farmacéuticas co-
rrespondientes, durante todo el
periodo para el cual se expen-
den.llﬁ-llﬂ

m La intensificacién de las investi-
gaciones, especialmente la clini-
ca, con un incremento del esfuer-
70 econémico por parte de las ins-
tituciones, la industria? y los go-
biernos. Las preparaciones basa-
das tanto en extractos racional-
mente desarrollados como en
medicamentos necesitan ser de-
bidamente controladas y contar
con protocolos de ensayos clini-
cos que incluyan variables capa-
ces de ser medidas con todo ri-
gor;'" ademdas de contar con los
datos centrados en la percepcién
de los pacientes.!! Existe el cri-
terio bastante generalizado de
que una caracteristica diferencial
importante en el desarrollo de las

preparaciones fitomedicamen-
tosas respecto a los farmacos sin-
téticos o productos puros aisla-
dos de cualquier fuente reside en
la priorizacién de la investigacion
clinica sobre la farmacologia ex-
perimental.? Los resultados de la
experiencia clinica pueden pro-
venir de diversas fuentes, pero se
considera que los ensayos clini-
cos son la pieza fundamental
para la demostraciéon de la efica-
cia en humanos y animales. Sin
embargo, han sido escasos en Fi-
toterapia a causa de diversas ra-
zones; entre otras, aquellas aso-
ciadas a las caracteristicas de es-
tos preparados (complejidad,
amplitud de las especificaciones,
necesidad de un periodo de
latencia, etc.), factores econémi-
cos y comerciales (elevado costo
de los ensayos, limitaciones en
los derechos de la propiedad in-
dustrial, etc.), efectos psicodina-
micos, etcétera.??’ Muchos de los
posibles medicamentos prove-
nientes de productos naturales,
entre ellos de plantas, se encuen-
tran en estado experimental; los
mas adelantados se hallan en las
etapas de ensayos clinicos aleato-
rizados, controlados y a doble
ciegas, los que generalmente
aln se realizan con bastante
lentitud.?

La falta o insuficiencia de regu-
laciones legales y su armoniza-
cién internacional es un tema
que también se ajusta a la Fitote-
rapia y no puede seguir esperan-
do su instrumentacién. Asimis-
mo, se demanda mejorar la cali-
dad de los fitomedicamentos, a
través de una produccién con-
trolada desde el inicio de la ca-
dena, que incluya la implanta-
cién de normas de buenas prac-
ticas agricolas y de recolec-
ci6n. 212

No todas las areas de investiga-
cién seleccionadas son las sufi-
cientes que necesitan los paises
no desarrollados, con la excep-
cién del SIDA, flagelo de toda la
humanidad actual del planeta.
Algunos de los principales pro-
blemas son la tuberculosis, ma-
laria, diarreas, diferentes proce-
sos virales e inflamatorios, malnu-
tricién, entre otras. Se impone
una mayor exploracién e investi-
gaciéon alrededor de ellas.®

Hoy dia, el consumo concomitan-
te de medicamentos de diferen-
tes areas terapéuticas es una
practica comuin. Sin embargo,
muy pocos estudios se dirigen al
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problema de las interacciones
entre los medicamentos y los di-
ferentes productos procedentes
de plantas (desde las plantas has-
ta los fitomedicamentos). Igual
situacién se puede referir a los es-
tudios de los perfiles farmacoci-
néticos y efectos adversos (inme-
diatos, a largo plazo y por sobre-
dosis) de los tltimos; lo cual debe
implicar un esfuerzo urgente por
parte de la comunidad cientifica.

m Existen numerosos libros, folle-
tos, revistas, informaciones en di-
ferentes sitios de INTERNET,
etc. en los que se encuentra in-
formacién rigurosa sobre la uti-
lizacién popular de las plantas
medicinales, pero frecuentemen-
te se hallan muchos articulos
divulgativos que, aunque se ba-
san en la buena voluntad de au-
tores y editores, en ocasiones no
son totalmente adecuados para
un lector sin suficiente nivel cri-
tico en la materia,'?? también exis-
ten fuentes que proporcionan in-
formacién cuestionable, poco
cuidada y(o) equivoca.'?® Por tan-
to, la evaluacién de la informa-
cién requiere la presencia de cri-
terios bien formados, exigibles al
profesional sanitario mas que al
consumidor y para ello, resulta
imprescindible brindarle a estos
especialistas herramientas de
informacién fiables, asi como la
oportunidad de adquirir una for-
macién sélida en Fitoterapia y
Farmacognosia, segtin los casos?
y especialidades.!2+127

CONCLUSIONES

De manera semejante a las pri-
meras etapas de la humanidad, ac-
tualmente se contintian empleando
los productos naturales, en particu-
lar, las plantas y sus extractos, para
diferentes usos; entre ellos, el tra-
tamiento de enfermedades. En los
ultimos anos, el incremento de la re-
sistencia microbiana a algunos pro-
ductos sintéticos, la evidencia de
efectos colaterales no deseables en
otros y el elevado precio de los me-
dicamentos obtenidos por via sinté-
tica comparados con la mayoria de
los similares derivados de la Natu-
raleza, han cooperado en el resurgi-
miento de la antigua Fitoterapia
Natural.!?®

La Medicina Tradicional desem-
pena el doble papel de ser competi-
tiva en cuanto a la cura y profilaxis,
como Unica opcién o alternativa
concomitante con la Medicina lla-
mada Oficial u Occidental; al tiem-
po que es un instrumento valioso

proveedor de blancos especificos
para guiar las investigaciones, cu-
yos objetivos son la buisqueda de
nuevos medicamentos o nuevos
usos para terapias no normaliza-
das.

Los conocimientos etnomédicos
constituyen un instrumento de in-
formacién muy potente que ha per-
mitido y permite guiar, con cierta
discriminacién, las investigaciones
cientificas actuales en la bisqueda
de nuevas terapias, ante una eleva-
da diversidad de plantas superiores
por explorar.

Una gran variedad de plantas en
todo el planeta y sus extractos res-
pectivos contienen diferentes com-
puestos quimicos con actividad bio-
légica, que pueden producir efectos
terapéuticos variados; por lo que
hoy dia la evidencia cientifica esta
llamada a validar el uso popular, por
un lado. Por otro, el tipo de investi-
gaciones que se realizan para desa-
rrollar nuevos agentes clinicos pre-
senta algunos aspectos criticos que
no deben ser soslayados, a saber: ne-
cesidad de un enfoque multidisci-
plinario cientifico y tecnolégico, en
consideracién al uso popular para
abordar la seleccién de la especie
vegetal y el modelo experimental, la
preparaciéon de los extractos, el de-
sarrollo galénico y las dosis, las ru-
tas de administracién, asi como,
la sustentabilidad y la propaga-
cién de las especies de interés.

Los fraccionamientos guiados
por bioensayos permiten aislar prin-
cipios activos, con adecuada efica-
cia, que pudieran desarrollarse
como agentes clinicos potenciales o
convertirse en compuestos “clave”
para someterlos a modificaciones
sintéticas o conducir los pasos si-
guientes hacia la obtencién de anéa-
logos; en ambos casos, con la pre-
misa de incrementar la accién cli-
nica y(o) reducir los efectos secun-
darios.

Es importante considerar la ne-
cesidad de evaluar los tratamientos
herbolarios con ensayos clinicos re-
gidos por los protocolos aceptados
para los medicamentos, con su ra-
cional adaptacién, con el fin de ser
validados a favor de su prestigio en
cuanto a calidad, eficacia, seguridad
y estabilidad. Para ello, también
debe insistirse en las investigacio-
nes sobre los efectos adversos, las
sobredosis y las interacciones me-
dicamentosas, en los casos de las te-
rapias herbolarias y de ellas en con-
comitancia con los fairmacos no
herbolarios.

Con relacién al empleo de la
Etnofarmacologia para el desarro-
llo de nuevos medicamentos deriva-
dos de plantas o en general, de pro-
ductos naturales, surgen nuevas re-
laciones entre las areas técnicas de
investigacién y los practicantes de
la Medicina Tradicional o los pro-
ductores de las especies empleadas.
Debido a lo anterior, es criterio de
los autores, y también el de muchos
otros, 102104106110 gye las cuestiones
éticas vinculadas a los derechos de
la propiedad intelectual necesaria-
mente deberan ser establecidas y
observadas para este tipo de inves-
tigaciones; con el objetivo principal
de proteger el conocimiento tradi-
cional y popular, asegurar el bene-
ficio de todos los actores de estos
trabajos y al mismo tiempo, incre-
mentar el desarrollo sostenible de
las especies que pertenecen a la
amplia diversidad botanica y estruc-
tural de la Naturaleza.
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RESULTADOS CIENTIFICOS DESTACADOS
MINISTERIO DE EDUCACION SUPERIOR DE CUBA

SENSORES PARA EL CONTROL DE LA CONTAMINACION POR METALES
PESADOS DEL MEDIO AMBIENTE

Instituto de Materiales y Reactivos, Universidad de la Habana.

La deteccion de pequenas concentraciones de cationes de metales pesados en las aguas residuales indus-
triales, rios y reservorios acuosos en general, es un problema de gran importancia y actualidad. La complejidad
radica no solo en reconocer y cuantificar la presencia de determinado catidn, sino de hacerlo selectivamente
sin que otros puedan interferir en la determinacién.
Se dispone de cinco nuevos sensores potenciométricos: dos de Pb(ll), uno de Cd(ll) y dos de Hg(ll) y para
determinar aniones de importancia ambiental como el nitrato. En las determinaciones se emplean sales
cuaternarias de amonio.
El resultado recibid premio nacional de la Academia de Ciencias de Cuba.




