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ASPECTOS HISTORICOS
DE LA ENFERMEDAD DE PARKINSON

Por JUAN ALTAMIRANO*

RESUMEN

Se revisan algunos de los aspectos histéricos mds importantes en la evolucién de los

conocimientos de la enfermedad de Parkinson.

SUMMARY

Some of the most important historical events concerning the evolution of the knowledege in

Parkinson's disease are reviewed.

PALABRAS-CLAVE
KEY woRrDS

INTRODUCCION

La enfermedad de Parkinson es una
entidad neuroldgica peculiar y en la cual se han
dado grandes avances, inicialmente desde el
punto de vista clinico y posteriormente en el
campo de los conocimientos de los neuro-
trasmisores y receptores de membrana abriendo

Enfermedad de Parkinson, historia, tratamiento
Parkinson’s disease, history, treatment

paso asf al manejo del gran campo de la
neuroquimica moderna. Estos conocimientos
han permitido el disefio de ingeniosas formas
de tratamiento farmacoldgico. El tratamiento
quirdrgico, asimismo, ha tenido una evolucién
histérica importante y se ha visto respaldada
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recientemente por los conocimientos de la
fisiologia de los ganglios de la base. Por todo
esto escribir sobre los aspectos histéricos de la
enfermedad de Parkinson y los hitos en su
manjeo se hace dificil, porque habran olvidos
involuntarios y el relato podria hacerse también
largo y tedioso.

La publicacién de James PaRkINSON en
1817', Un ensavo sobre la Pardlisis agitante,
constituye de manera indiscutible el aspecto
histérico mas trascendente. Al leer la obra
encontramos con gran claridad casi la totalidad
del cuadro clinico que conocemos, destacando
¢l temblor, la hipoquinecia, los trastornos
posturales v la marcha festinante, asimismo la
descripcion de la historia natural de esta entidad.
de curso lento y progresivo. Incluso destaca el
hecho que el tembilor habia sido descrito con
mucha anterioridad por GaLeno. Esta histérica
descripcidn merecid que medio siglo después
CHarcoT propusiera ¢l nombre del autor para
tal enfermedad.

A nivel de las caracteristicas anato-
mopatologicas destaca la Tesis doctoral de
OrDENSTEIN en 18677 quien con un enfoque
primariamente clinico tiene la oportunidad de
revisar la patologia de dos casos encontrando
solo “leves cambios en la sustancia nigra”.
Pero es Brissaup® el autor de la descripcidn
de la pérdida neurcnal en dicho niicleo,
confirmada y difundida posteriormente por
TeTRIAKOFF® en [919.

Otro hito importante fue la descripeidn de
los cuerpos de inclusién citoplasmdticos por
Lewy?en 1913 en los nicleos dorsal del vago y
basal de Meynert. Esas inclusiones, casi
patognomonicas de esta entidad se las denomina
en la actualidad Cuerpos de Lewy.

Un nuevo periodo, en la historia de la en-
fermedad, nace al descubrirse la dopamina en
cl cercbro de mamiferos por MontacL® en 1957.
Ese mismo afio CarLsson’ demostréd que la re-
serpina causaba la deplecidn estriatal
dopaminérgica en ratones y la hipoquinesia
provocada recertia con inyecciones de L-dopa.

Dos afios mas tarde, Carusson® demuestra las
altas concentraciones de dopamina en el
neoestriade. Estos importantes hallazgos
sentaron las bases para que en la década del 60
se iniciara la verdadera etapa en el tratamiento
de la enfermedad de Parkinson.

La levodopa fue empteada en 1962 por
primera vez por HorNYKIEWICZ & BIRKMAYER en
pacientes con EP por via endovencsa con
resultados excelentes®. Posteriormente, 1967,
Cortzias en Estados Unidos la emplea por via
oral con éxito espectacular .

Los avances posteriores en el manejo
“neuroquimico™ de la enfermedad de
Parkinson fueron el desarrollo de los agonistas
dopaminérgicos siendo la bromocriptina el
primero de la clase''. En la actualidad la lista
supera las diez moléculas, cada una con
caracteristicas farmacoldgicas particulares.
Los pasos siguientes fueron el uso de
inhibidores de la enzima MAQO-B, como la
Selegiline, y mds recientemente el uso de
inhibidores de la enzima COMT, como
Tolcapone y Entacapone.

Desde ¢l punto de vista del tratamiento
quiriirgico, Biorkrunn e af '? demostraron en
1979 que ¢l tejido mesencefilico embrionario
de ratas implantado en la corteza parietal de
ratas previamente lesionadas con 6-OHDA era
capaz de reinervar el neoestriado del huésped.
Tres afios mas tarde BackLunp er al en Suecia'
transplantaron por vez primera células de
medula adrenal al ndcleo caudado de un
paciente parkinsoniano. El resultade aunque
modesto abrié el camine a otros intentos
terapéuticos similares.

Mabrazo et al.'* en 1987 transplantaron
en México la propia médula adrenal de 2
pacientes con enfermedad de Parkinson a sus
nticleos caudados. El éxito fue mayor desde el
punto de vista clinico sobre todo en larigidez e
hipoguinecia. Sin embargo, trabajos posteriores
no demostraron resultados estadisticamente
significativos con este métode por lo que fue
abandonado. En la actualidad se viene
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practicando el implante de tejido mesencefalico
fetal sobrepasando los 100 casos'®.

Finalmente, el hito m4s importante de los
{iltimos afios lo ha dado el descubrimiento en
1996 de un gen involucrado en ciertas formas

familiares de la enfermedad de Parkinson'®.
Este gen que codifica a la proteina alfa-
sinucleina y localizado en el cromosoma 4
iniciarfa el camino hacia el descubrimiento de
la etiopatogenia de esta apasionante
enfermedad.
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