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OPINION

Colon y su tripulacion eran inocentes
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a sifilis es una enfermedad de

transmisién sexual causada

por un microorganismo conoci-

do como Treponema pallidum.

La historia natural de la sifilis
es de una enfermedad que tiene tres fa-
ses. La primera es lo que conocemos co-
mo infeccién primaria y se manifiesta por
una lesion caracteristica llamada chan-
cro sifilitico, que consiste en una ulcera
de color blanco, dolorosa y con secrecion,
que aparece usualmente en los genitales
y la regidn perianal. En las mujeres pue-
de pasar desapercibido, si ocurre en el
cuello de la matriz, en donde solo es visi-
ble mediante exploracién. Sin tratamien-
to, esta fase de la enfermedad puede du-
rar varias semanas, pero eventualmente

desaparece. Como el Treponema es muy
sensible a la penicilina, la sifilis primaria
se cura rapidamente con este antibidtico.
La sifilis produce una inmunidad pasaje-
ra y colonia especifica, es decir, quien la
padecié esta protegido por cierto tiempo
de la infeccién repetida, pero solo con la
colonia especifica del treponema con que
fue infectado.

La sifilis secundaria ocurre varias se-
manas o meses después del cuadro prima-
rio. Se trata de una enfermedad sistémi-
ca con malestar general, cansancio, fie-
bre, adenomegalias y la apariciéon de un
rash con multiples papulas rojas llamadas
clavos sifiliticos que pueden aparecer en
cualquier parte del cuerpo. El cuadro dura
semanas o meses y, como la sifilis prima-
ria, sin tratamiento desaparece solo.

La sifilis puede pasar a una fase laten-
te y finalmente a la terciaria, en la cual,
la presencia crénica del treponema causa
dafios irreversibles en el corazdén o en el
sistema nervioso. Se manifiesta a los 15
afios o mas después de la sifilis primaria.
La lesién mas frecuente es la inflamacién
de los pequefios vasos sanguineos (vasa
vasorum) que irrigan a la aorta toréci-
ca, con lo que produce insuficiencia de
la valvula adrtica, aneurisma de la aor-

ta u oclusién del inicio de las coronarias.
Cualquier de las tres pueden llevar a la
muerte. En el sistema nervioso la conse-
cuencia mas frecuente era en las neuro-
nas dorsales de la médula espinal, que
son las que llevan la informacién sensiti-
va, por lo que el paciente pierde la propio-
cepcion, es decir, de la posicién del cuer-
po en el espacio. Se conoce como tabes
dorsalis y los pacientes tienen un caminar
muy particular, porque al bajar la pierna
lo hacen muy lentamente, ya que pierden
la sensacién de donde est4 el piso.

Se ha culpado por afios a Colén y sus

marineros de haber llevado la sifilis a Eu-
ropa, debido a que en el siglo XVI y XVII
hubo una epidemia importante de esa en-
fermedad en el viejo continente. Sin em-
bargo, un trabajo reciente de un grupo
francés, publicado en el Journal of Infec-
tious Diseases, analizé huesos humanos
que fueron rescatados de la capilla de San
Vicente en Roquevaire en el Sur de Fran-
cia. Se trata de huesos que datan del si-
glo VII y VIII de la era cristiana. Uno de
los sujetos estudiados tenia lesiones dseas
compatibles con sifilis y mediante diver-
sas técnicas inmunoldgicas y con secuen-
ciacion de DNA, demostraron que se tra-
taba de sifilis, asf como la presencia del
DNA de Treponema pallidum.

Los hallazgos anteriores son contun-
dentes. Generan evidencia clara de la
presencia de sifilis en Francia desde el
siglo VII, lo que demuestra que la sifilis ya
existia en Europa de mucho tiempo atrds.
Coldn y sus gentes quedan exonerados de
la acusacién de haber llevado la sifilis de
a Europae
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