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From specifics to panacea: The introduction ofthyroid-therapy in Spain, 1893-1898 

Summary: Therapy with thyroid gland was introduced in Spanish medicine at the end of J 9th 
century as an specific remedy for myxedema (hipothyroidism). /t inmediately broadened its 
clinical indications both to diseases traditionally related with endemic goiter and to those re­
lated with old pathological conceptions of myxedema: not a thyroid disease but a nutritive 
one of nervous origín. The radically new conceptions of thyroid pathology and myxoedema 
were in Jact ignored in clinical practice, and the permanent tendency of pharmacological re­
medies to panaceafollowed the «rational» paths of general pathology. 
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Los primeros avances propiamente científicos de la actual farmacoterapia se produ­
jeron en la década de 1890 con la seroterapia de Behring y el programa de Ehrlich. Durante la 
segunda mitad del siglo XIX, y a pesar de la nueva medicina de laboratorio o fisiopatològica, 
la terapéutica médica era de hecho, en palabras de Erwin H. Ackerknecht (1962: 397), «una 
mezcla de polifarmacia, racionalismo especulativo y crudo empirismo». La seroterapia fue el 
primer tratamiento etiológico específico que procedia de la búsqueda sistematica en el labora­
torio, aunque se trataba todavía de productos naturales, los sueros antitóxicos. El programa de 
Paul Ehrlich consistia en la búsqueda sistematica de productos químicos sintéticos que cum­
plieran idéntica función que los sueros naturales; se trataba de hacer con la química lo que la 
naturaleza obra en los sueros. Es lo que habría de denominarse quimioterapia con el logro de 
las primeras drogas sintéticas antitóxicas en 191 O (Ehrlich; Hata, 191 O). Entretanto surgían la 
hormonoterapia, al comenzar la década de 1890, y la vitaminoterapia, en la de 1900. 

Con todo, parece que la tendencia a la panacea de los medicamentos eficaces es per­
manente incluso tras la fundamentación científica de la farmacoterapia. Si Ackerknecht 
( 1962: 400-412) eligió la digital y el iodo para mostrar esta tendencia permanente en el uso de 
los farmacos y analizar sus raíces intemporales es porque precisamente su uso médico perte­
nenece a un período reciente de la historia de la terapéutica. En nuestro caso nos encontramos 

.. 
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ante el mismo proceso en la organoterapia y opoterapia tiroideas, que podemos considerar el 
primer caso de hormonoterapia propiamente dicha 1, todavía mas moderna y practicamente 
vigente basta hoy en la forma de preparado de glandula tiroides disponible en nuestras farma­
cias, y que es un remedio específico para la hipofunción tiroidea o hipotiroidismo. 

Como hemos mencionado, E. H. Ackerknecht ejemplificaba este proceso recurrente 
en terapéutica con el caso del iodo, un medicamento en origen especifico para el tratamiento 
del bocio endémico -una indicación de base empírica que no tendria un fundamento científi­
co basta finales del siglo XIX- que extendió «racionalmente» sus indicaciones a las afeccio­
nes con él relacionadas en la patología tradicional (Ackerknecht, 1962: 408-41 O). 

Durante el siglo XIX, el bocio endémico llegó a ser la enfermedad tiroidea tipo, esto 
es, constituyó la patología especial de la tiroides, basta que la hipofunción de la glandula, el 
mixedema, ocupó este Jugar en la década de 1880 (Aguirre, 1993: 95-103 y 1998). La tiroido­
terapia, bien en forma de glandula tiroides entera (órganoterapia) o bien de extracto del órga­
no (opoterapia) se convirtió inmediatamente en el medicamento específico para este síndro­
me como terapia de sustitución de función, como guiera que fuese concebida antes de la 
formulación del concepto de hormona. Los primeros resultados de su uso en la clínica contri­
buyeron a delimitar el síndrome -y a concebirlo primitivamente tiroideo- tanto como la revi­
sión retrospectiva de los casos de tiroidectomía radical (que se practicaba con regularidad en 
las clínicas quirúrgicas europeas de vanguardia), en una investigación internacional de cinco 
años de duración que emprendió la Clinical Society de Londres en 1883, dirigida por William 
W. Ord y Víctor Horsley. Así, el tratamiento tiroidiano -su base racional y sus resultados 
empíricos- comenzó a tener un fundamento científico, aunque no existiera una explicación 
satisfactoria de su mecanismo de acción, como tampoco la había para la fisiología tiroidea ni 
para la fisiopatología del mixedema (Aguirre, 1993: l 02-103; y 1998: 7). 

En la terapéutica española de finales del siglo XIX encontramos que también la ti­
roidoterapia, en origen específica para la hipofunción tiroidea, se extendió rapidamente en la 
clínica a otras afecciones: por una parte, las tradicionalmente relacionadas con el bocio endé­
mico, y por otra, con las concepciones antiguas del mixedema que en absoluto lo contempla­
ban como afección tiroidea sino como trastorno de la nutrición o distrofia de origen nervio­
so2, ignorando de hecho en el terreno de la practica clínica el cambio cualitativo que se había 
producido en las concepciones de la patología tiroidea y que en pocos años iba a basarse en el, 
en ese momento a punto de cristalizar, concepto de hormona. 

1 En otro lugar (Aguirre, 1993: 8-65; 84-103) revisamos el tópico que considera la organoterapia testicular 
de C.E. Brown-Sèquard de los años finales del siglo ( 1889-1891) el primer caso de hormonoterapia propiamen­
te dicha. Su contribución a la cristalización del concepto de hormona, proceso por otra parte determinado espe­
cialmente por factores sociales (Borell, 1990), sigue perteneciendo al terreno de la fisiología experimental, 
mientras que cuando hablamos de hormonoterapia debemos situamos en el terreno de la terapèutica en el que es 
central la aplicación en la practica clínica. 

2 Durante el siglo XIX, las enfermedades hoy tiroideas figuraron, cuando lo hicieron, en capítulos muy di­
versos de los manuales docentes y tratados de patología mèdica, como sean las vesanías, las neurosis, las enfer­
medades de la nutrición, las dermatosis, o la psiquiatria (Aguirre, 1994). 
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1. Las primeras publicaciones españolas originales sobre tiroidoterapia3 

Entre las 65 publicaciones españolas originales dedicadas durante el siglo XIX a la 
glandula tiroides que hemos reunido, once trabajos se ocuparon de la medicación tiroidea o ti­
roidoterapia, como expresan sus títulos, y otros dos lo hicieron hajo el título de mixedema y 
su cura o su tratamiento. Se trata de las dos primeras, publicadas respecivamente en 1893 y 
1894. En realidad estamos hablando de 13 trabajos originales que dieron lugar a 21 publica­
ciones diferentes entre 1893 y 1900. Constituyen pues una tercera parte de la producción ori­
ginal dedicada a la glandula tiroides durante todo el siglo. Su gran difusión en forma de reedi­
ciones -también hubo noticia de la publicación de alguno de estos trabajos en la prensa 
médica española del momento- refleja, descartados otros factores en este caso, el interés por 
el tema en la última década del siglo XIX. 

Entre estas 21 publicaciones, una es un libro de mas de doscientas paginas, publica­
do en Madrid (Gómez Ocaña, 1895); otro libro, editado éste en Valencia, alcanza las 59 pagi­
nas (Barbera, 1897), y dos son capítulos de libros dedicados a la opoterapia en general y pu­
blicados uno en Sevilla (Murga, 1894b) y otro en Madrid (Úbeda, 1900). En forma de folleto 
se publicaron 3 trabajos: dos en Barcelona ( Coll, 1898b; Turró, 1898b) y uno en Palma de 
Mallorca (Jaume, 1898c). Los 15 restantes se publicaron como artículos en revistas médicas 
generales españolas, excepto uno en una revista italiana de terapéutica (Turró, 1898a): 5 en 4 
revistas de Madrid (Amozan, 1898; Jaume, 1898b; Lobo, 1894a, 1894b; Martín, 1893a), 5 en 
3 revistas de Barcelona (Balari, 1896; Coll, 1898a; Galceran, 1896; Jaume Matas, 1898b; 
Rodríguez Méndez, 1896; Turró, 1897); y l en cada una de las ciudades de Valencia (Martín, 
1893b), Sevilla (Murga, 1894a) y Palma de Mallorca (Jaume, 1898a). 

Si, como hemos dicho, los dos primeros trabajos se referían en sus títulos a «la cura» 
y «el tratamiento del mixedema», en 1893 y 1894 respectivamente, para designar exclusiva­
mente el tratamiento con glandula tiroides (los de Manuel Martín Salazar (1854-1936) y 
Ramón Lobo Regidor ( 1864-194 7) respectivamente ), el primer original que incluye en su tí­
tulo el término «medicación tiroidea» es del año siguente, un libro de mas de 200 paginas 
obra del fisiólogo experimental José Gómez Ocaña ( 1860-1919) «Nuevas investigaciones so­
bre el tiroides y la medicación tiroidea» publicado en Madrid en 1895. 

Desde ese momento, los trabajos que incluyen en sus títulos los sinónimos «medica­
ción tiroidea», «tiroidoterapia» y «tratamiento tiroidiano» son de caracter clínico -a diferen­
cia de los precedentes dedicados propiamente a los saberes patológicos relativos a la glandu­
la-, y aunque todavía uno de ellos se ocupó de la medicación tiroidea como tratamiento 
específico del mixedema -es un caso clínico que Arturo Galceran Granes ( 1850-1919) pu­
blicó en 1896-, no sólo contemplan sino que se dedican a las diferentes indicaciones de la ti­
roidoterapia y sus resultados en la clínica. Miguel Balari Costa ( l 871-1933) y Rafael Rodrí­
guez Méndez (l 845- l 9 l 9) iniciaron esta línea en l 896, con sus artículos publicados 
respectivamente en la Gaceta sanitaria de Barcelona y en la Gaceta médica catalana. El pri­
mero incorporaba casos de Ramón Turró Darder ( 1854-1926), e incluyó indicaciones en el 

3 Su estudio social desde diversos puntos de vista se realizó en el contexto de nuestra tesis doctoral dedicada 
al desarrollo de la patología tiroidea en España (Aguirre, I 993 ), trabajo que ya no citaremos si no es para remi tir a 
alguna afirmación muy concreta, puesto que contiene la investigación en que se funda la presente comunicación. 
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lupus y las obesidades. El de Rodríguez Méndez revisa las indicaciones en las obesidades y el 
raquitismo, aunque no incluye casos propios. El año siguiente, 1897, fue Ramón Turró guien 
publicaba como artículo en la Revista de ciencias médicas de Barcelona el tema que presentó 
a la Academia y laboratorio de ciencias médicas de Cataluña sobre la medicación tiroidea y 
sus acciones no sólo en el mixedema y el cretinismo, sino también en casos de bocio, obesi­
dad, escrofulosis, raquitismo, lupus, amenorrea, sífilis y iodismo ( o intoxicación iódica). Este 
trabajo se publicó en 1898 en una revista italiana de terapéutica farmacológica y también en 
forma de folleto en Barcelona. 

En ese año de 1898 se concentró el mayor número de publicaciones, ocho en total, 
aunque se trata de cuatro trabajos originales. Ademas de las dos que originó ese año el de 
Ramón Turró, Coll Bofill publicó su tesis sobre la tiroidoterapia como folleto y como artícu­
lo en la Gaceta médica catalana, y Pere Jaume Matas ( 1856-1921) publicó tres veces su tra­
bajo sobre un caso de bocio folicular curado por tiroidoterapia, dos en Mallorca y una en Ma­
drid. La tesis de Coll y Bofill Tiroidoterapia. Algunos datos para su estudio, incluye en un 
apédice casos de lupus de Turró, obesidades de Roig y Bofill y de Bartolomé Robert Y arzabal 
( 1842-1902), de psoriasis de Gil Saltor; de Rodríguez Méndez toma los de lupus, obesidad, 
escrófulas, bocio escrofuloso y sífilis. 

Sólo dos años después, en 1900, volvemos a encontrar un trabajo dedicado a la opo­
terapia tiroidea, pero se trata de un capitulo del libro de J. Úbeda Correal (1857-1918)Estudio 
critico de las preparaciones opoterapicas, y su perspectiva es la de la farmacia y no la de la 
clínica o la patología. De hecho se trata de la edición de la memoria premiada por el colegio 
de farmacéuticos de Madrid en 1900. 

2. El camino de la tiroidoterapia hacia la panacea 

Como hemos visto, la introducción del tema de la tiroidoterapia en la producción bi­
bliografica médica española se produjo en 1893. Entró como remedio específico del mixedema, 
y desde la perspectiva teórica, la de la patología, en relación con la delimitación del nuevo sín­
drome y de las funciones de la glandula tiroidea que ponía de manifiesto. Tres años mas tarde, en 
1896, las observaciones clínicas dominan las publicaciones sobre el tema, propiamente ya el tra­
tamiento con glandula tiroides, y de partida incluyeron indicaciones diferentes del mixedema. 

La ampliación de las indicaciones de la tiroidoterapia la observamos según dos líne­
as diferentes. Una primera es la que relaciona la antigua concepción de la patología del mixe­
dema y su clínica con la de otras afecciones, por ejemplo la obesidad, como trastorno de la 
nutrición, o, en el caso del lupus, la psoriasis, e incluso la sífilis, como distrofia de origen ner­
vioso con manifestaciones cutaneas, concepción que llevó a induir el mixedema entre las en­
fermedades de la piel en los tratados de medicina interna de finales del siglo XIX, como men­
cionamos mas arriba. La otra línea sigue la patología del bocio, al que tradicionalmente se 
asoció la escrófula, el cretinismo y el raquitismo. En aparente contradicción figura la indica­
ción de la tiroidoterapia en el iodismo, o intoxicación yatrógena por iodo, un medicamento 
que estaba indicado precisamente en estas afecciones, por ampliación de su original indica­
ción específica en el bocio. Excepto esta última, el iodismo, se trata en todos los casos de in­
dicaciones superponibles o coincidentes con las del iodo en su camino desde específico para 
el boci o endémico a panacea (Ackerknecht, 1962: 408-41 O). 
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Ramón Lobo ( 1894b: 149) adelantaba en su articulo de 1894 sobre el mixedema y la 
especificidad del tratamiento tiroidiano en esta afección, su intención de publicar otro trabajo 
sobre la extensión de la terapia tiroidea a otras enfermedades segun «la patologia comparada 
del mixedema». Aunque ninguno de los trabajos reunidos se detiene en explicaciones de esta 
clase, las «racionalizaciones» parecen las únicas bases para justificar una actuación así en la 
clínica. Las pone de manifiesto el intento de publicar o reunir información sobre los resulta­
dos terapéuticos que pudieran proporcionarle un fundamento empírico. 

La nueva concepción del mixedema como hipofunción tiroidea era aceptada gene­
ralmente en la década de 1880, y en especial desde 1888 con la difusión del informe final de 
la comisión Ord de la Clinical Society de Londres (Ord (dir.), 1888). Los diferentes informes 
que de la comisión surgieron desde 1883 y este último concluyente en 1888 fueron rapida­
mente recibidos también en España, como hemos mostrado en otro Jugar, y aunque fue la ei­
rugia la primera en aceptar y obrar de acuerdo con las nuevas concepciones (Aguirre, 1998: 7-
8), investigadores como Gómez Ocaña en Madrid o Turró posteriormente en Barcelona y los 
clínicos que hemos citado, las asumieron plenamente en lo que concieme a la teoria, la doctri­
na patológica. Sin embargo, la practica médica les llevó a actuar en aparente contradicción 
con sus posiciones teóricas. 

Una vez mas, parece que se repite uno de los factores que señalara Ackerknecht 
( 1962: 408) como determinantes de la tendencia permanente de los medicamentos específicos, 
nuevos y eficaces, hacia la panacea: los médicos siempre han estado y todavía hoy estan, a pe­
sar de todo progreso, hajo una enorme presión para actuar contra la enfermedad, mientras que 
los medios de que disponen para hacerlo son limitados. Cuando aparece una droga eficaz nue­
va, pronto se utiliza, «out ofhope and despain>, mas alla de su indicación original. Una vez se 
convierte en una pauta de conducta, en un habito, se tarda décadas en descubrir cua) es la situa­
ción real. «Aquí parece que debemos situar las verdaderas raíces de la tendencia a la panacea». 
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