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En 1941, Nana Schwartz habia introducido la salazopirina
combinando un antibidtico (una sulfamida) con un presunto
analgésico (el 5-aminosalicilico) para controlar en lo posi-
ble la, presuntamente infecciosa, artritis reumatoide del
rey de Suecia. Acerté6 con una molécula inmunomodula-
dora que todavia se usa. Algunos pacientes con diarrea
crénica mejoraron, y se empezo a utilizar en la colitis ulce-
rosa, siendo el grupo de Truelove el que mas contribuy6
a encontrar evidencia que demostraba su utilidad en la
colitis ulcerosa. Pero, jcual era realmente el componente
activo? No es una pregunta baladi, porque la salazopirina
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se asociaba con importantes efectos adversos ocasional-
mente o si la dosis era alta. Este estudio es un prodigio
de ingenio: se traté a pacientes con colitis con enemas
de salazopirina, sulfapiridina o mesalazina: los enemas de
mesalazina fueron igual de eficaces que los de la molé-
cula madre, la sulfapiridina sola fue claramente inferior.
Esta idea llevo al desarrollo galénico de las mesalazinas que
usamos hoy en dia, y que son la base del tratamiento de
la mayoria de los pacientes con colitis ulcerosa, con uno
de los farmacos mas seguros que utilizamos en medicina
digestiva.

0210-5705/© 2020 Los Autores. Publicado por Elsevier Espaia, S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND (http://

creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).


https://doi.org/10.1016/j.gastrohep.2020.02.003
http://www.elsevier.es/gastroenterologia
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.gastrohep.2020.02.003&domain=pdf
mailto:fgomollon@gmail.com
https://doi.org/10.1016/j.gastrohep.2020.02.003
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

370 F. Gomolldn, |. Marin-Jiménez

An experiment to determine the active therapeutic moiety of sulphasalazine
Azad Khan AK, Piris J, Truelove SC. Lancet 1977;2(8044):892-5

Ao 1977: el componente activo de la sulfasalazina
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Abreviaturas:
5-ASA: dcido 5-aminosalicilico; CU: colitis ulcerosa; SFZ: sulfasalazina;
SP: sulfapiridina.
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