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hormonas sexuales:

una bomba de tiempo

Desde que terminé la segunda guerra mundial,
millones de mujeres han tomado religiosamente, por
indicacion de sus médicos, hormonas sexuales, estroge-
nos y progesterona naturales, semisintéticos y sintéticos
para miultiples fines: evitar la concepcion, concebir,
prevenir o detener abortos, acelerar trabajos de parto,
parar la produccion de leche cuando no se desea ama-
mantar, evitar y aliviar los sintomas de la menopausia,
etc. Estas sustancias son potentes modificadores de las
funciones biologicas y a diferencia de muchos otros me-
dicamentos que tienen una funcion restringida, produ-
cen efectos simultaneos en muchos de los sistemas del
organismo. -

Entre mas prolongado es el tratamiento con hormo-
_ nas mayor es el envenenamiento que sufren las células.
La mayoria de los médicos consideran ‘‘exagerado”
hablar de envenenamiento y siguen comportandose co-
mo si el panico que se ha desatado en torno a estas sus-
tancias fuera una invencion de la prensa alarmista, no
especializada. Un ejemplo se dio cuando en Inglaterra,
desde 1969 la revista médica Lancet empezd a cues-
tionar el uso de la pildora, sefialando que los cambios
metabolicos asociados a este tratamiento podian mo-
dificar procesos bioquimicos en todos los tejidos del or-
ganismo. En ese entonces, ya se tenian registrados cin-
cuenta cambios metabdlicos totalmente innecesarios
para evitar la concepcion y cuyos efectos finales sobre la
salud de la consumidora eran desconocidos, por lo que
se consideraba que la prescripcion de tales sustancias a
mujeres sanas debia revisarse. En 1976 el New England
Medical Journal hizo eco de lo publicado por el Lancet.

Las hormonas son sustancias producidas por las
glandulas endocrinas que afectan otras partes del cuer-
po. Nuestro organismo tiene muchos tipos de hormo-
nas. Todas estan vinculadas entre si e interactian. Atn
las hormonas sexuales, estrogeno y testosterona, que
son especificamente femenifia y masculina, se en-
cyentran presentes en diferentes proporciones en am-
bos sexos. -

Todas las hormonas de nuestro cuerpo desempefian
un papel esencial regulando la quimica de nuestro or-
ganismo en un juego intrincadisimo, no sélo de canti-

dades que circulan en el torrente sanguineo, sino de ac-
ciones sobre el metabolismo; de tal forma que si una
hormona aumenta, otras aumentan o disminuyen, lo
que produce un enorme desgaste en el intento del orga-
nismo por mantener un perfecto equilibrio entre todas
las fuerzas necesarias para el bienestar y la salud.



Se ha comprobado que todo lo que le metemos al
cuerpo afecta la quimica global del organismo y de la
produccion y sintesis de hormonas en particular. El
doctor John Yudkin, en su libro ‘“Sweet and dange-
rous’’, sefiala los efectos que el consumo de azicar refi-
nada produce en nuestros niveles hormonales; men-
cionando entre otros el hecho de que en una persona
que consume azucar refinada se hace mas lento el ritmo
de circulacion de los componentes quimicos de las hor-
monas hasta en dos tercios de su frecuencia normal,
tan solo en una semana. También se ha observado que
las mujeres que no incluyen en su dieta este tipo de
azlcar, padecen menos y con menor frecuencia de
bochornos durante la menopausia.

En la medida en que profundizamos en el conoci-
-miento del sistema enddcrino y nos hacemos verdadera-
mente conscientes de lo complejo y fragil que es el
ciclo permanente de interrelaciones y dependencias del
metabolismo, la nutricion y las hormonas, mas dificil
nos resulta entender la actitud simplista y descuidada,
por no decir criminal que tienen la mayoria de los lla-
mados profesionales de la medicina al administrar hor-
monas sexuales para controlar los distintos procesos
del sistema reproductor de la mujer.

“Estas practicas artificiales alteran la manera como
utilizamos los alimentos, la circulacion de nuestra
sangre, nuestro estado mental y emocional, nuestros
impulsos sexuales, nuestra resistencia y suceptibilidad
a las infecciones y se sospecha que hasta nuestros ge-
nes. La alteracion de este delicado balance ha resultado
perjudicial, en muchos casos fatal para miles de muje-
res y ha afectado letalmente la vida de muchos de los
hijos de mujeres que durante el embarazo fueron some-
tidas a terapias hormonales; desde que en 1938 Sir
Charles Dodds sintetiz6 en Inglaterra, el stilbestrol,
mejor conocida como DES, primer producto de
estrogenos sintéticos barato y efectivo por via oral.

Esta sustancia empezd a comercializarse en todo el
mundo, sin que se hicieran pruebas de toxicidad ni si-
quiera en animales, unos cuantos meses después de que
aparecio la primera publicacién que dio la noticia de la
sintesis fograda.

En 1941 los doctores George and Olive Smith,
miembros del departamento de ginecologia de la es-
cuela de medicina de la Universidad de Harvard, que
habian hecho estudios importantes para demostrar
como funcionan a lo largo del ciclo menstrual las hor-
monas de la pituitaria y de los ovarios, y sobre los nive-
les de excrecion de estrogenos en los embarazos norma-
les, basandosé en sus registros de incidencia de niveles
bajos de hormonas en abortos espontaneos, conci-
bieron la idea de utilizar la recién descubierta DES pa-
ra sostener aquellos embarazos amenazados de aborto.

Partieron de la hipotesis de que ‘‘tedricamente’ el
diethylbestrol podia ser usado como agente para aliviar
la deficiencia de progesterona en el embarazo. En un

reporte publicado en el Américan Journal of Obstetrics
and Gynecology en noviembre de 1948, presentaron los
resultados de un estudio con una muestra de 632 emba-
razos tratados con DES, en el que se mostraban total-
mente convencidos de que el diethylbestrol era efectivo
para combatir muchas de las complicaciones del emba-
razo, incluidas la amenaza de aborto y la diabetes.

Ademés seflalaban con gran regocijo que los nifios na-
cidos de madres tratadas con DES, eran ‘“‘mas fuertes”

y que las placentas en general presentaban ur aspecto

““mas sano”’

Durante el desarrollo del experimento, su suefio de
ayudar a aquellas mujeres con problemas para llevar
un embarazo a término se transformé en una empresa
mas ambiciosa: mampular los embarazos normales pa-
ra que fueran ‘“‘mas normales’’.

En 1966 en el hospital general de Massachusetts se
present6 una joven de quince afios con un adenocar ci:
noma* de la vagina. El médico que la atendié fue
Arthur Herbst graduado de Harvard, con una espe-
cialidad en ginecologia y obstetricia y formado nada
menos que por el doctor George Smith. Era la primera
vez que este tipo de cancer se veia en ese hospital, con
una mujer menor de veinticinco afios. En los tres afios
siguientes, seis casos similares se presentaron en el mis-
mo hospital, la mas joven de las pacientes de quince
aflos, la mayor, de veintidds. Estos siete casos excedian
en numero, la totalidad dé casos que con este tipo de

cancer, se tenian registrados en toda la literatura

médica del mundo.
Se disefio un estudio para buscar las causas que

explicaran tan inquietante fendmeno. Se sometié tanto
a las pacientes como a sus madres a exhaustivos in-
terrogatorios sobre lavados vaginales, tampones, pas-
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tillas anticonceptivas, actividad y habitos sexuales, que
no permitieron avanzar en la investigacion. Solo cuan-
do una de las madres del grupo sugiri6 la posibilidad
de que el diethylbestrol que le habian administrado du-
rante el embarazo tuviera alguna conexion, los investi-
gadores incluyeron la terapia prenatal con hormonas
entre sus preguntas. Entonces se estableci6 la relacion:
todas las madres de las jovenes con adenocarcinoma en
la vagina habian tomado DES durante el embarazo.
Hoy sabemos, treinta afios después del uso generali-
- zado de DES en seres humanos, que interfiere en la for-

macion del tejido genital normal en un momento crltlco
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de la formacion temprana del feto.

Se estima que alrededor de seis millones de mujeres
embarazadas entre 1943 y 1959, fueron tratadas con es-
te tipo de estrogeno y que suponiendo que solo la mitad
de los embarazos llegaron a término, nacieron tres
millones de nifios que estuvieron expuestos in Gtero a
los efectos de esta hormona. El uso de stilbestrol duran-
te el embarazo empezo a disminuir en los afios sesenta.
Basandose en los resultados de las investigaciones de
los laboratorios farmaceuticos de las décadas de los se-
senta y setenta se ha podido estimar que todavia en
1971, alrededor de treinta mil mujeres estuvieron ex-
puestas a DES (un promedio de dos mil quinientas al
mes). También se han estimado que cuatro de cada mil
mujeres que estuvieron bajo los efectos de stilbestrol,
desarrollaron cancer vaginal o cervical antes de los
treinta afios, estimacion que representa una incidencia
cuarenta y cuatro veces mayor que la de la leucemia y
mucho mayor que las incidencias anuales de cancer del
colon y de los senos.

Los millones de mujeres de todo el mundo que en
1971 consumian productos con distintos tipos de
estrogenos, no fueron informadas de que habia queda-
do plenamente establecido el vinculo entre una forma
de estrogeno, el diethylbestrol y el cancer en seres hu-
manos, ya que no solo ratones de laboratorios, sino
mujeres jovenes expuestas in utero en los afios cuarenta
y cincuenta habian desarrollado cancer en los sesenta y
setenta. Y dado que todos los estrogenos, a pesar de sus
diferencias se comportan biologicamente de la misma
manera deben de ser considerados como un grupo y ha-

una gran variedad de agentes cancerlgenos de los que
no tenemos noticia. Por iltimo un cancer que tarda de
cuztro a cinco meses en desarrollarse en un raton puede
tardar afios c décadas para hacerlo en un ser humano.
La mayoria de los productos que contienen estrogeno
no han sido usados por un periodo lo suficientemente
largo que nos permita registrar, medir y evaluar todos
sus posibles efectos.

Se dlstrlbuyo entre la comunidad médica un boletin
para prevenir sobre la utilizacion de DES durante el
embarazo, pero las ventas del producto se incrementa-
ron en un cuatro por ciento en los nueve meses siguien-

" tes, pues empezd a usarse como anticonceptivo tomado

al dia. 51gu1ente si se sospechaba posibilidad de embara-
z0, y se sigui6 usando, para detener la produccion de
leche cuando no se deseaba amamantar. El uso de hor-
monas después del parto es especialmente peligroso ya
que se incrementan los riesgos de accidentes cardiovas-
culares que ya de por si son altos. -
Muchas de las madres que usaron DES durante el
embarazo y un grupo de mujeres jévenes que habian si-
do tratadas con DES, durante ¢inco afios, por un
problema congénito de dysgenesis ovarica*, empezaron

a desarrollar estados precancerosos o cancerosos del

endometrio similares al adenocarcinoma encontrado en
las vaginas de mujeres expuestas in utero a DES. Tam-
bién aparecieron pacientes varones, hijos de madres
DES con problemas de esterilidad, quistes, y algunos
casos de cancer en los testiculos.

Los médicos siguieron liberalmente prescribiendo to-
da suerte de terapias en base a productos con estroge-
nos. El uso de la pildora se extendi6 y generalizo en to-
do el mundo, mientras nos enterabamos de los resulta-
dos de nuevos estudios en los que se ponia en evidencia
que el uso de estrogenos aumentaba los riesgos de acci-
dentes cardiovasculares como embolias, trombosis,
etc., porque se alteran dos de los factores mas impor-
tantes del proceso de coagulacion: las paredes de las ve-
nas se dilatan y el ritmo del fhiir de la sangre se hace
mas lento, aumentan las propiedades de agregacion de
las plaquetas por lo que las células se pegan con mayor
facilidad produciendo coagulos; trastornos cerebrovas-
culares como vision borrosa, ceguera temporal, infla-
macion del nervio Optico, hemorragia de la retina,

cer extensivos los riesgos ya probados de uno a los ; gl S ;
inflamacion de la cornea y del iris; trastornos del higa-

demas, por lo menos hasta que no se demuestre lo S e b ¥ :
contrario. Esos ratones que desarrollaban cancer conel - - Ictericia, tumores benignos y malignos; hiperten-

stilbestrol, también lo desarrollaron con otros tipos de  $ions infertilidad; diabetes; depresion; disminucion del
estrégenos. impulso sexual; trastornos de la vesicula porque

Al igual que nuestros lejanos parientes los ratones, aumentan los niveles de colesterol que saturan la bilis

nosotros los seres humanos variamos en lo relativo a lo cual aumenta los riesgos de producir piedras; infla-

nuestra tendencia a adquirir cancer, pero a diferencia
de los ratones no nos han creado, como a ellos, para ser
suceptibles o resistentes. Tenemos que atenernos a
nuestros genes y a nuestra suerte. Ademas, no vivimos
en jaulas en un ambiente cientificamente controlado,
andamos por el mundo exponiéndonos constatemente a

* Cancer del tejido glandular. En mujeres normales, la vagina no tiene este
tipo de tejido. La vagina de la mayoria de las hijas de mujeres que tomaron
DES durante el embarazo, aunque no presente cancer, tiene un gran name-
ro de pequeiflas glandulas.

* ovarios ausentes o defectuosos.
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macion dolorosa de las articulaciones; inflamacion con
sangrado de las encias; deficiencia vitaminica y altera-
ciones del sistema inmunoldgico.

A partir de 1947, cuando el mercado estaba invadido
de productos de doce compafiias farmaceuticas para
administrar hormonas sexuales femeninas por via oral,
vaginal e intramuscular se inici0 otro experimento hu-
mano: la terapia para aliviar y prevenir los trastornos
de la menopausia y el envejecimiento mediante el uso
de productos que combinan estrégenos con tranquili-
zantes, vitaminas, testosterona y antidepresivos. En
1975, el premarin, uno de los principales productos uti-
lizado en terapia de reemplazo con estrogenos se habia
convertido en la cuarta o quinta droga mas popular en
los Estados Unidos. Seis millones de mujeres lo estaban
tomando. Algunas habian empezado a los treinta y cin-
co afios porque se generalizo la creencia de que para
prevenir el envejecimiento erd mejor empezar antes de
que aparecieran los sintomas de la menopausia.

Las campafias de publicidad tendenciosa de los labo-
ratorios fabricantes de estos productos, y sobre todo la
publicacion de un libro titulado Femenine Forever, tu-
vieron mas fuerza y peso en la opinion de la mayoria de
los meédicos y de las mujeres que la divulgacion que al-
gunos periodicos y revistas empezaron a hacer sobre las
investigaciones que vinculaban el uso de hormonas se-
xuales con efectos fatales para el organismo. Este libro
se anunci0 en las revistas Look y Vogue y vendio cien
mil ejemplares en los primeros siete meses. Prometia a
las mujeres que mediante el uso continuado de estroge-
nos, la menopausia simplemente se evitaba y el enveje-
cimiento se retardaba. Las mujeres, temerosas de enve-
jecer en una sociedad que trata a los viejos y sobre todo
a las mujeres viejas con tanto desprecio, se precipitaron
a los consultorios de sus médicos para exigir que les
dieran esa maravillosa pildora que les prometia la ju-
ventud eterna.

No existe otra cultura, pasada ni presente, primitiva
o desarrollada, en la que se agreda, margine y ridiculi-
ce a la mujer que llega al climaterio como en la nuestra.
En las sociedades occidentales, antes de la era in-
dustrial, la mujer trabajaba al lado del hombre en las
empresas familiares. Cuando los hijos crecian la mujer
no se sentia obsoleta. Todavia antes de la segunda
guerra mundial, la mujer de edad, aun si estaba confi-
nada al hogar y sola, era vista con cierto respeto. La so-
ciedad veia con desaprobacion que el marido o los hijos
las abandonaran.

Muchos trabajos sobre el papel de las mujeres de
edad en diversas culturas como en el Rajasthan en la
India, o entre los Bantl en Africa del Sur, sefialan que
a las mujeres se les ofrecen nuevos y mas prestigiosos
roles como reconocimiento a su madurez y experiencia.
En nuestra sociedad no hay recompensa. El miedo se
empieza a sentir alrededor de los cuarenta afios y la
mujer acaba aterrada, convencida de que va a perderlo
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todo, hasta sus deseos sexuales y su feminidad, por lo
que no es descabellado afirmar que mucho de lo que los
médicos denominan ‘‘sintomatologia de la meno-
pausia’’, se defina y engendre culturalmente.

Los médicos insisten en que toda mujer menopausica
aunque no presente sintomas, debe ser tratada porque
consideran que la menopausia es una enfermedad y asi
se la define en la mayoria de los manuales de diagnosti-
co y terapia, en el rubro de disfuncion ovérica.

Si nosotras no buscamos una forma mas adecuada
para describir este proceso de cambios fisiologicos na-
turales. S1 no generamos nuevos conceptos para hablar
de la menopausia el s6lo uso del término nos producira
miedo porque estd cargado de insultos que nos degra-
dan y de errores que nos condicionaran a seguir depen-
diendo de los médicos y de las hormonas sexuales que
nos destruyen. f,,,‘
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En Peru, en los
anos 50,

un joven soldado
de aviacion
aparece asesinado
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