La patologia de la lengua en Al-Qanun de Avicena

Wasim Elhendi Halawa,* Antonio Caravaca Garcia,* |rene Vazquez Mufioz*

Resumen Abstract

Se revisaron varias ediciones en arabe y en persa del segundoiko+eviewed several editions in Arabic and Persian of second
lumen de Al-Qanun, en especial los capitulos correspondientes@ume of Al-Qanun, focusing on the chapters about the pathology
estudio de las enfermedades de la lengua y su tratamiento, con el fin ~ of the tongue and its treatment, and trying to relate the concepts
de relacionar los conceptos incluidos con los conocimientos actual@so/ved with the current knowledge. Al-Qanun of Avicenna de-

La obra Al-Qanun, de Avicena, es un claro ejemplo del avanzadonstrates the advanced level of knowledge about the pathology

nivel de conocimientos acerca de la enfermedad lingual y su trad@ad treatment of the tongue, as they were perceived since more
miento que se tenia hace mas de mil afios, puesto que muchos dédes: thousand years, nowadays, many of those concepts are
conceptos que maneja siguen vigentes en la actualeathmpo applied.t he pathology of the tongue is a clear example of the
de las enfermedades linguales es una muestra de la contribucidimdgortance of Islamic Medicine and the contribution of Muslim
la medicina islamica y los médicos musulmanes al desarrollo deplaysicians to the evolution of Otolaryngologyet scientific
otorrinolaringologia. Los aportes cientificos que hicieron grandes — contributions of the great masters, like Avicenna, in this field
maestros como Avicena a este campo no deben ignorarse. should not be ignored.
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Antecedentes t akseem y ashjeer se enfoca en las enfermedades de la
La anatomfa fisiol Ogia y pato| ogia de la |engua fueron |engl.|a. (trata. brevemente nueve de ellas: tumores, fiSUraS,
ampliamente tratadas en los grandes libros de la épocade  asperezas, ulceras, espasmos, pesadez, ranula, anquiloglo-
oro de la medicina islamica, en los que se les dedicaron Siay macroglosia). Por su parte, Altabari, el autor de Los
capitulos especificos. En el tercer capitulo de A/-Hawi, tratamientos hipocraticos, reservo diez secciones a los
el libro de Rhazes, hay una seccion sobre la sensacion Padecimientos de la lengua (reflejo nauseoso de la len-
del gusto y otra sobre las enfermedades de la faringe, la 9ua, ranula, espasmos de la lengua, trastornos del habla,
lengua y el velo del paladar; el capitulo 49 de su libro trastornos del gusto, etcétera).*
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LaobraAl-Qanun, de Avicena, descritapor el historiador
delamedicinasir William Osler como “labibliamédica du-
rante el periodo més largo que cualquier otro trabajo”, trata
la anatomia y |la patologia de la lengua de una forma muy
completa, precisay bien ordenada, a tiempo que aportauna
claravision delos grandes conocimientos médicos de aquella
época, hace méas de mil afos, acerca de este tema.?

Avicena(lbn Sina), como se conocid aAbu Ali al-Hussain
Ibn Ali 1bn Sina (980-1037 dC), el Ilamado Principe de los
médicos, fue el mas famoso médico, filésofo, enciclopedista,
matemético y astronomo de su época. Sele considerauno de
|os mas destacados médi cos musulmanes, puesto que reunio
y sintetizod el conocimiento previo y afiadio a él susideasy
su experiencia (Figura 1).

Figura 1. llustracién de Avicena (980-1037).

Se |e atribuyen 300 obras, pero su principal libro médico

es Al-Qanun fi-Tebb (0 Canon de medicina), escrito origi-

nalmente en arabe y répidamente traducido al persa (1000
dC) y a hebreo (1279 dC).2 La version latina fue traducida
por el italiano Gerard de Carmona alrededor del afio 1150,
y fue reeditada unas 30 veces en Europa, donde constituyd
casi lamitad de las ensefianzas médicas de las universidades
europeas hastala segunda mitad del siglo XV y se consideré
libro de texto en las universidades de Montpellier y Lovaina
hasta el afio1650. Larevision de este registro historico per-
mite ampliar lavision de la historia de la medicina®
Al-Qanun es una inmensa enciclopedia que engloba
todos los conoci mientos médicos disponibles en |as fuentes
antiguas y musulmanas, y que contiene més de un millén de

R

palabras. Lo forman cinco grandes volimenes divididos en
tratados (Fen, arte), los cuales se subdividen, a su vez, en
capitulos (Figura 2).*

Figura?2. Laprimerapéaginadelaedicion de 1556 de Al-Qanun conservada
en labibliotecade la Universidad de Alabama.

En el segundo volumen de Al-Qanun, Avicena dedico
un tratado especial a la lengua y lo dividié de forma sis-
temética en 14 capitulos, como muestran las traducciones
originales en arabe y persa: anatomia de la cavidad oral y
de los musculos de la lengua (capitulo 1), inervacion de la
lengua (capitulo 2), trastornos de la lengua, sus sintomas y
signos (capitulo 3), tratamiento delalenguay preparaciones
farmacéuticas (capitulo 4), trastornos del gusto (capitulo 5),
relgjacion y pesadez de lalengua (capitul o 6), fasciculacion
y convulsiones de la lengua (capitulo 7), agrandamiento de
la lengua (macroglosia, capitulo 8), acortamiento y fijacion
delalengua (anquiloglosia, capitulo 9), tumoresdelalengua
(capitulo 10), alteraciones del habla (disfasias, capitulo 11),
rénula (capitulo 12), lengua dolorosa (glosodinia, capitulo
13) y estomatitis, aftas y fisuras de lengua (capitulo 14);
ademéas de algunos otros parrafos en €l tratado de anatomia
del primer volumen del libro.
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El origeny los sintomas de cada enfermedad se describen
detalladamente, asi como el tratamiento con los diversos
tipos de medicamentos y otras intervenciones. Aparte de
sus numerosas contribuciones originales al tratamiento de
las enfermedades de la lengua, Avicena incluyé algunas
aportaciones griegas y persas.®

En este articul o se pretendi 6 resumir | as aportaciones mas
destacadas de Avicena contenidas en Al-Qanun a campo de
la patologia de la lengua, |o que da una idea del avanzado
grado de conocimiento que alcanzd hace méas de mil afios,
ya que muchos conceptos siguen vigentes.

Se reviso la version en arabe (edicion Bulak y edicion
Dar Sader) y en persa (edicién Soroush) del primero y
del segundo volumenes de Al-Qanun, en especial de los
capitulos correspondientes al estudio de las enfermeda-
des de la lengua, y se intentd relacionar l1os conceptos
incluidos con los conocimientos actuales. Se resumieron
las referencias mas importantes siguiendo el mismo orden
que en €l libro.57

Exploracion y semiologia de la
patologia lingual
En cuanto a la exploracion de la lengua, Avicena afirmaba
que*“las enfermedades de lalengua pueden ser detectadas por
la observacion de cualquier cambio en su textura, su color y
de la sensacion del gusto o el dominio de un sentido (como
el &cido o el dulce) en comparacion con el otro”.

Luego describe y clasifica las enfermedades de la lengua:

Enfermedades especificas de la lengua

Relajacion y pesadez de la lengua y

alteracion de la voz

De acuerdo con Avicena, estas alteraciones:
“...podrian deberse a una causa cerebral o a afecta-
cion de la inervacion motora o de las ramas ascen-
dentes de la lengua; sabras diferenciar cuales asocian
enfermedad cerebral y cuales no, averiguando el
estado de la inervacién sensitiva y motora de los otros
Organos. La relajacion de la lengua puede llegar a
modificar, dificultar, e incluso imposibilitar el habla”.

De lo anterior se desprende que tenia claro que las en-
fermedades neurol 6gicas de lalengua pueden ser centrales o
periféricas. Describio como realizar el diagnostico diferencial
entre ambas situaciones, explorando por separado lafuncién
del resto de los nervios.

En cuanto al tratamiento en el caso de la afectacion cere-
bral, remitiaalos capitulos quetratan las enfermedades dela
cabeza, y sefial 6 laimportanciadelos enjuagues, gargarismos
bucalesy tabletas sublinguales.

Espasmos-convulsiones de la lengua
Avicena destact que “la convulsion de la lengua puede ser
debido a una secreciéon mucosa viscosa que hincha su muscu-
latura horizontalmente (edemap ser debida a enfermedades
agudag(fiebre severa)”.

En cuanto a su tratamiento, dice que “las convulsiones
de lengua no difieren en su tratamiento de la convulsion

“La lengua puede ser afectada por enfermedadg@sneralizada (tratada en el primer capitulo del libro), y en
que pueden restringir su movilidad, su sensibilidadaranto a las medidas especificas, se usan compresas frias en

el gusto, y que pueden afectar a un sentido mas qleuello, gargaras con agua tibia y mezclas de unglientos
a otro, por ejemplo, afectar al gusto sin afectar a leompuestos”.
sensibilidad. Las enfermedades de lengua pueden ser
debidas a causas locales o a enfermedad compuesfdacroglosia
con participacion cerebral, y en este caso se pued#@nciono suscausasy caracteristicas delasiguiente manera:
afectar las mejillas y los labios en la mayoria de la&uede ser debido a una secrecion excesiva de las mucosas
veces, o incluso a todos los sentidos si la afectaciéfy lengua puede aumentar lo suficiente como para salir de
no es especifica del nervio que inerva la lengua. EI 12 boca, que no la puede contener, o por un tumor de lengua
dolor de lengua puede asociarse, también, con afégue se describe en el capitulo de los tumores)”.
tacion del estomago, y algunas veces participan los Conlasecrecion excesivade mucosas sereferiaal edema
pulmones y el pecho”. del suelo de la boca que produce inflamacion y aumento tal
En cuanto alasalteracionesdel gusto, Avicenadistinguia  del tamafio delalengua, quellegaasalir delaboca (conocida
entre |as causadas por algun problemalocal y lasenglobadas ~ actualmente como angina de Ludwig).
dentro de una enfermedad sistémica: En cuanto alostratamientos, sugirid medicamentos|oca-
“Las enfermedades que pueden afectar al gusto pliesy masajesdelalenguacon amoniaco, sa, vinagrey suero.
den ser debidas a causa local especifica o en el con-
texto de una enfermedad sistémica, y su tratamiefd@quiloglosia-frenillo lingual
depende de la causa, por lo que si se debe a enferfe-este capitulo abordé la fijacion de la lengua debida a
dades sistémicas que causan hinchazon de la len§agsas anatémicas, como el frenillo lingual o la convulsion
el tratamiento sera con los farmacos eméticos”.  de lalengua que impide su movimiento normal, diciendo:

171
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“La punta y los lados de la lengua pueden quedarse fijos tratamiento, preferiael enfriamientoy el secado delalesion
por el frenillo lingual anormalmente corto y tenso, lo queon mirobaano, bebidas amargas de fruto de roble, semillas
no permitird que la lengua se prolongue, también podria s#erosas, astragalo y barro armenio, y dejabalos medicamen-
debido a la convulsiéon de la lengua”. tos calientes (como nuez moscada, cipero, azafran, lenguade

En cuanto a tratamiento del frenillo corto, agregd que buey, clavo, menta y datiles verdes) para el final. Concluy6
debe hacerse una pequefia incisién en ambos lados de él, este capitulo agregando: “La mayoria de los médicos de
y preciso la profundidad de esa incisién: “La extension de renombre dicen que nada es mas eficaz para el tratamiento

nuestra incisién dependera de la cantidad que necesitandeslas Ulceras orales como untar la lengua con agua tibia

para aliviar la lengua para que pueda moverse librementde nardo indio”.
tocar el paladar y que sobresalga de la boca”. Hoy en dia Describi6 la candidiasis oral como “ulceras superficiales
se determina la necesidad del tratamiento quirdrgico por la localizadas en lamucosaoral y en lalengua que podrian ser
capacidad delalenguaparatocar el techo del paladar durante  debidas alaindigestion”, y para su tratamiento sugeria mu-
la apertura de la boca. chas medicaciones, como labebidaamargade frutosderoble
Describi6 latécnicaquirargicade lasiguiente manera: Y €l jugo de uvas agrias, asi como un ungiento combinado.
“Si no quieres extirparlo con la cuchilla especial de  Abordé las Ulceras malignas de la cavidad oral y su po-
acero inoxidable, para evitar cualquier sangrado prasible invasion a estructuras vecinas, asi como el mal olor de
fuso, puedes introducir una aguja con un hilo fuerfe bocay el sangrado oral y sus tratamientos.
en el frenillo, que penetran en él sin cortarlo, por lo Para el alivio de lengua fisurada recomendaba aplicar
que el 6érgano no se pegara mas y te evitas rompagientos hechos de semillas de algodén y huevos semico-
los vasos debajo de la lengua (ligaduras superior eidos, y frotar la fisura con trozos de pepino y ciruelo asirio.
inferior antes de la seccion)”. En cuanto a la quemazon de la lengua (glosodinia),

Avicenadecia: “e | quemazdn de lengua puede ser debido a
Ranula la presencia de aftas o a la ingestion excesiva de picantes,
Avicenadetallolaranulacomo: “...una glandula semisolida salados, agrios y dulces; o a la excesiva sed, o debido a otras

situada debajo de la lengua, similar en su color a |la sup&ausas mds graves, como la fiebre severa, la fiebre cerebral

ficie de la lengua y a las venas, y se asemeja a la piel de la 0 los tumores internos”.

ranay es causada por la secrecion espesa de moco viscos0"También se refirio al efecto adverso de la respiracion
Con “secrecion espesa de moco viscoso” se referiaala  bucal, que puede causar sequedad delamucosaoral “al estar

acumulacion de salivadebidaalaobstruccion deuno delos  la mucosa expuesta al aire frio o seco o a contaminantes
conductos de las glandulas salivales. como el polvo”, asi como alteracion del sentido del gusto.

Enlist6 varias modalidades de tratamiento que iniciaban  Por eso, cuando abord6 el dolor y quemazon de lengua, des-

con farmacos suaves constrictivos, pasando por farmacos taco en primer lugar que no debia permitirse alos pacientes
duros y calientes, y finalizaban con el manejo quirtirgico. continuar con larespiracion bucal durante el suefio y tampoco
Abundaba: acostarse en decubito supino, porgue esta posi cion aumentaba

“Se debe iniciar el tratamiento con drogas de desconra posibilidad de abrir la bocay de la respiracion bucal: “el
posicion, corrosivos como sal de amonio, vinagretsatamiento de esta condicion, sobre todo en los pacientes
sal y vitriolo. Si estos farmacos no fueran efectivosintomaticos, es impedirles dormir sobre su espalda y pedirles
se deben utilizar las drogas duras calientes, comoeslitar la respiracion bucal”.

asfarion y el huevo fresco, y practicar sangrado de- Acerca del reflejo nauseoso, dijo “que podria ser debido a
bajo de la lengua, y drogas antiulcerosas fuertes. iandes tumores o a casos de difteria de faringe o de laringe,
todo esto no fuera eficaz, entonces el trabajo manual  que obstruyen el paso de aire, por lo que involuntariamente
se debe realizar”. ése mueve la lengua hacia fuera para ampliar la via aérea”.

Estomatitis aftosa/candidiasis/quemazén Tumores de la lengua

de lengua/reflejo nauseoso Avicenadeciaque: “La lengua se puede afectar por diferen-
Menciono las Ulceras de la lengua y de la cavidad oral y tes tipos de tumores, como tumores inflamatorios, tumores

sus causas, que pueden ser enfermedades sistémicas “como  mucosos y tumores sélidos malignos”; y diferenciaba entre
fiebre, inflamacion del estomago e infecciones generaliza- la inflamacion y los tumores s6lidos malignos mediante la
das”. Nombré muchos medicamentos que utilizaba en € inspeccion y la pal pacién. En cuanto al tratamiento, agrego:
tratamiento de las Ulceras, y como, en la primera linea de “Si supuran, usar drogas acUsticas en la cavidad bucal,

e
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tales como rhus (zumaque) cocido, bebida amarga de friaaontribucién de los médicos musulmanes al estudio de la

de roble, y si el tumor es blando y viscoso o un tumor infla-

otorrinolaringologia

matorio en su Ultima etapa, que puede pegarse a él la raizLas aportaciones, descubrimientos e innovaciones de

gquemada de anis”.

Preparados farmacéuticos

Dedic6 un capitulo especifico a los preparados farmacéuticos
que usaba para tratar las enfermedades de la lengua, donde
indicaba que el tratamiento debia ser general si el padeci-
miento provocaba afectacion de la cabeza o del estbmago

estos médicos fueron de gran utilidad para el progreso de la
especialidad y sirvieron dereferenciaalos médicos europeos
durante siglos, aunque esa contribucién raramente se men-
cionaen la actualidad.

Al-Qanun, de Avicena, ofrece un claro gemplo del avan-
zado nivel de comprension que tenian los isldmicos sobre
anatomia, fisiologia y patologia de la lengua en la época

(enfermedad sistémica); o local (“mediante grageas, garga- medieval. Mientras |as investigaciones en este campo conti-
ras y enjuagues bucales, pomadas y tabletas sublinguaiin, las contribuciones cientificas de los grandes maestros

que deben ser de forma plana para aumentar la superficie

como Avicena no deben ser ignoradas.

de contacto entre el medicamento y los tejidos orales”), si

la afectacion eralocalizada.

Destacé muchas formulaciones farmacéuticas parael tra-
tamiento de lalengua, como unguientos, mezclas, enjuagues
bucales, gérgaras, gasas con medicacion, algunas hierbas,
tabletas sublingualesy cremas, junto con otras preparaciones
de diferentes tipos que se han mencionado en los capitulos
sobre el tratamiento de cada enfermedad especifica después
de exponer sus causas 'y su diagnéstico.

También recomendo ser cuidadoso en el uso de estos

medicamentos: “d ebemos ser conscientes cuando se utilizdn
medicamentos para la lenguay la boca, porque pueden daEar
el paladar y los pulmones si llegan a ellos” (actualmente se~

les [lama medicamentos de uso externo).

Discusion y conclusion

La medicina islamica se distinguia por la buena observa-
cion clinica'y la amplia experiencia personal, lejos de los
mitos y las leyendas. El campo de la patologia lingual es
un gjemplo de laimportancia de la medicinaisldamicay de
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