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Un caso raro de Epistaxis

La mayor parte de las epistaxis
tienen su explicacién clara, ya
sea consecuencialmente a otra
enfermedad, o bien por altera-
ciones locales del propio tabique
nasal; el hecho, pues, de que
exista una epistaxis no es raro
en si, pero si lo es, si esta ma-
nifestacién se presenta en las
circunstancias en que se presentd
la que hace el objeto de estas
lineas y cuya observacién doy a
conocer con el objeto de poder
establecer su mecanismo de pro-
duccion.

M. .. F. .., obrero mecanico
de 32 afios de edad, bien consti-
tuido, originario de Armenia, pe-
ro radicado en esta capital hace
mas de 18 arfios, se presenta el 3
de marzo del corriente afio a mi
consulta, quejandose de que
"tiene paludismo y que, cada vez
que le entra el frio, le sale san-
gre de narices; que la primera
vez que le sucedié no le hizo caso
porque creyd que le iba a dar ca-
tarro, pero que ahora, cada ves
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que le va a entrar la calentura y
a la mera hora del frio, la hemo-
rragia de sangre es muy fuerte
y cuesta gue se le quite”; que la de
ayer (2) le durd cerca de una
hora; que cuando ya esta con la
calentura no le sale sangre",

INTERROGATORIO

Antecedentes hereditarios: Sin
importancia.

Antecedentes personales: Le-
janos: padecié de tos ferina, va-
ricela, paperas, disenteria. Pro-
ximos: tuvo la gripe en noviem-
bre pasado; dice ser sano; no
ha padecido de enfermedades
venéreas (??7?). "y ni la cabeza
le duele y no sabe de purgantes
hace mas de diez afios. No ha si-
do mujerero y vive con una se-
fiora de la que tiene cuatro hijos,
todos sanos también".

Estado actual de su enferme-
dad: Dice que el 22 de febrero
se fue a bafiar y que al volver a
su casa por la tarde le "pegd"
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un fuerte frio y que cuando lo
tenia le sali6 la sangre; que para
no cansarme, le han dado cinco
calenturas, todas con frio y to-
das con hemorragia por la na-
riz."

EXIMEN CLINICO

Dicho examen demostré que
sus aparatos respiratorio, diges-
tivo, circulatorio, higado, bazo,
etc.. son normales; el examen
nasal no revelo lesion alguna ca-
paz de producir las hemorragias,
y agrega, en via de aclaracion,
que ni cuando ha tenido catarro
0 se ha golpeado la nariz, le ha
salido sangre.

Este dia lo dejo en observa-
cién y requiero del Laboratorio
de la Direccién de Sanidad sus
exadmenes de sangre: Kahn vy
malaria.

Los reportes 'me fueron traidos
al siguiente dia, siendo negativo
el primero y positivo el segundo
por falciparum.

Este mismo dia institui el tra-
tamiento por la quinina en cap-
sulas e inyecciones de Tonofos-
fan y Optarsén alternas.; al dia
siguiente 5, no tuvo acceso, ni
epistaxis sino hasta el 8, que

tuvo ligero frio, repitiéndose este
fendmeno. Sustitui las capsulas
por inyecciones de quinina
durante una semana. Los acce-
sos se retiraron; volvi a verlo el
27 de marzo perfectamente bien.
En el mes de abril le apliqué una
serie de Neosalvarsan; no se
repitieron mas los accesos palu-
dicos ni las epistaxis y la ultima
vez que estuvo en el Consultorio,
el sdbado 6 de mayo, me dijo
sentirse bien y le di de baja.
X X X

Ahora bien; cual es el meca-
nismo productor de esta epista-
xis? Yo no lo he visto claro, pues
aunque lo considero como una
consecuencia del paludismo, ello
nada me dice, ya que sola y ex-
clusivamente tiene lugar du-
rante el frio inicial y ni siquiera
durante el periodo febril, ni
cuando se bafia en agua fria, ni
por catarros, ni por contusiones.

El paludismo nos da muchas
sorpresas y como tal la doy a co-
nocer, esperando gue mis com-
pafieros hagan comentarios del
caso, explicando en otra oportu-
nidad lo que al presente para mi
esta un tanto oscuro.
Tegucigalpa, 12 de mayo de 1933.





