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La especialidad Otorrinolaringo-
légica en su aspecto quirtrgico,
practica una serie de intervencio-
nes, tales como la amigdalectomia,
adenoidectomia, polipectomia, sinu-
sectomia, etc.,, en las cuales la
hemorragia que puede aparecer en
el post-operatorio, en ocasiones s6-
lo puede corregirse mediante la
hemostasia espontanea, casi puede
decirse «voluntarias puesto que el
especialista no puede realizar en
muchos casos la reparacién quirtr-
gica que deja la ablacién en su
lecho sangrante. Lo mismo sucede
en otras ocasiones médico-quirtr-
gicas como, por ejemplo, las epista-
xis, muchas veces rebeldes a los
tratamientos usuales. Constituye
todo este conglomerado una verda-

«Conviene aplicar el frio cuando
sale sangre o amenaza salir, mas
no en lo parte misma, sino en las
inmediatas»

HIpOCRATES

dera pesadilla, tanto para el pacien-
te como para el médico, obligando
a iniciar la accibn quirtirgica sélo
cuando el paciente posee una he-
mostasia perfecta, es decir, lo mas
fisiolégica posible.

La investigacién sistemética de
las pruebas de coagulacién antes
del acto operatorio, resulta impres-
cindible, al objeto de conocer el
estado de coagulacién del enfermo
y determinar el momento oportuno
para llevar a la practica la inter-
vencién quirtirgica; en una pala-
bra, se hace indispensable perca-
tarse de lo que se ha dado en lla-
mar «estado hemostaticos de cada
paciente a fin de evitar desagrada-
bles sorpresas.
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En principio, y en general cuan-
do se realizan los «testss ordina-
rios, es decir: Tiempo de sangria
o Duke, tiempo de coagulacion, re-
tracecidn del codgulo y prueba del
Lazo o Rumpel-Leede, se encuen-
tran por lo general resultados nor-
males o practicamente normales, lo
cual indica que tales pacientes pue-
den ser sometidos a la intervencion
quirrgica precisa. A pesar de to-
do, en estos casos, seglin la practica
y criterio particular de cada ciru-
jano, se acostumbra a administrar
alglin preparado que «refuerce» la
accién hemostatica fisiologica nor-
mal en estos pacientes.

Ahora bien, en ocasiones, pode-
mos encontrar enfermos con un his-
torial clinico que evidencia una de-
terminada didtesis hemorragica.
Por lo general esto lo revela el
propio paciente en la anamnesis
previa a que le sometemos o bien
nos lo indica el internista o pe-
diatra. En los mismos, los tests
ordinarios o de rutina a que NO0S
referiamos anteriormente son insu-
ficientes. Tales casos se apartan ya
de nuestro campo y requieren prue-
bas més complicadas —estudio de
las plaquetas, tiempo de protrom-
bina, consumo de protrombina,
tromboelastograma, dosis de fibri-
négeno, ete. -—siendo precisa la
ayuda competente de un hematd-
logo, el cual procederé a un dete-
nido examen hematico e indicara
el momento oportuno de la inter-
vencion, asi como los cuidados ¥
planes terapéuticos necesarios.
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El empleo de los diversos hemos-
taticos de variada indole que se
encuentran en el mercado espafiol,
ha dado motivo en la época de su
aparicién a pruebas, estudios, re-
sultados estadisticos, etec., al objeto
de dar a conocer la accién farma-
colégica que se obtenia con dichos
preparados.

Asimismo, este estudio lo ha
suscitado la presentacion de un
nuevo farmaco, el cual hemos ad-
ministrado tanto en el preoperato-
rio de aquellos pacientes con los
«tests» ordinarios algo anormales,
como en los casos en gque se han
presentado cuadros hemorragicos
en el postoperatorio.

Historial farmacolégico

El problema de la prevencion y
tratamiento de las hemorragias,
tiene sus comienzos en los inicios
de la propia Medicina. Durante el
transcurso de los tiempos, innume-
rables preparados farmacologicos,
métodos fisicos, quirirgicos, ete.,
han intentado solucionar este pro-
blema que lega, en ocagiones, a
gituaciones de verdadero dramatis-
mo.

Hace ya unos afios, se usa el
adrenocroemo monosemicarbazona
como elemento hemostitico de ac-
cién protectora capilar.

Fsta substancia deriva del adre-
nocromo que es producido por un
mecanismo de oxidacién bioldgica
de la adrenaling en el cuerpo hu-
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mano, sin poseer accién sobre la
tension sanguinea, frecuencia del
pulso, respiracién, asi como tam-
poco sobre la vasoconstricecién ni
practicamente sobre el tiempo de
coagulacién, proporcionando por
tanto, por mecanismo fisiolégico
vascular, una beneficiosa accidén
hemostatica.

Mas con el descubrimiento de
una determinada substancia, sur-
gen luego, en ocasiones, el conoci-
miento de sus acciones perjudicia-
les, o por lo menos molestas o poco
deseables, y asf vemos que por la
poca solubilidad en agua del adre-
nocromo monosemicarbazona, es
obligado utilizar un agente solubi-
lizante en gran cantidad, corolario
de lo cual es que deberia manejarse
una solucién hiperténica, capaz de
ocasionar induraciones o procesos
necréticos, con todos sus inconve-
nientes y complicaciones, después
de su administracién por via intra-
muscular.,

Con el fin de soslayar tales des-
ventajas, se estudiaron y analiza-
ron una serie de derivados de sin-
tesis, sin poder lograr la meta
deseada y fruto posterior fue Ia
obtenciéon del 1-metil-5-semicarba-
zona-6-oxo-2, 3, 5, 6, tetrahidroin-
dol 3-sulfonato sédico —Hubercro-
me— que ha motivado el presente
estudio inicial,

Este preparado es completamen-
te soluble en agua, al contrario de
lo que ocurria anteriormente con
el adrenocromo monosemicarbazo-
na, y al no ser necesario emplear
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agentes solubilizantes para su uso
parenteral, estd privado de efectos
colaterales y téxicos —enumerados
anteriormente— pudiendo adminis-
trarse libremente bien en cantidad
elevada o durante largos periodos
de tiempo.

Esta substancia tiene un color
anaranjado - amarillo, descompo-
niéndose a 227-228:C y es, repeti-
mos, muy facilmente soluble en
agua. Tiene la siguiente férmula
desarrollada

CH-SOsN.
NH2CONH-N 3H0

- CH:

N
!
CHs

Son autores japoneses principal-
mente quienes, dentro de distintos
campos de la Medicina, han publi-
cado una serie de estudios con los
resultados obtenidos, tanto experi-
mentalmente como en clinica hu-
mana, y asi vemos como Ozawa,
Iwao, Kagami y Damo, comprue-
ban la reduccién del tiempo de san-
gria en las venas de la oreja del
conejo, después de haber adminis-
trado un total de 17 preparados y
afirmando que el 1-metil-5-semicar-
bazona-6-oxo, 2, 3, 5, 6- tetrahidro-
indol 3-sulfonato sédico, pbosee un
significado efecto hemostdtico, en
relacién ‘al resto de los firmacos
experimentados.

También Tatai, Ozawa e Iwao,
después de una, serie de experimen-
tos, tanto en animales de laborato-
rio como en el hombre, afirman:
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«No podemos decir que el adreno-
cromo y sus derivados tengan efec-
tos del tipo ACTH sobre el sistema
corticals.

Otras experiencias farmacol6gi-
cas con este preparado, debidas a
Hiruma, le permiten llegar a las si-
guientes conclusiones:

1.2 Toxicidad nule administran-
do el producto en dosis 'y tiempo
adecuado en la cavidad abdominal
de ratones.

2.2 Dosis intravenosas, superio-
res incluso a las que proporcionan
actividad terapéutica, no ejercieron
efecto visible sobre la tension arte-
rial ni la respiracion.

Siguiendo con los estudios ex-
perimentales, Miyao destaca que
el 1-metil-5-semicarbazona-6-oxo, 2,
3, 5, 6- tetrahidroindol 3-sulfonato
sbdico, tiene una accién mds pode-

rosa sobre el sistema capilar que

el adrenocromo monosemicarbazo-
na. Y al revés, posee una marcada
accion inhibidora de la permeabili-
dad capilar comprobado por medio
del empleo del Azul Tripan en co-
nejos.

Otros autores han demostrado en
experimentacién animal, su nula
accién sobre el corazén aislado de
la rana, asi como sobre la funcién
renal: el incremento del volumen
sanguineo, de la filtracién glome-
rular y el volumen de orina.

Expuesto este breve resumen de
algunos de los estudios experimen-
tales realizados con la especialidad,
nos ocuparemos ahora de la accion
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farmacolégica del mismo siempre
més interesante para el médico, es
decir: las indicaciones clinicas.

El producto Hubercrome, no po-
see en clinica una accién exclusiva
como hemostatico, sino también
una serie de propiedades que tienen
amplio campo en la cirugia.

Los progresos terapéuticos, qui-
mioterapicos y antibi6ticos, l1a per-
feccion y alto dominio de la anes-
tesiologia, las eficientes y bien to-
leradas transfusiones sanguineas,
el estudio sistematico y bien diri-
gido en el preoperatorio, asi como
las armas poderosas para seguir el
postoperatorio, y también en oca-
siones la accién coadyuvante de
una Roentgenoterapia preoperato-
ria, permiten practicar en nuestra
especialidad, intervenciones en en-
fermos con grandes lesiones neo-
plasicas faringo-laringeas o bien
del macizo maxilo-etmoidal, que
antiguamente habrian sido conside-
radas como inabordables, viéndo-
nos obligados a veces a «grandes
extirpaciones faringo - laringeass,
con laboriosos vaciamientos gan-
glionares, es decir, la extirpacion
en «monobloes, pero con la contra-
partida de la posible aparicién de
un shock hemorragico.

La administracién del producto
que analizamos, en cantidad de 30
a 100 mg. antes de la intervencién,
o aun durante la misma en perfu-
sién venosa, si se prolonga el acto
oneratorio, disminuye la pérdida

de sangre, por lo que en los casos

en los que se presupone una fuerte
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pérdida hematica, asi como en pa-
cientes con diatesis hemorragica
preoperatoria o con' alteraciones
hepaticas o arterioesclerdticas, la
administracién profilactica del pro-
ducto que nos ocupa ha demostrado
ser de alto interés.

La prevencion del shock hemo-
rragico, se ha demostrado en perros
a los cuales se les habia provocado
experimentalmente dicho shock, re-
cuperandose mas prontamente si
se afladia a la Solucién Ringer,
el 1-metil-5-semicarbazona-6-oxo, 2,
3, 5, 6-tetrahidroindol 3-sulfonato
sodico, es decir, que la aparicién de
un posible shock hemorragico pue-
de prevenirse con el uso de Huber-
crome por sus dos efectos fun-
damentales: . hemostdtico y como
mantenedor de la tensiéon sangui-
nea.

Asimismo, en el campo experi-
mental se ha comprobado que in-
cluso después de seccionar una
porcién de glindula hepatica y de
bazo en perros, y controlando la
cantidad de sangre perdida en las
referidas exéresis, se veia c6mo, en
el grupo de animales a los que
se habia administrado profilactica-
mente este hemostatico, se obtenia
una fuerte disminucién de la he-
morragia, en relacién al lote de
animales no tratados.

Cuando a veces, en las grandes
intervenciones, se emplean trans-
fusiones de sangre de volumen
elevado, se observa con frecuen-
cia la aparicion de diAtesis he-
morragicas, sobre todo si se usa
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sangre conservada, ocurriendo en-
tonces que uno de los fines de la
transfusion, cual es el de corregir
o cohibir una hemorragia, resulta
ejercer un efecto contraproducente.

La tendencia hemorragica a
causa de transfusiones de gran vo-
lumen, puede ser debida, en opi-
nion de distintos autores, a varios
motivos: Disminucién de los fac-
tores de la coagulacién, alteracion
de los factores vasculares y tam-
bién debida a fenémenos fibrinoli-
ticos. Es por esta causa que Suna-
da sugiere la administracion de
este hemostatico no coagulante pre-
cozmente, comn medida profilicti-
ca para la prevencién del fenémeno
hemorragico.

Y aln cuando en el tratamiento
del shock hemorragico la transfu-
sion de sangre es la medida mas
idénea, en casos de urgencia y en
ausencia momentinea de sangre,
puede trasfundirse un coktail a ba-
se de Solucién Ringer o de dextro-
sa al 5% y Hubercrome, ya que
dicho farmaco produce una inicia-
cién en la recuperacion del shock,
reintegrando a los valores norma-
les la tensién arterial y facilitando
ademas un efecto protector capilar
y hemostatico.

También este producto ha demos-
trado su eficacia frente a la hipo-
tensién, que puede producirse ante
una anestesia intensificada o una
hibernacion, e incluso en la anes-
tesia espinal.

Otra de las indicaciones sefiala-
das para el empleo de este pro-
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ducto, es la prevencién de efectos
secundarios a consecuencia de la
Radioterapia en las enfermedades
neoplasicas malignas, segiin indica
Kawahara, al destacar su accién
preventiva en la leucopenia moti-
vada por la Roentgenoterapia, en
un lote de observacién constituido
por 15 enfermos.

Asimismo, la accién local del
producto ha sido utilizada en Gi-
necologia, en casos de hemorragia
por carcinoma cervical ulcerado,
ignorandose si dicho efecto hemos-
tatico «in situ», se debe directa-
mente a la accién del farmaco so-
bre la pared vascular o no.

Cabe también la posibilidad de
su empleo tépico y estudiar esta
accién en Otorrinolaringologia, en
aplicaciones de variada indole, co-
mo pueden ser epistaxis, ete.

Hacemos hincapié en resaltar
que Ja administracion del producto
en Cirugia, puede iniciarse unos
dias antes del acto quirargico o
bien durante el curso del mismo,
mediante venoclisis con solucién
de Ringer y desde el punto de vista
profilactico, en las hemorragias
postoperatorias se hace indispensa-
ble destacar los excelentes resul-
tados de esta especialidad. En ta-
les casos, la administracién de Hu-
bercrome por via parenteral, con-
duce a la rapida aparicion de sus
efectos, resolviéndose favorable-
mente los cuadros hemorragicos
de importancia.

En cuanto al empleo del produc-
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to por via parenteral, es necesario
destacar que obtiene 1na tolerancia
perfecta, no siguiéndose reaccion
local alguna ni molestias regiona-
les, puesto que al carecer practica-
mente de efectos colaterales, per-
mite su empleo a dosis elevadas y
durante largos periodos de tiempo.

La realizacidén del presente estu-
dio ha sido motivada por el fin de
investigar plenamente la accién del
preparado en dos grupos de pacien-
tes: Uno de ellos formado por en-
fermos que presentaban «tests» or-
dinarios de coagulacion con resul-
tados anémalos, con un total de 78
enfermos, y otro grupo en el curso
de cuyo postoperatorio se admi-
nistré Hubercrome, tanto como pro-
filictico como entre aquellos esca-
sos enfermos en quienes se presen-
t6 una hemorragia postquirargica:
comprende este grupo 9 enfermos.

Podemos afirmar que con el uso
de dicho preparado, en pocos dias
se han normalizado los «tests» or-
dinarios de coagulacién, adminis-
trandose un inyectable de 25 mg.
diariamente durante 6 dias, repi-
tiéndose ulteriormente dichas prue-
bas. Profi'acticamcnte nos ha dado
también muy buenos resu'tadcs la

presentacion en comprimidos, admi--

nistrandose 6 al dia.

El empleo y los resultados de
dicho preparado en el postoperato-
rio, por el poco contingente de he-
morragias que han aparecido, pa-
rece indicar una evidente accién
terapéutica de resultados plena-
mente satisfactorios.

,)\
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Conclusiones

1° La accién hemostatica del
nuevo Hubercrome, nos permite
apreciar una evidente confianza, al
proporcionar una normalizacién del
«test» de coagulacién, en un 87 %
de casos.

2° No apareci6 durante la ex-
perimentacién, fenémeno alguno
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de intolerancia en su administra-
cién, tanto en inyectables como en
comprimidos desde el punto de vis-
ta local, como general,

3.° Creemos que sera interesan-
te la utilizacién y prueba de esta
especialidad en hemorragias en cli-
nica Otorrinolaringolégica, utili-
zandose «in situs.
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