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A hemorragia nasal ou epistaxe € a mais freqlien-
te das hemorragias, devido a intensa vascularizagdo e
fragilidade da mucosa nasal e & exposi¢do da area a
traumas e agentes irritantes. Geralmente é de pequena
intensidade, originéria da porcdo mais anterior da cavi-
dade nasal e cede espontaneamente, na maioria dos
casos. Pode apresentar-se em grande quantidade quan-
do de natureza arterial, provindo da parte mais posteri-
or das cavidades nasais, necessitando de socorro de ur-
géncia, dificultado pelo dificil acesso.

O tratamento depende da &rea lesada, utilizando-
se o tamponamento nasal, substancias vasoconstritoras,
cauterizacdo elétrica, ligaduras e crioterapia ou em-
bolizacdo arterial seletiva. Recomendam-se também
medicacBes preparadas com base de trombina, cujo
efeito é transitério, e uso de vitamina C, cuja acdo é
discutivel.?

A aminaftona esté incluida no grupo dos bioflava-
ndides, que promovem aumento da resisténcia capilar
pela inibicdo da hialuronidase.® Possui a¢gdes venosas,
capilares e linfaticas, reduzindo a permeabilidade
vascular, além de regularizar o fluxo linfatico. Elimina
ou reduz a estase venosa, impedindo o extravasamento
de sangue e liquidos, o que contribui para reducdo de
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edema e protecdo do tecido adjacente contra toxinas e
radicais livres.* A aminaftona tem acdo hemostética em
doses de 150 a 225 mg, via oral.? E indicada em casos
de sindromes varicosas e pré-varicosas, sensagdo de
“peso”, dor, edema, caibras, parestesias e prurido em
membros inferiores, além de hemorrdidas sangrantes
ou ndo sangrantes, purpuras vasculares, petéquias e
equimoses.*

Aqui relatamos a reducédo dos episédios de epistaxe
em dois pacientes com uso da aminaftona.

O primeiro caso € um paciente de 34 anos de
idade, em tratamento no servi¢o de Angiologia e Cirur-
gia Vascular, devido a quadro clinico de tromboangeite
obliterante, que retornou queixando-se de edema e
cianose nos membros inferiores. Na avaliagdo clinica foi
detectada a presencga de hiperpigmetacdo e lesbes
petequiais nos membros inferiores, que sugeriu a asso-
ciagdo com a insuficiéncia venosa crénica. Foi medica-
do com aminaftona 75mg trés vezes por dia. No retor-
no, o paciente relatou melhora do edema, porém
enfatizando que o tratamento foi muito bom para a
epistaxe que o incomodava quase todos os dias. Des-
creveu que diariamente acordava com a fronha do tra-
vesseiro manchada de sangue, ja que os episodios de
epistaxe eram muito freqlientes. Realizou varios trata-
mentos na fase aguda do sangramento, porém os epi-
sodios permaneciam com a mesma frequiéncia. Este fato
foi um achado clinico, pois o paciente ndo havia se
referido a epistaxe na primeira consulta, por tratar-se
de problema de outra especialidade. A melhora foi
marcante e percebida pelo paciente. Apds esse relato
mantivemos o tratamento aleatoriamente por mais dois
meses, acompanhamos a evolugéo da epistaxe. Duran-
te todo periodo, o paciente manteve-se bem e a medi-
cacéo foi suspensa. Apés a suspensao da medicacdo
ele permaneceu bem.

O segundo caso € uma paciente de 44 anos de
idade que procurou o servico por apresentar manchas
crénicas nos membros inferiores, nos quais foi detecta-
da a presenca de multiplas lesbes petequiais no terco
inferior, associadas com hiperpigmentacao de cor acas-
tanhada. Foi medicada com aminaftona 75mg trés ve-
zes ao dia. No retorno relatou que ndo sabia que este
tratamento era tdo bom para a epistaxe. Esse dado foi
um achado clinico, sendo enfatizado durante o trata-
mento. Relata que os episédios de epistaxe eram fre-
guentes, principalmente a noite, o que exigia cuidados
em relagdo & umidade do ar. Portanto, utilizava apare-
Ihos umidificadores de ar toda noite. Ap6s o inicio do
tratamento com amnaftona relatou ter observado uma
nitida diferenca. Tais fatos alertaram-na em relacéo a
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esta abordagem, o que a levou a manutencéo aleatdria
do tratamento por trés meses. A reducdo e quase abo-
licdo dos episddios de epistaxe levou a paciente a aban-
donar os cuidados com relacdo a umidade do ar. Atual-
mente, estd ha quatro meses sem medicacdo e man-
tendo-se bem.

Aqui nés queremos ressaltar os achados clinicos
em dois pacientes em tratamento com aminaftona em
que a droga foi empregada para a insuficiéncia venosa,
sendo que a sensivel melhora em relacéo a reducdo
dos episodios de epistaxe chamou a aten¢do dos paci-
entes. Esta observacgdo nos alertou sobre a possibilida-
de da génese destes episddios de epistaxe estar relaci-
onada com a fragilidade capilar. Esta hipotese é refor-
cada pela presenca das lesdes petequiais nos membros
inferiores em uma das pacientes, sem a presenca de
veias varicosas, sugerindo tratar-se de fragilidade capi-
lar. Durante o tratamento, observou-se, além da redu-
¢do ou quase a eliminacdo dos episodios de epistaxe, a
reducdo e melhora das lesdes petequiais nos membros
inferiores.

Um dos mecanismos de acdo descrito da ami-
naftona é a melhora da fragilidade capilar, portanto pas-
sivel da justificativa desses achados.?

A sustentacdo da melhora clinica durante a utiliza-
¢do e apos a suspensdo da droga sugere um mecanis-
mo eficiente desta na prevencdo da epistaxe, neste
tipo de sangramento, onde uma das hip6tese na géne-
se destas é a fragilidade capilar.

Em resumo, este achado sugere que, entre 0s
varios mecanismos etiopatogénicos da epistaxe, pode
estar relacionado com a fragilidade capilar, principal-
mente em pacientes onde ja apresentam sinais de fra-
gilidade capilar em membros inferiores, portanto passi-
vel de tratamento preventivo, sugerindo novos estu-
dos para confirmacdo desta hipGtese. A amnaftona de-
monstrou ser eficaz na prevencdo da recorréncia de
epistaxe nestes pacientes.

Abstract

Nasal haemorrhage or nosebleed, is the most common
of haemorrhages due to the intense vasculization of
the nose, the fragility of the nasal mucous membrane
and its vulnerability to traumas and irritant agents.
The aim of this study is to report on a reduction of
episodes of nosebleed in two patients with the use of
amnophtone. A 34-year-old male patient and a 44-
year-old female patient presented with histories of two
or more nosebleeds per week, despite treatment during
the acute phase. They both sought medical assistance
for other vascular complaints, which were suggestive
of vascular insufficiency as, during the physical
examination petechia lesions in the lower limbs were
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detected. They were treated with 75 mg of amnaphtone
three times daily. One week after, at the follow-up, they
reported an improvement of the vascular symptoms,
however, more markedly was the significant
improvement in relation to the nosebleeds which were
frequent but had not been reported in the first
consultation. In conclusion, amnaphtone demonstrated
to be efficient in the prevention of recurrence of
nosebleed in these patients.
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