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Ante un enfermo que tosiendo expulsa sangre por la boca, importa establecer en pri-
mer término el oriden organico de la hemorragia y luego la naturaleza del proceso que
ocasiona tal sintoma.

En los adultos de nuestro pais, he observado que las ires enfermedades hemopoizan-
tes por excelencia son, la tuberculosis pulmonar, el quiste hidatidico dcl pulmén y la
estonosis mitral. Ahora bien, mientras un examen detenido no demuestre lo contrario, el
prictico debe considerar como tuberculosa toda hemoptisis sobrevenida en un sujeto
joven.

La conducta que conviene seduir frente a tal sintoma, es a mi juicio distinta segin se
frate de pequenas hemorradias (expectoracién sanguinolenta) o de hemorragdias copioses,
de hemoptisis condestivas o de hemoptisis ulcerosas, de pérdidas sanguineas aparecidas
en tuberculosos con hipotension arterial o con hipertensién, si logramos saber el ludar
preciso donde radica el foco sangraate o ignoramos su asiento,

Los enfermos que sufren pequefias hemoptisis. repetidas con frecuencia, habituanse
de ordinario a ellas y no les conceden importancia. En cambio las hemoptisis copiosas
imponen sicmpre al paciente y a quienes le rodean, obligando a ir en busca del médico.

En aquellos casos conviene informar, tanto a la familia come al enfermo, de los se-
rios peligros a que esta expuesto de no someterse a tratamiento. Cuando el paciente haya
expulsado dran cantidad de sandre “debe infundirsele tranquilidad, elevando su dnimo,

pues por lo comiin le atemorizan las funestas consecuencias que pueda tener la hemo-
rragia.
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