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Se presenta el caso de una lactante de 12 meses que presenta llanto con la evacuacién de
las heces de 6 meses de evolucién junto con agitacién diurna, despertares frecuentes y
xerosis cutdnea. A la exploracién presenta un nédulo perineal valorado por el servicio de
cirugia pedidtrica. El dolor con la defecacién no mejora ni con laxantes ni con anestésicos
locales. Se inicia tratamiento con acupuntura durante 2 meses observandose remisiéon
completa del llanto. La autora pretende demostrar que no siempre el llanto en los bebés
estd asociado al dolor y, en estos casos, la Medicina Tradicional China puede ser una valiosa
herramienta diagnéstica y terapéutica.
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We report the case of a 12 month old female infant. Crying with evacuation of stool during
six months duration with daytime agitation, frequent awakenings and cutaneous xerosis.
She has a perineal nodule assessed by the pediatric surgery. The pain does not improve
with laxative or local anesthetic. An acupuncture treatment is carried out for 2 months with
complete remission of crying. The author seeks to show that not always crying in infants
is associated with pain and, in these cases, Traditional Chinese Medicine can be a valuable
diagnostic and therapeutic tool.
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Introduccién

El llanto es la manera natural con la que el bebé comunica
sus necesidades fisicas y emocionales. Cuando el llanto acom-
pafia a una accién es habitual que se asocie a dolor o moles-
tia fisica. Pocas veces se reflexiona sobre la parte emocional
del bebé y cualquier sentimiento negativo es motivo para que
el bebé llore. La Medicina Tradicional China, en su afan de
aunar cuerpo y mente, puede dar respuesta a las alteraciones
fisicas y emocionales infantiles™.

Figura 1 — Nédulo perineal. La imagen tiene el consentimiento
de los tutores legales y preserva su anonimato.

Caso clinico

Lactante de 12 meses de sexo femenino que consulta por llanto
relacionado con la defecacidén, desde los 6 meses de vida,
desencadenado tras un episodio de bronquiolitis y la reincor-
poracién laboral materna. Las heces son duras sin rectorragia.
La paciente es valorada por cirugia, determinando que la causa
del llanto es debida a estrefiimiento y a la presencia de una
masa perineal de 1,5 cm de diametro (fig. 1).

Se inicia tratamiento con laxantes y anestésicos locales, no
observandose mejoria clinica.

Ademas, la paciente presenta xerosis cutanea con prurito,
sin lesién inflamatoria, en cabeza y espalda, agitacién diurna
y despertares frecuentes acompaiiados de llanto y gritos.

Como antecedentes personales, durante el embarazo se
detect6 toxoplasmosis que se tratd con antibiéticos. La madre
vivié el embarazo con mucho miedo. El parto fue inducido a
las 42 semanas. Toma lactancia materna durante 1 ano (fig. 2).

Criterios de estado

1. Qi: activa.
2. Xue: xerosis.
— Xue del Higado: irritable si no come.
3. Jinye: no relevante.
— Shen: sociable, alegre. Necesita libertad, no le gustan “las
ataduras”. Desarrollo cognitivo y psicomotor correcto.
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e Embarazo: toxoplasma positivo con tratamiento
antibiético durante toda la gestacion.
Repercusiéon emocional en la madre (miedo)

e Parto: inducido a las 42 semanas

e | actancia materna: bien consolidada, hasta
los 12 meses

Agitacién
diurna
Irritable:
“No puede
parar quieta”

Figura 2 - Historia clinica.
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4. Po: deficiente. Problemas con la defecacién. Agitacién diurna
(“no puede parar quieta”).

5. Hun: inestable: llanto y gritos durante el sueno.

6. Yin-Yang: sudor nocturno. Frialdad en la zona alta de la
espalda y periumbilical.

Criterios Zang Fu

e Corazén-Intestino Delgado (C-ID): insomnio de conciliacién.
Despertares frecuentes. Irritabilidad. Pémulos rojos.

e Pulmén-Intestino Grueso (P-IG): llanto con la defecacién, Po
deficiente, mucosidad nasal persistente.

e Bazo-Estémago (B-E): regurgitacién-rumiacién, ragades y
distensién abdominal.

¢ Higado-Vesicula Biliar (H-VB): heces en forma de bolitas.
Hun inestable.

Exploracién

¢ Buen color y mejillas rosadas. Buen contacto visual.

e Lengua: rosada con capa blanca y fina.

e Pulsos: Shuo (rdpido) y Fi (flotante). El pulso rapido indica
Calor y el Fii, puede indicar vacio de Yin o Xue.

—

Deficiencia Ren Mai
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Esquema diagnéstico

La autora quiere destacar la importancia de la historia prenatal
en el desarrollo posterior del nifio (fig. 3).

Tratamiento

Se realiza tratamiento quincenal, con agujas de
1 cun x 0,12 mm, con puntura superficial a menos 0,5 cun
de profundidad, sin permanencia de las agujas. Si no se
especifica lo contrario, la puntura es bilateral. No se realiza
ninguna manipulacién de las agujas ni se obtiene el Deqi
con la puntura.

En el plan terapéutico a priori?> se valoraron las siguientes
opciones terapéuticas:

¢ Sedar el canal de Du Mai y tratar la regién anal: Du 20 Baihui
y Du 1 Changqiang.

¢ Nutrir Po-Ren Mai: Ren 12 Zhongwan y V 42 Pohu.

¢ Anclar el Hun: Hunshe (punto extra a 1 cm lateral al ombligo).

e Tonificar el Bazo-Estdémago y resolver la Flema: Ren 12
Zhongwan.

¢ Refrescar la Xue: V 40 Weizhong.

e Nutrir el Yin: R 2 Ragu.

Alteracion suefio
Agitacion diurma | ge==———————-

Plenitud Du Mai

Figura 3 - Diagnéstico Zang Fu.
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¢ Resolver el Calor por Deficiencia: B 6 Sanyinjiao y Ren 12
Zhongwan.

La autora recuerda que Du 20 no se puede punturar sila
fontanela posterior no esta cerrada, se debe palpar la fontanela
y realizar puntura superficial.

En la primera sesién se punturan: V 40 Weizhong, Hunshe,
Ren 12 Zhongwan y Du 1 Changqgiang. A las 24 h, los padres
observan un 90% de disminucién del llanto con la defeca-
cién. El prurito se limita a la cabeza y se resuelven las rdgades
en < 1 semana. En cambio, empeora la sudoracién nocturna y
la calidad del suetio.

En la segunda sesién se modifica parcialmente el trata-
miento: Du 20 Baihui, Du 1 Changqiang, R 2 Rangu (trata el Calor
por deficiencia) y Ren 12 Zhongwan.

Se observa resolucién total del llanto con la defecacién, el
prurito y mejora significativa de la calidad del suefio y la sudo-
racién nocturna. La paciente estd mds carifiosa y menos inquieta
durante el dia.

Se realizan 2 sesiones mas afiadiendo B 6 Sanyinjiao derecho
y V 42 Pohu en la tercera y cuarta sesion respectivamente.

Tras seguimiento de 1 aflo, el llanto con la defecacién ha
aparecido en 2 ocasiones y con menor intensidad.

Discusién

Vista la evolucién clinica, la asociacién de Du 1 Changgqiang y Du
20 Baihui (indicada en prolapsos rectales infantiles, segin los
clasicos®), junto con Ren 12 Zhongwan (beneficia al Po’), parecen
ser la clave del éxito terapéutico, resolviendo el llanto con la
defecacién.

El resto de puntos dan soporte al tratamiento raiz: refres-
cando la Sangre, resolviendo la Flema (aliviando el prurito),
nutriendo el Yin (resolviendo el Calor por Deficiencia), calmando
el Shen y enraizando el Hun (mejorando la calidad del suefio)’.

Existe un equilibrio dindmico (Yin-Yang) entre las energias
de Ren Mai 'y Du Mai. A su vez, Po y Hun establecen una relacién
Yin-Yang. El Po reside en el Pulmén y resuena en el movimiento
metal (Pulmén-Intestino Grueso) y en el Meridiano de Ren Maié.

La incapacidad de soltar los apegos manifiesta una altera-
cién del Po, que en los nifios puede observarse como incapaci-
dad de “soltar las heces”.

El Po fetal es nutrido por el Po materno. Al nacer, el neonato
es todo Alma Corpédrea y su nutricién se continiia con el con-
tacto piel con piel y la lactancia materna. La madre proporciona
nutricién fisica y emocional®.

En la paciente, la alteracién del Po (“llanto con la defeca-
cién”) se origina tras un episodio de bronquiolitis y la rein-
corporacién laboral materna, es decir, se dafia el zang donde
Po reside y disminuye la presencia fisica de la madre (menor
nutricién emocional).

El equilibrio dindmico entre Hun/Po, Du Mai/Ren Mai, justifi-
caria que un Ren Mai deficiente pueda ocasionar un Du Mai en
exceso (donde resonarian sintomas de naturaleza muy Yang)
manifestado como irritabilidad, Hun inestable y prurito®8.

Du 1 Changqiang, punto de reunién con Ren Mai, beneficia
a los 2 Yin de abajo, trata hemorroides, prolapsos rectales y
trastornos de la defecacién®. Es el primer punto del meridiano
y se localiza en la parte mas Yin de su recorrido, permitiendo
tratar lo mads Yin desde el Yang, tonificando y “liberando” Ren
Mai para permitir una evacuacién sin problemas®.

Du 20 Baihui, seda el canal de Du Mai, siendo de eleccién
para mejorar sintomas Yang en la parte alta del cuerpo, como
el prurito y, ademas, esta indicado en los prolapsos de la zona
anal y genital*.

El llanto en el bebé no siempre refleja dolor, la parte emo-
cional debe ser considerada. La autora postula que el llanto
con la defecacién puede reflejar el miedo a “soltar”. La raiz de
este temor se relaciona, en los nifnos, con un Po deficiente, que
resuena en un Ren Mai debilitado, energéticamente “obstruido”,
materializado, en este caso, por un nédulo (flema) en la zona
de Ren 1 Huiyin.

“Ren Mai es la madre”!0. En €l estd imbuida y resuena el
alma corpdrea del bebé. Una afectividad materna de calidad
durante el embarazo y la infancia condicionaran un Po y un
Ren Mai nutridos y sélidos, con la consecuente repercusién
emocional futura.
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