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RESUMEN

Fundamento: el paciente anciano tiene mayor riesgo de presentar inestabilidad hemodinamica y
complicaciones anestésicas durante el perioperatorio.

Objetivo: describir la estabilidad hemodinamica en los ancianos operados de fractura de cadera utilizando
anestesia subaracnoidea, en el hospital “"Ernesto Guevara de la Serna”, entre enero- diciembre de 2015.
Métodos: se realizd un estudio longitudinal, prospectivo, en el lugar y periodo sefialados. El universo de
estudio estuvo constituido por todos los pacientes ancianos con fractura de cadera, a los cuales se les
practico cirugia para correccion de la misma, y la muestra por 47 pacientes con estado fisico ASA II y III,
operados utilizando anestesia subaracnoidea con dosis de bupivacaina 0,5 % 8 mg mas fentanil 25 mcg. Se
utilizé la estadistica descriptiva a través del analisis porcentual.

Resultados: predominaron los pacientes del sexo femenino en el 70,21 %, el 63,82 % pertenecieron al
grupo de edad entre 76 y 85 afios; fueron mas frecuentes los pacientes con estado fisico ASA II con el 68,1
%; el 87,23 % presentd estabilidad de la tensidn arterial, la frecuencia cardiaca se mantuvo normal en el 83
%, el efecto secundario mas frecuente fue el prurito leve, el cual se presenté en el 100 % de los casos,
seguido de la somnolencia en el 74,4 %.

Conclusiones: la mayoria de los pacientes ancianos que fueron operados de fractura de cadera con
anestesia subaracnoidea, utilizando la asociacion de fentanil 25 mcg mas bupivacaina al 0,5 % 8 mg,
mostraron estabilidad hemodinamica en cuanto a tensidn arterial y frecuencia cardiaca. La totalidad de los
casos refirieron prurito facial leve como efecto adverso.

Palabras clave: ANESTESIA SUBARACNOIDEA; ANCIANO; BUPIVACAINA; FENTANIL.
Descriptores: ANESTESIA; ARACNOIDES; ANCIANO; BUPIVACAINA; FENTANILO.

ABSTRACT

Background: the elderly patient is at a greater risk of hemodynamic instability and anesthetic complications
during the perioperative period.

Objective: to describe the hemodynamic stability in the elderly operated on for hip fracture using
subarachnoid anesthetic, at the Ernesto Guevara de la Serna Hospital from January through December 2015.
Methods: a prospective longitudinal study was carried out at the place and during the period herein
mentioned. The study universe consisted of all the elderly patients with hip fracture, who underwent surgery
to correct it. The sample was made up of 47 patients with ASA 2 and 3 physical statuses, who were operated
on using subarachnoid anesthetic with doses of bupivacaine, 0,5 % 8 mg plus fentanyl, 25 mcg. Descriptive
statistics was used by means of percentage analysis.

Results: female patients prevailed in 70,21 %; 63,82 % belonged to the 76 to 85 age group; patients with
ASA 2 physical status were more frequent with 68,1 %; 87,23 % showed stability of blood pressure; heart
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rate remained normal in 83 %; the most common side effect was mild pruritus, which occurred in 100 % of

the cases, followed by drowsiness in 74,4 %.

Conclusions: most of the elderly patients who were operated on for hip fracture under subarachnoid
anesthetic using the combination of fentanyl, 25 mcg plus 0,5 % bupivacaine, 8 mg showed hemodynamic
stability in terms of blood pressure and heart rate. All cases reported mild facial pruritus as an adverse

effect.

Key words: ANESTHETIC; SUBARACHNOID; ELDERLY PERSON; BUPIVACAINE; FENTANYL.
Descriptors: ANESTHESIA; ARACHNOID; AGED; BUPIVACAINE; FENTANYL.

INTRODUCCION

Entre las afecciones mas comunes en los ancianos la
osteoporosis se ha destacado en las ultimas décadas
como un gran problema de salud. La fractura de
cadera en ancianos es una lesién frecuente que
produce una alta mortalidad, incapacidad funcional y
elevados costos asistenciales. Todos los afios
ocurren en el mundo mas de un millén de fracturas
de cadera, sobre todo en personas con edades
avanzadas. (1) En Cuba, en el afio 2015 habia un
19,4 % de la poblacidn mayor de 60 afios, lo que
incrementa el riesgo de que ocurra esta afeccion. (2)

La mayoria de los pacientes que acuden para
realizarles una cirugia de cadera son vulnerables y
ancianos, muchos de ellos tienen enfermedades
concomitantes como: diabetes mellitus, hipertension
arterial, enfermedad coronaria, vascular cerebral o
pulmonar obstructiva crdnica y con frecuencia estan
deshidratados por ingesta inadecuada. Por todo ello,
el manejo anestésico de estos pacientes constituye
en la actualidad un desafio para los anestesidlogos,
los cuales deben lograr el equilibrio entre el estado
funcional de dichos casos y una técnica anestésica
adecuada, que permita la pronta recuperacion de los
mismos, sin modificaciones importantes de las
reservas fisioldgicas ya agotadas. (1, 3, 4)

La anestesia subaracnoidea es una técnica muy
difundida en la actualidad y considerada como fiable,
segura y de rapida instauracién con gran bloqueo
motor, (3) aunque no exenta de riesgos, dentro de
los que hay que tener en cuenta la hipotension
severa, la anestesia raquidea total con paro
respiratorio resultante, la hipertension inducida por
los vasopresores usados en caso de hipotensién
severa, la lesibn nerviosa, los trastornos
neuroldgicos transitorios y la cefalea secundaria a la
puncién dural, entre otras; de ellos, el mas frecuente
y potencialmente evitable es la hipotension arterial,
hecho que ocurre de un modo mas frecuente en el
anciano. (5, 6)

La adicion de opiodes a la bupivacaina al 0,5 % en la
raquianestesia reduce la latencia, prolonga
significativamente la duracién y mejora la eficacia de
la analgesia, si se compara con la bupivacaina de
manera aislada. Los opidceos actlan sobre los
receptores opiodes de la asta posterior medular,
concretamente en la sustancia gelatinosa, y modulan
los impulsos nociceptivos transmitidos por las fibras
nerviosas antes de que hagan sinapsis con los haces
espinotaldmicos ascendentes. Su accidn analgésica

es complementaria al bloqueo axonal de los
anestésicos locales y, en consecuencia, se puede
decir que sus efectos son aditivos. (7)

En Las Tunas se utiliza esta técnica en adultos
mayores, sin embargo, no se ha realizado un estudio
que describa las variaciones hemodindmicas en este
tipo de poblacion, la cual, como se habia planteado
anteriormente, es mas propensa a complicaciones,
por lo que la vigilancia y evaluacion de dicho
proceder es una prioridad de los anestesidlogos. En
esto radica la principal motivacién de la presente
investigacion.

MATERIALES Y METODOS

Se realizé un estudio longitudinal, prospectivo, con
el objetivo de describir la estabilidad hemodinamica
en los adultos mayores operados de fractura de
cadera en el Hospital General Docente “Dr. Ernesto
Guevara de la Serna” de Las Tunas, en el periodo de
enero-diciembre de 2015. El universo de estudio
estuvo constituido por todos los pacientes ancianos
con fractura de cadera, a los cuales se les practicé
cirugia para correccién de la misma, y la muestra
por 47 pacientes con estado fisico ASA II y III, a los
que se le realizd la cirugia utilizando la anestesia
subaracnoidea con dosis estandar de bupivacaina al
0,5 %, 8 mg, mas fentanil 25 mcg, en el lugar y
periodo antes sefalados. La informacion fue
recolectada de fuentes primarias obtenidas del
propio paciente, se utilizd la estadistica descriptiva a
través del analisis porcentual.

RESULTADOS

La literatura, en diversos estudios realizados a nivel
mundial, atribuye una marcada relacion entre el
sexo y la fractura de cadera en edades mayores de
65 afos.

TABLA 1. Distribucion de pacientes operados de
fractura de cadera segun el sexo

Sexo N° %
Masculino 14 29,8
Femenino 33 70,21

Total 47 100
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La tabla 1 muestra la distribucién de los pacientes
operados segun el sexo, la cual ilustra que el sexo
predominante fue el femenino, con 33 pacientes,
para un 70,21 %.

La prevalencia de los pacientes operados por esta
técnica segun el grupo de edad se recoge en la
tabla 2.

TABLA 2. Distribucion de los pacientes
operados de fractura de cadera segun el grupo
de edad

Grupo fle edad N° %
(anos)
65-75 11 23,4
76-85 30 63,82
Més de 86 6 12,78
Total 47 100

Como se puede observar, el grupo de edad que
predomind fue el comprendido entre 76-85 anos con
30 pacientes, lo cual represento el 63,82 %.

A la hora de realizar una intervencion quirdrgica
debe valorarse el estado fisico del paciente, y esto
se hace segun la clasificacion de la American Society
of Anesthesiologist (ASA), que refleja la limitacion o
incapacidad del enfermo ante la presencia de
enfermedades coexistentes. La tabla 3 recoge la
frecuencia absoluta y el porciento de pacientes con
ASA II y III en el presente estudio.

TABLA 3. Estado de los pacientes operados de
fractura de cadera segun clasificacion ASA

CIasiI:iScAacién N° %
II 32 68,1
II1 15 31,9
Total 47 100

Se obtuvo que de los 47 pacientes operados el 68,1
% correspondié a los clasificados como ASA 1I, con
un total de 32 pacientes. El mantenimiento de
variables hemodindmicas, como la cifra de tension
arterial y la frecuencia cardiaca, tienen un
importante valor predictivo en el perioperatorio.

La tabla 4 ilustra la distribucién de los pacientes de
acuerdo a las cifras de tension arterial durante la
cirugia. Como se muestra, el 87,23 % de los
pacientes mantuvieron valores de tensién arterial
dentro de los parametros definidos como normales,
solo en el 12,76 % de estos se obtuvieron valores
menores a 60 mm de Hg en el perioperatorio, no
hubo ningun caso con hipertensién arterial.

TABLA 4. Distribucion de los pacientes
operados de fractura de cadera segun las cifras
de tension arterial

Presion arterial N° %
Normotensos 41 87,23
Hipotensos 6 12,76
Total 47 100
TABLA 5. Distribucion de los pacientes
operados de fractura de cadera segun Ia
frecuencia cardiaca
Frecugncia N° %
cardiaca
Normal 39 83
Bradicardia 6 12,7
Taquicardia 2 4,3
Total 47 100

La tabla 5 muestra que el 83 % de los casos
operados de fractura de cadera mantuvieron la
frecuencia cardiaca en valores normales, el 12,7 %
presentaron bradicardia y solo el 4,3 % taquicardia.
La vigilancia de las reacciones adversas es
importante durante el perioperatorio, ya que el
manejo de estos eventos puede requerir desde
intervenciones menores como generar un estimulo
verbal para lograr respuesta en casos de depresion
respiratoria leve, hasta la necesidad de iniciar
ventilacion mecanica en los casos severos. En este
estudio se obtuvo que en el 100 % de la muestra se
presentd prurito leve, en el 74,4 % somnolencia y
solo en un paciente se observé nauseas y vémitos.

DISCUSION

Los resultados obtenidos en cuanto al sexo coinciden
con la literatura revisada, es el caso del estudio
publicado en la revista MEDISAN en 2017 y por
Justel Lucero en 2012, en el cual el predominio de
féminas fue de 74 y 68 %, respectivamente. (6, 7)
Estos resultados pueden deberse a Ila atrofia
fisiolbgica a partir de los 50-60 afios que
experimenta el extremo proximal del fémur, lo cual
es mas marcado en este sexo, debido a los cambios
hormonales consecutivos a la menopausia. También
la configuracién de la cadera en las mujeres con
tendencia al varus predispone a esta fractura ante
los golpes u otras formas de violencia externas; las
mujeres son personas menos activas y adquieren
osteoporosis mas temprano, ademas de ser su
promedio de vida mayor que el de los hombres. (8)

Es de consenso general que a medida que aumenta
la edad se hacen mas acentuados los cambios
propios del envejecimiento, existiendo disminucién
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generalizada de la densidad neuronal, con una
pérdida del 30 % del grueso de la masa cerebral a
los 80 afios. A pesar de esto, la mayoria de los
articulos revisados coinciden en que, si bien la edad
es un factor de riesgo quirdrgico, no debe ser freno
para la cirugia, por lo que hacer la clasificaciéon ASA
ayudaria a valorar el riesgo quirurgico, ya que tiene
un valor predictivo en relacion con las
complicaciones perioperatorias. (9)

En varias publicaciones revisadas se reporta que la
hipotensién es el cambio hemodindmico mas
frecuente durante la anestesia raquidea, es
explicado por el bloqueo de las vias simpaticas
eferentes, el mecanismo principal, por el cual la
anestesia raquidea produce reduccién de las cifras
tensionales. La hipotensién durante la anestesia
raquidea es resultado de la dilatacion arterial y
venosa, la dilatacién venosa aumenta el volumen en
los vasos de capacitancia, lo que reduce el retorno
venoso Yy las presiones de llenado del lado derecho.
Se cree que la caida de la precarga es la causa
principal del gasto cardiaco bajo durante la anestesia
raquidea alta. La dilatacion arterial ocasiona
descensos significativos de la resistencia periférica
total, por tanto, la hipotensién que acompafia entre
el 30 y el 40 % de los episodios raquideos puede ser
el resultado de disminuciones de la precarga,
descenso del gasto cardiaco o de ambos. (10, 11)

En el presente estudio se obtuvo mayor predominio
de pacientes con estabilidad en las cifras de tension
arterial, Alonso y colaboradores realizaron un estudio
comparativo con bupivacaina y bupivacaina-fentanil
en cirugia por fractura de cadera en ancianos, y
obtuvieron mayor y mejor estabilidad hemodindmica
en el grupo donde usaron la misma combinacidn que
se usd en este estudio. (12) La asociacion de
opiodes a los anestésicos locales para la anestesia
subaracnoidea constituye una practica encaminada a
reducir la dosis de anestésico local, sin prolongar el
tiempo de recuperacion y mejorar la calidad y la tasa
de éxito de pequeinas dosis de los mismos y, con
ello, la incidencia de complicaciones hemodinamicas,
como la hipotensién arterial. (13, 14)

Esto lo explica el hecho de que los opiodes son los
farmacos con mayor eficacia analgésica de cuantos
se conocen y dentro de estos el fentanil es uno de
los mas utilizados por esta via, por su rapido inicio
de accién y su corta duracién, su accion es el
resultado de una interaccién combinada sobre cuatro
tipos de receptores situados a diversos niveles del
neuroeje, desde la corteza cerebral a la médula
espinal, asi como en alguna localizacion periférica,
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