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PALABRAS CLAVE

Raquianestesia total;
Bloqueo del plexo

Resumen El bloqueo del plexo lumbar (BPL) es un método adecuado para usarlo en pacien-
tes ancianos sometidos a cirugia de la extremidad inferior. Durante el BPL pueden observarse
muchas complicaciones, pero no tantas como en el bloqueo central. En este relato de caso,

lumbar; nuestro objetivo fue exponer una raquianestesia total, una complicacion no comln. Se pla-
Bloqueo de nervio nificd un BPL con bloqueo ciatico para un paciente del sexo masculino, de 76 afios de edad,
periférico; programado para artroplastia total de la rodilla debida a gonartrosis. El paciente quedo incons-

ciente después del bloqueo del compartimento del psoas con la técnica de Chayen para BPL.
La operacion termind en 145 min. El paciente fue ingresado en la unidad de cuidados intensi-
vos hasta el segundo dia del postoperatorio y tuvo alta hospitalaria al quinto dia poscirugia.
La principal preocupacion de la monitorizacion del paciente debe ser la presencia del aneste-
siologo. Asi se concluye que el contacto con el paciente debe estar garantizado durante esos
procedimientos.

© 2013 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Publicado por Elsevier Editora Ltda. Todos los
derechos reservados.

Monitorizacion;
Artroplastia total de
la rodilla

El bloqueo del plexo lumbar (BPL) es un método de anes-
tesia intraoperatoria’? y analgesia postoperatoria®* para
los pacientes mayores con mal estado general o enferme-
dades derivadas de la cirugia de la extremidad inferior. En
un principio, este bloqueo fue implementado por Winnie®
mediante la técnica de bloqueo perivascular inguinal; y fue
modificado por Chayen® como bloqueo del compartimiento
del psoas. Durante el BPL puede haber diversas complica-
ciones, pero no tantas como con el bloqueo central. Estas
incluyen el bloqueo epidural con propagacion de doble cara,

* Autor para correspondencia.
Correo electrénico: drzdogan@yahoo.com (Z. Dogan).

hipotensién, nauseas y vémitos, toxicidad de los anestésicos
locales y hematoma retroperitoneal’-°. En este caso clinico,
nuestro objetivo fue informar de un bloqueo espinal total,
una complicacion inusual de BPL'.

Relato de caso

Paciente del sexo masculino, 76 ahos de edad, programado
para artroplastia total de la rodilla debida a gonartrosis.
El paciente tenia enfermedad arterial coronaria, hiperten-
sion e insuficiencia renal cronica y no presentaba historial
de alergia, tabaquismo y alcohol. El paciente no tenia histo-
rial de anestesia pero una vez se sometio a anestesia local
para reseccion de carcinoma basocelular. El examen de las
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vias aéreas del paciente con el test de Mallampati fue de
clase Il. El paciente presentaba pulmones con crepitaciones
basales; hemograma preoperatorio: Hgb: 12,0; Htc: 37,3;
Plt: 344.000; BUN: 40; creatinina: 1,98; AST: 35; ALT: 9; Na:
138; K: 4,7; Ca: 9,9. Se realizaron examenes preoperatorios
(cardiaco, clinico y pulmonar).

Se planificd el BPL (40cc) con bloqueo ciatico (10cc),
con 50cc de prilocaina al 1% y bupivacaina al 0,25%,
debido a la condicién cardiaca y pulmonar del paciente. El
paciente fue monitorizado en quiréfano, con FC: 60 lpm; PA:
120/72 mmHg y SpO; de un 94%. El paciente fue sedado con
2mg de midazolam. Recibié oxigeno por mascarilla facial
(4L/min). Después de la esterilizacion y la cobertura, se
identificaron las apdfisis espinosas de L4-L5 y la espina iliaca
anterosuperior. Se administro anestesia local con prilocaina
al 1% superficial y profundamente en el punto determi-
nado. A continuacion, se inserté una aguja Stimuplex de
10cm (1,5mA de estimulo) en el punto especificado para
el bloqueo del compartimento del psoas. Se mantuvo la
comunicacion verbal con el paciente. Después, el musculo
cuadriceps fue estimulado y el estimulo se redujo en 0,2 mA.
Después de observarse un fallo en la estimulacién del mUs-
culo en el nivel de 0,5 mA y aspiracion, se inyecto la solucion
de anestésico local. En ese momento, la comunicacion ver-
bal y la aspiracion se mantuvieron con cada inyeccion de 5 cc
y se le pregunt6 al paciente: «;Se encuentra bien? ;Siente
algun dolor?». La administracion del farmaco fue de 40cc
para el BPL, y enseguida, repetimos la misma pregunta, pero
el paciente dijo: «Estoy bien, pero tengo nauseas». Enton-
ces, se dejo de lado el bloqueo ciatico previsto; el paciente
fue colocado en decubito dorsal y las sefales vitales ree-
valuadas: FC: 55-58 lpm, PA: 113/63 mmHg, SpO,: 100%. A
continuacion, le preguntamos: «;Se encuentra bien?», y el
paciente dijo bien alto: «Si, lo estoy», hasta que pasaron
2 min de la inyeccion y después dijo con movimientos labia-
les: «Estoy bien pero no puedo hablar». A continuacion, el
paciente no respondié mas verbalmente y la respuesta con el
abrir de los ojos solo duré cerca de 3 min desde la inyeccion.
Posteriormente, no se recibio ninguna respuesta y la respira-
cion del paciente se hizo ineficaz a los cerca de 5 min desde
la inyeccion. Decidimos entonces colocar una mascarilla
laringea (ML) y a continuacién, administramos 2 mg de mida-
zolam. Después de la colocacion de la ML, el paciente fue
conectado al ventilador mecanico. Los parametros vitales
del paciente eran: FC: 53-62 [pm, PA: 115-93/78-56 mmHg,
SpO;: 98-100%.

Después de informar al equipo de cirugia sobre la situa-
cion, se autorizd el procedimiento quirtrgico. Para el
mantenimiento de la anestesia se us6 una mezcla de un 50%
de oxigeno y de un 50% de N,0 con 0,5-1% de sevoflurano en
4L /min de flujo fresco. No se usé ninglin agente bloqueador
neuromuscular. Aproximadamente después de 50 min desde
la incision de la piel (68 min de la inyeccion), la frecuencia
cardiaca se redujo a 45, por lo que se administré atropina
(0,5mg). No aparecieron otros problemas asociados con la
anestesia. Cerca de 130 min después de la incision (148 min
desde la inyeccion), recuperé la respiracion espontanea. La
operacion termind a los 145 min desde la incision (163 min
desde la inyeccion). Al final de la operacion, el volumen
corriente del paciente era de 300-450mL. La ML se retird
después de que el paciente recobrase la consciencia, y ense-
guida fue derivado a la unidad de recuperacion.

En el periodo perioperatorio, se administraron 2.000 cc
de cristaloides y 1000 cc de coloides. La produccion de orina
era de aproximadamente 200cc al final de la cirugia. El
paciente estaba confuso, desorientado y no cooperativo.
En la sala de recuperacion, el paciente recibié solamente
4L/min de oxigeno via mascarilla facial y fue monitorizado
durante 30 min. El paciente ingresé en la unidad de cuidados
intensivos porque la Sp0, se redujo al 74% en aire ambiente.
Otras conclusiones importantes fueron PA: 102/63 mmHg,
FC: 641pm.

Después de la cirugia el paciente mejoro. A la quinta hora
posterior a la cirugia, el paciente estaba totalmente cons-
ciente, orientado y cooperativo. En el examen neurologico
5h después de la cirugia, el paciente presentd una pérdida
difusa de la sensibilidad. La potencia muscular erade 5/5 en
la extremidad superior derecha y de 4/5 en la extremidad
superior izquierda con un leve temblor. La fuerza muscu-
lar era de 3/5 en la extremidad inferior derecha. El lado
izquierdo, lado operado, no se pudo evaluar con exactitud.
En el examen neuroldgico 24 horas después de la cirugia,
y aunque el lado izquierdo no haya sido completamente
evaluado, el paciente no presenté ninguna anormalidad
referente a la actividad sensorial y motora. El temblor en
la extremidad superior desaparecio. El paciente recibio alta
de la unidad de cuidados intensivos a la clinica de ortopedia.
Al quinto dia del postoperatorio, el paciente recibio el alta
de la clinica.

Discusion

El bloqueo de nervios periféricos puede ser preferible en
el paciente con otras comorbilidades, especialmente enfer-
medades cardiovasculares, y/o en pacientes con un estado
general precario porque ese bloqueo no desestabiliza el
balance hemodinamico''. Planificamos realizar el bloqueo
de nervios periféricos en nuestro paciente en razén de las
comorbilidades y por el hallazgo fisico de los pulmones.

Considerando los eventos posteriores al BPL usando el
método de Chayen, con el rapido inicio y los sintomas, pre-
sumimos que se trataba de una inyeccion subaracnoidea
involuntaria. Sin embargo, esta claro que no se habia identi-
ficado liquido en la aspiracion antes de la inyeccion. En una
serie de 100 pacientes, Chayen et al. relataron solamente
el caso de un paciente que presentd una gran deformidad
lumbar (los autores notaron la presencia de liquido cefa-
lorraquideo en la aspiracion e interrumpieron la inyeccion).
En nuestro caso, no hubo aspiracion de liquido ni tampoco
el paciente tuvo ninguna anomalia lumbar. No obstante,
también se debe resaltar que nuestro paciente no haya
tenido una gran inestabilidad hemodinamica, sino una bradi-
cardia moderada. La estabilidad hemodinamica de nuestro
paciente no tenia sentido frente a la raquianestesia total.
Por otro lado, y teniendo en cuenta la edad avanzada del
paciente y la reserva cardiaca limitada, se esperaba que el
paciente estuviese mas gravemente afectado. Sin embargo,
la intensa reposicion volémica puede haber evitado la ines-
tabilidad hemodinamica esperada.

El paciente fue evaluado en relacion con complicaciones
del blogueo de nervios periféricos, lo que incluyo el bloqueo
bilateral por difusion epidural, hipotension, nauseas, vomito
y toxicidad por anestésico local.



Raquianestesia total posterior BPL

123

La difusion a través de la médula espinal via espacio epi-
dural es posible. En tales condiciones, la anestesia bilateral
ocurre y los parametros hemodinamicos del paciente pueden
estar mas seriamente afectados. Sin embargo, no pensa-
mos que se dio tal difusion en nuestro paciente, porque el
progreso fue muy rapido.

Las nauseas pudieron estar relacionadas con la hipoten-
sion o con la toxicidad por anestésico local. Si las nauseas
fuesen a causa de la toxicidad del anestésico local, desde un
primer momento se hubieran esperado un gusto metalico y
un zumbido. Ademas, no hubo hipotension profunda en nues-
tro paciente. Considerando raquianestesia total, podemos
pensar que las nauseas ocurrieron a causa de la dominancia
del nervio vago.

Como colofén, podemos decir que la raquianestesia total
es una complicacion rara del bloqueo de nervios periféricos,
y que debe ser considerada incluso cuando la aspiracion sea
negativa.
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