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RESUMEHN

EI*EC 05 PSICOMOTORTES FPOR RESIDUOS ANESTESIGCGS ZM NEDICOS

ANESTESTIOLOCOS

50 detectaron alteranclonra on las fune’'w=es psicomotorng
dnl anestestolepo en sres prunos o sujoios: T:;70 residontas
con monos do dos sfioa de contacln con annstédsico, TI139 npos-
fes)dlop s con Mmis da 2 ailos de manejnr anestésicos y TIN: 6
modlcos de ohros servicios . Se enconird que ol test do nime
ros deweetd alueraclonas pa’cometorns on el prunol (X< 1.93
no signitf ensiva)ly el hest do porcepcelon detectd albarac” onos
pateomncoras on ol prupo I » IT(X” #.3 no aiputificasival).Bl
tesf do razgnirmiento abs .racto encon“ré alteraciones on ol -
grupe II (X 7.5 sipgnificacival.~ Bl tesn de destresn enconird
alteraciones palcomotorss en al grupa I y II (X“ 5.4 signifl
cativa, Estas nlteracionos eéncontradag por los tess so corro
laclonan con las concontracionas de halepenados en sangre v
nosun ¥ del area resniratorin de) anestesidlogo. El, test de
atonc on pereenpcion no' fue til en ninpin pruno (X° no sipgni_
ticoviva .
Palabras claves: Reclduos ansstéslcos en sanpre venosa ¥ del
area resniratorin. Tesw pslcoldplcos .Efvctos palcomotores.

SUMARY _
. PSTCOROTORES ErFRCTS FOR ANESTHMPICS RESIDUAL IN  ANESTHE
TICIAN, .

Tho prineinal disturbes about anestheticlants rsicomotou-
res functlons were studles in 7 prrouns of subjets: 110 rogt
dants with less of 2 years working anesthobics, II: 9 ancs =
thoelleians with ware than 2 yearsn worlding anesthetles and ITT
6 phlsicians of othars nmedteal aesrvicies. “he nmutbpars Fant =
dolecting psicomotoras disturbes in tho proup I (X7I1.95 ne -
signlficatival)and tho nercepcion test | deteeb eny relcomoto-
rea dicturbez in the proap T and 11 {Kdﬁ.ﬁ n~ sirnifientive).
The nhatrach | reasoning btast bost detecting disturbos in the
groun  IE (X7.5 styntficative). Tha doxtoeriby detecting psi
compteras disturbics in she proup I and IX (X© b.4 sipnificd
tive).thia diszurbes detecting Tor the tos% were relationad
with tne halorenado'y eoncontratisn in venous blood  wid ren
Plratory «r~on 20 the anesthesicinns, Tnhe nunnhion—Pﬁvcopbizh
Less was no ussoful in any proun (X% no s'prnificative).

Clivo wordsi ymosthentes rosiaan: 1o venous bleod and resnira
Yory area, Polcholapieal teabs. Psleormotores oiffechs. -



INTRODUCCION
Hamilton en 1920 desecrlbe siﬁhnnas rastrointeastinnles y
- . :

del SiC on trabnjadores expusstes al éter, Werthan sn 1040 -

dancrihe 1a intoxlcacidn por éter en el clrujanu, enlormera -

'y enestesista carackterizada por: depresidn, cofdlea, anoroxin

disminuelén da la momoria y alteraciones en el ECG y dnnbu}??.
' S (1z,

' Vﬁismnh en 1967 en rusiadescribe las stggiantas alteraclones

dol SNC; Cofdlen (98°7), irritabllided (85Y), oltepaciones dasl
suefio {61%), aumento probable del apatihb {485)) en ol perso--

nal de quirofano en relaclon cor halohano y oxido nltroso,
(22)
Otros; ndemAs de 1a cel'dldea, Catiga, altarncionos dol sunfia
pordida Je la momoria, encuentrar} disminneidn de 1a destreza
percentual copgnosltiva, motora y suiecldlosn. ¢
(2,3,5,6,7,8,9,10r11 Ve, aE, )
En relacidn a eshta 1l%imo se manclonn que de en%re todos

log especinliastas, al anestesinlopo occupa 2l seapundo lupar -
en suletdlos v an &1, es frecuenie encontrar Inestabilidad --

emoce tonal,
(17) : )
in nuesbres dlas ostudlos psleclopteoa sobra la cxposiclon |
]

n niveles rostiduales annstesicos dagnrenden los sipusuces.ro
sultades: Se ha nresentado ia s!gulento cuestidn, s1 se inha-

la un ¥AC de 0.001 de asnestenlico, 550 queda: anesteslindo en 1n

[

ey

proporeidn eorcenondiente?. Para responder 2 nsto se han eln=
barnio diversos gent. ¥ ae constdera qie lox Lest actiales n--

nlteados para reconocer este olpo de probleias s0le reconscen

X . .
g marnetonng da I norcencelbn. terr o degielones, copnlelion




¥ activ!dad motorn. Y g6 nnconLro que 1n expos*cion & rasl--«
duos nnestestcos produca unq d?sminucion siqnificntiva en - LA
punfuacion de 1as arans madidns por esos tests, a una expesl-
cion dn nxldo nttroso de 500 ppm, de hnlntano o enfluorano a
15 ppm. 11 HZO ¥ hnlot ano; 50 ppm ¥ 1 ppm respectivamente,
ge asociun a unf merma alptficnntvn de 1a parcepc16n visunal,

- do 19 memoria inmedinta, do 1 ejncucion de test audiovisua-
lesa (aténcién divtdlda) y esto no suceds s 25 pum de W20 y de

0.5 ppn da haloLnno.)'Aneas de diffcil evaluacldn por log -~-
{12
test son las alteraciones dol humor, 1la Tatipa y la irrltabi-

}idndao . Sin medidas da svacuaclidén de residuos enestcsicos,
12 ™

la concontracidn do ellos en el Sroa reaplratoria del uncute-
sloleopo oaciln de 300 a 500 ppm para el N20 y do 515 ppn ==-

para halogenndes lo quo ncariona dtquncionas DS 5comotorn
12}
Por ltimo sn han doser'to sinnpsls anormales y denenpznu-
‘J” .
cidn neironal bor 1a inhalacidn ds restduos ansstesicos.
(9,25)

(®) Hamilton A, Jther volsoning in tho rmanufacture of amoke--
less J. Hyp; 2:;41; 1080 )
(//) Yorthan I, bp*lrnp. Yur Ln“nn‘sohen ather intoxikaulon -
dor Chirurpen Belurildin, chir,. 172317070440
{®°¢) Bruco DL, Paleoloricnl stwdins of human performance. as
af'fagted by traces of enfuoraun and nlirous oxide. Anoas-
thosiolopy, duilbs, 2070,



an RIAL Y MTTODO
Para nvalunr la alteracién: Gn Was funcionaq psicomofora°'-
del anestesiolopgo par La contaminacidn con res iduoa annstusi—-
cos en 3as salas 1,2,y5 del Hospital lo de Octubre.
Se alnhovn un ostudlo 1ongtfudinal, nroapectivo, nbterho -

cxper*mantnl Y comparntivo.

56 planso estudlar n 30 quauoq v por raznnes tecntcas -
-golo ase estudlaron 25, pravia crplicacion y conrenaimianto da

.loa miamos ¥ con la. aprohacion do- 1as au*ovlhadas del inati--
tuto. -

Loa sujetos escudlados se dividieron en tres grupos:

1.- 10 residentes con menos de 2 afios da 1a¥orns nnantus%g

logtecas en quirofano. !

2.+ 9 onesteslologos con mis do dos aftos de trabajo en nnesg

tesia.

S,= Grupo Taestipo: € nmedlcos de otrosz serviclos, no qulirur

flcos.

Criterlos de Inclusidn: edadecs entre 25 ¥ 40 aftos, sanos
(por Alarnds=tco ¢linico), sin untoacedentes deo toxlcamanins,
ni haber consumido dropas que s teren las funclones pslcomo~-
toras 72 hs antos del estudlo (:rnnquilizadtes, narcotlcou,

antidepresives, aleoheol, :tabaco,.} puardar uin repuso mlniwe da



cuito semi-carrado._}'

16 hs anbes de raali?ar el oatudto { on 10 referenta, nl no.

confncbo con anoateq*coa 1nhnlarorloa durnnto oaa pariodo).

El p;rsonal de anﬂstnsia adninlstro anaataala genernl *nhn5-
1n+or*atcon hnlotnno yn concentrncionas uel 2. 5 nl 1% v do -
oxigano al 100 -3 L por minuto, encnso. da sar necaaurio se

podia usar fnntanil, 1n nneatasin sa ndmtnt.*ro con el cirw

i

nastesla Ohio. - _

Garacteriattcas.dellaa anlae.‘ﬁ 30 mt de largo, & mt de -
ancho, 2.7 mt de altura, dos entrﬂdas da nlra frasco en el -
techo y ‘dos rejillas de ext;ncqlﬁn do pases colocndas a %0 cm
del suelo. ( nctnnl%eﬁto en Jdesuso). ¢

Toma de muestras: :

5e dctermlpnaron los niveles do rosiducs anostesicos del =--
drea resplratoria del anesteslologo y grupo toatigo, éren con
preniida entre 20 y 30 cm fronte A ta nariz del anestesiologo
2 1.20 mt del suelo y muestras dae sanfre venosa para gser ana-
lizadusg por cromal.orralfin: de ganes., 'Y se apl&cnron test sobre
las funcioney pslcorotoras . En anbos cnsou.al Inicio y final
do una jornada de trabajo de 6 ha, i

Para la toma do mues.ras del {rca respliiorla se hizo co=
mo slipue, Se tomo la wuessra del Area respiratorla del ancsatle
atoloro ¥ obros mddicns en un rubo do vacuntalnaer al vaclo

1

desbupando ol Lubo por 10 sep ¥ Lanandelo posterforments; rvi

tande fagaa, este subo tiens una cubiorbn en Ina cara inzerna.-



con una delghda capnr do gliceiina la que.favorecé el sellsdo
6l tubo mide 1.3 én de didmetro y 10 cm de Mospritud,

Pnra-las rmiestras sanpuinens venosas: se obiuve 1 cc te -
aangra venoss con joaringa eaterdd de lee, con una cublerta de
una decima de heparina al 1;100C y la cual se inyecto en un -
fracco de vidrio de £ em dlamelro ¥y 6 cm.longitud con un Vo=~
lumen'de 5 ml, sellados con tnp;h de hule, con casquillo de =
nlumiﬁio, al cunl se peso provliamaentoe,

Se nuapbificaron los roesiduos halogenadoa después de 4 - 6
he de tomadaz las muestras en cromatoprafo de gases con detog
tor de ionizacidn en {lama (Hewlest Paclard, modelo 5840 A).
Lafcnlumnavemplsnda es de acoro in;xidabls de 6 ples por i/8
dd pulpgada, opérada‘a 70°C, econ flujo de nisrogzno de 20 wi.
“por min n 70 1ibras y oxipeno a 150 libras, la tenperntdpn‘n
del inyector fue de 150°C. La sensibilidad a'la quo go-pProms
gramo ol cramatoprafo fue; AT 2182 SLOPSENS 0.0

LQH reaiduos halogenados so identiflearon por comparncidn
de 1los tiempos de retenc idn dol anesteaico previmiento obie-
nido. ara cadd avenco ae reqliznynn curvas da celibraciin,

£l proredio de tierpo do rotencion para ol halotuno o3 ipual

[
0

«BH-2.65 5 vara el enfluoranc e £.85. Los resul tades obia

o
1 [
nidos sg exuresan en wep/100m) de sangre y de wf/ m de alce

a

¥ se mane Jaron en scrminos de rango.
Se anliceron & teser Hureros {manejo de oparacionss nivnep e

L) N , £
eas), percopetdin, razonamianto abshiracho, destPezia ¥ AZencione



pércapéién (BGS),. Los que so califican de ncuﬂrdo a rnngos

astnhlacidos. Los cunales. so prnsentan al finnl dn lps cnndroa._'.

El B"uud*o do planeo dosde ranO de 1988, pero sa raallzo.

en jun;p— arosto de 1989,.

Los roqultados .da los tash funrnn qoretidos"i’aﬁéliﬂiagastg-

‘ dist¢oo de X .

v
¢



FIGURA T -

'RESULTADOS DEL TEST DE KUMEROS -EN ANESTESIOLOGOS

DE GIRUGYAS MAMNTADAS COW CSC

LA

Grupo Rungo Ranéa Alt. Grupc Rango

[\

b

I 0 Ha 6 Hs No ¥ II

1 w8 B

2 ModB Med

3  Med MedB 1 10

4 MedB Med3

5  Med MedB 1 10

6  ledB Med

7B led

8 M¥B B

e 1 B

10 M5 MB

T 2 20

x%:1<1.03 '

Clave

C, '
Grupo I Resldentes de Anesteslologin con menos de dos

Grupo III Yid'scn de obtros sarvictos, no auirfirricos.

© D 1 ;m U

0 Hs
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MB
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Medl
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ModD

B
1B

Rango Alt,.

6 Ha No &

Mad
ME
HadB
HedB
Ked
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Hedil

3
]tiOdB

_ enesLeslolopgleas en qulroflano.
Grupo II Anestesiolopos y Hesidanses con mAs de dos mos de

ANnes tesla

DURANTE UN PERIODO DE-6 ls DE TRABAJO
BAJO TL AFECTO DE RESIDUOS ANFSTESICOS

IIL

» U

j&]

6

0 Hs

¥B

B

Ranpgost B3 Muy bajo.Puntajes: Profactonustas 0-%1 Peracnal

C5C;

B 3 Bajo

MedB: t'edlo Bajo

Yods Madio

Feda: VMadlo Alcoe

Ad Alto

WA M"uy Alno
Clrculso somicerrado

BR-ER

36-40
4147
48-5HY
H2-0v
o4

e MW WA Amemme— - — -

Grupo Rango Rango Al

6 Hs Ho 9

MedB
MB
HodB
Fad.
Yad

1B

1 I(j'- G

16,6

aiios de labores -

nrabajo en

oficinn 0=10

20-24
25~29
H0-59
40-d1
45-~40
50-5H4



FIGURA II

¢rupo Rango Ran;:r_d Alt,. Grupo Rango Ranpgo Alt,

L-l.

Med
Tﬂed
Had

(= Y I I

de
Meod

[#1]

MA
A

Meda

v o a9 -

tled

10 Mod

Clave

-

RESULTADOS DEL TEST DX PERGEPCION EM M'IIBTESIOLOGOS-

DURANTE UN II’ERIODO DFE 6 Ha DE TRABAJO
BAJO EL EFECT0O DE RESINIOS ANESTESICOS

DE CINUGIAS MANEJALAS CON CSC

fedA
A:
WedA
KedB 1L
MedH 1
A 1
liodA 1
A

A

Ned

1N

40

I OHs 6HaHNo9 I

) A
2
3

5

7

0 Hs

Mad
B
Med
led
Heda
HadA
Had
Had
A

GHHNO%'

Had
Had
Heo c_lA i

YedA

A

Med 1 11.1]
A

Mad

HMA

1 1Ll

III O Hs
1 Yed
2 MedA
‘3 Med
2 todA
5 MedA
) X

Grupo 'Ra.r_xg_o'- Renge Alt,
6 Hs No %

A -

Med

A

A .
HodA 1L 16.6

Grupo I Realdentes da Anectosiclapfa con monos de dos nfios de labores -
anestesiolopgicas en aquirefano

Grupo II Anesntes'olopgos y Restdentes con mis de dos mios de %trabajo en
‘anestesia

Grupo IIY édlcos dn o%ros sorviclos, no qulrurgicos.

Rangos MB; Kuy bajo
B : Bnjo
" Medl; Mudie Bajo

Med:

fedio
-« MadA; Tledlo Albo

A; Alto
Ma; Muy Also

C5C3 Clirculio semicerrode

Puntaje! Mujer 1-17

1R-253
24-28
29=19
£0=sq
45-46
50

Horbre 0~11

12=-16
1720
RBl-00
34 =31}
59 =45
Y
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: RESQLTADOS DEL TEST DE RAZONAMIEN MO ABSTRACTO
FIGURA IIT " DURANTE UN PERIODO DE -6 Na DE TRABATO |
' BATO EL RFECTO DS RESIDUGS ANESTES;SQS.'
DE .CIRGGTAS MANKTADAS COH.CSC . El AUESTESIOLOGOS.
Grupo Percn Parcu Alt., Grupo Poren Feren Alt. firupo qucn.?e?cn Alﬁ,.

I OHs 6 Ws No % II OHs 6llsHo®% IIX O Hs 6 Hs Ho ¢

55 75

]

1 85 b 1 5 16~

2 30 45 2 20 15 111 2z 70 75

5 60 95 3 20 15 111.1 3 B85 45 1 16.4
4 45 80 | 4 25 20 1.1 4 70 75

5 20 20 § 90 75 111.1 5 10 10

6 75 .95 6 55 20 1111 6 45 20 1 16.5
7 60. 60 - 9 30 35

8 20 25 a 75 75

9 15 20 o B0 9O

10 s 5

L]
L&

5 55.5 : 2 35.2

Grupo I Residenten dn Anosteslologin con menos do dos afios de laboves -
anaateslolopicns en quirofano.

Grupo II Anestesliolopos v Resldan<es con mAs de dos aflos de traharjo on
-anestesta,

Grupo IT1 H&dilecos do otros sarviclos, no quirtirplcos.

Feren; Percencil ( PG Punnajo erudo

C5C; Cirucuivo senicerrndo



CALIFICACION DEL TEST DR RAZONAMIENTO' ABSTRACTO -~ EN -
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PIGURA IV

DURANTE UN PERTIODO DE 6 Hs de TRABAJO- = -

. BAJ0 EL EFECT0 DE RESIDUOS: ANESTESICOS o

DE CIRUGTAS MANEJADRAS QM ¢sSC

RN

" RESULTADOS DEL TEST DE DESTREZA EN ANESTESIOLOGOS

Grupo Rango Rangc Alt. Grupo Ranpgo Ranpe Alv. ‘Grunq‘ﬁﬁngb Bnﬁgo‘nlg.

1 0OHs 6 Hs Ho 9§ II

1 WA - Med 1 10
2 MA A 1 10
3 A MedA 1 10
4 A Med 1 10
5 Hed  Med ’

6 - ModA Med 1 20
7 A MA
'8 Med MedA

4] Hed Moad
10 Mad ledA
42

)\. ;”5.';2'

-

GClave

0 lis

MedB

HedA

Hedid

UA
HMed

6 He Ho % III ‘0 He 6 Ha No &

A

Med

HedA ) 12.5
Hodh 1 12.5
Med 1 1l2.5
ModA

Hod 1 12.5
Hed

4 50,0

o oA ot W

Mod
Med
A
MedA
A

A

Hed
MedA
A

A

A

MA

Grupo I RHeaidentes der Anesteslolnpfa con ronos de dos ailos ds lnbores -
aneshestologicas on qulrofano

aneatealn,

Grupe II Anestoslolopos y Resldentes con mAs de dos afios de trabajo an

Grupo III Médicos de,oiras sery'clos, nc qulrurcicds,

Rangos! WR; Muy baojo Punhaje convertido 1

i ibu jo ,
Hedb; i‘edlo bajo
Hed; Medio
Meda; Medlo Alto
i Alco
MA; Muy alto

€sC; Clreulco samicarrado

)

»
.

d
-6

DAYV N



CONCENTRACION SANGUINEA DE HALOTANO Y EHFLUORANO N
FIGURA VI ANESTESIOLOGOS DURANTE UN PEATIOLO DF 6 Hs DE TRABA-~..
J0 CON EI. US0 DEL CIRCUITO SLI:ICERHARO

Grupo I ‘ Grupo IT : Grupo IIT

0 Hs’ GHs  OHs .. 6Hs  0Ho 6 Hs
H B i ® ® E H B H E @O - B
1 « 4.6 69,3 0.2 1702 1.2 o
2 4.6 et 24 _‘:__o_-.'.ij_: f"t'g.-'of"
309 04 R L1 T 1.8 0.5 8.4
4 1.1 1.6 SRR P
50,8 0.5 R 0.5 0.7 o - 0.8
6 d.1 0.2
7 0.3 0.2 2.8 0.6 1.5
8 , 1.0 0.9
a ' 1.2 0.2 1. 0.09
10 ' 0.6
”N; . . . . i.
_CiaVQ'
Heg/100 Wl H; ‘lalotane 23 Enfluoranc B; Trrzaos de anestesico.

Grupo I; Rosidenbes de AnesiLesiolopTa con wnnos do s aflos de laboros =
. mnestnsiolonrlens en aulrofano
Grupe I¥; Anosteziolopos y Residentes zcon mids de dos. nitos de trabalo en
anestestin ' ' ’
Grupe III; Mddicos de otros servicies, h~ guirnrgicon,

1



~ CONCEHVRACION DE HALOTANO ¥ FNFLUORANO DEL -
FIGURA VII AREA RESPIRATORIA DEL AWESTESIOTQGO mm'wvl-*'_ )
N PERIODO DE & Hs BIE TRARAJO COH EL USO DEL
CIRCUIY0 S 1'1<,msumo

Z RO@-aaemsnns

Ho Grunc T Quirofano QuiPOInno
Aln O Hs : A Hs S
Hr N - H B ARED : PR - S
- 9.3 - . 1.0 1.6 - 6,95
, - 9.5 - - L0 1.6 L6.93
oS 4,5 7.3 - AT e 046
4,3 T35 - R & Y S0 - 0.6
405 7.3 . C - 2-9 .. - -
4,3 .3 - L. 5.5 - 2.8
* 4,3 '7.3 . _ 0 ._ . - -
4,5 B e s T - -
- 8.0 0.1 %68,4 0 0 1.1 28.7
0 4.3 N ] . - : C - - : .
o Grupo 1J . Quirelano Yulraef nno
Aula - 0 Hs 6 Hs
) H TR it 3 E
1 - 6.0 0. 568, 4 1.1 28,7
2 - - 6.0 0. 65,4 1.2 28.7
:5 - 6-0 0.] SF'HUA_' 1-1 ':38.'7
4 4.5 9.3 - - - -
153 4,7% 7.3 - 5.5 - 2.8
6 4.3 r’.:ﬁ - 5]5 - 2.8
7 - 6.0 0.L 684 1.1 28,7
8 - 9.:"7 - 100 1.6 609:‘,1
Q 4,0 TeS - - - -
No Grupo TIX UGI; 0 1is UCI: 6 Ha
H B 1 I
1l - - 1.5 - 1.5
2 - 1.5 - 1-:"
"5 - 1-5 - 193‘
1 . - 1.5 - 1.
5 ; - 1.8 - 1.3
G - 1,56 - 1.3

Clave: mep/ 100 m
Grupo I Resldenies de ancstestiolopfa con menos de doz ailos do
: laberes anocs wesloleoplens en quirefano.
firupo 11 nnoutoﬂo'lnrn‘s con nan da 2 njox de trabajo on ancg-
boes .
Gmitsa JI "e(i‘cm-r du otiras sarvicies, no quit™irgices,



RES UITADOS

Do I;s tasts en nnnshnsiolbgﬁu dqfanté'ﬁn'periodb qa-ﬁ Ha
de traba jo, bajo el efecto de rostduﬁs‘anestaétcoﬂ dﬁ'cjruﬁi- )
ng mannjadns cnn_circuibn saricerrado: .

En 0l test de nﬁrnros-(Fip. T) 2 persdnéé'(Qdajidélfﬁfﬁpo:
I sulieron con alteracidn de ln pruoba, bajando 1n caliricn-~
clon del rango medio al ‘rango medlio bnjo ¥ una porsona (lh bm’
del grupo III (tostlgo) bajo dcl ranpo bnto ql muyuﬁajo.: En -

'iL"ffx_ fue de 1.93 no

R

el firupo II no hubo nfnpguna nlteraciqn.

™

sipnlficativa. _ : _

n el test de parcanciéﬁ (Fig; II)'_cuﬁtfﬁ personay { 409)
tuvieron alteracldén: dos(20%) baJaron su ealiffcacidn del ran
go medlo & medio bajo, 1 (10%) del ranpgo mpy ﬂito al alto y -
otra {10%) del rango alto al medlo alte. En ci (rupo IT (11.1
@) o sea una peraona tuvo alteracidn, bajo su callftcnctﬁn‘~-
dal rango medlio alto al medio, ¥n el Gruro III (testipo) una
persona {16.6™) bajo au ealiflecacidn del rango alto al redlo
alto. XE do 2,359 no significasiva,. - ;

Para ol Tost de Hazonamiento Abstracto (Plg ITT):

En el Grupo I no huba alieracidn en el 100% de los cnsos
5n &)l Orupo IT 5 casos (85.%) tuvlaeran qlt;vacién; 2 hajnaron
su caltficactdn de 1a nereenttin 20 a la 15 (28,27), 1 (11.17

de 1a percentila 2H ' n la 20, 1 (11,170 de 1la percenstla UL on

la 70 y otra {(11.,1%) do la 90 & la 75, kn el Grupe ITI des -
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_ansoa'(ﬁa,ﬁﬁ)ﬁﬁgjqfon éﬁ'éﬁltficncién de la percentila 85 a
"ln,dﬁrpaﬁﬁﬁuniﬁﬁﬁoi(;ﬁ.ﬁﬁ):y el otro (16.6) de 1a 45 a la ~
20. X% 'Ge 7.3 nignificativa. |

| 'Pﬁﬁg,.él__i‘ogt.da nr_sstrnzn'(l-'ig. IV):

B Eniﬂligrﬁba I: 5 casos (507%) tuvieron alteracidn; h1Ciidbajo
su ch11ficaci6ﬁ del rango may alto al ranpo medio, 1(10:]) del
‘réhgofﬁuy'nlto al fnngo alto, 1{109) del rengo alto al rango
medio alto, 1 (10%) dol rango alto 2l rango medio y 1 (2107
del. rdngo medio alto al medio. En el Grupo IL; 4 cusos (8052)
tuvtabon'alteracién; 2 bajando su calificncidon dol ranﬁo 2lton
-nl rango medio albo, 1 (12.5) de) rango medio alto al medio
¥yl {12.5%) del rango miy alte Q} rango madlo. En el piupo --
I1II no hubo nltoracién on el 100% de los c'.n:mss.S XB dis 54482 -
gipnificativa, ‘ [ -

Para ol Test de Porsopcldn: (Fig V) s

Solo un-caso tuvo alteraclen (16.6%) pcrtenéciendo al Ora-
po III, bajnndo sv ealificaclidn del r;ngo I al rango IT.
- En el Grupo I y II no hubo altoracidn en el 1007 cde los caw-
sos. X% 2.3) no signifieativa. ) '

Los resultados do las concentraciones da.ualotauu ¥ Enflup
rano en sangre venoaa del anesneniologn durante una jornada -

de 6 hs de trabajo con el uac del circuitslsemtcerrndo {F L.

i
VI) er la aiputonta:
Para ¢) rraoe I
A LAS 0 ha; & casos 2079 tuvieron halooane do 0.4 -~ 0.¢ mcr

. TP . 2 J S
/ 1CT ad, o casee (G070 onfiucces 2o 0 ¥ L AR mep 4200 ),

B L R . e Sma s e awm
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a les 6 Hsy 6 cnsos (56%) nrasentaron halotano de brdﬁas:
2 0.6 meg /100 ml ¥y 8 cngsor (60Y) Enfluorano do 0.5 - 69,3 ==
wep/i00m. _ '
Para el Grupo II: |
A las O hs; 2 casos (RE.E%).prﬁﬂentaron halotano ﬂn 0@E a
0.7 wer/100ml y de ¥ifluorano 4 casos (44.4%{,1;?'4 2.8 megp
/100m1., s o

:

A las § Hs; B casos prasanparéh hhlpténo_dé:OQB'- 1.0 meg

© /100ml y de enfluorano, & ‘casos (55.5%) de 0.9 a 3.4 meg/100

ml. _ . _ ' :

Parn el Grupo IIX (.Taé#iﬁﬂ)%t;i‘; .

A lus 0 Ha! ‘1 caso (lG.Sﬂ):tuVO 6nf1ub§nno do 0,1 mepr/100.
nl. ‘ : '

Y a Ihs 6 hs, éaba miamo caso (16.69), tuva onfluoranc de
0.2 meg /100 m,

Los rosultodos de 1a concentvncién do Halotano y enfluora-
no el frea resniratoria del ancstesiolopo duranto un periodo
de 6 ne de trabnjo con &1 uso del clirculbo semicerrado (I'ip,
VII) zon los siruientes.

Pare &1 Grupo 1;

En ei m..ll.:\ aonde se nroastice ¢ ppiner examan; 7 casor {70
Y 0l Arca mesnirateria 2ol anestasiolopgo Llens halotano de
4,35 mep/100ml  en los 0 casar ( 1009} - enr"luerano de 6.4 1,3
™me {!./ 100m7,

AL 'nitolo de ta etropfa, e quirefanc se enconkrn solo en

Tosnso {2070) wcanno do 0,1 mep/200mL v oAnfluerano (MO0} o

-



e uno de estos cnsos huho unq cnncentrncton maxima do nnfluo-

rano de 568.4 mcr/100m1.> S

A lns‘ﬁ hs “tras caaos tuvicrnn hn1otnno de 1.1l a'l.6 mcF

4 100m1 ("qu’)w usqs (bO } enflunrnno da 0.6 a 8.96 meg/

'100 wl,_nn T lbs (a1 rmenelonado arriba) tuvo enfluora-

no en una cnncentrncion de 28,7 meg/ 100 mi.

0 exananr 4 cusos (44 4%) tuvieron halosano

do 4.¢ mcg/looml_

Tao

caaos (100%) anrluorano de B.0 - 8.3 ricge

/lOOml. _
A 1ns 0 hs, 4 casos ( a4, ) tuvlaron hnlounno de 0.1 rmegp/
”100m ¥ 7 cnsos (77.7%) enfluorﬁno,'ﬁ ﬂe ellos de 1.0 a 5.5

macg/100m1 y 4 casos de #68.4 wep/100mi. b

haloﬁnno do -

A las 6 hs en dutrnrano; 5 (55;5%) tuvleron
1.1-%.¢& mep/100ml ¥ 7 casoa {77.74) enfluorano de 2.8- 28.7
mepr/100 ml, ‘ |

Para el (runo IXI (Messipo)

A las O ha wn La Unldad de’'Cu'dadna Intemaivos; en los 6
casos {1007%) no hube halotano poro ui onfludranc de 1.5 megp/
100ml ‘

A las 6 ha, en UCT; ne hubo ilotano y enfluorano hubo de

1.3 mep/100m2 en o) 2100% de los casos.



DISCUSIOH-.

Lag alteraclones dal tost de nureros no fueron evsudfo,l--
camantbe signiricntivas (X2 2.57) pero hay nlteracioncs on 2]
ensos (207%) dol grupo I: a concentraclonns ds halogenndos en

sangra venosn de: a las O Un; thétano 0.9_mcg/100m1 ¥y enf'luo-
rano de 0.%-0.4 mep/100ml v a Las & ﬂs;"Halotanp trazas y en
fluorano de 0,5 - 1,1 mcg/lonml._ ¥n el Aren respiracoriA;
0 Hs; anﬂuorano 2. H-ll 7 mcp/iOOml y 6 Hs; enfluoranoc 0,6
mcg/lOOml. En el prupn teqtﬁpo un- caso tuve alteracioncs en
el Heat Son unna concentracipn aanguinea vonosn de onfluorano
Q Hs;‘o.i mcg/lOOml;y 6 Ha: 0.2 ﬁcp/100m1 ¥y en el drea recupi-

ratoria; 0 Ha; Enfluoranc 1.5 meg/100mi y 6 Hsﬁ

enl luorano
1.5 mcﬁ/lOOml.

Las alueraciones del test dm Porcepclén no fusron estadfg-
ticamente sipnificastivas (K2 2.27). Paro hny 4 casosr(40ﬁ)
dol gruno I con allernecionos en ol test, co'neldiendo con --
concentraclones sanpuineas venosas de hn’nfcnadou en wmey:/100m),
de: Oha; hulotuno 0,5-0.9 N en'luornno do O.d a 1,1 ¥y n las
& Hs; halovano; 0,7 a trazns y ecufluorano 0.5-1,6. En ol ---
firea resviratoria (mepr/200m1); O iis; Enflun;nno da 2,0«11.7
a las 6 Hs; Mafluarano de G.6-1,0 ﬂcg/lﬁﬂﬁif

En ol Cruve II, % cass {11.17) ‘:uQn alteracifn en el test.
$in rolaectdén con &_n.". CONCAIIPAC oNes Saly ' Winnn 15 vnnn,‘ns dr -

halarenudos. Fora on <3 Arcn respiratoria orasania las sisul

entes conenntraclonas de nlopentaose,(mep /100mL):



" 8 las .0 Ha; 5.5 y 6 la :e;a. - ST R
..En.el grupo 111 se prosento él'hinmo cqsd_arriﬁh manclonado
con 1nsﬁhismna concentractonos do halopgenados en sangre veno;
sa ¥ en »l Area rasnivatoria,

Para:nl test do Razonamiento Absiracto hubo alteracicies -
astad{sticnmante stynificnsivas (X2 2.3). En o} firupo II --
hubo . 5 casos (55.5%), relacionadas con cpncenhracibnes de ha-
1ogenAdos an'snngre'vanosa de: (heg/100ml) halotano 0.2 ¥y en-
,flﬁorﬁno 1.7-2.4, A 1las 6 Hs; halosano 0.5;3 enfluorano £-3.4
on un-cagn no hubo halotano ni enfluorano). ¥ las concnﬁtra--
‘clones do halogenados en eL dren roaplratoria fueron de (mcg/
100m1); 0 Ha; halotdino 0.1 ¥ enfluorano 5,5-368.4., A 1las 6 HsA
Halotano 1.1 y enfluorano B.S-ZBT? + Para ol caso del Grupo
1IX, se continuo con las mismas cuarncteri{sticas. '

Para el teast do Destreza, hubo alteracionos eastadisticamen
te siynificatives (Kz; 5.42). Yn el {irupo Iiﬁ casog (507) hu-
Lo alteracon an al tast, relncinnudos.con una concentracién -
de halogenaios on sangre venozan fmepr/100ml) det 0 Hs; halo-

tano 0.9 y enfluorang 0.%-4.5. A las 6 Ha; halotano dolo tra

&S y onfluorane; (.5-00.7. ¥n el drea respiratoria {rmep/100
ml). O hs; Enfluo 1-11,7 y a las & Ho haloktane 1.6 y enfluo-

ranoc de 0.6-6.95,

(XY

-
En el Grupo I¥, ¢ casns (HO) rrasensaron slteracldn on ol

vask, relacionados con comcaniree iones de hwiloecenados on san-

.

pre vanoss dat {mepr/100m1Y 0 Ha; Wlatano 0,7 5 enflucrane 1.8



i
'

A las 6 Ha; Halo%ano 0.5-1.0 y enfluoranc Ao 1534

Pagt M
M

¥ para el frea raspiratoria: {(mer/L00mL)
0 Hs; hslo%tano 0.1 y enfluorano; 1.0-5.5 A 1ns'sfhs; halotano
1.,1-1.6 y enlfluorano G.,9-u8.7 N : |

En el test do anancidn percnpéién,.ho hnﬁo_alteréqiones .-
estadfsticanente sipnificativas, y solo hubo a).teracidn en un
caso (}6.6%) del prupo ITII, que Es'el5citnaofqnteriormchte.

Les altoraciones encontradas.en los test, en relacldén con

1a coneontracidn de halotano enfluorane an sangre venoua
; Yy i

del 4ron respiratorin del ancatesiologo son dificlles do estn
blecer como lo- obsgrvamos al analizar nuestros reauliaedes y

al coorrelacilonarlos con los ¥a establecidos,
. ) - {6~12-18)

Las concenktraclonas ancontradaa de halopenados en sanpre =

“son Uurportanbtos ya que sepun comparares con ohros astudlos -~

gon 100 voces ronores qua lLas encontradas en el pacisente anes

teéia?o,) pero son simlilares o lay encontirndne, do producir =
16 :

glieraciones percepsuales an anasteslieleopros, agrapandone en -
{16)

nussaiireos reaultndeos, que encentramos altornciones ol los test
ot

con concentracltones da halopensados marores n las dasceritss o
con la presencia do dos anesteslcos {esta A1vima relacidn: 1.
presencla dnfdos anas tes loas produce mayores alternciones on
los vest aplicades), Otrs hechns Lrporinnte es qus ARCHNLSYARGS

cgoneentraeionns de haloponados e el dpcn resplrasorls del .-

anestes'olope del lirt-e a € vecus mavoras de das permls{lles.

{12)

§ e e e e —————



CONCLUSIONES
. _ N
1.~ - Hay una relacidn anroxtmadn'nntfn 1as alﬁéracinneu en -
los tast peteoloplcor 3 las concentraciones de halogeng
das on sangra venosa y del Area raspiratoria del aneste
aiolbgo. _

2.- 'Los Test de Himeres ¥y do Parcapcién so altoran princi--
pulmente en residentes con menos'@a dos nafios da laboras
anestesiologlcas en quirofnnd'y'hﬁy mayor alteracidén en
los teat cuando esﬁbs_aujetog tionen concontraclonas de
halobtano y enfluoranq'(ambbs) en uahgre venosa ¥y en su
é;en rosplratoria, o bianlgﬁﬁndo uno de esvos anestesi

. . :
cos osbte presante pero sus cnncentracionﬁs schan muy -
alevadaa. |

3.~ El test de razonamlento esta alterade en anestenlolopos

‘ y restdenies, nero mayor es la dlteracidn on anestnsio-
lopos con mia dea dos afins do "abores nnsstesiaolop ieas

¥y tawmbion cuande hay ia prascnela de concentraciones -
'
.da gﬁbos halogenndns an unnfrﬁ vunosuiy en el Area ros
plratoria, (1la coneontracidn, on cuanto a su nival san-
bién en imporsanva,) ' :
4, - El Tast da destreza es ‘pualmente uffi paran ohservar -
las slfiorasiones en anastesiolopss, fndependlantamonco
del tlemnpo de contacto con anesteslcos ¥y tambidn su al-

, )
taraeion nzoe velaciouada con ln praescncla de ambios --

@ am o mmm e e e v e et ——
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Bem

.70"

" Halogenados y deo loa niveles de su concenkracidn.

kl test de atencidn percnpctén, no es uhil'paru'demos~
trar alterncionss en ias puﬂpueqrnq n t l fanb en Lnaa
tealonlopos somatidna a d‘fnrankea cnnrﬂnfraowone de -

annsteslcos.

Los test psteolopicos: numhrbs,Tparébpciéﬁ;fﬁnibnhmien-

to ¥ atencion ne"cepcton, pueden,descubrir alteraciones

a tales areas en sujefoa aomatidoa por Liempo prolongﬂ~
do‘a concentrac1onea anas dn halogenados (enr1uornno)
Es dificil hacar una nva1unc&6n erncfa entre lus alte-
raclones en las raspuestas*a‘test-psic010picos Y Con=--
centraclones de haloeenadus ﬁn sungre vonosa y delo4~~

drea respirntoria del anasbesiologo. g .
4

RN
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