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INTHODU»‘CCIQN'

I Definicién del Problema

Cuél es la incidencia y grado de hipoxemia en sala dei :
recuperacién postanestésica y la necesidad de ox{geno

terdpis 7.

II Antecedentes

La hipoxia es uno de 1os 1nc1dentes que suceden_
en sala de recuperacldn ¥y a.l parecer su frecuencia es
. “‘mayor de lo que se creifa a.nteriormente. ILa monitorizg
&i6n con oxfmetro de pulso ha sido importante durante
" los tiltlmos afios especialmente en la sala de recupers
cién ya que reduce la incidencisa, severidad y duracién
de la hipoxia, _ ) '
Debido a que la hipoxia cbmo tal puede desenca—_—
denar apnea y respiracién periédica, examinaremos el _
efecto de la terapia con oxfgeno en el periodo post_--
operatorio inmediato durante la recuperacidn de la —-
anestesia,

IIT Justificacidn

BEn la medida que se detemine_ e hipoxia- median- -

1 e



te él oxfmetro de pulso se corregirdn los eventos ra
tofisiolégicos, dando un tratamiento oportuno parse -

eviféb complicaciones.

IV Hipdtesis

Es necesaria la administracién de oxfgeno en todos -
los pacientes que ingresen ala sala de recuperacidén

po§tene:stesiCa? .

V Objetivo General

Detectar la frecuen‘cié de la. hipoxia. por'medio' dé ..;’ o

ox{metro de pulso pare poder dar un trataxriento opor, s

tuno.

VI Okbjetivos Especfficos

Se 1nvest1garé baje condiclone rutinarias la inci-

dencia grado y duracidn de la . hipoxia en‘ recuperacidn,
as{ como el valor de la terapia con ox:fgeno en el pe

riodo postoperatorio inmedlato. :

‘VII Material y Nétodos



Dependiendo del erupo en el cual se claesifieca "

do cada paclente,.se 1nstalaré el tratamlento que.

bonsistiré en-la’ adninistracldn de oxigenoterapiaﬂo
b1en la evaluacldn de la causa del estado h1n6x1co
( farmacol6gica, como el uso de rela;ante o narcdti
co ).



VIIY Definicién del Universo’

Se estudiarén 200 pacientes que »irivgrés,er"x‘?a‘ recupers .

cidn postanestésica.

IX Tamaiio de la Fuestra

200 Pacientes.

X -Definicidn de los Sugetos de Observacidn

Se estudiardn 200 pacirntes que ingresen a recupers

cién postanestésica.

1l Con bloqueb peridural o subaracnoideo

2 Con anestesia generall

3 Que ventilen espontdneamente

4 Edad entre 18 =60 afios :

5 Con duracién de anestesia de 20 min, a 5 Hré.'

6 Todo tipo de cirugfa excepto: Pulmonar . "  o
e " ‘Cardiaca

Neuroldgic.av :

XT Definicién del Grupo Control

No hay.

-



XIT Griterios de Inclusidn

1. Pacientes entre 18 — &0 afios . -

2, ASA I - III -

3. Saturacién mayor del 90% preoperatoria

4. Que no tengen enfermedad cardiaca o neuroldgica.

XIII Griterios de Exclusién

1, Pacientes menores Qe 18 y més de 60 afios ‘
2, Con ASA IV ~ ¥
.3. Saturacion menor de 70% Preoperatoria .

- 4. Con patologfa cardiaca pulménar o neurolégica. - e

XIV Criterios de Eliminacién

Pacientes que a pesar de oxigeno u otras medidaé no

me jorem su oxemia y se tengan que intubar,

XV Definicidn de Variables y Unidades de Medida

1. Precuencia Cardiaca, frecuencia respiratoria
2. Presién arterial

3. Temperatura

4. Saturacién de oxfgeno
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6. Peso
1. Talla
:B. ~Tipo de cirugia
9. T&cnica anestésica ( bloque peridural, s'ubafaqnoio
deo, anestesia general inhalatoria o el uso de hag_'
cético o relajante muscular ).

10. Duracién de la anestesia.

XVI Definicidn del Plan y Procedimiento y Presentacidén

de 1a Informacidén

T de Student.

XVII Tipo de -Investigacidn

a) Aplicada
b) Comparative
- ¢) Clfinica
d) Longitudinal
e) Prospectiva N
) Abierta.

XVIII 'Gédﬁla' de Recoleccién de Datos.

" Ver formato enexo 1.




| XIX Riesgo de la Investigacién

Sin riesgo

XX Consentimiento Informado

Ver formato anexo 2

 XXI Bigseguridad

Adecuada

XXII Programa de Trabajo

Se iniciard a partir del lo. de Noviémbr9~dev1994 a .’
el 31 de Enero de 1995. I o

XXIXII Recursos Humanos

Médico anestesiflogo de base
Médico aenestesidlogo residente
Enfermrerfa.



XXIV Recursos NMateriales

Oxfmetro de pulso
Baumandmetro
Termémetro

XXV Presupuesto

No se requiere ninguno, ya que se cuenta con este en
la sala de i‘ecuperacidn de la unidad hospitalaria en -

la cual se elavorard la invéstigacidn.

XXVI Resultados y Conelusiones

Pendientes



ANEXO II

' k’Mévxico D.F.y a8 de - C R ’de 199 ;
A QUIEN CORRESPONDA.

Por medio de la presente el Sr. (az).
después de haber sido informado -

del procedimiento que va a ser realizado en mi persons,
con sus ventajas y desventajas autorizo a la Dra. Evan-
gelina Reyes Bonilla se realize el proce.dimiento corres
pondiente a la tesis de posgrado " VALORACION DE LA HI-
POXTA EN SALA DE RECUPERACION POSTANESTESICA ", l

ATENTAMENTE

‘Pirma del paciente,

9 ESTA TESIS N0 AREBE
SALR B LA miBLIOTECA



NOMERE, :
PESO PALTA -
NUM. DE EXPEDIENTE _- .

DIAGNOSTICO - - =
CIRUGIA REATIZADA :
VALORACION PREANZSTESIGA

 SEXO___

PREMEDICACION,
INDUCCION"
TIPO DE ANESTESIA
1. General Inmhalatoria
~ General Endobenosg
‘Relajante
Narcdtico

2. Blogueo Peridural

3. Bloqueo Subaracnoideo'
DURACION DE LA ANESTESIA

Frecuencia Cradiaca

Frecuencia Respiratoria
Presién Arterial

Temperatura

Saturacién de Ox{geno

10 -7
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