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PA: .• tN,.:. 

At'J""fE<':"EO~Nl"ES CIENTIFICOS1 

Le. 1 J. tt!'ratura ac:t•.ietl cons:i1·1era cr-iter-iots mir-.1.mo-s ~si:oc:c::i.f".1..;;.:c,s 

pa.-.a de compl.ica-=:ic.onP-'5 des pues Cll"""'.1':/&""" 

cardJ.ov°"'sc:ular < 1). El de i ... c.11·uy:id 

mu1t.ip1.ic:.aido los. 

resp.iratcrrio de&empe~a 

•quella~ interYenc:iones que- no" solo abren el tui-a.-. que ;,,e han 

comp~·ometer pr.a.ct.ic-ado 

gr~vttment~ todos los eleme•oto~ de l.n f"unc:.ion .-.e~~ir •'=e.ria de- -·~·i 

es¡:•i1 .. ometría 

f"u1-.c:ión pulmoi-1Ar. 

la prueba 

simpi~ .. 

c:omúnmeute 1.tsada pa,...a 9'-' ;.l..rtlct•"" l"' 

.invas:iva .. •cc.roo11u.c:IA: .,. roa.pida .. 1~ 

c:apac1dad v.ital f"or~ada (FCV) y el volumen ~up1t·ator10 for=ado en el 

primer segundo <FEVl) ~on lus componentPS mas ampliamentP u~ados del 

espi.rog1•ama C:5> El F"EV1 sv deo1"ine como l:c'l volumen ma>:imo de 9'31$ 

p•..ae-de OXh.!'\lado PO• ... lo& pulmones e! rrimer sequrado de 

eHp:1.raciór. f"or·: .. -.,.d5" ~n ._•Ob.tc.ión oJ.~ -=omp1eta .inspi.r-c.c.i.;n,. lA F\/C e::; ~l 

vo 1 umen máxima d:e ga ~ que pueden expu1 sar los r-ul monas dt.cr antP 

Pocos est•.1-:tio!. l""o.<.\1"1 co~-.~1-;::.-,.;..;to ~l v~lor· .je l.:. ... ., pr• .. 1,;.1~·c.!; 'f•1r· • .-~or1.:>1.les 

pulmnn..,.P:!S a·r'•.1.J~. •'' •- •:1e.=: 1 ,-

cam~· l .l<::".i.•c 1 ·':l •"r.;;;,.:. po~ to¡;..er-.=i. to,... ias iD."!>.<.~~)El ..-0)1.1<ner1 ¡:.o...,Imon~,.. l n 

p1--•.1~l:o.o. •ncl\s 3,·,,,..i9•_1.._, •J" l.:=. "fu•.,-=.1.0o·• 1-... •.tlmu1.¿-.,-. l.a c:•.lt'll .jat.A ·:!'-"" t:;:00 

La. obf.ó~rv....,c~o1. d~ qut- la CCIPC""1..::1 ... "1""'·J vi.tal 

::1•"'-'•"!:a.L• f·•.1e ,-,._·~oí'"t ... ~·•:--
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por l=•rimere4 1927 (7). Las PFP d~sde la dócada p~•ada se han 

movili;:::a.do,. el primer ·reporte de urt simple método p.a1 .. a detectar 

obst.-.ucció1-. de vias al!-rnas f"ue 1940 (S).,. En 19~5 MILLER,. ~u y 

.JOHNSON introdujeron .U~ é~á.dr:ai-.te i:;ar.a colocar a cada pacier.te sv9ú.n 

tuviera patologi&.··ob•trucctiva. re&trictiva o no,..mal {?). Er1 1970 

SCl-IWABER re;:•orto que~· pac~~rit.t~.~~con. de 1L. :d~ ·CV no deben sel .. 

intervenidos •xc:epto '•n;-,ur:ve:~é:ias'··c10>.En'•1971 SARTLETT.GAZZANIAGA V 

GERAGHTY mene i onaro·~· "~~~ ~·~~."_1.:·:.;:~:~ .. ·::·~;~· ... ~·~·i,'··i:r".~~~t:.~:• -~ p•~• . y·_ posi:operetoria 

,..educe complicac:iones~p·Ú-~~·~~..:rit'~'_/P'.o·:at~p~·;....:_t··~·,:_¡,;¡.~~ ci.i)·~· - En .197.:? SJ"EIN 

reporto que de ::s;;s· PAc:i'&"nt;·. >~u1r:·~·;..~~~~S~".'.~-On-.'>·· PFP ·.· nornia.1 tuvo 

compl icac:iones pulmona·r~·~: po~to~~~.t-~/~·~. :_~."·1~:»·:i"..·:~~->.~:~:;.E,..r:-~Ll?C.;c :'r OLSEN 

ruportaron que el FEV1 debe sen"' m.0.yor. .del. -: .. !30X·:: ~ar;a .: C:i r·Uigá. a ~.a.yor 

(13) ,.En 1'979 BRAUN v coL.s. reportar·on 1~_ p~·~:i-e:-~f~.~~~:
7

, qui_énc? __ S,'·.:s_~ lei> 

rea 1 i :o b.aypa.es c:or-onario y q'-'i enes.· · 'fU.er.on ·~valuados 

pr~op•ratoriament• espirometrá.as CS>-

mas c:omi..in de m.orb·:~.1-1dad_~-~,;;-:~·,,1.~ .... t-;..~ Íd:a.id 

qui r-.:a ... igic:os· mavo,..:.~:::>:·· dO~o· 'C:_i .-.ugl• 

card:1,.ovasc:ular · ( 14) • La 1"rec:u1tncia con la cual 1itS~e·_.-f:t·~~-;;~;;.·~·~~-·-~~Ci/u9i as 

es real i :?.ad o par-oc e demandar- ur1 s inn.:am~ro d• pru&i.~'~: -~~¡;.~·-.:':~er.-. cÚal 

es mas t:atil en la predicción de mor-talidad y mor.~f~i~ad>d-:"<~ro-blema.e 
respirator•ios postoperatorios Cl>· El de PFFI'- -"'s·a ~· ef-e°b~üá. para 

<aeleccion..._s S::-Acientes para. c:irugia y/o para: prect~~i-r ,:e~ riesgo d.~ 

c:omplic:dc:iunll!'s postoperatoriae <14). El' Valor del deterioro 

cuantitativo de la~ anormalidades dtt las PFP po~to~~ratorio 

de~conoc:1do Para cirugía cardiovascular elec~iva (1). entre las 

con~ider-ac:iones ro1"erentes al pe~iodo preope~atorio des tac~ 1a 
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valoración cardiopulmonar d•l pa~~ent~ y el óptimo tratami~nto ~edico 

do las enft?rme-d.ad&s Pulmonares c::rdn.tcas (15;>. 
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMAs 

Los pacientes sometido$ a cirugía card1ovascular son valorados en 

pudierido 

efectuar ~n forma temprand una terapia respiratoria que 

&vite compl1cacione~ postoperatori•s graveu y 

en el ser-v1c10 de UCI e intrahospitalariD.. en nuestro hosp:ital .no ·~e 

han r•al1zado e-.tudios r•sp~cto a la valoración respiratoria para 

cirugi~ card1ovascular. 

Cual la mecánica ventila.toria pacientes sometidos a cirugi_a 

c.ar-diova.scular"'"?. 

-------·-----------·-------~--- _ .. ______ ~ ----- --------·---------------;---·-
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OBJETIVOS: 

OBJETIVO GENERAL 

1 .. - logr.sr que la valoraCJ.ór. pre.anestésica ir1clc.1ya Yo."!'lor-ac::1.nn 

OBJETZVOS ESPECZFICOS . _,·. . . 

1 .. - Establecer los l.nd1c:es :~,..e·d:~·~ti..~o• · · d& FEV1. FVC pr-e y 

postoperatorio •n r-el~ción a loa d1a~·de:e~tanc:1a intrahosplt~laria y 

en UCI. 

2.- R•alizar las sigui•ntes prueb~s de función· r•spiratori~a 

Mttdir &1 porcentaje pre y post~p~~~~oria~·de ~EV1 

Medir el porcentaje pre y· po&.top•rat_orio ·de FVC 

_______ .....:.... ________ ._ 



HIPOTESIS; 

HIPOTESIS NULA 

Los pacient~s som~tidos 

PAC..1NA 6 

cir-\.tg:l..a c3rdiovascu.lar con terapiB. 

r-esp1rator1a previa pueder. tener alteracione~ detectables de las 

prt.tebaos de f'unciOn resp1l .. atori.a. y mayor estancia intr.ahospitalaria. 

HlPCltESIS ALTERNA 

Los pacientes somatidO& terap1a . . . . 
respir.-tor-ia pr~via no tien•n a.lterac:.io"ne$• détec:tables d~ las 



PROC~RAMA DE TRABAJO: 

Esta. invest19aci611 r@ali:;::ó el Certtr-o Ne.dico Nac: i on .. 1 

.. MANLIEL AVJLA C.AMACHC•º d@l 1r1:»tituco ID!t!'Xicano del 599'-l.PO SOC:.1Ul, 

previa aytoriZdC:ión del comit& local de 1nvestigac:iOn, en el periodo 

c:ompr-endido Jel m~s de e1-.oro d~ 1994 al ::::0 4~ julio de 1Go'96 .. 

Realizado en la Unidad de- Cuidados l:nter.~1vo•• de , .. 1 so, 

departamento de inhalot~rapia y Anestesiol.09ia .. 

RECURSOS MATERIALES 

E5pi1--ometr o, 

esf'ingomanomotro, 'fuer1te de oxige-no. b•ac:ul.a, tele· de tór..;ix, ho.JC11'5 de 

RECLIRSOS HLIMANOS 

RECURSOS FINANCIEROS 

---~-------....":>...-_,..,,.~---------- ... ---- ----
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CRITERIOS DE INCLUSION 

1 .- Pacientes ASA J-III 

~.- Edad de 19 60 aOos. 

3 .• - Peso de 40 a. 90 J,ilogra.mos. 

d.- Sexo~masculino y ~•menino 

5.- Pac1entes con riesgo de goidm•n II-III 

6.- Pacient•s que no presentan cardiopati~ isquemica.cong~n1t~ o 

·aterosclorotica 

CR!:'1ºERIOS DE· NO INCLUSION 

2.- Edad rl~ 18 y m•vor de 60 a~os 

::s.- Peso de o.10 y m¡i..- do 90,.J.it1og.r.:.._mos 

a..- Pacientes ~on. ri.!sgo_· Go.1dman -1-¡v 

5.- Pecie~tes _que·p~e~enten ca~~i~P•tia •~~ue~1ca,co~g~nit~ o 

ater-ascl er-otica. 

C~ITERIOS DE EXCLUSI~N 

::?'.- Pacientes ~ua.dro t'espir.•tor10 in'f'ecci05o 431.91.1.Jo .. 

Malformacionoa congenitas putmonar~s, Neumongctomi~ y 

loDectomia pr~~ia. 
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4.- Paci~ntos que cooper~n para ~l est~dio. 
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ME TODO 

Se estud.taron ~ gpupos de 1!:. ¡:iacient-es cada uroo cor1 edad de 16 a 

60 años. •::te ambos sexos programado 'f¡ para e: i rug.i a car-di ovasc:ular· _ 

Aprowima~amente u11a semana antes del procedimiento quirOr9~co 

valor-o 'SU estado general e1-. consul.ta 4tXte1 ... 11a. 

Se r-e.qli:aron c:ali.b1 .. ac:iones f'orma regu.lear s:•ai·a obtener las 

meJores resultados los volumenes y los tiempos. 

inte1 .. nado el pacier1te se le in'farmo el propós.ito del estud.io Se le 

total) Cl'-10 pegara los l.:t..bios a la boquilla y sopl.::i.ra dentr-o del 

equipo tan fuerto,r~p2do y amplio c:omo le sea posible hasta que no l~ 

quedara aire que exhalar, el paciente de-bito evitar que la .ler1gua 

obstr-uyera la bo-qu.illa y los dientes se colocaron alrededor •,j.~ la 

parte exterior de ld boquilla; El equipo preparo para las 

mediciones sigu2entes el paciente ,..e-1111.zo u1-. minimo deo ::; maniobras,. 

perm1tiendose un esp~c10 de =e s&gundos entre cada maniobra p~ra que 

s.e rec'-11:•erara. Los valores reportados '!!On los mas eoltos d" f"EVl y 

FVC en un minimo ae ~ man1obr~s tecn1camente aceptables. Posterior ~ 

la cir'-19.ia recL11.bo hoja de registro anestosico para anota1- el 

tiempo Q'-11rürgico y tiempo dP- p1n:amier,to. c11no ta ron 1 os de 

hospjtali:::3cio1·1 .. así como el ro• .. H'ilL•r-o o':'\.,- """sio.--.e~ 

pr·~&ión positiva efectuadas posto~er-atoriam~nt~ ~·nor~n~o los 

los inicia.le<a .. 



TIPO DE ESTUDIO 

Retrospeetivo 

De•c:riptivo 

seg1..tim1er1to. 

ANALISIS E INTERPRETACION 

Media. Desviación estandar. T St~~ent 

PA01NA 11 

Transversal .. Observa.ei6n .. 
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RESULTADOS: 

Se i ne.luyeron tota1 de 30 pac:2er.tes distrib•.tyendo!oe 15 .... or 

grupo, e1· gr-upo 1 ( c:ov-1 ternpioiit respiratoria) 1nC'l.\.tYe 10 mujeres y 5 

homb1"'es., al .grupo 2 - <sin terapia resp.irator..ia) 10 m'-tjeres y 5 

homt.1 .. es·. 

re11.pec:tivamentv· • edades proml!'dio de ::57 ... 7., S3.8,. 42.3 y 39 ~r~os 

respoc:tivamer.te. 

El rango ".tel peso en el grupo para mu,j eres fue de o.1.::=-sa. y patra 

homb.-.e5 de 60-?S•-::g., c:on un promedio de aEt.7 y. os.z Kg., eon el 9r'-tPo :;? 

el l'Bngo para mujeres fue de 43-56 Kg y p.._r.a _hombres de 56-7:Z ~g 

un promedio do 49.6_y. 66.6 Kg resPectivame~te. 

En re1eciOn.·al ASA en el grupo 1, 11 p•c:1ente-s e mu.ieres y :; 

hombres f"Ueron c::~asi'f"ic:ado.s. con ASA II., a· con ASA ·xtI., en el grupo ::::!., 

·a - paciontes 6 mu.Seres- y 2 hombres· con ASA J::I y '7 ¡.;.cu;.ientes 4 hombres 

y :::> mujeres con ASA II~., ·~on respecto a· .l~ .. c:.lase 'f"uncionAl <NYHA)en 

los 2 grupo~ todos· los pacientes fue~on·grado II. 

'El 'grado de. =a,'diomegal¡a er, e.l gr-upo 1 y. 2 cor•"'Otoponcl~o a. 11 

pac:ier1tus . 9 mujeres y =:. hombros c:on grado r r y J. pac ~en Le!i .t mu.Je•"' y 

3 hombres con grado III. 

En lo refarent@ al tiempo anestésico en el grupo 1 tuvo r ... ~ogo 

promedie de 4.06 y J.25 Hr. 
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El t:iempo qu.i.r_ó,.:g::ac;;~o en @J.. grupo 1 ,tuv? un rango de 2 .. d.5-4.00 Hr 

para mujer-es y :?: .. _.:uá-d..30 :H~··,.P~-r-a_ hom.r:.:es. con promedio de ·::; .. 2-;, Y .. 4.15 

Hr, en el grupo 2'·e'1~· rango:~ue_ --de .::?.00-s.00 Hr Par-a muJt»res· y :Z.00-

4.05 Hr para hcimbre·s·~.-~o·~·'.·.P,~~;.i~·;¡-il?,·.d"e 3.23 y 3.45 H• .. respeC::ti.Vamente. 

El tiem~~- de .bo~~~:::;~>e~_ra~'o-.:.po~aa tuvo en el -grupo l un ra_ngo de 

..is-2.00· H~. p.ara_ ·~uJ~_;~s:~·:i'·:;'1-~0s-:2 .. -20 'Hr _pa.ra hombre·s con _pr~med~o de 

1.24 y 1_'.0e Hr .. : '!'n .. _e.~',-;:;g~~~o.,-~2 ,el.·_ r-ango par~ mujeres rue de. 52.:...3 .. 20 Hr 

y para hombr:-_es _de' 1._CiS~2·;-.~0-,Hr_ c:on promedio de 1.24 y 1.49 Hr- ... 

Para e·1 t-i~l'.'IP:~. :._da.:·.;~:in~~m:iento de aorta ti!'n ~1 gr1..1po" ·1· el .r"."ngo 

f•.1• -de 30-1·.5·0~-H
1

r'~-<¿;;;..·~a:- m~Jares y 45-:0:.00 Hr para hombr~~·-.-Cón: u1 ... 

promedi~· ~e 0,.'~.:? ~~:·;~~:~1.·~:s -~ .... en el grupo 2 •l l"'.itng~ ~ue·.~·· ::;2-:.:2.10 
Hr pa ... a tnuJer-es y 40~1 .. 4!'!ii Hr; para hombres con promedi0 · de.-0~65~.y·' o:~-94 

Hr- resp~ctivam&nte. 

~:.~~/:J·~f:~~~::~::::::::::~::~"·:~:.:~~tE~~~~l~~=f :;:: 
(resp::arac:ión de pres ion po&itiva in~¿~m~te~t~>~-- ·Y. '-)::·~i-S;i:,O;~a't"r_ap'ia 
rQspiratoria c:on. promedio .. -te .9 a ~is sesiones .-~¡...'e~a:-~r:~~-º·1i~a~ ___ 1:5·-_días 

antes. 

En el segundo grupo de pac1entes que no rec1bi~ron tratamiento 

tomo control ~•pirometr1co preoperatorio una semana ~n~es. 

En el pr:imer grupo despues de la esta~ocia on UCI se·les co•ltlnuo 

tratamiento de 15 a 22 !l.&Sionos RPPI y ~·tsioterapia respiratoria. 
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VEFl y r-vc posto._-.erato1 ... io la prueba de t-Studer1t tuvo 

s 1 _;n1f-ic.anci~ 

En relación UCI obtuvo t;-Si.:udE•nt ct.,,. 

0 .. 4S6:? cor. uro.o;, P = meooor de 0 .. 0~ y a la 

una t-Student de 0 .. 19~8 con una P - me~or .de 0-05 .. 
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CONCL.USrONESt 

Evaluando los p.,9ra.met.ros E.studiados se c:oncluye .lo s.iguiente: 

La terapia res pi rato ria pr•operator1a di s~i nuye la.· 'es tanc:ia 

1ntrahospit•l•ri~. 

2 L.;a c:irug.:i:a c:ard~ovasC::ular oc:asiona 

funcidr. y mecár.ic:.a respiratOr1a. 

El porcentaje pOStoperatori~ ., 'de_:,;,' .:\í~~-.í"'~ /.:~·~~·~'., '-may';; ...... en 

que- rec:1bier-on terapi.a· .r~spt
0

rat'c;r:i~;:·P~~:V.1'~·~º 

los 

:~:::;:i:.:~~~T~~:~~~.~=B~i~f t~IJi;~ít~:~t:'.:°:. ·:.~: 
h•pót~:: 

5 
::::::::• d• es_ta i.:'~:;\7:~f~~~~~·~Y'f:/in: ~omp~obados po.- la 

La 1mportanc:ia de ·da· ... ·:~~r~p::f~/~~~;-~~~·~o~.~-:a·:~·nteS de' la cirugla 

La terapia la estanc::ia 

intrahospitalaria y en UC:z, · 
'' 
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