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Departamento d~ An~stesia - Centro M~dic.o de C>'lra<.M 

T r:l bajo dt"rl uallu t'll la !'~t:dci u ·.llll 1 r. ru itlatl, 
int~~p·:ut!\ J'ur '••~ nr-c. ~ ''. T'~"""'.. \'U-:-1, ... oo. 
n. Uodri;uc:z Chuc~r.ll:o~, Wllllnm :::;¡¡ntttnll }' 

Ju:ln .llarín 

Coordinador y Relator: Dr. Ju:m l\brín 

El 1° de: abril de 195<J se instaló en el Ce m ro M~dico rlc Caracas el S::r\'ido 
111: An;a!gcsia Obst~trir.a de: manera ¡l<':rmnnt:nlt:, Lns resistencia$ e incomprcn· 
1 10es previas fueron superadas por el Jdt: del Dcp:utamcnto dr:- Anestesia, dcx:tor 
~rto J. Luce a E., quien desde años atn1s \ ' t.:llh lttdmndo ¡...-or <·st:ibk:c~r este 
~ICIO. 

Anteriormente la analgesia la pr;Kiir.aha d mismo ran~ro, o sus r:-nfernwras. 
J): \'ez en .::u:mdo era ll:lmadCJ un rnédin¡ :mcsrcsisra. 

F.l Servicio cuenta ahora con 4 médi<·os nn~ste.~iÍ>'ogos (!UI:' cuhrt:n las 24 
~m del día. 

J::dad y fccundidad.-.En estos 5 
bazad:ts, cuyas l:'dadt":s oscilaron entre 

añn.~ hemos 
!os 1·1 v los , 

T ARI .A 1 

Alio.~ N'' embarazos 

14 .1 I<J 177 
20 (1 29 ? ~-o - ·. 1 

30 a 39 1.542 
40 a 41) 120 
Sin datos 74 

Tnral 4.883 

arcndí¿ o 4.883 s<.:ñoras 
·16 años (Tabb 1). 

Por t.it>nto 

3,6 
iiii.S 

31.6 
') ') 
-~-

1 .~ 

100,0 

r.m-

• 
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lVtimero de t~mlwrazos por gmpos ele edades 
y porrentajes en cinco wios 
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~ iui~;Í¡¡ el ciclo de procreación con un cas.o en una paciente de 14 años de 
edarl }' se cierra con el cml>arazo de una señora de 46 años de edad. 

En d grupo más joven, 14 a 19 años de edad, se presentaron 177 emb:1raws. 
Entre los :w y 29 años. ~e cncucnt r:1 la m:ixim:l. c;¡pacidad creadora, con 2.970 
emhar:~í'.O~. t:n el tc::n:cr grupo hubieron 1.5·12 gt:s[aciones, y en el grupo de más 
edad ~ r<.;tlujcron a 120. 

En cu:mto :t porcenc;~je~, vc::mos que de 14 a 19 años la pro¡A>rción es del 
3.6 por c:it::mu. Entre los 20 y 29 años se lleg:1 al máximo mn un 60,8 p<>r ciento, 
y 1 ucho dcsci~;ndc a \In ~ l ,6 por ci<:nto entre los 30 y los 39 años. El porccnt:tjc 
mínimo de 2.2 por dento Jo da el g-rupo de 40 a 46 años. 

Técnica~ ;uulgésic.as.-T .;\s té<n icas ;¡nalgésic.as usadas c:n este lapso fueron 
b.~ siguientts (Tabl:l ll) : 

TAI3LA JI 

T l!r. ni ca·" Nv casos Pot ciento 

General lnha la roria 2.574 52,70 
Enc!ovenosa 1.1 14 22,80 
Local 102 2,40 
Caudal - 0,28 

Conduct. ' Raqui<lea lOO 2,90 
Peridural 747 14,40 

Psicoprofiláctica 21 0,40 
Hipnótica 2 0,04 
Sin • • 

anc~testa 57 1,06 
Sin datos 1 5~ 3,00 

Total 4.883 100,00 

Métodos usados para analgesia 

AnalJ;c:;ia ~~;ncral.-La analgesia inha!atoria, con ~us 2.5i4 casos, sigue 
si,.n<ln b técnico. m~s frecucmc, no ohstante el peligro del vómito y de su posi­
hlf. :t~piracióu 1 r aquc-bron4uiu·alveolar, con sus incv ita bies consccuc:ucias. 

L~; ~it;uc la <·.ndovcnos::~, con 1.11 ·1 casos. Con esta técnica la incidcn.:ia 
cm~tic~ f'~ muy bo.ja. eu cambio el peligro del lariugt)hroncocspasmo con :~bdómino­
rúr;u rl}!ido e hipoxia materna puede tener fatales c.onsecueneias para la n'ladrc 
~· paril d f~to. 

Aún Pn huen:Is condic:ioncs vrntilatori:ls maternas, el feto puede nacer con 
Ull<t depresión rc~piratorí<J por acción direct;-t del barhitúriw sobre sus centros 
b~,[ bar.: ro. 

~e hirierrm 916 conducti\·a.s. El sueño crepuscular a base de: cockteks ya no 
t.:~ tan imcnw. Hay apenas somnolencia y bs pac.ienk.s pueden colauorar ~.:n el 
mnmcnto de la ('l.:pul~ión, pues ohe.<lccen órdenes que se les da. 



La respiraci6n dd niño no se deprime, ya que la cantidad de dro,gas anal· 
¡6icas que atr;wícsan la barrera pl:tccnt:1ria no abm?.an la <"~>nc:entrA.-.;/,n ,.,J..,. 
auda en sangre fetal para ejercer efecto depresor. 

La hipoltnsión debida a la ¡xridural pu..:Jc ~cr li6<.:ra d.; 20 mm H,¡;: m~ 
i&ana hasla 50 mm Hg, y scv~ra por enrirna de 50 mm Hg. 

Cu:1ndo la sistólica cae por dchajv <k 80 mm 1 lg y st: pwlouga imh.:billamcu· 
~ repercute sobre la oxigenación fetal. 

Afurtun:ul:unentc la hipotensión gr:nc se: presenr:1 .~ólo rn tlll .; nor cienw 
~fortuna) y generalmente responde bien a la tcrapéutic;¡ postur;~l y v;a)vp•c)u•"· 

El vómito, muy raro con la conductÍ\'a, Y:l nn tient' el clr~m!lti(mn lJIIP Pn 
Jas señoras inconcicmes. 

La psicoprofilácti<:a ha ido ganando terreno lent:uncnte. Se han hecho 21 
~os psi('(lprofilácticos. , . . , . , . . 

Indudahlementc c:s b ma~ ftstologtc;\ de tod;:b la~ t<.:~n.>.:;.\~, t'"m b t .. h.. J.., 
pcnonal id6nco y en ca~&ddad ~ufícícnre, no ha permititlo r.l de.~arrollo Qtle e~t:t 
~nica men~c:e. 

L'l hipnosis necesita :lÚil más de buenos hipnotistas. A~uí no los tcncmo$, por 
po se registraron sf•lo 2 caso~ <:"ntrc los 4 .1!83 par~os analiz:Hlos. 

Sin ancstcsia.-Los 5i casos sin ant'stcsia corn:sponJcn a señora~ que :;e 
llliplnCO a elJa, 0 JlO Ja nt:C~SÍtan por~UC SUS parto,; SOl\ Índ<.>loro" o J'"l'<j\\<: 11<:-X"" 
p.. período expulsivo y M dan ticmp() p:~r:1 1:t :mestcsi:\. 

La~ variac:ioncs en cuanto :1 l:l frccucuci:l ele: las IÚ:llil~~ b~ ~eremos rn ]¡¡ 

IT~bla HJ. 

Ti\RI.¡\ 111 

Técr1icas 1959 1960 19fil l~h1 1~{1:{ rotal 

lnhalatoria 619 633 552 438 332 2.574 
Enduvenosa 358 200 216 20t1 127 1.11 't 
Pcridural 3 67 126 226 325 747 

Total 980 909 894 868 784 4.435 

\lurim:iom·~ de frt>cucncia wn las tres técnic.:u:> mú~ u:~cnlu<> 

En d aiio d~ 1959 ~~ hicieron 619 analgesi~\S por inh~J,w\/,n, ,.¡ lrn qu~ h<~ 

!;do disminuvcndo hasta 332 en el año 6.t T ~1 fre~:ucnd;.¡ se rcdujn ;1 l;l miia(l. 
En el aÍio 59 se:- practicaron 3'5S ana1¿.;..-sias .:nd'."'"""""$ ··<>n barh\L6.-;.,.,i ""t" 

iiira ha <lisminuído paubtin;uncnre. h:~~t:J l!q!ar :1 127 tn 1Y6J; como vemm. l:l 
f-¿ucr.ión ha sido en un poco m;\s de la mítaJ. 

¡\ medida que los parteros tomaron confianza en lo;: :tnt>stt>stólogo~:, fw~ron 
¡afnndon~ntlo d ÍáciJ y pcJ igroso gorco del barbitÚIÍC01 m;un;jado lJOf dJo,:¡ JUillHUolo 

Lt pcridural se inicif> COl) .~ <a~o~ en 1959 y d<:-sdc ~nton.·.-~ k\ ¡,¡...., <'n ""· 
~nw hasta alcanz.ar los .121 rasos drl año li.:S. f.l 6i111 ~~~ b pcritimal .~r. ckhr. 
fa_ qu~· ('.ada día los ancstcsi6logos la mnnc:jamos con mayor 1''" .. ;.,;;~, 0.: .~h: "u 

[cb:ana. 
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TABLA IV 

· - -
1 1 

InhaiMoria 54,00% 
1 F.ndOVL'IlOSít 23,80 ~/(: 

1 Conductiva 19, 107o 

1 
Psi e o pro fil<tctic,, 0,40 
Iiipnútica 0104 

' • . - - - -
P orc:f?nfajc de las dil'ersas técnicas 

L:1 analgt>sia inhalalofi<i St' ha miliz.--.do en el )4 pvr <:icnto. L.1 cnclo\'enos:¡ 
en un 2J ,8 por ~;Íc Llto. La condu,:ti\':t en un 19, 1 por ciento (Tauhl lV). 

TABLA V 

-- --

1 
Thr!iws 19.:)0 1950 196 1 1962 1963 

'" f!.~ . %! (' ' 5{ 
j 

HJ ' . 'l() ' . . . .. 
-- -- - -

Inlwlatorin 63, 1 ú9,6 6 1,7 50,4 42,3 1 

1 Eudovenosa ·~o 5 22,9 21 ,8 23,8 16 2 ' ,. t 
1 

P(;ridural 7,3 14,0 260 41,4 o.:i 
' -- - - -

VC/rior.ión tm lo.~ por Cl' nla jcs de las tres téwicas dominantes 

1'.1 porrt-nra¡r de la ana1!:t:SÍ<l inhalatoria fut: en el año 59 de 6.~ .1 por ciento; 
en el afltJ óO :.ubiti a \In 69,6 por dento y luego cay6 de 61 ,í y a 50,~ ¡:.or t:ic:nto, 
lle,~;audo en •'1 año l ~J6:~ :1 un 42,3. C'..omo vemos, ha disminuído c-n un 20,8 
por nenw. 

La <.:ndo"<:nn~:~ disrninuytí su ¡;orcentajc desde 36>1 ¡x>r ciwto c:n el ~tño 59 
hn::b 16,1 por cicrllo en d 6·~. Ha tenido una mt:rma de Ull 20,3 ror ciento. 

·: > 
' ,J 

L:r pcr iuura!. en cambio, h:\ aumentado dc~dc 0,.3 por ciento en 1959 a un 
por l icntv <:n el ()0 y un 14 por ciemo en el 61, a un 26 por ciento en el 

62 y !k!\" " un ;J l ,4 por d c:Htu en d año l96't 

.M;cntrnr. 1:1~ :10algcsia$ inhalatoria y endov(:nnsa han disminuido en un 20,8 
~· "n un J.IU por cicutv. rc~pc:ctiv:unentc:, la pc:ridural ha aumentado Cll un 4 l,l 
por rienw. llcchtJ qu~: se observa hit:n <:n la Gr;ífic:t J dr frecuencia. 

jll e .r. :s T n o ~~ E u 1 <' o 
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Pcridural ·----

(!JUF'TCA T 

Y:•rinclón en la frt'tQtnt-la lit• la!'l 3 lf.t:llít'ot~. 

-

La anc~tcsia <:ondun i\'a ha sido not:~bl<~ en stl~ ,·ari:'l~Íon~" ,le frrrno::n•:;,\ 

Tabla VI). 

-

TABLA VI 

Técnicas 1959 19fi0 1961 1962 1~03 Total 

loc<:l 15 15 ')--:> 2,1 23 102 
Caudal 1 2 ') - () ') - 7 
R;u¡uidea 17 tif) 17 o n 111!1 
Pí.'ridural 3 67 12o 221j ~~2;) '/41 

TOI<tl 36 150 1 iO ·ro _,, 3~0 !:)~(j 

Voriadones Ul las f recllelldcts de las téwica~ wudurl i m.,. 

La an~~trsia local ha comcnado )U fn:cutncia, entre 15 y 25 ¡:-m ¡Jiil), 

La ..:<wdal ti~ne mm incid~nd:t de 1 :1 2 por año. 
La r.tquídca empezó con 1 i (a sos <:n 1959 )' llcgcí a los 66 en el aiin ~o. para 

a 1 i en d 6i y caer :1 O <:asv~ en los do .• •1ñm ,.i0uicmt""· 

.. • • ~ 1) • t: ~ t: lt f) 1 !lt: .5 j! 



En d (\ño 19S9 ~~ hicieron l1nicamcnre 3 ¡x:riJuralcs, cifra que ha ido en 
i!Ullll:lllo prvgrcsiYO hasta alcanz.ar a 325 en el aíío 1963. 

l.m porccnt(ljes han \":trÍ:l(io en la siguiente proporción (Tabla VII): 

TABLA VIl 

T, . l:CnKas 1959 1960 1061 1962 1~63 Total 
('' 

'"' % 
,., 
/(. C1. ¡C % % 

N'> d<: CMOS :{6 150 170 250 350 956 

RAC)Il ínc.a 4~.2 44,0 10,0 0,0 0,0 lOO 
t. oc al 41 '7 10,0 14,7 96 

' 
65 , 102 

rcridural 8,3 44,6 74, 1 904 1 92,8 747 

Caudal 2,7 1,3 1 , 1 0,0 0,5 7 

Variafion fn los porcentajes de los nwtro métodos conductivns 

usados 

! 959 1901 1962 l!J i.l :~ 
2:.J.G 

2 ·¡ ;} 
.~ ., 

?.~r - . . ~ 
' 1 1 \.J 1 ., .... r;5 1 
: .l 
~ , ?. . . ' ! . !) ......, ... 
r" ~J 

~ '" ¡;;, 
7-~:l 
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/ t 
./ 1 

• ./ 1 
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co~:duct :i vas: 9~•6 casos 

Peridurul ---- Cauda l -----
naquid .... a ---- Local -· - ·- ·-·-

GT'tA'F'i~A H 

l'arlac!On en las lrr:c:uencilrs rl c las -l t.Ccroit:l~ u~ad11s. 

L(\ r:\quíde:'l empe.7h <."l.ln nn :11),2 por ciento ~n d afio 19 y llegó al O por 
~iP.ntn Pn PI t-.2 y siguiente. T ..:t loc:1l tuvn un 41,7 por ciento en el 59 y bajó 
~1 fi,') P.n P-1 li.t L~ pcridur:~l se inició con 8,3 por ciento y llegó al 92,8 por 
ciento. L:t C!I.Ud!!. l empezó con lln 7.,i por á~nto y descendió a 0,5 por cic:nto 
en el 63. 

l!:st~s variaciom:s se: aprr.d:tn ¡~<:rfc.-t:tametllt" en la GrMica de frecuencins NI) JI. 

JZ C E :S T R O lll .t: D 1 ('. f) 



COMF.NT ARlOS 

La anestesia general inhahttoria ~igur. sirncio la rt~rnka dornin:mte. 
PlmO agentes :~nestésicos, al print.:ipio. d úcr, luego d cklopropano 
e" ido de nitrógcnü, exclusivamente. 

o • • 

:¡&xu.; en ltnfX>T~i\ncta. 

Se u~!lron 

y cJ lXlf• 

La general endo\"cnosa con barbitúricos le 
La loc.:al se ha usado únic;ltndltc p:tra la 

• • , • 1 
cptstotomta y rep.ui\CJon 

~garros pcrincalcs. 
L1 caudal es, :t nc, duciar!o, un buen método :lii:Jlgé~ico. Fn nufl~tm mPtfin 

ia!tó un Hingwn para que la impu~icra. 
La raquídea alta, pam l:ts cc:s:Írcas, y la mi.:rc.•rr•"''l"i para la an;;~.l~<;~Íot Jd 

F"do expulsivo se hicieron C()n proc:tína y dihll<":lÍn~. r~'.C:t""cti~·:unentl..'. 
Des\'entaja de l:r sub;tracnoidc:a, la cdalr:a posranc:stésica. Fue jmr;uncmc r.or 

1 2 • cdaka Intensa después de una mquíd,-~, l'"r" upcr:~t:it.n ccs~r..-,,7 l'Ot" lo c¡ue 
4:11 d Centro MéJico se conamn hls raquídeas . .t::sr:1 cef:tle:t no cedió ~ nin{!unn 
• los tratamientos clásic<~s. Se curó ~on una pct iJural cvmpn:.)iva. 

La peridural tuvo gr:mdes re~i~tenci:1~ por m1ílripll'~ r!l7.t\n<"~~ IM oh$tt-h•:t,; 

.a siquiera querían oirla nornhrar. Tenían malos recuerdos. 
Las packntcs protestaban y aún lo he~.cen, por t<.-mor ni dolur <le 1,. pnnc:ln 

»- a la cefalea post-raquiccmésica. 
Los malos puncion:~<lores, (on 

la aguja torpemt"ntc dirigida, h:1n 
_,tra de la raquic.cntc:sis. 

múltiples traumal~:anvs ::vbre rQ~ tejlJo~ <;(In 

procinddo !u m b:tlgi:u que h~ repercutidn ~n 

E! tiempo excesivo que t:mi:~ d m:ll pnnc:ion:ulnr Pn ltV"'Ii7:~r ,..¡ .:-•r"";<:> 
• scspera al cirujilno y a la parturienta. 

F.! dominio de la tcfcnic:t, los c.ono.~imicnto~ d<>. b 1\cmr<>-:>n:>tnn ... :,. y .!., 1 .. 
s -<>!ogía del dolor en el pMro y el constante cmrcnamicmo, nos h~1 far il iraclo el 
fiiro (011 ~ste mé1odo. 

Cu;-todo Jos p:urcros un·ierón confianz:~ en el mérooo y en noMrrM. ~1' 
4 tOCtt¡>:lTI.lll por preparar psi(ológicamcmc a ~us paci.;ut.;:; pitr<l (¡¡ p..:rillur¡¡l. 

Lt S<:iíoras qut: :mtes s~ j:~ct:1h:1n d~ h:1IY-r ~$t:trlo inrl)n<""i<'ntr.~ dr.~d~ '1'-'~ 
~on a la clínica h3~[íl una ú do~ hora~ dcspllÓ ucl pano, C~liÍII l<tlllUÍalldU * concepto y ahora algunas <'~x\g<'n l"""'nci~r .. 1 n::t.-im:""''~ ,J,~. xu 1,:¡... T.,~ 
• c1pbc.emo.~ cn!onmdo un ~spejo retrorism. J.:J m:u1n~ rit>nt> nn rsl)('ci~tl inreré~ 
• el momento expulsivü y colabura cmpujanJo. 

R l~SUMcN 

La inllaialorin tir-nc un . . por ci«:'nto d<t> mort~lidad por MJ'Ít~·~inn d~ 
~erías \'omiliv:ls, en <]Uirúiano. 

La cndovcnosa repercute sobre d feto J:mdo índi.:·~s de Aro•'~~ .J,~ ,1 y ;, 
~· fn>cu.:nl<:s . 

. Ll local es la más inocua Je to~bs b,;. an<'st .. sÍ::t:> ')\';r~rb;,. ,,.. 
La raudal es un bucu mttodo anal~ésico. 

~ 

La mc¡ufdea es buena, -.=ero CU:tndo ~e presenta ccrnlc:\ <:~ un t(>ftn,,urv 1'"',. 
fl obstctu, para el ancstc~ió!ogo. p:1r~1 l:1 p:t:-icmf y r.:lr:~ .~tll~ t!-llll ili1ltPs. 

La J>t'ridtlral, t~cnic~mentc r<-ali7.ad;l, ~ana t~:rreno pro¡.;•·esivameme. 
La psi<:oprofilá.:r ic:&, la m:ls r:l(~ion:1l d1• trn-bs 1::1<: trt'n i1~!K 
u hipnótica no cuent;l con personal adecuadfJ. 

1S • . Hl • E :\" F. R O 1 9 6 :; JJ 




