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Introduccioén

Los pacientes sometidos a una cirugia bajo anestesia general pueden cursar con desoérdenes neurocognitivos postoper-
atorios (DNCP)1. La respuesta inflamatoria secundaria a la cirugia se considera como el factor patogénico mas rele-
vante2. Sin embargo, los modelos animales sugieren que los anestésicos generales tendrian un rol en la patogenia de
los DNCP, particularmente afectando la memoria espacial3. En evaluaciones cognitivas postquirirgicas en humanos,
no se ha evaluado la memoria espacial, por lo que se desconoce si ésta se afecta tras una cirugia. En este estudio se
utilizaron pruebas de navegacion virtual para evaluar por primera vez la memoria espacial en el perioperatorio.

Objetivo(s)

Evaluar el impacto de un procedimiento quirtrgico bajo anestesia general con sevoflurano sobre la memoria espacial
en humanos de mediana edad y su respuesta inflamatoria.

Material y Métodos

Tras la aprobacion del Comité de Etica e inscripcion en Clinical Trial.org, se obtuvo el consentimiento de 20 pacientes
de mediana edad (30-50 afios) programados para una colecistectomia laparoscopica electiva. A cada paciente se le
realizé una prueba de navegacion virtual para evaluar la memoria espacial en tres momentos: antes de la cirugia
(basal), 24 horas y 15 dias después de la cirugia. Esta prueba se evalué6 mediante cuatro variables: latencia, distan-
cia, tiempo de orientacion y rectitud. Se considerd que un paciente tenia una memoria espacial adecuada si su desem-
pefio disminuia al menos 1 desviacion estandar (DE) en comparacion con el basal en las tres primeras variables, y/o
aumentaba al menos 1 DE en comparacion con el basal en la ultima variable. Ademas, se tomd una muestra sanguinea
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en los tres tiempos para medir las concentraciones plasmaticas de citoquinas proinflamatorias (IL-1f3, IL-6 y TNF-a).
En este estudio piloto, el tamafio de la muestra se calculd en 20 pacientes, basado en un universo de 2500 pacientes,
un intervalo de confianza del 95%, una tasa de incidencia del evento del 95,5% y un margen de error del 9%.

Resultados

Los 20 pacientes tenian una edad promedio de 44,1+5,9 afios; el 90% eran mujeres y todos eran ASA 1-2. La
duracion promedio de la anestesia fue de 1,7+0,3 horas, con una dosis de sevoflurano de 0,84+0,1 MAC. Los resul-
tados promedio de los Z-score indican que grupalmente no hubo cambio en el rendimiento tras la cirugia (Tabla 1).
Sin embargo, en la Tabla 2 se destaca en el analisis individual global (considerando todas las variables) que un 35% y
30% mejoran el rendimiento tras 24 horas y 15 dias de la cirugia. Pero un 15% empeora el rendimiento a ambos tiem-
pos. Las concentraciones de citoquinas no mostraron cambios significativos respecto a los niveles basales.

Conclusiones

En este estudio, se observo que solo entre un 35%-30% de los pacientes mejoraron su memoria espacial tras la
cirugia. Mientras que un 15% empeor¢ el rendimiento en la memoria espacial, sin presentar cambios en las citoquinas
inflamatorias. No obstante, es necesario evaluar un grupo control no sometido a cirugia bajo anestesia general para
confirmar si un porcentaje relevante de pacientes cursa con alteraciones en la memoria espacial tras una cirugia.
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