Descargado el: 10-02-2026 ISSN 1727-897X

REVISION BIBLIOGRAFICA

Complejidades de la atencion anestésica de urgencia en el
anciano

Emergency anesthetic care complexities in the elderly

Evangelina Davila Cabo de Villa® Omar Rojas® Juana Maria Morején Fernédndez' Belkys Mercedes Vicente
Sanchez! Olga Lidia Sdnchez Sarria®

! Hospital General Universitario Dr. Gustavo Aldereguia Lima, Cienfuegos, Cienfuegos, Cuba

Como citar este articulo:

Davila-Cabo-de-Villa E, Rojas O, Morején-Fernandez J, Vicente-Sanchez B, Sdnchez-Sarria O. Complejidades de
la atencion anestésica de urgencia en el anciano. Medisur [revista en Internet]. 2023 [citado 2026 Feb 10];
21(5):[aprox. 5 p.]. Disponible en: https://medisur.sld.cu/index.php/medisur/article/view/5843

Resumen Abstract

El envejecimiento es su largo proceso de caracter Aging is a universal nature long process, typical of
universal propio de los seres vivos. Es notorio su living beings. Its growth at the world population level
crecimiento a nivel de la poblacién mundial y no is notorious and it is not exclusive to developed
resulta exclusivo para los paises desarrollados. El countries. The elderly patient presents great

paciente anciano presenta grandes retos debido a challenges due to the alterations caused by the
las alteraciones propiciadas por el proceso de aging process, which is accompanied by decreased
envejecimiento que se acompafa de disminucién de response capacity with uneven deterioration of a
la capacidad de respuesta con deterioro en grado series of morphophysiological, psychological and
desigual de una serie de funciones morfofisioldgicas, biochemical functions. On the other hand, medical
psicoldgicas y bioquimicas. Por otra parte, la care for patients with urgent surgical conditions
atencién médica a pacientes portadores de unleashes challenges for the work team due to the
afecciones quirtrgicas de urgencia desata desafios need to provide the patient with assistance with a
al equipo de trabajo ante la necesidad de brindar al minimum of preparation, which entails identifying a
enfermo una asistencia con un minimo de state of health in an acceptable period of time,
preparacién, lo que conlleva identificar estado de achieve stabilization prior to the surgical act and
salud en un periodo de tiempo aceptable, lograr una favor a satisfactory recovery. For these reasons, this
estabilizacién previa al acto quirdrgico y favorecer bibliographical review was carried out to highlight a
una recuperacién satisfactoria. Por tales razones se series of factors that take part in the aging process
realizé esta revisién bibliografica con el propdsito de and its implications for the anesthetic procedure.
resaltar una serie de factores que acompafan el

proceso de envejecimiento y sus implicaciones para Key words: anesthesia, aging, age, general,
el proceder anestésico. surgery, emergencies
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INTRODUCCION

El envejecimiento es un largo proceso de
caracter universal propio de los seres vivos. Es
notorio su crecimiento a nivel de la poblacidn
mundial y no resulta exclusivo para los paises
desarrollados. Presenta la peculiaridad de que no
existe precision de su comienzo en los seres
humanos y se acentda con el decurso de los afios.”

La OMS ha estimado que entre los afios 2015 y
2050 la cantidad de los adultos mayores podria
pasar de un 12 a un 22 %, y considera adulto
mayor a partir de los 60 afos.** Estimaciones
realizadas en México indican que, para el afio
2040, una de cada cuatro personas serd mayor
de 60 anos.” En Cuba, esta poblacién representa
un 23 % y se sefala que el indice de
procedimientos quirlrgicos asciende a cerca de
136 intervenciones por 100 000 habitantes en
personas de 45 a 64 afios de edad.”

No existe un patrén del envejecimiento humano,
muchos de ellos son influidos por diferentes
factores: inherentes al enfermo y su contexto.
Dichos cambios se producen en diferentes
grados por lo que constituyen una poblacién muy
heterogénea.

La atenciéon médica a pacientes portadores de
afecciones quirlrgicas de urgencia desata
desafios al equipo de trabajo ante la necesidad
de brindar al enfermo una asistencia con un
minimo de preparacion, lo que conlleva
identificar estado de salud en un periodo de
tiempo aceptable, lograr una estabilizacién
previa al acto quirdrgico y favorecer una
recuperacion satisfactoria.

El objetivo de este trabajo es destacar el
incremento de los ancianos atendidos en cirugias
de urgencia por los anestesidlogos y resaltar una
serie de factores que acompafan el proceso de
envejecimiento, por sus implicaciones para el
proceder anestésico.

DESARROLLO

El paciente anciano presenta grandes retos,
debido a las alteraciones propiciadas por el
proceso de envejecimiento que se acompafa de
disminucion de la capacidad de respuesta con
deterioro en grado desigual de una serie de
funciones morfofisiolégicas, psicoldgicas vy
bioquimicas. Entre otras condicionales que
concomitan con dicho proceso, se encuentran
fragilidad y comorbilidad, con repercusién en los

prondsticos.

La fragilidad, dificil de definir, reportada como
sindrome clinico bioldgico con diversas
manifestaciones que incluyen pérdida de peso
inexplicable, fatiga, marcha lenta, desequilibrio o
caidas, disminucion de la fuerzas, motivada por
deficiencias multisistémicas con falla de los
mecanismos que mantienen a los diferentes
sistemas fisioldgicos funcionando
adecuadamente.(®7.8:9.10)

La comorbilidad es la existencia de dos o mas
enfermedades como las osteoarticulares,
sensoriales (trastorno de la visién y audicién),
cardiovasculares (ictus, cardiopatia, insuficiencia
cardiaca) y mentales (deterioro cognitivo,
depresion, psicopatia). El fendémeno de la
senescencia ha retomado nuevamente la
atencién de un gran nimero de investigadores
de diversos campos de la investigacién en salud.
Esto, debido principalmente a la asociacion
evidente entre la senescencia y diversas
enfermedades asociadas a la edad.®”

Frente a estos argumentos, algunos articulos
sefialan un incremento progresivo en la atencién
a ancianos por servicio de urgencias. Reporte
realizado en Pamplona muestra que la atencion
de las visitas a urgencias, en una etapa
representd del 15-25 %;"2'¥ en el Hospital Dr.
Gustavo Aldereguia Lima de Cienfuegos-Cuba, en
el ano 2022, de los pacientes operados de
urgencia, los mayores de 60 afios representaron
el 37,5 % del total, existié poca diferencia con
relacion a las edades, dadas por 72,47 y 72,15
afios en el hombre y la mujer, respectivamente.
La anestesia general predomind en mayor
nimero en pacientes con abdomen agudo, lo
cual coincidié con otros reportes revisados. Las
especialidades con mayor nimero de urgencias
fueron cirugia general y ortopedia y
traumatologia, esta Ultima acompafada de una
valoracién geriatrica sistematica en los ancianos
con fractura de cadera.

Proceso de envejecimiento y sistemas con
mayores implicaciones en el desarrollo de
la anestesia

o Cardiovascular: el envejecimiento y la edad
cardiovascular tienen una estrecha relacion,
con alteracién de mecanismos fisiopatoldgicos
que conllevan trastornos metabdlicos,
desordenes de lipidos, disminucion progresiva
en la elasticidad de los vasos sanguineos, que
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contribuye al incremento de la presién
sanguinea sistdlica; aumento de la resistencia
vascular periférica, disminucion de la repuesta
a los estimulos B adrenérgicos lo que
contribuye a la hipertension arterial; existen
condiciones favorecedoras a una hipertrofia
ventricular. El grupo neuronal que modula el
funcionamiento cardiovascular sufre
modificaciones que alteran las funciones
autondémica y la capacidad adaptiva de este
sistema.®¥

Sistema respiratorio: entre los cambios mas
notables se encuentra la pérdida de la
retraccion eldstica pulmonar que disminye la
eficacia del intercambio gaseoso. Los cartilagos
costales presentan calcificaciones; es frecuente
la cifosis a nivel de la columna. Todo ello
contribuye a una menor distensilibilidad a nivel
muscular y el funcionamiento pulmonar se
encuentra reducido, con lo que se favorece el
cortocircuito arterio-venoso, la formacion de
atelectasias, la hipoxemia, infecciones
pulmonares, etc.**

Sistema renal: el riego sanguineo y la masa
renal disminuye con la edad. La concentracién
sérica de creatinina permanece sin cambios
debido a la masa muscular y produccién de
creatinina menores, mientras que el nitrégeno
de la urea sanguinea aumenta de manera
gradual con la edad. La reaccién a hormona
antidiurética y aldosterona se reduce tanto
como la capacidad de reabsorber glucosa. La
disfuncién renal y hepatica en ancianos puede
llevar a alteraciones del metabolismo y la
excrecién de diversas drogas utilizadas durante
la anestesia, cirugia y periodo posquirdrgico,
las cuales deberian ajustar sus dosis e
intervalos de administracidn.*>1®

Sistema nervioso: el peso cerebral disminuye
con la edad, son evidentes la pérdida neuronal
y la atrofia cerebral (dafio cognoscitivo), asi
como la disminucién del flujo sanguineo
cerebral y la disfuncién del sistema nervioso
autonémico. El efecto principal del
envejecimiento del cerebro en la conduccién de
la anestesia es la mayor sensibilidad a muchos
farmacos anestésicos.

Otros: la disminucién de la reserva organica y
la mayor sensibilidad a los anestésicos son
consecuencia de cambios generalizados en la
composicion corporal, como el endurecimiento

del tejido conjuntivo y la disminucién de la
masa muscular, a los que se suman la
ineficacia de los reflejos autonémicos y la
mayor sensibilidad a farmacos.®”

Precisiones anestésicas

Resulta importante, para la seleccion de los
agentes anestésicos, tener en cuenta las
modificaciones que pudieran repercutir en su
farmacocinética y farmacodinamia por los
cambios morfofisioldgicos sefialados, a lo que se
afiade que las drogas eliminadas por el higado y
el rifién tendrdn una vida media plasmatica y
eliminaciéon mas prolongadas. La disminucién del
flujo en los distintos érganos y de las proteinas
plasmaticas, facilitan niveles sanguineos
elevados de las drogas utilizadas, con posibilidad
de incrementar la toxicidad de las mismas.

La aplicacion de técnicas anestésicas, ya
generales o regionales, también estan en
dependencia de los cambios de dicho proceso, a
lo que se le afiade la naturaleza de la
enfermedad y las posibilidades de abordajes
desde el punto de vista anatémico y funcional.®®
Ademds, las comorbilidades y su estado de
compensacién pueden influir en dicha seleccion.
Algunos estudios clinicos han respaldado la idea
de que los ancianos son mas sensibles a algunos
sedantes hipnéticos y a ciertos analgésicos.??

El riesgo anestésico y quirlrgico que presenta el
paciente anciano es mas elevado que el de los
mas jovenes. Se destaca, entonces, la
importancia en la valoracién preoperatoria del
estado funcional y compensaciéon de
enfermedades coexistentes, asi como el tipo de
intervencién quirtrgica a realizar.?*2223

Aparicio, en un estudio, reporté predominio de
defunciones en ancianos con comorbilidades, alto
riesgo anestésico y quirdrgico, intervenidos de
urgencia bajo anestesia general, con el shock
séptico como principal causa de muerte.®¥

Otro de los elementos a tener en cuenta, en el
Departamento de Urgencias, es el estado
cognitivo, por presentar valor evolutivo y
orientador. Para su aplicacién existen pruebas
cognitivas estandarizadas de facil interpretacién.®?

Es necesario tener en cuenta que, asociado al
envejecimiento, se presenta una respuesta
reducida al estimulo doloroso, presbialgesia, lo
gue sugiere que las sensaciones nociceptivas
agudas provenientes de estructuras profundas se
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encuentran reducidas, esto pudiera entorpecer la
eleccién de técnicas analgésicas atenuantes.®

La integracion del estado clinico del paciente, la
trascendencia y el impacto de la cirugia y estado
del enfermo, obligan a realizar un enfoque
integral.*” Una evaluacion geriatrica adaptada a
los servicios de urgencia pudiera contribuir a la
optimizacién preoperatoria y la recuperacién
posoperatoria. 2"

sl Datos del Dpto. de Estadistica del Hospital Dr.
Gustavo Aldereguia Lima. Cfgos.

CONSIDERACIONES FINALES

El envejecimiento de la poblacién va vinculado a
un aumento de las necesidades quirdrgicas. En
general, los pacientes ancianos requieren una
atencién perioperatoria de acuerdo a sus
particularidades individuales. Por tanto, la
aplicacion de un enfoque multidisciplinario
contribuird a obtener resultados favorables.
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