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INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN

Historia del articulo: Introduccién: La anestesia raquidea consiste en la aplicacién de una dosis de anestésico local
Recibido el 27 de marzo de 2017 en el espacio intratecal de la columna lumbar, por medio de agujas espinales cuyas caracte-
Aceptado el 9 de agosto de 2017 risticas varian tanto en calibre como en disefo. Al terminar la aplicacién de una anestesia
On-line el 20 de noviembre de 2017 raquidea se puede comprobar un volumen remanente de liquido en el interior de la aguja

espinal.

Palabras clave: Objetivo: Medir y comparar el volumen remanente de liquido posterior a la aplicacién de
Anestesia de conduccién anestesia raquidea en 3 marcas comerciales de agujas espinales de calibre 27.

Agujas Métodos: Este es un estudio observacional analitico de corte transversal; se escogieron 3 tipos
Anestesia raquidea comerciales de agujas de calibre 27: BD Whitacre punta de lapiz, Spinocan Quincke punta
Estudio observacional cortante y Disposable spinal needle. Tras la aplicacién de una anestesia raquidea, el mismo
Espacio subaracnoideo operador, sin desconectar la jeringa de la aguja, deposité el volumen residual en un tubo de

recoleccién, para que un segundo operador cuantificara el volumen con una micropipeta de
precisién.
Resultados: El volumen residual obtenido de las agujas espinales 27 G mostr6 una diferencia
estadisticamente significativa a favor de las agujas BD Whitacre (p <0,01), comparadas con
las agujas Spinocan Quincke y Disposable spinal needle.
Conclusiones: Se comprobd que las agujas BD Whitacre pencil point alojan un menor volumen
residual después de una anestesia espinal. No se puede afirmar que este hallazgo tenga
implicaciones clinicas. Son necesarios nuevos estudios para corroborar estos resultados.
© 2017 Sociedad Colombiana de Anestesiologia y Reanimacién. Publicado por Elsevier
Espana, S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND (http://
creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).
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ABSTRACT

Introduction: Spinal anesthesia involves the administration of a dose of local anesthesia into
the intrathecal space of the lumbar spine, using spinal needles with varying characteristics
and design. When completing the administration of spinal anesthesia, you may check the
volume of fluid remaining inside the spinal needle.

Objective: To measure and compare the volume of residual fluid following the administration
of spinal anesthesia using 3 different brands of 27 G spinal needles.

Methods: This is an observational analytical cross-section trial for which 3 types of 27G
commercial needles were selected: BD Whitacre pencil point, Spinocan Quincke sharp point,
and Disposable spinal needle. Following the administration of spinal anesthesia, the same
operator, without detaching the syringe from the needle, deposited the residual volume
into a collection tube so that a second operator quantifies the volume using a precision
micropipette.

Results: The residual volume obtained from the 27 G spinal needles showed a statistically sig-
nificant difference in favor of the BD Whitacre needles (P <.01), compared against Spinocan
Quincke and Disposable spinal needle.

Conclusions: The BD Whitacre pencil point proved to lodge less residual volume following
spinal anesthesia. No clinical implications can be made from this finding and new studies

are required to ratify these results.
© 2017 Sociedad Colombiana de Anestesiologia y Reanimacién. Published by Elsevier
Espana, S.L.U. This is an open access article under the CC BY-NC-ND license (http://

creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Introduccién

La anestesia raquidea o espinal es la técnica anestésica de
eleccién en diferentes procedimientos quirdrgicos: cirugia
general, ginecoobstetricia, ortopedia y urologia. Consiste en la
inyeccién de una dosis de anestésico local en el espacio suba-
racnoideo a nivel de la columna lumbar; las agujas espinales
usadas varian en disefo y calibre.

Después de aplicar una anestesia raquidea, se observa un
volumen residual dentro de la aguja. Este volumen podria
variar segin la manufactura de la aguja. No existen publica-
ciones que investiguen si este volumen es significativo.

La seleccién inadecuada de la dosis es una causa de anes-
tesia raquidea fallida, que segun la literatura corresponde a
entre un 1y un 17% de las anestesias espinales.

El objetivo de este estudio postintervencién fue cuantificar
el volumen residual contenido en el interior de la cAmara de
3 agujas espinales de calibre 27 de 3 diferentes fabricantes, y
evaluar si existen diferencias estadisticamente significativas.

Métodos

Se disend un estudio observacional analitico de corte trans-
versal no aleatorizado en el cual se seleccionaron de manera
sucesiva agujas espinales utilizadas en la administracién de
anestesia raquidea.

Se escogieron 3 marcas de agujas de calibre 27 de uso
comercial en Colombia:

a. BD Whitacre punta de lapiz (BD Medical, Franklin Lakes, NJ,
EE. UU.), 27 G 0,40 x 90 mm.

b. Spinocan Quincke punta cortante (Braun Medical Inc.,
Bethlehem, PA, EE. UU.), 27 G 0,42 x 88 mm.

c. Disposable spinal needle (Dr. ], Tianjin Hanaco Medical Co.,
Tianjin, China), 27 G 0,38 x 90 mm.

Para la medicién de volumen residual se utilizé una micro-
pipeta automatica de 100 a 1.000Ul, (capacidad de medicién
de volumen de 0,1 pl hasta 10 ml) EASY40+, de Labbox.

La muestra fue por conveniencia y estuvo compuesta de
13 mediciones por cada fabricante de aguja espinal, es decir,
un total de 39 muestras. Para la administracién de aneste-
sia raquidea se usaron jeringas hipodérmicas desechables de
3ml/cc, que se conectan mediante rosca a la agujas espinales.

Se excluyeron los especimenes que durante su utilizaciéon
presentaron falla evidente para la administracién del medi-
camento y aquellos con defectos o deformidades luego de su
utilizacién que limitaron la medicién de volumen o provoca-
ron filtraciones de liquido después de enroscar la jeringa a la
aguja espinal.

Se requiri6 el concurso de 2 anestesiélogos. Se instruyé al
anestesidlogo que aplicé la anestesia raquidea la intencién de
medir el volumen residual, paralo cual una vez puestala dosis,
sin desconectar la jeringa de la aguja espinal, debia colocar el
volumen alojado dentro de la aguja en un tubo plastico de
medicién. El anestesiélogo debia aspirar aire con la jeringa y
expulsar en una sola vez el volumen residual dentro del tubo.

No se tuvo en cuenta el volumen de la dosis aplicada en la
anestesia ni el nimero de barbotajes.

El segundo anestesiélogo, independiente y capacitado, hizo
la medicién del volumen residual de cada aguja con la micro-
pipeta (precisién de volimenes de 0,1 ul hasta 10 ml).

El proceso se repitié con las 39 muestras recogidas. Para
la realizacién de las mediciones y su respectivo andlisis se
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clasificaron las agujas espinales de acuerdo con el fabricante
y los volumenes residuales encontrados en su interior (fig. 1).

Resultados

Este estudio observacional no requirié la intervencién en
pacientes. Se tomaron 13 muestras no aleatorizadas por cada
tipo de aguja espinal 27 G (BD Whitacre, Spinocan Quincke
y Disposable spinal needle) para un total de 39 muestras
(tabla 1).

Se desarroll6 el andlisis estadistico. Para esto se uso la fun-
cién PRUEBA.T, herramienta de andlisis de datos de Microsoft
Excel (tabla 2).

El volumen residual obtenido de las agujas Whitacre 27 G
punta de lapiz (volumen residual promedio de 0,04ml), de
fabricacién norteamericana, mostré una diferencia estadisti-
camente significativa en relacién con el volumen residual de

Figura 1 - Volumen residual en una aguja espinal, después
de aplicar una anestesia raquidea.
Fuente: Autores.

Tabla 1 - Medicién del volumen residual en la caimara de
las agujas espinales de calibre 27

Spinocan Quincke Disposable spinal needle BD Whitacre
0,12 0,11 0,015
0,14 0,13 0,02
0,11 0,08 0,01
0,12 0,09 0,15
0,11 0,1 0,05
0,14 0,12 0,015
0,1 0,11 0,02
0,08 0,09 0,05
0,1 0,18 0,015
0,14 0,16 0,01
0,12 0,18 0,015
0,14 0,21 0,05
0,12 0,14 0,05

Fuente: Autores.

las agujas Disposable spinal needle (volumen residual promedio
0,13 ml), de fabricacién china, y Spinocan Quincke de Braun,
de manufactura norteamericana (volumen residual promedio
0,12 ml), con un valor de p menor que un a=0,01.

Aunque la longitud de la aguja Whitacre es de 90 mm,
mayor en 2 mm que la aguja Spinocan Quincke de 88 mm, esto
no resulté en una diferencia a favor de Quincke. La aguja Whi-
tacre tiene un didmetro interno de 0,40 mm, mayor en 0,02 mm
que las agujas Disposable spinal needle, de 0,38 mm, lo cual tam-
poco constituyd una ventaja.

Discusién

La anestesia raquidea o espinal se utiliza para la realizacién
de diferentes procedimientos quirdrgicos de cirugia general,
ginecoobstetricia, ortopedia y urologia'=. En Colombia tene-
mos diferentes marcas de agujas espinales de 27 G, que es el
menor calibre més comun de encontrar. El presente trabajo
surge de la observacién de un volumen residual en dichas agu-
jas espinales utilizadas después de una anestesia raquidea.
Determinar si hay diferencias volumétricas independientes
de la ficha técnica de cada una fue el objetivo de este
estudio.

No se tuvieron en cuenta la dosis de anestésico local, el
uso de opioides ni el barbotaje en cada una de las muestras.
Por lo tanto, no se puede implicar la constitucién del volumen
recogido. Para hacerlo seria necesario usar técnicas de croma-
tografia liquida de alta eficiencia y este no es el propésito del
estudio®*. Se estandarizé la técnica de recogida y la medicién
de cada muestra tomada. Se demostré una diferencia signifi-
cativa a favor de las agujas BD Whitacre punta de lapiz. Son las
que menos volumen residual guardan al final de la aplicacién
del volumen anestésico.

Existe una tendencia al uso de volimenes bajos en pro-
cedimientos de corta duracién o en algunos pacientes en los
cuales la vasodilatacién periférica comprometeria el gasto car-
diaco con efectos negativos en dérganos vitales®®. Una de las
causas de anestesia raquidea fallida es el error en la seleccién
de la dosis anestésica®'C. El uso de agujas de menor volumen
residual pudiera ser un determinante a la hora de escoger una
técnica de dosis bajas.

Este trabajo tiene deficiencias que nos parece importante
mencionar: el nimero de casos obtenidos por cada grupo;
no hay estudios previos para determinar el tamano de la
muestra, la proporcién del volumen residual respecto al volu-
men general aplicado y la composicién del liquido remanente
medido.

Tabla 2 - Anilisis estadistico de las muestras

Tipo de aguja Numero de aguja Numero de muestras Suma de Promedio de Varianza Desviacién
volumenes volumen residual estandar
residuales (ml) (ml)

Spinocan Quincke 27 13 1,54 0,12 0,00035 0,019

Disposable spinal needle 27 13 1,7 0,13 0,00166 0,041

BD Whitacre 27 13 0,47 0,04 0,00145 0,038

Fuente: Autores.
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Conclusiones

Se comprobd que las agujas BD Whitacre pencil point alojan
un menor volumen residual tras una anestesia espinal. No
se puede afirmar que este hallazgo tenga implicaciones cli-
nicas. Son necesarios nuevos estudios para corroborar estos
resultados.
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