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ARTICULO DE REVISION.

RESUMEN

Introduccion: La anestesia regional (AR) ha sido fundamental en la practica médica moderna al
permitir procedimientos quirdrgicos seguros y eficaces al bloquear selectivamente la sensacidn
de dolor en regiones especificas del cuerpo. Avances significativos en las técnicas de anestesia
regional (TAR) han abierto nuevas posibilidades y desafios en la anestesiologia. Objetivo: Analizar
la literatura existente sobre los avances mas recientes en TAR, resaltar sus beneficios potenciales
y abordar las consideraciones clave que los profesionales de la salud deben tener en cuenta al
aplicar estas técnicas en la practica clinica. Materiales y Métodos: Se realizé una revisién
bibliografica en bases de datos como PubMed, Scopus y Web of Science, limitada a estudios
publicados en los ultimos 5 afios. Se extrajeron datos clave de los estudios seleccionados para
realizar un analisis critico y una sintesis de la literatura revisada. Resultados: Las técnicas de
anestesia regional (TAR) ofrecen beneficios como la reduccidon de la necesidad de anestesia
general, menor riesgo de complicaciones respiratorias, mejor control del dolor postoperatorio,
menor incidencia de nduseas y vémitos, y estancias hospitalarias mds cortas. En cuanto a los
avances recientes, se han desarrollado nuevas modalidades de bloqueo, como el bloqueo de
plano facial y los bloqueos ahorradores de diafragma, que ofrecen analgesia efectiva con menos
efectos adversos. El uso del ultrasonido ha mejorado la precision y seguridad de los bloqueos
nerviosos, y se han explorado nuevas formas de administracién de anestésicos locales, como las
inyecciones intraraciales, para mejorar la eficacia y seguridad de la anestesia regional. Ademas,
tecnologias emergentes como la realidad virtual, la inteligencia artificial y la simulacién por
computadora estan transformando la ensefanza y practica de las técnicas de anestesia regional,
mejorando la competencia y confianza de los profesionales. Conclusiones: Los avances en TAR
estdn transformando la practica clinica, ofreciendo resultados mas seguros y efectivos para los
pacientes. Es crucial mantenerse actualizado en este campo para garantizar la prestacion de
cuidados éptimos.
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Advances in regional anesthesia techniques: Benefits and
considerations

ABSTRACT

Introduction: Regional anesthesia (RA) has been instrumental in modern medical practice by
enabling safe and effective surgical procedures by selectively blocking pain sensation in
specific regions of the body. Significant advances in regional anesthesia techniques (TAR) have
opened new possibilities and challenges in anesthesiology. Objective: To analyze the existing
literature on the most recent advances in ART, highlight its potential benefits and address the
key considerations that healthcare professionals should take into account when applying
these techniques in clinical practice. Materials and Methods: A bibliographic review was
carried out in databases such as PubMed, Scopus and Web of Science, limited to studies
published in the last 5 years. Key data were extracted from the selected studies for critical
analysis and synthesis of the reviewed literature. Results: Regional anesthesia techniques
(TAR) offer benefits such as reduced need for general anesthesia, lower risk of respiratory
complications, better postoperative pain control, lower incidence of nausea and vomiting, and
shorter hospital stays. Regarding recent advances, new block modalities have been developed,
such as facial plane block and diaphragm-sparing blocks, which offer effective analgesia with
fewer adverse effects. The use of ultrasound has improved the precision and safety of nerve
blocks, and new forms of local anesthetic administration, such as intraracial injections, have
been explored to improve the effectiveness and safety of regional anesthesia. Additionally,
emerging technologies such as virtual reality, artificial intelligence, and computer simulation
are transforming the teaching and practice of regional anesthesia techniques, improving the
competence and confidence of professionals. Conclusions: Advances in ART are transforming
clinical practice, offering safer and more effective results for patients. It is crucial to stay up-
to-date in this field to ensure optimal care delivery.

Keywords: regional anesthesia, advances, techniques, blockade, ultrasound, pharmacology.
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INTRODUCCION.

La anestesia regional (AR) ha sido un pilar fundamental en la practica médica moderna,
permitiendo la realizacidn de procedimientos quirdrgicos (PQ) de manera segura y eficaz al
bloquear selectivamente la sensacidn de dolor en regiones especificas del cuerpo. En los ultimos
afios, se han producido avances significativos en las técnicas de anestesia regional (TAR), lo que
ha abierto nuevas posibilidades y planteado desafios emocionantes en el campo de la
anestesiologia (1,2).

La importancia de investigar y revisar los avances en TAR radica en su impacto directo
en la calidad de la atencién médica, la experiencia del paciente y el resultado de los PQ. Una
comprension actualizada de las innovaciones en este campo es crucial para mejorar los
estdndares de atencién, optimizar la seguridad del paciente y maximizar los beneficios

terapéuticos.

A lo largo de los afios, numerosos estudios han explorado diferentes aspectos de la AR,
desde nuevas técnicas de administracion de farmacos hasta enfoques innovadores para el
manejo del dolor perioperatério (3). La literatura existente proporciona una base sdlida de
conocimientos que ha allanado el camino para los avances actuales en el campo. Sin embargo,
dada la répida evolucion de la tecnologia y las practicas médicas, es fundamental examinar
criticamente la literatura mas reciente y relevante para identificar tendencias emergentes,

desafios sin resolver y oportunidades de investigacion futura.

El propdsito de esta revision bibliografica es analizar la literatura existente sobre los
avances mas recientes en TAR, resaltar sus beneficios potenciales y abordar las consideraciones
clave que los profesionales de la salud deben tener en cuenta al aplicar estas técnicas en la
practica clinica. Se buscara proporcionar una visidn integral y actualizada de este campo en
constante evolucion, con el objetivo de informar y orientar a los especialistas en anestesiologia,

cirujanos y otros profesionales de la salud interesados en mejorar la atencién perioperatoria.

METODOLOGIA

La revisién bibliografica se realizd mediante un proceso estructurado que abarcé varias
etapas. En primer lugar, se establecieron los objetivos y criterios de inclusidn y exclusién de
estudios. Se buscaron articulos en espafol e inglés en bases de datos electrénicas como
PubMed, Scopus y Web of Science, utilizando términos de busqueda especificos relacionados
con el tema. La busqueda se limité a estudios publicados en los Ultimos 5 afios para asegurar la

inclusién de la literatura mas actualizada.

Una vez identificados los estudios potencialmente relevantes, se llevd a cabo una

revisién inicial de titulos y resumenes para determinar su pertinencia. Los estudios
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seleccionados fueron luego revisados en su totalidad para evaluar su relevancia y calidad. Se
extrajeron datos clave de los estudios seleccionados, como autor, afio de publicacidon, objetivo
del estudio, métodos utilizados, resultados y conclusiones. Esta informacion se utilizé para

realizar un analisis critico y una sintesis de la literatura revisada.

El proceso de revision bibliografica culminé en la redaccidon de un informe que incluyé
una introduccién, metodologia, resultados y discusidn. En la introduccién, se contextualizo el
tema y se exploré su importancia en el campo de la anestesiologia. Se describieron los trabajos
previos relevantes y se establecieron claramente los objetivos de la revisiéon. La metodologia
detalld los pasos seguidos para la seleccidn, extraccién y andlisis de datos. En los resultados, se
presentaron los hallazgos mds relevantes de la revision, y en la discusion, se analizaron estos

resultados en el contexto de la literatura existente.

RESULTADOS

I. Beneficios de las técnicas de anestesia regional.

Las técnicas de anestesia regional han demostrado ofrecer una serie de beneficios
significativos en comparacién con la anestesia general, lo que las convierte en una opcién
atractiva para una variedad de procedimientos quirurgicos y analgésicos (4). A continuacidn, se

detallan algunos de los beneficios clave asociados con el uso de técnicas de anestesia regional:
A. Reduccion de la necesidad de anestesia general:

Una de las ventajas mds destacadas de las técnicas de anestesia regional es su capacidad
para reducir o eliminar la necesidad de anestesia general en ciertos procedimentos (2,5). Al
bloquear selectivamente la conduccidn de sefiales nerviosas en una regién anatdmica especifica,
la anestesia regional puede proporcionar anestesia y analgesia efectivas sin requerir la pérdida
de conciencia del paciente (4,6). Esto no solo puede disminuir el riesgo de complicaciones
asociadas con la anestesia general, sino que también puede acelerar la recuperacion

postoperatoria y reducir la estancia hospitalaria (7,8).
B. Menor riesgo de complicaciones respiratorias:

En comparacién con la anestesia general, las técnicas de anestesia regional suelen estar
asociadas con un menor riesgo de complicaciones respiratorias, como la depresidn respiratoria,
la aspiracion pulmonary la neumonia postoperatoria (9). Al mantener la funcion respiratoria del
paciente intacta y evitar la necesidad de intubacidn endotraqueal, la anestesia regional puede
contribuir a una recuperacidon mas rapida y menos traumatica en el periodo postoperatorio,

especialmente en pacientes con comorbilidades respiratorias preexistentes (3).

C. Control del dolor postoperatorio mejorado:

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 4 (2024), Page 128-140.



Avances en técnicas de anestesia regional: Beneficios y consideraciones.
Vera et. al.

Una de las ventajas mas destacadas de la anestesia regional es su capacidad para
proporcionar un control eficaz del dolor postoperatorio (4). Al bloquear la transmisién de
sefiales de dolor en el nivel periférico, las técnicas de anestesia regional pueden reducir
significativamente la intensidad del dolor postoperatorio, mejorar la satisfaccién del paciente y
facilitar la rehabilitacion temprana (10,11). Esta mayor comodidad para el paciente también
puede traducirse en una disminucién en el consumo de analgésicos opioides y en una reduccion

de los efectos secundarios asociados con su uso(12,13).
D. Menor incidencia de nduseas y vdmitos postoperatorios:

Otro beneficio importante de las técnicas de anestesia regional es su asociacion con una
menor incidencia de nauseas y vémitos postoperatorios en comparacién con la anestesia
general(14). La anestesia regional evita la exposicion sistémica a agentes anestésicos y reduce
la perturbacién del sistema nervioso autdnomo, lo que puede disminuir la probabilidad de
desarrollar nauseas y vémitos postoperatorios, que son comunes con la anestesia general y
pueden resultar incbmoderados para los pacientes (1,15). Al minimizar estos sintomas
desagradables, la anestesia regional mejora la experiencia global del paciente durante el periodo

perioperatorio y promueve una recuperacion mas comoda y rapida (14).
E. Menor estancia hospitalaria:

La implementacidon de técnicas de anestesia regional puede estar asociada con una
reduccion en la duracidon de la estancia hospitalaria de los pacientes sometidos a procedimientos
quirargicos (7). La mejor gestion del dolor postoperatorio, la menor incidencia de
complicaciones respiratorias y la recuperacién mas rdpida permiten a los pacientes someterse a
una alta hospitalaria de manera mas temprana, lo que a su vez puede contribuir a la disminucion
de los costos de atencidon médica, la liberacidn de recursos hospitalarios y una mayor satisfaccion

del paciente (8,10).

Il. Consideraciones en las técnicas de anestesia regional

La aplicacional de técnicas de anestesia regional en la préctica clinica requiere una
cuidadosa consideracion de diversos aspectos médicos y quirurgicos para garantizar la seguridad
y eficacia del procedimiento. Estas consideraciones incluyen la seleccidon adecuada de pacientes,
la competencia y experiencia del anestesidélogo a cargo, la monitorizacion y el manejo
intraoperatorio, asi como el conocimiento y abordaje de posibles complicaciones que puedan

surgir durante la realizacion de la anestesia regional.

A. Seleccion del paciente adecuado:

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 4 (2024), Page 128-140.



Avances en técnicas de anestesia regional: Beneficios y consideraciones.
Vera et. al.

La seleccidn apropiada de pacientes para recibir anestesia regional es crucial para
optimizar los resultados y minimizar los riesgos asociados con este tipo de procedimientos. Se
deben evaluar detalladamente factores como la condicidon fisica general del paciente, las
comorbilidades médicas existentes, la anatomia regional relevante, y la capacidad de cooperacion
del paciente. Ademas, es esencial considerar cualquier contraindicacién especifica para la técnica
de anestesia regional seleccionada, como alergias conocidas a agentes anestésicos locales,
infecciones locales en el sitio de la inyeccion, trastornos de la coagulacion, entre otros.

B. Capacitacion y experiencia del anestesiologo:

La realizacion segura y efectiva de técnicas de anestesia regional requiere un alto nivel
de competencia y experiencia por parte del anestesidlogo a cargo. Es fundamental que el
profesional esté debidamente entrenado en las técnicas especificas de anestesia regional que
pretende emplear, asi como en el manejo de posibles complicaciones y eventos adversos
(11,13). La habilidad para realizar una evaluacidon precisa de la anatomia del paciente,
seleccionar la técnica adecuada, y administrar la dosis correcta de anestésico local son aspectos

criticos que deben ser dominados a través de una formacién y practica adecuadas.
C. Monitorizacidn y cuidados intraoperatorios:

Durante la realizacién de una anestesia regional, es fundamental mantener una
monitorizacion adecuada para asegurar la estabilidad hemodinamica y respiratoria del paciente.
Esto implica la monitorizacién continua de la presién arterial, la frecuencia cardiaca, la
saturacion de oxigeno, y en algunos casos, la monitorizacion neuromuscular. Ademas, se deben
mantener medidas de asepsia rigurosas para prevenir infecciones locales y se debe estar
preparado para manejar cualquier complicacién que pueda surgir, como reacciones alérgicas,

toxicidad sistémica por anestésicos locales, o fallos en la técnica de bloqueo.
D. Posibles complicaciones y su manejo:

A pesar de los beneficios de la anestesia regional, existen riesgos potenciales asociados
con su realizacién, incluyendo complicaciones locales, regionales y sistémicas (16). Es crucial que
el anestesidlogo esté preparado para identificar y abordar rapidamente cualquier complicacion
que pueda surgir durante la realizacidn de la anestesia regional. Algunas de las complicaciones
que pueden presentarse incluyen hematomas en el sitio de la puncidn, lesiones nerviosas,
reacciones alérgicas, toxicidad sistémica por anestésicos locales, bloqueos incompletos o
fallidos, entre otras (17). El manejo de estas complicaciones puede requerir medidas como la
administracién de farmacos especificos, la realizacidn de procedimientos adicionales para
corregir el bloqueo, la monitorizacién estrecha del paciente, e incluso en casos severos, la

intervencién quirdrgica de emergencia (18).
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E. Limitaciones y contraindicaciones:

A pesar de sus numerosos beneficios, las técnicas de anestesia regional tienen ciertas
limitaciones y contraindicaciones que deben ser consideradas en la practica clinica. Algunas de
estas limitaciones pueden incluir la imposibilidad de lograr un bloqueo completo o efectivo en
ciertas dreas anatdmicas, la presencia de contraindicaciones especificas en el paciente que
impiden la realizacion de la técnica, o la falta de experiencia suficiente por parte del
anestesiélogo para llevar a cabo el procedimiento de manera segura (19). Es fundamental que
el equipo médico esté consciente de estas limitaciones y contraindicaciones y tome decisiones

informadas sobre la idoneidad de la anestesia regional en cada caso particular.

Ill. Avances recientes en técnicas de anestesia regional

En los ultimos tiempos, se han producido progresos significativos en el ambito de la
anestesia regional, con innovaciones que han impactado positivamente en la seguridad, eficacia
y comodidad de los procedimientos anestésicos. A continuacion, se destacan algunos de los

avances mas relevantes:
A. Nuevas modalidades de bloqueo.
Bloqueo de plano facial.

En los bloqueos del plano fascial, se deposita un volumen grande de anestésico local
diluido en el plano musculofascial sin visualizar los nervios objetivo. Algunos de estos bloqueos
no tienen un mecanismo de accién definido, mientras que otros actian de manera indirecta.
Estos bloqueos proporcionan analgesia somatica y, en algunos casos, también visceral (20).
Aunque la eficacia analgésica de estos bloqueos es modesta, pueden formar parte de un régimen
de analgesia multimodal. Se deben considerar los riesgos de toxicidad sistémica de los

anestésicos locales debido a la absorcidn sistémica (21).

Bloques ahorradores de diafragma:

Los bloqueos del plexo braquial por encima de la clavicula tienen el potencial de causar
pardlisis del nervio frénico, lo que puede ser preocupante en pacientes con enfermedades
respiratorias subyacentes (22). Se han propuesto varias técnicas para reducir esta incidencia,
como el uso de bloqueos alternativos que preservan el diafragma. Estos bloqueos han
demostrado ser prometedores y se necesita mas investigacidon para establecer su eficacia como
Unica técnica anestésica (22,23).

Anestesia espinal segmentaria.
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La anestesia espinal segmentaria implica el depésito de una dosis baja de anestésico
local cerca de los nervios que irrigan el campo operatorio para limitar la anestesia solo a esa
area, evitando efectos adversos sistémicos (20). La técnica es segura y puede proporcionar una
analgesia posoperatoria superior en comparacion con la anestesia general en ciertos grupos de

pacientes. Se requieren mas estudios para establecer su eficacia en diferentes poblaciones.

B. Técnicas de ultrasonido en anestesia regional

La técnica de ultrasonido para bloqueo neuroaxial central implica el uso de una sonda
curvilinea de baja frecuencia en diferentes planos. Se realizan cinco vistas basicas de la columna
vertebral para visualizar la sonoanatomia lumbar, lo que es mas facil que en la regién toracica
debido a la anatomia mas favorable (24). La ecografia se puede realizar antes del procedimiento
o en tiempo real, y ha demostrado ser especialmente util en pacientes con caracteristicas fisicas
particulares o condiciones médicas especificas (25). La técnica guiada por ecografia en tiempo
real ha mostrado resultados positivos en comparacién con la ecografia previa al procedimiento.
Ademas, se ha desarrollado un sistema de identificacion del nivel de la columna vertebral basado

en aprendizaje automatico para facilitar el proceso (26).
C. Desarrollos en la farmacologia de anestésicos locales

Las inyecciones intraraciales se definen como el depdsito de anestésico local cerca de
los grupos principales y satélites de elementos neurales que constituyen el tronco superior,
medio e inferior. La técnica intracluster para el bloqueo del plexo braquial supraclavicular
implica abordar los elementos neurales sin identificar los troncos individuales (27). En las ultimas
dos décadas, con la mejora de la ecografia, es posible identificar la vaina paraneural que rodea
el plexo braquial, lo que ha llevado a técnicas mas precisas (25). Se ha propuesto el enfoque
intertroncal como una alternativa ventajosa a las inyecciones intragrupo, ya que evita lesiones
nerviosas, aunque se necesitan mds estudios clinicos para respaldarlo como estandar de
atencion (20).

D. Tecnologias emergentes en el campo.

La integracion de tecnologias emergentes, como la realidad virtual, la inteligencia
artificial y la simulaciéon por computadora, estd transformando la ensefianza y practica de las
técnicas de anestesia regional (28,29). Estas herramientas innovadoras ofrecen una formacion
mas interactiva y personalizada, mejorando la competencia y confianza de los profesionales en

este ambito.
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CONCLUSIONES.

Los beneficios de las técnicas de anestesia regional son notables, ya que proporcionan
una serie de ventajas significativas en comparacién con la anestesia general. La reduccién de la
necesidad de anestesia general, el menor riesgo de complicaciones respiratorias, el mejor
control del dolor postoperatorio, la menor incidencia de nauseas y vodmitos postoperatorios, y
la disminucién de la estancia hospitalaria son solo algunas de las ventajas clave que resaltan la

importancia de estas técnicas en la practica clinica contemporanea.

Es fundamental tener en cuenta las consideraciones especificas al aplicar técnicas de
anestesia regional, como la seleccidn cuidadosa del paciente, la capacitacién y experiencia del
anestesiélogo, la monitorizacion adecuada y los cuidados intraoperatorios, asi como la

identificacion y manejo de posibles complicaciones y contraindicaciones.

Ademas, los avances recientes en el campo de la anestesia regional, incluyendo nuevas
modalidades de bloqueo, el uso de técnicas de ultrasonido, los desarrollos en la farmacologia
de anestésicos locales y la integracion de tecnologias emergentes, estdn mejorando
continuamente la practica clinica y ofreciendo resultados mds seguros y efectivos para los

pacientes.

En este sentido, es crucial destacar la importancia de la actualizaciéon y formacién
continua para los profesionales de la anestesia regional, con el fin de mantenerse al dia con los

ultimos avances y garantizar la prestacion de cuidados dptimos a los pacientes.

Mirando hacia el futuro, se vislumbran perspectivas prometedoras en el campo de la
anestesia regional, con el potencial de seguir mejorando la seguridad, eficacia y comodidad de
los procedimientos anestésicos, lo que subraya la relevancia continua de esta modalidad

anestésica en la atencién médica moderna
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