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LOS RIESGOS DE EJERCER LA ANESTESIOLOGIA

Dr. Roporro Vica Ramos *

N el ejercicio de su profesion, el anestesiclogo estd expuesto, entre otros,
a los siguientes tixicos, peligros y situaciones desfavorables:

a) Inhalacion constante de halotano con el peligro de hipersensibilidad y
postble lesion hepdtica « largo plazo.

b) Inhalucion de 6xrido nitroso con probable peligro de depresion de mé-
dula dsea, posible efecto teratogénico e induccion de padecimientos neopldsicos
del sistema reticuloendotelial,

¢) Manejo de ciclopropano con peligro de explosion.

d) Imhalacion de éter con la amenaza ya nfrecuente por ser poco usado,
de eteromania.

e) Posibilidad de sufrir efectos de fuegos y explosiones, por agentes in-
flamables o explosivos, no anestésicos, pero también wusados en los quiréfanos
(nebulizaciones, alcohol, bencina).

) Emanaciones de rayos X.

g) Contacto constante con alergenos que pueden producir graves reaccio-
nes de hipersensibilidad: antibidticos, anestésicos locales, anestésicos inhalados,
antisépticos y muchas otras drogas usadas regqularmente por el anestesidlogo.

h) Manejo de enfermos infectoconlagiosos en algunos casos de gran peli-
grosidad por ser necesarto extraer las secreciones bucales, faringotraqueobron-
quiales, o de otras partes del organismo (padecimientos por estafilococos, estrep-
tococos, Pseudomonas, Clostridium, bacilo de la tuberculosis, difteria, salmo-
nelosts y otros).

1) Posibilidad de sufrir descarbas eléctricas de voltaje elevado al manejar
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desfibriladores, marcapasos, electrocauterios, cardioscopios, aparatos de hipoter-
mie, y otros.

7) Autopuncion accidental con agujas impregnadas con sangre de los pa-
cientes que pueden ocasionar contagios de hepatitis y otros padecimientos trans-
mastbles y sensibilizar por sangre de diferente tipo. Las agujas contaminadas
con material purulento pueden acarrear abscesos y septicemias. Todos tenemos
en mente, el caso concreto de algin compatiero que ha sufrido alguna de las
calamidades mencionadas, o la cita bibliogrdfica procedente de tal o cual pais,
relatando el caso de algin anestesiologo que ha tenido la desgracia de ser el
actor victima en dichos accidentes.

k) El stress psiquico intenso ocasionado por el manejo constante de enfer-
mos graves, repercute en el aparato cardiovascular y estadisticamente aumenta
la mortalidad por padecimientos cardiovasculares. En la esfera psiquica, el
anestesiologo presenta estadisticamente una tendencia al suicidio y al alcoholis-
mo. El promedio de vida del médico anestesiologo en los Estados Unidos, es
wno de los mds bajos en el grupo de los profesionistas.

1) La tension constante en centros hospitalarios con gran volumen de tra-
bajo, repercute o se aumenta, haciéndose un circulo vicioso, por relaciones inter-
personales dificiles con los cirujanos, las enfermeras y las autoridades directivas.

m) Numecrosos anestesislogos tienen dependencia econdmica de instilucio-
nes o de cirujanos, que les impide asistir con mayor frecuencia a congresos iy
cursillos de actualizacion, viajar, asistir a eventos culturales y les obliga a una
vida soctal poco activa.

El anestesiologo es uno de los especialistas de la medicing que por su hora-
rio tremendamente cehsorbente y por su tipo de trabajo (jornadas de labores
prolongadas que ocastonan astenia, somnolencia y apatie por la inhalacidn cons-
tante de agentes anestésicos; necesidad de asistir a cuolesquiera hora —por
obligacicn moral y ética— a wrgencias quirdrgicas y a administrar anestésicos
para atencion de partos, reanimacion de recién nacidos, guardias nocturnas con
abundancia de casos, etc.). Tiene que efectuar un extraordinario esfuerzo de
voluntad para estar actualizado y debo decir aqui que a pesar de todas estas
desventajas, nuestra especialidad en Mérico se ha desarrollado extraordinaria-
mente tentends en nuestro pais anestesiclogos reconocidos internacionalmente
por su capacidad y experiencia.

Por todos estos factores, el anestesidlogo es, en general, uno de los médicos
que mds desatiende a su familia.

Tomando en consideracion todo lo anterior, podemos concluir que econdmi-
camente no obtiene recompensa, pues el anestesidlogo en general, vive regular-
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mente bien a base de trabajar mhcho, de ahi la popular frase irdnica entre nos-
otros de ““trabajar como negros para vivir como blancos’’.

Yo pregunto: ges justo que un médico especializado en estas condiciones
no tenga derecho @ que por laborar en instituciones oficiales, se le otorguen 3
periodos de vacaciones al afio? (sobre todo tomando en consideracién la abso-
luta tnsalubridad en que labora) como a los radidlogos, ortopedistas neumdslogos
Y radioterapeutas y se le proporcione el aumento de sueldo correspondiente a
msalubridoad?

En paises escandinavos se han hecho estudios en esposas de anestesidlogos
Yy en médicos anestesiclogos del sexo femenino y se ha encontrado lo siguientes
entre las esposas de anestesidlogos un gran aumento estadistico de abortos y
entre los anestesidlogos mujeres, una mayor incidencia de hijos con malforma-
crones congénitas.

En ratas expuestas a ambiente rico en vapores de halotano, se ha wvisto
una gran disminucion de la produccion de hijos del sexo femenino y cuando
son expuestas a radiaciones s¢ ha observado disminucion de la descendencia del
sexo masculino, pero st dichos animales de laboratorio se exponen a rayos X
y @ vapores de halotano a la vez, se encucnira que no hay descendencia, cs
decir, se mulifica la procreacici,

dctualmente se considera que el dxido nitroso por su posible efecto tera-
togénico mo debe ser administrado en la mujer embarazada durante el primer
trimestre de la gestacion. ¢ Cwintas docloras anestesiclogas inhalan dxido witro-
s0 y otros productos téxicos y quizd también potencialmente teratogénicos desde
el dia o las horas siguientes a la concepcion y posteriormente durante todo el
embarazo?

Debemos pugnar porque en todo quiréfano exista una buena ventilacidn,
de preferencia con extractores a wmivel del piso, que todos los aparatos de anes-
tesia sean herméticos y que se coloque en ellos el sistema ya existente en el
comercio para extraccion de gases, que se adapta a la valvule de espiracion y
a través de una manguera larga se conducen los gases amestésicos al aparato
extractor de gases del quirifano o por lo menos fuera del mismo, y desde luego
tener la esperanza entre tanto de que los investigadores descubran pronto el
anestésico 1deal que ademds de tener las caracteristicas ya por todos conocidas,
no sea téxico aun cuando sea inhalado o esté el anestesidlogo en contacto con 6,
durante toda la vida.

Deseamos que en la sesion de negoctos de nuestra Federacidn que se efec-
tuard durante el XV Congreso Mexicano de Anestesiologia en la ciudad de Oa-
zaca, se puedan tomar acuerdos que poco a poco mejoren nuestras condiciones
de trabajo y disminuyan el riesgo del ejercicto de tan estupenda y moble acti-
vidad como es la anestesiologia, tanto en instituciones oficiales como en las ins-
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tituctones hospitalarias particulares y para que se aumenten las prestaciones y
mejoren las instalaciones de los quirdfanos, dotdndolos de todos los dispositivos
modernos de seguridad, para el personal que laboramos en ellos y para el pa-
ciente que se opera.

He tratado de elaborar un resumen realista de algunos de los riesgos que
tiene el anestesislogo que ejerce, mas no quiero aparecer como pesimista. Nuestra
especialidad es tan interesante y da tantas satisfacciones, que no debe haber
pesitmismo en ejercerla, ain en condiciones dificiles.

Considero que en nuestra Federacion existen anestesidlogos extraordinaria-
mente capaces, estudiosos, bien documentados, con gran inicialive y empuje que
pueden en el futuro hacer estudios estadisticos exhaustivos sobre el tema que
trato.

Quizd deberia deliberarse ampliamente al respecto en la seccion de asuntos
generales de nuestra proxima sesion de negocios con el fin de sentar bases para
disminuir el riesgo del ejercicio de la Anestesiologia en la Repiblica Mexicana.

Estoy seguro que une actitud entfusiasta, enérgica, inteligente y decidida
de nuestra Federacion a favor de este tdpico, serd un eslabon mds en la cadena
que actualmente une ya a todos los anestesiologos que ejercemos en México.
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