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ANESTHESIA AND NEURODEVELOPMENT

Eduardo Cuestas

El cerebro en desarrollo es un érgano sumamente
labil y vulnerable a todo tipo de injurias. Pero tam-
bién posee una enorme plasticidad y puede adap-
tarse a las diferentes lesiones mediante diversos
mecanismos reparativos’.

Una considerable cantidad de evidencias proce-
dentes de estudios realizados en animales de
especies que van de los vermes a primates, su-
gieren que la exposicidn a anestésicos generales
incluyendo tanto los antagonistas de NMDA como
los agonistas de GABA en edades tempranas de
la vida, incluyendo la prenatal, causan apoptosis
neuronal y déficits en el aprendizaje y memoria a
largo plazo?. Dado que millones de nifios alrede-
dor del mundo requieren cada afio de anestesia
para actos quirurgicos, estos datos han suscitado
preocupacién en el ambito médico, el publico y
las autoridades, incluyendo un aviso de adverten-
cia de la FDA de EUA. Actualmente faltan datos
concluyentes que permitan afirmar o negar que
los anestésicos puedan provocar neurotoxicidad
sobre el cerebro humano en fase de desarrollo,
con una potencial afectacion de la capacidad de
aprendizaje y de la inteligencia a largo plazo®“.
Teniendo en cuenta que por afadidura los datos
clinicos son considerablemente mas dificiles de
interpretar dada la enorme cantidad de factores
de confusién que pueden intervenir alrededor del
acto operatorio. Recientemente una excelente re-

vision de Sophie Julien y colaboradores®, analiza
un enorme estudio clinico realizado en Suecia®.

Jullien y Pérez-Moneo senalan que “se trata de
un estudio de cohortes retrospectivo bien disefia-
do, con una adecuada definicién de poblacién de
estudio (33514 intervenidos y 159619 controles)
y de las medidas de efecto, que son evaluadas
de manera independiente con adecuada relacién
temporal. La cohorte estudiada parece represen-
tativa de la poblacion, excepto para la valoracion
de las Pruebas de Inteligencia (PI), que son medi-
das en el sexo masculino Unicamente durante el
servicio militar. El analisis es correcto. Sin embar-
go, aunque los investigadores se esforzaron en
ajustar el efecto por potenciales factores de con-
fusion, es dificil aislar los efectos de la anestesia
del resto de los efectos perioperatorios (enferme-
dad subyacente, absentismo escolar, etc.). De la
misma manera, los nifios sometidos a cirugia ORL
muestran notas mas bajas que los nifos someti-
dos a otro tipo de cirugia, pudiendo deberse a un
déficit de audicion y del habla. Los investigadores
también se esforzaron en estimar la duracion de
la anestesia, pero no han considerado este factor
a la hora de medir su efecto. Hubiera sido intere-
sante saber si una mayor duracion de exposicion
anestésica conlleva a mayor efecto. Los nifios ex-
puestos a anestesia presentan una nota media un
0,41% menor (siendo esta diferencia mayor en los
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nifos que fueron sometidos a multiples cirugias)
y una media en las Pl del 0,97% menor que los
nifos no expuestos. Estas diferencias son mini-
mas, con el limite inferior del intervalo de confian-
za cerca de la no diferencia, y muy alejadas de
las diferencias que se observan por la formacién
materna, el sexo o el mes de nacimiento. Estu-
dios observacionales con menor tamafio muestral
muestran resultados divergentes. No obstante, un
ensayo clinico aleatorizado (ECA) multicéntrico5
no encuentra diferencias significativas entre los
efectos de anestesia regional y general. Este re-
ciente ECA limita el riesgo de la contribucién de
los factores de confusion en el efecto observado.
Los resultados observados resultan aplicables en
nuestro entorno. Aunque se trata de un efecto mi-
nimo que no se confirma en otros estudios, es una
informacién que debemos considerar cuando nos
planteemos someter nifos en edad preescolar a
actos quirurgicos programados que podrian ser
aplazados. Dado que se excluyeron nifios consi-
derados de alto riesgo, no sabemos si el efecto
encontrado podria ser diferente en este grupo de
nifos”.
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