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Resumen

Introduccidn: la exposicion a la inhalacion de sustancias toxicas por
medio del uso del electrocauterio en procedimientos quirtrgicos,
puede ser la causa de sintomas respiratorios en instrumentadores
quirdrgicos, ya que las particulas de humo generadas por este equipo
médico son altamente irritantes debido a su composicién quimica.
Metodologia: busqueda sistematica de la literatura con metodologia
Scoping Review. Se realizé una busqueda bibliografica en las bases
de datos e indices: Pubmed, Science Direct, Scopus, Proquest, Scielo,
Scholar Google. Resultados: se recuperaron un total de ciento vein-
tiin articulos, de estos noventa y cuatro se excluyeron del analisis
posterior debido a la falta de datos apropiados; los veintisiete estudios
de texto completo restantes publicados entre 2015y 2020 cumplieron
con los criterios de inclusién y exclusiéon planteados en el estudio, los
cuales se excluyeron en la revisién. Hubo ocho estudios relacionados
con los componentes del humo quirtrgico y los sintomas o patologias
respiratorias, de los cuales tres son estudios de revision sistematica,
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un estudio cualitativo, un estudio descriptivo, un estudio de revision
de literatura y dos no reportaban el tipo de estudio. Conclusiones: los
riesgos ante la inhalacion del humo del electrocauterio pueden des-
encadenar patologias respiratorias crénicas como el cancer pulmo-
nar; por tanto, se deben generar estrategias para la prevencion de la
enfermedad como el uso adecuado de los elementos de protecciéon
personal y la implementacion de sistemas de evacuacion.

Palabras clave: personal de salud, humo, electrocirugia, enfermedades pulmonares.
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Introduccion

El electrocauterio es un dispositivo mé-
dico que genera corriente eléctrica, te-
niendo como objetivo la producciéon de
calor. Esto funciona por medio de una
tecnologia de alta frecuencia y con un
voltaje y frecuencia determinados para
realizar hemostasia en pequefos vasos
sanguineos e incluso cortar y coagular
tejidos, y asi brindar buenos resultados
y un menor tiempo de exposiciéon qui-
rurgica. Estos dispositivos pueden llegar
a alcanzar temperaturas superiores a los
200°C. Por este motivo, pueden utilizar-
se en diferentes especialidades y tienen
distintas funciones, como realizar una
coagulacion diseminada (1).

El humo producido por el uso de la
electrocauterizacion esta formado por
compuestos quimicos gaseosos (fase ga-
seosa) y por componentes de particulas
(fase particulada) que pueden desenca-
denar efectos nocivos, locales o sistémi-
cos, reversibles o irreversibles en perso-
nas que usan este equipo. Con respecto a
la composicion quimica, puede contener
hidrocarburos aromaticos policiclicos
(HAP), compuestos organicos volatiles
(COV), mondxido de carbono (CO), en-
tre otros. Estos productos quimicos pue-
den desencadenar mutaciones genéticas
y cancer en el cuerpo humano. Ademas
de la mutacidn y el cancer, las particulas
en humo de la electrocauterizacion se
pueden inhalar y retener en el tracto res-
piratorio de los trabajadores, causando
diversos signos y sintomas respiratorios,
incluida la sensacion de cuerpo extrafio
en la garganta, nauseas, ardor faringeo y
congestion nasal. También puede causar
dolor de cabeza e irritacion ocular (2).
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La exposicion a la inhalacién de sus-
tancias toxicas por medio del uso del
electrocauterio en procedimientos qui-
rurgicos, puede ser la causa de sintomas
respiratorios en instrumentadores qui-
rurgicos, puesto que las particulas de
humo generadas por este equipo médi-
co son altamente irritantes debido a su
composicion quimica. Este equipo tiene
diferentes variables que se aplican segin
el tipo de tejido cauterizado, energia bi-
polar o monopolar, dispositivo utiliza-
do, duracién de la intervencidn, estado
inmunoldgico en el que se encuentre el
paciente, enfermedad a la que se le va
a realizar, entre otras. Hay estudios in
vitro que nos han ayudado a encontrar
diferentes evidencias en las que dice que
el humo del electrocauterio podria tener
un efecto mutagénico sobre el epitelio
respiratorio. A esto le agregamos que los
agentes quimicos resultantes de la pir6-
lisis de los tejidos tienen un olor no muy
particular, el cual, cuando lo sumamos a
los componentes del mismo, puede oca-
sionar inmediatamente malestar y sinto-
mas respiratorios diversos, como ardor
faringeo, tos e irritacion (3,4).

Se debe tener en cuenta la funcién de la
mascarilla quirurgica usada en las salas
de cirugia, pues estas se utilizan para
generar una barrera fisica y asi proteger
a los empleados de riesgos como salpi-
caduras de fluidos corporales o sangre.
Pero segtin la Administracién de Segu-
ridad y Salud Ocupacional (OSHA, por
sus siglas en inglés) de los Estados Uni-
dos, no se encuentran certificadas para
prevenir la inhalacién de dichos conta-
minantes transportados por el aire. Por
esta razon, la OSHA recomienda el uso
de mascarillas y respiradores certifica-
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dos por el Instituto Nacional para la Sa-
lud y Seguridad Ocupacional (NIOSH,
por sus siglas en inglés) (5).

Metodologia

Busqueda sistematica de la literatura
mediante la metodologia de Scoping Re-
view. Se realizé una busqueda bibliogra-
fica en las bases de datos e indices: Pub-
med, Science Direct, Scopus, Proquest,
Scielo, Scholar Google. Se seleccionaron
articulos originales publicados entre
2015-2020 con la intencion de explorar
la produccion cientifica generada en los
aflos mas recientes sobre el tema, escri-
tas en idioma inglés y espafol; previa
revision del titulo y resumen se proce-
di6 a recuperar el texto completo (véase
diagrama de seleccion de los articulos
de revision). Para la extraccion y sintesis
del contenido de los articulos incluidos,
se disenid una hoja de Excel con las si-
guientes variables: autores, titulo, afio de
publicacidn, pais y revista cientifica; ob-
jetivo del estudio, materiales y métodos,
poblacién y muestreo, resultados repor-
tados. La calidad de los datos recogidos
fue verificada por dos integrantes del
equipo investigador a través de reunio-
nes de acuerdo y consenso entre ellos.
Teniendo en cuenta los requerimientos
éticos para la investigacion documental,
se protegen los derechos de autor, citan-
do apropiadamente el documento.

Se utilizaron los términos del Medical
Subject Headings [MeSH]. Especial-
mente, se realizd la siguiente combina-
cion: “Health Personnel” AND “Smoke”
AND “Electrosurgery” AND “Lung Di-
seases’, en cada una de las bases de datos
e indices seleccionados en el estudio.

Resultados

Se recuperaron 121 articulos, de estos 94
se excluyeron del andlisis posterior de-
bido a la falta de datos apropiados, los
27 estudios de texto completo restantes
cumplieron con los criterios de inclusion
y exclusion planteados en el estudio, los
cuales se excluyeron en la revision.

Los estudios incluidos fueron publica-
dos entre 2015 y 2020, principalmente
en América del Sur, América Latina y
Europa. Hubo ocho estudios relacio-
nados con los componentes del humo
quirurgico y los sintomas o patologias
respiratorias, de los cuales tres eran es-
tudios de revisidn sistemadtica, un estu-
dio cualitativo, un estudio descriptivo,
un estudio de revision de literatura y dos
no reportaban el tipo de estudio.

De los 27 estudios incluidos en esta re-
vision, hubo diecinueve estudios que
no reportaron el tiempo de exposicion
al humo del electrocauterio, trece no
reportaron el uso de elementos de pro-
teccién personal, catorce informaron
del uso de N95 o mascarilla quirurgica,
ocho reportaron el tiempo de exposicion
al humo quirurgico y solo tres estudios
sefialaron la relacion entre el tiempo de
exposicion y el uso de elementos de pro-
teccion personal.

Con relacion a los resultados asociados
con el tiempo de exposicion al humo del
electrocauterio y el uso de elementos de
proteccion personal, Vieira et al. (6), en
el 2017, realizaron un estudio de campo,
exploratorio y transversal con abordaje
cuantitativo en el equipo intraoperatorio
de un centro quirurgico en el norte de
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Parani, Brasil, donde tuvieron como re-
sultado que, en promedio, la exposicion
al humo del electrocauterio en los proce-
dimientos quirurgicos fue de 3,6 minu-
tos, y el uso de mascarilla quirdrgica se
dio en el 90% de los trabajadores, pero
ningun trabajador perteneciente al equi-
po intraoperatorio, utilizé algun tipo de
madscara respiratoria, como la N95.

En el 2015, Lindsey et al. (7) efectuaron
una revision sistematica donde repor-
taron que la mayoria de las mdscaras
quirurgicas solo filtran particulas de
aproximadamente 0,5 mm de tamano;
sin embargo, la mayoria de las particu-
las de las plumas son ultrafinas y mucho
mas pequenas. Por otro lado, Yi Liu et
al. (8), en el 2019, al hacer un estudio de
revision, determinaron que para evitar
la lesion por inhalacion del humo qui-
rurgico, se debe usar proteccién respi-
ratoria, como una mascarilla quirdrgica
bésica, mascara de alta filtracion, o un
respirador N95.

Navarro et al. (9), en el 2016, realizaron
un estudio con el objetivo de demostrar
que la exposicion al humo producto de
la electrocoagulacién, origina cambios
en la mucosa nasal en médicos en for-
macion de un hospital publico en Mé-
xico, donde obtuvieron como resultado
que el mayor tiempo de exposicién a
dicho humo se da en las especialidades
del servicio de neurocirugia y de cirugia
general, los cuales presentaban un tiem-
po de exposiciéon de 16 a 22 minutos,
aproximadamente, generando cambios
en la mucosa nasal.

En cambio, Atar et al. (10), en el 2017,
en Turquia realizaron un estudio experi-
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mental con 16 ratas albinas Wistar adul-
tas y sanas, expuestas al humo durante
60 min/dia durante cuatro semanas, y
estas mostraron un aumento de la infla-
macion del tejido debido a la irritacion
por el humo.

Discusion

Durante muchos afios, ha habido interés
en determinar y definir exactamente qué
peligro representa el humo quirtrgico,
desde determinar los riesgos de inhalar
dicho humo, asi como establecer los pe-
ligros potenciales acumulables. Aunque
existe una gran cantidad de informacion
y recomendaciones, no se ha establecido
un vinculo especifico entre la exposicion
al humo quirtrgico y los efectos adver-
sos para la salud del personal periope-
ratorio. No hay regulaciones obligatorias
para Colombia y el mundo que indiquen
que se debe evacuar el humo quirurgi-
co, pero los estandares de las organiza-
ciones profesionales indican claramente
que existe un peligro potencial si el per-
sonal inhala continuamente sustancias
presentes en el humo quiruargico (11).

Hay evidencias crecientes que sugieren
que las particulas de aproximadamente
5 um o mas se depositan en las paredes
de la nariz, la faringe, la traquea y los
bronquios; mientras que las de menos
de 2 micrémetros se depositan en los
bronquiolos y los alvéolos (12). La carga
quimica del cauterio de un gramo de te-
jido es comparable a la derivada de seis
cigarrillos. Se ha aislado el ADN viral
del VIH y del VPH, y tanto el Staphylo-
coccus como la Neisseria se cultivaron a
partir de humo quirtrgico (13). Es de
esta manera que distintos estudios evi-
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dencian que las mascarillas quirurgicas
estandar no ofrecen proteccién; mien-
tras que los dispositivos portatiles de
evacuacion son la mejor medida de re-
duccién de riesgos.

Es considerable que las instituciones de
salud contemplen distintos mecanismos
para eliminar un peligro controlable
como el humo, el cual puede ayudar a
minimizar los costos de salud y mejorar
la salud del personal quirdrgico. Ademas,
estos esfuerzos permiten controlar este
riesgo ambiental en el ambito laboral.

Durante los procedimientos quirtirgicos
de cirugia abierta, hay distintas formas
para que el personal de quiréfano evite
el humo quirurgico, como moviéndose
o alejandose de grandes columnas de
humo y evitando asi la inhalacién. Pue-
den utilizarse mascaras de filtro de ma-
yor calidad o doble enmascaramiento.
Es recomendable utilizar dispositivos de
succion como de evacuacion de humo
simple cerca de la cuchilla de la electro-
cauterizacion (2-3 cm) cuando se pro-
duce el humo. Si se coloca demasiado
lejos, solo se evacuara el 50 % del humo
de un sistema de evacuacion el cual de-
beria ser muy eficiente; ademas, debe ser
un dispositivo de succiéon que no inter-
fiera con las actividades o maniobras in-
traoperatorias, con una fuente de vacioy
filtrado lo suficientemente para conver-
tir el ambiente en un drea segura para el
equipo quirdrgico.
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