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RESUMEN

El trabajo de titulacién tuvo como objetivo implementar y asesorar en el
manejo de las maquinas de anestesia y monitor multiparametro en la Clinica
Veterinaria Dr. Gabriel Manzo Quifionez de la Universidad Técnica de
Manabi, entre los meses de agosto 2019 y enero 2020, con la finalidad de
equipar el area de cirugia con aparatos apropiados para manipulacion y
seguridad brindada a los pacientes por parte de los encargados en la
actividad quirdrgica. Para ejecutar el trabajo se realizd encuestas en la
Clinica Veterinaria sobre el conocimiento de los artefactos a implementar
que han sido requeridos en el area de cirugia, luego se realizaron
actividades como solicitar proformas, reuniones con proveedores de los
equipos necesarios para este trabajo como son la maquina de anestesia
inhalatoria, el monitor multiparametro con capnografo y estetoscopio visual.
Se realizaron pruebas para constatar el funcionamiento de los equipos
mediante 3 cirugias diferentes en caninos. Finalmente, con el propésito de
tener el equipo necesario para el trabajo de titulacién, asi mismo para el
proximo desempefio de las cirugias brindadas en la Clinica Veterinaria
aprovechando sus recursos disponibles y teniendo un area de trabajo
didactico en la cual se pueden ejecutar proyectos de investigacion cientifica
beneficiando asi la comunidad universitaria, siempre teniendo en cuenta las
normas de bioseguridad y el manejo sanitario adecuado por parte de los

futuros profesionales.

Palabra Clave: Dolor, Quimica, Anestésicas, Agentes, Complicaciones,

Quirdfanos, Isoflurano.
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SUMMARY

The degree work was aimed at implementing and advising on the
management of anesthesia machines and multiparameter monitor at the Dr.
Gabriel Manzo Quifibnez Veterinary Clinic of the Technical University of
Manabi, between the months of August 2019 and January 2020, with the
purpose to equip the surgery area with appropriate devices for handling and
safety provided to patients by those in charge of the surgical activity. To
execute the project, surveys were carried out in the Veterinary Clinic on the
knowledge of the devices to be implemented that have been required in the
area of surgery, then activities such as requesting proformas, meetings with
suppliers of the necessary equipment for this work such as the Inhalation
anesthesia machine, multiparameter monitor with capnograph and visual
stethoscope. Tests were carried out to verify the operation of the equipment
through 3 different canine surgeries. Finally, with the purpose of having the
necessary equipment for the work of qualification, as well as for the next
performance of the surgeries offered in the Veterinary Clinic taking
advantage of its available resources and having an area of didactic work in
which research projects can be executed scientific benefitting the university
community, always taking into account biosafety standards and proper health

management by future professionals.

Keyword: Pain, Chemistry, Anesthetics, Agents, Complications, Operating

Rooms, Isoflurane.
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l. LOCALIZACION DEL PROYECTO

El trabajo comunitario se realizé en la Clinica Veterinaria Dr. Gabriel Manzo
Quifilonez ubicada en la Universidad Técnica de Manabi de Portoviejo de la

Provincia de Manabi, Ecuador.
CARACTERISTICAS CLIMATOLOGICAS.

-Portoviejo esta a una altura media de 44 msnm
-Temperatura promedio anual es de 25,4°C.

-Ubicacién geogréfica a los 01 grados, 3 minutos y 8 segundos de

latitud sur, 80 grados, 27 minutos y 2 segundos de longitud.

Ciudadela Briones
Portoviejo
-1.041254, -80.456802

.

Figura 1. Localizacion del area de trabajo.



Il. FUNDAMENTACION

En un estudio realizado en la Universidad Autbnoma de Sinaloa por Pérez et
al., (2017), relata que los veterinarios con un centro especializado y servicio
médico es importante para involucrar valores éticos profesionales siempre
en la busqueda del bienestar del paciente en pequefias especies, tomando
en cuenta que todas la maquinas de anestesia inhalada son iguales en sus

fundamentos ya que el animal ventila o es ventilado mecanicamente.

Por esta razén la implementacién de maquinas de anestesia (isoflurano) y
monitor multipardmetro en la Clinica Veterinaria “Dr. Gabriel Manzo
Quifionez”, representa un factor importante para la comunidad universitaria,
puesto que las encuestas reflejaron que la mayoria de personas dentro de la
clinica desconocian de los equipos por la falta de estos, teniendo en cuenta
las ventajas que obtendran con un aumento de ensefianzas practicas del
manejo de anestesia inhalatoria y correctos parametros fisiol6gicos de un
paciente, ayudara a los docentes a demostrar de manera practica las
condiciones en una intervencion ayudando en la formacion de futuros

medicos veterinarios.
2.1. Diagnoéstico ala Comunidad

La Facultad de Ciencias Veterinarias, cuenta con un prestigio practico que
se vincula en especies mayores y menores, por lo que cuenta con un area
disponible o especifica para cirugias, pero carece de equipos adecuados por
lo cual se implementara una maquina de anestesia inhalatoria (Isoflurano) y
monitor multiparametro con su respectivo capnografo los cuales son de
suma importancia en la vinculaciéon de mejores resultados en las cirugias,
recuperacion del paciente y satisfaccion del cliente, mejorando también el

aprendizaje del estudiante.



2.2. ldentificacion del Problema

La Carrera de Medicina Veterinaria se ha venido mejorando con el tiempo
cuenta con diferentes areas que brindan un mejor desempefio para sus
estudiantes, entre estas se encuentra el area de cirugias de especies
menores vinculada al manejo de diferentes protocolos de salud y bienestar
del paciente, lo cual abriria una generacién de estudiantes que puedan
adquirir conocimientos y practicas basados en la clinica de especies
menores. La necesidad de adquirir e implementar equipo en el area de
cirugia se basa en la realizacion de practicas actualizadas basadas en
protocolos anestésicos inhalatorios, monitor para medir parametros
fisiolégicos basicos, estos permitiran llevar a cabo pasantias e
investigaciones experimentales que ayudarian a los estudiantes a ser
capaces de desarrollar destrezas y nuevas habilidades en el area ya

mencionada.

2.3. Priorizaciéon del Problema

La prioridad de la Clinica Veterinaria “Dr. Gabriel Manzo Quifionez” es contar
con equipo adecuado para intervenciones en este caso encontramos
necesaria la implementacion en anestesia inhalatoria y monitoreo fisioldgico
para el desempefio diario de cirugias. Tomando en cuenta que seran
beneficiosas para el desarrollo de practicas como pasantias, vinculacion,
pre-profesionales; asi mismo mejorar el rendimiento académico de los

estudiantes de nuestra facultad.



I1l. JUSTIFICACION

El presente trabajo de titulacion expuso una debilidad que ain no se habia
tomado en cuenta, la cual era no contar con equipos actualizados y
especializados para un control de anestesia como la que brindaria el equipo
de isoflurano, asi mismo el monitor multiparametro nos permitira analizar
diferentes aspectos fisiologicos previos o durante una cirugia, los cuales en
conjunto ofreceran un diagnostico en tiempo real del paciente y si es
necesario tomar las medidas adecuadas en el momento de alguna

alteracion.

La necesidad de brindar un servicio de calidad es fundamental para la clinica,
por esta razon se procedié a la compra de equipo de anestesia y de un
monitor fisiolégico, los mismos fueron ubicados en la Universidad Técnica de
Manabi, que amerita la optimizacion del &rea quirdrgica, donde se
beneficiara la institucion, en especial la Facultad de Ciencias Veterinarias,
ayudando a la ensefianza de sus alumnos otorgando asi profesionales de
calidad hacia la comunidad, mejorando su experiencia de crecimiento
académico mediante practicas quirdrgicas y anestésicas, siendo un factor
importante tanto como para sus estudiantes y sus docentes de la institucién

justificando la gestion del trabajo realizado.

Por esta razon la implementacion de las maquinas, fortaleceran los puntos
deficientes que puedan dar solo un conocimiento teérico, por lo que fueron
pensadas para un mejor y mayor aprendizaje en donde puedan realizar
cirugias, ensayos, proyectos experimentales enfocados a la comunidad
cientifica ameritando tener profesionales competitivos, ademas para una
mayor seguridad se brindara demostraciones de las primeras cirugias
utilizando estas maquinas dando asi una mayor confiabilidad sobre su

funcionabilidad y correcto uso.



IV. OBJETIVOS
4.1. Objetivo General

Implementar Maquina de Anestesia y Monitor Multipardmetros en la Clinica

Veterinaria “Dr. Gabriel Manzo Quindénez”.
4.2. Objetivo Especifico

e Efectuar encuestas a pasantes y encargados de la clinica sobre el
conocimiento del monitor multipardmetro y maquina de anestesia.

¢ Instalacion de las maquinas de anestesia y monitor multiparametro en
el area de cirugias.

o Verificar el funcionamiento de los equipos implementados mediante

cirugias en tres caninos.



V. MARCO REFERENCIAL

5.1. Anestesia General

La anestesia es un arte que se basa en conocimientos, describiendo los
efectos anestésicos en los animales segun Muir et al.,, (2008) se usan
medicamentos y otros métodos correctos en la administracion. Hay que
tomar en cuenta la anestesia como la inmovilizacion quimica, teniendo como
objetivo la produccion quimica comoda, segura, eficaz y barata que pueden
llevar los procesos quirurgicos de una forma correcta sin dolor, estrés ni

efectos secundarios como la recuperacion tardia del paciente.

Los anestésicos inhalatorios son gases o vapores que se utilizan por vias
respiratorias, que traspasan por los alveolos y el torrente sanguineo para
luego depositarse en el cerebro, también debemos entender que se eliminan
por vias respiratorias para los autores Muir et al., (2008) no tan solo es un
proceso, es dar un uso adecuado a todas las especies, conocer sus
propiedades fisicas quimicas, utilizar el anestésico 6ptimo facil de controlar,
que permite una rapida induccion y recuperacion produciendo pocos efectos

adversos en el pacientes.

5.2. Anestesia Inhalatoria

La anestesia inhalatoria consiste en la pérdida de conciencia, ya que actian
en el Sistema Nervioso Central especificamente en dos lugares, el cerebro
donde se produce el efecto amnesia-inconciencia, el otro lugar es la médula
espinal que produce la inmovilidad de los estimulos, también hay que tomar
en cuenta la absorcion del anestésico que depende de tres factores
importantes que es la solubilidad del gas cardiaco, diferencia entre la presion

alveolar y de la sangre venosa que retorna al pulmén, siendo un factor

6



determinante durante la induccion y recuperacion de la anestesia inhalatoria

gue es el resultado del anestésico a nivel cerebral (Carrero et al., 2012).
5.3. Maguina de Anestesia

Las méaquinas por lo general utilizan métodos tradicionales de vaporizacion
de liquidos anestésicos volatiles, los cuales ubican vaporizadores fuera de
un circuito anestésico, movilizando el vapor impulsado por una columna de
gas diluyente el oxigeno, para Otero (2016) las maquinas de anestesia
emplean este método de vaporizacion conocido como VOC, teniendo cuenta
el volumen de vapor anestésico dependiente del flujo de gas fresco
necesario para incorporar la dosis para cada fase anestésica, produce un
exceso de volumen gue debe ser eliminado del circuito minuto a minuto por
esta razon, cuando se emplea este método de vaporizacion no se puede
cerrar el circuito anestésico, lo cual conlleva a un consumo excesivo de

anestésico una de las mayores desventajas.

Los Agentes anestésicos inhalatorios (AAl) son sustancias volatiles
empleadas en algunos procedimientos quirdrgicos tanto en humanos como
animales para aumentar el umbral de sensibilidad al dolor y eliminar el
estado de vigilia. (Otero, 2016).

5.4. Isoflurano

Es un isdbmero de enflurano ya que es un éter halogenado usado como
anestésico inhalatorio, junto al enflurano y el halotano, reemplazaron a los
éteres inflamables usados en los primeros dias de cirugias, este tipo de
anestésico inhalado siempre deben ir en conjunto con aire u oxigeno puro,
aungue sus propiedades fisicas indican que la anestesia puede ser indicada
mas rapidamente que el halotano. Siendo que el isoflurano es un farmaco

inhalado no inflamable (Guzman et al., 2017).



Segun los autores Sandez & Cabezas (2014), explican que, a pesar de tener
fluoruro como producto final de su metabolismo, la concentraciéon de este no
aumenta en sangre a pesar de la administracion prolongada del anestésico
se metaboliza menos del 1%, siendo desflorado en el higado. La velocidad
con la que la fraccion alveolar de ISO se eleva o alcanza la fraccién
inspirada de ISO depende de la concentracién inspirada y de la ventilacion

alveolar, en base a ambas se alcanzara una presion igual en el alveolo.

5.4.1.Propiedades Fisico-Quimicos en Anestésicos

Inhalados

Al contrario del 6xido nitroso y el xenén, que son gases, el resto de
anestésicos inhalatorios, en su mayoria son éteres halogenados, son
liquidos a temperatura ambiente y presion atmosférica normal, un ejemplo
de esto es teniendo su coeficiente de particion sangre/gas de 1.4 en el
isoflurano segun Paladino et al., (2016) lo que significa que si el gas esta en
equilibrio la concentracién en la sangre sera de 1.4 regularmente mas alta
que la concentracién en el alveolo, siendo un factor importante tener en

cuenta las evaporaciones de los distintos gases que existen en el mercado.
5.4.2.Efecto del Sistema Respiratorio

Los anestésicos halogenados en ventilacion espontanea descienden el
volumen/minuto y aumentan la frecuencia respiratoria, en su mayoria son
broncodilatadores, pero hay que tener en cuenta que algunos anestésicos
inhalatorios son irritantes para las vias aéreas por lo que se debe administrar

un anestésico ideal para la induccién inhalatoria (Pinar, 2016).
5.4.3.Concentracion Alveolar Minima (CAM)

EL CAM es una forma de medir o relacionar la concentracion con el efecto,

también se puede relacionar con un concepto muy util a nivel clinico o
8



marcar la potencia de los anestésicos inhalados, en forma més clara de
relacionar el concepto de CAM clasico de 50% expresa la minima fraccion
de gas anestésico presente en las mezclas de gases que compone el
llamado gas alveolar, necesaria para impedir movimiento frente a un

estimulo quirdrgico en el 50%de los individuos (Muriel, 2014).

Cabe recalcar que los anestésicos inhalatorios son usados en usual para
garantizar el mantenimiento de la anestesia general durante una cirugia
segun Ortiz et al., (2014), en algunos informes muestran que ciertos agentes
inhalados aumentan la sensibilidad del dolor en concentraciones bajas, pero

alivian el dolor en concentraciones altas.

5.4.4.Reacciones Adversas

Una de las reacciones adversas mas comunes en el anestésico inhalado
isoflurano, es que produce hipotensidn y depresion respiratoria dependiendo
de la dosis. Debido a sus caracteristicas metabdlicas no posee toxicidad
hepatica ni renal. Al usar isoflurano para anestesiar a un animal con una
lesion en la cabeza, se debe considerar si la respiracion artificial es
adecuada para mantener los niveles normales de didxido de carbono para
que la circulacion de la sangre por el cerebro no se incremente (Patifio et al.,
2017).

El ISO produce una depresion generalizada y reversible del sistema nervioso
central y dada a la profundidad de la anestesia, también se da una depresion
en la ventilacion alveolar; el ISO conduce a un aumento en la presion
alveolar del CO2. Puede ademas afectar al reflejo de vasoconstriccion
pulmonar por hipoxia mecanismo protector pulmonar que, en situaciones de
hipoxia mediante la vasoconstriccion de pequefias arterias pulmonares
redistribuye el flujo sanguineo de zonas mal oxigenadas a zonas mas

oxigenadas. (Sandez & Cabezas, 2014).



5.4.5.Mantenimiento

Segun Huanca (2016) describe al mantenimiento como un factor
fundamental en el momento de eleccion de anestésicos en perros y gatos es
que el gas inhalatorio isoflurano tiene una mayor facilidad y rapidez de
alteracion de la profundidad de la anestesia, con su acelerado metabolismo
podrian considerarse ventajosos para Su uso, en grupos especiales de
pacientes como los geriatricos y los jovenes y en aquellos que tienen
insuficiencia hepética, renal o cardiaca su principal inconveniente es su

depresion cardiovascular y respiratoria.

A pesar de todo, si se quiere incrementar el margen de seguridad y reducir
las dosis necesarias de isoflurano, deben administrarse analgésicos
opiaceos potentes (morfina, petidina, fentanilo) asociados a técnicas loco-

regionales (Huanca, 2016).
5.4.6.Recuperacion Después de la Anestesia

Consiste en la eliminacion del efecto anestésico que ha llegado al cerebro y
a su vez en los tejidos de alta vascularizacion, ya que el proceso de
recuperacion se diferencia de la induccion en tres puntos: como la ausencia
de concentracion por lo que se da la fase del despertar o recuperacion de
conciencia, concentraciones tisulares sirven como reservorio produciéndose
una redistribucion entre los distintos compartimientos, el metabolismo forma

una parte importante de este proceso ya que los anestésicos halogenados
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se metabolizan en distinta proporcion por oxidacion enzimética hepética o en

algunos casos los se pueden metabolizar por via pulmonar (Pinar, 2016).

5.5. Monitor Multiparametro

Es una de las herramientas médicas que permiten detectar y procesar los
parametros vitales del paciente en un flujo continuo, ya que permite evaluar
las condiciones fisicas a cada momento y a su vez brinda una toma de
decisiones de tratamiento de diagndstico por parte del profesional, los signos
vitales reflejados en el monitor son las funciones basicas del organismos, ya
que las principales sefales monitorizadas son: frecuencia cardiaca,
frecuencia respiratoria, presion arterial, saturacion de oxigeno y temperatura
(Pardell, 2019).

Los signos vitales son sefiales o0 reacciones gque presenta un paciente con
vida, estos revelan las fusiones basicas del organismo, los parametros
indican el estado hemodinamico del paciente, se consideran como principal
parametros fisiolégicos, también es un producto de importancia en la
aplicacion de estos equipos, brindar facilidades de operacion, visualizacion y
comunicacion requeridas por el profesional médico y anestesistas en la

practica médica moderada (Arévalo & Cano, 2006).
5.5.1. Pulsioximetria

La pulsioximetria es una técnica médica no invasiva que permite medir la
forma inmediata de saturacién de oxigeno en la sangre, también consiente
calcular de forma inmediata del valor mencionado por lo que la saturacion de

oxigeno es la cantidad que se transporta en sangre arterial, se puede medir
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en forma directa e indirecta. Ya que se recalca es méas facil de medir en

forma indirecta mediante la pulsioximetria (Ormaechea, 2017).

Un pulsioximetro determina el SpO2 haciendo pasar luz roja e infrarroja
dentro de una base arteriolar y midiendo las variaciones en la observaciéon
de la luz durante en un ciclo pulsétil. La luz absorbida por la sangre esta
relacionada con la saturacion de oxigeno de la hemoglobina, para identificar
la saturacion de oxigeno de la hemoglobina arterial, el monitor se sirve de la

naturaleza pulsatil del flujo arterial (Arévalo & Cano, 2006)
5.5.2. Electrocardiograma (ECG)

El proceso de despolarizacién y repolarizacion del miocardio genera
potenciales eléctricos que son detectados por los electrodos de ECG que se
colocan sobre la superficie de la piel. Estos electrodos suelen aplicarse en
las extremidades posteriores e inferiores del paciente. Ya que el monitor
procesa, amplifica estas sefales y muestra la forma de onda ECG en la
pantalla, ademas calcula y presenta latidos por minutos, detencion de una
situacion de derivacion desconectada si se interrumpe la conexiéon de uno de

los electrodos (Arévalo & Cano, 2006).

Permite manejar este tipo de informacion basica del paciente, este tipo de
maquinas ofrecen parametros reflejados para evitar errores por omision,
también se producen registros en vectores eléctricos que ocurren durante el
ciclo cardiaco, de modo que las derivaciones representan una parte

importante al momento de una intervencion o abordaje (Prado, 2016).
5.5.3.Presion Arterial no Invasivo (PAIN)

Los procesos de PAIN por el monitor utiliza la técnica de medida
oscilometria, una bomba motorizada infla el brazalete para bloquear

inicialmente el flujo de sangre extremidad. Después, bajo el control del
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monitor, la presion del brazal se produce gradualmente. Cuando la presion
del brazalete esta todavia por encima de la presion sistélica, comienza a ser

detectados por el transductor de presion detectada (Arévalo & Cano, 2006)

La presion del brazal y las oscilaciones son registradas en el transductor
sensible en la cual la presion del brazalete es menor a la presion sistélica, ya
gue pasan pequeias cantidades de sangre y se empieza a producir un valor
de la presion sistélica, cuando se llega a la amplitud de oscilaciébn maxima la
presidn gque existe en ese momento en el brazalete se considera como la
presion arterial media ya que la presion sistélica y diastdlica se calcula a

partir del analisis de perfil de amplitud de oscilacion (Parapi et al., 2014).
5.5.4.Monitorizacién Respiratoria

El movimiento respiratorio consta de la fase inspiratoria en que se produce la
entrada de aire a los pulmones con el fin de proporcionar oxigeno al
organismo y en una fase espiratoria la cual sirve para eliminar el anhidrido
carbdénico producido durante la respiracion. La respiracion se detecta
utilizando dos de los tres electrodos y el cable de ECG, ya que se aplica
estos términos de sefales a niveles mas bajos de excitacion valorizada en la

impedancia toracica (Pardell, 2019).
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VI. BENEFICIARIOS

La ejecucién del proyecto beneficiara a la Universidad Técnica de Manabi
donde se implementaran estos nuevos equipos, en el &rea quirlrgica de la
Clinica Veterinaria Dr. Gabriel Manzo Quifionez, otorgandoles a sus
estudiantes y docentes equipos adecuados para ejecutar correctas
intervenciones quirdrgicas, donde también se utilizaran para practicas e
investigaciones. Se beneficiarda también la ciudadania en general que acude

al establecimiento en busca de una atencion de calidad para sus mascotas.

Beneficiarios Directos

e Los estudiantes de Facultad de Ciencias Veterinarias, quienes
lograran un mejor aprendizaje mediante practicas de clinica y cirugia
ademas de vinculaciones y pre profesionales que se realicen en él
establecimiento.

e Docentes de la Facultad de Ciencias Veterinarias, quienes podran
hacer uso de estos recursos para ensefar, guiar de mejor manera a
los alumnos.

e La Universidad Técnica de Manabi, que es la propietaria del area

fisica en donde se efectuara el respectivo proyecto.

Beneficiarios Indirectos
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e La ciudadania que acuden con sus mascotas por un mejor servicio en

la Clinica Veterinaria en atencion quirargica.

e La Clinica Veterinaria mediante la reduccion de costos de materiales

en las cirugias ya que brindaran un ahorro en anestesia.

VIl. METODOLOGIA
7.1. Matriz de Involucrado
PROBLEMAS | RECURSOS | INTERESES | CONFLICTOS
GRUPO INTERES PREVISTOS Y DEL POTENCIALES
MANDATOS | PROYECTO
Proporcionar
la instalacion Control del | Instalacién | Falta de
de equipo No obtener reglamento, | del equipo informacién
Autoridades | necesario en | el equipo régimen mencionado | sobre el uso
De La FCV el area de necesario en | académico | del area de | de maquinas
De LaUTM cirugia para | el tiempo y cirugia de la | de anestesia
los provisto. reglamento | FCV. en nuestro
estudiantes de medio.
del FCV. titulacion.
Proporcionar | Falta de Conocer Facilidad de
métodos de capacitacion | sobre practicas y
Docentes de | ensefianza sobre eluso | estudios de | métodos de | Insuficiente
la FCV dela | tedricos- del equipo los equipos | estudios a rendimiento
UTM practicos a implementad | a los académico.
los 0. implementar | estudiantes.

estudiantes.
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Estudiantes
dela FCV de
la UTM

Implementar
métodos de
ensefianzas
actualizados
con equipos
de calidad.

Disponibilida
d limitada de
espacio y
animales
para
practicas
quirdrgicas.

Asesorar y
dar un
correcto uso
sobre el
manejo de
las
magquinas.

Optimizar el
aprendizaje
de los
estudiantes
mediante
practicas en
la Clinica
Veterinaria.

Falta de
conocimientos
en préacticas
llevando a un
déficit
académico.

7.2. Arbol de Problemas

Poca utilizacion del area de
cirugia por falta de equipo
necesario y disponibilidad

de pacientes.

Falta de capacitacion
necesaria en las maguinas
implementadas sus ventajas

y desventajas.

Falta de equipo de anestesia inhalatoria
y monitoreo en cirugias de la Clinica

Problema

Veterinaria “Dr. Gabriel Manzo

Quinonez” de la Universidad Técnica de
Manabi.

Contraindicaciones en los
diferentes tipos de pacientes
gue se someten a la anestesia

en TIVA.

Falta de productos
complementarios para las
maquinas implementas.
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7.3. Arbol de Objetivos

Mejoramiento y

E actualizacion en la

implementacion de
F equipos basicos. )
E Mejorar los métodos
C quirdrgicos logrando
T un mayor bienestar

animal.

O Beneficios para los
S estudiantes en su

preparacion como

Médicos Veterinarios.
Implementacion y asesoramiento de
maquina para anestesia y monitor
- multipardmetros en la Clinica

Objetivo

Veterinaria “Dr. Gabriel Manzo
Quinonez” de la Universidad Técnica
de Manabi.
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Fomentar el interés del
estudiante mediante
practicas y ensefianzas

didacticas.

WP ——A>ZIMAr >

.4,

Promover el aprendizaje
autbnomas e iniciativas
de los estudiantes de

carrera.

~J

N

Realizar capacitaciones
sobre larama e
incentivar a los

estudiantes realizando

sus practicas
veterinarias.

/

OBJETIVOS

INDICADORES

VERIFICADORES

SUPUESTOS

FIN:

Equipacion de la
maguina de anestesia
y monitor
multiparametro con su

respectivo capnografo.

Beneficios de
becas universitarias
que se ejecutaron
en la clinica
veterinaria de la
facultad Dr. Gabriel
Manzo Quifionez.

Informe mensual del
involucrado acorde el
cronograma
establecido.

Certificacion del tutor.

Oficio emitido por las
autoridades para la
ejecucion del proyecto
de grado.

Contratiempos
con las compras
de las
maquinas.

No contar con
suficiente
espacio para las
préacticas de
cirugiay
anestesiologia.

PROPOSITO:

Implementacion y
asesoramiento de
maquina de anestesia
y monitor
multiparametros en la

Clinica Veterinaria “Dr.

Gabriel Manzo
Quifionez” de la
Universidad Técnica
de Manabi.

Docentes y
estudiantes se
beneficiaran del
equipo establecido
para practicas, asi
mismo mejorar el
rendimiento
académico de los
estudiantes.

Mediante fotos de las
practicas realizadas y
reuniones con el tutor
de tesis.

Presupuesto, fotos,
informes, facturas.

Falta de
escenario
practico.

Bajo
aprovechamient
odelos
recursos.
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COMPONENTE 1:

1.- Efectuar una
encuesta a pasantes 'y
encargados sobre el
conocimiento del
monitor
multiparametro y
maguina de anestesia

Socializacién con el
tutor sobre los
datos de la
encuesta para
luego proceder a la
compra maquina de
anestesia

Observaciones
directas.

Fotografias.

Falta de
conocimientos y
de uso sobre los

Actividad 1: ¢ c
inhalatoria con sus | Encuestas. temas
Andlisis del area de respectivos encuestados.
cirugfa. insumos, asi mismo | Tabulacion de los
el monitor resultados.
Actividad 2: multiparametro con
Planificacion para la su capnoégrafo y
compra del equipo de | estetoscopio visual.
anestesia y monitor
multiparametro.
COMPONENTE 2:
2.- Instalacién de las
maquinas de
anestesia y monitor Asesoramiento y Observaciones Demoras en

multiparametro en el

area de cirugias.

Actividad 1:

Llegada y revision del
equipo requerido con
el tutor.

Actividad 2:

Instalacion de la
maquina de anestesia
y monitor
multiparametro.

revision del equipo,
antes de la
utilizacion del
equipo requerido
por ello es
necesario recibir
capacitacion por
parte del proveedor
de los equipos.

directas.
Fotografias.
Instalacion.

Facturas.

tramites de
aduanas en la
llegada del
equipo
solicitado.
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COMPONENTE 3:

Verificar el
funcionamiento de los
equipos
implementados
mediante cirugias en

tres caninos.

Actividad 1:

Planificacion y
ejecucion con el tutor
sobre las cirugias en
los pacientes.

Se recomienda
asesorarse bien
sobre el manejo del
monitor fisioldgico,
maquina de
anestesia y asi
mismo de los
insumos
requeridos.

Observaciones
directas.

Fotografias.

Instalacion.

Contratiempos
con los caninos
seleccionados
para las
diferentes
operaciones.

VIll. RECURSOS Y MATERIALES UTILIZADOS

8.1. Recursos Humanos

e Docentes Veterinarios
e Estudiantes Veterinario

e Técnico
e Ayudantes

e Doctores Veterinario

8.2. Recursos Materiales

e Encuestas

e Equipacion fisica (maguina de anestesia y monitor multiparametro con
capnografo, estetoscopio visual, accesorios extras)

e Libros

e Equipos electrénicos (computadoras, camara, escaner, etc.)

e Carpetas




e Papel Bond A4

8.3. Recursos Financieros

e Becas adquiridas mediante la Universidad Técnica de Manabi

IX. PRESENTACION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS
OBTENIDOS EN LA SOLUCION DEL PROBLEMA

El presente trabajo de titulacion se ejecutd en las instalaciones de la
Facultad de Ciencias Veterinaria de la Universidad Técnica de Manabi, en el
area de la Clinica Veterinaria de especies menores, para el cumplimiento de
este proyecto de titulacion se realizaron distintas actividades basadas en los
objetivos planeados como lo es la implementacion de los equipos
correspondientes, como una de las principales actividades se planted
realizar una encuesta sobre la importancia y el conocimientos de los equipos
mencionados, siendo un factor relevante para la adquisicion de los equipos
como el monitor multiparametro, maquina de anestesia inhalatoria de

isoflurano y el estetoscopio visual
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Cabe recalcar que el asesoramiento sobre las maquinas es un punto de gran
importancia para la seguridad y bienestar de los pacientes sometidos a una
anestesia profunda mediante el equipo inhalatorio correspondiente por la
razén que se brindaria una manipulacién exacta de anestesia y mediante el
monitoreo constante que se da en el paciente tendriamos un mejor tiempo
de respuesta lo que ayudara a una mejor probabilidad de éxito en las
cirugias. El proceso para este trabajo de titulacion se estructuro en tres

objetivos fundamentales:
Fase 1:

Efectuar una Encuesta a Pasantes y Encargados Sobre el
Conocimiento del Monitor Multiparametro y Maquina de Anestesia.

Luego de una reunion con los profesores encargados de la Clinica
Veterinaria “Dr. Gabriel Manzo Quifionez” y visita por las areas, se realizo el
primer paso para la ejecucion del objetivo en el que se planteé realizar una
breve encuesta a los pasantes y encargados de la clinica, sobre la
importancia del conocimiento de las maquinas a implementar las cuales
después nos brindarian un apoyo sobre las ventajas y desventajas que
tuvieran, estas fueron registradas para luego ser tabuladas y obtener los

resultados.

En las encuestas realizadas en su mayoria las personas no tenian
conocimiento sobre las maquinas a implementar demostrando la necesidad
de adquirir estos articulos los cuales contribuirian a los futuros profesionales

y pasantes a mejorar su experiencia mediante practicas.
Fase 2:

Instalacion de las Maquina de Anestesia y Monitor Multipardmetro en el

Area de Cirugias.
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Cumplido el primer objetivo sobre la necesidad e importancia de estos
equipos en el area del quiréfano, se realizaron reuniones con proveedores
para efectuar proformas y relacion de precio calidad con el fin de obtener un
equipo de buen nivel tecnolégico, una vez ya obtenidas las maquinas se
procedi6 a realizar los pagos finales de las respectivas compras.
Posteriormente se realizd la verificacion de los equipos en compaiiia del
tutor para confirmar su buen estado, se procedié al ensamblaje de cada
pieza en conjunto con el técnico de la empresa, ademas de su respectiva
colocacién en el area quirdrgica en donde se realizO una prueba de
protocolo en el monitor multiparametro, asi mismo en la maquina de
isoflurano y el estetoscopio visual constatando el correcto funcionamiento de
los equipos: de esta manera no existan contratiempos en las cirugias que se

organizarian eventualmente en los caninos.

Como primera etapa de los resultados tenemos las tabulaciones de las
encuestas realizadas a 10 personas aleatorias dentro de la Clinica
Veterinaria de la Universidad Técnica de Manabi, los cuales reflejaron los

siguientes datos dados a continuacion:

¢ Tienes conocimientos sobre anestesia inhalatoria?

PREGUNTA #1

12
10

o N B OO ©

N| NO TOTAL
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En esta primera pregunta nos reflej6 que 5 de las 10 personas si tenian
conocimientos sobre la anestesia inhalatoria, mientras que las otras 5 no

tenian ningun tipo de acercamiento con este tipo de anestesia.

¢, Has utilizado un monitor multiparametro?

PREGUNTA #2

12

10

Sl NO TOTAL

Este gréafico representa claramente que el 80% de los encuestados nunca
habian tenido la oportunidad de trabajar con este tipo de maquina, pero que
si contaban con el conocimiento basico de los principales parametros
fisiologicos de un paciente.

¢,Crees que se necesitan estos equipos en la Clinica Veterinaria?

PREGUNTA #3

12

10

Sl NO TOTAL
Vemos reflejado en esta pregunta que la mayoria de las personas

involucradas estaban de acuerdo con la implementacion de estos equipos,
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ya que compartian la idea de tener un &rea con maquinas actualizadas que
ayudarian al bienestar del paciente.

¢, Crees que podrian influenciar en el &mbito de précticas estos
equipos?

PREGUNTA #4

12
10

o N B O

N NO TOTAL

Esta tabla brinda el respaldo de que las 10 personas involucradas piensan
que estos recursos que se implementaron eran necesarios en la Clinica
Veterinaria, con el fin de lograr mejores resultados en las intervenciones
quirargicas, ademas que les brindaria nuevas herramientas con las que

puedan mejorar su desempefio practico.

Fase 3:

Verificar el Funcionamiento de los Equipos Implementados Mediante

Cirugias en tres Caninos.

Como ultimo punto verificamos el buen ensamblaje de las maquinas, al tener
un correcto desarrollo se logré corroborar que trabajaban en perfecto estado
y sin ningan problema durante las cirugias, ya que todas fueron un éxito, por
lo que el monitor nos mostrd los pardmetros minuto a minuto de lo que
sucedia con los caninos mientras que el correcto uso de la anestesia

inhalatoria dio como resultado un buen desemperfio de la maquina durante
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las intervenciones, no se mostré ninguna reaccion adversa o parametro
alterado, dando con estas operaciones pruebas reales del funcionamiento de
las maquinas implementadas ademas de sus beneficios no solo directos sino
también indirectos ya que ahora tendran los estudiantes como poner en
practica los conocimientos presentados en su vida académica en referencia
a manejos de anestesia inhalatoria que actualmente son los métodos de
cirugias sin dolor que se estan manejando esto sin descuidar los parametros
fisiologicos que son las alertas que los médicos veterinarios tenemos para
diagnosticar si estd sucediendo alguna alteracion y podamos corregirla con

esto logramos siempre buscar el bienestar animal de los pacientes.

Una vez cumplido los dos objetivos, se procedio a efectuar una reunién con
el tutor de tesis para organizar los proximos eventos que serian realizar 3
operaciones, utilizando las maquinas en diferentes caninos logrando ver su

funcionabilidad y beneficios en tiempo real.

Un punto importante sobre la maquina de anestesia es que realizaron
pruebas sobre la manipulacion y el flujo de gas inhalado administrado en el
paciente, en que se demostrd que entre mas gas inhalado y menos oxigeno
disuelto més rapido es la recuperacion del paciente ya que se ven reflejos en

los pacientes intervenidos quirdrgicamente.

Se procedio con el primer caso el 22 de enero del presento afio, se realizo la
respectiva anamnesis, en un canino macho de 5 afios, con un peso de 34.4
kg, nombre Max, raza Pastor Aleméan, con una temperatura de 39.7°C. el
cual presentaba un prolapso ocular, se realizaron los pasos necesarios como
limpieza del area, canalizacidbn de vena, entubacion y preparacion del
paciente. Una vez en el quir6fano se procediéo a colocar los respectivos
electrodos, el brazalete de presion arterial, el sensor de temperatura que
puede ser a nivel esofagico o rectal y por ultimo se conecta la manguera del
anestésico con el tubo endotraqueal del paciente, luego se procedioé con la

cirugia la cual fue un éxito, el tiempo de recuperacion fue alargado puesto
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que se incrementd mas oxigeno y menos concentracion de anestésico,
teniendo referencias contradictorias en algunos autores por ese motivo

procedimos a realizar esta prueba para ver los cambios.

La segunda intervencion se realiz6 el jueves 23 de enero del presente afio,
la cual constaba de una ovariohisteroctomia en la paciente de nombre
“‘Malla” con una edad de 6 meses edad y un peso de 19.6 kg, constantes
normales. Probamos una menor cantidad de oxigeno y una mayor saturacion
en la concentracion lo cual brind6é una sedacién mas profunda en el canino,
por el hecho de restringir un poco el oxigeno, se obligaba a que el paciente
aproveche mas el anestésico inhalatorio y al momento de terminar la
intervencién quirdrgica otorgaba un tiempo de reaccidon menos prolongada
que en la primera cirugia, los parametros cardiacos y respiratorios se
mantuvieron estables a su vez la presion arterial tampoco disparé ninguna

alarma en el monitor dando un buen resultado de la anestesia inhalatoria.

En la tercera prueba se realiz6 el dia de la entrega del equipo, donde se hizo
una castracion demostrativa para los invitados de la Universidad Técnica de
Manabi con el fin de que observaran el desempefio y beneficios de los
equipos de forma mas practica, esta se la realizd a un paciente canino de
nombre Max con una edad de 3 afios de raza mestiza con un peso promedio
de 24,6 kg y con sus constantes fisioldgicas normales, en esta se mantuvo
con una concentracion alta con poco oxigeno por menos minutos y conforme
se desarrollaba la cirugia se iba disminuyendo el anestésico hasta el punto
0, siempre manejando los parametros del monitor con el fin de que no se
comprometa la oxigenacion basica del paciente y que no se encuentren
depresiones en los parametros de presion arterial, saturaciones de oxigeno,
temperatura que por lo general suelen dar los farmacos inhalatorios. en este
caso el perro se despertdé en menos tiempo que en el caso 2, lo que brinda

una respuesta mas efectiva que las anteriores intervenciones y todo esto sin
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perder la profundidad anestésica involucrada en la cirugia, llevando al

paciente a una recuperacion mas rapida.

Una vez realizadas las operaciones quirlrgicas en los tres caninos para
verificar la funcionabilidad de los equipos, se logré satisfactoriamente y sin
ningun problema cada intervencion, se obtuvo una respuesta favorable sobre
los beneficios de los equipos ya mencionados, tomando en cuenta un factor
importante lo brinda el monitoreo constante de medidas que lleva el
computador multipardmetro, de los pacientes como electrocardiograma,
pulsimetro, saturaciéon de oxigeno entre otros aspectos fisiolégicos que
pueden reflejarse en la pantalla los cuales nos ayudaran con un manejo y

control anestésico inhalatorio dentro de los pardmetros estables.

9.1 SUSTENTABILIDAD Y SOSTENIBILIDAD

SUSTENTABILIDAD

El desarrollo del proyecto comunitario mediante el equipamiento de
maquinas no solo beneficiara a la institucion de la Universidad Técnica de
Manabi, ya que puede convertirse en un aporte necesario para los
estudiantes, en donde se realizaran proyectos de investigacion permitiendo
el desarrollo elemental intelectual y practico del estudiante de la Facultad de
Medicina Veterinaria, asi mismo ayudando a la comunidad dando un mejor

servicio clinico.

Esto no beneficiara solo a los estudiantes y autoridades, también a los
pacientes sometidos a cirugias al monitoreo mediantes las cirugias
realizadas, brindando el bienestar de los pacientes, dando un buen servicio a
la comunidad. Cabe recalcar que mediante la ejecucién del proyecto permitié
que los autores tengan mejores conocimientos adquiridos mediante las

practicas realizadas.
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SOSTENIBILIDAD

La implementacion y el asesoramiento que se brindé en la Clinica de la
Facultad de Ciencias Veterinarias, se encuentra instalado de manera
eficiente, permitiendo un mejor manejo en el area del quiréfano, se han
adquirido equipos de buena calidad acorde al capital obtenido, consiguiendo

dispositivos que posean una constancia extensa con un sistema actualizado.

Se tiene que tomar en cuenta que la durabilidad de las maquinas es acorde
a el mantenimiento y el uso adecuado que se le brinden durante practicas y
proyectos, por eso es necesario el mantenimiento semanal y limpieza de los

filtros y tubos.

X.  CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES.
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Las maquinas implementadas en el area del quiréfano son de suma
importancia mejorando la probabilidad de éxito en una cirugia,

ayudando a los estudiantes a mejorar su desempefio.

La instalacién de la maquina de anestesia isoflurano permite tener un
mejor control y vuelve al paciente mas profundo al momento de

realizar cirugias complejas con una recuperacion instantanea.

La instalacion del monitor multiparametro representa una gran ventaja
en el desarrollo de una cirugia, permitiendo monitorear parametros
importantes en el paciente y ayudando a descartar posibles

complicaciones durante la cirugia.

Tomar en cuenta los parametros reflejados en el monitor como:
frecuencia cardiaca, temperatura y frecuencia respiratoria siendo de

gran importancia al llevar una cirugia por el profesional encargado.

RECOMENDACIONES.

Verificar las maquinas, sus estructuras, fugas o tipos de residuo que

pueden causar dafios, ademas realizar limpiezas eventualmente.
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e Promover medidas de bioseguridad y manejo sanitario adecuado para
evitar posibles patologias y brindando mayor seguridad en la

intervencion quirdrgica.

e Mantenerse alerta de los signos vitales del paciente reflejados en el
monitor, para tener una mejor probabilidad de éxito al momento de las

cirugias.

e Capacitacion personal de los estudiantes mediantes charlas y

practicas, sobre el manejo y cuidado de los equipos implementados.

Xl.  PRESUPUESTO

Implementacion y asesoramiento de maquina de anestesia y monitor
multiparametros en la Clinica Veterinaria “Dr. Gabriel Manzo Quifionez” de la
Universidad Técnica de Manabi.
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Xll. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

ACTIVIDADES Jul Ago | Sep | Oct Nov | Dic Ene
019 019 019
'SUPUESTO TESIS
RUBRO y ANTIDAD TOTAL|USD.
Aprobacioén de tesis
Presupuesto de beca 2 $.8.000.00
X
Anestﬁé%?gla ﬁéa\Nllsoflurane Vet Version 1 $ 4.000.00
Monggggéggggggrﬁoggggoo Vet é(apn o)érafia X X X7 X $%5.000.00
dAaoctr
Estgtoscopit g:gn ec X 1 $ 600.00
an7nlpfperqgu$13t§gscmn arterial NIL.6 1 £ 13.42 + iva
o | X | X
Brazalate de fr’;?c?g‘u‘c?ﬂsartpria NL10 1 1339+ iva
X X X X
SPBY SR FE S SSi6R CMS800VE 1 $ 40.26 + iva
X
SENSEARISRINVETHEA sPo2 CMS800 / 083-/ 1 $ 25.86 + iva
Prueba del equipo en cirugias
Sensor de temperatura CM$8000 VE 1 5 1552 + iva
ISOF L UHRy&BQ@e »0250ML 2 $x239 .00
CAL SODADA 2.24 KG %30/80
Revision tesis por parte del revisor
Varios - %1821
Finalizacién de tesis
Total $8,011.74
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XIV. ANEXOS

Encuestas realizadas a 10 personas dentro de la

Clinica Veterinaria “Dr. Gabriel Manzo Quifionez”
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Facturas de equipos implementado en el area de cirugia

MEDICAL

TEOCHPRO

UNITED STATES — COLOMBIA — ECUADOR - GUATEMALA

Bill To:
SERGIO MICHAEL BARRIGAS

RUC 0704238385

Shipping Address:
ECUADOR

MEDICAL TECHPRO

Description Qty Price Amount

ANESTHESIA MACHINE W/ISOFLURANE VET VERSION 1 $4.000,00 | $4.000,00
SUBTOTAL | $4.000,00
TOTAL $4.000,00

WWW MEDICALTECHPRO, COM Address: 14340 Elsworth Street, Moreno Valley, CA 92253 Ph: (951) 455-5161
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MEDICAL

TECHPRO

UNITED STATES — COLOMBIA — ECUADOR - GUATEMALA

Bill To:
ERICK JEISON PONCE BRAVO

RUC 1314569567

Shipping Address:

MEDICAL TECHPRO

ECUADOR
Description Qty Price Amount
MONITOR ZONECARE PM7000 VET CAPNOGRAFIA SIDESTREAM 1 $3.000,00 |%3.000,00
ESTETOSCOPIO CONTEC 1 $600,00 $600,00
SUBTOTAL | $3.600,00
TOTAL $3.600,00

The Buyers and Sellers, whereby the Buyers agree to buy and the Sellers agree to sell the under mentioned

commodity according to the terms and conditions stipulated below:

WWW IMEDICALTECHPRO.COM Address: 14340 Elsworth Street, Moreno Valley, CA 92253 Ph: (951) 455-5161
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Llegada e implementacion de las maquinas de anestesia isoflurano,

monitor multiparametro y estetoscopio visual
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Configuracion e instalacion de tubos en maquina de anestesia

Fichas clinicas de los pacientes en los cuales

se utilizaron las maquinas implementadas
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CLIENTE
PR —
T BT e M B

Patio: Sombra: Si:  No:

Operaciones en caninos y observaciones en el

desempefio de los equipos implementados




Entrega de obra en presencia de las autorldades de la

i

Facultad de Ciencias Veterinarias
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