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RESUMEN

Antecedentes

Las técnicas para minimizar las molestias postoperatorias de la cirugia de pene como la circuncision incluyen el bloqueo caudal, el bloqueo
peneano, los opiaceos sistémicos y los anestésicos locales topicos en crema, emulsion o gel.

Objetivos

Comparar los efectos de la analgesia epidural caudal con otras formas de analgesia postoperatoria después de la circuncisidn en nifios.

Métodos de busqueda

Se realizaron busquedas en CENTRAL (The Cochrane Library 2008, NGmero 1), MEDLINE (hasta abril 2008) y EMBASE (hasta abril 2008).

Criterios de seleccion

Ensayos aleatorizados y cuasialeatorizados de analgesia postoperatoria por bloqueo epidural caudal, comparada con la analgesia no
caudal, en nifios entre 28 dias y 16 afios de edad sometidos a cirugia electiva para la circuncision.

Obtencion y analisis de los datos

Dos autores de la revision de forma independiente realizaron la evaluacién de la elegibilidad de los estudios, la extraccion de los datos y
la evaluacién del riesgo de sesgo en los estudios incluidos.

Resultados principales

Seincluyeron diez ensayos con 721 pacientes. No se observaron diferencias entre la analgesia caudal y parenteral en cuanto a la necesidad
de analgesia de rescate u otra analgesia (riesgo relativo [RR] 0,41; intervalo de confianza [IC] del 95%: 0,12 a 1,43; cuatro ensayos, 235
nifios; modelo de efectos aleatorios), ni en la incidencia de nduseas y vomitos (RR 0,61; IC del 95%: 0,36 a 1,05; cuatro ensayos, 235 nifios).
No se observaron diferencias en cuanto a la necesidad de analgesia de rescate u otra analgesia para el bloqueo peneano del nervio dorsal
(BPND) (RR 1,25; IC del 95%: 0,64 a 2,44; cuatro ensayos, 336 nifios; modelo de efectos aleatorios). No se observaron diferencias entre el
bloqueo caudal y el BPND en la incidencia de nauseas y vomitos (RR 1,88; IC del 95%: 0,70 a 5,04; cuatro ensayos, 334 nifios; modelo de
efectos aleatorios), ni en las complicaciones individuales, excepto en el caso del bloqueo motor (RR 17,00; IC del 95%: 1,01 a 286,82; un
ensayo, 100 nifios) y la debilidad motora o de las piernas (RR 10,67; IC del 95%: 1,32 a 86,09; dos ensayos, 107 nifios). Estos efectos fueron
significativamente mas frecuentes en los grupos de bloqueo caudal que con el BPND. No se observaron diferencias entre la analgesia
caudaly la rectal o intravenosa en cuanto a la necesidad de analgesia de rescate o cualquier otro resultado (dos ensayos, 162 nifios).
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Conclusiones de los autores

No fue posible detectar diferencias en la necesidad de analgesia de rescate o de otro tipo entre los métodos caudal, parenteral y de bloqueo
peneano. En la cirugia ambulatoria, el bloqueo peneano puede ser preferible al bloqueo caudal en nifios suficientemente mayores como
para caminar debido a la posibilidad de debilidad temporal de las piernas después del bloqueo caudal. La evidencia de los ensayos esta
limitada por los nimeros pequefios y la metodologia deficiente. Se necesitan ensayos con un disefio adecuado para estudiar la eficacia
relativa de la analgesia epidural caudal versus otros métodos tales como el bloqueo peneano, la morfina, los analgésicos simples y los
anestésicos topicos locales en crema, emulsiones o gel.

RESUMEN EN TERMINOS SENCILLOS

En los nifios sometidos a circuncision la necesidad de analgesia adicional (de rescate) es similar si se utilice bloqueo caudal o
peniano

Generalmente el dolor postoperatorio luego de la circuncision produce llanto, inquietud, agitacion y puede asociarse a un aumento en la
incidencia de sangrado. Por lo tanto, el dolor se debe prevenir y controlar de manera efectiva. El bloqueo epidural caudal se realiza con
el paciente parcialmente inclinado o de lado. Es una de las técnicas de anestesia local mas utilizadas en los nifios. Cuando se comparé
con el bloqueo peneano, la necesidad de analgesia de rescate fue similar. Para los nifios con edad suficiente para caminar, el bloqueo
peneano puede ser preferible al bloqueo caudal, ya que este Ultimo puede causar debilidad temporal en las piernas. No se observaron
diferencias en la necesidad de analgesia de rescate cuando se compard el bloqueo caudal con el opiaceo parenteral (por inyeccidn). Otros
métodos como los analgésicos simples y los anestésicos locales topicos (cremas y geles) no se han evaluado de manera adecuada y se
deben comparar con el bloqueo caudal.
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