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PREMEDICACIÓN 

� Se denomina PREMEDICACIÓN ANESTÉSICA o 
MEDICACIÓN PREANESTÉSICA a los fármacos   que se 
administran a los pacientes   para reducir la 
ansiedad y la respuesta al estrés que supone el 
período anterior a la intervención quirúrgica, 
producir un estado de amnesia anterógrada, reducir 
el riesgo de complicaciones por el contenido 
intestinal, actuar sobre el bloqueo neurovegetativo y 
sobre la analgesia. 



 
 

� ANSIOLÍTICOS: benzodiacepinas 

 agonistas α 2 
 ketamina 

� ANTIÁCIDOS:     antagonistas H2  
                 inhibidores bomba protones  

� ANTIEMÉTICOS :   ondansetrón  

� ANTICOLINÉRGICOS:    atropina / glicopirrolato 
                                          

� ANALGÉSICOS:     opiáceos 

  
 

     



ANSIOLISIS!!!!!!! 





OBJETIVOS  
o REDUCIR ANSIEDAD  

PREOPERATORIA  

o FAVORECER SEPARACIÓN 
PADRES 

o  AMNESIA ANTERÓGRADA  

o FACILITAR LA INDUCCIÓN 
ANESTÉSICA 

o REDUCIR AGITACIÓN 
POSTOPERATORIA 

o DISMINUIR LA INCIDENCIA 
DE NVPO  



INCONVENIENTES 
o RETARDO  EN LA 

EDUCCIÓN ANESTÉSICA 

o   
o POSIBLE DAÑO 

NEUROLÓGICO 
ASOCIADO 

o RIESGO DE DEPRESIÓN 
RESPIRATORIA 

o DIFICULTADES EN LA VÍA 
DE ADMINISTRACIÓN 

o ANSIEDAD ASOCIADA AL 
PROCESO DE 

PREMEDICACIÓN 



¿¿¿¿QUÉ TERRENO 

PISAMOS ???? 



EDAD 

� PREMATUROS Y RN  
- No ansiedad de separación  
- Inmadurez centro respiratorio 
- Susceptibilidad al daño  neurológico 
- Vía inhibitoria INMADURA 
- Metabolismo  GLUCOSA- dependiente 
 



FDA  
�  HALOGENADOS ( Isoflurano, Desflurano, Halotano y Sevoflurano ) 
�  PROPOFOL 

�  ETOMIDATO 

�  MIDAZOLAM 

�  LORAZEPAM 

�  KETAMINA  

�  METOHIXATAL 

�  PENTOBARBITAL 

�  Los anestésicos y sedantes son necesarios para los 
bebés, niños y mujeres embarazadas que requieren 
cirugía u otros procedimientos dolorosos y 
estresantes. Más aún, el dolor no tratado puede ser 
dañino para los niños y sus sistemas nerviosos en 
desarrollo.  



EDAD 
� NIÑOS  6-8 AÑOS  
� - Máxima ansiedad por separación. 
� - No población de máximo  riesgo . 
� - Valorar  programas  de información  familia 
� - Valorar  programas  de  distracción  para 

niños 

  



� NIÑOS > 10 AÑOS  
� Y ADOLESCENTES 

� - Ansiedad relacionada con el miedo al propio     
proceso anestésico /quirúrgico. 

� - Preocupación por  la privacidad /intimidad. 
� - Temor a la pérdida de control. 
� - Miedo  a  no despertar. 
� - No población de máximo  riesgo . 
� - Fundamental 

  

Información 
veraz 



TIPOS DE PACIENTES 
 
� ENFERMEDAD NEUROLÓGICA 

� PATOLOGÍA CEREBRAL ORGÁNICA 

� ENFERMEDAD  ONCOLÓGICA 

� ALTERACION  VIAS RESPIRATORIAS  

� PATOLOGÍA CARDIACA 

¡¡¡TITULAR y 

MONITORIZAR!!!

! 



DÉFICIT COGNITIVOS CON  
AFECTACIÓN DE LA COMUNICACIÓN 

� PARÁLISIS CEREBRAL:  
� -dificultad comunicación  
� - déficit cognitivo  
� - afectación cortical  
� - vías de conducción 



TRASTORNO DEL ESPECTRO AUTISTA 
 (TEA) 

 

� Desorden integración sensorial 
� ESPECTRO ( variabilidad individual) 
� Dificultades comunicativas 
� Ansiedad  
� Hiperalgesia 
� Reacciones paradójicas  



¿¿¿¿ QUÉ POSIBILIDADES 

TENEMOS ???? 





PROS  
�  Más experiencia 
�   VO/ IN  

�   Latencia y duración corta 

�  Ansiolisis preoperatoria  

�   Favorece  separación parental y  
la inducción anestésica  

�  Sedación 

�  Amnesia anterograda??? 

�  â trastornos conductuales 
postop. 

�  â NVPO 

CONTRAS 

�  Sabor amargo/ irritante 
�  Ataxia , mareos, vértigo 

�  Reacciones paradójicas  (agitación 
postoperatoria) 

�  Depresión respiratoria 
�  Alteración memoria explicita 

�  Potencial afectación 
neurodesarrollo (vo, iv) 

MIDAZOLAM 



DEXMEDETOMIDINA 

�  á costo( 10x) 
�  Latencia de inicio larga 

�  Efectos  cardiológicos (dd) 

�  VO/IN 
�  No sabor/No irritante 

�  Eliminación  rápida  

�  Imita el sueño fisiológico 

�  Paciente colaborador 

�  Ahorra anestésicos y 
opioides  

�  No depresión respiratoria 

�  Relajación muscular 

�  Disminuye agitación 
postoperatoria 

 

  



KETAMINA 

�  VO 
�  Inicio rápido/ Eliminación  

rápida  

�  Analgésico potente 

�  Estabilidad cardiovascular 
�  No depresión respiratoria 

�  Efecto broncodilatador 

�  Reacciones psicológicas 
indeseables ( alucinaciones) 

�  áPIC 

�  Sialorrea/ alt.vias 
respiratorias 

�  á NVPO 

�   Potencial afectación 
neurodesarrollo  

�  No amnesia  



MELATONINA 

 
�   VO 
�   Latencia y duración corta 
�  Hipnosis 
�  Ansiolisis 
�  Sedación 
�  Analgesia 
�   Efecto antioxidante  
�  â toxicidad otras drogas 
�  â necesidades propofol 

 
�   Pocos  estudios pediátricos 
�  Somnolencia 

�  Dificultad control  

�  Dolor de cabeza???? 



CONCLUSIONES  

� ANSIEDAD preoperatoria  objetivo clave  
paciente pediátrico - multifactorial 

� No tratada implicaciones en peri y 
postoperatorio 

� Tiempos de cambios  
� Premedicación farmacológica à si/no?? 
� Valoración individualizada 
� Fármacos  sedantes efectos          y  
� Dexmedetomidina y Melatonina  







OPIÁCEOS 



INESTABILIDAD HEMODINÁMICA 

� Situación clínica comprometida  
¿ consciente? 

� Valorar  RIESGO /NECESIDAD 
� Considerar tipo de fármacos :  

�  KETAMINA 

�  OPIOIDES 

�  BDZ 

�  DEXMEDETOMIDINA 


