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ANESTESICOS LOCALES

Nombre del Mecanismo | Presentacién | Dosis Ponderal Indicaciones Reacciones
farmaco de Accidén Terapeuticas Adversas
Anestesia
Bloquea Ia quirdrgica: mayor:
y epidural
p eneracion .,
LEVOBUPIVACAINA C%n eian ge Solucion 100-150mg de incluyendo Cefalea,
los impUlsos inyectable al | 0.5-0.75% por cesdreq, hipotension,
Nerviosos a 0.75y 0.50% | infusidn epidural intratecal., ngusios,
nivel de la blogueo de nervio mc;/eO(;Ts" f(i)eSIbre
membrana periférico ' '
celular. infiltracion local,
bloqueo
peribulbar en
cirugia oftdimica.
Inhibe la fase
de .
despolarizacion Indlcod‘o para
de Ia anestesia local
membrana por infiltfracion:
neuronal Solucion dolor asociado a | Mareos, vision
. ' i tabl heridas, cirugia ,
PROCAINA dandolugara | MY=e able de | 2 50omg con ADR SO borrosa
que el mg/ml, 500ma sin . nauseas,
tencial de | Ampolletade | Y 9 quemaduras, vémitos y
potencia’ ae ADR. abrasiones
aceidn se 2% oNes, temblores.
oropague de Anestesia por
manera bloqueo nervioso
insuficiente y all periferico.
consiguiente
bloqueo de la
conduccidén.
Actua al
interferir con la
enfrada de
sodio en las Hipotension,
, membranas de ) . bradicardia
ROPIVACAINA las células Ampollas de 2, 3 mg/kg sin Indicada para fetal, prurito
nerviosas por 10y 20 ml al epinefrina Anolgeaq y nduseq.
disminucién de | 2:5.7.5y 10 analgesia epidural

vomito, dolor




la mg/ml continua o de espalda,
permeabilidad intermitente. parestesia,
de la cefaleq, fiebre.
membrana del
nervio al sodio.
Actiua
p inhibiendo la
TETRACAINA ;) " p('] Jocion Indicada para
anestesia local
de los Gel de previa a Dermatitis
potenciales de | 7.5mg/g intervenciones alérgica de
accion en las quirdrgicas como contacto,
fioras nerviosas 20mg. la eliminacion de Edema
albloquearia | colirio de 5ml cataratas y sistémico,
enfrada de escision del reacciones
sodio enla oterigion alérgicas
membrana '
generalmente.
neuronal, en
respuesta a la
despolarizacion
nerviosa.
Bloqueo de la
p conduccién )
BUPIVACAINA nerviosa dl Indicado para
. Perfusion continta .,
reducir la epidural para el Hipotension,
permeabilidad ratamiento del bradicardia,
dela dolor nAuseas,
membranaal | solycion para Maix sin postoperatorio y vomitos,
sodiolo cual | perfusion 1,25 | epinefrina 2,5 oerfusion continua cefalea,
dlsmlhuye la mg/ml mg/kg y mds epidural lumbar retencion
velocidad de epinefrina max. oara el urinaria.
deSp‘(’j'Orl'ZOC'O” 3-35ma/kg | tratamiento del
ela
membrana y dolor du;on’re el
aumenta el parto.
umbral de la
excitabilidad
eléctrica.
Indicada como
., anestésico local, )
Bloquea tanto Solucién siendo utilizada en Euforia,
la iniciacion inyectable de 7 ma/kg con oiel infacta y en confusprw,,
como la 20 mg/ml mareo, Vision
los impulsos ety MQ/kg sin : vomito,

para cirugia




nerviosos pomada al menor superficial sensacion de
mediante la 4%, 20 mg/ml y cComo calor o frio,
disminucion de preparaciéon para temblores,
la A(ZCr)osoll olle]OSO anestesia por convulsiones,
permeabilidad | ¥ °7 M 9Ly infiltfracion. inconsciencia,
25%.
de la
membrana
neuronal a los
iones sodio.
Ocasiona un
bloqueo . .
reversible de Ia 600mg for; Bllndlcodo p(;]lro Poresfesp,
conduccion Solucidn vasoconstrictor ogueo cardiaco _mareos;
nerviosa al invectable de y 400mg sin total o parcial, hipotension,
PRILOCAINA T Y vasoconstrictor. | descompensacion nduseas,
disminuir la 5y 20 mg/ml. 100 di de alt St
oermeabilidad mg para cardiaca de alto vomitos.
. anestesia grado, dano
al sodio de la 5 i hepdf |
membrana de subaracnoide. epdtico orena
B} avanzado.
las células
nerviosas.
Reduce la Indicada para la Depresion
permeabilidad ., infiltracion parala | cardiaca que
Solucion . ,
de la . bl anestesia podria llegar a
membrana vy la Wgéec ? Ie Max sin franstraqueal paro cardiaco,
, entrada rdpida mg/m epinefrina 4,5 periférica, y para convulsiones,
MEPIVACAINA de sodio, Ampollas de mg/kg y con los bloqueos depresién del
inhibiendo por 10,20y 30 epinefrina max. Nerviosos SNC con
lo tanto la mg/ml 7 mg/kg. simpdticos, pérdida de
generaciéon y regionales y conocimiento
conduccidén de epidurales en los y parada
impulsos procedimientos respiratoria.
Nerviosos. quirdrgicos y
dentales.
Inhibidor de los
rocesos de .. .
P . Solucion Indicada para Aumento de
recaptacion topica 40 a resion arterial
COCAINA tipo Ilo que O%OOO Mg Soluciones del 4 | anestésico local P dilatacion ’
facilita Igl al 10% para eficaz en la supilar,
acumulacion Aerosoles anestesia » d Iy’
de topica. exploracion de sugoracion,
Disminucion temblor.

noradrenalina
o0 dopamina en
la hendidura

€n suU USo por
alto riesgo de

0jos, nariz, oidos y

garganta.




sindptica. adiccion.
Actia al
interferir con la
entrada de
ETIDOCAINA sodio en las
memibranas,
causa un Solucién Indicado para Estimulacién
bloqueo inyectable al 300ma con ADR epidural continua, del SNC,
- 5yall,15% 9 _ bolo epidural, bloqueo
reversible de la Y y 200mg sin o P e q’r
i olor
nerviosa por Olor,
disminucion de espeglollmen’re
Ia olor
permeabilidad pgﬂg%eerggogglo
de la
membrana del parto.
nervio al sodio
Bloguea de
forma
. Toxicidad,
reversible la ot
conduccidn ocnesiZdeooc;I
nerviosa a NN
través de un ' Solucion Anestesia local nemosmmpl,
mecanismo inyectable de 5 vad en desorientacion,
disminucion d 40 mg/ml mg/kg de procedimientos confusion,
q sminueion ae PesO. vertigo, vision
ARTICAINA la dentales. go,
permeabilidad T:rartg?;roe's
de la , ’
membrana del ”9“??0 Y
nervio al sodio cc\J/r?\TJIIs(i);nyes
Bloquea la
eneraciony la )
?:onducciényde Indicada para Ansiedad,
} ) Anestesia espinal inquietud,
105 Impulsos Soluciones al | 800mg con ADR en adultos dgnde po?es’resios
" nerviosos, por 1,2y 3% 600mg sin . " '
CLOROPROCAINA el aumento del y 3% Y ADRg la infervencion mareos;
umbral para lo ‘ quirlrgica prevista | hipotension;
excitacion de no mds de 40 nduseaq,
eléctrica en el minutos. vomitos.
nervio,

retardando la




propagacion
del impulso
nervioso y
mediante la
reduccion del
aumento del
potencial de
accion.




