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ANESTÉSICOS LOCALES 

Son fármacos capaces de bloquear de 

manera reversible la conducción del 

impulso nervioso en cualquier parte del 

sistema nervioso a la que se apliquen, 

originando una pérdida de sensibilidad 

y siendo la recuperación de la función 

nerviosa completa una finalizado su 

efecto. 

FARMACOCINETICA 

En cuanto a las 

propiedades 

farmacocinéticas de los 

anestésicos locales, su 

absorción depende tanto 

de la dosis, como de la 

concentración y de la 

vascularización del tejido 

donde se administre. 

Así la vía subcutánea es 

la que presenta menor 

absorción. Esta se 

incrementa siguiendo la 

siguiente pauta: ciática, 

plexo braquial, epidural, 

paracervical, intracostal, 

traqueal e intravenosa. 

ESTÍMULO 

NERVIOSO Y 

MECANISMO DE 

ACCIÓN 

 

Los estímulos 

nerviosos generan un 

impulso, un potencial 

eléctrico o potencial 

de acción, que por 

medio de la fibra 

nerviosa se propaga 

manteniendo la 

misma intensidad 

inicial. 

CLASIFICACIÓN 

Los anestésicos tópicos se 

pueden clasificar en: 

aminoamidas y aminoésteres 

AMINOAMIDAS 

 Lidocaína: derivado del ácido acético, considerado el 

prototipo de anestésico de duración corta. Se utiliza 

a dosis que varían según la respuesta del paciente y 

el lugar de administración, en infiltración local y en el 

bloqueo nervioso. 

 Mepivacaína: se utiliza tanto con fines 

terapéuticos como diagnósticos, en anestesia 

local por infiltración, bloqueo nervioso central y 

periférico, anestesia endovenosa regional y 

anestesia epidural y caudal.  

 Bupivacaína: anestésico local de larga duración 

indicado en anestesia subaracnoidea para efectuar 

intervenciones en extremidades inferiores, perineo, 

abdomen inferior; parto vaginal normal y cesárea y 

cirugía reconstructiva de las extremidades inferiores. 

 Articaína: anestésico de alta intensidad y corta 

duración, caracterizado por poseer un grupo éster 

adicional en su molécula que lo hace susceptible de 

ser metabolizado por las colinesterasas plasmáticas 

originando un metabolito inactivo. 

AMINOÉSTERES 

 Cocaína: puede decirse que fue el primer 

anestésico local de la medicina moderna, 

utilizado en técnicas oftalmológicas y 

odontológicas. 

 Benzocaína: se utiliza tópicamente sobre 

mucosas o para aliviar afecciones 

bucofaríngeas y dolores osteomusculares 

 Procaína o novocaína: presentan una alta 

efectividad y baja toxicidad, sin embargo, 

aunque su acción es rápida, la duración de 

la acción es corta, la cual puede 

incrementarse si se combina con un 

vasoconstrictor. 

 Tetracaína: se administra generalmente 

como anestésico tópico en piel y mucosas y 

también se utiliza en oftalmología y como 

coadyuvante en preparados lubricantes 

urológicos. 


