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s o - ~ EFECTOS ADVERSOS:
= DOSIS: Se recomienda CQMPAﬂB'L'DAD: Frecuentes:
~ | INDICACIONES: Es el | "'|”™] una dosis de 0,025a M'daz"'_‘;?" es somnolencia, sedacion
medicamento indicado 0,05 mg/kg administrada colmp.e%tl © l(_:on | prolongada, T
para la sedacién de por via intramuscular S? ucion Sla iha nolrg‘; ’ desorientacion, ataxia
corta duracion, profunda. En caso de g igg’/sa_i agua al 57 confusion, M,dazollim
Midazolam especialmente en | | administracion 0o yrren “S'O‘I)n < | desorientacion, dificultad 15mg
i 7 | pacientes obesos, con concomitante de ntravenosa de para concentrarse, | sowc.m.m:;; - [
una baja narcéticos, la dosis de fructosa (levulosa 5%), alteraciones de la g
concentracion de midaz_olam debe | mfusu_)n mtravenosa_ de memoria, euforia, Wa,,s =
albumina o reducirse. La dosis potasio cloruro, sodio alucinaciones, depresion |
| insuficiencia renal. habitual es de 2-3 mg. || cloruroy calcio cloruro. || respiratoria, hipotension.
- [ INDICACIONES: E | DOSIS: Adultos: 1-2
. - =Se . mg /8-12 h, pudiendo r EFECTOS
medicamento causa mas incrementar COMPATIBILIDAD: " | ADVERSOS: El
sedacion excesiva que el la dosis diaria. en Complementa de lorazepam pl.Jede
i i ' 30 Tabl
FARMACOS midazolam 12. Esta funcion de la respuesta forma adecuada la tener varios efectos LORAZEPAM T
indicado para la sedacion clinica. hasta un terapeutica adversos. entre ellos: 2 mg.
7 de larga duracion (> 24h 7 i ~ antidepresiva T )
QUE SE Sedantes ] Lorazepam 2 Porgvia arentefal ) maximo de 5 mg ./12 n y puedpe combinarse ] Somnolencia, Mareos,
UTILIZAN ' paremer: (10 mg /dia); ancianos . Cansancio, Debilidad, &
puede causar toxicidad ; o . con medicamentos - o Sl —
) : y pacientes debilitados: _ _ Pérdida del equilibrio, | eee—
EN U.C.I. por el propilenoglicol, 1 mg /24 h, hasta un antidepresivos y Diarrea, Nauseas
rincipalmen nel . ’ otros psicofarmacos. ! '
| Principaimente con el Uso maximo de 2,5 mg /12 P L | Cambios en el apetito
de dosis muy grandes. L | h (5 mg /dia) -
~ | INDICACIONES: Induccion [ | DOSIS: Para la sedaci6n ~ | COMPATIBILIDAD: [ | EFECTOS ADVERSOS:
y mantenimiento de la con Propofol Hospira 20 Propofol puede usarse en Depresion
anestesia general en mg/ml en la Unidad de asociacion con anestésicos cardiorrespiratoria,
adultos y niflos mayores de Cuidados Intensivos se administrados por via hipotensién, apnea
3 afios de edad sedacion debe utilizar una espinal y epidural y con transitoria, amnesia,
Propofol para intervenciones perfusion continua. La medicamentos utilizados mioclonias, dolor en la
- P < | quirdrgicas y técnicas 7 | tasa de administracion - | de forma habitual en la zona de administracion,
diagnosticas en adultos y depende del nivel de premedicacion: nauseas, vomitos,
nifios mayores de 3 afios sedacion deseado. bloqueantes cefalea, reacciones
de edad. Sedacion de Generalmente se obtiene neuromusculares, agentes alérgicas en individuos
pacientes mayores de 16 una sedacion satisfactoria inhalatorios y analgésicos y sensibles a sus
afos de edad con con una dosis de 0,3 - 4,0 con anestesia raquidea y componentes.
- | respiracion asistida. - | mg/kg/h. ~ | epidural. B
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FARMACOS
QUE SE
UTILIZAN
EN U.C.I.

Amiodarona

Cardiovas
culares

Adenosina

INDICACIONES:
por via

intravenosa debe
ser empleada
Gnicamente en la
unidad de cuidados
intensivos y bajo
monitorizaciéon
continua (ECG,
tension arterial).

INDICACIONES: Se
debe usar cuando se
dispone de
instalaciones para la
monitorizacién
cardiaca. Los
pacientes que
presenten bloqueo AV
de alto grado con una
dosis en particular, no
deben recibir mas

dosis complementarias.

LIDOCAINA

INDICACIONES:
Este medicamento
esta indicado para
Su uso en
anestesia por
infiltracion,
anestesia regional
intravenosa,
bloqueo de nervios
y anestesia
epidural.

SUDS

DOSIS: La dosis de 5
mg/kg de

peso generalmente debe
ser aplicada en un lapso
minimo de 3 minutos. La
inyeccion intravenosa
generalmente no debe
repetirse antes de 15
minutos después de la
primera inyeccion, aun si
se aplicé anicamente
una ampolleta.

COMPATIBILIDAD: No se
recomienda el uso
concomitante

de amiodarona con los
siguientes farmacos:
beta-bloqueantes,
inhibidores de los canales
de calcio que disminuyen
la frecuencia cardiaca
(verapamilo, diltiazem),
laxantes estimulantes que
puedan causar
hipocaliemia.

DOSIS: Sicon la
primera dosis no se
logra la eliminacion de
la taquicardia
supraventricular dentro
de los 1 a 2 minutos, se
debe administrar 12 mg
por bolo intravenoso
rapido. Dosis mayores
de 12 mg no son
recomendadas.

DOSIS: La dosis de
carga habitual es

de 50 a 100 mg o de
1al5mg/kg de
peso corporal como
inyeccion intravenosa 8
directa,
correspondiente a 2,5
—-5mlo0,05-0,075
ml/kg de Lidocaina

COMPATIBILIDAD:
Adenosina puede
interaccionar con
otros medicamentos
gue inhiben la .
conduccioén
(p. €j. beta
blogueantes,
digitalicos o
verapamilo).

Trastornos cardiacos,
trastornos electroliticos,
trastornos respiratorios,
neuropatia
sensitivomotora y/o
miopatia, prolongacion
del espacio QT,
ancianos (iniciar

con dosis més baja),
anestesia, trastornos
oculares.

EFECTOS ADVERSOS:

B. Braun 20 mg/ml.

COMPATIBILIDAD: La
lidocaina debe usarse
con precaucion en
pacientes que reciban
otros anestésicos locales
0 agentes _<
estructuralmente
relacionados con
anestésicos locales de
tipo amida ya que los
efectos sistémicos son
acumulativos. L

EFECTOS ADVERSOS:
Por orden de frecuencia las
reacciones adversas son;
rubor facial, palpitaciones,
hiperventilacion, nauseas,
vértigo. Menos frecuentes:
blogqueos de induccién A-V,
hipotension. Raramente se
han observado casos de
asistole, taquicardia
ventricular, fibrilacién
ventricular broncoespasmo.

Amiodarona

Solucion

150 mg/3 mL

Inyectable

VIA DE ADMINISTRACION: Intravenosa

CAJA CON 6 AMPOLLETAS PiSA

CON3mL

Adenosina

EFECTOS ADVERSOS:
Los posibles efectos
adversos son,
generalmente, los mismos
gue los producidos por
otros anestésicos locales
de tipo amida. Espasmos
musculares, hasta
convulsiones
generalizadas,
disminucién del nivel de
conciencia hasta el coma.

= \
Gmg/2mL (o

Inyectable 4

VIA OF KOMINSTRACIR 11123500

N ¢
auconsmscosAmcmzu\ 2
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LIDOCAINA
& Solucién
20 mg/mL
Inyectable o
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~ | INDICACIONES: La 4 DOSIS: Por lo EFECTOS ADVERSOS:
naloxona se debe gniversid general, una inyeccion IV Las personas que tienen
administrar a cualquier de 0,1 a0,2 mg _ B dependencia fisica de los

COMPATIBILIDAD:
El efecto del
hidrocloruro de
naloxona se debe a -

opioides pueden
presentar sintomas de
abstinencia minutos
después de recibir

persona que muestre
sefales de una
sobredosis de opioides o
cuando se sospecha que .

(aproximadamente de 1,5
a 3 pg/kg) es suficiente.
Si es necesario, pueden
administrarse inyecciones | -

- | Naloxona | | | haocurrido una adicionales por via IV de la interaccion entre naloxona. Estos sintomas
sobredosis. Se puede 0,1 mg, a intervalos de 2 los opiaceos y los pueden incluir dolor de
administrar con un minutos, hasta que se agonistas opiaceos. cabeza, cambios en la
vaporizador nasal o0 como obtenga una respiraciony | ~ | presion arterial, frecuencia
inyeccién intramuscular, una conciencia cardiaca acelerada,
subcutanea o intravenosa. _ | satisfactorias. vémitos y temblores.
_ | INDICACIONES: La _ _ _
noradrenalina inyectable DOSIS: Adultos: COMPATIBILIDAD: EFECTOS
es empleada como Infusion Los inhibidores de la ADVERSOS:
vasopresor, siendo intravenosa, 0,1 ug recaptaf:ién de Cardiovasculares: au
FARMACOS ) A aceptado su uso en el (b_ase) po_r kg por seroto_nlna_ y mgnta el c_ons’um_o de
Reanimacion tratamiento de estados de minuto, ajustando norepinefrina incluyen oxigeno miocardico,
QUE SE cardiopulmo Noradre hipotensién aguda, tales | | gradualmente la | | medicamentoscomo | | | puede producir
UTILIZAN nar nalina como los que vzloglt_jad d_e, la duloxe_tlna yla 5 arrltr_mag,
ocasionalmente se dan a mlnlstramon para venIafaxma._T_amblen palplltamo_nes, o
EN U.C.Il. después de una anestesia conseguir la presion se llama inhibidor de bradicardia, Coia por 5 Ampollas
espinal, infarto de arterial deseada, la recaptacion de taquicardia,
miocardio, shock séptico, hasta 1 ug (base) por serotonina y hipertensioén, dolor
transfusiones y reacciones _ | kg por minuto. _ | noradrenalina. || toracico y palidez.
a farmacos.
" | INDICACIONES: —
Tratamiento curativo [ | DOSIS: Se - | COMPATIBILIDAD: EFECTQS ADVERSOS:
de la torsade de recom_|enda No se debe MetabOI'COS: _
pointes, aporte de administrar de 8-12 administrar sulfato hipermagnesemia,
magnesio durante el g de sulfato de de magnesio junto hipocalcemia. _ = =
Sulfato re-equilibrio magnesio IV en las con derivados de la Neuroldgicos: 5 =S =
| de B electrolitico: — prime.:ras 24 horas, | quinidina, ya que B Zoinnolenma,'(li.e_prﬁ?lo.g ol
magnesio tratamiento de la seguidos de 4-6 puede aumentar los € SNC}dpl)ara'lgs acida ognets Vagneht  Hognats
hipomagnesemia y g/dia, durante 3 0 4 niveles de quinidina (>10 mg/dl). Digestivos: o e e
tratamiento de la dias, hasta reponer en la sangre y F’!Jede causar nauseas, g e
hipopotasemia aguda los depdsitos de provocar una distension abfjomlnal, N i
asociada a una L | magnesio. | sobredosis. calambres, vomitos y e b &
L | hipomagnesemia. - | diarrea.
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FARMACOS
QUE SE
UTILIZAN
EN U.C.IL.

INDICACIONES: Esta
indicada en:
Tratamiento del dolor
intenso. Tratamiento
del dolor

Morfina

postoperatorio
inmediato.

Opioides

UNIVERSIDAD DEL SURESTE

Tratamiento del dolor
crénico maligno. Dolor
asociado a infarto de
miocardio.

— bt B BN NN N e 0000

DOSIS: Intravenosa:
0,05 - 0,1 mg/kg
administrados muy
lentamente, sin superar
los 15 mg en 24 horas.
En caso de pacientes
con dolor crénico
intenso se recomiendan
dosis de 0,04- 0,07
mg/kg/h mediante
perfusion por via
intravenosa.

Codeina

INDICACIONES:

Tratamiento del dolor
moderado agudo en
pacientes mayores de
12 afios de edad
cuando no se
considere aliviado por
otros analgésicos
como paracetamol o
ibuprofeno (en
monofarmaco).

COMPATIBILIDAD:
La morfina no debe
combinarse con
sedantes como
benzodiazepinas,
ya que puede
provocar sedacion,
coma, depresion
respiratoria y la
muerte.

DOSIS: La codeina se

efectiva mas baja
durante el menor
tiempo posible. Esta
dosis se puede tomar
hasta 4 veces al dia, a
intervalos no inferiores
a 6 horas. La dosis
maxima diaria de
codeina no debe
superar 240 mg.

debe utilizar en la dosis

EFECTOS ADVERSOS:
cambios en el ritmo
cardiaco. Agitacion,
alucinaciones (ver cosas
0 escuchar

voces que no existen),
fiebre, sudoracion,
confusion, ritmo
cardiaco acelerado,
temblores, espasmos o
rigidez muscular
intensa, pérdida de
coordinacién o diarrea.

COMPATIBILIDAD:
La codeina también
esta disponible en
combinacion con
acetaminofeno y
aspirina, y como
ingrediente de
muchos
medicamentos para
la tos y el resfriado.

EFECTOS
ADVERSOS:
Sistema

nervioso: somnolen
cia, mareos,
vértigo, confusion.
Raramente
agitacion,
alucinaciones o
convulsiones a
dosis altas.

D

g
Mortina 1ot

CODEINA
10 mg

ANTITUSIVO
VIA ORAL

G ODEINA A
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CONCLUSION

La mayoria de los pacientes de unidad de cuidados intensivos (UCI), siente dolor, miedo y ansiedad. La administracion de analgésico y sedante es fundamental para darle la
comodidad necesaria, reducir el estrés y evitar el retraso en la recuperacion y en la liberacion de la ventilacion mecéanica. El alivio del dolor es esencial para la recuperaciéon
adecuada del paciente. El beneficio se hace mas evidente en el paciente que presenta una alteracion en diversos organos, cuando el dolor causa alteraciones mas intensas.
Para evitar la sedacidon excesiva, surgio el concepto de interrupcion diaria de la infusion, para evaluar la necesidad de sedante y disminuir la acumulacion, el tiempo de
ventilacidbn mecanica y la permanencia en la UCI. Los analgésicos mas usados son la morfina y el fentanil, y la preferencia por uno de ellos varia en los diferentes paises. La
morfina puede ser usada por via subcutanea en dosis de 5-10 mg o infusion por via venosa en una dosis de 30-50 mg. Para el procedimiento, se puede afiadir un bolo de 5-10
mg de morfina. Ese opioide forma un metabolito activo y conforma una cinética imprevisible para el paciente con disfuncién de érgano. Por otras parte el propofol tiene una
accion y una eliminacion rapida. Esta indicado para la sedacion de corta duracion. El propofol puede causar hipotension arterial, depresion respiratoria, hipertrigliceridemia,
pancreatitis y sindrome de la infusion del propofol. Ese es el evento mas grave y los posibles mecanismos incluyen: inhibicion enzimatica de mitocondria, impedimento de la

oxidacion acida grasa y alteracion metabdlica de carbohidrato en substrato graso.
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