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Sedoanalgesia en urgencias: ¢tratamos
correctamente el dolor y la ansiedad de
nuestros pacientes?

Castilla Villena M, Gdmez Carabaza A, Castellarnau Figueras E, Orejuela Ribera A, Lledé Gras N, Gebelli Jové P. Hospital Universitari
Joan XXIII. Tarragona.



Introduccion y objetivo

Muchos de los procedimientos que se realizan en urgencias producen dolor y/o
ansiedad. Por ello, es prioritario minimizarlos con el uso de farmacos.

Es necesario conocer del tipo de procedimiento, magnitud del dolor de la técnica y
edad del paciente, asi como dosificacion y efectos adversos de los farmacos.

Analizar la eficacia y seguridad de los farmacos utilizados para
sedoanalgesia en urgencias segun el tipo de procedimiento
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Meétodos

Pacientes <14 afios que requieren un procedimiento bajo sedoanalgesia en urgencias.
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* Datos sociodemograficos
* Procedimientos
* Farmacos

* Dosis
* Via de administracion
e Eficacia

e Efectos adversos
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Metodos

Procedimientos mayores

e Reduccioén de fracturas.

* Parafimosis. *Desbridamiento de quemaduras.
e Hernia incarcerada.

¢ Analitica. *Onicoexéresis.
e Puncién lumbar. *Cura quemaduras.
Procedimientos menores e Reparacién de heridas menores. *Drenaje de abscesos.

® Pruebas de imagen.
. . L e Sondaje vesical.
No invasivos/ansiolisis * Reduccidn de invaginacién intestinal
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*Reparacién de heridas complejas.



Resultados

137 procedimientos, mediana edad 73 meses
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Procedimientos con
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Procedimientos mayores
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M Reduccion fracturas
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Resultados

Famacos en procedimientos Farmacos en procedimientos con

menores predominio de ansiolisis
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*  Combinacion de farmacos mas frecuente midazolam y fentanilo.

Farmacos en procedimientos mayores

46%

50%
20% 30%
30% | 13 509
20% 3,20% % 7, 50%
10%

0%

c, .Q . b .\\O
(\\KO Q,},’bé\\ 6’5\9\ \(\,b(} Q/(‘\Cb(\
P <

* Enel11,7% no se logra la eficacia deseada, especialmente en procedimientos mayores.

*  Lavia de administracion con peor respuesta es la intranasal.

*  Registramos 3 efectos adversos (2,2%): 1 hipotension con fentanilo y 2 alucinaciones con ketamina.
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Conclusiones

En procedimientos menores (la La infraestimacion del dolor en
mayoria) el dxido nitroso procedimientos mayores da lugar
demuestra buena eficacia. a una mala eleccién del farmaco.

Los farmacos utilizados han
demostrado su seguridad por la
baja tasa de efectos secundarios
registrados.

Pese a ser la menos invasiva, la
via intranasal, ha resultado
menos eficaz.
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