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INTRODUCCION

* Las guemaduras en la infancia suponen una experiencia muy

e El tratamiento del dolor y la ansiedad durante las curas son obligados, pero

OBJETIVOS

e Revisar la sedoanalgesia aplicada en la cura de quemaduras atendidas en urgencias
(farmacos utilizados, vias de administracion, efectos adversos, efectividad y
seguridad).
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METODO

Se realizd un

Los datos se recogieron del

El dolor se cuantifico segun

La fue valorada por el

paciente/personal en: buena, parcial o

mala.
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de los pacientes con quemaduras que precisaron
sedoanalgesia entre enero de 2014 y diciembre de 2019.

&7

Hospital Universitanio
La Paz

UNIDAD DE URGEMCIAS PEDIATRICAS H. INFANTIL LA PAZ

ESTUDMO SEDOANALGESIA EN CURA DE QUEMADURAS

MOTIVO QUEMADURA:.

(=] GRADO QUEMADURA

EDAD:
AUERGIAS:

PESD: KG

O Grado 1 EMFERMEDADES ANTERIORES/CIRUGLAS:
Ol Grado 2 TTO HABITUAL:
O crado 3

SINTOMAS DE CATARRO © ASMA ACTIVO:

CONSENTIMIENTO INFORMADO D5

O no

Asa [sdlo 1y )z

SUPERFICIE AFECTADA ... ...

LOCALIZACIOM. ... EF-EG:. L

FC. ASOCIADOS A Via AEREA DIFICIL (obesidad, cuello corto, malf Mxf (Mallampati)):
Meursldgico.....

—ORL:

KETAMINA [Ketolar 1 mi=50

Dosis IV 1.5 me/K lanto en 2-3 min. Misimo 58 mg (m3x 10 mi de |z dilucsn)

Diluir 1 mil Ketamina con 9 mi ce 55F (gilecian 1mi
Dioziz IN: 4 mg/K {3-8 mg/K de Iz ketzminz sin dil
Contraindicacones < 3-5 meses. HTA. HIC. sumento de tensién intraocutar,

3 me)

HORA DE ULTIMA INGESTA... _ALIMENTO INGERIDO...._..

= mitad por cada fosa nazal, mix. 100 mg)

DEXMEDETOMIDINA [Dexor® 1mi=100 mez)
Disis IN: 2 meg/ K [2-2 mag/K], max 100 mex. I mitzd por cada fosa nass
Contraindicaciones: siteracion de fa conguccién AV, farmacos que disminuyan ks FC
(B bloqueantes, Ca antagonizas)

DURACION DEL
PROCEDIMIENTO

porfiria, enfermedad tiroides, psicosis ) O o5 min
Efectos 2%: elevzcidn TA, nauseas y womitos, aluc ingoespazme, d i6r respi iz 5i Efectos 2% bradicandia, hipotensian e hipertensidn O 5-10min
agitacian inicial o rescoiones amergentes asocar midazolam Inicio de accidn 13-25 min. Duracidn 60-80 min. O 10-15 min
Inicic accidn 520 min. Duracidn 50-70 min FENTANILO [Fertanest® 1mi=50mcg] Deosis IN: 1,5 meg/k, max. 100 mog O 15-20 min
i JE— J— Dasis IV: 1 meg/k, max. 50 mog O >20 min
2 [ izrasana MIDAZOLAM (Darmicum® 1mi=Smeg) Dosis IN: 0.240.4 mgfk, mix. 10 mg
Dasis IV: 0.140.2 mg/fk. mix. 5 mg
e —
o EFECTOS SECUNDARIOS D5l O no
1- RESPIRATORIOS Osi O No
o | & | —= | - | - | = | = | — O APNEA | 1.5 se:g, . O Desaturacion (<95% mas de 15 seg)
O Obstruccidn via adrea O Laringoespasmo
i | | | | | | | 2. CARDIOWASCULAR Osi O mo
HORA INICID PROCEDIMIZNTS: O Disminucion TA < 2DS para edad O Bradicardia
= O Necesidad expansidn wlumen O Taguicardia
3.- NEUROLOGICO Osi O no
o O Reacciones emergentes (swefios, agitacidn) O Mistagma
O Miochenias O Mareoc O comvulsiones
2 4. IGESTIVO Ost O No
ELS O vémitos O Mausaas
- 5.- OTROS
arm
GRADG DOLOR GRADO SEDACON [RAMSAY] Tolerancia oral: O si O no
ANTES DE FROCEDIMIENTD: Tiempo estancia UR e HOTR de AltAD
Destino: O Domicilio O Urgencias Traumatologia
DURAKTE EL PROCEDIMIENTD
O ingrese O Planta O ucip
TRAS EL FROCEDIMIENTO [30 MIN)
EFECTIVIDAD SEDOANALGESIA PERSOMAL QUE REALIZA SEDOANALGESLA
O susna O rarcar O s

ENFERMERIA ClRLIANO

PEDIATRA
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RESULTADOS 116 procedimientos de sedonalgesia en quemados
Distribucion por edad y sexo Localizacion
s0 Profundidad
Cara (4,3%)
“ 22 grado (89,4%) EESS
. e Superficial (84%) (28,7%)
 Profunda (16%) Tronco (9,5%)
0 12 grado (9,6%)

Menores de 3 afios Mayores de 3 ainos

B Mujeres M Hombres EEIl (20,9%)

Mediana de edad: 29 meses (R|Z 180) Localizacién mt]ltiple' 36.5%
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RESULTADOS

Via de administracion
e Ketamina: 83,6% Intravenosa
W Ketamina * Fentanilo: 98,2% Intranasal

Farmacos administrados

H Ketamina +
Midazolam

Ketamina + Efectividad del procedimiento
Dexmedetomidina IN 80

m \P<0.05
60
50
40
30
20
10
0

Efectividad buena Efectividad parcial/mala

B Fentanilo

B Fentanilo + NO

Fentanilo +
Midazolam

Porcentaje de efectividad

W Otros

B Ketamina M Fentanilo

*No se encontraron diferencias significativas de efectividad entre las vias de administracion (IV e IN) de la Ketamina.
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RESULTADOS

Reacciones adversas 7/ 116 (6%)pacientes:
* Ketamina: 6/7
* Fentanilo: 1/7

Ninguna de ellas fue grave. @

Reacciones adversas

Desaturacion mantenica | —

0 1 2 3

H Fentanilo M Ketamina
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Tiempo en urgencias

| P<0,05 2

2 horasy
24 minutos

3 horas

m Ketamina = Fentanilo

El tiempo en urgencias fue mayor en
pacientes sedados con Ketamina.
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* El tratamiento del dolor en las quemaduras en urgencias es un en
nuestro centro.
* La ketamina es que el fentanilo intranasal aunque prolonga

el tiempo de estancia.
* La ketamina intranasal es una opcion cuando no se dispone de via venosa pero

para definir dosis y elaborar protocolos
especificos.
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