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OBJETIVOSOBJETIVOS

QUE ES SEDACION QUE ES SEDACION 
A QUIEN, DONDE Y COMOA QUIEN, DONDE Y COMO
FARMACOLOGIAFARMACOLOGIA
DOCUMENTACIONDOCUMENTACION
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SEDACION CONCIENTESEDACION CONCIENTE

Nivel minimo de depresion en el Nivel minimo de depresion en el 
estado de conciencia del paciente que estado de conciencia del paciente que 
le permita retener la habilidad de le permita retener la habilidad de 
respirar por si mismo y responder respirar por si mismo y responder 
apropiadamente a la estimulacion apropiadamente a la estimulacion 
fisica y verbal.fisica y verbal.



www.reeme.arizona.eduwww.reeme.arizona.edu

SEDACION CONCIENTESEDACION CONCIENTE

Es unEs un estadoestado dede percepcion disminuidapercepcion disminuida dede su su 
ambienteambiente y del dolor.y del dolor.
ElEl Paciente RespondePaciente Responde aa Estimulos VerbalesEstimulos Verbales YY
FisicosFisicos
Mantiene signos vitales estables Mantiene signos vitales estables 
Mantiene normalmente suMantiene normalmente su viavia aereaaerea alal igual que igual que 
sus reflejossus reflejos dede degluciondeglucion yy respiracion respiracion 
espontaneaespontanea
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GRADOS DE SEDACIONGRADOS DE SEDACION
SEDACION SEDACION 
CONCIENTECONCIENTE
SEDACIONSEDACION
SEDACION SEDACION 
PROFUNDAPROFUNDA
ANESTESIA GENERALANESTESIA GENERAL

REFLEJOS VIA AEREA

ESTADO DE CONCIENCIA
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PARA QUEPARA QUE SEDARSEDAR

FACILTAR PROCEDIMIENTOS FACILTAR PROCEDIMIENTOS 
((DIANOSTICOS Y TERAPEUTICOSDIANOSTICOS Y TERAPEUTICOS) ) 

AMNESIAAMNESIA
ANALGESIAANALGESIA
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EquipoEquipo

OXIGENOOXIGENO
MONITORMONITOR

EKGEKG
SATURACION O2SATURACION O2
PRESION ARTERIALPRESION ARTERIAL

CARRO DE PAROCARRO DE PARO

SUCCIONSUCCION
MEDICAMENTOSMEDICAMENTOS
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PERSONALPERSONAL

MINIMO DOS PERSONASMINIMO DOS PERSONAS

MEDICO CON  ENTRENAMIENTO EN MEDICO CON  ENTRENAMIENTO EN 
MANEJO DE LA VIA AEREA Y EN  MANEJO DE LA VIA AEREA Y EN  
TECNICAS DE RESUCITACION AVANZADATECNICAS DE RESUCITACION AVANZADA
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CONTRAINDICACIONESCONTRAINDICACIONES

NO CONOCER EL PROCEDIMIENTONO CONOCER EL PROCEDIMIENTO
NO TENER EL EQUIPO DE NO TENER EL EQUIPO DE 
MONITOREOMONITOREO
NO CONOCER LOS MEDICAMETOSNO CONOCER LOS MEDICAMETOS
NO NO PODER MANEJAR SUS PODER MANEJAR SUS 
COMPLICACIONESCOMPLICACIONES



www.reeme.arizona.eduwww.reeme.arizona.edu

METASMETAS
PacientePaciente sese queda dormido siqueda dormido si nono es estimuladoes estimulado
Lenguaje disparatadoLenguaje disparatado oo incoherenteincoherente
Puede haber Ptosis Puede haber Ptosis o o NystagmusNystagmus
Reflejos Reflejos de viade via aerea patenteaerea patente
Paciente puede tragarPaciente puede tragar
Responde Responde aa estimulos verbalesestimulos verbales oo dolorososdolorosos
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METAMETA
Si respondeSi responde aa estimulos verbalesestimulos verbales yy dolorosos es dolorosos es 
que esta sedado  peroque esta sedado  pero nono anestesiado anestesiado 

Esperamos queEsperamos que en elen el momentomomento doloroso deldoloroso del
procedimientoprocedimiento elel pacientepaciente sese quejequeje yy proteste proteste 
peropero nono recuerderecuerde elel eventoevento

La meta noLa meta no es anestesiaes anestesia generalgeneral
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SEDACION PEDIATRICASEDACION PEDIATRICA

CALCULE DOSIS POR PESO CALCULE DOSIS POR PESO 
( Kg )( Kg )
ALTERNATIVA DE MEDICAMENTOS   ALTERNATIVA DE MEDICAMENTOS   

ORALESORALES
PADRES BIEN ORIENTADOSPADRES BIEN ORIENTADOS
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MEDICAMENTO IDEALMEDICAMENTO IDEAL
((que obviamente no existe)que obviamente no existe)

EFECTO INMEDIATOEFECTO INMEDIATO
CORTA DURACIONCORTA DURACION
EFECTOS PREDECIBLES Y EFECTOS PREDECIBLES Y 
TITULABLESTITULABLES
SIN EFECTOS SECUNDARIOSSIN EFECTOS SECUNDARIOS
FACILMENTE REVERSIBLESFACILMENTE REVERSIBLES
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MEDICAMENTOSMEDICAMENTOS

RUTARUTA
IV  (PREFERIDA)IV  (PREFERIDA)
POPO
IMIM
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BENZODIAZEPINASBENZODIAZEPINAS

SEDACIONSEDACION
AMNESIAAMNESIA
RELAJACION MUSCULARRELAJACION MUSCULAR

NO SON ANALGESICOSNO SON ANALGESICOS
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BENZODIAZEPINASBENZODIAZEPINAS

VALIUMVALIUM

EFECTO   IV  EFECTO   IV  < 2< 2 MINMIN

EFECTO  MAXIMO  IV   EFECTO  MAXIMO  IV   3 3 –– 4 4 MINMIN

DURACION  IV DURACION  IV 1515 MIN TO MIN TO 11 HORAHORA

REACCIONES ADVERSASREACCIONES ADVERSAS
BRADICARDIA, HIPOTENSIONBRADICARDIA, HIPOTENSION
DEPRESION   RESPIRATORIADEPRESION   RESPIRATORIA
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BENZODIAZEPINASBENZODIAZEPINAS

MIDAZOLAM (versed)MIDAZOLAM (versed)

SEDACION ENSEDACION EN 33 MINUTOSMINUTOS

DURACION DE DURACION DE 3030 MINUTOSMINUTOS

0.02 a 0.1 mg/kg0.02 a 0.1 mg/kg
DOSIS   REDUCIDA  A   LA MITAD  EN   DOSIS   REDUCIDA  A   LA MITAD  EN   
ENVEJECIENTESENVEJECIENTES
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Como se Como se debedebe hacerhacer

MIDAZOLAMMIDAZOLAM
IV  LENTAMENTE DURANTE  2 MINUTOS IV  LENTAMENTE DURANTE  2 MINUTOS 
INICIALMENTEINICIALMENTE
SE ESPERA 2 MIN PARA RESPUESTASE ESPERA 2 MIN PARA RESPUESTA
MITAD DE DOSIS INICIAL LENTAMENTE MITAD DE DOSIS INICIAL LENTAMENTE 
DURANTE 1 MINUTODURANTE 1 MINUTO
ESPERAR RESPUESTA Y REPETIRESPERAR RESPUESTA Y REPETIR

NUNCANUNCA SE ADMINISTRA EN BOLOSE ADMINISTRA EN BOLO
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NARCOTICOSNARCOTICOS
MORFINAMORFINA

EFECTO EN 20 MIN.EFECTO EN 20 MIN.
DURA  4  A  7 HORASDURA  4  A  7 HORAS

DEMEROLDEMEROL
EFECTO EN 30 EFECTO EN 30 –– 60 MIN.60 MIN.
DURA   2 DURA   2 –– 4 HORAS4 HORAS
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FENTANYLFENTANYL

EFECTO EN  90 SEGUNDOSEFECTO EN  90 SEGUNDOS
DURACION DE 20 A 30 MINDURACION DE 20 A 30 MIN
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BARBITURICOSBARBITURICOS
METHOHEXITALMETHOHEXITAL

DURACION ULTRACORTADURACION ULTRACORTA
EFECTO EN  1 MIN.EFECTO EN  1 MIN.
DURACION  10 MINUTOSDURACION  10 MINUTOS
CAUSA INCONCIENCIA MANTENIENDO CAUSA INCONCIENCIA MANTENIENDO 
REFLEJOS DE VIA AEREAREFLEJOS DE VIA AEREA
PROFUNDA AMNESIA PERO NO ANALGESIA PROFUNDA AMNESIA PERO NO ANALGESIA 
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KETAMINAKETAMINA
DERIVADO DEL PCPDERIVADO DEL PCP
ESTADO DISOCIATIVOESTADO DISOCIATIVO
NO DEPRESION RESPIRATORIANO DEPRESION RESPIRATORIA
RELAJACION MUSCULO LISORELAJACION MUSCULO LISO
EFECTO EN 1 MINUTOEFECTO EN 1 MINUTO
DURACION IV 15 MINDURACION IV 15 MIN
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KETAMINAKETAMINA
COCO--ADMINITRADA CON ATROPINAADMINITRADA CON ATROPINA

TAQUICARDIA E HIPERTENSIONTAQUICARDIA E HIPERTENSION
LARINGOESPASMOLARINGOESPASMO
HALUCINACIONESHALUCINACIONES
MINIMO 2 HORAS DE RECUPERACIONMINIMO 2 HORAS DE RECUPERACION
EN CUARTO SILENCIOSO Y OSCUROEN CUARTO SILENCIOSO Y OSCURO
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PROPOFOLPROPOFOL

HIPNOTICO ULTRACORTA DURACIONHIPNOTICO ULTRACORTA DURACION
SEDACION INMEDIATASEDACION INMEDIATA
DURA 10 MINUTOSDURA 10 MINUTOS
INFUSION CONTINUAINFUSION CONTINUA
HIPOTENSIONHIPOTENSION
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NARCANNARCAN
ANTAGONISTA DE OPIACEOSANTAGONISTA DE OPIACEOS
EFECTO DE 15 A 20 MIN. EFECTO DE 15 A 20 MIN. 
RESEDACIONRESEDACION
SE PIERDE LA ANALGESIASE PIERDE LA ANALGESIA
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ROMAZICONROMAZICON
NO EFECTIVO EN NO EFECTIVO EN 
HIPOVENTILACIONHIPOVENTILACION
NO REMPLAZA OBSERVAR EL NO REMPLAZA OBSERVAR EL 
PACIENTEPACIENTE
NO DISMINUYE TIEMPO DE NO DISMINUYE TIEMPO DE 
OBSERVACIONOBSERVACION
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DOCUMENTACIONDOCUMENTACION

EVALUACION INICIALEVALUACION INICIAL
CONSENTIMIENTO INFORMADOCONSENTIMIENTO INFORMADO
MONITOREO DURANTE PROCEDIMIENTOMONITOREO DURANTE PROCEDIMIENTO
ESTADO AL MOMENTO DE ALTAESTADO AL MOMENTO DE ALTA

STREET READYSTREET READY--
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EVALUACION INICIALEVALUACION INICIAL
1)1) ULTIMA INGESTA DE ALIMENTOSULTIMA INGESTA DE ALIMENTOS
2)2) ORIENTAR Y OBTENER PERMISOORIENTAR Y OBTENER PERMISO
3)3) VERIFICAR EQUIPOVERIFICAR EQUIPO

a)a) MONITOREOMONITOREO
b)b) VIA AEREA Y CARRO DE PAROVIA AEREA Y CARRO DE PARO
c)c) SUCCION SUCCION 

4)4) OXIGENOOXIGENO
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PROCEDIMIENTOPROCEDIMIENTO
1)1) DOCUMENTAR SIGNOS VITALESDOCUMENTAR SIGNOS VITALES
2)2) APARIENCIA GENERALAPARIENCIA GENERAL
3)3) ESTADO DE CONCIENCIA ESTADO DE CONCIENCIA 
4)4) COLORACION DE LA PIELCOLORACION DE LA PIEL

1)1) ANTES DE EMPEZARANTES DE EMPEZAR
2)2) AL ADMINITRARAL ADMINITRAR

MEDICAMENTOSMEDICAMENTOS
CADA 5 MIN  CADA 5 MIN  --EFECTO DESEADO EFECTO DESEADO 
3)3) CADA 15 MINUTOS X  2CADA 15 MINUTOS X  2
4)4) CADA 30 MINUTOS X 2  HASTA             CADA 30 MINUTOS X 2  HASTA             ““

STREET READYSTREET READY””



www.reeme.arizona.eduwww.reeme.arizona.edu

““STREET READYSTREET READY””
AMBULATORIO SIN AYUDAAMBULATORIO SIN AYUDA
ALERTA Y ORIENTADOALERTA Y ORIENTADO
ACOMPANADO DE UN ADULTO ACOMPANADO DE UN ADULTO 
SIEMPRESIEMPRE

INSTRUCIONESINSTRUCIONES
NO GUIARNO GUIAR
NO TRABAJAR CON EQUIPO PESADONO TRABAJAR CON EQUIPO PESADO
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REVERTIR O NO REVERTIR O NO 
REVERTIRREVERTIR

NO QUEREMOS REVERTIR ANALGESIANO QUEREMOS REVERTIR ANALGESIA

NO CAMBIA EL TIEMPO DE OBSERVACIONNO CAMBIA EL TIEMPO DE OBSERVACION

SI SEDAMOS EN EXCESO ( REVERTIR) SI SEDAMOS EN EXCESO ( REVERTIR) 
EXCEDIMOS LAS METAEXCEDIMOS LAS METASS
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Para Para recordarrecordar……..

Es un Es un estadoestado de de percepcionpercepcion disminuidadisminuida del del 
ambienteambiente y del dolor.y del dolor.
El El pacientepaciente responderesponde a a estimulosestimulos verbalesverbales
y y fisicosfisicos
MantieneMantiene signossignos vitalesvitales establesestables
MantieneMantiene porpor sisi mismomismo susu via via aereaaerea al al 
igualigual queque sussus reflejosreflejos de de degluciondeglucion y y 
respiracionrespiracion espontaneespontaneaa


	SEDACION CONCIENTE�
	OBJETIVOS
	SEDACION CONCIENTE
	SEDACION CONCIENTE
	GRADOS DE SEDACION
	PARA QUE SEDAR
	Equipo
	PERSONAL
	CONTRAINDICACIONES
	METAS
	META
	SEDACION PEDIATRICA
	MEDICAMENTO IDEAL� 		(que obviamente no existe)
	MEDICAMENTOS
	BENZODIAZEPINAS
	BENZODIAZEPINAS
	BENZODIAZEPINAS
	Como se debe hacer
	NARCOTICOS
	FENTANYL
	BARBITURICOS
	KETAMINA
	KETAMINA
	PROPOFOL
	NARCAN
	ROMAZICON
	DOCUMENTACION
	EVALUACION INICIAL
	PROCEDIMIENTO
	“STREET READY”
	REVERTIR O NO REVERTIR
	Para recordar….

