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DEXMEDETOMIDINA EN LA ANESTESIA
LOCORREGIONAL: REVISION SISTEMATICA

Carlos Antonio Calderén, Andrés Cobar, Granshy Rodriguez, M. Lluisa Martinez, Regina Sopena

Servei d’Anestesiologia i Reanimacio, Hospital General de Granollers

Introduccioén:

La utilidad de la dexmedetomidina como adyuvante de la analgesia locorregional actualmente es
una realidad.

En mdltiples estudios muestra reduccién de la dosis de los anestésicos locales, prolongacion de la
analgesia y estabilidad hemodinamica del paciente.

Metodologia:

Se realiz6 una busqueda de manera independiente por 2 autores en PubMed/Medline
(http://www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed) y Elsevier (http://www.sciencedirect.com).

Limite de busqueda entre Enero 2005 y Junio 2016, palabras claves: “Dexmedetomidine + regional
anesthesia”, seleccionando estudios controlados, revisiones o metanalisis y recomendaciones de
expertos.

Resultados:

Se encontrando 267 articulos y 951 en ambas bases de datos, escogiendo (25) articulos. Diez que
asociaban dexmedetomidina endovenosa y anestesia locorregional; quince que asociaban
dexmedetomidina a nivel locorregional como adyuvante.

Se encontr6 que el uso de dexmedomidina endovenosa en dosis adecuadas es un farmaco seguro,
con efectos sistémicos escasos, que mejoran los efectos anestésicos y optimiza el bloque
neuroaxial.

De la dexmedetomidina locorregional evidente estabilidad hemodinamica, prolongacion del bloqueo
nervioso y escasos efectos secundarios que no comprometen la vida.

Destacan sus beneficios en cirugia ortopédica (extremidad superior e inferior), cirugia general,
cirugia ginecobstetrica y anestesia pediatrica, principalmente en pacientes menores de 65 afios,
ASAly 2.

Conclusiones:

Hace falta estudios de mayor relevancia estadistica para evidenciar los resultados.

Individualizando las dosis (segun estandares establecidos) ha demostrado que disminuye el tiempo
de inicio de accion de anestesia, prolongar el bloqueo motor y sensitivo, sin efectos secundarios
sistémicos catastréficos



