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cular durante el trabajo de parto, se refiere que 10-15 mg 
son equivalentes a 75-113 mg de meperidina. Otra obser- 
vación es la menor incidencia de efectos colaterales (som- 
nolencia, náusea y vómito) con nalbufina, sin cambios sig- 
nificativos en la frecuencia cardiaca fetal e índice de Apgar. 

La nalbufina administrada por vía intramuscular, al- 
canza concentraciones plasrnáticas a los 30 minutos y la du- 
ración de su actividad anal@sica se prolonga por espacio 
de 3 a 6 horas;6 por lo tanto, los productos que nacen dentro 
de la primera hora después de su inyección, lo hacen bajo 
el efecto de esta droga (farmacocinética). 

El tratamiento del dolor durante el trabajo de parto 
mediante un morfinosímil agonista-antagonista como el 
clorhidrato de nalbufina, permite analgesia con mínima 
depresión respiratoria (en madre y producto) y sus efectos 
colaterales en caso necesario, pueden ser antagonizados efi 
cazmente con naloxona. 

El presente ensayo clínico comparó la nalbufina con la 
meperidina (vía intramuscular) durante el trabajo de parto 
y su hipótesis de trabajo fue: "la nalbufina es tan eficaz 
y segura o más para la madre y producto que la meperi- 
dina". 

MATERIAL Y METODO 

Para efectuar el análisis comparativo entre las drogas 
antes mencionadas, se tomaron en cuenta los aspectos far- 
macocinéticos anotados en la introducción, seleccionándose 

Se procedió a colocar a las pacientes en decúbito la- 
teral izquierdo, se registró la presión arterial media (PAM), 
empleando la fórmula de dos diastólicas y una sistólica, 
divididas entre tres, frecuencia cardiaca y respiratoria, ade- 
más de la frecuencia cardiaca fetal. 

Las pacientes del Grupo 1 recibieron 10 mg de nal- 
bufina por vía intramuscular, dos horas después de adminis- 
trado el narcótico se registraron nuevamente los parámetros 
antes mencionados y además se valoró el grado de analgesia 
obtenido, utilizando la siguiente escala: 1 punto nula, 
2 puntos mala, 3 puntos regular y 4 puntos buena. 

Las pacientes del grupo 11 recibieron 100 mg de mepe- 
ridina por vía intramuscular y una hora más tarde se regis- 
traron los mismos parámetros descritos para el grupo de 
nalbufina a las 2 horas. 

RESULTADOS 

La figura 1 muestra una gráfica en la cual se valora el 
grado de analgesia según la escala anotada en material y 
método, encontrando que el promedio aritmético para el 
Grupo 1 (nalbufina) a las 2 horas fue de 2.9 i 0.7 y para el 
Grupo 11 (meperidina) a la hora fue de 3.2 f 0.6. Si com- 
paramos estos promedios por la prueba t, entendemos que 
las diferencias no tienen significación estadística (p> 0.5). 

NALBUFINA VS. MEPERlDlNA POR VIA I.M. 
PARA ANALGESIA DE TRABAJO DE PARTO. 

a las pacientes en dos grupos, cuyas características son las GRADO DE ANALGESIA 

siguientes: Grupo 1, se empleó nalbufina, calculándose que 
los partos se presentarían dos horas después de su adrninis- P>O.IO 

tración (con objeto de que los productos nacieran con la 
menor influencia posible de la nalbufina), el Grupo 11 R ' 

recibió meperidina, procurando que los partos se presenta- o 
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ran dentro de la primera hora después de su aplicación 
(con objeto de evitar que los productos nacieran bajo los E 

máximos efectos de la meperidina). 
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En ambos grupos las pacientes eran sanas, con embara- g 
zos normales, a término, en trabajo de parto espontáneo ' 

y sin complicaciones. El Cuadro 1 anota algunas otras ca- 
racterísticas de las pacientes de ambos grupos: 
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GRUPO 1 GRUPO 11 

EDAD 24 zt 7 años 29 + 6 años 

ANTECEDENTES DE 
1 A 2 PARTOS 88 % 42 % 

ANTECEDENTES DE 
S O MAS PARTOS 12 % 

Debemos señalar que en ambos grupos los partos fue- 
ron eutócicos. En el grupo 1, el 86 % de las pacientes sólo 
recibieron una dosis de 10 mg de nalbufina y el 12 % (3 
pacientes) requirieron de una segunda dosis de 10 mg. La 
presión arterial media y la frecuencia cardiaca materna no 
mostraron variaciones significativas; en cambio la frecuen- 
cia respiratoria registrada dos horas después, aumento sig-, 
ruficativamente p < 0.001 (figura 2). La frecuencia car- 
diaca fetal de control fue de 141 I 8, misma que no se mo- 
difico a las 2 horas. el peso de los productos fue de 3.177 + 
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