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ANALGESIA EPIDURAL POSTOPERATORIA 
CON MEPERIDINA MAS DROPERIDOL 

RESUMEN 

El objetivo de este trabajo fue comparar la eficacia analghica de la meperidina (MP) y de la meperidina con dehidrobenzoperidol 
(MP + DHBP) inyectadas por via epidural (ED). A 23 pacientes sometidos a cirugia mayor se les instal6 un cateter ED entre 10s espacios 
L1-2 6 L2-3 antes de iniciar la cirugia y en la mayoria se dej6 inherte. A1 referir dolor en recuperaci6n un grupo recibi6 50 mg de MP en 
10 ml de sol, salina y el otro grupo recibid 50 mg de MP + 2.5 mg de DHBP disueltos en el mismo volumen. Se evaluaron la escala visual 
aniloga (0-lo), el p a d o  de sedacibn (0-3), 10s signos vitales y'posibles efectos adversos antes, a los 15, 30, 60 minutos, 2, 4, 6 y 8 horas. 

El efecto analghico con ambos tratamientos fue satisfactorio. No hubo diferencias significativas en la duraci6n de la analgesia, 
aunque e t a  fue mis prolongada con la asociaci6n MP + DHBP (461 & 269 min. vs 306 2 218 min con solo MP). La calidad de la 
analgesia fue superior con MP + DHBP pues el 92% de 10s pacientes refirieron 0 de dolor en algdn momento de la evaluacibn, contra 
solo un 40% del grupo con MP, p < 0.05. La frecuencia de nlusea y v6mito fue menor en el grupo de MP + DHBP (7% vs 30% con MP). 
La sedaci6n fue minima en ambos grupos aunque mis prolongada con MP + DHBP. No hubo otros efectos indeseables. 

En conclusi6n, la asociaci6n de MP + DHBP logran una mejor analgesia y menor incidencia de niusea y v6mito. 

Palabras clave: Analgesia postoperatoria: bloqueo peridural. Opioides meperidina. NeurolCptiws: droperidol. 

SUMMARY 

The goal of this trial was to compare the analgesic effect of meperidine (MP) and meperidine with droperidol (MP + DHBP) injec- 
ted by the epidural space after major surgery. Twenty three ASA 1-111 patients in whom a ED catheter was inserted a1 L1-2 or L2-3 before 
the initiation of surgery were studied. The MP group received 50 mg in 10 ml of saline normal, and the MP + DHBP received 50 mg and 
2.5 mg respectively dimolved in the same solution. 

The analgesic effect of both was satisfactory. No significant differences in duration were seen, but it was more prolonged in the MP 
+ DHBP group (461 2 269 min vs 306 2 218 min with MP alone). Quality of analgesia was superior in the group with MP + DHBP '(0 
of pain in 92% vs 40% with MP). The overall incidence of nausea and vomiting was less in the group MP + DHBP (75 vs 30%). Sedation 
was minimal in both groups but more prolonged with MP + DHBP. No other side effects were observed. 

In conclusion, ED DHBP reduced nausea and vomiting, and potentiate ED MP analgesia. 

Key words: Postoperative analgesia: peridural blockade. Opioids: Meperidine. Neurleptics: Droperidol. 

os opioides epidurales han demostrado su eficacia La asociaci6n de opioides con drogas adyuvantes 
ara el control del dolor postoperatorio ya que la puede disminuir la frecuencia de algunos de estos efec- 

analgesia es de mayor calidadl y logran disminuir la mar- tos indeseables y esto se ha reportado con el uso de de- 
bilidad.e Sin embargo, su us0 puede asociarse a algunos hidrobenzoperidol (DHBP).3-5 
efectos indeseables que en parte estan relacionados con En este trabajo prospectivo abierto reportamos la 
la dosis. comparaci6n observada con la inyecci6n de meperidina 
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puesta a la hipoxemia12 desencadenada por el efecto pre!iminar, ya que hemos evaluado el efecto de una sola 
central del opioide. dosis, per0 por 10s resultados obtenidos consideramos 

Concluimos que la asociacion ED de MP-DHBP importante el darlos a conocer. Si este efecto se sostiene 
ofrece un efecto analgsico mas prolongado y potente durante mas de 24 horas es algo que ya se ha estudiado 
que la MP y ademas disminuye la frecuencia de nfiusea con la asociacidn de morfina-DHBP, per0 no con MP, 
y vomito. Hay que considerar que este es un resultado por lo que hemos iniciado un estudio con este objetivo. 
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