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Figura 2. Actividad electro- 
encefai,&fica pnduada 
por la admicuraci6n de 
100 m g  de propofol. Ob- 

el increment0 en lq 
actividad lmta de alto vol- 
taje en la banda dc 0.0 - 
3.5 Hz, asl como la pram- 
a a  & actividad dc fondo 
para la bimda alfa y beta. 
mayor en axeas central- y 

parietal izquierda. 
C 

PROPOFOL Y MAPEO CEREBRAL 

Figura 3. EEG anal6gico que Tpresenta un estado de silencio (marca- 
do por 10s asteriscos) y actividad del EEG, el cual se obtuvo con la 
'administraci6n de 150 mgs de propofol. La figura corresponde a un 
tiempo de 4 segundos. La fase de silencio tuvo una duraci6n de tres 

segundos. Puede obsewarse el inicio de la reactivaci6n del EEG. 

quienes la dosis promedio requerida para alcanzar un 
cambio significativo en el EEG fue de 256 + 91 mg 
en un tiempo de 10.4 + 4.6 minutos. Los hallazgos de 
este grupo tambien son consistentes en que el estado 
anestesico inducido por propofol se acompaiia de una 
desviaci6n en la actividad alfa, mientras que 10s efeaos 
residuales del propofol, que podrian incluir estados de 
sedaccidn ligera, se caracterizan por activacidn de la ac- 
tividad beta.g 

Anque la dosis de propofol utilizada en esta pacien- 
te, puede considerarse una dosis alta (2.6 mg/kg), no se 

Figura 4. EEG que corresponde a la continuaa6n de la figura 3. La 
fase de reactivaci6n de la actividad del EEG time una duraci6n de ca. 

1 6 segundos. 

asoci6 a ningtin otro farmaco que potenciara su etecto, 
ni la paciente se encontraba premedicada. Por lo que es 
probable que la dosis administrada sea la adecuada. En 
un trabajo previo,1° la dosis requerida por un grupo de 
pacientes premedicados con fentanyl para la inducci6n 
de la anestesia con propofol en paciet.tes neuroquifirgi- 
cos fue de 1.8 + 0.1 mg, muy similar a lo reportado 
por otros inve~tigadores.~ 

Aunque 10s resultados del presente trabajo d l o  des- 
criben el efecto del propofol sobre la inducci6n de la 
anestesia en una paciente y no pueden ser utilizados 
adecuadamente para evaluar el comportamiento farma- 
codinhico de la droga (ademas de que carecemos por 
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