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ANALGESIA POSTOPERATORIA 11. TECNICAS ANALGESICAS 

*Alfred0 Rivera-Secchi, **Guillermo Castorenst-Arellano 

RESUMEN 

- La remisi6n del dolor es una labor importante para 
beneficio del paciente desde el punto de vista psicoldgico y 
fisiol6gic0, en el presente trabajo se revisan las diferentes 
tknicas y vias de admnistraci6n de firmacos para propor- 
cionar analgesia a1 paciente en el postoperatorio. 

Se realiza una revisi6n de las siguientes tknicas y vias 
de administraciiin: Via de administraciiin bucal, sublingd, 
oral, rectal, transnasal, transdknnica, intramuscular, in- 
travenosa, analgesia controlada por el paciente, local, 
tdpica, regional, peridural, subaracnoidea, crionalgesia y 
estimulaci6n elktrica transcuthea de nervio. 

Palabras Clave: Analgesia postoperatoria; Tknicas 
AnalgBsicas. 

SUMMARY 

POSTOPERATIVE ANALGESIA. ANALGESIC 
TECHNIQUES 

Pain relief is an important goal for the physiological and 
psychological welfare of patient. In the present paper we 
review the different techniques and routes of administration 
for drugs to provide analgesia in the postoperative period. 
The following techniques and administration routes are 
analized: bucal, sublingual, oral, rectal, transnasal, 
transdermal, intramuscular, intravenous, patient controlled 
analgesia, topical, regional, peridural, intrathecal, cryoanal- 
gesia and transcutaneous electrical nerve stimulation. 

Key Words: Postoperative analgesia; Analgesic Techni- 
ques. 

E 1 dolor es un sintoma, el cup1 provacs cambios 
fisiol6gicos adversos en 10s pacientes, por lo cual su 

tratamiento en el period0 postoperatorio es importante. 
Se debe individualizar a cada paciente para aplicar la 

tknica analgBsica, y el fArmaco adecuados, tomando en 
cuenta el t i p  de dolor, caracteristicas del paciente; en caso 
de aplicar firmacos analg6sicos, las caracteristicas 
famcol6gicas propias de cada firmaco, para seleccionar la 
via de administracidn m& apropiada para cada paciente, asi 
como utilizar combinacion& de firmacos en indicaciones 
especificas y tomando en cuenta el costo de cada fatmaco 
vigilar a1 paciente por si se presentan efectos indeseables. Y 
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El entendimiento de las propiedades farmacocin6ticas y 
famcodinimicas con mayor profundidad, han favorecido 
el desarrollo de nuevas t6cnicas para proporcionar analgesia, 
y vias de administraci6n de alta conveniencia, seguridad, 
con menos picos y valles en las concentraciones plasdticas, 
reducci6n de dosis y frecuencia de administraci6n, 
disminuci6n de efectos colaterales y abatimiento de costos. 
Asi como la utilizaci6n de vias de administraci6n menos 

2 traudticas, las cuailes se mencionan a continuaci6n: 

Administracidn Bucal. 

El Area bucal es rica en vasos sanguineos y linfiticos. La 
droga pasa directamente a la circulacidn sist6mica. Las 
tabletas no deben ser grandes ya que por su tamaiio son 
inconvenientes, se recomiendan drogas potentes. Las 
soluciones incrementan la posibilidad de degluci6n de la 
droga. 
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Artemisamedigraphic en línea

http://www.medigraphic.com/espanol/e1-indic.htm
http://www.medigraphic.com/medi-artemisa
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