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INTRODUCCION

El Reflujo Oculo-cardiaco (R 0 C ). es ln complicucibn a ln f'

que sa onfrenta con mayor fracuencia el Hédico Aneatuslélogn. fcnaff_

las :irugias ncularea

- ntropinn los més uaados- también se _an cmplondo los rulujnnr.ea
muscularea o dcspnlarizantea. lna cunlus se ha descrito que tie-
non propledndaa para poder pravonir el R 0.¢., debide a lu corac-

heristicu de producir bluqueo vagnl.
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CCAPITULO T.”

ANATOMIA DEL GLOBO OCULAR, . .

OB BQHDH - :

La glﬁudula lngrlmnl eat& aituudu en: 1a pornién nxterna, por

dehnjo del raborde urbitnrio superiur. "La ancotndurn supraorbito-



ria divide la- pnvcibn supurior del rcborde a nivel de 1a un16n del

tcrcio interno cun lua dosft"cias ) Algunaa vacen ae pue-f*

axtrnocularua. 1nngr-




"lnérbica o 1a ntruviesan pnra alcauzur 1a superficie._

Una - Inscin de tnjtdn conjuntivn se’ oxtiendn del rebnrde orhl-

_tario a los pérpados cn el 6rea turaal pnra Eormnr una memhrnna

llmitaute antcrior cnnncida como'tlhique orbitario

Ln cﬁpauln dc_

lnr. se continﬁim

muscularns‘

membrnnua.

'del criatnlino._—(?ig. 1).). _







&) Hembrana [1brosn.— Euté furmudn _en sus ocho novcnos posteriores

'll mu.l La eare; pnsturior e

pnrtua; que Bon de atrﬁs ndnlnnte: ln corotdes. el cuurpo cilinr Yy



el iris.

a) Coroidea. 'Es una membrnnn coustituidu por rumificacioneu vuseu-'

lares y su aitﬁa ontru 1u nsclnréticn y ln retinn fun tndn 1a mi-—

aerrnca;'da'déﬁgé la coroide

;é ngujéfaﬁd

'y :oronn ciliur. Lu hnse del -%,.

L : _ la cusl es:circular y.—




C) Membrana’ nurvlnsa. Ln retinu es_lu memhrann 1nterna y aen—

"la cual se cnntinﬁu por de

lante. con’ 1a



CONTENIDO DEL GLOBO OCULAkz ' s )
A). Cristnlinn. El criatnlino .es’ una 1EﬂtL convexn, trunapuren‘

te que se encuentra altunda detréa del iris y por dolunte del cuer -

po vitrea. Ln curn nterior a8 menoafnonvuxn que lu pouterinr y [T I

cncucntra a 3 4 mm detrﬁs

dn Zinn.:reprusnnt

c) Humor Acuoso y Cﬁmarna dal Ojo.:
uapncio comprendidn entre lu cﬁrneu y: 7
de eate napnciu en dos compnrtimientna'o cﬁmurua. ln.nﬁmnru un c——‘_
rior que se sitba por dalunto del iris. y ln cﬁm-rn posterlor o= -
cunl se encucntrn comprcndidn entrn el. iris ¥ el cristnlino.a Lo
4 - MUSCULDS DE LA ORBITA.--Loa mﬁaculos du iu.brhiLu son’ en,

numuro de sintu:lua cuutrn mﬁnculna rectos. 103 dos muaculos oh]i—

cuos ( ustos scis mﬁsculoa extrnucullres son lou quo an cncnrgun -
del control dnl movimientu de cada ojo ) y el mﬁsculo elcvudor dul
p&rpudo. '

A) Huaculus Ructoa. Lns cuntru mﬁsculos rectos se orlglnan en



un nnillo tendinoao comﬁn < nnillu de Zinn ) que_ rodea al nervio

ro ol pnun dnl uervio éptico y du.la urturiu oftﬁlmlca.rs
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to externu. Por ul

clun'i.icn, 8 una d:l‘.é:l;uric':‘in':diferent
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dos laterales,.

El fasciculo mudio es cl més impnrtnntc. se fijn en la piel y -

en la cara nntcrior del tarao del pﬁrpndo auperior“

el Ensclculu -

5.- VASOS DE‘LA ORBITA. Ln‘irrlﬁhcibn snnguinca estﬁ duda -
’-pur 1u arteria oft&lmicn la cuul nucc dc ln curétidn internn y ==

por sus rumus coluternlos ( ArLariu lngrimnl. suprnorhiturin. ci=-=



-.15 =

fenoidal, que a:ruvieau a trnvés dol nnillo de . Zinn y tcrminn-en P
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el recto externo, ]

'e-n .'nl"shi"'c: hulhnpror.u-l-

iidnervan’ 1as’ EL




o e |

brag radiales dnl iria. uai como vnrias estructu na extrnocularas.

Las fibraa parnsimpéticas proviceen del nﬁcleoide Edinsnrusb—‘ '

hemilunar. Lnﬂc riincul

ao; lpidermoido._unid superficialment 1 parciﬁn;in;@}hh:déi{-“:
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repllégue aemiluhar.'Su éhcdentfﬁn:' rina glﬁndulas lngrimnles nc—

ceaorins paquehns en ul e ndo de
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CAPITULO II
FISIOLOGIA DE LoS HUSCULOS OCULARES.

.Pafa bndgf'emplenr 1a cnpucidddes del ojo. hn aido tnn 1mpor

SR

e deaen var. como desnrrollnr un

Lna otroa

.ncuerdn ‘coh 1n pgs;gibn‘Qeitﬁjo::,i
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' Las accionea de Elevaclén Y. 69presiﬁn de- 108 recto- inferior

y superior numentln 3 medida que 01 ojo cs nbducido.

lus nccionua

dn elnvacién y doprosiﬁn du los mﬁaculoa nbli:uns aumuntan cunndo }”..

el nju es- adducidn

_ por lon cubérculn

.'cién du-lu cortnzn viaunl

pontinoa pnru a viaibn lnteral. parn 1os uuvimlantoa cnnjugndos “

1nteralua. mien:ras gue los.tuhérculos cuudrigéminus unturlurcs —-:*:
con:rolan 1os‘ tns conjugudna v-rticnlaa. '

_k.-.Cnmpozde 'cc160.~ Ea 1a. direccién en la que la nccién pri




'Ei—:iZ ‘L:.

moris de un’ mﬁﬂculo os mnynr. Cndn muvimienco del ujn 1mplinn 1a -

conperacibn de tudos los mﬁsculna.(cndn uno en contrﬂccibn [ fela-'

ﬁos siguen unn l B uu an"munvu lentnmunta. A 1ns 3‘mnaea da edud

1u: ojua siguen cuulquinr ubjotn en movimiento, obsurvﬁndo-o dla--
viaclune- ] movimicn:os oculnrna crrﬁticos ocasionalus. uﬁn haata
los 6 pedes de edad, 5i se presenta una dcaviaciﬁn dcspués de los‘

6 mascs de edad, el nifo tiepe estrabiamo. (2.5).




a’n

-y
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CAPITILO  X1IT

ESTRABISHO.

En condiciones normalua.zlﬂ‘lmnsup del ﬁﬁthoiqun'qé_mifnliad
sobre 2a fbven de cada oja.-Cuando los ojos se Encﬁuntrﬁn éﬁ Una';
posicibn de tal madera qnl ln 1mngun cat sobre la févau do an ojnjl,'
pesro no en la del n:rn, ul sasundo njo BR dusvin ¥ ae prasentu al::

satrahisuu. ' ,_-" g i ; 3_;.1 4

La daavinciﬁn punde ser hunia ndentru. hacle nfﬁaru.‘arribniﬁ"'

abajo.

do fueién de las 1mégunea.

Debido al dnfecto eat&tico. su producnn con_acuencias psicolﬁ

gices que pueder alterar ln personalidnd del niﬂo.:"""



L= 2% -

El nstrubismo puede ser congénito. aiendo fumiliar en: casi nl ,”'

501 de log nnsos. B

El aatruhignq si .Bﬁéfvh:nﬁtniiﬁ;ﬁﬁmqﬁté‘dn”ei 3 dg:ids>niﬁé§?l

cumhina la,

2. Pnrnliticu (nn cnncomitunte):iIEl énsulo de desviucién
vario en difarentoa direncinnas de ln mlradu."
B) Exotrnpia. Eerahismo divergente.

1, Intermituntn.

2, Constante, . " :
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C. liipertrapias Deaviacibn da un oju'hqéiﬁ'n?fihn;

1. Parslitica.

2. Ho paralitica;l.‘:

b. HeterofofigglDéaviﬁciﬁnfde-ldsfﬁjna‘éuf;Egiﬂé-ﬁBE'e1 ﬁacn-

nigme de fusibn..
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caplﬁfﬁLo_iv B ' o
REFLEJOOCULOCARDIACO(RDC) P i
1,- Definlcién. Sc defin nl refleju ucul;;ar31nco.-u n-_.-'. |
" quel que se. pruaentn pur é

extra uculurus. preaentnndo ]

oculares. Otrn.lnfdef}ne com

’ROE.:so_rg

res, rcpnrpun,ln' e paro cardinco como respuesta al -

.ruflcjai“taﬁhié_ ufiere queﬂﬁl raflejo se puede preaentnr hasta
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en el 90! en niﬁos que nu ‘8an premedicudos con’ nn:icollnérgicns.';.
(Avag).' L el

a'untj:n'r ;|

Las vilﬁ n!ornntos pnriférica
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dul reflujn .se encnnntrun todavln en controversia. Las Eibraa .

suprnnucleareu cuncctun la cortaza y lns 1nterneuronns poliainéLV‘:'

do’ que ge’

“ancianos,

reLrubulbnrcu o la preﬂlbn directa sohre
ce de l1a 6rhiha que quedn Lrua unu enucln
que Clarke y cols. refiurcn_spn .lu 1n“ti

res, lo insercién de nspdjoa ﬁéulurus;




prusuntudo H ent.rn lo
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cran:

1) Ln nplicncién da nnticnlinérgicos-por vln endovenosu. s

glicopirroluto dubido a- qu prnduco un’ mennr numlnto du ln fre—-r

cucncia cnrdla:n'al udministrnrsn.(lﬂ).:-




o A-

Shepherd. refieru qua dcholdarse una: buunn vcntilncibn -~

rio como ralnjuntn muaculur enwnirusin purn corraccién de eatra-

bilno.‘“
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. CAPITULO V.
PARHACOLDGIA DE. Los FARHACOS EMPLEADOS B EL gsrunru

ucuniulufi'vn‘a .Y : d{:' ésc'néoé'ie__fép tos:

lar. (24, 27 28, 29,.30,.31"):"
’ Bl utrncurlum posee un anidn. dunominado;beailnto pnrn dur : -
nquilihrin a ln es:ructuru. Presuntn unos . aun:annias dunominndua -

Ionzilisoquinollnns ( Hg. 7).

O#e
Mo e, He \ + @
OMe

Seny-en-eooten), orcae. o~
HeO

Q.. .0

Oug HeD)

'Cig,},- ‘—\."-;"rmuh ¢5+yuc+uval da| Atvatorio,



iy -

ciﬁn ronnl y hepﬁcicn i'is 27,28,29,32,33,34,35,37,3

Actunlmnnte se rn[iuru que ostag; reacciones de-degrado

"n16n 8o aiectﬁl ﬁnicamentn en’ un 40 l 50 ZIde o, eliminacidn deo

) plusmu; ol rustu sufru utroa proceaos nﬁn no binn definidos paru”
.quu presumtblomcntu aan 1u vin metnbblicn 0 ln uxcrcc : :

diu del hfhndo ylo el riﬁﬁn (25,38).
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Algunoa autores refileren que menos del . 252 depende dn la eu

minacién renal,.(36), En pacientes con- fulln rennl no se hnn enan-:f-':

trodo alterncioncs. perc cn paclentcs eon nlteracién’

grave hoy un aumente de su tiempu de’ durnclbn. (32 37).

Se han encontrado un mlnimo dc 9 metabolicoa

importante lu lLoudanosina, (25 27 29 35 37 39 40)

rlﬁﬁn aicndn metabalizudo primnriumente en
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Estar

hides frai's

Aleskd

o cualeranso

Raaccidn dat

Heof v\
*'\ O idyg
q""“”"“M“-E{»c&/ Ve, e @
Mlm.f:n'fafo Onte
auafer maws
L Acid
Oy Meo ° '-l:q'f‘:ruhh'd

'Fi:f - Vhs da J‘{radada'u de)  Afvagune



IR VRS

Ln luudanoainn puede lncremcntur nl rnquerimiento _nést6 :

sico; tnnhién tieno unn nccién depreanru ulnivc cnrdiovuaculur 5

cunqdu_ -8e ndminintrn a
fecto, (26)

.cun

- por

clbndc histaminn mhs frecuentcmnntu en lau mujercs ¥ cuundo sea’ B
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plican dosis mnyures de 600 mcglKg de peso y.en. un lupao de tiem-

po répido. en menos deo z.s 60 aeg. (25 30)"-

Efectos 1ndesenb1esl 11berac16n do hiataminn quc conlle—

va a8 hipotenaibn Yy taquicardi

Toxicidnd:

'drogns.
,tidicns
. cién de

numnntq{'
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2,~ Atropinn.- Lu utrnpina es una suatunciu derivnda du

s

los alculoidua de ln hclladonn. LT unn sustancia rncémicn. DL--- ;{-

hiuscinmml .(4&). Lu atrnpina pertunnce ‘al grup“ de

'dﬂs dosia. (31).

_unu bnuu orsénica complnjn la tropinn (tropunol) (Fig 9): o
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- GHy

l I-dv—.r’a ufwd'uu’ o ’a ’
: Hho.pmc.. ..

pnra 1a ncci&n nntim

las de lns glﬁndula

propindns y genuralmcnte en dosia mnyures de! lns ncceanrlus pnra
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antagonizar o la ACh. la ntrupinu puede blnqueur o redunir 1as -
reapuestas o 1u histnmtnu, ln 5~hidruxitr1ptuminn ¥ ln norapinu-fi,

[rina.

Propiedndea-fu;ﬁucélégiﬁ;s.;“

.cﬁ. Prnducu dilutn:iﬁn

cues huy micrupain

coptu en 10. pnciuntﬂs
aumentn._

Siatoma CnrdloVnsculnr.-4
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Corazén,- Aumentn la Erecunncia cnrdiucu (F c. ); (en pequa—'ﬂsl‘

fias dosis puede presentarse disminucién dl'la F C. pnr estimuln—}

cidn vnaal central antoa de: ln apnricién del bloqueo muncarin1c07 £ﬂ=

80 nodo seno nuriculur:

quiclos se r-lujnn con el cnnsiguienhu anannchnmiento luve dcl -
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pasaje néruo que’ diaminuye su reaistencia poro aﬂmentn el vnlu—- -

men dol nire reaidunl y numcnta ul“ olfusplcio nuerto asi cnmo -

el volumen mlnuto.;

LS




<,

‘bradicardia por r-flnjo vagnl Bn 1n’ cirugin
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Usos ;ernpeﬂticus.- Se ha empleado ‘para el trntamlenfo -
de la dlcera, de la. rinitis aguda, en.uftalmologin. en ei'ﬁnr;-;
kinsoniamo, en el envencnamiento por hongoa. etc, En 1la nneste——"
ain sa nmplen en 1n pramcdi:aci&n._pnrn e1 :ratamiento du la brﬁf

dlcnrdin por nccibn vagal; y an - nancincibn con -’ nuuati.minu pnrn

inhihir los efectus pnrnsimpﬁticoa dela nuuutigminu.xcuundo se-f.ff

emplea para anular ln curarizaci&n después de ln cirugla.@l&hﬁ&)

Dosis.- Lo dasis que so- ndminiatru por V I. V us du_]d -

mcg/Kg de pnso para 1u premedicn:ibn y un el‘trutumiento de 1u

trablamo se’ dan doaia du 15 mng/Kg de pnsn

nrn;preyqnir;jq pre=- "
sentacién del R.0. c. us 19 22, t.t. 46, 47). : ISR T

[ correccién da ual kN
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3.- SUCCIRILCOLINA.-

Se conocld desde hace mucho tlemﬁd' uﬁ'lQDﬁ.Reid.Huns deg

cribid las ucciunos Eﬂrmucolégicaa de ln dilcntilcolinu rog==-_-

pocto a su efocto un la prasibn urtarinl

1lips describen su nccibn de hlaqueu neuromuncular

Propiedudﬂs quimicna - Ea un i 1

tnodora, EsB soluble en
cuenta con doB enlucn
se hace rﬁpiduman:c

:ll'lllﬁllllll-_'

o pnnudocolinostnrusu. Lu hidrﬁlisin nnzimﬁcicn
bo en,dos_etupns.

Aécién farmacoldgicy .~

e’ 19&9 Bovc. ¥ Phi J'




o 4% -
V. .

S N. C.— No se ha demoacrado nncibn en. cl curehro o médu—a

la eapinal; produce aumnnto de 1a: P I, c do;.F.S.C, “nal cnﬁ;,

mo de 18 PaCDZ

S H A.- Prosenta oxcitacibn gnuﬂliona péﬁo pntcnﬂé:ktigﬂ

. bteccon |

cubacién. Se puedo ndminis:rar a goteu_ ntravenoso continuo -

sl #e desea una ralujncién muncular duradera.'
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Qishrlbucibn. biotrnnsforqé:16n ¥ excrecibn.- Se caracte

riza bur el mutnboliémd précticnmente completo de ln'suhstaﬂ- oo

cin, El indice’ de destruccién o8 rapida y menos del 2 2 de ‘1a
doain ndministrudu sc'cxcretu por orina. '
Indicncionnn.— Hétodoa ‘breves de 1ntubnci&n . _
Cnntruindicucinncn.— lepotopatfas, desnu:riclbn. bnjo ni
vel de colinuatorasu en BUGTO, Hiastenin sruvia. miutonins.'-
_dnsoquilibrio de potnsio, tirotoxicnsin, estados nlérsicus. -

en[ermcdndea cnrdinvnsculnrea. traums mosivo. (31.#&.46.&8)
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P TIOPENTAL.-

~Tiopentona sédicn

Compoaici&n: CIa do sal monosﬁdicu del tiobarbihuruto

. aédico ¢ 100 purtcn p/p 3. y car

-5-.:11-5- c1- n;ilhutil)J

ln aangra

'eliminncién.

de la PIC, :ambiﬁn produc

vascular 'y diaminuye el 1ogo snnguinou cerehrul

S.N.A- Con pequuﬂns dnsia no é_: rime nl tono vagal.
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Cardiovuscular.- Duprime el miocardio y el gusto cardia-
-1 diaminure nl ulavarae la concentracién del [nrma:o en el ~ -
plasma; no se’ nfectn la 1rritubilidud cnrdincn, pera lns dia-;.

ritmtua aparecen a. ches asuclndns con un aumenco de la ton---

siﬁn dol 002 o con: hipuxia. Disminuye el trubajo y la fuerza -
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fdrmaco ﬂn Pﬂtientea deanutridoa. et

Hﬁsgulog. Cnuaa hloqunn neuromusculnr,_al tonu musculnr-

ncun:rncién repro

senta nproxinndnmente ol 40 Z e la cnntidad del plnsma..Ln -

- degradocién mncub&licn deponde_de ‘1aa enzimna microsnmdua de

los hepatocitos, los- nualus requiurun‘du nucleétido du trifos

ctivnran. Lo ‘excrecibn re

fopiridina reducido Y oxiseno pnr

nal as del 0.3 % ain modificacién nl 302 snn metnhnlitos.--

también se elimina por nubo digestivo, 1n destruccién an el -

organismo es lenta, 10 a 15 i r hora y: cnsi el 30_? de la do-

slo original queda oin deapués dn laa 24 horaa.
Aduinistracibn y dosis.- En el udulto ‘varia de 5 a 7 ugs.

por kg. do peso ¥y en el nifo de 7 o 10 ngs. /kg. de poso per
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via endovcnosa para ln 1nducc16n unestéaicn.
Indicncioneu.- Induccién anestésicu. en el tratamiento del

"Status epllupticus ' y purn producir coma bnrbiturico..

v

- Cuntraindlcnciones.~ Enfermcdndes cardiovas:ulnrea (Insufif v

1encia cardiucnidescomponanda.‘pcricnrditia cnnsttictiun



- 51

5.= HALOTHAHO,-
Cnracteristicﬁs fisico~quimicas:
Féroula estructural: o 1, T‘ : ?r‘_'

Famm=nCmmmm=Cm=mnnl:

R PR
L

Densidad del vapo

Cdpqcidqdfté;ﬁ a.de

' céeﬁiéioﬁqc
'Aﬁu§[§33€

Snné*é{ﬁ#h'-i
224
330

Prohoréi&p:ﬁﬁ'i#p 8/8

PrOpurciéﬁteﬁifiﬁigns[ng
InElémahiliﬂhd

Conservador =
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M.A.Cot  * Lactantes = = - —i= = - 1,08

. du triflunrnn*ético (nl cunl se eliminn por: nrinn). su metuholizn,";'

"nproximndumuntn el 121 dnl nncstési:o. Lna zonna cnn uporte sun--f E

fguinno pohro y ultn uoluhilidad (grasas) retionen e1 nnnstéatco.-'”

i cnnaidorublnmontu. ‘Lo primern ctopn de dogrudacibu ed unn dnscln-

'rnciﬁn.y unn dnahrnmucién. an la orina tamhién npuracan H‘trifluo?

'roacatil 2 nwinoutunol Yy N acctil L-ciatinu.




. r

-mé:ico renul

: produciando ciertn relajaciﬁn.gf-
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nos acluble en 'los fosfolipidos du 1ua célulna cnrehrales que. en

lna grasaa neutrus del tejido adipoao iéato junto n su hnjn coefi

“iye un 351 “;1,

Funcibn hepéticn ¥ _igentivn

hepﬁti:a mnsivui produce ﬂisminuciﬁn el’'tono’ gastrointuatinal. L

vode producir unn*nncrosis =i
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Funci&n endocrinu.— Dlsminuyu ln respucstn hipotisiaria y au"

prlrrunnl e 1nh1he In produccibn de ADH. Disminuye los nivelua de]
. testnutnrunu. 1nhibe ln pr ducci&n ‘de .'produ:e'un'numnn3"

to en aunsre de T4

ﬁétodos obatétrices,

Roacciopes secundnrins.- Hﬁusens'g.vﬁwigbnigh:qg'61.;bhkh§n
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6.~ ENFLUQORAKO,=-

Caracteris;icus fisico-quimicas: -

'Fbrmu}n estructurals. - :f'. :T5}:t:
B T,
S
Nombre dulmico.-‘-_- 7:; -
Aspecto - - - - - =
Olor = = ===«

Infl-mahilidnd ﬁ{
Conservador - —"-

Pesao moleculur'-

Densidad de Qéﬁoff
Densidad de liquido -
Punto de ebullicibn -

Presién de vapor a 2060}"
‘Calor lutento'dn'vappiiinéi
Calor eapecifico = = =

Coeficicnte ds.pﬁhticibql

Agun-gog = = = = — -
Sangre-gos - - -:f;;ﬁ
Aceita~-gas - = 5‘4:
Aceite-agua '-_; P

El. anfluornnn aa estuhln en. cal sodldn, no reaccionu con los

metales ni cs nfactndu por ln luz;.m

Adminiatrncién.- Se puede dnr ln 1nducc16n por un agente en-
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dovcnoso; o el unflunrnuo pnr muscnrillu cn combinacién con Nzﬂ a ;

COnccntrncIoncs de 2 n 32. el mnntenimiunto dependcrﬁ ai an emplé' .

a un nnalgésicu nnrcétito o NZO.-_

Abaurclén, hiutrnnsforunciﬁr‘y excrecibn,-~ La ahsorcién de--:i

Gﬁ;éi:éus;peru:

Complicncinno postanestéaicas

17prrequntgrn§chlnfflna

Sl

rlgidoz.dg pnc :7‘

“nhuscas

-yémltéa:fhi:ﬁz-prusenta do-
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lirio a agitaciﬁn que cedun .con: la administrnciﬁn de scdnntus.:

Efacton fiaiol631cos'

S.N, c.- Hny una dupresién descendqnte dn lan“funciones dal S; o

buena rnlnjncibn.

Rifén.— lay disminucién del filtrndo glnmerula.. con numnnto_f,j“
de la resorcidn, y disminucién del volumen urinnrio: nunquu raru-__z"

puede presentarse lesibn rennl por fluoruros.
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Onros e[ectns.- Produce unu bunnn relajucién muscular ya qua

actiin sobre ln uni&n neuromuscular, produce aumanto an’ e1 nﬁmaro';f'

de laucocitos (polimor[unucleareres: hay numentn de loa nivolea -_j'

iea. (Sl}gg}ﬁﬁj;
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7.- oxmo NITRDSD -

© Fue duacubiertn on 1772 pnr Joaeph Prinatlny.-ﬂumprey Dnvy -‘

nauficinnciu cnr-';

.lan requq;#mié@?¥

Respiratorio.- Produce pumento’de. la’F. del” volémen t?éfT 
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piratorio minuto ein dnpresién de ln ruspueatn del. centrq renpi- B

ratorio-a ndminlsbruc16n de COz ; hny depresi6n de la vantilacién

alvuolnr.

un buen aporte de.ojigbéa:lj‘(i;f?&k.b&;);
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CAPITULD V.

DESCRIPCION DE LA TECNICA -

En total ae estudinro 120 pucientea de nmhoa saxus; loa - =

cunlea Iuoron divididos on 2 grupos’ de 6 pnciontua cadu une 49 ;
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Los datos de los signns vitalcn fueran regiscrados en una. —_.."-

hoja de regiatro individual.,

en ol Grupo II en relucibn ul Atrn:uriu)

4) El. nﬁaculo extruocular qua qnn mnyd
dcn6 brndicnrdiu. .

.. Los reaultudna fucron reprusentndou

' hnbiéndnaq obtenida’ porcuntniqs_y prnmedios

Todos los paéien;u#'dueiﬁ;é ron trn:u ‘g"

dos con'ntropinn.n-lO'hcg/ké;.d;_peso njandn_de trnccionar al

mﬁsculo, ccdiendo inmodintumente ln hradicnrdia.



- 63 =
CAPITULO VI,

INTERPRETACION DE RESULTADOS

Los-resultados nhtéhidbé:@njél'ehﬁu@in"nf;nd;éan‘ufconti--'
_auacidni ' R

A.= GRUPO'T

L nl 35! de 14 po--'
(Tahlu l..Gréficu 1). n

En’ fato. grupo

bradicardi

'hlnc16n esEud¥Eﬁ present

troplnn ¥ ---”

51a siguien-

ﬁ casua ——
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(28,57 %), o los 20 min, 3 casos (14,28 %), a los 5, 25, 30, 35
y 45 min. un coso un-chﬂa uno (4.76 %); siendo el proﬁodio de -

preaentacibén de bradicardia a 105'17.143mjn. (Thbla 5); h
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. GfufP I

I He de Moo de 0 :
riﬂhd‘u . .‘. acieutay aow’ . 'A%

estudindes
&0

. |a“a l""n/g J. 'l.};‘oglafau'u ?uc ) ’
rnun’f‘a j_ 5raJ-qun '

':'

fr;‘fiu I" |
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el [ IR
1=5 g FES
é-fo | - ¢ 3
=y ['] £ 6l
Jé-22 3 5
2U-25 / Lt
L]

Telal 2/ EXS

Tabla 2-

Relacich - de [a Pvcun"‘:u’ﬂ'k

de

Lradicardia per g’ruf._s de zd’a.ff_t-_i .

cu el Grope I.
R de edad de preses

ficide de

bradicar dia = 4 ? -Tqa_sf -

7%

. .Gv...{i';.,.z._.” :

S OeF & d0. Mg 1420

2T 230 Eded |
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wafm I

He, de F.e. F.C. a

pacieate | Baza Bradieavdia /o ¢
i 20 40 S0
i 4o Jo I4: 7/
3 10 J0 J¥.5
4 /a0 Joo 23.0}
5 110 100 2957
[ /20 206 $3,33
7 /20 ao [
g S0 2o LE L
[ 90 I [T X
18 Joe 40 &0
11 so0 0 20
/z l20 /o 946
Iz /3o 50 [YOER]
I /o0 40 GO
/5 /4o 15 1.
/4 40 <0 Jo
/7 90 to P33
17 [T 20 P
/1 1l éa 4545
20 /20 [T Y-
1) 140 [ 5P

Tablh 3o %%

da diswinvcion de fos lati
wiwute d= seuevds &

cavdiacos fro¥

T C.

™ " 9,
¥ : o148 %

v asal
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de acuerdo ,°‘ A:

Jatidos 'Q.I-ﬂ_;:brt.rﬂ'!

ad

{8 4

Seeridad | s depacisates, Ofy

Lave :

1a+20 %

Hadargda

2p=3p%/e * .52
a{:ll'& .

v 2% 19 Fo.¥3
Tatsl 21 foo | .7

Tabla 40 Gvnde de s-.amulnt Jl-;

* Lva dicardiaj. -
i Jc. Jn-uq.w.ur.lou C&) dc. fﬂi :

Leve

;n{e. 3

Maderad a

Sevara

Grads de ;turl
dad.
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B.- GRUPQ 1I. En este grupo‘se‘oﬁséréé'ﬁuefsalo el 16,66 %_
de los pacientes estudindos presontnron bradicnrdiu (Tabla 6. -

‘gréfica 4).

La prennntncibn de brudicnr 1n tué més frecucnta en las gru

pOB de ednd cﬂrroapnndientesua lus 6 y 10 uﬁoa (B 33 %), siguien

do en frecuencinrdewlus ll a loa 13 aﬁon (6 66 ), de los 26 o =~

105 30 nﬁns ( 1J6 x) y cn lua demés grupos de edad no se prusen_

*

nté.‘ El pror_dio de edad de preaentncibn dc bradieardia fub de -
11 6 aﬁoa (Tnbln 7, gréficu 5).

El pnrcantlje de diaminucién ‘de los latides cardiscos ﬁor_-"'

K

: minuto an- lnl pncientos que: preanntaron bradicardia Eué en’ pf@ﬁg”'

‘dia 38.81 Z: vnriando el porcentaja deadu un 10 2 huatn un éSiZ,‘A

slendo la m&l frn:unnte 1a disminucién del 25 1. (Tnbln 8)_

Bl tipo de brndicardin que’ ae present6 con maynr frecuoncio‘;’

Eu& lo snvera. cnn 5 pnclentns {50 2): ln bra icnrdia mohuru a
‘:on 3 caau- (30 :) y la brudicardia levo con-Z‘casoa (20: )‘(Tn'

hln 9.grﬁf1ca ﬁ).

y lna 15 min.

- 55 Y_75 win. un caso’ cada-ino’
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E’ﬂfﬂ -H.-' :

_i;\lala"_.‘". °o de Iu Hauuf _7u¢.

Pv-l-u"‘o br. clrdl.
"I.d!‘- ﬁdl e
acitafos rnuu‘h\- ) /n :

c oo | entedisdes lu‘..huﬁ. =
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=11 -

Tere

.H; = ?zlauuu Jl. la nncu'fac.um.
de Bu dieavedia rur Lrupes de

_ edades:

Eded Mo, de
CAZan) Pid(nl‘n.‘ %
f=3 |

[ ) 5 | P23
11-73 -+ ¥ 14
/e -20 . -
=25 . . .
dé-do T Y1
Total T /16.8L

- X de. daJ de’ Pu:gu‘facmq
Jc Buclu.n' chn = Il-d siies.

J.fra'ﬁc:a KN
""f_'

/-3 @=t0His U Jerda 3-2S Arda

. EJIJ :
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: 'yrui.fn I

_’_;“a 9.',- _% ;:‘c. disminueidu de los |a‘l'id.s
davdinens por wiwete de aenavds a la F.C. .
bazal, cu c/rau'cnde' que ?vuud’o' bradicavdia .

Mo, de Foe. T C.

pacisute Basal Bredieardia °/= ¢
[ [T 60 33,33
% /20 50 25
S /oo 90 Jo
4 50 40 19, 44
5 0 [1-] 25
4 Jod /5 P35
7 /oo 35 33
4 S0 45 S0
3 /00 L) 70
lo /o¢ [ is /538

%= apth
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- Relacién de mﬁaculoa e:trnnculare.s'trnccioﬁados r pré--

sencia de bradicardiu. ELl mﬁsculn extraoculnr que nl aer traccio

nado provocd con mnynr frncuencia hradicurdin. fué el Rectn in-—- e

terno en 15 cnsna (Sl 611). despuéa fué el Recr.o uperior en 6 —'

casos(19 35 S). ‘ol Recto uxl:crno en fa caso

-\ ecto inferior nn_-_ :

.Tibfa - ?t'ar.}d'u quuk_' ¢.l+v'-.u1a_r -
. “Fraceionads f rfucucia de

bradicardiar-

?j:::tlw p’::i'mj:a %
R;‘Iff‘m 16 |ster
R;:-::rbr & |35
e e 12.90
osai:';::;" 3 e
R:::ii viov 2 é.95
Total 3 e

( 12' 90*11.'e1 obli"‘
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CAPITULO VII.

g CUSIDH DE RESULTADDS

Dc‘lua'réqdltbdﬁg% ﬁﬁunl@édls | ucc qun“la prnsantacibn -

" “tes ué&cin_

'.‘brudicnrdi

dal lD 2 ul 85 Z con:;

promudio'&ﬁ‘ﬁérh{VZ.Jpn que-enel: Grupo'II hny unn diswinu--f

‘edén de menor grndo qu Jen 'el: Grupo

vcriftcandosn en reln:iﬁn

a la suvaridad de., lubrndi nrdiu.-
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En el Grupo I e preeentaron més casoa dc hrndicardin suvo-

ra { 90,47 Z). de’ brndi:nrdin modnrndn Eué el 9 52 Z. no cxia-—-

‘9. 16 ).
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CAPITULO IX °
CONCLUSIONES -

Dnapués dn hnber anulianda lna roaultndos nht-nidos en el -

preauntc nstudio sn llego a lna siguientos conclusiunoa.




. t!;"tr
Y ‘23’
- ntnuocnu‘n ' A}r f 4’69

1.,- Testoe L, A.- Tratudo ‘de Anatonis Humana. Ed. Salvat. n;vig. ﬁ!~
' :.Uney Bap. Tomo 111, 1976, 660-74. é
2,- Vnushan. D.- Oftalmologla Genernl. Ed, Manual Moderno. Méx., &4
. ,:{'3 D.F.. Au. Bd. 1916 3%y 185-206,
Y ompendin de Aanatnmiu ¥ Disoccibn. Ed. Salvat.
"jﬂap.. Je. Ed. 1978, 195=-212,
aro ci;usin oftalmolﬂgicn.- Holf, G L. ASA 19863

ba- Aneathusin
. .5_.__-1
7=
By=
D,=

lol-

_106161-63 Jul, 1987
12,- The oculuclrdiac reflcx
fnnts.- 01arka. H. 7”

urins ophtalmoscopy in: prnmuturn 1nﬁ
: 'J‘Opht.“99= 649 =51, Jun.was.'.’”' .
13.= The oculn—cnrdinc reflox in nyo muacla aursury.- Bounmuorthl.

P. et ‘nl. Anulthesiulosy. Jnn-?ﬂb, 1953: 19-1" (7—[0).,35 .
14,.- Cocil Grly. T.- Aneateain General. Solvat Ed. Bare., . Eép. Tn

S Sh mo 11. Préctica clinica. 1976 516=18,
15, Lehowita. P, Wom Técnicns de Anestesiolepgia, Ed, Limusa, Méx.
) D.F, la. Ed, 1985. 183-88, : o
16,~ Orkin, ‘FoKe~ Complicaciones en Anestesiologia. Ed. Snlvnt. -
; Barc,, Esp. 1% Ed, 1986, 341-47,
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17.= A study of glycopirrolate and atropine in the suppression of
the oculocardiac reflex during strobismus surgery in chil-Q—
dren.- Hunsley, J.P.E. ot al. Br J Aanoesth (1982)54; 459-64.
18.~ Glycopirrolate compnrred with atropine in prevention of the o
culocardiac reflex during eyc-muacle aurgary.- Heyura. Eisle
F., ot al, Ancsthesiology. 51,43 350-52, 1979 ‘Oct,
19.- 1.H. or L.V, atropine or glyc0p1rrolnce for the preventlun —:i
of oculocnrdiac reflex in children undersoinn squint surgeryﬁif
- Mirakbur, R. K, ot al. Br J Angosth (1982) 54,1059- 63, S0
C 20~ Cumpnrison of four non-dnpulnrizing neuromuscular “bloekin]
'druss in the suppression of the oculocnrdinc rcflexrduriﬁs'
strabismus surgery in children.- Lorhunun. U: et nl 'Br J A-
naesth (1985), 571 1209-12,
21,~ The oculocardiae reflex: a graphic ond ntntisticnl nnaly b
" in infaats and ehildren,- Can. Anaesth Soc’ J. 1933;30(366 9)
22,~ Ventjilovion and the oculocardiac rnflnx.- Hirakhur .
ngestheala. 1986,; 41(825-28), .

23, -
and atracurium in the nnneathatiznd :u
et al, Dr J Annecsth., {1983), 55:1119-26

thesiology, 061:699-702; 1984, . T

27.= Acracurio eficacin y soguridud.- Hughes. Roy.

' XI1I Curso Anual de Actunlizucién .en Anunteaiulogin'“

_ 4849, . - S

28.~ Clinical phnruucology of utrncurium in puediatric patinnts. )
Brandom, B, W.; et al, Br Annnsth. 1953 55 Suppl lllﬁhms f']'

29,~ The rational apprnn:h to the ‘cholee oE 'S muscle rolnxaut. B
Hiller, Ronald,D. ASA- 1986 521 (l-k). L
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. 30.- The, néuér muléle relnxanta.- Sabarese, - . ASA,1986G;142:1=7,
3l.- Goodomen’ ¥y Gilman. A.- Las Baese Farmncolﬁgicaa de 1o Terupou
lzltica. Ed. Panamericana 79 Ed.. 1986, Méx.,D,F, 277- 85 288- 93,
32.- Phurmacocinetics of atracurium and its wehuholites.- Hnrd Se
" et al,-Br.J Ansesth. 1986; 58,65-10S, . . .
_33;- Atracurium in infonts and childrcn.— Gnudsouzinn. H G ; ‘et -'f
'ﬂi'"al. Aneathasiolnsy. 1986; 581275-85. : 3 nl_'
'3415 Cnntinuoa infusion of atracurium in childrun.- Goudsouzlnn.';
U N.Gi3 et al, Anesthesiology. 64(2)1171-74,1086, ;
'f35(- c11n1ca1 pharmacolnsy of atrocurium in infanta.— Brandom
" et .al, Anosth. Analg. 1984 63(3) 309 12.°
36.- Prys-Ruberts. C.- Formacocinética do los’ Anuatéaicoa
. ‘nual Moderno, Méx., D. F. 1% Ed, 1986, 2201
a7.- Fharmnnnkineticn of atrnuurium and othor ﬁun
nuuromuaculur blacking as-nta in normul putient

39.-
";cott. R.Pyy ot nl. Br J Aunonth._lDBB;“

o 'eath 1986; 58:708—745. AR - RN
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