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" AL DEPARTAMENTO DE ANESTESIOLOGIA DEL HOSPITAL 
DE PEDIATRIA C.M.N. SIGLO XXI, GRACIAS POR SU -
APOYO EN LA ELABORACION DE ESTE TRABAJO ". 



·INTRO.DUCCION 

E1 presente estudió tie:ne'p~r objeto •val~rar dé ·manera 
compara ti va, los efectos de ·dos: agentes 'anestés'il:os !larent~ · 
rales; .del grupo dé los psfc.ÓJépti~os (hfp~dtico~) .' 

Desdé e.Jinicio d{la a~htesia,,se~~h~~ b,uscado'e1: ~ge!!.: 

ré los ·antecedentes 
metabolismo, etc. 

,,i1)1<:~; 
-~·"' ·.','~:·~ ·<:~·· .. · ::=::;:, :/:~~,~;~_-~. -· 

: ~;~ ,~:~::.>:~-,\;i:/'::-;:~"::-":<·:-:'-~·>::·~~,'.:;>:,::-Y:-;_·:;:;~: .. !;~" . -· -. 
ALFAXALONA Y ACETATO OE ALFAD?LONA/CT~l341'\(ALFATESfN ).·En 
lg41 Hans se lye (1,2), de;cub¡~'iÓ';'~'l 'µa·d·e~.;~~estés f¿o de 1 os 

;¡E1;;;~;j\i!~;'.¡~¡¡~;~!~~~!f ~ti~~lfüJl~f ¡~i!!iL 
sando los estudios de se1y·e~ cent~ó ~'u:a'teA2i'ón::~~ otr~s ":. 
substancias como la hidroxidi~n'~ (Fig)i):;\/1a::_a]faxalo~a· •. · 
y acetato de alfadolona. ilaciéncia'h1caP'ié.eií iiué'rá.poten-. 
cia anestésica de esta~ últim.ás; e'si:Hií~iia ~iÍ}uñ~ pa~t~··de. 
su molécula, en 1a que había Jñ átÓ~~\';¡~·.:~~i~~n~:. l'~'HidrQ. 
xidiona (4), tenia mejor margen dé segu~fciaé!~. péro hab(a un 
retraso prolongado para :inici.ar la· a·ccian .anestésica y la -
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inconveniencia de. causar trombofTebltis. (5;6,7); 

Continuando la investig~'~i'6n.!y:{r~tanclo de mejorar los· 
tratados ester'oidé~'; ~urgiÓ eÚGl!ÍúÚ4 )Al faxal.ona), de r!. 
pida.acción. a 1 ta. pÓt~·~·ci a y' a~pl Ío ~arge~ de s~guri dad ( J) 

pero con problemas de ~ó1'ubllid'~d·~:pú'es
1

to qu~\u v~h;cúlci, 
el cremofor El '<.ac~1te de casí:or,poii'o'xi~tiia<fo tíicÍrosolu-~·. 
ble); no le pro.vefa~s(á .~~biÍldad (a);'p'oite~iorine'rít.e ,ia -
adición del GR'2ti5i4'(Acei:ató<'d.e'.Í\1fadolo~á). aum~ntÓ .la.-

-. '' -:·" :··''.•:: _-·:.··. ·.:: -... -' .. _-.. ·_ .. ·, .. " .. ·.: 
scilubflidad en· el cremafor:_E:1·.¡9);.yTa"alfadolonapor te-:--·· 
ne r pro pi edades. an~st~~icás'. p'e'r se';, prÓporci Óna un. potente' 

·~: ;::::;' ::::::;'.;~; ·:~~f i: :ti:~¡li?f ¿;;i: :); :~::, ;:;'fü .. ·· 
- . >- : ·-~ :::, · _·_fi·.•.··.x ;~.:.- ... .·-.;~:--=.~. :.:' .. ' . ... ,:; _ :·. 
,_-:·:; .. _:.. _;. _,, .. - ;'/.-~::,. - - - y;c •' 

En este conipuesto dk •2Cesterciides;Cáéla:ríii ljlitro?cón-·· 

~¡¡~¡fü:;fü~f t~~¡~1:~1t1r~i'.~i~1,;m;~i1r1t~1~:··;¡;);f~ 
cación e~ expf~sa'en

1

~~y,7~·9: >::·: ,,.; ' ·./ .· 
•.'.' .. ,···.:·· . .':- :":; ; ·.>'">'· ¡ '/.~.::_. : .. .., ·::· .• ,· .•. "·.· ,·,,·,:. 5· ~·· ·:'..: :·: ~:~ :·~( ·.:~ '. '; .. 

¡¡~;;~il!!!il;~l~!t~lli[i!!!l!ii¡it~t}if iti'.i~ltlf 
:::·:::::· ~¡;fr::,m1:r:;:ir:;fü¡:¡~:t:r·1=:·::r1:¡.;; :·;, · 
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.' - - ... .:.,.,::. . ·,. ·. -, ., 

Dos metabolit.os h.ail' sido: identificados en .la orina el 
alfa, 20 alfa~dihfdroxi~s aih1~pregna~'o, ll~dione son es­

cretados de una manera: ¿or;Jlig~da. '¡a~ primeras Shrs .. Oes-­
pués de su administración\· y nó' srin m'et~bolitos.'activos de~ 
de el punto de .vis.t{¡n·é~ÚsicO ~o h.Órmona.1 (9); . 

. . . . , ,_-· ' :: ,-,., .. : ··. ~.:. ·:; ;·_:, '- ·, ' 

E 1 CT ~134l 'tjénii;,'~ay9f/f~dice. ~~ rap~~tl~o, . c'ompa~~do -
con hldroxidiona. ketalllina; propanidid, tiopentál .{ineto.--­
hexital .. (10), ene'l·,h~~:~·re:y e~·los··a·ni~ales~.· E.1 principal··· 
efecto en SNC'es que· reduce' el consumo~ de oXigeno ·c~rebral .. 

.. C!l..'. 

ción'con 
~~-~pi~'ator1a' en ··~~mpélrf . 

. -·:·,· __ 

--: -~~."- -- .-. {~< i~s/s?ef~1ct(v~ii· se' encuentran. de so a 75 mcl/Kg.; 
con ·amP,lio má_i:,!)e~ de,d~s.ifJ~cació.n, .1.as. dós.is menores de 40 
mcl. en'. éT;pá.cferité;no producen estado ánestésfco y dósi s -
de l5Íl .. nic(/:K!J':)ll~~a~'Jn'a marcada depresió.n respiratoria. 
Estás ~OS·:~xt~émos,

0

rí~~··;;~n'un.amplio margen de .investiga---
. ción;.:,UrÍarápi~~·~d~

0

1n\stracÍón, predispone a quehaya una. 
a 1 ta in ~ide~ci ~ d~" ~ov'i ~i'enfos muscula res in vo 1 un ta ri os ( 9). 
El hip~;)1~ tos;,y .. ~1 lar:ingo espásm·o son raros.a dÍisls te­
rapéutleas·,:5¡;(.'f!mbargÓ, i~ frecuencia· pu~de aumenta'r:si se. 
aum~~ta'n'l~s'.dÓsi;.·'.(12> 16; 17; y)9), El CT-1341 :mp ,;ro-­
longa la 'aúión''de:·áuxametÓniÓ;· ni causa trombosis o irrita 
cion~s Ven~~as;.utiÚzada en operación cesar~a·~ dósis de:­
so mcL/Kg. no produc~ depresión del productÓ (15). 
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PROPANIOIOA. Sintetizada en.1957.,' es un e¿genot.'derivado ·~ 
dP.1 aceite de.clavo; nsoluble e~ agua;';d~ color amarill~ -

:~:;:; 1 :ec:::~:!?Ei'(:;f:r~r.so1,~~1-ón·.~-~uosI ~·1 ;~i·,~ª~_·. a·~. 

Cl º.n ·i·~.1 ~.-~ªitj:tiªª~:::#i2i}i~;d#~f~·~~~:;~;~¡fü¡,~-~tf;!;{.~:: ... ·· 
tori a;/es •des truf da rápidamente :¡i~r '.enz'imas';( es te.aras as) ¡ -

füi:. :i.r¡1: ~~~il.~ .. m. ;1 ¡¡··-~.
1

_1tim~::r~!~1~~~f t!~1&~1:tfü:: 
-,.,' ·,,'.•' . . ··¡:, :J.:'·· 

. ::: :: ::. :q¡:1m:i·!~it~Jt~~!rl!1:~e1;r:f ~}~t::~::~·:;'..· 
éste.éri so]Ü~i'ón; ~s:dé 5;1{(23).' •.. · Lapl'.ésentacf?n:cÚnica.· 

:::'.::21 ~:;;~f ~:;¡~Iif ;.¡¡t¡:~:!i'.:1i:¡:j\m:1·,¡¡f ifüt ik 
dó.s horas> des p~és.: de :s ióadm,ini s trad ón.· ( ?4). ·•.•.El· própanidf d; · 

¡;¡¡;:¡;::i~~¡tfü!~ltifümmfüir~;;i 1!;:~~:~1f i::~ 
. cu.hr.~; .• ·:f:~:-~i:1:1~~·~:rlfi~:~~ifr~~-á~im;~f :~-~~~·:·~.~.~--~\":~m~~·· 
. gunos p~ci ~ntes ó~as lÓn ari a:cti vi dad ·ca~ vul 5'; va '~¡iÍ lepti fo~m; 
(27;28), 'y Ócasional~ent!ltiipci;(Íg); .N·o· se ha podfdo -~Óm~rQ. · 

bar analgesia, exceptÓ si el.e~f~rmo.está incoiisc1ente/~o ~~·.·. 
es antana 1 gés i ca, ejer~e tin~~ á~ci ón, ~nestés i ~~: 10C:á'1':(9; 19, 
29¡', a d6sis eleváda, se présentá hip~te~siÓn en'el lOF~e .: 
los pacientes, bajando más de 20 mm hg •. y es de co~ta'ciura-.: 
ción. 
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Está comprobado su efecto depresor sobre:el'miocardfo; d~--. 
presión del segmento s-r, ~n bloquéo'AV tr.ansitorio.;'Ciúmin.Y_ 
cfón del volúmen sfstólicii y df~stólico; la' i~~·Ílcción, é~~ ~ 
este fármaco prodúce una taquicardia.sinusal; ,vúodilatacfón. 

periférica e hipotensión, además;,<lii Í~;~~f);.1!i16,1.J;·h~:con--:: 
tractflfdad del miocardio'c.19}'.·30)\ • <.'. :;, '.:~~···.:<. ,. 

La estimul ación res'piratori:,',e~l!l razdo .:~~s':~~stacado· 

¡¡¡:¡¡¡¡¡¡¡¡~llili!!!!~lill!illltl!lll!l[~~ll!!i~i~ 
trombofl eb.fti s i gua 1 : que: ot~os .. a gen tes e.o do.ve·n,o:; os·· ( 3¡·;34). 

·,--,.: .. :~·:·-,, -;,-~. - ·-· ·' ·:.>'.;_.--,.e>,'~:·-.;:;·,'.,<--~;:_,~:.,~·_}:•~¡,':;:·:<:~.·-<· . .""·.¡:·. -.:;,:;_'··::;·'ó, . ·, ' 

i'.a p'~op~n1d1da, es un anestésica~üt/J:)ara: intii'r·.v~ní:10-·. 
nes br.eves,:con una .recupera'cióii'·rápida,puede:"u~arse'so10; 

'pero· e~ aconsejable us iirl o con ha10thane. ó'xi d~ n'it~ci~~ ; ·~~ 
oxfg~no ~ ·. '. El'med i canien to se. cÓnÚaf ~di ca erí 'en fe rmedad~s ~ar 
diovasculares o hipovolemia, anemia he~oHtic~. irit'oxicaC:ió~ 
alcohólica aguda, insuficiencia éo~onaria y/Ó cardfac·~. hi-­
pe~tensión art~rial grave, padedmientos convulsivos) ~éfro . . . ' .. . . . . . -
patias .. Si' se exce.den la.s dósis·, oéurren con freéuenC:fá mo~ 
vimieni:os musculares e hfpotensi.ón, la viscosidad' d'e la

0

pre: 
paración y'las ná~~eú postoperatorias, constituyen inconv~­
nientes me~ores,'(19) i 

MATERI Al Y METO DOS: . ·.·.,·.·.... . 

se·~5{~diaron.:200 pacientes, del. HospitaJ.'.C!e· ·Pediatría 
del CMN iúissr'c:h~ riesgo AQ I a III' según la cla~ifica~ión. 
int~rnacional d~ A~est~siologia Americana (ASA); los padien­
tes f~erón es~ogfdos'al.azar, sin distinCión. de sexo, ni ---
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edad, divididos en 4 grupos de 50 p~éientes. La mi.tad de e~ 
tos niños fueron pacientes programado~ para:·cir.Úg.ía electiva 
medicados 45 min. antes del estudi~. por'.viá int~alTI~~cular. 
La otra mitad de los niños, fueriin.d~·cÍrugí~ de·u~g~·ncia, 
sin medicación, tal com~~e·muesfraen el'cúa.dr.~'.foyes.~o~.~-

dient:;en niños r~citíi:e;ori C'T:1J41'~ como;~n~u~tij'.:a;dósJs:-

¡;j;¡~;¡i¡;;~:¡¡;¡;¡;t;If iIJI~~~¡~~¡lf,f iiJtjif II~f I~!;; 
pacientes de ·a 1 to r1 esgo: anésiés i~o';'~Ó~~ h i ~tóri a'i dé 'hi j¡ertei!_. 
sión ·arterial. con ~nte~ed~'ntes~d~:1:·~~t~~-1;~nfc,;.'.iii~'J~hlÚdó~··· 
res de 1~ monoamfoo''oxfilá~a:(MAO):; con-'anteceaentés c~n~ulsi 
vos Y al teraeicines tlej¡átlé:á5;.;: · "· ··· ·· .. 

sé tomar~~ ~reg~-~-t ros 'd~ 1 ~i pl"in~i~jies: P•r'á~eT:as •. el í" 
nicos. tanto ~n :estiidolias~n coma!dur.anfo;el;.ti'empo'del es~ . 

. !~:: :.~·n é~: sr~;;,;t·~f ~~!~.f~·n'.¿1::::t~~~: -~r: i'~:~?~~ ~.:1: :e::•~~·:~ a . 
. . e as os': "".\: . 

RESULTADOS:.··· -,· ... : '. ·:>;.;-,;:. <,;·. o;~ )'~;,> . ·· 
.. ·Lo.s· 'res u ~~:áci'~~:;:~·~t.~~!ef~·~·J·n'~·.~-~e·:,e~ t.ú~.i·~·. Uh r?."·'• r~ ~.1 i -

zados en el Departame'nto~;de EStadíiitic·a deldMSSi''.tomando CQ: 

;;:::~;;;;;¡i ¡¡;¡¡ i;~f f i!!fü!?1lf I:;tf:lY~¡¡~l;:i:r, r:'. '.: . 
1341. No a~Í~on la PropanfdÍdá'; que: se ~\'év6 en los prime~ 
ros 5 minutos; descendiendo~~ '1a tercera~. toma'. a·,sus•v~lores 

, .. 
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. . . 

i.niciales. ·En el ~aso. dé paciente~ ~o~~di~ad~~,' tambié~ -
ap recf amos e levaci óii. de 1.a :fre~úen~fa: éa rdf a.ca;~ s,i f!IÍd,o. más .· 
aparente c~n la pro pan Í di da. qÜe con' el . CT.~ 134 r:·c ve):: gr.áfi cas) 

~¡ ;;;fü¡¡:¡:;¡~~;~!!~i~f ;i~i;~~rif tf f t!fü¡¡~~fü¡::~::~ 
error standart'fúé:.cie'1f;fi9:::\ ( .· :/ 

oel: mismo m~diii ~n.Úi~aríd~ lls ~~s~lta.dos en· 1 a frecuen 
ci a res pfra'tori a /,obs~r~~~iis• e¡~·~ ·en' i o'~ :padie~ t'~s · me di cado~ 

en 
"-. ·,:~: ~.---- . y,··,~--

Cuan do.se to!ílaron en ¡cuenta':las'•interacclones, Ta que " 

¡; ¡;:f ;i¡~[f 1{~~~1t!tl~!l~l!f tll!'.f i!~il11Jlf i~~~~fü;~. 
.... · ~:.:frb,~:,;:;~.m::~r1::~r ;y·;::rJ1~f f ;~fü z:; ,;:. 
CTOn lá muestra de'pobÍ~ción.re'c~'g'idá;fué l~~ufide'nte,: no -
tomándol~ e~ ~~en ta el Dep~rtament~ de Estadfstl ca. 

1 

! 
i 
! 
1 



. ... · .. · .... _' .,: .. 
Cuando.se 'revisaron lofr.:sultado~del f~ctor tiempo -

(tiempo de administra,ción y t1empo ,de: latencia),·· El: tiempo 

:::::::;:' : : ::::: ::i:;:¡f !l~.:lfü~fr¡¡i¡:;¡~i¡i;i?f ,¡¡¡~::; . 
ob~ervando que ,la' medicacian•alarga;''rós ti~Ínpos'globalritente'' 

~;~;fü::~::::t:i~~;i1:m;1ím¡\ii}l~l1Nii~mi~]!l:' 
Tomando e.n cuerita los, .. sfnfoinas· coláterales; lásignfri 

m;:~:~:~~;~~:¡~;:1:1: :mll]~·J~~~i¡~{~!t i~1i11;1:t 1~ 
tuvo significancia·del facto~ a'n~stés/é'a;'pa~a.'ambas,drogas, ' 
pero en menor grado con uná P=:fo;os·/e{e.rror.st'andart fué 
de 1.53. '•···· · ".:,'>' ~',/"' ·'"'·· 

Estos datos i:omprueli;a'n·i~a h .. ipótesis;pl~nteadá 'inicial­
mente, aunque se r~cfuJo ~J;Ú~eñÓ a Ún f~ct.~rial ~enos com­
plet.o, pero· niáSba]anc;~d~. elimina~do al azar algunas. obser. 
vaci ones de los' g~up,Ó( ' ' ,;: 

;.,:·, :,:_;;--_:· 
CONCLUSIONES: 

-~;:" ;;:.;.·: .,· <· -<--·}" .. ; 
En el prese'nfe,;~~~Udiosed~múest~a:.'. 
1. - Qúe ·• s,e éstti'di aron'. dÓs '.agén tes' anestésicos·, paren te ral es •• 
de' acción' ult'racór'ta; '~u.Yo' cÓ~pÓ rtami ent'o tarm~rol ógi,co di~' 

. ::::~ ·:~~~t~S~-~~:~~~¿t::át·ª:1~~{r;'fe~túdi ad.°'~;~ª pesa~)e · 
~ \ ' _-, -

:··:, -. ' .. 
2 .. - En los r~sÜJtados'cilii:eniilri's··cYínt'ciam~n'te los .resulta-' 
dos ya· ~lante'~<io's, se ~nc~ntrarbn meJores .ventajas del com-



¡-. 
1 

1·, 

-9-, 

puesto CT-1341; en relación con la -propanidida! .para produ­
cir' u~ estado anest'és!cÚi de más duración'con máyo;r margen 
de seguridad~ 

~-:.n~~:::n-~:~-:::t~~:~::~:~~~}, 1 ~irij1;':e_~tt'c::,~i_t·~,:~~-i:~t-~~-~-l :~ 
res cada(a:nestésfco;·, :;< -;<; ___ :;~\- ·', 1;;"' ·_,_'•_':-::--·'•· 

. ; . ·~· ·,. ·:-< :->.i .; - . ., ~... ,_,..,<-,o. - ·-

:~:;:~i-:;~~:::f~~-~;l,~~~~;E.1;:~;1;.i;~~f-~;~i~rn:_o::,~-;i;_~-:0.e~: •.• _•_-. • --· -
· ·- - hJ':,,';, ~x .. :·:. <:.' \,.::;~. !· , :-

. . - .· .. "· -,-:::·:-•. "~.;.:-., .. ·"··'· -'· ~,_:,;-._:'.·:~_ .. ·.,_:~;~_-.-~·:~· ... ;·- :··:.-:~- ... '"·:1·· 

5.-·Los efectos del'CT~l34l_;: en.sistema cardiovascular, a -

j¡¡¡j:J~::~~¡I~f :_'._i_•_ ;_f _·_t!it_ri_f llf i~~llf titf !~~~~~¡¡~¡:;: ¡, 
~ -- - .. . ·r, -<-::_¡_:-)·,:.->· 

6. - se ··observó·, ~¡~i;-d~-~~~ ff ~;~/:;~~,~~~~J¡nC:i~<~~s~·i;~fo~ia 
aumenta con la'.prop~n-l'did~ y q~~ con:•~1 C:T:1:i41'tiénde a--~ 
mantenerse .esta~l~· ,_ ·:<;, : -e•-.> -· ':(,/' '.:''<' 

. . ·. .'f.>· 

7.- Como se, 0de~Uestra e~ iá taÚ~ ~o'~'respo~d~·ente, los efes 
tos colate~ales del cr-.l34i son' más lmp~~tarites 'en -reliición -
con la propa~idida, pero estos, no impidieron; 'dificui'taron' 
u obstaéulizaron las técnfcas anesÚslcas' y'q'~irúrgÍ¿~s em­
pleadas, desapareciendo sus efectos a fos. pocos ~in~t~s_,del -
mantenimiento anestésico. _____ >c<;.•'.':-_~--c 

8;- i.a inducción anestésica c'on: CT-1341 Y, l;'~ró'~~n:r<lidáfué 
placentera clínicamente. los efectos- colat'erales ya''expÜes.:: 
tos, en el inciso anterior, se ~omprueban:en 'p_or~e~tajes en 
la gráfica correspondiente.-
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Estos resultados .demúestran que ambos ~~en'tes •. ~ne~t~si 
cos son satfsfactor.ios·como• inductores án'~~tíisicosi'•'.a_ p~sar 
de ,1 os cambf os obte'nf dos•' aÚnqJe 

0

e 1 nuevo anésiéSi'co<cr/1341 ' 

-~-::: ~ ::·s~.:~ v:: e; ~p·rtrt:~ ;:r1f !~::.:ú·~-·i~~ r:;:J~:1:~eEi f ff~~·~···· .. 
lar adecuXda, me~or d~p~e5{6n carélfaí:a y e1eé1:ra·encéfa1ográ 
ficamente muestra ondas•dé tipo hl~ndffc~ fn~ co~vulslvan~=­
tes como las del propanidid).' 
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ESTUDIO COMPARATIVO ENTRE EL COMPUESTO CT-1341 

DROGA·. 

.Progesierona. 

Pregnadi~na 
ACTH. 

Hidroxidiona 

Alfaxalona y· 
Acetato de Alfado!Óna 
(Alfatesin\ 

Y LA PROPANIDIDA . 

. Esteroides 

.AUTOR 

Hans Selye· 

Han~Seiye 
Haeffer~ G1a~se~ 

p AN. y Colbs '. 

· Sutton 

AÑO 

1941 

1942 

1950 

1955 

1972. 

Hospital de•Pediatría 
C.M.N, I.M.S.S~ 



ESTUDIO COMPARATIVO ENTRE ÉL COMPUESTO CT-1341 
Y·LA PROPANIDIDA 

DROGA: 

G. 29-505 

Propina! . 
Bayer 1420 

(Propanidida\ 

Eugenoles 

AUTOR 

Thuyllir 

Nishimura 

Hiltmann· 

AÑO 

1957 

1962 

1965 

Hospital de Pediatría 
C.M.N .. !.M.S.S. 



ESTUD{o:coMPARATIVO ENTRE EL.COMPUESTO cr.-1341 
. . YLA PROPAN!Dl~A . 

Acci~ne~ Farmacológicas eE ~!!~ N3:\'io~ 9;m;al 
.. 

ACClON 
'. 

Flujo siinguineo 
'Cerebral· 

·Presión lmracraneana 

. Captadón de 
·Glucosa· 

Metabolismo 
cerebral 

consumo de 02 

ALFATESlN PROPANIDIDA 

~ 
J. 

~ 

i 
.l 

~ 
~ 

' 
~ 

~ 

Hospital de Pediatría 
C.M.N. !.M.S.S. 



ESTUDIO COMPARATIVO ENTRE EL COMPUESTO CT-1341 
Y LA PROPAN!DlDA 

Acciones Farmacológicas !:.!!. ~arato C'a~iovascula! 

.ACC!ON ALFATES!~ PROP ANIDIDA ---------
T.A. ~ ~ 

F.C. t t 
P:v.c. .¡. ~ 
G.C. - + 
!.C. -+ + 
Tono Vascular t ~ 
I:LC.G. Normal Bloqueo AV v Disminu 

ción del segmento ST-

Hospital de Ped.iatría 
C.M.N. l.M. S.S-. 
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ESTUDIO COMPARATIVO ENTRE EL COMPUESTO CT-1341 
Y LA PROPANIDIOA . 

Acclon~ Farmacológicas en Apara.!_o ~l.:~E!!_a_tE!l~ 

ACCIO~ ALF_A":!:_E§.!~ P!_QPANIDIDA 

. F.R. -"- t* 
VoLMinutci _t_ ..l!_ 
PC02 _t_ J_.!_ 
P02 J_ + 

Hospital de Pediatría 
C.M.N. !.M.S.S. 
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ESTUDIO COMPARATlVO ENTRE EL COMPUESTO CT-1341 
. Y LA }'ROP ANlDlDA 

CT-1341 PROPANlDlDA 

50 pacientes . 50 pacientes 50 pacientes 50 pacientes 
con medicación sin medicación con medicación sin medicación 
Preanestésica Preanestés lea Preanestés ica Preanestésica 

MEDICAC!ON PREANESTES!CA 

Escopolamina 

Droperidol 

0.01 mg./kg. 

i.oo mg./kg. 

Hospital de Pediatría 
C.M.N. r:M.S.S. 
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TABLA o{ PESOS 

CT-1341 

JD- l 4K<1s; 

l 5- f9 .... 
20-24 ;, .. 

25-29 ··" 
. 30-34· " . 
. 35~39." 
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50"54 " 

55-59 " 
60-64 " 
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70-74 " ·1 

75-79 " 
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ESTUD!O OOMPARATIVO ENTRE EL COMPUESTO CT~l341 
Y LAPROPANIDIDA 

Apnea 

Tos 

Intubacl6n sÍ~ ' 
· relajante · 

Hipo 

NaClseas 

Movtml~ntos 
Anormales 

[rr[raci6n 
Venosa 

RelajaclOn 
Vesical 

.AL.FATESIN 

Medléadbs. ··¡.¡o i.necÚcad~~ · •' Medlcados No medicados 

23~ .•. , 

'23• 

o 

243 

•·. ,2 3 

··~º· ..... . 

Hospital de Pediatría . 
C.M.N. LM.S.S, 
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