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INITRODUCCION

Bl clorhidrato de clonidina es un derivade imidazolinico,
gquimicamente .afin a la fentolamina y a la tolazeolina. Debe sus
acciones hipotensoras a la capacidad de estimular los receptores
alfa-2 en el hipotdlamo. Estos receptores son inhibidores y
provocan depresicén de los impulsos que vienen desde los centros
vasomobtores.Cualquier interrupcidn de las vias desde los centros
vasomotores interfieren con esta accidn. Agonista selectivo de los
adrenorecptores alfa-2. Inhibe el flujo simpdtico central a través
de la activacidén de los adrenoreceptores alfa-2 en el centro
vasomotor medular. La clonidina disminuye la presion arterial, la
frecuencia cardiaca, el gasto cardiaco y produce sedacidn en
relacién a la dosis. & diferencia de los opioides, produce menor
degpresién respiratoria y & diferencia de las benzodiacepinas no
potencia la depresion respiratoria con los opioides. Una
estimulacién directa y transitoria de los receptores adrenergicos
alfa-1 periféricos provocan aumente de la presién arterial
transitoria. Puede haber hipertensidén arterial de rebote si se
descontinua el medicamento abruptamente. La clonidina suprime los
sintomas de privacidn de opiocides por la inhibicidén simpatica
central de receptores alfa-2: La c¢lonidina actua sobre los
adrenoreceptores alfa-2 localiozados en las neuronas de las astas
postericres de la médula espinal. También inhibe la liberacidn de
neurotransmisores neciceptivos como la sustancia P (presinaptica)
y disminuye la despolarizacidn postsindptica. Estos efectos no son
antagonizados por la naloxona, pero si por los antagonistas alfa-~2
como la fentolamina. Disminuye la respuesta hemodinamica durante
la intubacion endotragueal, reduce los requerimientos de opiodes y
anestesicos voldtiles, prolonga el efecto de la anestesia regional
y mejora la analgesia postoperatoria.

La clonidina, una imidazolina, fue sintetizada a comienzos de
la década de 1%60 y se descubrié gque producia vasoconstriccidn
mediada por receptores alfaadrendérgicos. Produce hipotensidn,
sedacién y bradicardia. Los principales efectos farmacoldgicos
comprenden cambios en l1a presidn arterial y la frecuencia
cardiaca. Tiene efecto sobre los receptores alfa? potsindpticos en
el misculo liso vascular, su afinidad en estos receptores es alta,
aungue la droga es una agonista parcial con eficacia relativamente
baja en estos sitios. El mecanismo exacto por el cual la clonidina
disminuye la presidn arterial no se conoce en forma completa. EI
efecto parece ser el resultado de la activacidén de receptores
alfa? en la regidn del tronco encefdlico inferior, posiblemente en
el ntcleo del tracto solitario. La clonidina disminuye 1las
descargas en las fibras preganglionares simpaticas en el nervio
espldcnico asi como en las fibras posganglionares de los nervios



cardiacos. Estos efectos son bloqueados por los antagonistas alfaz
selectivos como yohimbina. También estimula el tono parasimpdtico
y ello puede contribuir a la disminucidn de la frecuencia cardiaca
come consecuencia del tono vagal., Ademds algo del efecto
antihipertensivoe de la clonidina puede estar mediado por la
activacidén de los receptores alfa? presinapticos que suprimen la
liberacién de  noradrenalina de las terminales nerviosas
periféricas. Disminuve la concentracidn plasmdtica de
noradrenalina y reduce su excresidn por la orina; puede disminuir
las concentraciones plasmiticas de renina y aldostercna en algunos
pacientes con hipertensidén.

La clonidina es un medicamento que produce hipotensidn y
sedacidn ya que causa vasoconstriccién mediada por receptores
alfaadrenérgicos, por tal motivo su uso come premedicacidn en
pacientes hipertensos favorece la anestesia vregional (blogueo
retrobulbar) para cirugia de catarata.



SUMARIOC

La Clonidina produce hipotensidn, sedacién y bradicardia. Los
principales efectos farmacolégicos comprenden cambios en 1la
presién arterial y la frecuencia cardiaca. Tiene efecto sobre los
receptores alfa2? potsindpticos en el musculo liso vascular, su
afinidad en estos receptores es alta, aunque la droga es una
agonista parcial con eficacia relativamente baja en estos sitios.
El mecanismo exacto por el cual la clonidina disminuye la presidn
arterial no se conoce en forma completa. El1 efecto parece ser el
resultade de la activacién de receptores alfaz en la regidn del
tronco encefdlico inferior, posiblemente en el nicleo del tracto
solitario. La clonidina disminuye las descargas en las fibras
preganglionares simpdticas en el nervio espldcnico asi como en las
fibras posganglionares de los nervios cardiacos. Estos efectos son
blogueados por los antagonistas alfaz selectivos como yohimbina.
También estimula el tono parasimpdtico y ellc puede contribuir a
la disminucidén de la frecuencia cardiaca como consecuencia del
tono vagal. Ademds algo del efecto antihipertensive de la
clonidina puede estar mediado por la activacidn de los receptores
alfa2 presinapticos que suprimen la liberacidén de noradrenalina de
las terminales nerviosas periféricas. Disminuye la concentracion
plasmdtica de noradrenalina y reduce su excresién por la orina;
puede disminuir Ias concentraciones plasmidticas de renina y
aldosterona en algunos pacientes con hipertensidn.

Con la premeditacidn con CLONIDINA en cirugfa electiva de
catarata bajo blogueco retrobulbar, en pacientes hipertensos de
varios aflos de evolucidn, llevando ya tratamiento medico teniendo
de antecedentes la bibliografia ya mencionada, se comenta que
disminuye la respuesta endocrina al estress, estabilidad
hemodinamica, sedacidén, asi como la disminucién de la presién
intraocular en el postoperatorio.

Se wutilizaron 40 pacientes los cuales fueron divididos en dos
grupos, grupo 1 premedicado con Clonidina y grupo 2 no premedicado
con Clonidina. La cirugia se 1levo a cabo en todos los pacientes y
durante el transanestesico se observaron las constantes vitale,
tales como: TAY, TAM, TApP, TAF, FCI, FCP, FCF, SPO2 P: las que
demostraron que el grupo 1 no presentaba alteracidén significativa,
sin embargo, el grupo 2 si.

Nuestros resultados cuantitativos expresades en los cuadros
correspondientes demuestran un valor de significancia de 90.85 %
para la TAM y de 73.39 % para la FCP, con lo gue podemos concluir



que la Clonidina como premedicacidn permite una mejor cirugia bajo
blogueo retrobulbar sin utilizar otro tipo de medicamentc durante
el transanestesico.



The Clonidina produces hipotensién, sedation and bradicardia. The
principal pharmacological effects understand changes in the arterial
pressure and the cardiac frequency. Has effect on the receivers alfa?
potsindpticos in the vascular smooth muscle, theirits/your/his affinity
in these receivers is high, though the drug is a agonista partial with
efficiency relatively low In these sites. The exact mechanism by the one
which the clonidina reduces the arterial pressure is not known in
complete form. The effect seems be the result of the receivers
activation alfa? in the region of the trunk encefdlico inferior,
possibly in the kernel of the tracto selitary. The clonidina reduces the
exhausts in the fibers preganglionares congenial in the nerve esgpldcnico
as well as in the fibers posganglionares of the nerves cardiacos. These
effects are blocked by the antagonists alfaz selective as yohimbina.
Also it stimwnlates the tone parasimpdtico and this can contribute to the
decrease of the frequency cardiaca as consequence of the tone vagal.
Furthermore something of the antihypertensive effect of the clonidina
can be mediated by the activation of the receivers alfaZ presinapticos
that suppress the release of noradrenalina of the peripheral nervous
terminals. Reduce the plasmatic concentration of naoradrenalina and
reduces their/its/your/his excresién for the urine; it can reduce the
plasmatic concentrations of renina and aldostercna in some patient with
hypertension.

With the premeditation with CLONIDINA in elective cataract surgery
under blockade retrobulbar, in patient hipertensos multi-year of
evolution, carrying already treatment I prescribe having of precedents
the already menticned bibliography, is commented that reduces response
endocrina to the estress, stability hemodinamica, sedation, as well as
the decrease of the pressure intraocular in the posteperatorio.

They were used 40 patient those which were split into two groups,
group 1 premedicado with Clonidina and group 2 not premedicade with
Clonidina. The surgery is carried out in all the patients and during the
transanestesico were observed the constant vitale, such as: THAI, TAM,
TAP, TAF, FCI, FCP, FCF, SPO2 P; those which demonstrated that the group
1 was not presenting meaningful alteration, however, the group 2 if,

Our quantitative results expressed in corresponding tables demonstrate a
value of significancia of 90.85 % for the TaAM and of 73.39 % for the
FCP, with what can conclude that the Clonidina as premedicacién permits
a better surgery under blockade retrobulbar without using other type of
medicine during the transanestesico.



_OBJETIVOS

1.- Evitar diferir al paciente hipertenso por Hipertensidn

Reactiva Sobreagregada.

2.~ Evitar el uso de otros medicamentos que no sean
logales durante el transanestesico.

3.- Proporcionar una estabilidad hemodinamica con
respuesta endocrina por estress.

4.~ Proporcionar analgesia postoperatoria.

anestésicos

una menor



PLANTEAMIENTC DEL PROBLEMA

¢ La premedicacidn con Clonidina disminuye la respuesta endocrina
al estress, evitando la Hipertensidn Reactiva Sobreagregada en

pacientes Hipertensos?

HIPOTESIS

La premedicacidn con (Clonidina disminuye la respuesta
endocrina causada
por estrés, asi come agonismo alfa 2 en el hipotalamo en los
pacientes que se someterdn a un procedimiente quirtrgico,
extraccidn de catarata bajo anestesia locoregional (Blogqueo
Retrobulbar), 1o que'evita el aumento de las constantes vitales.
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endocrina causada
por estrés, asi come agonismo alfa 2 en el hipotalamo en los
pacientes que se someterdn a un procedimiente quirtrgico,
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MATERIAL ¥ METODOS

Cuarenta pacientes con Hipertensidn Arterial Sistemica de 10
afics de evolucidn bajo tratamiento medico con captopril,
metoprolol, o ambos en un rango de edad de 55-75 afios. Los cuales
se someterian a cirugia de catarata bajo anestesia locoregional
bajo blogueoc retrobulbar,

Veinte pacientes fueron premedicados con 200 mcg de clonidina
divididos en dos dosis, 100 mcg por la noche y 100 meg treinta
minutos antes de su cirugia.

Los otros veinte pacientes no fueron premedicados ya Qque se
tomaron como grupo comparativo.

Ambos grupos tomaron la dosis empleada de los
antihipertensivos habituales c¢on el horaric que tenian de
antemano. -

El criterio de ASA gque incluia a los pacientes fue II-III,
con Valoracién Cardiologica Clase I-IT.

Se valoraron las siguientes variables importantes para el
estudio; Tensidén Arterial Inicial (TAI}, Tensién Arterial Media
(TAM), Tensidén Arterial Promedic (TAP), Tensidén Arterial Final
(TAF), Frecuencia Cardiaca Inicial (FCI), Frecuencia cardiaca
Promedio (FCP), Frecuencia Cardiaca Final (FCF), Saturacidn de
Oxigeno Promedio (SP02), asi como los antihipertensivos empleados
por cada paciente,

En el grupc comparativo se uso narcético (Fentanyl),
benzodiacepina (Midazolam), ¢ ambos, durante el transanestesico.

ESTA TESIS NO SALE
DE LA BIBLIOTECA



CONCLUSION ¥ RESULTADOS

Se analizaron dos grupcs 1 y 2 en los cuales se incluyercon de
manera aleatoria masculinos y femeninos, con edades gque varian de
55 a 75 aflos con antecedente de Hipertension Arterial Sistemica de
10 afivs o mas, los cuales estuvieran bajo tratamiento medico
conocido con Captopril, Metoprolol o ambos con estado fisico segin
el ASA II-IIT y valoracidn cardicldégice clase I-II.

Ambos grupos fueron seleccionados por su tipo de cirugia
oftalmolégica Electiva, bajo anestesia locorregional (blogqueo
retrobulbar} para reseccion de catarata. En su valoracidén
preanestesica recibieron las indicaciones de tomar Clonidina 200
meg divididos en dos dosis (por la noche y 30 min previo a Ia
cirugia), ademas de no suspender el antihipertensivo usual en la
dosis y horario establecido por su medico.

Se observaron las constantes vitales TAI, TAP, TAM, TAF, FCI,
FCP, FCF, SP0O2 P, durante el tranasanestesico y se colocarcon en el
cuadro 1 y 2, haciende estadistica comparatoria con media,
mediana, moda y desviacién estandar confirmamos gue si existe una
diferencia significativa en nuestros resultados ya gque lIlas
constantes vitales fueron mas bajas en el grupo 1 que en el grupo
2 y al realizar la probabilidad de diferencia significativa lacual
tuve un valor de 90.85 ¢ para la TAM y de 73.39 % para la FCP, 1o
que Iindica gque la hipdtesis es verdadera. El valor de la t de TAM
es de 1.73 yv el de FCP es de 1.12, ambos resultados indican que la
hipstesis establiiecida es verdadera. (ver cuadro 1-4).

Por lo anterior concluimos gue la premedicacidén con Clomidina
si disminuye la respuesta endocrina al estrés, ya que funciona
como agonista selectivo de los adrenoreceptores alfe 2, inhibe el
flujo simpdticoe central a través de la activacidén de los
adrenoreceptores alfa 2 en el centro vasomotor medular, Inhibe 1z
libeacion de neurotransmiscores nociceptivos como la sustancia P
(presinaptica) y disminuye la despolarizacidn postsinaptica. Todo
este mecanismo deaccidén si mantiene una hemodinamia entre las
constantes vitales.
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TESIS CON
FALLA DE QORIGEN

COMPARACION MEDICADOS Y NO
MEDICADOS FRECUENCIA CARDIACA
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PACIENTES PREMEDICADCS CON CLONIDINA

CUADRO 1
CLONIDINA TAM FCp
MEDTA 102.150 65,150
MEDIANA 1g0 65
MODAR 160 60
VARIANZA 46,661 48.871
DESVIACION ESTANDAR 6.831 6,991
PACTENTES NO PREMEDICADOS CON CLONIDINA
CUADRO 2
SIN CLONIDINA TAM Fcp ]
MEDIA 107.150 67.950
MEDIANA 106 65
MODA 10€ 65
VARIANZA 120.134 74.47
DESVIACION ESTANDAR 10.961 8.630

FROB. DE DIFERENCIA SIGNIFICATIVA (PDS) ¥ VALOR DE T TaM

CUADRO 3

No. CASOS MEDIA DESVIACION ESTANDAR
GRUPO 1 20 102.150 6.831
GRUPO 2 20 107.150 10.961
PDS 80.85% VALOR DE T 1.73132
PRCB. DF DIFERFNCIA SIGNIFICATIVA (PDS) Y VALOR D& T FCP
CUADRO 4
No. DE CASOS MEDIA DESVIACION ESTANDAR
GRUPO 1 20 65,150 6,991
GRUPO 2 20 67,950 8.630
PDS 73.39% VALCOR DE T 1.12745
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