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1. INTRODUCCIÓN

 La anestesia locorregional en cirugía oftalmológica tiene como objetivo principal inhibir la La anestesia locorregional en cirugía oftalmológica tiene como objetivo principal inhibir la

función sensitiva, y en algunos casos motora, de los diferentes músculos, nervios y zonas

anatómicas específicas dentro del globo ocular.p g

 Las más utilizadas en el hospital universitario de fuenlabrada son:

 Anestesia tópica.

 Anestesia local.

 Anestesia intracamerular.

 Anestesia subtenoniana.

 Anestesia retrobulbar.



1. INTRODUCCIÓN

1.1 OBJETIVOS DEL EQUIPO DE ENFERMERÍA

 Respecto a la historia clínica del paciente.

 Respecto al material y fármacos específicos.p y p

 Etiquetado de los fármacos mediante pegatinas y códigos de colores.

 Prevenir complicaciones, además de saber actuar ante dicha situación.



1. INTRODUCCIÓN

1.2 MARCO ANATÓMICO



2. CÓDIGO DE COLORES2. CÓDIGO DE COLORES

 P it l dif i ió ti t d d l fá Permite la diferenciación y etiquetado de los fármacos.

 Objetivo común del equipo enfermero de quirófano respecto al etiquetado y

diferencia de fármacos.

 Disminución del grado de error según técnica anestésica locorregionalDisminución del grado de error según técnica anestésica locorregional

empleada.



2 CÓDIGO DE COLORES2. CÓDIGO DE COLORES



2 CÓDIGO DE COLORES2. CÓDIGO DE COLORES



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL
3.1 FÁRMACOS COMÚNMENTE UTILIZADOS

fármacos características

•• LIDOCAÍNA LIDOCAÍNA 

• Latencia: 4-5 minutos

• V. media: 45 min-1 hora
1%

•• LEVOBUPIVACAÍNALEVOBUPIVACAÍNA

• Latencia: 7 minutos

• V. media: 6-8 horas

1%

2%
0,5%LEVOBUPIVACAÍNALEVOBUPIVACAÍNA ed a 6 8 o as

0,75%

•• OXIBUPROCAÍNA/TETRACAÍNAOXIBUPROCAÍNA/TETRACAÍNA

V t i ió ifé i

• Latencia: 30 seg-1 minuto

• V. Media: 20-30 minutos

•• ADRENALINAADRENALINA

• Vasoconstricción periférica

• Midriasis pupilar  



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL

3.2 ANESTESIA TÓPICA

 Indicaciones: Indicaciones:
 Cirugías menores.

 Coadyuvante junto a otras técnicas anestésicas en cirugía de cataratas, trabeculectomías, vitrectomías y 
estrabismo.

 Material y fármacos:

 l d bl Colirio anestésico doble.

(Oxibuprocaína 4 mg

++

Tetracaína 1 mg)



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL

3.3 ANESTESIA TÓPICA

 Ventajas y desventajas específicas: Ventajas y desventajas específicas:

VENTAJASVENTAJAS DESVENTAJASJJ J

No existe riesgo de 

perforación
Dolor

Recuperación más rápida de 

la visión Reacciones sistémicas por toxicidad

No hay pérdida de la Retraso en la curación de heridas y p

motilidad ocular superficiales



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL

3.4 ANESTESIA LOCAL

 Indicaciones:

 Mediante infiltración en cirugía de oculoplastia.

 En ocasiones en cirugías menores.

 Material y fármacos:

 Jeringa 10 / 5 ml.

 Aguja 25G / aguja 30g.

 Lidocaína 2% Lidocaína 2%.

 Balanced sterile solution.

(BSS 25 ML)

 Adrenalina 1 mg/ 1 ml.

 Levobupivacaína 0,75%.



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL

3.5 ANESTESIA LOCAL

 Ventajas y desventajas específicas:j y j p

VENTAJASVENTAJAS DESVENTAJASJJ J

Disminución del dolor 

postoperatorio
Hemorragia/ hematoma

Menos invasiva Lesión focalizada

Parálisis transitoria/ 
Focalidad regional

permanente



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL

3.6 ANESTESIA INTRACAMERULAR

 I di i Indicaciones:

 Cirugía de cataratas.

 M i l fá Material y fármacos:

 Jeringa 2 ml.

 Cá l d á t i Cánula de cámara anterior.

 Lidocaína 1%.

 Balanced sterile solution.

(Bss 25 ml)

 Adrenalina 1 mg/ 1 ml.



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL

3.7 ANESTESIA INTRACAMERULAR

 Ventajas y desventajas específicas:j y j p

VENTAJASVENTAJAS DESVENTAJAS

Prevención del dolor Hemorragia/ hematomaHemorragia/ hematoma

Aumento de efecto anestésico junto a 

la anestesia tópica
Ligero escozor al aplicarlo

la anestesia tópica



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL

3.8 ANESTESIA SUBTENONIANA

 I di i Indicaciones:

 Cirugía cataratas eecc, estrabismo, trabeculectomías y vitrectomías de corta duración.

 M i l fá Material y fármacos:

 Jeringa 10 ml.

 Cá l bt i Cánula subtenoniana.

 Lidocaína 2 %.

 Balanced sterile solution

(Bss 25 ml)

 Adrenalina 1 mg/ 1 ml.

 Levobupivacaína 0,75%



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL

3.9 ANESTESIA SUBTENONIANA

 Ventajas y desventajas específicas:j y j p

VENTAJASVENTAJAS DESVENTAJASJJ J

Menos complicaciones que 

otras técnicas
Menor aquinesia

Se puede utilizar en 

intervenciones del polo 

anterior

Menor eficacia en planos 

profundos/cirugías largasanterior

Exploración en Cirugía de 

p g g

p g

estrabismo
Hemorragia



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL

3 10 TÉCNICA A SUBTENONIANA3.10 TÉCNICA A. SUBTENONIANA      



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL

3.11 ANESTESIA RETROBULBAR

 I di i Indicaciones:

 En vitrectomías de corta duración y larga duración junto con otras técnicas anestésicas.

 M i l fá Material y fármacos:

 Jeringa 10 ml.

 A j t b lb Aguja retrobulbar.

 Lidocaína 2%.

 Balanced sterile solution.

(Bss 25 ml)

 Adrenalina 1 mg/ 1 ml.

 Levobupivacaína 0,75%.



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL

3.12 ANESTESIA RETROBULBAR

 Ventajas y desventajas específicas:j y j p

VENTAJASVENTAJAS DESVENTAJASJJ J

Cirugías de larga duración
En ocasiones, aquinesia 

incompleta

Buen manejo analgésico 

focalizado Hemorragia

Riesgo de lesión por 
Buena aquinesia

g p

profundidad



3. TIPOS DE ANESTESIA LOCORREGIONAL

3 13 TÉCNICA A RETROBULBAR3.13 TÉCNICA A. RETROBULBAR



5 CONCLUSIONES5. CONCLUSIONES

 Importancia en la preparación y manejo de los diferentes procedimientos anestésicos Importancia en la preparación y manejo de los diferentes procedimientos anestésicos

locorregionales.

 Concienciación de la prevención y capacidad de intervención ante complicaciones presentes

o potenciales.p

 Aumento de la eficiencia y colaboración por parte del equipo quirúrgico de enfermería, asíy p p q p q g ,

como con el resto de profesionales.
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