
PRESTACIÓN ASISTENCIAL BA ME DB-V LL-Z CC CO PLA NAV

1 TÉCNICAS DE PREANESTESIA

1.1 Valoración del riesgo (Consulta preanestésica) X  X X X X X X X

1.2 Premedicación/Preparación del paciente X  X X X X X X X

2  TÉCNICAS DEL AREA QUIRÚRGICA

2.1

PREPARACIÓN  INMEDIATA DEL PACIENTE PARA  LA CIRUGÍA 

(PREANESTESIA)

2.1.1 Inducción anestésica general X X X X X X X X

2.1.2 Técnicas de anestesia loco-regional X X X X X X X X

2.1.3.

Monitorización no invasiva antes de la entrada del paciente al 

quirófano X X X X X X X X

2.2 ANESTESIA Y ACTO QUIRÚRGICO

2.2.1 Procedimientos anestésicos X X X X X X X X

2.2.1.1. Anestesia General X X X X X X X X

2.2.1.2 Anestesia Epidural X X X X X X X X

2.2.1.3 Anestesia Intradural X X X X X X X X

2.2.1.4 Anestesia Combinada (epi- intradural) X X X X X X X X

2.2.1.5 Anestesia Regional Intravenosa X X X X X X X

2.2.1.6 Bloqueos Nerviosos Periféricos X X X X X X X X

2.2.1.7 Anestesia Troncular (plexos) X X X X X X X X

2.2.1.8 Ansiolisis, sedación y/o  analgesia X X X X X X X X

2.2.1.9 Anestesia local por infiltración X X X X X X X X

2.2.2 Vigilancia y mantenimiento de la  homeostasia corporal X X X X X X X X

2.2.3 Anestesia en procedimientos quirúrgicos especiales X X X X X X X X

2.2.3.1 Cirugía Cardiaca X X

2.2.3.2 Angiología y Cirugía Vascular X X X1

2.2.3.3 Neurocirugía/Neurotraumatología/Cirugía del raquis X X X X2

2.2.3.4 Cirugía torácica X X

2.2.3.5 Cirugía ORL X X X X X X X X

2.2.3.6 Cirugía hepatobiliar X X X

2.2.3.7 Ciruga bariátrica X X X

2.2.3.8 Cirugía maxilo-facial X

2.2.3.9 Cirugía oftálmica X X X X

  



2.2.3.10 Cirugía neonatal X X

2.2.3.11 Cirugía pediátrica X X
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2.2.3.11.1 Máxilo-Facial X

2.2.3.11.2 Oftalmología X

2.2.3.11.3 Traumatología y ortopedía X

2.2.3.11.4 ORL (neonatal, extracción de cuerpos extraños bronquiales) X

2.2.3.11.5 Neurocirugía pediátrica X

2.2.3.13 Parto X X X X X X X

2.2.3.14 Cesárea X X X X X X X X

2.2.3.15 CERHA (puncion folicular, biopsias testiculares) X

2.2.3.16 PADDI (Plan de Asistencia a Discapacitados) X

3
TÉCNICAS DE LA UNIDAD DE RECUPERACIÓN  POSTANESTESIA (URPA)

3.1 Monitorización cardiológica X X X X X X X

3.2 Monitorización hemodinámica X X X X X X X

3.3 Inserción vía venosa central y arterial X X X X X X X X

3.4 Cardioversión directa o sincrónica X X X X X

3.5 Colocación marcapasos iv o externo X X X X X

3.6 Monitorización respiratoria X X X X X X X

3.7 Intubación traqueal X X X X X X X

3.8 Soporte ventilatorio X X X X X X X

3.9 Ventilación no invasiva X X X X X X X

3.10 Traqueostomía/cricostomía X X X X X X X

3.11 Drenaje torácico/abdominal X X X

3.12 Resucitación cardiopulmonar X X X X X X X

3.13
Técnicas analgésicas postoperatorias (IV, PCA, reservorios, epidural)

X X X X X X X X

3.14 Boqueos analgésicos X X X X

3.15 Rehabilitación precoz X X X X X

3.16 Preparación y optimización preoperatoria X X X X X X X

3.17 Técnicas de recuperación de sangre X X X X X X

4 TÉCNICAS DE ANESTESIA FUERA DEL QUIRÓFANO

4.1 PROCEDIMIENTOS



4.1.1 Ansiolisis y sedación X X X X X X X

4.1.2 Anestesia regional X X X X X

4.1.3 Anestesia general X X X X

4.2 AREAS DE APLICACIÓN

4.2.1 Radiodiagnóstico X5
X X X X X

4.2.2 Consultas de odontología/maxilofacial X X

4.2.3

Unidades médicas o quirúrgicas (Gastroenterología, Neumología, 

Cardiología, Urología...) X X X X6

4.2.4 Unidad de Arritmia: DAI, marcapasos X X

4.2.5 Reproduccion: Extraccion folicular, analgesia obstetrica X

4.2.6 Unidad del dolor: técnicas invasivas (bloqueos, …) X X X

4.2.7 Psiquiatria: TEC X

4.2.8 Braquiterapia X

4.2.9 Radioterapia X

5 TÉCNICAS DE LA UNIDAD DE CIRUGÍA SIN INGRESO

5.1 Evaluación preoperatoria X X X X X X X X

5.2 Preparación preoperatoria X X X X X X X X

5.3 ACTO ANESTÉSICO Y QUIRÚRGICO

5.3.1 Anestesia General X X X X X X X X

5.3.2 Infiltración y anestesia tópica X X X X X X X X

5.3.3 Regional intravenosa X X X X X X X X

5.3.4 Retrobulbar X X X X X X X X

5.3.5 Epidural/Intradural X X X X X X X X

5.3.6 Bloqueos nerviosos tronculares y periféricos X X X X X X X X

5.3.7 Ansiolisis y sedación X X X X X X X X

5.4
Cuidados postoperatorios (Vigilancia y monitorización en URPA)

X X X X X X X X

5.5 Seguimiento 24 horas tras el alta hospitalaria X X

6 TÉCNICAS DE LA UNIDAD DE REANIMACIÓN 

6.1 Existencia de unidad de reanimación X X X X X X

6.2 R.C.P básica y avanzada X X X X X X X

6.3 Monitorización cardiaca X X X X X X

6.4 Monitorización hemodinámica X X X X X X



6.5 Cardioversión X X X X X

6.6 Control y tratamiento de arritmias X X X X X

6.7 Colocación marcapasos (i.v., externo y diafragmático) X X X X

6.7 CATETERIZACIÓN:

6.7.1 Arterial X X X X X X X

6.7.2 Venosa Central X X X X X X X

6.7.3 Arteria Pulmonar X X X

6.7.4 Golfo de la Yugular

6.8 Ecocradiografía transesofágica X X

6.9 Soporte hemodinámico farmacológico X X X X X X X

6.10 Tratamiento Fibrinolítico X

6.11  SOPORTE HEMODINÁMICO MECÁNICO

6.11.1 Contrapulsación intraaórtica X

6.11.2 Asistencia Circulatoria X X X

6.12 Intubación traqueal X X X X X

6.13 TÉCNICAS PARA INTUBACIÓN DIFÍCIL:

6.13.1 Intubación nasotraqueal X X X X X X X X

6.13.2 Intubación selectiva X X X X X X X

6.13.3 Fibrobroncoscopia X X X X X X X X

6.13.4 Videolaringoscopio X

6.13.5 Cricostomía/Traqueostomía X X X X X X X

6.13.6 Transtraqueal con jet manual X X

6.13.7 Mascarilla laríngea X X X X X X X X

6.14 Drenaje pleural, pericardico y peritoneal X X X

6.15  SOPORTE VENTILATORIO

6.15.1  Convencional X X X X X X X X

6.15.2  Jet alta frecuencia X X

6.15.3 Ventilación no invasiva (BIPAP, CPAP) X X X X X X X

6.15.4 Técnicas de desconexión X X X X X X X

6.16 Administración de Oxido Nítrico X

6.17 Técnicas de oxigenación intravascular X

6.18 Técnicas de oxigenación extracorpórea (ECMO) X X

6.19 Técnicas de evaluación de consumo de oxígeno y calorimetría X X



6.20 Soporte nutricional parenteral y enteral X X X X

6.21 Técnicas de sedación X X X X X X X

6.22 Técnicas de analgésia (PCA, epidural, i.v., reservocrios) X X X X X X X

6.23 Control trastornos metabólicos X X X X X

6.24 TÉCNICAS DE DEPURACIÓN EXTRARRENAL: X

6.24.1 Hemodiálisis X

6.24.2 Diálisis peritoneal X

6.24.3 Hemofiltración X

6.24.4 Hemodiafiltración X

6.25 Estabilización preoperatoria del paciente grave X X X X X X

6.26 Optimización preoperatoria en cirugía de riesgo X X X X X X X

6.27 Soporte y optimización de donantes X X

6.28 Monitorización PIC X

6.29 Doppler transcraneal X

6.30 Asistencia a la disfunción multiorgánica X X X

6.31 Fisioterapia respiratoria X X X X

6.32 Rehabilitación precoz X X X X

6.33 Transporte intrahospitalario asistido X X X X

7 TÉCNICAS ANALGÉSICAS 

7.1 DOLOR CRÓNICO (INVASIVAS)

7.1.1 Técnicas diagnósticas

7.1.1.1 Termografía X

7.1.1.2 Test intravenosos X X

7.1.1.3  Vascularización Laser

7.1.1.4  Vascularización Doppler X

7.1.2 Técnicas terapéuticas

7.1.2.1 Tratamiento farmacólogico UD X X

7.1.2.2 Neuroestimulación

7.1.2.2.1 Estimulación electrica medular externa X7
X

7.1.2.2.2
Estimulación eléctrica medular interna (cordones posteriores, …)

X X

7.1.2.2.3 Neuroestimulacion del ganglio regional dorsal X

7.1.2.2.4 Neuroestimulacion del nervio periférico y subcutánea X



7.1.2.2.5 Estimulación eléctrica transcutanea (TENS) UD X

7.1.2.3 Infiltraciones 

7.1.2.3.1 Periféricas de puntos gatillo X X

7.1.2.3.1.1 Con corticoides X X

7.1.2.3.1.2 Con toxina botulínica X X

7.1.2.3.2
Muscular profundo guiado de psoas, cuadrado lumbar, piriforme

X X

7.1.2.3.3 Bloqueos nerviosos X X

7.1.2.3.3.1 Nervios periféricos X X X X X

7.1.2.3.3.2 Ganglio esfeno-palatino NC X

7.1.2.3.3.4 Ganglio estrellado X X

7.1.2.3.3.5 Sacroiliaco X X

7.1.2.3.3.6 Coxofemoral X X

7.1.2.3.3.7 Plexos X X X X X

7.1.2.3.3.8 Epidural X X

7.1.2.3.3.9 Bloqueos nerviosos centrales X X X X

7.1.2.3.4 Bloqueos intraarticulares y facetarios X X X X

7.1.2.4 Simpatectomía cervicotoracica, lumbar X X

7.1.2.5 Regional i.v. X X X X

7.1.2.6 Infusion

7.1.2.6.1 Continua ambulatoria subcutánea CP X

7.1.2.6.2 Continua ambulatoria intravenosa CP X

7.1.2.6.3 Continua ambulatoria epidural CP X X

7.1.2.6.4
Continua ambulatoria intratecal (dolor, espasticidad, oncologico)

X X

7.1.2.6.5 Bomba infusión externa X

7.1.2.6.6 Bomba  infusión implantable X X

7.1.2.7 Crioanalgesia X

7.1.2.8 Radiofrecuencia

7.1.2.8.1 Articulaciones vertebrales posteriores X X

7.1.2.8.2 Articulaciones sacroiliaca, coxofemoral, rodilla, … X X

7.1.2.8.3 Nervios periféricos X X

7.1.2.8.4 Cadena simpática X X



7.1.2.8.5 Ganglios (regional dorsal, esfenopalatino, esplácnico) X X

7.1.2.9 Iontoforesis UD X

7.2 DOLOR AGUDO

7.2.1 Analgesia Postoperatoria X X X X X X X X

7.2.2 Analgesia no quirúrgica X X X X X X

7.2.2.1 Modalidades de analgesia en el parto X X X X

7.2.2.2 Analgesia integral en el politraumatizado X X X

CP: CUIDADOS PALIATIVOS

NC: NEUROCIRUGIA

UD: UNIDAD DEL DOLOR

OBSERVACIONES DE LAS AREAS DE SALUD

1 Solo varices

2 Solo raquis

3 ORL y Trau. Hosp. Merida: 2,5 años, ORL Hosp. Tierra Barros: 4 años. 

OFT (sondaje lagrimal): 6 m.

4 En general mayores de 3 años. Hosp. Campo Arañuelo: Sondaje 

lagrimal y displasia caderas: 1 año.

5 Se incluye anestesia pediátrica en el hospital Materno-Infantil (TAC, 

RMN, Radioterapia).

6 Unidades de endoscopias.

7 La estimulacion  eléctrica medular externa está en fase de pruebas

CIRUGÍA PEDIATRICA. RECOMENDACIONES SEDAR PARA ANESTESIA 

PEDIÁTRICA EN HOSPITALES NO ESPECIALIZADOS

Niños mayores de 3 años sin patología médica grave o infrecuente: 

Puede realizarse en su centro de origen



Niños con patología médica grave o infrecuente 

(independientemente de su edad): Deberan derivarse a hospital 

especializado en anestesia pediatrica y que dispongan de UCI 

pediátrica. En nuestra comunidad el único hospital que reune dicha 

condiciones en el Hosp. Materno-Infantil de Badajoz

Niños menores de 3 años sin patología médica grave o infrecuente: La 

decisión de trasladar o no a hospital especializado en anestesia y UCI 

pediatrica se realizará tras valoración individualizada basada en la 

experiencia de los profesionales implicados en su manejo 

(anestesiólogos, quirúrgicos, pediatras, ...) tanto intra como 

postoperatorio 

PADDI: La valoración preoperatoria se hará en los servicios de 

anestesia de origen de los pacientes.


