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USO EN NIÑOS Y ANCIANOS.
Los niños y los ancianos requieren dosis menores que los adultos jóvenes o de mediana edad.

INTERACCIONES CON OTROS MEDICAMENTOS.
Informe a su médico si está utilizando o ha utilizado recientemente otros medicamentos, incluso 
los adquiridos sin receta.
 
La administración de BUPY EFA® 0,5% ISOBÁRICA junto con los siguientes medicamentos 
puede hacer necesario modificar la dosis de alguno de ellos o la interrupción del tratamiento.
 
 - Medicamentos que producen vasoconstricción (reducción del diámetro de los vasos 

sanguíneos).
 - Heparina, medicamentos anticoagulantes (que impiden la coagulación de la sangre), 

antiinflamatorios no esteroideos y substitutivos del plasma (productos que se utilizan ante 
una pérdida de sangre).

EMBARAZO, LACTANCIA Y FERTILIDAD.
Si está embarazada o en periodo de lactancia, o cree que podría estar embarazada o tiene 
intención de quedarse embarazada, consulte a su médico antes de utilizar este medicamento.
 
Durante las primeras etapas del embarazo sólo debería ser administrada tras una estricta 
consideración de las indicaciones.
 
Cuando se lleve a cabo la anestesia epidural durante las últimas semanas del embarazo, la dosis 
debe reducirse a aproximadamente un tercio.
 
Aunque la exposición es menor para la bupivacaína que para otros anestésicos locales, el 
recién nacido debe ser estrechamente vigilado con respecto a posibles efectos del anestésico.
 
La bupivacaína pasa a la leche materna, pero en cantidades tan pequeñas que no suponen 
riesgo para el lactante.

CONDUCCIÓN Y USO DE MÁQUINAS.
BUPY EFA® 0,5% ISOBÁRICA puede alterar temporalmente su capacidad de movimiento, 
atención y coordinación. Su médico le indicará si puede conducir o utilizar máquinas.

3. CÓMO USAR BUPY EFA® 0,5% ISOBÁRICA.
POSOLOGÍA Y MODO DE ADMINISTRACIÓN. 
BUPY EFA® 0,5% ISOBÁRICA se administra por vía subcutánea, intradérmica, intramuscular, 
periarticular, intraarticular, epidural, intratecal, perineural y periósea.
 
Será administrada por el personal de salud únicamente y su médico determinará cual es la dosis 
más adecuada para usted. Se debe utilizar siempre la dosis más pequeña requerida para producir 
la anestesia deseada. La dosificación debe ajustarse individualmente de acuerdo con la edad y 
peso del paciente así como a las particularidades de cada caso.
 
En pacientes con enfermedades del hígado, riñón, corazón, y en ancianos, es necesario 
ajustar la dosis.
 
Las instrucciones de dosificación que se relacionan más adelante se refieren a una administración 
única a adultos de 70 kg de peso. La administración repetida o intermitente es posible.
 
Dosis máxima recomendada para administración única:
Hasta 30 mL de clorhidrato de bupivacaína 5 mg/mL o hasta 2 mg de clorhidrato de bupivacaína 
por kg de peso corporal, correspondientes a una dosis máxima de 150 mg.
 
En pacientes debilitados la dosis debe ser menor de 2 mg/kg de peso corporal.
Para uso en obstetricia la dosis debe reducirse aproximadamente un 30% para tener en cuenta 
las características anatómicas alteradas del espacio epidural y la mayor sensibilidad a los 
anestésicos locales durante el embarazo.

Ejemplos de dosificación por indicaciones Bupivacaína 
5 mg/ mL

Anestesia por infiltración hasta 30 mL

Bloqueo de plexo braquial 15 - 30 mL

Bloqueo intercostal por segmento               (2- 4) 3 - 5 mL

Bloqueo paravertebral 5 - 8 mL

Anestesia epidural 15 - 20 mL

Analgesia o anestesia epidural, continua
• Dosis inicial           

• Dosis de mantenimiento a intervalos de 50-100 min   

8 - 10 mL
5 - 6 mL

Bloqueo del plexo cervical por segmento y cara 3 - 5 mL

Bloqueo del compartimento de Psoas  20 - 30 mL

Bloqueo sacral               15 - 20 mL

Anestesia espinal               2 - 3 mL

Bloqueo del nervio trigeminal 0,5 - 4 mL

Bloqueo “3 en 1” 10 - 30 mL

 
Para la anestesia epidural la dosis depende de la edad; los niños y los ancianos requieren dosis 
menores que los adultos jóvenes o de mediana edad. A continuación se indica una guía de 
dosificación para la región lumbar:
 
5 años: 0,5 mL/segmento
10 años: 0,9 mL/segmento
15 años: 1,3 mL/segmento
20 años: 1,5 mL/segmento
40 años: 1,3 mL/segmento
60 años: 1,0 mL/segmento
80 años: 0,7 mL/segmento
 
La administración repetida o continua es especialmente aplicable a la anestesia epidural 
y de plexos. Como guía, en el caso de la anestesia de plexo del brazo con catéter, a las 12 
horas de la primera inyección de la dosis máxima (preferiblemente de bupivacaína 5 mg/mL) 
puede realizarse una segunda inyección de 30 ml de bupivacaína 2.5 mg/mL, seguida tras 
aproximadamente 10 horas por una tercera inyección de 30 ml de bupivacaína 2,5 mg/mL. 
Para la anestesia epidural continua de la región lumbar es adecuada una dosis de 4 - 8 mL de 
bupivacaína 2,5 mg/mL por hora.

SOBREDOSIFICACIÓN.
Si usa más BUPY EFA® 0,5% ISOBÁRICA de la que debe:
La intoxicación afecta tanto al sistema nervioso central (SNC) como al sistema cardiovascular 
(SCV). Pueden distinguirse dos fases: la intoxicación leve a moderadamente severa se 
caracteriza por estimulación, mientras que la intoxicación severa se caracteriza por sedación 
y parálisis. Los síntomas son:

Síntomas de la fase de estimulación:
Intoxicación leve

SNC
hormigueo en los labios, parestesia de la lengua, entumecimiento de la boca, tinnitus, sabor 
metálico, ansiedad, desasosiego, temblores, espasmos musculares, vómitos.
SCV
palpitaciones, hipertensión, taquicardia, taquipnea.

Intoxicación moderadamente grave:
SNC
alteraciones del habla, estupefacción, insomnio, temblores, movimientos coreiformes, 
convulsiones tónico-clónicas, midriasis, náuseas, vómitos, taquipnea.
SCV
taquicardia, arritmia, palidez, cianosis.




