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Nombre del cliente:   Paciente:   Fecha: 

Procedimiento:   Peso del paciente: 

Premedicación (fármaco/dosis/vía/hora): 

Inducción (fármaco/dosis/vía/hora):   Inhalante: 

Hora intubación:   Tamaño del tubo:   Hora extubación:   Temperatura PostOp: 

Bloqueo anestésico local:   Fármaco:   Dosis:   Tiempo   
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Tiempo en minutos



Registro anestésico continued

Comentarios: 


