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Tipo de dolor  Descripción  

Dolor somático

  

 A nivel superficial y profundo 
puede producirse dolor 
experimental o clínico mediante 
traumatismos (pinchazo, corte, 
golpe, torsión de articulación) 
que estimulan 
mecanorreceptores 

Dolor viseral 
    

 

El dolor viseral es de gran 
importancia clínica, son mas 
complejos y menos conocidos. 
Muchos de los estímulos que 
desencadenan dolor en 
estructuras somáticas no lo 
hacen cuando se los aplica a las 
viseras o directamente no se les 
percibe como se observa en la 
practica de biopsias 
endoscópicas, cauterizaciones y 
punciones del aparato digestivo 
alto y bajo, del abarato 
respiratorio, del cuello uterino y 
de la vejiga 

Dolor neuropatico  

 

Es consecuente de una lesión 
tisular. En donde actuó la noxa 
se activan los nociceptores y se 
ponen en marcha los procesos 
que tienden a la curación; en 
estas condiciones, en forma 
espontánea o por tratamiento, 
el dolor va disminuyendo hasta 
desaparecer. 

Dolor funcional o psicogénico  

 

Estos se observan a menudo en 
la clínica y carecen de sustrato 
estructural evidenciable. Por 
ejemplo las cefaleas o los 
dolores abdominales 
esporádicos que muchas 
personas sufren de vez en 
cuando no tienen una causa 
clara demostrable  



Dolor rápido  

 

Se siente en cuestión 0,1 
segundos de haber aplicado el 
estímulo correspondiente, este 
también se describe con 
muchos nombres alternativos 
como dolor intenso, dolor 
agudo, dolor punzante y dolor 
eléctrico. Este dolor se siente 
cuando se corta con un cuchillo 
o se clava una aguja en el pie o 
también quemaduras intensas 

Dolor lento  

 

Este se designa con muchos 
nombres  como dolor sordo, 
dolor lento urente, dolor 
pulsátil, dolor nauseoso y dolor 
crónico. Este tipo suele 
asociarse a destrucción tisular  
Este tiene la capacidad de 
propiciar un sufrimiento casi 
insoportable y prolongado 
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