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FISIOPATOLOGIA DEL

Escala de caritas que se valoran

del0al10
L. .. . . . Metodo
Una experiencia sensitiva y emocional desagradable relacionada con un dafio tisular.

Dolor cronico, es el [
resultado de un roceso DOLOR AGUDO: Es el desencadenado ) .

patoldgico del:arga por a lesian de tefido con la tejidos lesionados \ Fosfolipidos

evolucion con inicio consecuente estimulacion de VIAS DEL DOLOR
L T traductores en el itio dafiado

muchos casos graves.

|

somatico: se produce por la
excitacion anormal de
nociceptores somaticos
superficiales o profundos

/

|
Neurageno y nociceptivo Factor xII, lesionado Acido araquidonico

visceral: Se produce porla / LIPOXIGENASA
excitacion anormal de
nociceptores viscerales. este o Precalicreina
dolor se localiza mal, s continuo e calicreina
yprofundo. . criminogeno

. bradicina |

l ENDOPEROXIDOS CICLODXIGENASA

|

Neuropatico: producido por la lesion
estructural o funcional del sistema
nervioso periféricoy central

Las vias del dolor tienen tres
niveles de modulacion:
periférico, a nivel del drgano en
que se produce el dafio
(articulacion, tendones, etc.),
desde donde se transmite el
estimulo por oS nervios
espinales, que luego de pasar
por los ganglios espinales
llegan al asta posterior de la
médula espinal; el nivel medular
v el nivel supra segmentario o
encefalico, A nivel periférico, la
activacion del nociceptor se
produce debido a cambios
bioquimicos provocados por Ia
lesion tisular



