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MANEJO DEL DOLOR

CUIDADOS PALITIVOS

MANEJO

Debe ser de manera escalonada.
1. utilizando analgesia progresivamente mas
potente.
Administracion a intervalos regulares.
administracion de medicacion adyuvante.

PRIMER ESCALON

Paracetamol 4mg c/24hrs.
Aines (ibuprofeno y naproxeno)

puede asociarse al segundoy
tercer escalon.

SEGUNDO ESCALON

Tramadol.
liberacion rapida 6 horas.
liberacion sostenida 12-24 horas.
150-300 mg.
dosis maxima 400 mg/ dia

TERCER ESCALON

Efecto secundario Firmaco
Morfina.
Fentanilo.
Oxicodona.
Bupremorfina.

2-3 sobies al dia
1-2 sobres al dia

1-2 cépsulas al dia

1- 2 mg/dia [ 10- 20

gotas)
10- 20 B hovas

ANALGESICOS CONYUVANTES

Se asocian a cualquier analgéesico de cualquier escalon.

Armacos Indicaciones Dosis
ectos secundarios

Gabapentina *  Dolor neuropatico Inicial 300 mg/dia , con incrementos

imnolencia , Nauseas, mareos progresivos hasta 1.800-3.600 mg/dia.
inancia de peso

Inicial 25 mg/ dia , incrementos
Amitriptilina progresivos hasta 75-100 mg/dia.
quedad de boca, hipotensidn,
retencidn urinaria

Pregabalina Inicial 75 mg/fdia , habitual 150 mg/ 12
imnalencia, nduseas, mareos ganancia Méxima 600/dia.
de peso y alucinaciones

Inicio 30 mg/dia, hasta 60 me -~
~




