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DOLOR

(TIPOS DEDOLOR)

La Asociacion Internacional para el Estudio del Dolor define al dolor como
“una experiencia sensorial y emocional desagradable, asociada a un dano
tisular real o potencial o descrita en términos de tal dano”.

CLASIFICACION

Segun su duracién
AGUDO

CRONICO

Es aquél que inicia de forma subita.
En general es intenso, de corta
duracion habitualmente menos de 3
meses y se resuelve cuando
desaparece la causa que lo provoca.
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Tiene una duracion de mas de 3
meses, se prolonga mas alla de la
curacion de la lesion que lo originé o
se asocia a una afeccion cronica.

No tiene una accidon protectora y esta
especialmente influenciado por los
factores psicologicos, ambientales y
afectivos.

CLASIFICACION %
Segun su fisiopatologia
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DOLOR NOCICEPTIVO

Se produce por la activacion
fisiologica de nociceptores intactos
como resultado de una lesion e
inflamacion tisular.

Es un tipo de dolor beneficioso para
el organismo ya que se trata de una
accion protectora para evitar danos
mayores y proceder a la reparacion
del tejido y a su regeneracion.

DOLOR PSICOGENO
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DOLOR NEUROPATICO

Se produce como
consecuencia directa de
uha lesion o enfermedad

p

que afecta al sistema
nervioso central y/o
periférico.

Puede ser causado por

compresion, seccion
transversal, infiltracion,
isquemia o lesion

metabodlica de los nervios.
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Tiene una causa psiquica o bien se trata de la intensificacion
desproporcionada de un dolor organico que se debe a factores
psicolégicos. Algunas variables psiquicas que influyen en este dolor
son ciertas creencias, miedos, memorias o emociones.

SEGUN SU LOCALIZACION

DOLOR SOMATICO

Ocurre cuando se estimulan los receptores
de la piel, el sistema musculoesquelético o
vascular. Se caracteriza por estar bien
localizado y el tratamiento debe incluye la
administracion antiinflamatorios de no
esteroideos.

DOLOR PARIETAL

Se origina en el peritoneo parietal
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DOLOR VISCERAL

Se debe a lesiones o disfunciones de los
organos internos, aunque hay visceras
que no duelen, como el higado o el
pulmoén. Es profundo, continuo y mal
localizado e irradia incluso a zonas
alejadas del punto de origen
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LEVE
Se considera leve si no interfiere en la
capacidad para realizar las

actividades diarias.

INTENSO

Se le considera intenso” cuando
interfiere incluso en el descanso.

SEGUN SU INTENSIDAD
"'3
R h MODERADO
Sucede cuando intensidad

dificulta realizar actmdades diarias.



FARMACOS USADOS EN EL DOLOR

ANALGESICOS ANTINFLAMATORIOS
vee NO ESTEROIDEOS

(AN X 4

4 FARMACODINAMIA N

Inhiben los signos cardinales de la inflamacidon y entre ellos los del dolor, al
inhibir la via de la ciclooxigenasa 1 (no selectivos), la enzima que es

responsable de la transformacién del acido araquiddnico en ) / \/

K prostaglandinas, tromboxanos y leucotrienos.

ACIDO
ACETILSALICILICO

Naproxeno

Es 10 a 20 veces mas potente
Indicado en mialgias, artralgias, que el acido acetilsalicilico.
cefaleas, fiebre, dismenorrea, Indicado en artritis
osteoartritis, artritis reumatoiode, reumatoiode, osteoartritis,
angina de pecho estable. Funciona esponditis anquilosante, artritis
como antiplaquetario gotosa aguda.

Dosis de 325-650 cada 4 . Dosis de 275 a 500 en
a 6 horas Ninos de 10 a . adulto dos veces al dia En

15 mg/kg/ cada 4 a 6 hrs ; ninos se usa de 10
\ mg/kg/dia

INDOMETACINA IBUPROFENO

Es el fdrmaco de eleccién para el Indicado en dolor de leve a

tratamiento de la espondilitis moderado acompanado de
inflamacion, incluso pacientes con

artritis reumatoide, osteoartritis.

anquilosante y el sindrome de
Reiter. suprime las contracciones
uterinas en trabajo de parto

pretérmino. La dosis recomendada en

adultos es de 400 mg cada 8

horas, en ninos mayores de un
ano es de 20 mg/kg/dia
divididos en 4 a 6 dosis

La dosis recomendada es de 25 a

50 mg 2 a 3 veces al dia. Se
presenta en capsulas de 25,50y
100 mg y en supositorios de 50

FArmacos inhibidores
selectivos de la COX-2

Malestares abdominales

Reducen la respuesta inflamatoria y el dolor, pero e Hemorragia

no inhiben la accion protectora de las e Ulceras
prostaglandinas en el estdmago que estda mediada e Melena

por la COX-1. Disfuncion renal
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e Pacientes con Ulceras gastricas
e Gastroduodenales

. . e Alergia
e Hipersensibilidad
w“ e Embarazo
Py Tercer escalén o
e |lactancia
Opioides potentes
- Morfina
- Fentanilo
Segundo escalon E;:f;g:::
Opioides débiles R
- Codeina
- Dihidrocodeina
Primer escalon - Tramadol
1 Analgesicos )| ||
o opioides Pueden asociarse Pueden asociarse
\ ¥ - AINI farmacos del farmacos del
= Paracetamol primer escaldn primer escalén
N\ - Metamizol L
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Posibilidad de usar adyuvantes en cualquier escalon W
sequn la situacién clinica y causa gspecifica del dolor



¥

= FARMACOS USADOS P

=N
Ll

S

EN EL DOLOR

OPIOIDES

Su origen deriva de semilla de amapola, especificamente de la codeina

OPIOIDES
. O —
iy et ® RECEPTORES
M (Mu)
Generan acciones de respuesta w 6 (Delta)
en receptores del SNC. i k (Kappa)

e Endorfinas-metionina-
encefalina.

e Leucina-encefelina.

e Dinorfinas.

OPIODES
EXOGENOS o

Su absorcibn es por via
subcutanea, intramuscular y oral.
e Requiere dosis altas en VO
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FARMACODINAMIA

Provocan analgesia uniéndose a
los receptores de la proteina G
en el cerebro y médula espinal.

Cierran canales de calcio inhibiendo la
liberacion de glutamato, sustancia P,
acetilcolina, noradrenalina y serotonina.

para lograr el efecto deseado.
e Codeina y oxitocina son

' Abren canales de potasio e
efectivos por VO

hiperpolarizan inhibiendo nauronas
postsinapticas.

EFECTOS '

EFECTOS EN EL SNC PEE!FIIIE:%:-I;?CSOS

e Analgesia e Hipotension

e Euforia e Colico biliar

e Disforia /("l/f\ e Efecto antidiurético

e Sedacién > ’( /\{\ e Prurito

e Depresion respiratoria ( >)-/\ \ e Aumentan linfocitos,

e Supresién de la tos s < anticuerpos, angiogénesis y
e Miosis quimiotaxis.

e Prolongan el trabajo de parto.
e Disminucion de libidoy de
energia.

e Rigidez troncal
e Nauseasy vomitos
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FARMACOS FARMACOS
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FENILPIPERIDINAS

FENANTRENOS Fentalino
Morfina Sufentanilo
Hidromorfina Alf(.entalm.o
) ) Remifentalino
Oximorfina Difenoxilato
Hidrocodeina Loperamida

Dehidrocona (dolor intenso)
Oximofornas
Oxicodona (mas potente)
Codeina (dolor intenso)
Hidrocodona
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FENANTENOS
Buprenorfina
Nalbufina

FENILHEPTILAMINAS
Metadona (analgésico potente y util)
usado en dolor neuropatico y
cancerigeno.
Propoxifeno

S

Tramadol
Dextrometorfano
Levopropoxifeno




BLUCOCORTICOIDES

PRINCIPALES ACCIONES

METABOLICA E HIDROELECTRICA

® Aseguran la concentracidn de glucosa en el plasmo. L
® Almacen de glucdgeno hepatico y muscular.,
® Realizan gluconeogénesis.

® Sintesis de glucdgeno a través de la glucosa

\
METABOLICAS HIDROELECTRICAS

e Estimula la lipdlisis
® Aumenta el apetito y la ingesta caldrica

® Aumenta la secrecidn de insulina
® Redistribuyen el tejido adiposo a la parte superior del
cuerpo.

INFLAMATORIAS/INMUNOPRESORAS

® Inhiben la inflamacion
® Inhiben la cictrizacidn y proliferacién
® Evita la formacién de edema

® Son considerados los maés eficaces

FARMACODINAMIA &%

Inhiben el acceso de los leucocitos al foco inflamatorio,
interfieren en la funcidn de fibroblastos y de células
endoteliales y suprimen los efectos de mediadores quimicos
en la inflamacion.

REACCIOHES ADVERSAS ® Sintesis de glucdgeno a

e Supresidn hipotdlamo hipéfisis través de glucosa

e Modificaciones en hipdfisis y * Almacén de glucdgeno
gléndula suprarrenal

hepético y muscular

e Insuficiencia suprarrenal Disminuye el metabolismo

e Sindrome de Cushing del acido araquiddnico
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EJEMPLOS i

® Hidrocortis Metilprednisolona

® pPrednisona ® Dexametasono
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