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dolor agudo

Dr. Alfredo Covarrubias-Gomez*

El dolor se conceptualiza por la Asociacién Internacional para el Estudio
del Dolor (IASP, por sus siglas en inglés) como «una experiencia sensorial
y emocional no placentera que se encuentra asociada a un dafio real, po-
tencial o descrito en términos de dicho dafo». Cuando tal experiencia se
encuentra circunscrita al periodo perioperatorio, se vuelve competencia del
Anestesidlogo.

A nivel mundial se ha trabajado intensamente para que el dolor perio-
peratorio sea manejado en forma 6ptima. Se ha reconocido globalmente el
papel predominantemente del Anestesiélogo en el abordaje y manejo de tal
sintomatologia; asi como, la necesidad de contar con Unidades Hospitalarias
de Dolor Agudo.

En la actualidad pricticamente todos los paises del orbe cuentan con
lineamientos que orientan a los clinicos a proporcionar un adecuado control
de dicho dolor. Tal es el caso de diversos grupos en Europa como el «Gru-
po PROSPECT» o la propia «Federacion Europea de Capitulos de la IASP
(EFIC, por sus siglas en inglés)» que se han dado a la tarea de describir sus
caracteristicas epidemiolédgicas y de identificar estrategias enfocadas a su
alivio. En la Unién Americana se han conformado grupos de consenso cons-
tituidos por la Sociedad Americana del dolor (APS, por sus siglas en inglés),
la Sociedad Americana de Anestesiologia (ASA, por sus siglas en inglés), y
la American Society of Regional Anesthesia and Pain Medicine (ASRA, por
sus siglas en inglés) y que han propuesto guias de manejo.

En México la Asociacién Mexicana para el Alivio y Tratamiento del Dolor
(AMETD) ha hecho lo propio proporcionando paraimetros de practica para
el manejo del dolor agudo y dolor agudo perioperatorio tropicalizando dicho
abordaje y terapéutica a las condiciones especificas del pais.

Desafortunadamente en México carecemos de informacién que nos
oriente hacia la satisfaccion con la analgesia de los enfermos que han sido
operados. Desconocemos completamente si los esquemas analgésicos que
son utilizados en nuestro pais en forma cotidiana son eficientes; ya que en
muchas ocasiones, se encuentran alejados de las recomendaciones nacionales
e internacionales. La educacion en materia de dolor durante la formacién de
recursos humanos para la salud ha sido deficiente hasta fechas muy recientes.

Esta realidad nacional motivé a que el Grupo de Interés en Dolor Agu-
do Postoperatorio de la AMETD se conformara como el Centro Nacional
para la Educacion en Dolor y patentara los Cursos de Apoyo Avanzado en
Dolor Agudo (Cursos AADA). Los Cursos AADA han sido disefiados con
informacién obtenida de las recomendaciones propuestas por las asociacio-
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nes nacionales e internacionales, revisiones sistematizadas y metaanalisis
sobre la materia. Cada uno de los cursos se actualiza en forma anual por un
profesorado que agrupa a médicos especialistas de todo el pais y que son
miembros AMETD. Tales herramientas han sido disefiadas para otorgarse en
forma ambulatoria y enfocados a poblaciones especificas; al momento, hay
un curso dirigido a enfermeras, otro a médicos no-anestesiélogos (presencial
y en linea), y otro hacia anestesi6élogos.

Involucrar a distintos profesionales de la salud atiende a la problematica
nacional que enfrentan los servicios médicos, ya que los anestesi6logos son
limitados en nimero y se encuentran, la mayoria de las veces, circunscritos
Unicamente a la zona de quir6fanos. Atender a diversos profesionales toma
como objetivos: (I) uniformar las medias proporcionadas por el personal que
se encarga de la atencién en salud de la poblacién hospitalaria quirdrgica,
no-quirdrgica, y del area de urgencias que presenta dolor agudo, (II) favo-
recer esquemas fundamentados en la evidencia, (III) limitar la presencia de
interacciones, efectos adversos, errores de ministracion de farmacos, entre
otras posibles complicaciones, y (IV) impactar en la satisfaccién con la
analgesia percibida por el enfermo.

Durante los ultimos tres afios se han realizado Cursos AADA en 30 de
los 32 estados que conforman la Republica Mexicana. Se ha capacitado a
mas de 2,000 médicos especialistas y no-especialistas asi como a mas de 700
enfermeras. Se ha impactado a 200 médicos en forma virtual.

Los tltimos tres afios se ha realizado anualmente la versién exclusiva
para anestesi6logos en el marco del Congreso Anual realizado por el Colegio
Mexicano de Anestesiologia, y con la Federacién Mexicana de Anestesiologia
se realizé un curso disefiado exclusivamente para residentes de anestesiologia
en el afio 2015.

Hace algunos afios escuché a un orador que hablaba sobre tortura decir
«verdugo es aquel que produce dolor y también lo es aquel que lo permite».
Asi como Peter Safar fue un anestesiélogo entregado a la educacién enfocada
al soporte vital, John J. Bonica fue un anestesi6logo entregado a la educacién
en materia de dolor, los anestesi6logos nacionales debemos tomar el liderazgo
y en forma organizada entregarnos a la educacién del alivio del dolor agudo.
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