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RESUMEN

Esta asignatura se plantea para que €l alumno pueda conocer |os aspectos generales de los cuidados
intensivosy del tratamiento del dolor agudo y cronico del paciente, como complemento de los
conocimientos adquiridos en la asignatura de Anestesia contenida en el modul o de Procedimientos
Diagnosticos y Terapéuticos en 3° curso de Grado.

En el area de conocimiento de Cuidados intensivos, principalmente el alumno conocerd: 10s aspectos
generales de los cuidados intensivos, € tipo de paciente y sus caracteristicas comunes. Los cuidados
generales. Sedacion y analgesia, y las complicaciones relacionadas con la estancia. En lavia aéreala
fisiopatologia, el diagndstico, y € tratamiento del fallo respiratorio agudo y del Sindrome de Distres
Respiratorio Agudo. Mantenimiento de la permeabilidad de lavia aéreay los distintos modos de
oxigenoterapiay ventilacion invasivay no invasivaasi como su monitorizacién. Conocer los tipos de
Shock, su diagnostico y manejo clinico. Lafuncion neurolégicay su monitorizacién multimodal,
incluyendo los criterios diagnosticos de muerte cerebral. Conocer las técnicas diagnosticasy el
tratamiento de las infecciones mas frecuentes en Cuidados criticos, la prevencién y los factores de riesgo
de lainfeccion nosocomial y sus métodos de vigilancia, asi como el tratamiento de la sepsisy del fracaso
multiorganico.
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En el area de conocimiento del tratamiento del dolor agudo 'y croénico, el alumno aprendera avalorar
el dolor como elemento individualizado en la semiologia clinica de un paciente. Conocer |os principios de
accion de los farmacos analgeésicos, utilizados en tratamiento del dolor, y utilizarlos eficazmente. Conocer
las técnicas analgésicas, generales, y regionales. A partir de ahi el alumno podra planificar un adecuado
tratamiento del dolor quirdrgico y no quirdrgico, y la prevencion del dolor cronico. Finalmente el alumno
entenderd la diferencia entre una unidad de tratamiento de dolor agudo y los aspectos generaes de las
unidades multidisciplinares de tratamiento del dolor cronico, € tipo de paciente y sus caracteristicas
comunes. Saber remitir adecuadamente un paciente a una unidad especializada de tratamiento del dolor
comprendera |as técnicas especializadas de tratamiento el dolor que se realizan en las Unidades
multidisciplinares de tratamiento del dolor crénico.

CONOCIMIENTOS PREVIOS

Relacién con otras asignaturas de la misma titulacion

No se han especificado restricciones de matricula con otras asignaturas del plan de estudios.

Otros tipos de requisitos

Es recomendable tener conocimientos de anatomia y fisiologia, asi como de patologia general para
poder comprender la repercusion de las distintas enfermedades sistémicas y su evolucion a situaciones
criticas que precisan tratamientos intensivos.

En el paciente con dolor crénico para su mejor comprension se debe tener una vision basica de la
nocicepcion y sus vias, asi como de patologia general para poder comprender la repercusion de las
distintas enfermedades sistémicas con dolor cronico que precisan tratamientos especializados
concomitantes al propio etiolégico de la enfermedad causal.

COMPETENCIAS

1204 - Grado de Medicina

- La superacion de estas asignaturas reforzara la adquisicion de las competencias generales del plan
de estudios.

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

Al finalizar € periodo docente se pretende que en las diferentes &reas ya expuestas el alumno haya
aprendido las siguientes habilidades:
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Area de Cuidados | ntensivos

1. Estructura organizativay funcional de una Unidad de Cuidados Intensivos.

2. Caracteristicas del paciente critico. El sindrome de respuesta inflamatoria sistémica.

3. Criterios deingreso y alta de la Unidad de Cuidados Intensivos. Niveles de cuidados y
monitorizacion.

4. Trastornos cognitivos amedio y largo plazo. Sindrome de estrés postraumético.

5. Diagnéstico, control y tratamiento de la insuficiencia organica aguda: bases del reconocimiento,
evaluacion y tratamiento de los fallos agudos de 6rganos aislados. Especificamente referido al
shock (cardiogénico y no cardiogénico), fallo circulatorio y respiratorio.

6. Diagndstico, control y tratamiento de la sepsisy shock séptico. Conocimiento de los mecanismos
de accidn, los efectos sobre |0s sistemas organicos de la sepsis y su tratamiento.

7. Atencion especializada a enfermo traumatizado grave. Incluye las bases parala atencion al
traumatismo craneoencefalico (TCE).

8. Reconocimiento de muerte cerebral y mantenimiento del potencial donante de 6rganos.
Conocimiento de las causas, pruebas clinicasy complementarias y aspectos legales del diagndstico
de muerte cerebral. Aplicacion de medidas de mantenimiento del potencial donante de érganos.

Areade Tratamiento del Dolor

1. Realizar una historia clinica, psicosocia y exploracion fisicadel paciente con dolor.

2. Evaluar laintensidad del dolor, laincapacidad funcional y el impacto sobre la calidad de vida,
mediante la aplicacién de escalas de dolor y cuestionarios de incapacidad funcional, en adultos y
nifios.

3. Identificar, diagnosticar y tratar los sindromes mas frecuentes que cursan con dolor e incapacidad
funcional.

4. Prescribir adecuadamente anal gésicos (opioides y no-opioides) y combinaciones, y prevenir y tratar
sus efectos adversos.

5. Evaluar y realizar un seguimiento de la eficacia de | os tratamientos farmacol 6gi cos.

6. Tener criterios de laindicacion y objetivos terapéuticos de las técnicas minimamente invasivas para
el tratamiento del dolor crénico.

7. Dolor oncoldgico irruptivo. Identificar. Grandes sindromes de dolor oncol 6gico.

8. Identificar y manejar el dolor neuropético.

9. Abordaje psicol6gico del dolor crénico.

10. Conocer lastécnicasintervencionistasy quirurgicas en el tratamiento del dolor cronico. 4° escalon
OMS.

Conocimientos:
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Area de Cuidados | ntensivos

DEBE SABER HACER

1. Exploracion clinica del paciente ingresado en Cuidados Intensivos. Calculo de los indices de
gravedad y prondsticos.
2. Técnicas de sedacion intravenosa e inhalatoria.
3. Acceso venoso central y acceso arterial.
4. Monitorizacién hemodinamica bésica: presion arterial invasiva.
5. Ajuste de marcapasos.
6. Tratamiento eléctrico de las arritmias. Cardioversion y desfibrilacion manual y semiautomética.
7. Ajuste de drengjes toracico para aspiracion.
8. Aplicacion de oxigenoterapia convencional y de alto flujo.
9. Aisamiento de lavia aérea.
10. Mangjo delaventilacion mecanica: gjuste de parametros basicos.
11. Técnicas de monitorizacion respiratoria basica: pulsioximetriay capnometria.
12. Interpretacion de la gasometria arterial y venosa central.
13. Interpretacion de curvas de mecanica: presion flujo y volumen.
14. Aplicacion de técnicas basicas de destete de la ventilacion mecanica.
15. Aplicacién delaventilacion no invasiva.
16. Aspiracion de secrecionesy técnicas de obtencion de muestras.
17. Exploracion del nivel de concienciay monitorizacion del indice biespectral.
18. Sondaje nasogastrico y medida de la presion intraabdominal.
19. Tratamientos posturales. Técnicas de inmovilizacién y movilizacién de pacientes.

DEBE SABER COMO SE HACE

1. Monitorizacion hemodinamica avanzada: termodilucion transpulmonar y cateterismo de arteria
pulmonar.
2. Monitorizacién hemodinamica avanzada: ecocardiografia.
3. Colocacion de marcapasos.
4. Colocacion, gjuste de balon adrtico de contrapul sacion.
5. Toracocentesis.
6. Fibrobroncoscopia diagndstica, lavado-aspiracion, cepillado bronquial.
7. Traqueotomia percutanea.
8. Mangjo de ventilacién mecanica avanzada: sincronizacion, modos ventilatorios.
9. Técnicas de monitorizacion cerebral PIC, PtiO2, S 02, Doppler transcraneal.
10. Puncién lumbar.
11. Técnicade depuracion extrarrenal.
12. Sondaje yeyunal.
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Areade Tratamiento del Dolor

DEB

1.

2.
3.

4.
S.
6.
7.
8.

9.
10.

11

DEB

1
2
3

4
5

E SABER HACER

Realizar unahistoria clinica, exploracion fisicay solicitar pruebas complementarias de pacientes

con dolor agudo y cronico.

Evaluar laintensidad del dolor agudo y cronico utilizando escalas anal 6gicas visuales y verbales.

Tratar correctamente € dolor en situaciones especiales. embarazo y |lactancia, pediatria, anciano,

paciente drogodependiente.

Técnicas de anal gesia segmentaria periférica con anestésicos locales.

Pautar y administrar analgesia por distintas vias en el ambito domiciliario.

Analgesia multimodal: interacciones farmacol 6gicas. Cémo evaluar la presencia de unainteraccion

farmacologia en la practica clinica.

Indicaciones y pautas de administracion de los anticonvulsivantes, antidepresivosy otros

anal gésicos no-convencionales.

Prevenir y tratar |os efectos secundarios en la prescripcion farmacol 6gica. Conocer las

manifestaciones de la adicion a opioides en pacientes con dolor.

El seguimiento (“diario” de dolor) de la evolucién del dolor crénicoy laeficaciadel tratamiento.
Principal es sindromes clinicos: dolor muscul oesquel ético, dolor orofacial y temporomandibular;

dolor neuropaético, lesiones trauméticas (compresiones nerviosas), sindromes dol orosos regionales

complejos (CRPS) y dolor por desaferenciacion.

. Medicina paliativa: instrumentos y principios basicos. Atencion integral a enfermo terminal y sus

familiares. Dolor en el paciente terminal.

E SABER COMO SE HACE

. Conocer la utilidad de los cuestionarios de dolor crénico.
. Administracion segura de opiéceos por viai.v. paralas crisis de dolor agudo.
. Administracién de farmacos anal gésicos utilizando sistemas de anal gesia controlada por el paciente
(PCA) tanto mecanicos como electrénicos.
. Remitir un paciente a una unidad de tratamiento del dolor: ¢Cuando? ¢Como? ¢Para qué?
. Hacer un seguimiento de un paciente después de un tratamiento o portador de un sistema de control
del dolor.
. Bloqueos centrales y periféricos en el tratamiento del dolor.
. Laanalgesiadel parto por via epidural.
. Lautilizacion de opioides en pacientes terminales (paliativos).
. Larotacion de opioides y/o vias de administracion.
Lasindicacionesy técnica de administracion epidural de esteroides.
Larealizacion de tratamientos con radiofrecuencia.
Las indicaciones de las técnicas neuromodulativas: estimulacion eléctrica (TENS, ECP, ENP);
bombas de infusion implantables.
Evaluar un protocolo de ensayo clinico en dolor.
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DESCRIPCION DE CONTENIDOS

. PROGRAMA DE LECCIONES TEORICAS

. Generalidades sobre Cuidados Intensivos. El paciente critico. Escalas de valoracion y prondstico.
. Fallo respiratorio. Principios y métodos de monitorizacion de la ventilacion mecéanica.

. Fallo circulatorio. Principios y métodos de monitorizacion hemodinamica.

. Fallo hepético y renal. Principios y métodos de soporte extrahepatico y extrarrenal.

. Muerte encefalica. Diagndstico y manejo del donante de 6rganos para trasplante.

. Bases fisiolégicas del dolor. Anatomia y fisiologia en la transmision y modulacion del dolor y en la
evolucién del dolor agudo a cronico. Prevencién del dolor crénico.

7. Dolor musculoesquelético: miofascial, articular. Dolor mixto. El raquis como ejemplo.

8. Dolor visceral. Dolor neuropético. Neuropatia y dolor regional complejo.

9. Dolor en el paciente con cancer. Estrategias especificas.

10. Técnicas intervencionistas especializadas en el tratamiento del dolor crénico.

O 0T, WDN PP P

2. PROGRAMA DE PRACTICAS

1.- Seminarios - Analisis de casos clinicos

1. Aplicacion de las escalas de gravedad y calculo del prondstico en 5 pacientes.

2. Paciente con sindrome de distres respiratorio agudo: célculo de valores de compliancia, resistencia
etc.

3. Paciente con shock séptico. Valoracion de parametros hemodindmicos y de respuesta al tratamiento.
4. Paciente con sindrome hepato-renal. Ajuste del sistema de hemofiltracién y planteamiento de apoyo
hepatico extracorporeo.

5. Planificacién de la actuacion en caso de muerte cerebral, potencial donante de érganos.

6. Tratamiento del dolor en paciente con patologia de raquis. Analisis critico y fundamentos de la toma
de decision.

7. Tratamiento del dolor musculo-esquelético. Andlisis critico y fundamentos de la toma de decision.

8. Tratamiento del dolor en paciente con sindrome de dolor regional complejo. Analisis critico y
fundamentos de la toma de decision.

9. Dolor en paciente oncoldgico. Analisis critico y fundamentos de la toma de decision tanto de terapias
como de medicina paliativa.

10. Tratamiento del dolor en paciente con cefalea de origen cervical. Andlisis critico y fundamentos de la
toma de decision.

2.-Précticas clinicas.
Visualizacion y realizacion de procedimientos en a) Unidad de reanimacién y Unidad de recuperaciéon
post-anestésica b) Consulta externa, sala de técnicas y quiréfanos, Unidad de dolor.

Hospital Clinico Universitario y Hospital Malvarrosa. Consorcio Hospital General Universitario.

2 practicas en Unidad de Reanimacion.
2 précticas en Unidad del Dolor.
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VOLUMEN DE TRABAJO

ACTIVIDAD Horas % Presencial

Clases de teoria 19,00 100

Seminarios 16,00 100

Practicas clinicas 10,02 100
TOTAL 45,02

METODOLOGIA DOCENTE

Se impartirén clases con contenido tedrico en modalidad presencia. Se proporcionard al alumno apoyo
audiovisual atravésdel aulavirtual.

Seminarios. Con propuestas de casos reales que deben ser analizados y estudiados por €l grupo. Se
buscaralainteractividad del grupo através de exposiciones oralesy ejemplos en aula, contabilizandose
en evaluacién continuada. En total 10 unidades teméticas en 10 horas de clase.

Practicas clinicas. Modalidad presencial en las que se desarrollaran |os conceptos tedricos de forma
préctica en su aplicacion en los pacientes ingresados en la Unidad de cuidados intensivos, o ambulatorios
para su estudio y realizacion de historia clinicay/o realizacion de técnicas de tratamiento del dolor
crénico. Estas practicas, de grupo reducido, se llevaran a cabo con pacientes reales para que |os alumnos
puedan desarrollar |as destrezas.

EVALUACION

Evaluacion tedrica: 50% de calificacion final. Se realizard mediante una prueba escrita que versara sobre
los contenidos del programa tedrico. Tendra como objetivo evaluar la adquisicion de conocimientos.
Consta de:

- Prueba de preguntas con respuesta multiple.

Evaluacion practica: 50% de la calificacion final. Se realizard mediante la evaluacion continua de la
participacion en las diferentes actividades y con la realizacion de una prueba con respuesta multiple que
evalUe la adquisicion de | as habilidades rel acionadas con los seminarios y casos clinicos.

Es requisito para acceder a adelanto de convocatoria de esta asignatura que el estudiante haya cursado la
totalidad de sus préacticas.
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111.pdf

14.- Neira F, Ortega JL. Guias de Practica Clinica en el Tratamiento del Dolor. Una herramienta en la
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