eneralidades del
dolor

Uso de la MTC



La Asociacion Internacional
para el Estudio del Dolor
definid el dolor como "una
experiencia sensitiva y
emocional desagradable,
asociada a una lesion tisular
real o potencial
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International Association for the Study of Pain (IASPInternational Association for the 3 by fwl}ain JASP Taxonomy.

©

.....

Available at: http://www.iasp-pain.org/AM/Template.cfm?Section=Pain_Definitions. Accessed: July 15, 2013.




Méas de 60 millones de Muchos estudios Aumento del uso
personas presentan dolor demuestran que el de acupunturaen
(10% de la poblacion). uso de la acupuntura el mundo (USA,

es efectivo. Australia)



Impacto del dolor cronico

Menor calidad
de vida®

Ausentismo*
laboral y licencias

_

Costos de Salud®

Depresion? Discapacidad®

Actividad diaria
alterada®

Ansiedad?

Trastornos Menos actividades
o .
del suefio sociales®

=Daouglas C et-al. i Meuroseifurs. 2008;40(3):158-168.; 2. Tang NKY et al. f Sfeep Res. 2007;16(1):85-95,; 3. Hawker GA, Stewart L,
Erénch MR et.al. Osfeadrth Cartif. 2008.; 4. Munce SE et al. J Occup Environ Med. 2007;49(11):1206-1211.; 5. Stewart WF et al.
FAMA20035290(8).2443-2454. 6. Ritzwoller DP et al. BMC Musculoskefet Disord. 2006;7:72-81.



Prevalencia del dolor
es de 32,1%

El dolor crénico
predominante es el
musculo -
esquelético (65%,
discapacidad)

Bilbeny N, et-al. Prevalence of Chronic Non Cancer Pain in Chile [Abstract]. In 15th World Congress on Pain - IASP; 2014;
Buenos Aires.



Los tiempos de reparacion depende{Q
tipo de tejido, mecanismos de lesion y
de las capacidades de cada organismo.

Lumbago Croénico.
Gonartrosis.

Coxatrosis.

Sd. de hombro doloroso.
Dolor miofascial.




La OA de rodillay el
lumbago son las que
MAas costos generan



7-Como resultado, la
mano se retira de la
llama. 3-El impulso
v ' llega hasta raiz
1Estimulo .\ post. y neurona
nociceptivo { ‘ aferente

A

2-lmpulso
doloroso
aferente
viajando hacia
la médula

4-Neurona intercalada
recibe de neurona
aferente impulso.

5-Motoneurona recibe
{mpulso y descarga
brden al masculo

b-Musculo biceps se
contrae y flexiona
antebrazo.




Fisiologia del dolor

Nivel periférico Conduccion Nivel medular
Q Q Mastocitos

S S UPRG Clll
l ,{3"S/ubstance P
3 Hewrona del ganglio

Histamine e Raiz dorsal
Bradykinin\ /
5-HT —
-
Prostagiandin’ /
e LS
< :.5 - C‘:'GRP
4 " Substance P
Blood
vessel

Medula espinal




Patogenia

Localizacion

Intensidad

Agudo
Crénico

Neuropatico
Nocioceptivo
Psicdégeno

Somatico
Visceral

w Leve
w Moderado
w Severo




Evaluacion del

dolor
Aparicion Intensidad Irradiacion
Localizacién Caracteristica Atenua/au

menta



ESCALA VISUAL ANALOGICA - EVA
www.eletroterapia.com.br
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El tratamiento del
\ dolor debe tener un

\ enfoque integral.




Dolor en MTC

& El Dolor en cualquier parte del cuerpo ‘:;‘g_
se debe a insuficiencia o bloqueo de Qi Q i “‘
a lo largo del meridiano, que, en ;
cualquier situacion, conduce a
estancamiento de Xue. Esto puede ser
el resultado de una deficiencia general
de Yang o cualquier forma de trauma o
" lesion que dafie el(los) meridiano(s).
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El tratamiento se administrara
con el objetivo principal de
rectificar corregir los
desequilibrios del Yin / Yang
Zang Fu

La acupuntura siempre
tiene la intencion de
tratar la causa del
dolor en términos de
alteraciones en la
homeostasis.



