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PROTOCOLO DE ANALGESIA POST-OPERATORIA

La necesidad de contemplar como obligatorio el confort post-operatorio hace necesario
establecer pautas de analgesia post-operatoria que deben comenzar en el periodo post-
operatorio inmediato.

El Anestesidlogo responsable de la URPA verificara igualmente que todos los pacientes
tengan una pauta analgésica al alta. La URPA dispondra de pautas para el tratamiento del
dolor adecuadas segun la intensidad del dolor previsible (leve, moderado, intenso), tipo
de cirugia y caracteristicas del paciente.

Estas pautas incluirdn tratamiento con:

- AINE (Antiinflamatorios no esteroideos)

- Opioides menores

- Opioides mayores

- Técnicas locorregionales (epidurales y bloqueos periféricos).

Segun la intensidad del dolor las pautas analgésicas contemplaran los siguientes farmacos:

1. Dolor leve: analgésicos no opioides tales como paracetamol, ibuprofeno y ketoprofe-
no.

2. Dolor leve-moderado: analgésicos no opioides (metamizol, diclofenaco, ketorolaco
u otros) combinado o no con opioides menores (codeina, tramadol) y analgesia de
rescate.

3. Dolor moderado-intenso: analgésicos no opioides (metamizol, diclofenaco, ketorola-
co u otros) asociados a opioides menores (codeina, tramadol) y analgesia de rescate.
Bloqueos periféricos.

4. Dolor intenso. Técnicas locorregionales, opioides mayores (morfina) administradas
con distintos sistemas (PCA, infusién continua, bolos)

Existira un responsable encargado del seguimiento del paciente en la planta de hospita-
lizacion y en Atencion Primaria. Este seguimiento se realizara segun lo dispuesto en los
protocolos para la revisiéon de la analgesia post-operatoria. Periodicamente se evaluara
la eficacia analgésica, los efectos secundarios y los efectos adversos relacionados con
el tratamiento.

La efectividad del tratamiento analgésico en cada paciente, asi como el control de efec-
tos secundarios, debera quedar recogido en un protocolo adecuado de recogida de
datos (como el que a continuacion se expone):
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REVISION DE LA ANALGESIA POST-OPERATORIA

Fecha Hoja numero

Nombre
Habitacion

1) Cirugia: Programada [1 Urgente [J

Intervencion quirurgica

ORL[] OFL [] C Térax [ C Vascular [ Abdomen superior []
Abdomen Inferior L] Extremidades [
2) Anestesia: General [] Regional [ Local vigilada []

3) Analgesia 12 Horas [ Analgesia 24 Horas [ ] Analgesia 48 Horas [ ]
Analgesia epidural 48 Horas [ ]

Morfina [ Ropivacaina [ Dolantina [] Fentanilo [
Ketorolaco i.v. [] Metamizol i.v. [] Proefferalgan i.v. []

4) Sistema de administracion: Bolos[ | Bomba infusion ] PCA L[] N° bolos []
Ne intentos bolos [] Epidural []

5 Dolor: 10] 2[] 3[] 40J 501 e0L] 70L] 8L] 9] 100]J

6) ¢Ha solicitado mas analgesia? Sill] No [
7) Complicaciones:  Nauseas [ Vomitos [] Retencion urinaria [
lleo paralitico [ ] Prurito [

8) ¢Ha tenido mas o menos dolor del que usted esperaba?
Mas[] Menos[]
9) Respecto al alivio del dolor post-operatorio esta usted:

Muy descontento [] Descontento ] Ni contento ni descontento [
Satisfecho [ Muy satisfecho []
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