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Simposio: Perspectivas desde la Salud Publica en Dolor Cronico

Siendo las 17:00 horas del 24 de julio de 2024, se da por iniciada la sesion correspondiente en
las instalaciones de la Academia Nacional de Medicina.

En el presidium se encuentran: Dr. German Fajardo Dolci, Presidente; Dr. Raul Carrillo Esper,
Vicepresidente; Dra. Mayela de JesUs Rodriguez Violante, Secretaria General; y Dr. Enrique
Graue Hernandez, Secretario Adjunto. Coordinador: Dr. Ricardo Plancarte Sanchez.

El Dr. Fajardo Dolci da la bienvenida a los asistentes y cede la palabra al Dr. Plancarte Sanchez,
guien presenta los temas a tratar en la tarde y los expositores que participaran.

A continuacion, el Dr. Angel Manuel Juarez Lemus aborda el tema "Avances y Obstaculos en la
Educacion del Dolor". Destaca la necesidad de educar sobre el dolor no solo a los pacientes,
sino también a médicos, autoridades y a la poblacién en general. Esta educacion debe
desvincularse de la anestesiologia y promover foros académicos y legislativos para impulsar
reformas y desarrollar iniciativas en materia de dolor y cuidados de soporte. Es crucial incidir en
la asignacion de un presupuesto especial y en la capacitacion de profesionales para la
organizacién y toma de decisiones, dado que el dolor crénico es un problema de salud publica
tanto en México como a nivel mundial. Entre los avances en la educacion del dolor se encuentran
el desarrollo de programas académicos, la mejora en los curriculos, la integracion de nuevas
tecnologias y un enfoque renovado en el manejo del dolor. También se han fortalecido
colaboraciones internacionales y la materia es obligatoria en el pregrado en la UNAM. En México,
varios hospitales en la Ciudad de México y algunos estados estan avalados por la UNAM en
Medicina del Dolor y Cuidados Paliativos. Cuidados Paliativos esta en proceso de convertirse en
una especialidad médica, con programas de estudios de 1 o 2 afios y la emisién de cédulas
profesionales. Actualmente, 250 médicos han completado cursos especializados en Cuidados
Paliativos y existen 104 facultades y escuelas de medicina, de las cuales 52 estan acreditadas.
Las modalidades de formacion de posgrado incluyen la Alta Especialidad en Cuidados Paliativos
(1 afo), el Diplomado en Cuidados Paliativos (6 a 12 meses) y la Subespecialidad en Medicina
Paliativa y del Dolor (2 afios). Los obstéaculos en la educacion sobre el dolor incluyen limitaciones
presupuestarias, falta de personal calificado en comités de ética, problemas en la integracion en
los organigramas y la ausencia de una cédula profesional en algunos lugares. A pesar de estas
dificultades, México ocupa el segundo lugar en publicaciones sobre temas de dolor segun la
UNESCO, y se reconoce la investigacion realizada en el pais. Es necesario homogenizar los
programas educativos en dolor y facilitar la certificacion, asi como fomentar la colaboracién entre
médicos, universidades y autoridades en los &mbitos académico y préctico.
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El siguiente tema, "La Algologia Intervencionista en la Comunidad Médica y de Pacientes", es
abordado por la Dra. Berenice Carolina Hernandez Porras. Define la algologia intervencionista
como la disciplina médica dedicada al diagndstico y tratamiento de trastornos relacionados con
el dolor, mediante técnicas intervencionistas para el manejo del dolor subagudo, crdnico,
persistente e intratable, ya sea de forma independiente o combinada con otras modalidades de
tratamiento. Estas técnicas incluyen la colocacion percutanea de agujas con precisiéon (utilizando
ultrasonido, fluoroscopia o tomografia) para la administracion de medicamentos en areas
especificas, ablaciébn de nervios, articulaciones, tendones, entre otros, asi como técnicas
quirurgicas como la disectomia laser, endoscopia, bombas de infusion intratecal y estimuladores
de la médula espinal para diagnostico y tratamiento. En México, se enfrentan dos desafios
principales que dificultan la participacién de estos médicos especializados: la crisis de opioides
y el envejecimiento de la poblacion. La OMS considera esenciales la codeina, morfina, fentanilo
y metadona, pero en México existe desabasto de estos opioides. La algologia intervencionista
puede ser efectiva para el dolor oncoldgico, no oncoldgico y otras condiciones no dolorosas. En
el dolor oncoldgico, se utilizan abordajes para la inhibicion percutanea del sistema nervioso
simpatico, lo que puede llevar a una disminucién en la intensidad del dolor, mejorar la calidad de
vida y reducir la necesidad de opioides. El envejecimiento de la poblacién es una preocupacion,
con una estimacion de mil millones de personas afectadas por osteoartritis para 2050. Las
técnicas de neuroablacion son muy efectivas, por ejemplo, en pacientes cardiacos no aptos para
cirugia. El bloqueo del ganglio estrellado se utiliza para tumores de cabeza y cuello, cefaleas y
estrés postraumatico. Los nervios esplacnicos se emplean para tratar dolor visceral oncoldgico
0 pancreatitis cronicas. Los compromisos de la algologia intervencionista incluyen mejorar la
calidad de vida, la situacion del dolor de los pacientes y la educacion y formacién de recursos
humanos. Desde 1998, se han ofrecido cursos de algologia en Nutricién, INCAN y HGM. En
2006, se inici6 el primer curso de posgrado en Alta Especialidad en Algologia Intervencionista,
avalado por la UNAM, en el INCAN; en 2008, en el Hospital 20 de Noviembre y en Nutricion; y
en 2016, en el Hospital Zambrano, Monterrey. Ademas, se desarrollan nuevas técnicas y se
publican articulos sobre el uso de técnicas innovadoras.

El Dr. Victor Silva Ortiz hablara sobre "Habilidades y Competencias en el Manejo Intervencionista
del Dolor". La expectativa de vida mundial estd aumentando, pero no necesariamente la calidad
de vida, debido al incremento de enfermedades cronico-degenerativas. Los sobrevivientes de
cancer, por ejemplo, enfrentan problemas lumbares y musculoesqueléticos adicionales, lo que
complica el tratamiento del dolor. Las enfermedades que mas afectan la calidad de vida incluyen
dolor lumbar, trastornos depresivos, cefaleas y trastornos musculoesqueléticos, que requieren
un manejo especializado del dolor. En cuanto al dolor lumbar, se ofrecen técnicas minimamente
invasivas y no quirdrgicas en la mayoria de los casos, con menos complicaciones que las
técnicas quirlrgicas abiertas. Existen técnicas innovadoras para tratar cefaleas, especialmente
de origen cervical, de manera percutanea y ambulatoria. Los obstaculos incluyen la pandemia de
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COVID-19, que llevé al cierre de clinicas y a la adopcién de modelos anatémicos y animales para
el entrenamiento médico. Es fundamental reforzar la educacién y ensefianza, y publicar los
avances realizados. Los médicos deben dominar habilidades y competencias de diversas
especialidades (Medicina General, Radiologia, Neurologia, Medicina Fisica, etc.) y la
interpretacion de herramientas diagnésticas (resonancias, tomografias, etc.) para proporcionar
un tratamiento adecuado, especialmente a personas mayores con comorbilidades. A nivel
mundial, el intervencionismo ha demostrado ser eficaz para mejorar el dolor y reducir la
necesidad de opioides, lo que resalta la importancia de un entrenamiento formal global. Se estan
desarrollando esfuerzos para unificar las escuelas y estandarizar la calidad de la atencion. En
general, el médico intervencionista debe poseer juicio clinico, precision, empatia y conocimiento
anatémico.

Por ultimo, el Dr. Raul Carrillo Esper abord6 el tema "Punto de vista de la Academia Nacional de
Medicina". Destacd el significativo rezago en el aprendizaje de la algologia desde el pregrado, el
posgrado y en la practica clinica cotidiana. Habitualmente, el manejo del dolor se aprende de
manera informal, con los profesionales de mayor jerarquia ensefiando a los de menor rango, lo
gue deja mucho que desear en cuanto a la gestién del dolor y el uso de medicamentos, incluidos
los opioides.

En una linea de tiempo, podemos observar los grandes avances en el estudio del dolor en los
ultimos afos. Desde el conocimiento de los mecanismos moleculares, genéticos y cerebrales del
dolor hasta los logros actuales, se han obtenido dos Premios Nobel: uno por la aspirina y otro
por la descripcion de los receptores de capsaicina. También se han realizado avances en la
definicion del dolor, que ahora se describe como una experiencia sensorial y emocional
desagradable asociada a dafio tisular real o potencial. Los avances recientes en ciencia y
tecnologia han permitido comprender detalladamente los mecanismos moleculares del dolor y
los mecanismos genéticos que indican la variabilidad individual en la percepcion del dolor, un
aspecto clave en la medicina de precision basada en el genoma.

El dolor crénico se considera una enfermedad sistémica y multidimensional que condiciona
respuestas neuronales, cognitivas, inflamatorias y genéticas, y que es independiente de la
enfermedad que lo caus6. Actualmente, también se habla del dolor nociplastico. EI manejo del
dolor es un problema de salud publica a nivel mundial. En México, la inversiéon en salud no esta
claramente documentada. Un porcentaje considerable de la poblacion padece dolor cronico;
aungue se utilizan medicamentos, los opioides se emplean en poca medida y los tratamientos
intervencionistas para el dolor parecen ser limitados, seguin un estudio realizado por el Dr. Alfredo
Covarrubias y colaboradores. El dolor crénico puede presentarse en cualquier grupo de edad, y
el dolor oncolégico es particularmente multidimensional y limitante para la vida del paciente. La

BLOQUE “B” DE LA UNIDAD DE CONGRESOS DEL CENTRO MEDICO NACIONAL SIGLO XXI, AV. CUAUHTEMOC No. 330 COL. DOCTORES, 06725, MEXICO D.F.
TELS.: 5519-8432, 5519-8679, 5578-4271, 5578-2044, 5578-9790; FAX: 5588-3509
E-MAIL: acadmed@unam.mx  EN INTERNET: www.anmm.org.mx



ACADEMIA NACIONAL DE MEDICINA DE MEXICO, A.C.

CUERPO CONSULTIVO DEL GOBIERNO FEDERAL

Presidente
Dr. German E. Fajardo Dolci
Secretario Adjunto
Vicepresidente Secretaria General Responsable de Tesoreria
Dr. Raul Carrillo Esper ~ Dra. Mayela de Jests Rodriguez Violante Dr. Enrique Octavio Graue Hernandez

OMS ha publicado extensamente sobre el dolor crénico, destacandolo como un problema
mundial de salud.

En nuestra Constitucion, el Articulo 4° garantiza el derecho a la salud. Por ello, el Dr. Plancarte
ha presentado trabajos sobre este tema y, en colaboracion con la Academia Nacional de
Medicina, que vela por la salud de los mexicanos con prioridad, equidad y justicia, han organizado
un simposio especifico sobre el dolor crénico. Este simposio fue presentado en la Camara de
Senadores y Diputados, destacando su caracter prioritario. Desde febrero de este afo, se
planificé una reunién importante en la Academia, encabezada por el Dr. Plancarte y el Dr. Juarez,
para posicionar a la Academia Nacional de Medicina en relacién con el dolor crénico. La reunion,
celebrada el 9 de abril, contdé con la participacion de importantes asociaciones, institutos y
fundaciones. Una de las politicas de la mesa directiva y del Presidente de la Academia, Dr.
Fajardo Dolci, fue promover este tema en las esferas politicas de toma de decisiones, ya que la
Academia Nacional de Medicina de México es un 6rgano consultivo del Gobierno Federal. Las
opiniones se resumieron en cuatro puntos importantes:

e Reconocimiento legal del dolor crénico como enfermedad seguln la nueva clasificacién
internacional de enfermedades.
Estrategia integral en el Plan Nacional de Desarrollo y el Programa Sectorial de Salud.
Creacion de clinicas del dolor en unidades médicas de segundo nivel de atencion.
Garantia de abasto de medicamentos para el dolor crénico.

Una vez concluidas las exposiciones, se procedio a la sesion de preguntas y comentarios.
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