Dolor articular:
causasy tratamientos

El dolor articular se define como una experiencia sensorial

y emocional desagradable asociada a una patologia localizada

en la propia articulacion, en las estructuras que la rodean, o debida
a una enfermedad sistémica que se localiza en una articulacién.

Silvia Maeso de la Fuente ~ Clasificacion
Eldolor puede clasificarse en funcion de su duracion: el «dolor agudo» es tem-

Farmacéutica comunitaria. poral y dura varios dias, mientras que el «dolor cronico» persiste después de
Especialista en Ortopedia la mejoria de la lesién y puede durar meses o afos.

En funcion de sus caracteristicas, el dolor puede clasificarse como «me-
canico» si mejora con el reposo y empeora con la actividad (es el caso, por
ejemplo, de laartrosis), 0 bien como «dolor inflamatorio», que, de forma con-
traria, mejora con el movimiento y empeora con el reposo, como sucede en
la artritis.

Silleva asociados sintomas neurolégicos como parestesias, entumeci-
miento, hipersensibilidad al roce o al tacto, etc., se habla de «dolor neuro-
patico».

Etiologia

Las causas mas habituales de dolor articular se resumen enlatablal.

Tratamiento

El manejo terapeutico del dolor articular debe Ilevarse a cabo teniendo en
cuenta las caracteristicas individuales de cada paciente, asi como la pato-
logia que lo origina. Incluye la terapia farmacolégica y las intervenciones
terapéuticas no farmacoldgicas; pueden emplearse de manera simultanea
para aprovechar los beneficios de todas ellas y mejorar la calidad de vida
del paciente.
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Dolor articular: causas y tratamientos

«El manejo terapéutico del dolor articular debe llevarse a cabo
teniendo en cuenta las caracteristicas individuales de cada
paciente, asi como la patologia que lo origina»

Tratamiento farmacologico

Latabla 2 resume los tratamientos farmacoldgicos es-
pecificos empleados en el tratamiento de las patologias
mas habituales que cursan con dolor articular.

Es necesario recordar que todo tratamiento del do-
lor debe individualizarse para cada paciente. Asimis-
mo, debe tenerse en cuenta la escala analgésica ela-
borada por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS),
que permite la racionalizacion de los tratamientos
analgésicos (figura1).

El escalon en el que se comienza el tratamiento esta
determinado porlaintensidad del dolor. Siel dolor no dis-
minuye o no se toleranlos farmacos de dicho escaldn, se
pasa al siguiente, y si el segundo escalon no es eficaz es
necesario pasar al tercero cuanto antes.

Los farmacos coadyuvantes mas empleados son:

» Antidepresivos: los mas utilizados son los antidepre-
sivos triciclicos, que mejoran el dolor neuropatico.
Antiepilépticos: se utilizan en paciente con dolor neu-
ropatico cronico.

Ansioliticos: las benzodiacepinas estan indicadas en
situaciones de ansiedad e insomnio, y tienen actividad
como relajantes musculares.

Anestésicos locales intravenosos: tienen efecto so-
bre algunas formas de dolor neuropatico. Lidocaina es
el mas empleado.

Corticoides: mejoran la analgesiay el humor, aumen-
tan el apetitoy se emplean como tratamiento especi-
fico en la compresion neurologica.

Otros: neurolépticos, antieméticos, espasmoliticos,
agonistas adrenérgicos a, 0 los antagonistas de los
receptores N-metil-D-aspartato (NMDA).

Intervenciones terapéuticas no farmacoldgicas

Educacion del paciente
Es necesario educar al paciente en el conocimiento de
su enfermedady de las circunstancias que influyenen su
empeoramiento o mejoria, asi como en las medidas de
autocuidado. Debe recomendarse la realizacion de ejer-
cicio moderado, asi como perder peso en casos de so-
brepeso u obesidad.
Las siguientes normas de proteccion articular son
adecuadas para evitar la sobrecarga:
- Mantener el equilibrio entre ejercicio y reposo, con
descansos cada 30 minutos de actividad e interrup-
cion de la actividad antes de la aparicion de fatiga.
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Tabla 1. Causas mas habituales
de dolor articular

Causas Ejemplos
Enfermedades o LES
autoinmunes AR

« Enfermedad de Behget

« Bacterianos

« Virales

« Por micobacterias

« Por parasitos

« Por hongos

» Osteomielitis

« Artritis séptica

« Enfermedad de Lyme

Procesos infecciosos

Trastornos « Gota
metabolicos « Pseudogota

« Bursitis

« Tendinitis

« Condromalacia rotuliana
« Lesiones o fracturas

Mecanicas o
traumaticas

« Osteoartritis o artrosis
» Polimialgia reumatica

Enfermedades
degenerativas

Enfermedades
neoplasicas

« Sinovitis villonodular pigmentada
» Tumores 6seos subcondrales

M CIENENE

« Procesos linfoproliferativos

» Esfuerzo o sobrecarga
de la articulacion

» Hemartros por coagulopatias
0 anticoagulantes

» Osteocondromatosis

» Sinovitis por cuerpo extrafio

« Artropatia neuropatica

« Amiloidosis

« Enfermedad de Whipple

AR: artritis reumatoide; LES: lupus eritematoso sistémico.

- Evitar posturasincorrectasy repetitivas.

» Racionalizar la actividad: evitar desplazamientos in-
utiles, ordenar adecuadamente las tareas y eliminar
tareas inutiles o poco productivas.

- Evitar trabajos extenuantes.
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Dolor articular: causas y tratamientos

Tabla 2. Tratamiento farmacoldgico
de las patologias mas habituales
que cursan con dolor articular

Patologia Farmacos

« Antiinflamatorios no esteroideos
« Corticoides

« FAME bioldgico:
- Abatacept
- Adalimumab
R ELE]
- Rituximab
- Certolizumab pegol
- Etanercept
o Farmacos - Golimumab
Artritis antirreumaticos - Infliximab
reumatoide |- modificadores « FAME sintético clasico:
dela S :
- Azatioprina
fp,{ﬁggfdad - Leflunomida
- Metotrexato
- Ciclofosfamida
- Cloroquina
- Ciclosporina
- Hidroxicloroquina

« FAME sintético
especifico: baricitinib

« Antiinflamatorios
Para no esteroideos
el tratamiento « Colchicina
de los ataques « Corticoides

« ACTH tetracosactido

Para el « Alopurinol
tratamiento de « Febuxostat
la hiperuricemia « Benzbromarona

Condro- « Antiinflamatorios no esteroideos
calcinosis « Corticoides

« Paracetamol
« Capsaicina
y antiinflamatorios
no esteroideos topicos
Farmacos « Antiinflamatorios
de accion no esteroideos orales
sintomatica » Opioides:
rapida - Codeina o tramadol
- Codeina + paracetamol
- Tramadol + paracetamol
- Parches de fentanilo
o buprenorfina

Artrosis

Farmacos de » Condroitin sulfato
accion sintomatica | « Sulfato de glucosamina
lenta (SYSADOA) + Diacereina

Tratamiento « Acido hialurénico
intraarticular « Corticoides

Polimialgia | - Antiinflamatorios no esteroideas
reumatica » Corticoides
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Figura 1. Escala analgésica de la OMS

Los ejercicios a realizar deben ser aerobicos, asi co-
mo isometricos e isocinéticos para mejorar la potencia
y resistencia muscular. También se recomiendan los es-
tiramientos controlados para flexibilizar la articulacion.

Técnicas fisicas de tratamiento rehabilitador
Se trata de técnicas que han demostrado un determi-
nado nivel de efectividad en estudios que siguen crite-
rios de medicina basada en la evidencia.

TENS (Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation)

Técnica que consiste enlaaplicacion de corriente eléc-
trica pulsada mediante electrodos de superficie conuna
finalidad analgésica(figura 2).

La TENS estimula las fibras aferentes de gran diame-
troy provoca lainhibicién de larespuesta producida por
las fibras nociceptivas al activarse las interneuronas si-
tuadas en la sustancia gris del asta posterior de la mé-
dula espinal. Ademas de a nivel espinal, se cree que tam-
bién hay una implicacion de las vias supraespinales
descendentes inhibitorias que modularian a las neuro-
nas espinales.

Eltiempo de aparicion de la analgesia tras una sesion
de TENS es corto, perovariable entre pacientes, y va de
1avarios minutos después de una sesion.

©2022 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados



tendencias

«Es necesario educar al paciente en el conocimiento de su enfermedad
y de las circunstancias que influyen en su empeoramiento o mejoria;
asi como en las medidas de autocuidado»

La duracion del efecto analgésico se
estima entre 8y 24 horas, y la mayor du-
racion del efecto se asocia al uso de ma-
yores intensidades. Debe tenerse en
cuenta que su aplicacion diaria de forma
repetida produce una disminucion de su
efectividad, con aparicién de tolerancia al
tratamiento.

Termoterapia

La «termoterapia con frio» aporta mejoria
eneldoloryenlamovilidad articular en pa-
tologias inflamatorias agudas, como puede
serunesguince, perono serecomiendaen
osteoartritis. Se puede aplicar masaje con
hielo o utilizar bolsas de frio para disminuir
Figura 2. Dispositivo TENS lainflamacion. El frio debe aplicarse en pe-
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Dolor articular: causas y tratamientos

riodos de 10 minutos, con descansos de otros 10 minu-
tos durante un periodo maximo de 2 horas.

La «termoterapia con calor» mediante el uso de com-
presas calientes o lamparas infrarrojas suele producir
buenos resultados en el dolor lumbar agudo y subagu-
do, pero es de poca utilidad en osteoartritis de rodillay
cadera.

Ultrasonidos

La aplicacion de ultrasonidos es recomendable en el
tratamiento de lesiones con componente inflamato-
rio de partes blandas (como en la tendinitis o la bur-
sitis).

Existen otrastécnicas que se emplean en el tratamien-
to del dolor articular, como la magnetoterapia, el laser o
la acupuntura, pero no se dispone de suficiente eviden-
cia cientifica sobre su eficacia.

Uso de ortesis y ayudas técnicas

Lautilizacion de ortesis estaindicada para aliviar el dolor
mediante la inmovilizacion parcial o total de la articula-
cion. Un ejemplo claro es el uso de una férula de pulgar
en el tratamiento de la rizartrosis, que mejora significa-
tivamente el dolor asociado.

5 RN

Los usuarios de ayudas técnicas, como el baston in-
glés o los andadores, ven mejorar su calidad de vida al
disminuir sobrecargas en articulaciones y mejorar su
postura corporal, por lo que estas son de gran utilidad
en artrosis de rodillay cadera, entre otras.

Papel del farmacéutico

El farmacéutico debe facilitar educacion sanitaria so-
bre las medidas de proteccion articular anteriormente
expuestas, asicomo consejo sobre higiene postural, en
especial en trabajos de posiciones mantenidas y/o mo-
vimientos repetitivos, con el fin de evitar la sobrecarga
de las articulaciones.

También debe recomendarse la realizacion de ejerci-
cio aerdbico leve-moderado para mantener la articula-
cion con lamayor flexibilidad posible. En casos de sobre-
peso u obesidad, es importante proporcionar consejo
dietético para bajar de peso.

Ademas, puede asesorarse sobre el correcto empleo
de ortesis y de ayudas técnicas, que pueden provocar
ungranimpacto enlacalidad de vida del paciente al dis-
minuir el dolor y la rigidez articular.

No obstante, antes de realizar cualquier intervencion
0aconsejar ningun tratamiento, esimportante compro-

«Latermoterapia con frio aporta mejoria en el dolory en la movilidad
articular en patologias inflamatorias agudas, como puede ser
un esguince, pero no se recomienda en osteoartritis»
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tendencias

«E| farmacéutico debe facilitar educacion sanitaria sobre
las medidas de proteccion articular, asi como facilitar

consejo sobre higiene postural»

bar si se cumple alguno de los siguientes criterios de
derivacion al médico:

- Dolor de aparicion brusca e intensa.

« Fiebre repentinay sin origen conocido.

- Pérdida de peso rapida e importante.

- Dolor que se extiende mas alla de tres dias.

- Inflamacion y/o entumecimiento de la articulacion. @
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