LS OPIACEOSS Y SUS DERIVADOS SINTETICOS
Y SEMISINTETICOS SON POTENTES ANALGESICOS

Ay
~ ¥ LAHEROINAES UNO DE ELLOS

POR SU ACCION EN LOS RECEPTORES NERVIOSOS DONDE
INHIBEN EL DOLOR, TIENEN LA PROPIEDAD DE PRODUCIR:

( ]
TOLERANCIA ADICCION
QUE LLEVA PARA CONSEGUIR |
EL MISMO EFECTO
IMPLICA
AUMENTAR LA DOSIS T

0 CAMBIAR A UN INTENSA COMPULSION A

OPIACEQ MAS POTENTE

CONTINUAR EL CONSUMO

TODO ELLO SE RESUME EN EL CONCEPTO DE

DEPENDENCIA
CAMBIO EN EL PRESCRIPCION EN
PARADIGMA DEL ALGUNOS CASOS MAL

TRATAMIENTO MEDICO ﬂ CONTROLADA, DE
DEL DOLOR ULTIMA ESTOS FARMACOS PARA
DECADA DEL SIGLO XX 1 PATOLOGIAS CRONICAS

CONSECUENCIAS PREVISIBLES POR LAS EPIDEMIAS
POR CONSUMO DE OPIO, MORFINA' Y HEROINA BIEN
DOCUMENTADAS DESDE EL SIGLO XIX.

' Mds poblacion con toleranci,

En ausendia del trafamiento | diccion y dependencia

de la causa estas patologias geswo “dl trgflcotl)legul‘
cronicas , requieren el uso de eentrada de substancias

la medicadién a largo plazo. ilegales (heroina y derivados
del fentanilo)

LA REVISION DE LAS
PRESCRIPCIONES DE LOS
OPIACEOS, CLAVE PARA

EVITAR LAS ADICCIONES Y
SU MAL USO
= o LAJ

LA GENERALIZACI()N DE LA PRESCRIPCION DE
OPIACEOS/OPIOIDES (ONLLEVA:

* AUMENTO DE INTOXICACIONES AGUDAS
POR SOBREDOSIFICACION
(con frecuentes efectos mortales)

* REACCIONES ADVERSAS

(mds en pacientes de edad avanzada)
:... * CUADROS PSIQUIATRICOS
*INCREMENTO DE TRATAMIENTOS DE

DESHABITUACION A LA ADICCION

* HIPERALGESIA por consumo cronico
(hipersensibilidad al dolor)

* SINDROME DE ABSTINENCIA

Ejemplo que demuestra el riesgo - que puede llegar a
suponer - la generalizacion de la prescripcion:

Epidemia por abuso de opidceos/opioides en Estados
Unidos: dltimos 20 aiios con mds de 500.000
muertfos

Datos del CDC (Centro de Control de Enfermedades)

¢SOLUCION?

Revision cuidadosa de los criterios de prescripcion de los opidceos

® ATENDER A LA EVIDENCIA CIENTIFICA
@ SISTEMAS DE VIGILANCIA Y DETECCION PRECOZ DE:

DESVIACIONES
EPIDEMIOLOGICAS

gp CASOS INFRADIAGNOSTICADOS DE
MAL USO DE ESTOS TRATAMIENTOS

EMPLEO DE ESTOS ANALGESICOS
DEBERIA RESTRINGIRSE A:

TRATAMIENTO DEL DOLOR ONCOLOGICO
CUIDADOS PALIATIVOS

DOLOR AGUDO GRAVE
(Ej: el postquirdrgico a breve plazo)
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ES NECESARIO INSISTIR EN LA FORMACION
CONTINUADA DE LOS POTENCIALES PRESCRIPTORES.

La percepcion de los mencionados riesgos y la forma de
afrontarlos se ha plasmado en el PLAN DE OPTIMIZACION
DE LA UTILIZACION DE ANALGESICOS OPIOIDES EN DOLOR
CRONICO NO ONCOLOGICO, aprobado recientemente en el

Consejo Interterritorial de Sanidad.




