DOLOR MUSCU’LOESQUELéTICO

en el primer nivel de atencion:
decisiones clinicas basadas en evidencia

Dolor musculoesquelético

El dolor musculoesquelético (MSK) representa una de las principales causas de consulta en el
primer nivel de atencién, con una prevalencia significativa a nivel mundial. Se estima que hasta
el 33% de los adultos padecen algun tipo de dolor musculoesquelético, siendo la lumbalgia la
formma mas comun (Covarrubias-Gémez, et al., 2024). Esta condicién no solo impacta la calidad
de vida del paciente, sino que también genera una importante carga econdmica por
ausentismo y uso de servicios médicos (Busse, et al., 2020).

Identificacion y clasificacion del dolor musculoesquelético

Los sindromes dolorosos consideran multiples componentes: inflamatorio, visceral, MSK,
psicoafectivo, funcional y somatico. El diagndstico debe partir de una adecuada caracterizacion
clinica basada en intensidad, localizacién, mecanismo de lesién y evolucién temporal, por
ultimo, es fundamental evaluar la temporalidad del dolor (agudo o crénico) para orientar la
terapéutica de manera adecuada (Qaseem, et al., 2020).

Manejo inicial: estrategias practicas

En el manejo del dolor musculoesquelético agudo leve a moderado, se recomienda el protocolo
PRICE (proteccién, reposo, hielo, compresion y elevacién), asi como la administracion de
antiinflamatorios no esteroideos (AINEs) durante los primeros 3 a 7 dias (Covarrubias-Gémez, et
al, 2024).

Paciente con comorhilidades: precauciones terapéuticas

El tratamiento debe individualizarse en pacientes con riesgo cardiovascular, renal o
gastrointestinal. En estos casos, los AINEs deben utilizarse con precaucién, considerando sus
posibles eventos adversos como hipertension, insuficiencia renal aguda y sangrado
gastrointestinal (Qaseem, et al., 2020). Se recomienda emplear el AINE mas seguro al menor
tiempo y dosis efectiva posible, idealmente en esquemas cortos y con monitoreo adecuado.

Perfil de seguridad gastrointestinal del dexketoprofeno

El dexketoprofeno es un AINE derivado del acido propidénico con efecto analgésico y
antiinflamatorio, que ha demostrado eficacia analgésica comparable o superior al paracetamol
y a otros AINES, incluso en escenarios postoperatorios (Kuczynska, et al., 2022). En comparacion



con ketorolaco, el dexketoprofeno presenta un perfil de seguridad gastrointestinal mas
favorable cuando se utiliza en esquemas cortos, tanto en su formulacién oral como
intramuscular (Bhattarai, et al., 2024). Su rapida absorcion y menor vida media reducen la
exposicion sistémica prolongada y el riesgo de dano Gl, especialmente en pacientes con
comorbilidades (Esparza-Villalpando, et al,, 2018).

Recomendaciones finales

El abordaje inicial del dolor MSK debe centrarse en el control eficaz del dolor sin
comprometer la seguridad del paciente.

El dexketoprofeno representa una opcion terapéutica valida para el manejo del dolor
leve a moderado, con evidencia sélida sobre su perfil beneficio-riesgo (Gaskell, et al,
2017).

Es esencial considerar las comorbilidades del paciente para la seleccién del AINE mas
adecuado.

La educacidn meédica continua sobre el uso racional de AINEs contribuye a una
prescripcion mas segura y efectiva en el primer nivel de atencion.
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