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Clasificacion del Dolor
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Escalas Multidimensionales
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V Escalas Comportamentales
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\v/ Tratamiento del dolor
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Analgésicos Antiinflamatorios no
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Concepto

Clonixinato de Lisina
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Farmacocinética

=EN e la:1{[r:0 Clonixinato de Lisina Ibuprofeno
Absorcion Primera porcion del Tracto gastrointestinal
intestino
Union a P.P. 98% 99%
Biodisponibilidad 56% 80%
Distribucién Amplia Amplia
Por conjugacion y via Por hidroxilaciéon y

Metabolismo L ETE conjugacion

Excrecion Via renal Viarenal
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Funcion de los Eicosanoides

" Vasodilatacion
Prostaciclina Inhibicién de la agregacion plaguetaria

Agregante Plaquetario

Tromboxano A N
2l Quimiotactico

PGER Vasodilatacion

* Permeabilidad vascular

+Umbral de excitacion

Ayuda a la produccién de la fiebre




Funcion de los Eicosanoides

Adhesion y agregacion leucocitaria
Quimiotactica
Actua en la hiperalgesia

LTB,

Proteccion de mucosa gastrica

Mantenimiento del flujo renal



Efectos Adversos

Trastornos Gastrointestinales
Trastornos Hematologicos
Trastornos Renales

Reacciones de Hipersensibilidad
Efectos neurologicos

Prolongacion del tiempo de gestacion



\ / Objetivo General

Evaluar la eficacia analgesica del Clonixinato de
Lisina versus el Ibuprofeno en el tratamiento del dolor
postoperatorio de la extraccion de los terceros molares
retenidos



Objetivos Especificos

> Describir la eficacia analgésica del clonixinato de lisina
en el tratamiento postoperatorio de la extraccion de terceros
molares retenidos

> Describir la eficacia analgésica del ibuprofeno en el
tratamiento postoperatorio de la extraccion de terceros
molares retenidos

> Comparar la eficacia analgésica entre ambos medicamentos

»  Determinar que tipo de reacciones adversas producen ambos
medicamentos



Materiales y Méetodos

Poblacion




Materiales y Méetodos

Criterios de inclusioén

Pacientes entre 15y 30 afnos

Tener indicada la extraccion
de los terceros molares

Firmar el consentimiento informado



Materiales y Méetodos

Alergia a AINEs Enfermedades terminales o

! - patologias severas

Patologias reumaticas

Ulceras Pacientes que recibieron
radioterapia

Hemorragias Digestivas

Criterios ! ) ) . Enfermedades infecciosas
de Alteracion en la funcion hepatica odontogénicas

OCIIEIB Tratamientos con otros AINES o : |
esteroides Enfermedades inflamatorias de

la cavidad bucal
Dependencia a drogas o
medicamentos Alteraciones en los examenes
de laboratorio




Materiales y Métodos

Disefio no probabilistico por cuotas

Muestra: 40 pacientes

A: 20 pac. Clonixinato de lisina: 2 comprimidos
cada 6 horas durante 3 dias
B: 20 pac. Ibuprofeno: 2 tabletas cada 6
horas durante 3 dias




CUESTIONARIO

Iniciales:
Sexo:
Edad:
0 S 10
/ / / / / / / / / / /
/ / / / / / / / / / /
(No dolor) (Dolor moderado) (Mucho dolor)
Nota:

Senale con una “X”, sobre la linea superior la intensidad de su dolor antes de tomar los medicamentos.

b.- Tiempo de alivio:
Senale con una “X” en los siguientes recuadros:

Inmediatamente

después de la Alas 24 horas
cirugia

15 min 15 min

20 min 20 min

30 min 30 min

40 min 40 min

Alas 48 horas

15 min
20 min

30 min

40 min




to?

edicamento?

e.- En caso de que su respuesta sea afirmativa, ¢que tipo de reaccion?









IELIER
Intensidad del dolor Post-Operatorio en los
pacientes segun grupos en estudio
(inmediatamente después de la cirugia)

Intensidad del A B
dolor post-
operatorio . i
Frecuencia Y0 Frecuencid )
0 8 40,0 3 15.0
il 3 15.0 1 5.0
2 1 5.0 2 10.0
3 1 5.0 2 10.0
Escala
4 3 15.0 3 15.0
I
a8 5 3 15.0 5 25.0
dolor 6 0 0.0 2 10.0
7 1 5.0 1 5.0
8 0 0.0 0 0.0
9 0 0.0 1 R0
10 0 0.0 0 0.0

Base 20 100.0 20 100.0




Tiempo para que desapareciera

el dolor A B
visita Tiempo Frecuencia Frecuencia
15 min 5 ] 4
20 min 5 25.0) 6 30.0
Dolor Post- -
operatorio 30 min 5 25.0 4 20.0
40 min 4 20.0 S 25.0
Después de 1 hora i 5.0 1 5.0
Tabla | I BASE 20 100,0 20 100,0
T
Tlempo para No tuvo dolor 3 15.0 2 10.0
gue desapareciera 11 l £ 5 23
; 24 horas 20 min 8 40.0 5 25.0
el dolor segun posterior a la .
. intervencion 30 min 2 10.0 2 10.0
grupos de estudio 20 min 0 0.0 5 25.0
Después de 1 hora 0 0.0 1 5.0
BASE 20 100,0 20 100,0
- ______________________________________ __________________________ __________ ___________________ _________
No tuvo dolor 3 15.0 3 15.0
15 min o 45.0 8 40.0
48 h_OfaSI 20 min 5 25.0 4 20.0
osterior ala .
IL?ntervencién 30 min 2 10.0 3 15.0
40 min 1 5.0 7) 10.0
Después de 1 hora 0 0.0 0 0.0
BASE 20 100,0 20 100,0




Tabla lll
Dia en el que desaparece el dolor
segun grupos de estudio

Dia en que

Desaparece
el dolor A
postoperatorio

B

Frecuencia % Frecuencia %

Dia

Al dia siguiente 3

de la intervencioén 15.0 1 5.0

Al segundo dia 25 0 25 0
de laintervencion S : 5 -

Al tercer dia
5 25.0
de laintervencion 7 35.0

Al cuarto dia
35.0 35.0
de laintervencion 7 7

Base 20 100.0 20 100.0




Reacciones
adversas en
los pacientes

Tabla IV
Reacciones adversas en los
pacientes segun grupos de estudio

A

B

Frecuencia

Frecuencia

%

Ninguna 17 85.0 20 100.0
Somnolencia 3 15.0 0 0.0
100.0
Base 20 20 100.0







\v/ Conclusiones

» Tanto el Clonixinato de Lisina como el Ibuprofeno tuvieron
una eficacia analgéesica muy buena en todos los casos
tratados.

» No se observaron diferencias en cuanto analgesia y
tolerancia entre ambos medicamentos.

» Solo el 15% de los pacientes a los que se les administro
Clonixinato de Lisina manifesté somnolencia.

» No se reportaron efectos adversos en los pacientes tratados
con Ibuprofeno.



Aun cuando haya
pasado todo lo que pasé no
me arrepiento de los problemas en
gue me
meti porque fueron ellos los que me
condujeron hasta donde desee llegar,
y €s que un gran suefo esta
compuesto
por muchas cosas diferentes asi
como laluz
del sol es la suma de millones de
rayos

PAULO COELHO




