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1. Introducción

-

-

-

-

-

-

ción verbal aun no se desarrolla.

-

loroso en el adulto, debe ser considerado doloroso 

en el recién nacido.

2. Antecedentes

-

-

-

-

-

sico durante el postoperatorio.

  A la luz de las escasas investigaciones acerca del 

-

-
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-

3

-

dicine publica la declaración de consenso para la pre-

considerado como un importante componente de la 

asistencia sanitaria dispensada a todos los recién na-

cidos, independientemente de su edad gestacional o 

4

-

se une a este resultado. La Academia Americana de 

Pediatría publica un estudio en la revista Pediatrics 

el de partamento de pediatría de Isparta realiza un 

-

po con otro grupo estudiaron si causaba en mismo 

mismo resultado.8,9

el papel de los opioides endógenos en la medicación 

de la reducción del dolor por la glucosa administrada 

-

-

vía oral administrada antes de las punciones.

-

donde los recién nacidos muestran una disminución 

la sacarosa.

  La revista Cubana de Pediatría publica una revi-

dolor.

-

nitarios de la comunidad de Madrid a través de los 

Preventiva del Hospital Clínico San Carlos realiza-

-

procedimientos dolorosos.

-

-

-
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-

del procedimiento doloroso.

evaluar la lactancia materna suplementaria en la re-

ducción de los procedimientos dolorosos en neo-

disponible la lactancia materna debe ser la elección, 

similar.

-

-

carosa en la prevención del dolor durante la punción 

controlado con placebo.

glucosa oral con recién nacidos para aliviar el dolor, 

-

3. Epidemiología

-

-

-

medio rural todavía es una proporción importante.

-

do a procedimientos dolorosos como es la aplicación 

-

tinio metabólico.

  Otros procedimientos como la circunsición, con un

año en menores de un año de edad. Los neonatos 

-

-

-

-

Fisiología del Dolor

La asociación internacional para el estudio del do-

-

ciertas estructuras del periostio, las paredes arteriales 

-
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completas para la percepción del dolor.

-

completando así el circuito del dolor.

Receptores nerviosos sensitivos

-

-

-

-

micas.

-

-

-

Fibras sensitivas (nocicepción

Los nociceptores (terminaciones nerviosas libres en 

-

-

segundo, trasmiten el dolor agudo, punzante, bien 

-

-

El circuito del dolor

-

es transmitido entonces por la médula espinal, reco-

rriendo su parte dorsal.

-

bido a la presencia de otros estímulos del cerebro 

-

les, donde ocurre la percepción del dolor. Una vez 

emocionales pueden aumentar o disminuir la intensi-

dad dolorosa percibida.

Efectos inmediatos del dolor

-

-

librio del sistema endocrino, como aumento o la dis-

minución de la glucosa en sangre

-

disminución de la temperatura corporal.

Cuadro clínico del dolor

Uno de los parámetros más importantes de dolor 

más conocido es el llanto, sin embargo, su ausencia 
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-

les

-

blación.

-

diátricas (escalas)

-

ción se describen.

-

de comportamiento, siendo igualmente válida para 

-

gestación.

4. Conclusiones

Las escalas para evaluar el dolor del neonato son para 

-

-

-

del dolor.
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-

-

-

la sacarosa oral en la analgesia para procedimientos 

-

medicamentos en neonatología. Sedoanalgesia en el 

-

-

-

-


