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220/1 - Uso de tapentadol en el Dolor cronico no oncolgico: mi experiencia
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Resumen

Objetivos: Determinar evolucién del dolor crénico no oncolégico (DCNO) en pacientes con mal control
analgésico (EVA > 4) tras sustituir su opioide habitual por tapentadol a dosis equianalgésicay su control tras
3 meses de tratamiento.

Metodologia: Estudio observacional, descriptivo y unicéntrico en condiciones de préctica clinica de pacientes
con DCNO mal controlado reclutados por un médico de familia. Se registraron variables como control del
dolor a mesy alos 3 meses de empezar tratamiento con tapentadol retard (mediante escala EVA) y los
efectos secundarios tras su toma. Se excluyeron pacientes mayores de 75 afos o sin tratamiento opioide
previo.

Resultados: Seincluyé en € estudio a 17 pacientes (59% mujeresy 41% varones) con DCNO mal
controlado, con una edad media de 65,65 afios y una desviacion estandar de £ 7,94 afos. Lamediade
puntuacién de escala EVA a comienzo era5,4. Respecto a los opioides usados previamente, € 35%
pacientes estaban en tratamiento con tramadol, 23% tomaba oxicodona/nal oxona, 18% tenian fentanilo, 12%
oxicodona; y otros 12%, buprenorfina. Tras 3 meses con tapentadol, el 76% experimentaron mejoria del
dolor; y lamedia segiin escala EVA descendio de 5,4 a 3,35 puntos. Como efectos secundarios, se
describieron sequedad bucal, nduseas y mareos; pero no obligaron alaretirada del farmaco.

Conclusiones. La comercializacién de nuevos opioides como €l tapentadol ha supuesto una revolucién en €l
manejo del DCNO. Su efecto de accion central, unido a su menor tasa de efectos adversos, [0 convierten en
una buena alternativa terapéutica. Son precisos estudios mas amplios para corroborar estos hallazgos.
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