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Atencién de enfermeria a pacientes con dolor.

Del dolor puede decirse mucho. Que fue antes que el hombre porque esta en la
prehistoria del sufrimiento humano: una criatura desnuda, inerme, tan solo con su dolor a
cuestas, avanza atemorizada hacia el alba de la historia, empujada a empellones por la
cruel necesidad, sorteando glaciares de espanto, paralizado de miedo ante el diluvio
incontenible; cayéndose y levantandose.

Nadie sabra nunca la angustia, la amargura y el dolor que soportdé durante miles y
miles de interminables afos. El dolor unido al sentimiento del pecado se ve aparecer poco
a poco en las grandes mitologias antiguas. La primera manifestacion literaria que esta
unida a la interpretacion del hombre del mundo es el mito y dentro de este; El dolor ocupa
un lugar importante.

Ejemplo: En el mito de Prometeo se expresa el castigo de los dioses ante la
desobediencia del héroe por ayudar a los hombres entregandoles el secreto del fuego. Asi
gue el dolor estd no solamente en la prehistoria, sino también desde los inicios de la
civilizacion.

En el Fedon de Platdn el autor intenta mostrar como el dolor y el placer nace uno del
otro, esta obra nos muestra como Sécrates muere en medio de sus amigos consolandolos
de sus penas y haciendo una demostraciéon magnifica de la inmortalidad del alma.

Algunos filésofos sostienen que solo el dolor es real y el placer no es mas que su
ausencia.

Para el drama la representacion del dolor no paso inadvertida, el nacimiento del teatro
esta unido a la tragedia y por tanto al mito. Entre los Griegos existia una mascara utilizada
para representar el dolor.

Las clasicas obras de Euripides nos muestran personajes sacudidos por el dolor como”
Medea, Electra y otras heroinas".

En la lirica el dolor se expresa en el género de la elegia, la composicion poética es de
asunto triste.

En el mundo cristiano el dolor se representa por ejemplo en " Los siete dolores de la
virgen".

Las circunstancias en que los dolores de su corazén fueron mas acervos entre los que
se nombran la crucifixién de Jesus y la sepultura de Jesus.

En literatura y artes plasticas el tema del martirio ha sido recurrente y su contenido
principal es el dolor (el martirio de Cristo, los martirios de los santos). Esto motivé a
muchos pintores a desarrollar sus mas conocidas obras. Ej. Rivera (Espafiol) y
Caravaggio (Italiano) pintores del siglo XVII.

El dolor de la madre simbolizado en la figura de Maria. La dolorosa se representa en
ocasiones con el pecho herido por 7 cuchillos como simbolo de los 7 dolores.

En el mundo cristiano la mitologia del dolor y el castigo se enriquecen con la figuracion del
infierno, la inmortal obra de Dante Alighieri.



Muchos pensadores, filésofos, escritores Etc. se han referido al dolor a través del tiempo.
Algunos ejemplos:

Voltaire: " La felicidad es solo un suefio y el dolor realidad".

Séneca: "Hay cierto decoro hasta en el dolor y quien es sabio, debe guardarlo”.

José Marti (1895): "No tengas nunca miedo a sufrir... sufrir bien, por algo que lo merezca,
da juventud y hermosura".

Virginia Woolf: "El idioma Inglés carece de palabras para describir el estremecimiento y
el dolor de cabeza, cuando una persona que sufre trata de describir a su médico un dolor,
al instante sus palabras se vuelven insipidas”.

En nuestro siglo se hace una representacion mas afectiva del dolor con la introduccion del
cinematografo.

Como hemos visto, el dolor aparece desde la prehistoria y también desde los inicios de la
civilizacion individual, ajena, erratica, fulgurante, imperativa, sorda, dulce, necesario.
Presente en todas las manifestaciones del hombre que muchas veces se ve cayéndose 0
levantandose, pero siempre con brazos y corazon hacia delante, elevandose poco a poco
hacia la vida del espiritu.

En artes y letras, también ha estado en todo momento aunque quizas éstas, muchas
veces tampoco hayan podido curarlo y mitigarlo.

De todos los signos y sintomas de enfermedad, posiblemente el mas comidn y mas
importante es el dolor. Es el sintoma que con mayor frecuencia hace que el paciente
busque ayuda médica. Es la causa mas frecuente de sufrimiento y discapacidad para
muchas personas el cual significativamente disminuye su calidad de vida.

Debemos comenzar por sefialar que se define en la literatura como dolor teniendo en
cuenta que existen varias definiciones de dolor.

Segun el diccionario terminoldgico el dolor es la impresion penosa experimentada por
un 6rgano o parte y trasmitida al cerebro y trasmitida al cerebro por los nervios sensitivos.
Pero no dice nada respecto al dolor del alma.

La nueva enciclopedia Larousse dice que el dolor es una sensacion de padecimiento
fisico causada por lesiones o0 estados morbosos. Sentimiento animico de sufrimiento
producido por una gran contrariedad. Son sinébnimos angustia, afliccién, desconsuelo, mal,
pena, suplicio, tormento, tristeza, tortura.

Segun los filésofos el dolor es el centinela de la vida.

Ritchet decia que el dolor es una funcién saludable que nos obliga por crueles
advertencias, a cuidar de nuestro organismo.

Segun Sir Thomas Lewis al dolor lo calificamos siempre, valiéndonos de la experiencia
clinica, experimentos de investigadores y estudios comparativos, y muy sefialadamente
insistiendo en la diferencia entre el dolor y reaccion ante el dolor, asi como en la variedad
de sintomas que presentan el dolor superficial y el dolor interno o profundo.

Segun Linda Juall Carpenito el dolor es el estado en el cual un individuo experimenta y
reporta la presencia de disconfort severo o sensacién de inconfortabilidad.

Aunque sea angustioso el dolor es en la mayoria de los casos un mecanismo de
proteccion que avisa al individuo que los tejidos del organismo estan siendo dafiados o
estan a punto de serlo. El punto en que primero se siente dolor se llama umbral de
percepcion dolorosa (es la intensidad minima de estimulo que desencadena la
sensacion de dolor, aplicado por largo tiempo.

El dolor tiene tres componentes fundamentales que son el estimulo, la percepcién y la
reaccion. La percepcion entre individuos sometidos a estimulos dolorosos es
notablemente semejante en la mayoria de los individuos en condiciones semejantes
aunque el umbral puede alterarse por el estado fisico y emocional de la persona en el



momento de experimentar el dolor. Sin embargo la reaccion al dolor de cada persona es
individual en alto grado (unos se muestran indiferentes, otros lloran, gritan o se quejan)

Reaccién motora, visceral y psiquica.

Reaccion motora: una actividad musculoesquelética refleja, estimula a las personas a
alejarse de las fuentes externas del dolor, la respuesta muscular voluntaria que utilizan los
pacientes para aliviar el dolor son los cambios de posicion, apretar los pufios, deambular,
subir las rodillas, caminar de un lado a otro.

Reaccion visceral: el dolor profundo es mas probable que cause paralizacion de la
reaccion de defensa debido a que en las visceras hay mucho menos receptores del dolor.
Ej. El paciente siente debilidad, nauseas, puede vomitar o desmayarse, estos sintomas y
signos se observan en pacientes que sufren infartos del miocardio y perforaciones de
visceras abdominales.

Reaccion psiquica: las respuestas reflejas al dolor estan influenciados por factores
psiquicos, emocionales y socioculturales, la forma en que el individuo responde al dolor
depende de muchos factores su estado fisioldgico, creencias, su experiencia sobre el
dolor, localizacion del dolor y las respuestas de las personas que lo rodean, distracciones
y juegos.
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