Curso: El dolor en el parto mecanismos psicofisioldgicos
y estrategias holisticas para la prevencién y el alivio
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“La manera en [a que nuestra culfura trata a las
mujeres durante el parto, es un buen indicador sobre
como las mujeres y su contribucion a la sociedad,
son valoradas y honradas.”
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=~ PROGRAMA

1. Neurofisiologia del dolor en el parto

2.La quimica y la bioquimica. Dolor fisioldgico, dolor provocado:
influencia de la medicalizacion del parto en la intensidad y la
vivencia del dolor.

3.El sistema nervioso autonomo: comprendiendo cuales son las
verdaderas necesidades de las mujeres durante todo el proceso. La
influencia del entorno, el clima emocional, el acompanamiento.

4 Emociones, estado hormonal, estado de consciencia.

5.El miedo y su impacto en la evolucion del parto y el dolor. Como
afrontarlo.

6.Epidural: las luces y las sombras.
7.La analgesia enddgena: conocerla, comprenderla, favorecerla.
8.Recursos no farmacologicos de alivio del dolor fisiologico.
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@ NEUROFISIOLOGIA DEL

- rroceso fisioldogico: _ammss
inconsciente (100%) e Pacepci
indoloro (7-14%) (&'~ L

* Ritmo: personal, L )

incodificable,
Impredecible.

° Vlas de dolor wsceral

percepcion-
respuesta.

BLANCA HERRERA ASCENSION GOMEZ




Salud Mental Perinatal

Cortical responses to pain

Are variable — depend on
perception of pain,

extent of fear and anxiety,
age, and other factors

Instituto Europeo de
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Physiological responses to pain

Release of stress hormones (cortisol)
Sympathetic nervous system response

Increased oxygen consumption
Hyperventilation

Increased blood pressure
Increased cardiac output
Increased vascular resistance

-

Delayed gastric emptying

Respuestas corticales al dolor

Variables-dependera de la
percepcion del dolor, del miedo y
la ansiedad , la edad y otros
factores

Respuestas fisiologicas al dolor

Liberacion de las hormonas del
estrés

Respuesta del sistema nervioso
simpatico

Aumento del consumo de 02
Hiperventilacion

Aumento de la presion arterial
Aumento del gasto cardiaco
Retraso del vaciamiento gastrico

Hawkins, J. Epidural Analgesia for Labor and Delivery. The New England
Journal o f Medicine, Vol. 326, pp 16. April22, 2010.
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%MNEUROHSDLOGIA DEL DOLOR EN EL PARTO
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ESTIMULOS FISICOS: | FIBRAS NERVIOSAS
utero, vagina, vulva, VIAS NEURLOGICAS
musculatura perineal. NUCLEOS CENTRALES

TEORIA DE LA

NEUROMEDIADORES COMPUERTA
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UTERO

& ESTIMULOS FISICOS

VULVA, VAGINA, PERINE

Motor del parto y origen fisico de
las contracciones.

Fibras sensitivas y motoras,
simpaticas (S2-S4) y
parasimpaticas (L1-L2; plexo
hipogastrico inferior).
Estimulo doloroso = dolor

visceral (sordo y de dificil
localizacion).

Localizacion corporal: zona inferior
del abdomen, lateralmente por
encima de las cretas iliacas y
dorsalmente en la zona
lumbosacra.

* Inervados por el plexo
pudendo y coccigeo, se
conectan mediante
ramificaciones
nerviosas con vejigay
recto.

®* Caracteristicas de
dolor somatico
(localizado, punzante).

®* Localizacion: silla de
montar.
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PRIMERA ETAPA: DILATACION

 Dolor en T10-T11+ parte baja de la espalda, periné y
parte alta de las piernas (S1-S5)

« Mismo que en 2°periodo pero mejor tolerado

Miller, R., et. al. Miller'sAnesthesia. PrintforElsevier, 7th ed, 2009.
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\ Early second stage

B Late first stage Delivery
Pain intensity: | CJ Mild
Maoderate
= Severe Miller, R., et. al. Miller'sAnesthesia. PrintforElsevier, 7th ed,
2009.
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FIBRAS NERVIOSAS

Cerebral cortex

Percepcion
del Dolor

Node of Ranvier

Spinal
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& VIAS NERVIOSAS
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« Todos los estimulos nerviosos funcionan de
manera similar: en funcion de la ley de la minima
intensidad del estimulo (umbral).

« Cuando un receptor responde al estimulo
minimo necesario, transmite su informacion a
través de la médula espinal (por sus cuernos
posteriores), y viaja a través de toda la médula
hasta el SNC.

 Tanto los nervios sensitivos del SNS, como los
viscerales del SNPS vy los somaticos del SNP,
tienen el mismo objetivo.
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& VIAS NERVIOSAS
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VIAS
ASCENDENTES

VIAS MECANISMOS
DESCENDENTES CENTRALES

 Formacion
reticular

« SISTEMA §
PIRAMIDA|

- SISTEMA }
EXTRAPIRE

- Sistema limbico
 Talamo

- Hipotalamo

* SNA - Nucleos
intratalaminares
SENSACIONES RESPUESTAS PERCEPCION
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2 VIAS NERVIOSAS
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VIAS ASCENDENTES
- Rapidas.
« Sistema Lemniscal. Talamo y corteza parietal. Identifica,
evalua, localiza y modula antes que activen respuestas.

« Tracto Espinotalamico. Talamo, formacion reticular, sistema
limbico.

 Lenta: sistema multisinaptico. Red termina en la formacion
reticular. Percepcion en funcion de expectativas.

VIAS DESCENDENTES
Vias motoras (piramidal y extrapiramidal) y autobnomas (cadena

simpatica y parasimpatica). Serotonina. Rigidez muscular =
respuesta violenta.
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VIAS NERVIOSAS

MECANISMOS CENTRALES

1. Formacion reticular. INTENSIDAD de los estimulos. Red de fibras (mallas).
Equilibrio dinamico entre vias ascendentes y las descendentes = lo que sentimos
fisicamente y lo que sentimos emocionalmente; este cruce de informaciones
genera una respuesta u otra.

2. Sistema limbico. Ubicado en diencéfalo: sede central de las emociones
inconscientes y la afectividad. Se relaciona directamente con el sistema reticular, y
es clave en la “eleccion” de la respuesta al dolor en funcion de la carga emocional
previa.

3. Talamo. Verdadero localizador de estimulos, es el responsable de la percepcion.

4. Hipotalamo. Sede de los nucleos vegetativos: suefio, metabolismo, hambre, sed y
sexualidad. Depende de la hipofisis para regular hormonas y actividad endocrina.
Segun las hormonas segregadas, apareceran el miedo o el impulso de huida.

5. Nucleos intratalaminares. Cerebro arcaico o primal. Mantiene el recuerdo de las
experiencias de vida y todas las experiencias emocionales, instintivas o pulsiones.
El dolor activa este tipo de recuerdos, buscando similitudes para encontrar
respuestas mas eficaces. Condicionamiento positivo o negativo. Sélo podemos
acceder a este lugar desde el lenguaje simbalico.
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Teorla compuerta
Melzak y Wall 1965

SldM lP

ESTIMULO DOLOROSO )
UL e A e 3 RESPUESTA FISICA AL DOLOR

conduccion lenta

SV VNeRyY3 [l COMPETENCIA
I aEue R dil - POR TRANSMISION

gruesas de conduccion DEL IMPULSO
rapida

o) \:ayXe[e)\ § ALIVIO
\' DEL
Y [e]s18]W-NXeilo] ' ¥ DOLOR

BLANCA HERRERA ASCENSION GOMEZ



®  NEUROMEDIADORES
QUIMICOS

e Mecanismo de accion

desconocido; si ENDORFINAS/E

conocemos algunas de NCEFALINAS

SuUS acciones.
 Sustancias proteicas. Sgﬁgg‘gm’,‘(}}" OXITOCINA
« Funcion parecida a

neurotransmisores, pero SROSTAGLANDINAS

no se limitan al espacio
sinaptico, sino que se
difunden por el liquido
extracelular.
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Es el ritmo'del parto el que
verdaderamente lo hace gratificante.

La alternancia entre picos de dolory
periodos de ausencia total del mismo,
producen como efecto paradojico una

fuerte estimulacion de endorfinas, lo que
justifica que la mujer que pare desee

repetir la experiencia y el recuerdo gue
quede de ella sea/placentero.

Esto solo’ sucede si N0 se medicaliza el
proceso.
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