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Se realizé el estudio clinico de la Pentozocina, poderoso analgésico
por via oral, en al puerperio inmediato de 150 mujeres internados
en el Hospital de Maternidad de Lima.

Fue un estudio doblemente ciego, al azar, en el que se empleé el
Darvén Compuesto como sustancia de control y talco como pla-
cebo.

Los resultodos cualitativamente fueron muy halagadores para la
Pentazacina en que el alivio del dalor fue mucho mas maonifiesto

sobre todo en al dolor severo.

Cuantitativamente no se encontré diferencia significativa con su

similar.

INTRODUCCION

El dolor es un complejo estado de con-
ciencia que se manifiesta como una reac-
cién emocional aguda acompaiada de
un tono afectivo de desagrado, a veces
muy alto, y con reacciones que tienden
a evadir las causas que las provocan (1).

En obstetricia, la misién del médico ha
sido siempre de mitigarlo, hacer que
la mujer en estado de maternidad no
tenga este padecimiento y guarde un
grato recuerdo del momento mds subli-
me de su vida, el hecho de ser madre.

{*) Trobojo presentado en el VIl Congreso La-
tinoamericano de Obstetricia y Ginecologia,
Quito-Ecuador, Jul. 1973.

{(**) Meédico Jefa de Servicic del Hospital de
Maternidad de Lima. Profesor Asociodo de
la UPCH.

El puerperio, aunque considerado como
fisiolégico, casi linda con lo patoldgico,
puesto que en él ocurre un catabolismo
intenso y rdpido sin apartarse del esta-
do de salud (2).

En este periodo, las contracciones dolo-
rosas del Utero son a veces tan inten-
sas que superon a las del parto y re-
quieren de algdn sedante, aunque sue-
len disminuir de intensidad y volverse
soportables después de 48 horas.

Nuestra investigacién estd dirigida al
dolor puerperal, analizando los resulta-
dos de un poderoso analgésico por via

oral, la PENTAZOCINA.
MATERIAL Y METODOS

La presente investigacién se realizé en
el Hospital de Maternidad de Lima.
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Material humano. Estuvo constituido por
150 mujeres en el periodo de puerperio
inmediato, con edades que fluctuaron
enfre los 17 y 47 aRos, con un prome-

dio de 26.

Lla paridad fue de 2 o 14 hijos, con un
promedio de 4. Como se puede obser-
var, sbélo se ha escogido multiparas vy
grandes muliiparas.

MATERIAL

Farmacolégicamente la Pentazocina es:
1,2,3,4,5,6-hexahidrocis-6, 11-dimetil-3(3
-metil-2-butenil)-2-,6-metano-3-benzazo-
cina-8-ol. {9). Se utilizé por via oral a la
dosis de 50 mgs.

La sustancia de control fue el Darvon
compuesto que contiene en su féormula:
Propoxifeno 65 mg; écido acetil salici-
fico 227 mg; fenacetina 162 mg y ca-

feina 32.4 mg.

Como placebo se usé una sustancia

inerte,

Se confecciond cartillas especiales para
la evaluacién de las pacientes.

El estudio fue doblemente ciego y la ad-
ministracién de la droga se hizo al azar;
al final tuvimos tres grupos de puér-
peras de cincuenta mujeres cada uno.

Un primer grupo gue recibié el placebo,
otro el Darvon compuesto y el tercero
lo Pentazocina.

Las pacientes recibieron el medicamento
sin saber qué tomaban ni para qué, 5
a 10 minutos después del alumbra-
miento.

() SOSEGON, de los loborotorios Winthrop, quie-

nes gentilmente hon proporcionado la drogo,
placebos y similores pars la presente inves-
tigocion,

El dolor inicial se evalué en el momen-
to de dar la primera dosis, es decir, a
los 15 minutos aproximadamente des-
pués del parto.

Posteriormente a las dos horas se rea-
lizd el primer control del dolor, obser-
véndose si existia diferencia con el do-
lor inicial; a las 4 horas se efectud el
control final.

En caso de persistir ef dolor, se admi-
nistraba una segunda dosis que era eva-
luada en dos controles sucesivos de dos
horas cada uno, momento en gue se da-
ba por terminada la prueba.

La apreciacidon del dolor
acuerdo a la siguiente
Sin alivio

se hizo de
nomenclatura:
"O"; alivio menor del 509
"1 Alivio mayor del 50%, 2" y com-
pleto alivio "3,

RESULTADOS OBTENIDQOS

Los resultados fueron evaluados cuali-
tativamente y cuantitativamente tenien-
do en cuenta la intensidad del dolor vy
la respuesta al medicamento.

Tomando en consideracién los casos de

alivio total y la disminucidn en mas del

50%, podemos decir que con la Pen-

tazocina a las cuatro horas de iniciado

el tratamiento el resultado fue positivo

en el 80% en que:

23 mujeres tuvieron alivio completo;
46 %, .

17 mujeres tuvieron alivio mayor del
50%; 34%.

9 mujeres tuvieron alivio menor del
50%; 18%.

1 mujer sin alivio 29%.

El tipo de dolor ligero se alivié por

completo en el 64% y en el 100% hu-



ANALGESIA EN

EL PUERPERIO 119
CUADRO N? 1
Grados de alivio

1° Dosis N? de - ~

Pentaxocina pacientes 2 horas 4 thoras

Int. de dolor 0 1 2 3 (o} 1 2 3
LIGERO 9 — 2 3 4 — -— 3 6
MODERADO 24 4 2 13 5 — 7 9 8
SEVERO 17 3 4 10 — 1 2 5 9

bo una disminucién mayor del 50%. El
tipo de dolor moderado se alivié por
completo en el 33% vy en el 70% hu-
bo una disminucién mayor del 50%.

El tipo de dolor severo se alivié por com-
pleto en el 539% vy en el 83% disminu-
yé. Cuadro N° 1.

En el grupo control que recibié el anal-
gésico Darvon compuesto, a las cuotro
horas de iniciado el tratamiento se en-
contré 729% de positividad en la que:

18 mujeres fuvieron alivio completo;
36%.

18 mujeres tuvieron alivio mayor del
50%; 36%.

11 mujeres tuvieron alivio menor del
50%: 22%.

3 mujeres sin alivio; 6%.

El tipo de dolor ligero se alivid por

completo en el 28% y en el 71% hu-
bo una disminucién mayor del 50%.

El tipo de dolor moderado se alivié por
completo en el 34% vy en el 69% hu-
bo una disminucién mayor del 50%.
El tipo de dolor severo se alivié por
completo en el 439,
el 78%.

y disminuyé en
Cuadro Ne 2,

En el grupo control que recibié el pla-
cebo, después de cuatro horas el re-
sultado fue positive en el 409 en que:

5 mujeres tuvieron alivio

10% .

mujeres tuvieron alivio mayor del

completo;

15

50%; 30%.

24 mujeres tuvieron alivie menor del
50%; 48%.

6 mujeres sin alivio 129%.

El tipo de dolor ligero se alivié por com-
pleto en el 21% vy en el 429% dismi-
nuyd en mas del 50%.

El tipo de dolor moderado se alivié por
completo en el 8% vy en el 37% dis-
minuyé en mas del 50%.

CUADRO N+ 2

1° Dosis N? de — —

Darven C. pacientes 2 horos
Int. de dolor [ 1 2
LIGERO 7 3 ) —
MODERADO 29 ) 1N 7
SEVERO 14 2 7

Grados de alivio

3 [0} 1 2 3
.3 — 2 3 2
5 2 7 10 10
| 1 2 5 6
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CUADRO N° 3

Grados de alivio

1% Dosis N¢ de s o
Placebo patienies 2 horas 4 horas
Int. de dolor [o) 1 2 3 0 1 2 3
LIGERO 14 3 3 5 3 2 6 3 3
MODERADO 24 9 10 4 1 2 13 7 2
SEVERO 12 5 2 5 0 2 5 5 0

El tipo de dolor severo se alivid sélo
en el 419 . Cuadro N° 3.

Los resultados obtenidos fueron proce-
mediante la
Cuadro

sados estadisticamente
prueba de X? (Chi cuadrado)
Ne 4.

Se encontré diferencia significativa con
el placebo P. > 0.05.

En cambio no se encontré diferencia
significativa con el Darvon compuesto.

P. <C 0.01.

COMENTARIO (S
En obstetricia para calmar el dolor se
utilizan diversos medicamentos segin el
periodo de la gestacion, podria ser és-
te durante lo gestacién, en el trabajo
de parto o en el puerperio.

La misién fundamental ha sido en se-
dar la actividad del Gtero y el mejor
sedante ha sido la progesterona (3) muy
utilizada durante el embarazo para pre-
venir los abortos o los partos prema-

turos.

CUADRO

Durante el parto se han utilizado sus-
tancias parasimpéticoliticas debido a
que los drganos femeninos de la re-
produccién estdn constituidos por gran
cantidad de fibras musculares lisas (4),
una de estas sustancias ha sido el d-
propoxifeno (5, 6, 7) analgésico efec-
tivo qus aunque no logré disminuir el
dolor durante el trabajo de parto, su
eficacia espasmolitica fue evidente (7)
ademas se vio que poseia un efecto
ocitécico de mediana intensidad aunque
no demostrada estadisticamente (5).

Las sustancias analgésicas del grupo de
las pirazolanas se utilizan con el fin de
elevar el umbral dolorose.

La pentozacina se ha utilizado en el tra-
bajo del parto por su conocida
analgésica {8) por su efecto espasmoli-
tico sobre el cuello uterino, acelerando
la labor e influyendo sobre la dilata-
cidn (9) notandose la analgesia al mi-
nuto de aplicada, hay somnolencia y
algunas mujeres duermen (10} y lo mds

accidén

N® 4

N°® pacientes

N°® de Medicamento Alivio tetal Porcentale
pacientes y moyor de 509, LA
50 Pentazocino 40 80
50 Darvon 36 72
50 Placebo 20 40
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importante es que no se alteran las con-
tracciones (11), teniendo ventajas sobre
la Meperidina por no producir nduseas,
vémitos, alucinaciones, etc. (12) ademas
se ha visto que la Meperidina pasa la
barrera placentaria mas facil y répida-
mente que la Pentazocina (13).

En el puerperio la principal sustancia
ocitécica utilizada es el maleato de me-
til ergonovina, la intencién es mantener
contraido el Utero y evitar su relajacién,
también se usan sustancias antiespas-
mddicas del tipo del
metoxibenceno (14).

Florogloucinal-tri-

Si sabemos que este tipo de dolor en el
puerperio cede espontdneamente a las
48 horas y su produccién es inmediata-
mente después del parto es que debe-
mos hacer la medicacién en las prime-
ras horas del puerperio sobre todo en
las multiparas y grandes multiparas.
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