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Resumen  Los  opioides  son  medicamentos  fundamentales  para  mitigar  el  sufrimiento  y  mejorar
la calidad  de  vida  a  través  del  control  del  dolor  en  pacientes  con  patología  oncológica.
Objetivo:  Determinar  la  prevalencia  de  periodo  de  consumo  de  medicamentos  tipo  opioides
y describir  las  características  de  su  prescripción  en  pacientes  hospitalizados  en  un  centro
oncológico durante  el  2013.
Materiales  y  métodos:  Estudio  descriptivo  de  corte  transversal  para  determinar  la  prevalencia
y las  características  de  consumo  de  medicamentos  opioides  en  1.231  pacientes  con  diagnóstico
confirmado  de  cáncer  sólido  o  hematológico,  de  ambos  sexos  y  cualquier  edad,  que  recibieron
por lo  menos  una  dosis  de  cualquier  tipo  de  opiode.
Resultados:  La  prevalencia  del  consumo  de  opioides  fue  de  61,4%,  siendo  más  frecuente  en
mujeres (56,6%)  que  en  hombres  (43,3%),  la  mediana  de  dosis  suministrada  en  estadios  tempra-
nos fue  de  15  mg  de  morfina  oral/día  con  un  rango  de  5  a  600  mg;  y  en  estadios  tardíos  de  20  mg
de morfina  oral/día  (rango  1,25  a  1.050  mg).  La  indicación  más  común  para  la  prescripción  de
opioides  fue  el  dolor  agudo  con  un  51,1%,  entendiéndose  por  dolor  agudo  aquel  producido  por
una lesión  aguda  (fractura,  cefalea  o  postoperatorio),  seguida  de  dolor  crónico  con  un  43,7%  y
en menor  proporción  disnea  de  origen  tumoral  (3,5%).  El  principal  opioide  utilizado  para  dolor
agudo fue  tramadol  (82,9%),  seguido  de  morfina  (16,4%).
Conclusión:  Los  resultados  sugieren  una  asociación  al  mayor  consumo  de  medicamentos  opioi-
des en  estadios  tardíos  de  enfermedad  oncológica,  sin  embargo,  se  requieren  más  estudios  para
establecer  este  hallazgo,  por  otra  parte,  se  detectaron  algunos  problemas  de  prescripción  en
pacientes con  enfermedad  renal  y  una  baja  prescripción  en  población  pediátrica  en  especial  en
menores de  siete  años  donde  es  claro  que  la  evaluación  y  diagnóstico  de  dolor  es  más  difícil.
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Use  of  opioids  in  patients  admitted  to  a  cancer  centre

Abstract  Opioids  are  critical  for  pain  management  in  oncology  patients.  This  group  of  patients
requires management  with  these  drugs  to  mitigate  suffering  and  to  improve  quality  of  life.
Objective:  To  determine  the  prevalence  of  the  use  of  opioid-type  drugs  and  to  describe  the
characteristics  of  their  prescription  in  hospitalised  patients  in  a  cancer  centre  during  the  year
2013.
Materials  and  methods:  A  cross-sectional  descriptive  study  was  conducted  to  determine  the
prevalence  and  characteristics  of  opioid  drug  use.  The  study  included  1231  patients  with  con-
firmed diagnosis  of  cancer,  a  solid  haematological  tumour,  of  both  genders,  and  of  any  age,  who
received at  least  one  dose  of  any  type  of  opiate.
Results:  The  prevalence  of  opioid  consumption  was  61.4%,  with  it  being  more  frequent  in  women
(56.6%) than  in  men  (43.3%).  The  median  dose  given  in  early  stages  was  15  mg  oral  morphine
/ day  with  a  range  of  5  to  600  mg.  In  the  late  stages  oral  morphine  20  mg  /  day  (range  of
1.25 to  1050  mg)  was  used.  The  most  common  indication  for  opioid  prescription  was  acute  pain
in 51.1%,  with  acute  pain  being  understood  as  pain  produced  by  an  acute  fracture,  headache,
or post-operative).  This  was  followed  by  chronic  pain,  with  43.7%,  and  to  a  lesser  extent  for
dyspnoea of  tumour  origin  (3.5%).  The  main  opioid  used  for  acute  pain  was  tramadol  (82.9%),
followed  by  morphine  (16.4%).
Conclusion:  The  results  suggest  a  greater  association  with  the  consumption  of  opioids  in  the
late stages  of  oncological  disease,  although  more  studies  are  needed  to  establish  this  finding.
On the  other  hand,  some  prescription  problems  are  detected  in  patients  with  renal  disease
and low  prescription  in  the  paediatric  population.  This  is  mainly  noted  in  children  less  than
7 years-old,  where  it  is  obvious  that  the  evaluation  and  diagnosis  of  pain  is  more  difficult.
© 2018  Instituto  Nacional  de  Canceroloǵıa.  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  All  rights  reser-
ved.

Introducción

A  nivel  mundial  se  considera  que  los  opioides  son  la  piedra
angular  en  el  manejo  del  dolor  oncológico  de  moderado  a
severo1---3,  entre  este  grupo  de  fármacos  la  morfina  está  cla-
sificada  como  un  medicamento  esencial  por  la  Organización
Mundial  de  la  Salud  (OMS)4.  El  consumo  de  opioide  (mor-
fina)  medido  en  dosis  diaria  definida  (DDD)  es  considerado
el  marcador  más  aceptado  para  medir  y  establecer  compara-
ciones  sobre  el  manejo  del  dolor  entre  países5---7; basándose
en  ello,  la  OMS  estima  que  el  80%  de  la  población  en  más  de
150  países  recibe  un  tratamiento  insuficiente  para  dolor  o
no  recibe  ningún  tipo  de  tratamiento  para  el  mismo8; existe
entonces  una  subutilización  de  los  analgésicos  opioides  prin-
cipalmente  en  países  en  vías  de  desarrollo,  lo  cual  conduce
a  un  tratamiento  inadecuado  del  dolor  con  consecuencias
adversas  clínicas  y  de  insatisfacción  y  sufrimiento  para  los
pacientes9.

Recientemente,  desde  una  perspectiva  humanística  y
legal  se  reconoce  el  dolor  como  un  flagelo  del  género
humano  y  una  enfermedad  per  se10.  Gracias  a  ello  se  reco-
noce  el  tratamiento  del  dolor  como  un  derecho  fundamental
de  los  seres  humanos11.  El  significado  de  ‘‘dolor’’  ha  abar-
cado  un  amplio  espectro  de  conceptos12,  la  definición  más
aceptada  es  la  aportada  por  la  IASP,  donde  se  le  define
como  una  experiencia  sensorial  y  emocional  desagradable
asociada  con  una  lesión  presente  o  potencial  o  descrita  en
términos  de  la  misma13.

Es  bien  conocido  que  el  tratamiento  inapropiado  del
dolor  tiene  consecuencias  tanto  físicas  como  psicológicas,

económicas  y  sociales14 que  terminan  impactando  negativa-
mente  la  calidad  de  vida  y  la  funcionalidad  del  individuo15.

En  Colombia  el  cáncer  sigue  siendo  un  problema  de  salud
pública  creciente,  según  datos  aportados  en  el  Plan  Decenal
de  Cáncer,  en  el  periodo  de  2007-2011  se  presentaron  en  el
país  29.734  casos  nuevos  por  año  en  hombres  y  33.084  en
mujeres16.  Este  análisis  epidemiológico  muestra  un  incre-
mento  de  incidencia  y  mortalidad  importante;  el  escenario
local  colombiano  es  el  de  una  población  con  enfermedades
oncológicas  que  en  su  mayoría  se  encuentran  en  estadios
avanzados  al  momento  del  diagnóstico.  Aunque  la  inciden-
cia  y  prevalencia  de  dolor  en  cáncer  es  variable,  es  conocido
que  la  presentación  del  dolor  es  mayor  en  pacientes  con
enfermedad  avanzada,  donde  es  cercana  al  80%17 y  donde
la  intensidad  es  predominantemente  de  dolor  moderado
a  severo  (56%)18,19.  Este  grupo  de  pacientes  requieren  de
manejo  con  medicamentos  opioides  potentes  para  mitigar
sufrimiento  y  mejorar  calidad  de  vida20.  Dado  este  escena-
rio  en  el  país  se  vienen  realizando  importantes  esfuerzos  por
mejorar  el  acceso  a  opioides21.  El  Plan  Decenal  de  Cáncer
2012  -  2021  establece  como  uno  de  sus  objetivos  garantizar
en  el  territorio  nacional  la  disponibilidad  y  suministro  con-
tinuo  de  medicamentos  relacionado  con  la  oferta  y  calidad
de  las  intervenciones  de  las  unidades  de  dolor  y  cuidados
paliativos22.

A  pesar  del  consenso  global  sobre  la  importancia  del  uso
de  opioides,  existe  una  escasez  de  datos  sobre  el  consumo  de
estos  medicamentos  en  instituciones  como  hospitales23,
algunos  estudios  internacionales  disponibles  muestran
un  comportamiento  de  consumo  mayor  en  instituciones
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