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RESUMEN

Con el crecimiento exponencial del uso de dispositivos méviles inteligentes,
se han desarrollado varias aplicaciones en medicina veterinaria que han con-
tribuido a facilitar el acceso a la informacién en diferentes dmbitos, en los
cuales se incluyen la evaluacion del dolor, el cual ha sido una preocupacion
constante de los profesionales de la salud animal. En el presente trabajo se
planteé como objetivo desarrollar e implementar una App digital basados en
la escala de Melbourne y Glasgow modificada, desarrollando una base de
datos para el sistema operativo Android, obteniendo una escala digital, con
un score de 27 puntos, 5 niveles de dolor, y un exportador PDF. Para la verifi-
cacioén de esta aplicacién se procedid a cuantificar las variables dependientes
que utiliza la escala de Melbourne y Glasgow, evaluando el dolor postquirdr-
gico en un total de 113 perros, de los cuales, en 43 pacientes se realizaron
208 observaciones en diferentes tiempos por medio de la escala impresa, en
tanto que mediante PainVet se observaron y valoraron 70 pacientes, con un
total de 197 observaciones, definiendo un intervalo de confianza (P<0.05).
Lo que nos llevé a concluir que PainVet es una herramienta util, que permite
valorar y registrar los niveles de dolor posquirtirgico en caninos; de igual
forma se pudo observar que los pacientes con dolor posquirurgico presentan
con mayor frecuencia midriasis, salivacion, vomitos y cambios de su estado
mental, signos que se convierten en claves en la valoracién del dolor posqui-
rirgico en perros.
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ABSTRACT

With the exponential growth of smartphone devices, several applications
have been developed in veterinary science that have contributed to facilita-
te the access to information in different areas, including pain assessment,
which has been a constant concern of animal health professionals. The ob-
jective of this work was to develop and implement a digital App based on the
Melbourne and Glasgow modified scale, rising data for the Android operating
system and as result obtain a digital scale, with a score of 27 points, based
on 5, levels of pain, and a PDF exporter. For the verification of this applica-
tion, all the dependent variables used by the Melbourne and Glasgow scale
were quantified, in two methods: manual and digital and then compared. 87
post-surgical dogs were used, of which, 43 patients were Manual (printed
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scale) with a total of 208 observations at different times, while 44 patients
were tested with PainVet, with a total of 197 observations, defining a confi-
dence interval (P<0.05) and a T-test for compare de distribution of results.
This led us to conclude that PainVet is a useful tool that allows us to assess
and record levels of post-surgical pain in canines. In addition, it was possi-
ble to observe that patients with post-surgical pain most frequently present
mydriasis, salivation, vomiting, and changes in their mental state, signs that
become key in the assessment of post-surgical pain in dogs.

Keywords: Pain, evaluation, dogs, app, smartphone

INTRODUCCION

El dolor es una experiencia consciente, en la que influyen recuerdos, emo-
ciones e involucra factores genéticos y cognitivos entre otros (Pérez et al.
2018). Para la IASP (International Association for the Study of Pain) es una
experiencia sensorial aversiva causada por un dano real capaz de provocar
reacciones motoras y vegetativas de evasidén caracteristicas para cada es-
pecie (Zysman, 2012), esta definicién considera que el dolor no es una expe-
riencia puramente nociceptiva, sino que incluye componentes emocionales y
subjetivos inseparables de la sensacién dolorosa (Montes, 2017), consecuen-
temente el dolor es una sensacién no placentera, producido por procesos que
dafnan o son capaces de danar los tejidos (Zegarra, 2007) y que se miden en
la magnitud de ese probable perjuicio (Gutiérrez et al., 2018), por lo tanto,
en la actualidad no existen duda que los animales son capaces de sentir do-
lor y los mecanismos nerviosos que participan en las diferentes etapas de la
respuesta a estimulos dolorosos son esencialmente similares en los animales
y en el hombre (Otero, 2005), debiendo considerarse que la incapacidad de
comunicarse de ningin modo anula la posibilidad de sentir dolor (Grimm et
al., 2013).

La nocicepcion es la recepcion de senales procedentes de la activacion
de nociceptores que detectan estimulos que dafian los tejidos (Grimm et al.,
2013). Mediante este proceso los estimulos nocivos son captados y transdu-
cidos por los nociceptores, que proyectan informacién aferente al SNC, en
donde la integracién de las funciones del tdlamo, la corteza somatosensorial,
las estructuras reticulares y las limbicas, dan lugar a la percepcion del dolor
(Morales, 2016). Estimulos que tienen en comun la propiedad de amenazar
la integridad del cuerpo (Plaghki et al., 2018), por tanto, es una experiencia
consiente influenciada por la memoria, las emociones, factores genéticos y
cognitivos (Aliaga et al., 2015).

La activaciéon de los nociceptores normalmente se realiza a través de di-
versos mediadores que ejercen una accion excitatoria o inhibitoria de las
terminaciones nerviosas aferentes (Romera et al., 2000). En este contexto la
activacién de las fibras A-6 mielinizadas se asocia con el dolor agudo, y son
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de alta conduccién 5 a 30 m/seg y las fibras C, no mielinizadas se asocian al
dolor lento tipo quemada (Gutiérrez et al., 2018). Los nociceptores ademas
liberen mediadores cono la sustancia P, que produce vasodilatacién, desgra-
nulaciéon de mastocitos e induce la produccion y liberacion de mediadores
inflamatorios (Del Arco, 2015).

El dolor se puede clasificar de acuerdo a su duracion, origen, patogenia
y caracteristicas (Zegarrag, 2007). El dolor nociceptivo, ocurre cuando los
receptores neurales periféricos son activados por estimulos nocivos como
incisiones quirurgicas, traumatismos, calor y frio; el dolor inflamatorio re-
sulta de la activacion del sistema inmunolégico en respuesta a una lesion o
infeccién, en tanto que el dolor patolégico o también llamado desadaptativo,
ocurre cuando el dolor es amplificado y sostenido por cambios moleculares,
celulares y micro anatémicos, denominados colectivamente hipersensibili-
zacion periférica y central (Hellyer et al., 2007). El dolor agudo es ademads
un mecanismo biolégico de alarma de primera linea, cuya funcién es poner
en alerta al organismo frente a estos estimulos nocivos (Pérez y Castaneda,
2012).

Al ser el dolor una experiencia individual y subjetiva, no existe método
cientifico que lo haga “medible” (Vicente et al., 2018). En la actualidad se han
publicado muchos métodos de puntuaciéon diferentes que incluyen variables
fisiolégicas y conductuales, pero pocos se han validado de manera rigorosa.
La valoraciéon del dolor en animales es en particular compleja porque de-
ben considerarse diferencias de sexo, edad, especie, raza, cepa y ambiente
(Grimm et al., 2013). La medicion subjetiva es la forma mas frecuentemente
utilizada para medir el dolor. Pudiendo ser dividido en tres categorias: Méto-
dos unidimensionales, métodos duales y métodos multidimensionales (Serra-
no-Atero et al., 2002). Destacandose entre ellos los siguientes:

Escala de valoracion numérica (NRS): En esta escala el observador re-
gistre una puntuacion subjetiva para diferentes intensidades de dolor (Ma-
thews et al., 2014), siendo una de las mas utilizadas en el ambito clinico
como en la investigacion (Malouf y Bafios, 2006).

Escala analdgica visual (VAS): es un sistema de puntuacién semi-objetivo
utilizado para cuantificar la intensidad del dolor (Gaynor y Muir, 2009), es
tipicamente una linea recta horizontal de 100 mm de longitud, que describe
la intensidad del dolor en scores: a la izquierda la valoracién de menor inten-
sidad del dolor y a la derecha el de mayor intensidad (Heinze et al., 2001).

Escala descriptiva simple: Esta presenta segmentos con un respectivo
nivel y nombre como son: no dolor, leve, moderado, severo, muy severo y
maximo dolor posible (Eizaga y Garcia, 2015).

Escala de Melbourne: es una escala basada en respuestas comportamen-
tales y fisioldgicas especificas, que incluyen descriptores multiples en seis
categorias. Dichas categorias tienen observaciones de comportamiento que
limitan la interpretacién y la propensién del observador, ademéas de evaluar
los cambios en el comportamiento o la conducta, lo que aumenta la sensibi-
lidad de la escala. Sin embargo, hasta ahora, su validacién atun es limitada
(Heinze Pohl et al., 2001).
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Escala de Glasgow: Comprende 47 palabras bien definidas y colocadas en una
categoria fisiolégica y siete categorias conductuales. Estas Gltimas compren-
den valoraciones de postura, comodidad, vocalizacién, atencién a la herida,
talante, respuesta a personas, movilidad y respuesta al tacto. Cada descrip-
tor estd bien definido para evitar interpretaciones erréoneas. La valoracion
incluye tanto observacion desde cierta distancia, asi como la interaccion con
el paciente, p. ej., palpacion de la herida. En todas las escalas son necesarias
valoraciones frecuentes porque el dolor no es un proceso estatico y deben
determinarse los beneficios de la intervencién con analgésicos (Grimm et al.,
2013).

MATERIALES Y METODOS

En la presente investigacién se desarrolld una aplicaciéon que permite me-
dir el dolor post quirdrgico en perros, basados en la escala de Melbourne
y Glasgow modificada, la misma que fue alojada en los sistemas operativos
Android, contado para ello con la colaboracion de la empresa Signare Sof-
tware Solutions en la parte informética, obteniéndose una escala digital de
medicion del dolor postquirirgico en perros, con un score de 27 puntos, pro-
porcionando puntajes individuales para cada nivel de dolor, diferencidndose
5 niveles e igual nimero de puntajes que van de 0 a 6 (sin dolor); 7 a 11 (dolor
de nivel bajo); 12 a 16 (nivel de dolor de intensidad media); 17 a 20 (dolor de
nivel alto) y; 21 a 27 (maximo nivel de dolor), sugiriéndonos al final del test
una recomendacién de rescate analgésico con niveles de dolor superiores a
7, contando ademads con un exportador en archivo PDF de la tabla de evalua-
cién, basados en la escala de Melbourne y Glasgow modificada.

En la determinacion del tamafo de la muestra se tomd en cuenta a todos
los pacientes que asistieron a la clinica veterinaria de la Universidad Catdli-
ca de Cuencay que fueron sometidos a diferentes intervenciones quirurgicas
en los meses de septiembre a diciembre del 2019.

Verificacion

Para verificacién del presente estudio se trabajo al inicio con 43 perros do-
mésticos con un peso promedio de 13.2kg y una edad promedio de 3 aios que
fueron intervenidos quirdrgicamente en cirugias de caracter reproductivo
(OVH/ Orquiectomia), a los cuales se les evalué individualmente el dolor,
en 208 observaciones posteriores a la misma y que fueron registradas en
la ficha impresa de la escala de dolor de Melbourne y Glasgow. De forma
posterior y mediante el uso de la aplicacién PainVet, se evaluaron 44 perros
domésticos distintos con un total de 124 observaciones, sometidos al mismo
tipo de intervencién quirdrgica y los cuales presentaron un peso promedio
de 14,1 kg y una edad promedio de 2,95 afios.
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Las mediciones se realizaron con un promedio de 15 minutos posterior a la
intervencién y posteriormente se realizaron mediciones sistematicas a la 1,
2, 4 y 6 horas después a la intervencién, evidencidndose mayor facilidad en
el manejo de la escala digital, por parte del operario quienes requirieron
unicamente su dispositivo electrénico para su valoracion.

Se establecié el Intervalo de Confianza (95%) de las evaluaciones de dolor
posquirurgico para los pacientes que fueron evaluados estableciéndose un
valor promedio de dolor de 12,77 con un valor inferior de 12,09 y un valor
superior de 13,47; observandose que las valoraciones de signos como la mi-
driasis presentan el mayor peso (37,66%) en la valoracion final del indice de
dolor, asi como el estado mental influye altamente (15,58%) en el valor final
del indice del dolor, siendo estos los indicadores que mas aportan al dolor
posquirurgico en animales que se sometieron a intervenciones quirdrgicas
reproductivas, tal como se observa en la Tabla 1.

Tabla 1. Factores que determinan la valoracion del dolor.

INTERVALO DE CONFIANZA 95%

Promedio Bajo Alto
Postura 1.28 1.06 1.51
Aparaciencia 1.30 1.04 1.56
Midriasis 4.64 4.47 4.81
Vocal 0.89 0.60 1.19
Estado mental 1.76 1.53 1.99
Marcha 1.40 1.20 1.60
Palpacion 1.47 1.21 1.73

Para comparar la validez y confianza de la aplicacién con respecto a la escala
manual se analizé la curva de distribucién normal para cada momento (APP
vs Manual). La curva de los datos obtenidos de forma Manual fue leptocurvi-
ca (0,63) y la asimetria fue ligeramente negativa (-0,21). La curva de los datos
obtenidos con la App fue platocurvica (-1) y la asimetria fue ligeramente po-
sitiva (0,19). Esta distribucién demuestra que la APP albergo un mayor rango
de valores y los datos que se recogieron de forma Manual, ligeramente se
desviaron a valores inferiores con respecto a la media.

La validez de los datos se representan en la grafica de la Distribucion
Marginal de las respuestas recogidas en la APP frente a los datos levanta-
dos de forma Manual (Figura 1), y se evalud la precision de la distribucion
Normal, de la curva con una prueba de T para evaluar la diferencias entre
observaciones (P=0,83) evidenciandose la confiabilidad de los valores.
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Figura 1. Comparacion de la Distribuciéon Marginal de la APP vs datos Manuales
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RESULTADOS Y DISCUSION

Para evaluar el dolor, Vicente et al., (2018) realizé una busqueda de distin-
tas escalas y cuestionarios que han sido utilizados dentro de estudios cli-
nicos validados para valorar el dolor, considerando el dolor como un objeto
de valoracién y calificacion en diversos paises en funcién de sus baremos,
demostrando en su comparativa de escalas y cuestionarios la complejidad
de la evaluacion del dolor, puesto que se trata de una experiencia individual
subjetiva, procedimiento que coincide con el trabajo realizado en la presente
investigacion, en la cual también se realizé una busqueda de los diferentes
cuestionarios y escalas de valoracion del dolor con el fin de poder digitalizar
la ficha clinica.

Miré et al. (2017), desarrollaron una aplicacién mévil, denominada Pai-
nometer v2®, que sirve para medir y registrar el dolor a lo largo del tiempo,
en la que incluyen cuatro escalas para medir la intensidad del dolor en hu-
manos. La aplicaciéon es compatible con el sistema operativo Androide y de
descarga gratuita desde el Play Store de Google. Caracteristicas que son
seguidas también en el desarrollo de PainVet, la misma que fue desarrollada
para la evaluacién del dolor posquirtrgico en perros, incluyendo 5 escalas
para medir la intensidad del dolor, mientras Painometer v2®, fue sometida
a pruebas de facil uso de forma inicial en un primer ciclo, en el cual tuvo la
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participacién de 32 personas, 19 eran profesionales de la salud ( X edad =
31,2 anos;) y 13 eran no profesionales de la salud (pacientes potenciales) (X
edad = 17,9 anos). La aplicacién PainVet fue sometida a pruebas de aplicabili-
dad con la participacién de médicos veterinarios y estudiantes de la carrera.

CONCLUSIONES

Los resultados obtenidos a través de la app PainVet, en la valoracién del dolor
post quirdrgico en perros no muestran variabilidad en su interpretacion in-
dependiente del tipo de cirugia a la que haya sido sometido el paciente, mos-
trado una alta fiabilidad en los niveles de dolor obtenidos a través de sus di-
ferentes scores independiente del sexo, edad y raza del paciente, al igual que
de la administraciéon de drogas con acciéon analgésica pre o transquirurgica,
ademas de demostrar una rapida aceptacion por parte de los médicos vete-
rinarios, debido a su adaptabilidad y facil manejo frente a las fichas fisicas,
dando con esto respuesta a las necesidades de monitorizacién del paciente.
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