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Nueva oportunidad terapéutica para
combatir el dolor neuropático en
personas con lesión medular

El dolor neuropático interfiere en las actividades diarias y en el sueño
de los pacientes con lesión medular. Este nuevo artículo muestra que
el baclofeno intratecal,  más allá  de controlar la espasticidad, actúa
como mitigador de este dolor. Las dosis altas de este fármaco se
asocian con una mejora en la calidad de vida de los pacientes. Por lo
tanto, debe considerarse una opción terapéutica y ampliarse las
investigaciones para evaluar sus efectos a largo plazo.
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En este artículo, los autores han publicado que el baclofeno intratecal (ITB) mejora
significativamente el dolor neuropático en pacientes con lesión medular (SCI),
especialmente el dolor paroxístico y su interferencia en la vida diaria. Su efecto está
relacionado con la dosis, mejorando también el sueño y la calidad de vida. Sin embargo, su
impacto en las disestesias es limitado.

El dolor neuropático está influenciado tanto por síntomas clínicos como por factores
psicosociales. Su intensidad se correlaciona con mayor interferencia en actividades diarias y
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sueño. Se observó que el tiempo transcurrido desde la lesión influye en la mejora del dolor
paroxístico, sugiriendo un beneficio prolongado del ITB.

Dosis más altas de ITB se asociaron con una mayor reducción del dolor y una mejora del
sueño, destacando sus beneficios dependientes de la dosis. No obstante, las evaluaciones
de espasticidad estuvieron limitadas a la escala MAS en las rodillas, lo que resalta la
necesidad de estudios más amplios.

ITB actúa modulando neurotransmisores inhibitorios como el GABA, reduciendo la
sensibilidad neuronal y suprimiendo la transmisión del dolor antes de que alcance regiones
cerebrales superiores. También activa mecanismos antinociceptivos a nivel de la médula
espinal y el tronco encefálico, reforzando el control del dolor.

En conclusión, ITB es una terapia eficaz para el dolor neuropático en SCI, especialmente en
casos de dolor paroxístico. Su impacto en la reducción del dolor y la mejora funcional
refuerza su utilidad más allá del control de la espasticidad. Los clínicos deben considerarlo
como opción terapéutica, mientras que futuras investigaciones deben optimizar su
dosificación y evaluar su efecto a largo plazo.
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