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Estimados amigos lectores:

	 En este número de NeuroTarget, tenemos la oportunidad de compartir con todos ustedes la producción científica 
que hemos considerado relevante del XI Congreso Latinoamericano de Dolor, VI Centroamericano y del Caribe 
de Dolor y Cuidados Paliativos  y de la XIV Reunión Iberoamericana de Dolor, realizados durante el mes de Junio 
del corriente año.
	 Este evento, impulsado por la Federación Latinoamericana de Asociaciones para el Estudio del Dolor (FEDE-
LAT), tiene como premisa, y escencia, congregar a los profesionales involucrados en los diferentes aspectos del 
dolor para compartir su experiencia y generar un intercambio nutritivo en el seno de la comunidad Iberoamericana  
involucrada en esta fascinante disciplina.
	 Sin duda alguna, esta actividad se constituyó en el mayor encuentro de profesionales dedicados al estudio y 
control del Dolor y de los Cuidados Paliativos, de Centroamérica, Latinoamérica e Iberoamérica, en el corriente 
año. 
	 Con una numerosa convocatoria de asistentes y un distinguido programa científico, jerarquizado por reco-
nocidos profesionales provenientes de España, Portugal, Perú, Argentina, Chile, Bolivia, Venezuela, Colombia, 
Ecuador, Brasil, México, Panamá, Nicaragua, El Salvador, Honduras, Guatemala, República Dominicana,  Canadá, 
EEUU y Costa Rica, el evento sirvió de catalizador de discusiones e intercambio de conocimientos, actualizando 
y elevando el nivel académico de los conceptos en cada una de las áreas.
	 Por una cuestión exclusivamente relacionada con el espacio físico nos hemos visto obligados a seleccionar 
solo una serie de resúmenes, que por su originalidad y su potencial impacto en la actividad diaria de aquellos que 
se enfrentan cotidianamente con el flagelo del dolor, nos han parecido relevantes y valiosos.
	 De esta manera, se encontrarán con un universo de temas variados en su enfoque, pero con el evidente 
objetivo de abordar el Dolor en todos sus aspectos, tal cual propone el concepto de la interdisciplina. 
	 Adicionalmente incluimos un trabajo completo, “Rol de la cirugía en el control del dolor crónico neuropático”, 
presentado en dicho evento, y dirigido a revisar la racionalidad del uso de las técnicas intervencionistas para el 
manejo del dolor crónico incohercible, las indicaciones habituales y la correcta selección del paciente.
	 Si bien es cierto que la mayoría de los profesionales relacionados con el abordaje del dolor en sus múltiples 
facetas nunca participarán activamente de alguna de las técnicas que se describen en este artículo, nos ha pa-
recido importante difundir estos conceptos para que, al menos, puedan contar con la información necesaria al 
momento de plantearle a un paciente una oportunidad terapéutica una vez agotada la instancia farmacológica.
	 Esto se alinea con máxima precisión a la filosofía del Profesor John Bonica, fundador y promotor de la Inter-
national Association for the Study of Pain (IASP) quien, con un pensamiento inclusivo siempre plantea que todo 
profesional que maneje pacientes con dolor debe familiarizarse con todas las modalidades terapéuticas actual-
mente disponibles (“Any professional who handles pain patients should be familiar with all therapeutic modalities 
currently available”). 
	 Este trabajo ilustra la diferencia entre las opciones intervencionistas anatómicas, ablativas y de neuromodu-
lación, marcando los riesgos y beneficios de cada una de ellas.

	 Es mi deseo que el material que compartimos con ustedes en esta oportunidad pueda ser útil para modificar 
cualitativamente la actividad diaria en la lucha contra el dolor y extenderles una cordial invitación a participar del  
XII Congreso Latinoamericano de Dolor de FEDELAT y de la XV Reunión Iberoamericana de Dolor, a realizarse 
en Santa Cruz de la Sierra, Bolivia, del 25 al 28 de octubre de 2017.
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