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Introducción

• El dolor es la primera causa de sufrimiento en niños que 
acuden a urgencias

• Existen discrepancias en la percepción y la actitud frente 
al dolor

• Hay pocos estudios comparativos

• El objetivo fue contrastar las diferentes prioridades entre 
profesionales sanitarios y padres en la valoración y 
tratamiento del dolor



Metodología

• Cuestionarios estructurados 
• Periodo: Noviembre 2017 – Enero 2018
• Criterios de inclusión

– Todos los pacientes 0-14 años que acuden a 
urgencias por dolor

– Médicos pediatras y enfermería de urgencias de 
un hospital de tercer nivel



Resultados
Cuestionario padres (n= 119)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

¿Cree que experimentar dolor puede ayudar a su hijo a ser más
fuerte y a afrontar futuras experiencias vitales?

¿Cree que los niños sienten el dolor de manera distinta a los
adultos?

¿Cree que si su hijo experimenta dolor puede afectarle en su
posterior desarrollo neurológico?

¿Cree que se ha hecho un buen manejo del dolor durante su
estancia en urgencias?

¿Cree que el motivo por el que ha consultado en urgencias se ha
resuelto satisfactoriamente?

Si No



0% 20% 40% 60% 80% 100%

¿Qué su hijo tenga dolor es un motivo para venir a urgencias?

Cuando su hijo acude a urgencias con dolor, ¿qué actuación
médica le gustaría que se priorizara?

¿Cómo valora la intensidad del dolor de su hijo?

 ¿Cree que el tratamiento del dolor de un niño enmascarará el
diagnóstico final?

Cuando su hijo tiene dolor moderado ¿le administra algún
tratamiento?

Llanto

A veces

Ibuprofeno Paracetamol

33%

Resultados
Cuestionario padres (n= 119)

No, intento primero dar analgesia en casa

Realización de pruebas diagnósticas

Queja



Resultados
Cuestionario profesionales sanitarios (n= 37)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

 ¿Cree que los padres deberían tratar el dolor antes de consultar
en urgencias?

¿Cree que los niños sienten el dolor de manera distinta a los
adultos?

¿Crees que no tratar el dolor del paciente pediátrico, puede
afectar a su posterior neurodesarrollo?

Cuantifica el dolor del niño durante su estancia en urgencias
pediátricas?

¿Cómo valora el dolor?

Columna1 Columna2 Columna3 Columna4

A veces Casi siempre

Escalas

No

No

Si, así el paciente está más tranquilo y se deja explorar mejor

Si

Si



Resultados
Cuestionario profesionales sanitarios (n=37)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

¿Cuándo un paciente acude por dolor, que actuación médica
prioriza?

¿Cómo valora la intensidad del dolor?

¿Lo anota en la historia clínica?

 ¿Cree que el tratamiento del dolor de un niño enmascarará el
diagnóstico final?

¿Cuál es el tratamiento que utiliza para el dolor moderado?

Irritabilidad

A veces

Ibuprofeno Metamizol

Casi siempre

Atención preferente

Queja



Conclusiones

• Persisten creencias erróneas entre padres y 
profesionales sanitarios sobre el manejo del dolor

• Llevándonos a la infravaloración y en 
consecuencia al infratratamiento

• Implantar protocolos es esencial para cambiar 
actitudes y creencias familiares y así mejorar la 
calidad asistencial
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Muchas gracias


	Discrepancias en la percepción y la actitud frente al dolor de los profesionales sanitarios y de las familias: un reto en urgencias�
	Introducción
	Metodología
	Resultados
	Resultados
	Resultados
	Resultados
	Conclusiones
	Número de diapositiva 9

