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INTRODUCCION OBJETIVOS

En estas paginas presentamos los
principales resultados obtenidos en la
Encuesta sobre el dolor en la infancia.
Este proyecto parte de una iniciativa
conjunta de la Fundacién Antena 3 y
de la Fundacién Grunenthal, y ha sido
llevado a cabo por TNS Demoscopia,
contando con la colaboracién de dife-
rentes Hospitales espanoles.

El objetivo de este estudio es conocer
en profundidad los aspectos sociales
y emocionales del dolor en la infancia,
especificamente entre los ninos ingre-
sados en los hospitales espanoles. Un
mayor conocimiento de la experien-
cia del dolor en el nifo hospitalizado,
permitirdA mejorar el abordaje sobre
este aspecto, tanto en otros ninos que
se enfrentan a situaciones similares,
como en sus padres y familiares, y el
personal sanitario.




La encuesta ha sido efectuada en los
meses de marzo y abril de 2012, me-
diante entrevistas a ninos de entre 7
y 12 anos ingresados en distintas es-
pecialidades de los hospitales espa-
noles. En cada uno de los hospitales
se ha seleccionado un nimero deter-
minado de ninos, tratando de que hu-
biera una buena representaciéon por
sexo, edad y area de ingreso.

En este sentido, ha sido primordial la
colaboracién de los diferentes hospi-
tales en este estudio, pues las entre-
vistas las ha llevado a cabo el propio
personal sanitario y los voluntarios
del hospital (el mas cercano al nifo).
También se han realizado algunas
preguntas a los padres o tutores, y se
han recogido unos minimos datos cli-
nicos (facilitados por el personal sani-
tario). El cuestionario incluye pregun-
tas acerca de como afrontan los ninos
el dolor, cdmo lo manifiestan, como lo
sienten, como lo describen, como lo
combaten...
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Equipo multidisciplinar
de trabajo

El protocolo ha sido disefiado por un
equipo de profesionales con cono-
cimiento del paciente pediatrico, asi
como del area del dolor. Contamos
con el liderazgo del proyecto por par-
te de Carmen Bieger, (Directora de la
Fundacién Antenag), Lary Ledn (Res-
ponsable del programa de Asistencia
Hospitalaria de la Fundacion Antena3
y Directora del Canal Fan3) y Ange-
la Gonzalez (Gerente de Proyectos
Fundacién Grinental) y la colabora-
cion de la Dra. Mar Serrano, (Médico
Fundacién Griinental), el Dr. Francis-
co Reinoso (Coordinador de la Uni-
dad del Dolor Infantil del hospital La
Paz), Julia Vidal (Psicéloga experta
en dolor crénico y directora de “Area
Humana psicologia”) y el Dr. Juan
Casado (Jefe de Servicio de Pedia-
tria del Hospital Infantil Universitario
Nifo Jesus y profesor de Pediatria de
la Universidad Auténoma de Madrid).

TNS Demoscopia empresa especiali-
zada en estudios socioldgicos, es la
entidad responsable del diseno del
cuestionario, asi como de su proce-
samiento, explotacién y andlisis de
resultados y de la elaboracion de un
informe grafico con las principales
conclusiones del estudio.
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e)LOGIA

Ficha técnica de la
encuesta

Niflos y niflas de 7 a 12 afos ingresados en centros
hospitalarios publicos de toda Espafia, y sus cuidadores /
acompafnantes

Universo
/ estudio

El nimero final de cuestionarios recibidos ha sido de 391, con un

ARIESGE total de 20 hospitales colaboradores.

Error El margen de error estadistico es de +/-5,0%, en el caso de una
=1 probabilidad 50/50 y con una seguridad del 95,5%

Las entrevistas se han realizado personalmente por colaboradores
qgue el equipo coordinador de cada hospital ha designado en cada
caso. Se han llevado a cabo en las habitaciones, o en el lugar que
en cada caso el equipo de profesionales del hospital encargados
del estudio ha considerado idéneo.

Técnica

Trabajo

/ campo Realizado entre el 12 de Marzo y el 19 de Abril de 2012.




AENOR

N

Servicio
Certificado

Estudios de Mercado

Agradecimientos a |
Hospitales colabore

Nombre del hospital

COMPLEJO ASISTENCIAL DE BURGOS
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N©° de
cuestionarios

COMPLEJO ASISTENCIAL DE LEON

COMPLEXO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO DE A CORUNA

COMPLEXO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO DE OURENSE

COMPLEXO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO DE PONTEVEDRA

COMPLEXO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO DE SANTIAGO

COMPLEXO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO DE VIGO

XN A|DWIN [

HOSPITAL 12 DE OCTUBRE DE MADRID

9] HOSPITAL ARRIXACA DE MURCIA

10 HOSPITAL DE FERROL

11] HOSPITAL GENERAL UNIVERSITARIO DE ALBACETE

12| HOSPITAL LA FE DE VALENCIA

13| HOSPITAL LA PAZ DE MADRID

14 HOSPITAL MATERNO INFANTIL DE CANARIAS

15| HOSPITAL NINO JESUS DE MADRID

16 HOSPITAL PERPETUO SOCORRO DE BADAIOZ

17| HOSPITAL RIO HORTEGA DE VALLADOLID

18| HOSPITAL SAN PEDRO DE LOGRONO

19] HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS

HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO DE NAVARRA
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3.1 EL NINO HOSPITALIZADO
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SO
A pesar de ser pacientes de corta Tres de cada 5 nifios ingresados
edad (7 a 12 afios), sorprendente- han sido hospitalizados ya en algu-
mente encontramos una mayoria na ocasion anterior (la quimioterapia
apreciable de nifos que “repiten in- aparece como un factor de especial
greso”, es decir, que ya habian sido incidencia), dos de cada cinco lo son
hospitalizados con anterioridad: por primera vez.

es su relacion con el nifio ingresado?

Edad del nino

Total

Primera vez 40,7 42,5 39,2
Con anterioridad 59,2 57,5 60,8

Es un dato a considerar porque, como
veremos mas adelante, las actitudes
de unos y otros (primeros ingresos y
con anterioridad) son cualitativamen-
te distintas.




CPé6. ;Es ésta la primera vez que el nino esta hospitalizado o ha tenido que estar ingre-
sado en algun hospital previamente?

7-8 9-10 11-12
afios afios afios

7-8 9-10 11-12
afios afios afios

Base: Total Muestra

(Principal motivo: tratamiento
de quimioterapia)

B) Perfil de cuidador / acompanante

La madre es el acompanante/ cuida-
dor mas habitual que aparece junto
al nino ingresado:

Dos de cada tres acompafantes se
identifican como la madre del nino;
la figura del padre es apenas de un
23%, siendo relativamente mayor en
los primeros ingresos (24,5%), para
perder paulatinamente presencia en-
tre los hospitalizados con anteriori-
dad (15,1%).
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(A la persona acompanante) ¢ Cudl es su relacion con el nifio ingresado?

(%) Edad del nifio Frecuencia hospitalaria

Total ) Py
antes veces
Padre 22,8 24,2 21,5 24,5 21,7 15,1
Madre 68,8 66,7 70,7 65,4 73,6 73,6

Abuelo/a 4,4 5,9 3,0 6,2 1,6 5,7
Otros 4,0 3,2 4,8 3,9 3,1 5,6

CP1. ;Podria decirme cual es su relacion con el nifio? CP2. Edad del familiar

ROL FAMILIAR

68,8%

22,8%

4,4% 4,0%

Padre Madre  Abuelo/a Otros

Base: Total Muestra



DEL CENTRO
HOSPITALARIO
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pida al ser ingresado

manifiesta “haber sido informado de los nifios encuestados declaran

con _detalle sobre e_I tratamiento al no haber recibido ninguna informa-
que iba a ser sometido en el centro cion.

hospitalario, algo mas (45,4%) de 10
a 12 anos, algo menos (36,0%) los de
7 a9 anos:

n qué te iba a pasar y lo que iban a hacer?

Edad del niho Frecuencia hospitalaria

1-2
12 vez veces
antes

Si, con detalle 40,9 36,0 45,4 39,6 44,2 49,1

Sélo algunas cosas 37,1 36,6 37,6 39,6 33,3 35,8
No le contaron nada 20,2 25,0 15,6 20,8 19,4 13,2

Sobre los dolores que tendria, la toni- Mas de un tercio de los nifios enten-
ca fue decir “que le doleria un poco” dieron que “les doleria un poco”

y casi a otro tercio no se les dijo nada
a este respecto

_ Edad del nino | Frecuencia hospitalaria

e 3 6 mas
7-9 13 vez veces
veces
antes

Qué tendria muchos dolores 3,8 4,3 3,4 3,1 4,7 5,7
Qué le doleria un poco 36,1 32,8 39,0 37,7 31,0 49,1
Qué no le doleria nada 24,0 24,2 23,9 27,7 22,5 15,1

No le dijeron nada

28,1 30,6 25,9 25,8 34,1 20,8
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A) La informacion recibida al ser
iIngresado

P33. Cuando entraste en el hospital...

éTe explicaron qué te iba a pasary lo que te iban a hacer? |

36,1%
40,9%
37,1% /
3,8%
1,8%
7,9%

28,1%

20,2%

24,0%

m Que tendria muchos dolores
Que te doleria un poco

® Que no te doleria nada

m No te dijeron nada
NS/NC

u Si, con detalle

Sélo algunas cosas
m A él no le contaron nada
mNS/NC

Base: Total Muestra

B) Los aspectos mejor y peor valorados
del centro hospitalario

¢Qué es lo que mas gusta y lo que
menos gusta del hospital a los nifnos
ingresados?

Veamoslo diferenciando segun si se
trata de un primer ingreso o de aque-
llos ingresados varias veces con an-
terioridad:
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P6. ;Qué es lo que mas te gusta del hospital? (%)

(%) Ingreso

El colegio 14,6 14,5 14,7 18,9
El trato personal 13,8 13,2 10,1 26,4
Los juegos (de sala) 12,5 10,1 13,2 18,9
Ver television 18,5 15,7 7,8 5,7
Las visitas / familiares 9,0 9,4 6,2 7,5
La comida 7,2 6,0 7,0 5,7
La cama 6,4 6,9 9,3 --=
Actividades / Payasos 5,4 4,4 3,9 15,1
Lo que mas gusta: el colegio, el trato personal
recibido, los juegos (mencién a la sala de juegos),

ver televisidn; entre los que repiten, las actividades
[Udicas (payasos).

P5. ;Qué es lo que menos te gusta del hospital? (%)

(%) Ingreso

Los pinchazos 8,1 308 279 24,5

Los tratamientos 8,4

I

Estar en cama 5,4 4,9
Lo que menos gusta: Los pinchazos y la
comida, mas los pinchazos entre los de

primer ingreso, mas la comida entre los que
han estado ingresados ya otras veces.

(*) Preguntas multiples




C) Las noches en el Hospital

¢ Como son las noches de un nifo in-
gresado en un centro hospitalario?
Veamoslo diferenciado entre aque-
llos que han ingresado por primera
vez y los que ya lo fueron con ante-
rioridad?

¢Duermes bien en el hospital? Je cuesta dormirte?

Ingreso Ingreso

Total | ;a 1-2 | 36+
vez veces veces

62,4 654 Mucho 15,1 15,7
12,0 13,8 A veces 40,2 42,5
23,5 20,1 No 39,9 37,7

¢ Te despiertas a menudo? ¢ Tienes pesadillas?

Ingreso Ingreso

Total | ja 1-2 | 36+
vez veces veces

Si 20,3 22,0 194 Mucho 2,0 1,9
A veces 39,6 35,2 39,5 A veces 9,5 10,1
No 33,3 36,3 35,7 No 79,0 79,2

Aunque un 62,4% responde que
duerme bien en el hospital, a mas de
la mitad les cuesta dormirse “a ve-
ces” y se despiertan “a menudo” (a
veces); sin embargo, apenas uno de
cada 8 manifiesta tener pesadillas.




P13. ; Duermes bien en el hospital?

62,4%

Si

35,8

23,5%

A veces

12,3%

No

P14. Por la noche desde que estas en el hosptial...

¢ Te cuesta dormirte?

55,3
7 40,2% 39,9%
15,1%
-
Mucho A veces No
¢ Te despiertas a menudo?
60,1
7 39,6%
33,5%
20,5%
—
Mucho A veces
¢ Tienes pesadillas?
79,0%
11,5
9,5%
2,0%
1 -1
Mucho A veces No
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D) La comida en el Hospital

Veiamos anteriormente como “las co-
midas en el hospital” aparecian men-
cionadas espontaneamente como
uno de los aspectos mas negativos
en la asistencia hospitalaria. A conti-
nuacion recogemos los datos obteni-
dos cuando se ha preguntado direc-
tamente sobre ellas:

¢ Te gusta la comida del hospital? ¢ Y aunque no te guste, te la comes?
(%) lm (%) lm
vez veces veces vez veces veces
Si 33,2 384 31,8 17,0 Si 30,7 30,2 31,8 20,8
A veces 36,6 34,6 36,4 39,6 A veces 39,9 37,1 41,1 45,0
No 24,0 21,4 26,4 35,8 No 19,7 22,0 17,8 24,3
N/C 5,9 5,7 5,4 7,5 N/C 9,7 10,7 9,0 9,4

Sélo uno de cada tres nifos hospi-
talizados responde afirmativamente
cuando le preguntan si le gusta la co-
mida del hospital (uno de cada seis
entre los hospitalizados varias veces
con anterioridad), lo que repercute
en una actitud negativa a la hora de
consumirla.



ANTENA 3

P11. ; Te gusta la comida del hospital? SEGUN FRECUENCIA DE HOSPITALIZACION

SEGUN FRECUENCIA DE HOSPITALIZACION

Si A veces No

36,6%

33,2%

Si 31,8%

UNA O DOS

VECES ANTES

No 26,4%
P12. Y aunque no te guste ;te la comes?
39,9%
30,7%
19,7% Si 17,0%
3 O MAS VECES
No 35,8%
Si A veces No
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E) El personal hospitalario

Uno de los aspectos mas citados
positivamente era el trato personal
recibido por el nifio hospitalizado;
partiendo de esta perspectiva, vea-
mos cuales son los profesionales del
centro que se destacan en uno u otro
sentido:

¢Cudl es la persona que mejor te cae del hospital?

(%) lm
vez | veces | veces
Alguna enfermera 42,2 42,1 33,3 58,3
Algin médico 24,8 21,4 27,9 32,1
Los payasos 13,8 14,5 13,2 17,0
Profesores 9,0 10,7 7,0 9,4
Algun auxiliar 7,9 5,7 5,4 18,9

¢Estas enfadado con alguien del hospital,
te cae mal alguien?

(%) .m
vez | veces | veces
No, nadie 86,2 88,1 87,6 81,1
Algun médico 5,4 5,7 3,1 9,4
:L%::;era S Bl 2 753

Apenas un 10,6% de los ninos ingre-
sados manifiestan animadversién ha-
cia “alguien” del hospital, justificado
por una brusquedad en el trato o la
aplicacién de algun tratamiento (pin-
chazo) doloroso; en contrapartida,
las enfermeras son el personal que
mas simpatia genera (42%), siguien-
do en orden de mencién médicos
(25%) y payasos (14%). Las motiva-
ciones positivas se basan en el trato
carinoso, cercano e incluso ludico.
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P7. ;Cudl es la persona que mejor te
cae del hospital? (*)

Alguna enfermera 42,2%
Algun médico
Payasos

Profesores

Algun auxiliar

P8. ;Por qué te cae bien? (%)

Es simpatico/ carifioso 30,7%
Me trata bien/ me cuida/ ayuda 29,5%
Es divertido/ juega conmigo 22,1%

P9. ;Estas enfadado con alguien del hospital,
te cae mal alguien? (*)

Base: Total muestra




3.3 SU ESTADO ANIMICO




En lineas generales, el nifo hospitali-
zado tiende a dar una respuesta po-
sitiva cuando le preguntamos sobre
la forma en que se encuentra:

Fundacion IETTORGTY
ntena ———

| 70% de los ninos hospitali-
licen encontrarse “bien”; las
tas positivas son mas altas
s hospitalizados ya en oca-
anteriores (74%) que entre los
dos por primera vez (67 %)

Edad del nifo Frecuencia hospitalaria

Bien
Regular

Mal

Base: Total muestra

3 0 MAS VECES
73,6%

Bien Regular Mal
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C) Las sensaciones negativas

Preguntdbamos a los ninos hospi-
talizados en qué medida se encon-
traban afectados por sentimientos
negativos, dada su situacién de in-
greso. Estas fueron las respuestas
obtenidas:

La sensacion negativa predominante
es la preocupacion (33%) por encima
del miedo (26%) y la tristeza (25%),
escasamente el enfado (13%); en
todos los casos, la existencia de in-
gresos precedentes contribuye sig-
nificativamente a suavizar los senti-
mientos adversos.

(%) [ ngreso EY [ tngreso |
Total T E Total | 1-2 | 36+
Mucho 1,0 2,5 --- 1,9 Mucho 3,8 3,8 4,7 3,8
Un poco 11,8 15,1 7,0 7,5 Un poco 28,6 27,0 31,8 15,1
Nada 71,6 67,9 74,4 73,6 Nada 53,5 56,0 48,1 62,0
(%) | moeso L | toreso |
. Total T E i Total 1-2 [ 36+
Mucho 3,6 5,0 3,1 1,9 Mucho 54 6,3 4,7
Un poco 21,5 22,6 20,2 15,1 Un poco 20,5 22,6 23,3 3,8
Nada 609 59,7 60,5 64,2 Nada s | 97,2 | B4E | 755
s . N
Enfadado P2. iComo te sientes: Triste
71,6%
60,9%
13,1% 25,1%
21,5%
11,8%
1,3% 3,6%
I T T l__ T T
Mucho Un poco Nada Mucho Un poco Nada
Preocupado Con miedo
58,8%
53,5%
32,4% 25,9%
28,6%
20,5%
3,8% 5,4%
| — . —
Mucho Un poco Nada Mucho Un poco Nada

Base: Total muestra



C) Las sensaciones positivas
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Veamos, en contrapartida, en qué El término “tranquilidad” esta equili-

medida afloraban sensaciones “po- brado entre las respuestas positivas

sitivas” en los estados de animo de y negativas (46%/45%), ligeramente

los nifios hospitalizados: mas negativas que positivas en “si
se sienten contentos” (44%/47%); en
ambos casos, las sensaciones posi-
tivas aumentan sensiblemente entre
los que ya han sido hospitalizados
con anterioridad.

P2. ;Como te

(%) Edad del nifio Frecuencia hospltalarla
Total

antes veces

Tranquilo

Mucho 46,0 48,0 40,4 45,9
Un poco 33,2 33,3 33,2 35,8
Nada 11,8 9,7 13,7 11,9

45,7 54,7
31,0 22,6
10,9

Mucho 43,7 47,8 40,0 43,4
Un poco 32,0 27,4 36,1 31,4
Nada 14,6 13,4 15,6 15,7

SEGUN FRECUENCIA DE
Tranquild
POR PRIMERA VEZ UNA O DOS VEC

45,9%

45,7%

Mucho Un poco Nada Mucho

POR PRIMERA VEZ UNA O DOS VEC

43,4%

Mucho

Mucho Un poco Nada

Un poc

43,4 60,4
32,6 24,5
11,6 7,5
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A) Frecuencia

p de los ninos hospitalizados
entir con frecuencia dolor o
as (segun sus cuidadores, el
se queja de dolor al menos
al dia); el 54%, de los nifos

Las visiones de los cuidadores/
acompanantes y de los ninos hospi-
talizados se complementan a la hora
de evaluar los dolores que estos so-

portan: e sentir dolor “pocas veces”.
sus cuidadores, un 29% espo-
ente y un 11% ha dejado ya
rlo.
CP11. Desde que ha isdo ingresado en el hospital, sde que estds en el hospital, ; has sentido
¢Jpadece dolores con frecuencia? alguna vez dolor o molestias?

] (%)
Si, son continuos Muchas veces 17,4

Varias veces al dia Bastantes veces 23,8
Una o dos veces al dia Pocas veces 53,5
Esporadicamente N/C 5,4

Antes si, ahora no

No ha tenido dolores

Bastantes Pocas veces
veces

Base: Total muestra




B) Su intensidad

Utilizando una escala grafica de 0
(nada de dolor) a 10 (peor dolor posi-
ble), tratamos de que los nifios hos-
pitalizados nos describiesen la inten-
sidad del dolor que habian sufrido en
algun momento, desde que habian
ingresado, y del que pudieran experi-
mentar en el momento de la entrevis-
ta. Con este resultado:

Mira estas caras y dime cual le pondrias al...

Peor dolor que ha sentido desde que esta en el hospital

Dolor que tiene ahora, a lo largo del dia

10,7 13,0 21,0 23,5 24,8 6,5

29,4 40,7 16,6 7,7 2,6 1,0 2,3

Las cifras son elocuentes: uno
de cada dos nifos hospitalizados
(48,4%) manifiesta haber sentido do-
lores muy fuertes en algin momento,
durante su estancia en el hospital;
sin embargo, a lo largo del tiempo los
dolores han ido descendiendo sen-
siblemente, y en el momento de la
entrevista apenas un 4% se quejaba
de dolores fuertes (el 70% respondia
que “poco o nada”)
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P20. Haz memoria, el peor dolor que has tenido desde que estas en el hospital, ;como dirias
que ha sido de fuerte?. Mira estas caras y lo que pone debajo; son como distintas caras de un
nifAo, primero no tiene dolor (0), luego va teniendo dolores cada vez mas fuertes (2 a 8) hasta
que llega a ser muy, muy fuerte en la ultima cara (10). ; Cual de estas caras le pondrias al peor
dolor que has tenido desde que estas en el hospital?” // P22. Y si ahora hablamos en general,

en un dia cualquiera de los que pasas en el hospital, ; Cual de estas caras dibuja mejor el dolor
que tienes a lo largo del dia?

2,69
Dolor habitual 16,6% 7,7% %
,0%
Dolor habitual (X) Peor dolor (X)
*l' 1 | I I
| | |
o 1 2 3 4 5
Nada de P Duele un Duele un u?(l:llilseo PY m?:::ll; Duele al
Base: Total muestra dolor poco poco mas maximo contesta

mas mo mas
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C) Descripcion del tipo
de dolor

Coémo interpreta el nifio que eran los
dolores que sentia en su version mas
aguda o intensa:

Frecuencia hospitalaria

P21. ;Cémo es o era ese dolor, podrias Total Primera vez 1-2 veces 3 6 mas
describirlo? (*) antes veces

Como pinchazos / agujas 37,6 42,4 32,0 34,0
Muy intenso, constante 10,7 11,9 9,0 14,9
Como si apretaran / opresién 9,9 6,6 13,9 8,5

Como si el quemasen 7,1 6,6 5,8 12,8
Como si le retorciese 6,9 5,0 5,7 10,6
Golpes 4,7 4,6 5,9 4,3
Otros (rotura, golpes, distensién, etc.) 13,4 6,0 16,5 5,5
No sabe 11,5 11,9 11,5 10,6

Los pinchazos son la expresién mas
frecuente sobre el tipo de dolor ex-
perimentado (quizas en clave post-
operatoria), entre los ingresados
con cierta frecuencia, aparecen con
cierta relevancia las sensaciones de
quemaduras o distorsiones intensas
(quizds como consecuencia del tra-
tamiento aplicado).
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P21. iComo es o era ese dolor, podrias
describirlo? (*)
Como pinchazos / agujas 37,6%
Dolor fuerte / intenso / constante
Como si apretaran / opresion
Como si me quemaran
Como si me retorciera / retortijon
Como golpes
Como si se rompieran algo
Provoca nauseas / vomitos
Como un peso / pesadez
Como calambres
Picor / irritacion
Como tirones
Como latidos / palpitaciones
No me duele nada
Otros
Ns/nc
"Como si me pincharan muy
fuerte con algo grande y pesado”
"Era como si
" me oprimieran
Parece que te
corta(Zv p y aplastasen el
pecho”
"Muy fuerte, como si
te pincharan”
"Duele
muchisimo,
quema y se me "Como si me
I etuef Cerl, las retorcieran”
tripas
"Como si me "Dolor de tripa
dieran un de nauseas-
puhetazo” revuelto-
mareo”
(*) Preguntas multiples 37



D) Su S|gn|f|cado Uno de cada 2 nifos piensa que se

esta curando, pero hay un 54% que
identifica los dolores como expresion
“de qué esta mal”; apenas uno de
cada 7 (14,6%) asocia ambos con-
ceptos, “estoy mal”, pero “me estoy
curando”.

¢Qué piensa el nino cuando siente
dolores, a qué los atribuye y cuales
cree que son sus consecuencias?

¢Cuanto te duele, qué es lo que piensas?

RCO N Frecuencia hospitalaria
Total .
antes

Que estoy mal 38,6 36,5 46,5 43,4

Que me estoy curando 35,0 39,6 31,0 28,0
Las dos cosas 14,6 14,5 12,4 9,4
No pienso en nada 5,5 5,4 4,8 6,6
N/C 6,0 4,0 5,3 12,6

38,6%

35,3%
4,3%
1,5%
o

4,1% 1,5% 14,6%
B Que estoy mal B Que me estoy curando
I Las dos cosas ©Ya no me duele
= Nada / no pienso en nada = Otros
I NS/NC

Base: total muestra



E) Reacciones del
nino frente al dolor

En la tabla siguiente recogemos cua-
les son las reacciones de los ninos
hospitalizados cuando sienten los
efectos del dolor, qué es lo que ha-
cen en estos momentos:

(%)

¢ Qué haces cuando sientes dolor,

como reaccionas?

Pido ayuda / llamo a mis padres
Llorar / gritar

Intentar dormir / relajarse
Quejarse / enfadarse
Aguantarme

Pido ayuda personal al médico
Me aprieto / inmovilizo la zona
Respiro hondo / soplo

21,2
16,9
12,3
11,8
9,0
6,9
5,4
4,6

Fxndacié3n FUNDACION
ntena R s ey

Espana

La reaccion mayoritaria inmediata es
pedir ayuda, a sus familiares (21,2%)
o al personal médico (6,9%), llorando
(16,9%) o quejandose (11,8%); uno
de cada 3 trata de hacer frente al do-
lor, mediante el suefio (12%), resis-
tiendo (9%), respirando hondo (5%) o
apretando sobre la zona herida (5%)

Frecuencia hospitalaria

: 1-2 v 3 0 mas
Primera vez SCES
antes veces

18,9 23,3 17,0
16,4 14,7 18,9
17,0 10,0 3,8
9,4 14,0 13,2
13,2 6,2 3,8
7,5 4,7 15,1
5,0 5,4 5,7
4,4 7,0 1,9
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Pido ayuda / llamo a mis padres
Lloro/ grito

Intento dormir/ relajarme/ distraerme
Quejarme/ enfadarme

Aguantarme

Pido ayuda al personal médico
Aprieto / me cojo / inmovilizo la zona
Respiro hondo / soplo

Me tumbo / me siento

Pido medicacion

Tristeza

Estoy Inquieto / nervioso

Pido ayuda / aviso

Aprieto pufios / dientes

Encogerme / retorcerme

No me duele nada

Otros

Ns/nc

“Grito y lloro”

“"Trato respirar
hondo...Lo que
me dicen los
médicos”

“Pensar en otra
cosa”

"Me pongo
triste”

“Aprieto fuerte y a
veces se pasa”

“"Lloro y se lo digo
a mi mama”

21,2%
16,9%
12,3%
11,8%
9,0%
6,9%
5,4%
4,6%
3,1%
3,1%
2,8%
2,3%
2,0%
1,8%
1,8%

11,0%

3,8%
10,7%

“"Aguantar, no

preocuparme esperar a
qgue alguien me ayude”

“"Lloro un poquito”

"Me da un ataque
pequenhito”

“"Intento que no
me pinchen y si
me pinchan,
chillo”

"Se lo digo a la enfermera y ya
me da algo”

“"Soplando y
tranquilizandome
porque sino pego

un puhetazo a
alguien”



Fundacion m(?-—
IRl CUNDACION

GRUNENTHAL Espana

CP15. ¢Cémo se siente/sentia usted
ante el dolor de su hijo? (*)

Como actta y reacciona el familiar (%)
que esta al lado del nino cuando éste Tristeza 36,7
se queja de dolor, cuales son sus .
A Nerviosismo 26,9
sentimientos y, consecuentemente, _
qué es lo que hace para intentar ayu- Miedo 26,0
darle: Rabia 17,9
Impotencia 11,7
CP14. ¢ Qué hace/hacia usted cuando su hijo se Preocupacion 7,5
queja/quejaba porque tiene/tenia dolores? (*) Calmado / tranquilo 7,1
(%) . o
» Tristeza (37%), nerviosismo (27 %),
Llama a la enfermera 55,5 sensaciones predominantes en el
. cuidador cuando el nino se queja
Procura distraerle 24,0

de dolor; para intentar ayudarle, sus
Otros 3,9 reacciones mas frecuentes (no ex-
cluyentes entre si) son tranquilizarle
(56%) y llamar a la enfermera (56 %).

CP14. i Qué hace/hacia usted cuando su hijo se CP15. (Como se siente/sentia usted ante el dolor de
queja/quejaba porque tiene/tenia dolores? su hijo?
- P et -
( Tristeza 36,7% \
Llama a la enfermera 55,5% I 1
[ Nerviosismo 26,9% |
_ | I
| i |
Procura tranquilizarle 55,8% | Miedo 26,0% I
I ) Respuestas |
4 \ Rabia 17,9%  sugeridas
L S S -~
Procura distraerle 24,0% Impotencia 11,7%
T Preocupacion
Otros | 3,9% Calmado/ tranquilo
| Otros | 1,3%
NS/NC | 0,6%
NS/NC | 1,3%
N Base: Total muestra 41

(*) preguntas multiples



G) El dolor y los sentimientos del nino

Veamos en qué modo percibe el nifo Mas del 60% de los ninos se siente
que el dolor, cuando aparece, le afec- “algo o muy preocupado” cuando
ta en sus sentimientos: tiene dolores, casi la mitad (48%) se

siente “algo o muy triste”, un 40%
“siente algo de miedo”, pero soélo
uno de cada cuatro (27%) se muestra
algo enfadado por ello.

P19. Y cuando te duele ;como te sientes?

Mucho Un poco No N/C

Tienes miedo?
Te pones triste?

Te enfadas?

Te preocupas?

Base: Total muestra



H) La externalizacion
del dolor

Veamos cémo, en version del pro-
pio nino y de sus acompanantes, la
aparicion del dolor se refleja en de-
terminadas expresiones o formas de
actuar:

SEGUN SUS CUIDADORES

éQué hace el niflo cuando tiene dolores?

Mucho / Un
0,
Se queja 49,3 41,9 8,1
Llora 20,4 34,1 41,9
: Tarda Tarda
0,
Pide ayuda 49,3 41,9 8,1

SEGUN SUS CUIDADORES

CP13. éQué hace el nifio cuando tiene dolores?

Mucho +
0,
) Bastante 49,3%
Se queja ...
Un poco 41,9%
Mucho + i o
Bastante 20,4%
Llora... = 7
Un poco 34,1%
En seguida - 36,7%
Pide ayuda... -4 Aguanta un 40,6%
poco i
Tarda
14,0%
_ bastante _ 0%

Fundacion eyrrierers
Antena 3 ——

GRUNENTHAL Espaia

Segun sus cuidadores, uno de cada 2
ninos se queja bastante cuando tiene
dolor, un porcentaje similar respon-
de que tarda un poco; uno de cada
2 ninos no llora, uno de cada 2 llora
un poco (o bastante). Segun los pro-
pios nifnos lo mas habitual es llorar un
poco o permanecer callado y triste,
uno de cada 4 a veces grita y apenas
uno de cada 8 utiliza el pataleo como
formula de expresidn frente al dolor.

SEGUN EL NINO

éQueé haces cuando te duele?

BRI
éLloras? 19,7 33,5 39,1
¢Pataleas? 3,8 8,4 77,2
éGritas? 9,2 19,2 61,4
c'l_'e quedas callado y 23,8 31,2 36,3
triste?

SEGUN LOS NINOS HOSPITALIZADOS
Si 19,7%
élloras? = 53,2%
A veces 33,5%
Si | 3,8%
épataleas? = 12,2%
A veces 8,4%
Si i 9,2%
o ] 28,4%
égritas? ==
A veces 19,2%
Si i 23,8%
éte quedas _J 4 55,0%
i ?
callado y triste? A veces 31,2%
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l) La demanda de ayuda

Ya hemos visto antes como la de-
manda de ayuda es la practica ha-
bitual cuando el niho hospitalizado
siente dolores; vamos a reproducir
a continuacion cual es el resultado
que, segun el propio nifo, se consi-
gue a partir de dicho momento:

P29. Cuando te duele, ¢se lo dices a alguien? (*)

(%)
Al familiar/acompafiante 88,0
A la enfermera 20,5
Al médico 7,2
No se lo dice a nadie 2,8
P31. ¢éY te dan algo para el dolor...?

(%)
Si, enseguida 55,8
Tardan un poco 35,0
No le dan nada 4,9
N/C 4,3

P29. Cuando te duele, ése lo dices a alguien? (*)

Al familiar que esta contigo 88,0%
A la enfermera 20,5%
Al médico 7.,2%
Otra persona | 1,0%

No se lo dice a nadie I 2,8%

P30. ¢Y te hacen caso en sequida?

Si 4,7%

No 1,8%

A veces 8,7%

NS/NC | 4,7%

Base: Se lo dice a alguien

(*) Preguntas mdultiples

Base: total muestra

En sintesis, el nino con dolor pide
ayuda a su acompanante, le hacen
caso enseguida, pero no siempre le
dan de inmediato algo para combatir
el dolor (sélo en un 55% de los ca-
so0s); en 2 de cada 3 casos se le quita
totalmente el dolor (en el resto no se
le acaba de quitar del todo)

P30. ¢éY te hacen caso en sequida?

(%)
Si 84,7
A veces 8,7
No 1,8
N/C 4,7

P32. ¢Y se te quita el dolor?

(%)
Si 63,4
No del todo 29,7
No se lo quita 2,6
N/C 4,3

Si, enseguida

A veces, tardan
un poco

No le dan nada

NS/NC

Base: Total muestra

P32. (Y se te quita el dolor?

Base: Total muestra



3.5 MIEDOS Y TEMORES




A) EI miedo Los pinchazos (inyecciones...) ya

aparecian citados anteriormente
como el aspecto mas negativo du-
rante la estancia del nifio en el hospi-

o id tal; como reacciones instintivas mas
son especialmente temidas por par- habituales, el nifio asustado experi-

te <Ele los ni.ﬁos hospitalarios. Veamos menta “sudor en las manos” (30%),
cuales son: dolor de tripa (25%).

Determinadas practicas hospitalarias

P35. De las cosas que te hacen aqui en el hospital,

P36. Cuando algo te da miedo, ¢ qué sientes? (*
chay alguna a la que tengas miedo? ¢Cual? (*) uando algo te da miedo, ¢qué sientes? ()

(%) (%)

Inyecciones / extraccion de sangre 35,3 Sudor de manos 30,4
Operaciones / intervenciones 12.5 Dolor de tripa 25,1
quirdrgicas ! ; o

Nervios (palpitaciones) 15,7
Exploraciones / curas 7,6 )

Cuesta respirar 11,8
Colocas / canalizar la via 4,1 i

Nada en especial 12,0
Pruebas clinicas 3,3 . .

No he sentido miedo 10,0
Nada en especial 31,7

P35. De las cosas que te hacen aqui en el hospital,

. . P36. Cuando algo te da miedo, i qué sientes? (*
chay alguna a la que tengas miedo? ¢éCudl? (*) uando algo te da miedo, (qué sientes? ()

Inyecciones / extraccion de

o,
sangre 35,3% Sudor de manos 30,4%
Operaciones / intervenciones 12,5% Dolor de tripa 25,1%
| Me cuesta respirar
Cuando me exploran / tocan 5,6% p
donde duele
1 Nervios
Coger / canalizar la via 4,1%

Pruebas 3,3%
Me desespero / agobio

Cambio de apositos / curas 1,3%
Ganas de llorar

|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
. | Palpitaciones

|
|
|
|
|
Otros 3,3% I
|

|

|

|

Nada
Nada [N 31,7% Otros
Ns/nc 6,1% NS/NC

(*) Preguntas mdltiples
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B) Ranking de practicas
que hacen mas dano

Nuevamente las practicas hospita-
larias asociadas con pinchazos son
las mas sehaladas como generado-
ras de sensaciones negativas, en sus
distintas acepciones: inyecciones,
extraccién de sangre, colocacion de
vias en vena, etc.

Desde una perspectiva similar, vea-
mos que practicas hospitalarias son
identificadas/ asociadas especial-
mente como productoras de un dano
fisico (independientemente de su fi-
nalidad curativa):

P23. ;De las cosas que te hacen en el hospital, cudles son las que te hacen mas dafno? (%)

o) Frecuencia hospitalaria
Total . o
antes veces

Inyecciones / extraccion de sangre 51,4 50,3 50,4 54,7
Coger / canalizar la via 15,9 17,0 16,5 17,5
Exploraciones en la herida 8,2 8,7 7,9 5,7
Curas / cambio apésitos 7,7 2,5 7,3 8,3
Operaciones / intervenciones 4,6 1,9 7,0 7,5

P23. ¢De las cosas que te hacen en el hospital,
cudles son las que te hacen mds dafio? (*)

Inyecciones / extraccion de
sangre

"Que me toquen fuerte la barriga y me

1,4% . L
pinchen

Coger / canalizar la via

"Que me pongan

Cuando me exploran / tocan . . n ;
donde duele inyecciones” Los pu,vchazos,
las vias, los
Cambio de apositos / curas esparadrapos.

Hacerme la

Operaciones / intervenciones “Cuando el cama”

medico toca las
Cuando me muevo / mueven heridas”

"Meterme las
sondas por la
nariz”

Pruebas

"Cuando me
sacan sangre”

No le duele nada / no le hacen
dafio

Otros

Ns/nc
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C) Valoracion de

determinadas practice

Finalmente, en este apartado relativo
a miedos y temores incluimos la con-
sideracion especifica de una serie
de practicas médicas especialmente
significativas, con el fin de conocer
de forma concreta si generan algun
tipo de reaccién negativa. Con este
resultado:

P24. Y de las siguientes cosas que te voy a de

(%)

Practica evaluada
Que te pongan inyecciones, suero
Que te explore / vea el médico

Que te hagan pruebas para ver como
estas

Cuanto te sacan de la habitacién y te
llevan a otro sitio

P24. Y de las siguientes cosas qt
mente te hace

Que te pongan inyecciones, suero

Si 67,0%

No

No me lo
hacen

NS/NC

Que te explore / vea el médico

Si

No 65,5%

No me lo
hacen

NS/NC

67,0
23,0

14,0

9,7

Practicamente los pinchazos - in-
yecciones, suero — monopolizan la
etiqueta de tratamiento médico que
genera dano en su aplicacion al pa-
ciente (en este caso, el nino hospita-
lizado)
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A) Practicas usuales para aliviar el dolor

A lo largo de este capitulo veremos El mensaje parece claro: para que
algunas recomendaciones de los duela menos hay que intentar desco-
propios nifos hospitalizados, a la nectar (dormir o distraerse), comple-
hora de hacer frente y aliviar el dolor: mentado con demandas de ayuda a

los mas cercanos y practicas de re-
lajacion (respirar hondo, permanecer
inmovil, etc...)

Frecuencia hospitalaria

Total 36 ma
. - 0 mas
Primera vez 1-2 veces
antes veces

Intentar dormir / distraerse
Pedir ayuda a las familias
Aguantar

Respirar hondo

Pedir medicacidn

Apretar la zona dolorida

Permanecer inmovil

Base: total muestra
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B) Valoracién de Los resultados son coherentes con
los reflejados en el epigrafe anterior:

préCtiC as eSpeCI'fiC as “Intentar entretenerse con algo” es el
factor claramente destacado como

mas adecuado “para que te duela
menos”; de los restantes enuncia-
dos, seguiria en importancia relativa
“tocar la zona que te duele”, adop-
tado en alguna ocasion por mas de
la mitad de los ninos hospitalizados.

Evaluamos a continuacioén una serie
de posibles mecanismos suscepti-
bles de ser adaptados para tratar de
minimizar el dolor. Veamos cual ha
sido el resultado obtenido:

P28. Para que te duela menos...

ENEEEET

Aprieto los pufios 12,0 21,5 57,0

Intento entretenerme con algo 40,5 28,6 23,0 7,4
Me toco la zona que te duele 29,2 26,3 36,6 7,9
Cierro fuertemente los ojos 14,8 25,0 50,6 9,2

P28. Para que te duela menos...

éaprietas los puios? éintentas entretenerte con algo?
Si, siempre h 12,3% Si, siempre - 40,9%
A veces _ 21,5% A veces _ 28,6%
No - 57,0% No - 23,0%
NS/NC _ 9,2% NS/NC _ 7,4%
éte tocas la zona que te duele? écierras fuertemente los ojos?
Si, siempre i 29,2% Si, siempre i 14,8%
A veces _ 26,3% A veces _ 25,3%
No - 36,6% No - 50,6%
NS/NC _ 7,9% NS/NC _ 9,2%
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C) Consejos de ninos a ninos

Habria que seguir insistiendo en la
busqueda de férmulas adecuadas
para reducir los efectos del dolor
en otros nifos hospitalizados. Asi lo
planteamos en la entrevista realiza-
da, con este resultado:

La formula de desconectar con el
dolor - dormir, relajarse, distraerse
- sigue siendo la principal baza de-
terminante en la lucha para sentirse
mejor, complementada con 2 facetas
o consideraciones: la ayuda de algu-

na posible medicacién adecuaday la
creacioén de un entorno propicio para
mitigar el dano (técnicas de relaja-
cion y una compania reconfortante)

P34. ; Qué consejos les darias a otros nifnos que tienen dolor para que se les
pase? Seguro que tienes algun truco que te funciona... (%)

(%) Frecuencia hospltalarla
Total
antes veces

Intentar dormir, distraerse 42,5 37,7 41,1 52,8
Pedir ayuda al personal 6,9 8,2 7,8 1,9
Respirar hondo 6,6 3,8 9,0 7,5
Pedir medicacidn 5,9 8,2 3,1 5,7
Animarlo / consolarlo 4,9 5,4 6,0 3,5

(*) Preguntas mdltiples
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P34. ¢ Qué consejos les darias a otros nifios que tienen dolor para que se les pase? Seguro que tienes algtn truco
que te funciona..

Intertar dormir/ relajarse/ distraerse
Pedir ayuda al personal médico
Respire hondo / sople

Pedir medicacion

Animarlo / consolarlo

Pedir ayuda / llamar a sus padres
Pedir ayuda/ avisar

Cambie de postura

No moverse / quedarse quieto
Aguantar

Apriete / se coja / inmovilice la zona
Ir al medico / hospital

No este Inquieto / nervioso

Nada

Otros

Ns/nc

42,5%

“Avisar y pensar en cosas divertidas”

"Que le diga a la
enfermera que le
ponga calmantes”

“"Pensar que se les va
a pasar y que los
médicos les van a

, curar”
“"Tomar jarabe”

"Cuando juegas se pasa

"No mirar. Calmarse ; I
el tiempo mas rapido

con una cancion”

"Que no se pongan a gritar porque si
no, se ponen mas nerviosos”

"Que se tranquilicen, "A por las enfermeras,

que no pasa nada” pegad a las,
enfermeras y asi se os

pasa el dolor”
“Acariciarle y darle

besos, animo y que

te slentas bien” "Que la mama les toque

la zona dolorosa”
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D) Férmulas de entretenimiento

Si la distracciéon y el entretenimien-
to constituyen la mejor férmula para
hacer frente al dolor de los ninos
hospitalizados, veamos como éstos
valoran algunas de las posibles al-
ternativas ludicas que se les plantea-
ban:

“Hablar con las personas que vienen
a verle” (55%), “ver television” (47%)
y “jugar” (42%) son, por este orden,
las tres posibles actividades mejor
valoradas entre las planteadas; “ha-
cer amigos” y “leer” aparecen como
alternativas relativamente menos
atractivas en opinion de los nifios
hospitalizados.

P37. En el hospital, a veces se pueden hacer cosas para distraerte y pasar el rato. ¢ Qué es
lo que haces normalmente para distraerte?

| vucro | aveces | wca | wis

Leer 11,8
Jugar 41,7
Ver television 47,0
Hacer amigos 24,0
Hablar con las visitas 54,7

42,7 32,7 12,8
38,1 10,0 10,2
38,9 5,6 8,2
35,0 23,8 16,9

29,4 2,6 13,0
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P37. En el hospital, a veces se pueden hacer cosas para distraerte y pasar el rato. ¢ Qué es lo que haces
normalmente para distraerte?

Leer Jugar Ver la television
Mucho 11,8% Mucho 41,7% Mucho 47,3%
A veces 42,7% A veces 38,1% A veces 38,9%
Nunca 32,7% Nunca 10,0% Nunca 5,6%
NS/NC 12,8% NS/NC 10,2% NS/NC 8,2%
Hacer amigos Hablar con las personas que

vienen a verte
Mucho 24,3% Mucho 54,7%
A veces 35,0% A veces 29,4%

Nunca 23,8% Nunca

NS/NC 16,9% NS/NC
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E) Actividades de esparcimiento vs. dolor

Ya sabemos que las actividades que
generan entretenimiento son valora-
das como la alternativa mas eficaz en
la busqueda de paliar el dolor; pero
¢ se consigue realmente un resultado
positivo? Veamos que han dicho los
ninos entrevistados.

Cuatro de cada cinco ninos hospita-
lizados respondia que, cuando hacia
alguna actividad para distraerse, el
resultado es que “le duele menos”,
una reduccién del dolor basada en
el olvido y la distraccion, que hacen
menos patente la sensacién de sufri-
miento a que se enfrenta.

¢P38. Cuando haces estas actividades (de entretenimiento) éte duele menos?

(%)

NO
NC

Frecuencia hospltalarla

Prlmera

VECES

antes
84'I3 80[6 69,8
11,3 15,5 20,8

4,4 3,9 9,4
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E) Actitudes de entretenimiento vs dolor

P38. Cuando haces estas actividades, éte duele menos?
Si 80,3%

No

NS/NC

P38b. ;Por qué? (*)
¢ Por qué si?

Estoy entretenido / distraido 3,8%

No pienso / me olvido del dolor

Me divierte

No se me pasa / es el mismo
dolor

Otros

Ns/nc

¢Por qué no?




HOSPITALARIO
un lugar de paso




A) Sugerencias para pasarlo bien

Al margen de la consideracion espe-
cifica de hacer frente al dolor, ;qué
tipo de actividades contribuirian, en
opinién de los nifios, a hacer mas lle-
vadera su estancia en el hospital?

“Jugar” y “estar con amigos” son las
dos principales vias mencionadas
para hacer mas llevadera la estancia
en el hospital; por lo demas, los ni-
nos hacen mencion al deporte y los

pasatiempos informaticos, las nihas
algo mas a la oferta televisiva y a las
actividades festivas.

P39. Y, si pudieras, iqué es lo que mds te gustaria hacer en el hospital para pasarlo bien? (*)

mm

Jugar / ir a la sala de juegos 17,9 20,6 14,1
Estar con amigos 17,1 16,2 18,4
Hacer deporte 8,7 12,0 3,7
Moverse por el hospital 8,2 7,9 8,6
Jugar con la consola 7,7 11,4 2,5
Sala de ordenadores / internet 7,4 9,2 4,9
Mas canales TV 5,9 4,8 7,4
Mas actividades / fiestas / payasos 3,6 1,8 6,1

Ir a las sala de juegos / jugar 17,9%
Estar con amigos 17,1% “Jugar con la
Jugar al futbol/ otros deportes 8,7% nieve - que “la comida sea mas
Poder moverme / andar / correr 8,2% pudieran venir rica - que deCOf_‘en la
todos mis amigos” habitacion con pinturas
Jugar con la consola / play 7,7% deinitos- que Mo ) G

Sala de ordenadores / internet 7,4% "pasear por . gratis”
Ver la Tv / Tv gratis 5,9% pasillos preguntar a los
Ir al cole nifios de que le han “Tocar los timbres,
Estar con familiares operado quitarme la via y el
- . suero, corretear por los
Mas actividades / fiestas/ payasos “Tener libertad” pasi//os”

Irme para casa / curarme

Pintar / dibujar "Ya lo hacemos, vamos al cole y lo pasamos

Estar con mascotas pipa y ademas hacemos amigos nuevos”

Ir a la biblioteca / leer

Mejorar Ia comida "Me gustaria correr” “Ir _a/ cine. Que _/a

comida fuera mejor.

Nada distinto / hacemos de todo “Ver a mi hermano y Que las enfermeras
Otros tener alrededor a las me traten bien”

Ns/nc 10,5% personas que quiero”
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B) El dolor a lo largo de la estancia

A lo largo de los capitulos anteriores
hemos valorado la intensidad del do-
lor que sufren los ninos hospitaliza-
dos y qué hacen para poder mitigar-
lo. Complementariamente a ello, era
necesario saber como evolucionaba
la sensacién de dolor desde el mo-
mento que se produjo el ingreso en
el Centro Hospitalario.

Dos de cada 3 ninos hospitalizados
manifiestan tener una percepcién
positiva sobre la evolucion - a me-
nos — del dolor experimentado des-
de que esta en el hospital; apenas un
5% manifiestan sentir “mas dolor” a
lo largo de su estancia (no aparece el
intervalo de dias transcurridos desde
el momento de ingreso).

P16. Desde que estds en el hospital dirias que cada dia te duele mds o que cada
dia te duele menos

Frecuencia hospltalarla

(%)
Total Pr|mera 1-2 veces | 3 6 méas
antes veces

Mas

Igual 16,1 17,6 14,0 11,0
Menos 68,8 69,2 72,1 67,9
N/C 9,7 8,2 9,3 17,0

P16. Desde que estds en el hospital dirias que
cada dia te duele mds o que cada dia te duele
menos

68,8%

Cada dia te
duele menos

Cada dia te Igual
duele mas



C) Fecha de caducidad

En lineas generales, los ninos entre-
vistados nos aportan sensaciones
positivas sobre su estancia en el
hospital y las actividades ludicas que
contribuirian mas favorablemente a
hacerla aun mas llevadera.

P4. ¢Te tratan bien aqui?

(%)
Si 93,9
No 1,0
N/C 51

P4. iTe tratan bien aqui?

Si 93,9%
No | 1,0%
No sé 5,1%

Base: Total muestra

Fundacion -(L
Antena 3 UNDACION

GRUNENTHAL Espafia

Con todo ello, el 94% de los ninos
entrevistados responden positiva-
mente sobre el trato recibido desde
su ingreso en el hospital, pero sin
que ello sea 6bice para que, en su
gran mayoria (88%) también estén
deseando poder regresar a su casa
y a su entorno habitual en una vida
que empieza.

P3. ¢Tienes ganas de irte del hospital?

(%)
Si 87,7
No 4,1
N/C 8,2

P3. ¢ Tienes ganas de irte del hospital?

Si 87,7%
No |4,1%
No sé 8,2%
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CONCLUSIONES FINALES

Recogemos a continuacion las prin-
cipales conclusiones extraidas a lo
largo del estudio:

1. EL NINO HOSPITALIZADO

En primer lugar, cabria distinguir en-
tre ninos hospitalizados por primera
vez y aquellos que ya lo habian sido
con anterioridad (normalmente so-
metidos a tratamiento que precisa
de ingresos periédicos); unos y otros
adoptan actitudes distintas, donde
los ninos de primer ingreso sienten
mas el miedo y la ansiedad, mien-
tras encontramos una mayor sereni-
dad relativa entre los que ya han sido
hospitalizados con anterioridad.

La madre es la principal acompanan-
te (69%) del nino hospitalizado, por
encima del padre (20%) y los abuelos
(5%).




2. LA VISION INFANTIL DEL CENTRO
HOSPITALARIO

La informacién que reciben: Apenas el
41% de los ninos hospitalizados ma-

nifestaban haber sido informados con
detalle cuando entraron en el hospital;
a un 37% le contaron “sélo algunas co-
sas” y aun 20% “no le contaron nada”
sobre el tratamiento que iba a recibir.

Lo mejor y lo peor: Lo que mas gusta
del hospital es el trato recibido (sobre

todo a los ingresados con anteriori-
dad), la televisién (los de primer in-

greso), el colegio y los juegos; lo que
menos gusta son los pinchazos y la
comida (sobre todo a aquellos sujetos
a un tratamiento periodico).

La noche: Uno de cada tres nifios
ingresados no duerme bien mientras
esta en el hospital, con frecuencia
(24%) o a veces (12%); aun 15% le
cuesta mucho dormirse, a un 40% a
veces. Durante la noche, uno de cada
cinco (20%) se despierta a menudo, a
un 40% le pasa en alguna ocasién: un
12% de los ninos tiene pesadillas, a
veces (10%) o con frecuencia (2%).

Fundacion —-(1—'
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Las comidas: Sélo a uno de cada tres
ninos le gusta normalmente la comida
del hospital (uno de cada 6 entre los de
ingreso frecuente); a un 37% le gusta a
veces y a un 25% no le gusta nunca;
dicho lo cual, no sorprende que sélo un
31% diga que la come “aunque no le
gusta” (un 40% a veces y un 20% no se
la come si no le gusta).

El personal hospitalario: muy valorado,
la persona que “mejor cae” son las en-
fermeras (personal de bata blanca), con
un 42% de menciones, y después los
médicos (25%). Apenas uno de cada
diez ninos dice “estar enfadado con al-
guien”, algun medico (6%) o enfermera
(5%).
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3. ESTADO ANIMICO

¢Como te encuentras? Mas del 70%
de los ninos hospitalizados manifies-
ta encontrarse “bien” (71%), apenas
un 6% dice “encontrarse mal”, y un
23% responde “regular”.

Las sensaciones negativas: Uno de
cada tres ninos se considera “algo
preocupado” (34%), uno de cada
cuatro con “algo de miedo” (26%)
o triste (25%); uno de cada ocho se
siente “algo enfadado” (13%).

Las sensaciones positivas: El 46% de
los nifos hospitalizados dice estar
“muy tranquilo”; otros tantos se con-
sideran poco (33%) o nada tranqui-
los (12%); en una medida similar, el
44% manifiesta sentirse “contento”
(un 60% entre los de ingreso periodi-
co) frente a un 32% que esta sélo un
poco y el 15% que esta “nada con-
tento”.

4. EL DOLOR

Frecuencia: El 40% de los nifios hos-
pitalizados sienten dolores a diario;
desde su ingreso, el 41% ha sentido
dolor o molestias bastantes veces.

Intensidad: Durante su estancia en el
hospital, la intensidad del dolor sufri-
do ha llegado en alguna ocasién a ser
bastante fuerte (6,5 de media, en una
escala de 0 a 10); en el momento de la
entrevista, la intensidad del dolor era
apenas un “poco” (2,3 de media).

El tipo de dolor: Los dolores mas in-
tensos se definian como “pinchazos”
(38%); sin embargo, entre los someti-
dos a tratamiento periddico aparecen
también de forma significativa “como
si le quemaran” (13%) o “retorcieran”
(11%).

Su significado: Cuando sienten dolor,

el 39% de los ninos piensa “estoy
mal”, el 35% lo interpreta como que
“se esta curando” y apenas el 15%
asocia ambos conceptos.
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5. MIEDOS Y TEMORES:
Como combatirlos

Sus causas: Las inyecciones (pin-

: chazos) son las practicas hospitala-

rias que despiertan mas miedo entre

-"' los nifos (35%); las reacciones ins-

- - tintivas que originan son “sudor de

manos” (31%), “dolor de tripa” (25%)
y estados nerviosos (16%).

Recursos frente al dolor: Fundamen-
talmente distraerse (incluso dormir),
. ; pedir ayuda y relajarse.

r
p@ Consejos a otros nifios: En la misma
linea, desconectar con el dolor (dor-
mir, relajarse, distraerse) y pedir ayu-
da-medicacién- al personal cercano.

o Férmulas de entretenimiento: para
distraerse, las alternativas mejor va-
loradas son hablar con las visitas

” (55%), ver television (47%) y jugar
(42%).




6. EL HOSPITAL, UN LUGAR DE PASO

Al nifo hospitalizado, le gustaria
poder “jugar mas” (18%) o estar con
amigos (17%); los chicos apuntan
mas a hacer deporte o pasatiempos
informaticos, las chicas a disponer de
mas canales en TV y mas actividades
ludicas.

La gran mayoria de los nifios se con-
sideran bien tratados y atendidos
(95%) durante su estancia en el hos-
pital, pero ello no es 6bice para que
también la gran mayoria (90%) esta

deseando poder irse a su casa cuanto
antes y volver a su vida “normal”.

Fundacion —(j-—
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La madre es la acompanante habitual
del nifo hospitalizado.

Los pinchazos, la principal causa de
miedo y de dolor durante su ingreso.

Las comidas en el hospital habitual-
mente no son del agrado de los nifos.

El trato personal, lo mas valorado en el
hospital (el personal de bata blanca).

Uno de cada dos nifos ingresados su-
fre dolores fuertes en algun momento
durante su estancia en el hospital.

Cuando sienten dolores, su reaccién
habitual es tratar de relajarse y pedir
ayuda (medicacion).

Los ninos perciben que, cuando piden
ayuda, no siempre reciben medicacién
inmediata y eficaz, lo que les aumenta
la sensacion de dolor. En estos casos,
habria que tener en cuenta la patologia
de cada nino.

Uno de cada dos ninos identifica nega-
tivamente la percepcién del dolor (estoy
mal), sin que lo asocie al mismo tiempo
con un avance en su proceso de cura-
cion.

Su consejo para otros nifios en la mis-
ma situacion: Cuando te duela, trata de
distraerte (dormir, hablar con las visitas,
ver television) para no pensar en ello y
pide al personal del hospital —via fami-
liar/acompanante- que te dé cuanto an-
tes algo para sentirte bien.
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LA FUNDACION GRUNENTHAL

La Fundacion Griinenthal lleva mas de
diez anos dedicada a mejorar la vida
de las personas que sufren dolor. El
correcto abordaje de dolor es un de-
recho humano fundamental, reconoci-
do por la Comision Permanente de los
Derechos Humanos de las Naciones
Unidas y por la Organizacion Mundial
de la Salud.

Los objetivos prioritarios de la Funda-
cion se situan principalmente en los
campos del dolor y la medicina palia-
tiva.

Desde el ano 2.000, la Fundacion Gru-
nenthal lleva a cabo distintas iniciati-
vas de apoyo a la investigacion, forma-
cion y divulgacién cientifica y social,
dirigidas a mitigar las repercusiones
de sufrimiento y deterioro en la calidad
de vida de los pacientes que padecen
dolor y deterioro cognitivo.

Si el apoyo a la formacién y al desarro-
llo cientifico es importante y necesario,
lo es mas el poder llevar a la sociedad
la esperanza y el convencimiento de
un futuro mejor, con menos sufrimien-
to y mayor calidad de vida. Este es su
mayor reto y también, su mayor moti-
vacion.
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