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INTRODUCCIÓN Y OBJETIVOS

Los avances de la medicina han permitido reducir la mortalidad y

aumentar la supervivencia de los niños, niñas y adolescentes (NNA)

con patologías crónicas y complejidad (PCC), produciendo cambios

en el perfil y necesidades de los pacientes pediátricos. La atención

primaria y en concreto los profesionales de enfermería tienen un

papel importante en la asistencia a este colectivo.

El objetivo del estudio es analizar la percepción de enfermeros/as

de atención primaria sobre la asistencia a NNA con PCC y/o

necesidad de cuidados paliativos (CP), comparando enfermeras

especialistas en pediatría (EEP) con enfermeras generalistas (EG).

METODOLOGÍA

Estudio observacional descriptivo realizado en

enero-marzo de 2025, sin financiación externa.

• Recogida de datos: mediante un cuestionario

ad hoc, auto-cumplimentado voluntariamente

de forma online. Se median datos de

filiación, conocimientos y la autopercepción

en capacitación técnica.

• Población de estudio: 310 enfermeros/as de

atención primaria de pediatría del servicio

público de salud de la Comunidad Autónoma

Vasca.

RESULTADOS

35,6%
64,4%

Enfermera especialistas en pediatría

Enfermera generalista

TOTAL:

90 respuestas

46,7% (42): Formación previa en CPP.

18,8% (17): Se sienten cómodos para atender

NNA con PPC y/o necesidades paliativas.

CONCLUSIONES

La mayoría de las enfermeras de atención primaria no se siente suficientemente

cómoda ni capacitada en la asistencia a NNA con PCC y/o necesidades paliativas.

Sin embargo, las EEP mostraron una probabilidad mayor a sentirse cómodas

atendiendo a este colectivo, comparando con las EG. Además, las EEP refirieron

sentirse significativamente más capacitadas en procedimientos específicos de

cuidados paliativos (manejo de dispositivos, bombas, VMNI y aspiración de

secreciones) en comparación con las EG.
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Monitor de apneas y/o pulsioximetría

Oxigenoterapia domiciliaria
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(p<0,05)

No existe ningún conflicto de interés relacionado con esta investigación
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