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INTRODUCCIÓN: 

Los cuidados paliativos pediátricos (CPP)  son una forma de atención especializada, ofrecida por un 
equipo multiprofesional, para aquellos niños y sus familias que afrontan enfermedades graves y 
crónicas que amenazan seriamente la vida. Ya que  la muerte es una etapa más,  deberemos encontrar 
la forma de conseguir que ésta se produzca de la mejor forma posible. En la actualidad, en el mundo 
desarrollado,  aunque la mortalidad en niños ha disminuido, la prevalencia de enfermedades 
incurables y discapacidad ha aumentado.  En España, cada año la padecen  entre 5000 y 7000 niños,  
de los cuales  fallecen cada año entre 2.500 y 3.000, por tanto sigue habiendo  casos que deben ser 
atendidos desde el sistema sanitario mediante servicios que proporcionen cuidados paliativos 
pediátricos.   

PALABRAS CLAVE 

Cuidados paliativos, pediatría, enfermería, 

OBJETIVOS:  

El objetivo de este trabajo es realizar una revisión bibliográfica   para analizar la literatura existente 
sobre los cuidados paliativos en la edad  pediátrica, en sus aspectos físicos, psicológicos, espirituales 
y sociales  del niño  y su familia. 

METODOLOGÍA 

Se realizó  una búsqueda bibliográfica en las siguientes bases de datos: Cinhal, Cochrane, Cuiden, 
Dialnet,  Lilacs,  Medline Plus,  Pubmed y Scielo.  

Se establecieron como criterios de inclusión: estudios originales y gratuitos publicados  entre 2015 y 
2022 e idioma inglés y español  con un rango de edad de 0 a 14 años y como criterios de exclusión: 
los artículos repetidos en otras bases de datos, no tener  acceso a texto completo  y casos clínicos.  

Se utilizaron las siguientes combinaciones de palabras clave junto con el operador booleano AND, 
(Los operadores booleanos forman la base de los conjuntos matemáticos y la lógica para la búsqueda 



 

 

en las bases de datos. Conectan sus palabras de búsqueda para estrechar o ampliar los resultados. Los 
tres operadores booleanos básicos son: AND, OR y NOT. , pero sólo hemos utilizado  AND: Cuidados 
AND paliativos, Palliative care AND childhood, Cuidados AND Paliativos AND Pediátricos AND 
Enfermería. 

Además de las bases de datos consultadas, se utilizó el buscador de artículos Google académico 
consiguiendo  documentos de texto sobre cuidados paliativos en la infancia en: Asociación Española 
de Pediatría de Atención primaria (AEPAP), Sociedad Española de Cuidados Paliativos (SECPAL), 
Asociación Española de Enfermería en cuidados paliativos (AECPAL). 

Resultados: Se encontraron 368 resultados relacionados con los términos de búsqueda. Tras acotar la 
búsqueda, se descartan 300 por no estar relacionados directamente con los CPP (Cuidados Paliativos 
Pediátricos), otro 40 por estudios mixtos de pediatría y adultos. Se analiza la revisión sistemática que 
existe desde  el año 2015, y a raíz de ella estudiamos 28 artículos posteriores que hasta la actualidad  
cumplen nuestros criterios de búsqueda. De ellos, 15 los descartamos tras leer el resumen, y 5 tras 
ver que solo tienen relación con el dolor. Quedándonos así con 8 artículos que analizamos. 

 

Bases de datos Documentos 
encontrados 

Documentos 
utilizados 

Cinhal 130 6 

Cochrane 38 0 

Cuiden 37 0 

Dialnet 26 1 

Lilacs 12 0 

Medline Plus 22 0 

Pubmed 40 0 

Scielo 63 1 

 

 



 

 

RESULTADOS: 

Estos pacientes y sus familias requieren de una atención integral, individualizada, multidisciplinar y 
continuada que identifique las fuentes de sufrimiento y su relación con aspectos físicos, psicológicos, 
sociales y espirituales, los cuales deben ser tratados de manera integral para lograr que el paciente 
permanezca asintomático o con los menores síntomas posibles 

● A nivel físico: el síntoma más destacado por la familia es el dolor, ya que suele ser el que más 
ansiedad  y angustia les causa  no solo físico el cual  puede ser aliviado mediante medidas 
tanto farmacológicas como no farmacológicas  sino  también emocional y de sentimientos 
negativos, Evaluar el dolor no es una tarea fácil en este rango de edad.  

● A nivel psicológico: Hay enfermedades en las que, desde el mismo momento del diagnóstico, 
se establece un pronóstico fatal con una esperanza de vida más corta. No entiende qué le pasa 
ni el porqué, se enfrenta a situaciones que resultan aterradoras y necesita comprensión acerca 
de su situación, por tanto  se debe favorecer la presencia de los padres junto a su hijo todo el 
tiempo posible y haciendo menos hostil el entorno hospitalario. 

● A nivel espiritual: Este debe ser uno de los pilares y objetivos fundamentales en el 
acompañamiento integral y humanizado, el niño  observará a sus familiares y es ahí donde se 
debe fomentar este  apoyo a través de la empatía, la escucha, y  usando estrategias como: la 
música, los cuentos, los dibujos,  la meditación, etc.  

● A nivel social: el cuidado del niño en CPP  puede tener repercusiones sociales y económicas 
en la familia, ya que constituye la principal fuente de apoyo de los pacientes. El personal 
sanitario intentará que se encuentre en  un entorno humano, familiar, personal y poco 
tecnificado, retirando las medidas que obstaculizan el contacto entre la familia y el niño.  

 

✓ CONCLUSIONES: 

Los cuidados paliativos pediátricos tratan de conseguir una atención integral del enfermo terminal y 
su familia para conseguir  una mayor calidad de vida cuando ningún otro tratamiento pueda modificar 
sustancialmente la evolución de la enfermedad. 

Es imprescindible un   equipo multidisciplinar centrado en el niño y su familia   

Hay  una escasa formación académica en cuidados paliativos en casi todas las facultades de España,  
Los niños son un colectivo increíblemente vulnerable y su atención en los “últimos momentos” es tan 

importante como la de un adulto. 
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