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RESUMEN

Objetivo: Sistematizar las evidencias sobre la efectividad de las técnicas no
farmacolégicas para el alivio del dolor pos vacunal en los nifios menores de 5
afos.

Metodologia: Revisién Sistematica observacional y retrospectivo, se llegé a
encontrar articulos con textos completos que fueron seleccionados mediante
una lectura rigurosa.

Resultados: En la seleccién final se escogieron 10 articulos, encontrando que
el 30% (03) corresponden a Canada, seguido de un 30% (03) encontramos a
Turquia, mientras que con un 20% (02) encontramos a Espafia, y Estados
Unidos respectivamente. En su mayoria las revisiones sistematicas encontradas
equivalen a un 40%, en el pais de Canada y Turquia. Entre los ensayos clinicos
aletorizados encontramos a los paises de Espafa, Turquia y Estados Unidos,
con un 30%. Y con un 20% tenemos a las revisiones sistematicas — metanalisis
teniendo a Canada y Turquia y un 10% son estudios cuasi — experimental
teniendo al pais de Turquia. Encontrando un total de articulos analizados el
80% afirma que es efectivo el uso de técnicas no farmacologicas para el alivio
del dolor post vacunal en nifilos menores de 5 afios.

Conclusiones: Teniendo como resultado en las investigaciones revisadas que
la efectividad del uso de las técnicas no farmacoldgicas en el alivio del dolor
post vacunal en los nifios menores de 5 afios. Se demostro la efectividad en
cuanto al conocimiento de dichas técnicas en el alivio del dolor post vacunal.

” o« LL 11 LL 11 LE 11

Palabras claves: “Inmunizacion”, “sacarosa”, “ninos”, “dolor”, “vacuna”.



ABSTRACT

Objective: Systematize the evidence on the effectiveness of non-
pharmacological techniques for the relief of post-vaccination pain in
children under 5 years of age.

Methodology/Methods: Observational and retrospective systematic review, we
found articles with complete texts that were selected through a rigorous reading.
Results:

In the final selection 10 articles were chosen, finding that 30% (03) correspond
to Canada, followed by 30% (03) we find Turkey, while with 20% (02) we find
Spain, and the United States respectively . For the most part, the systematic
reviews found are equivalent to 40% in the country of Canada and Turkey.
Among the randomized clinical trials we found the countries of Spain, Turkey
and the United States, with 30%. And with 20% we have the systematic reviews
- meta-analysis having Canada and Turkey and 10% are quasi-experimental
studies having the country of Turkey. Finding a total of articles analyzed, 80%
affirm that the use of non-pharmacological techniques is effective for the relief of
post-vaccine pain in children under 5 years of age.

Conclusions:

Resulting in the reviewed research that the effectiveness of the use of non-
pharmacological techniques in the relief of post-vaccine pain in children under 5
years. The effectiveness in the knowledge of these techniques in the relief of
post-vaccine pain was demonstrated.

Keywords: "Immunization", "sucrose",

children”, "pain”, "vaccine".
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CAPITULO I: INTRODUCCION

1.1 Planteamiento del problema.

Las Inmunizaciones se encuentran entre los procedimientos médicos mas
desagradables para los lactantes y nifios sanos, y los procedimientos dolorosos
mas comunes de la infancia. Estos procedimientos son dolorosos pueden dar
lugar a la ansiedad, la angustia y el miedo en nifios asi como sus padres y el
riesgo de los miedos a largo plazo del dolor de la aguja, del no adherencia de
los padres con la administracion de la vacunacién y como consecuencia, de

rechazo al contacto con el sistema sanitario.

La reduccién del dolor y la angustia durante las vacunaciones tiene el potencial
de minimizar los temores posteriores de las agujas, la fobia de las agujas, el
incumplimiento de las inmunizaciones programadas y la evitacion posterior de la
atencion meédica. El dolor de las inyecciones se puede atenuar y el temor que
origina puede aminorarse por medio de algunas técnicas simples, que han de

conocer los profesionales sanitarios, padres y también los nifios.

Una investigacion muestra que la sacarosa oral, glucosa y otras soluciones de
sabor dulce, son analgésicos eficaces durante los procedimientos dolorosos en
neonatos menores. La administracion de soluciones dulces (en particular la
sacarosa Yy glucosa) es ahora ampliamente recomendado para uso rutinario

antes de procedimientos dolorosos en los recién nacidos.

Se exponen a continuacioén, la aplicacion, algunos de estos procedimientos, que
han demostrado cientificamente su utilidad, advirtiendo de que los mejores
resultados se obtienen con la combinacion simultdnea de varias de las

herramientas analgésicas que se comentan.

Aunque el efecto analgésico de la sacarosa y la glucosa en los recién nacidos
estd bien establecida, se sabe poco acerca de si estas soluciones u otras
soluciones de sabor dulce son eficaces para reducir el dolor de la vacunacién
en los recién nacidos mas alld del periodo neonatal. Este vacio en el

conocimiento fue el tema de una reciente revision de la literatura narrativa de 10
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publicados ensayos controlados aleatorios (ECA) en el que se destacaron
resultados contradictorios entre los estudios. Una revision sistematica y meta-
analisis se recomienda para determinar si la evidencia actual apoya el uso de
soluciones dulces para el manejo del dolor mas all4 del periodo neonatal. Por lo
tanto, el objetivo de nuestro estudio fue realizar una revision sistemética y meta-
analisis sobre la eficacia de las soluciones dulces durante la vacunacion en los

nifios mas alla del periodo neonatal hasta 12 meses de edad.

Lo que sabemos sobre este tema es que hay abundante evidencia de alta
calidad de la eficacia analgésica de la sacarosa y la glucosa en nifios recién
nacidos. Habiendo un numero creciente de estudios que evallan los efectos

analgésicos de soluciones dulces en los nifios mas alla del periodo neonatal.

En un recién nacido, tal vez quiera probar colocar un poco de azucar en su
lengua o en un chupon. Esto a menudo puede calmar su inquietud. En un bebé
mas grande, sin embargo, este enfoque por lo general no funciona. Para la
mayoria de nifios pequefios, los puede calmar o darle unas palmaditas para
ayudarles a pasar el momento de la vacuna y luego mecerlos para disminuir su

llanto. Sostener a su hijo en su regazo puede ayudar a calmarlo.

Para nifios mayores, puede ayudar distraerlos durante y después de cada
inyeccién. Trate de “soplar para que el dolor desaparezca” o utilice burbujas de
jabon, molinetes (ringletes) o muasica para desviar su atencién. Contarles
historias o leerles libros también puede ayudar. Algunos nifios mayores se
sienten mejor si abrazan a su padre/madre, pecho a pecho cuando se les

administra la inyeccion.

Lo que este estudio se suma es que la sacarosa y glucosa también reducen el
dolor durante la inmunizacion en los bebés de hasta 12 meses de edad. Los
efectos analgésicos de soluciones dulces en lactantes de mas edad son mas

moderadas que las observadas en los recién nacidos.

La tetanalgesia es una técnica para aliviar la sensacion de dolor de los bebés

cuando se realiza algun procedimiento médico doloroso y se convierte en otro
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beneficio de la lactancia materna. El simple hecho de amamantar al bebé,
puede hacer que este se sienta protegido y relajado a la hora del pinchazo. Este
estado de bienestar, hara que el bebé sienta menos dolor y por tanto, no llore o
no lo haga tanto.!

Los moviles musicales son estimulos sensoriales para él bebe ya que alli
desarrolla los diferente sentidos en tal caso por ello en uno de los estudios nos
plantea el uso de este método para el alivio del dolor en la aplicaciéon de las

vacunas.?

Mediante las intervenciones fisicas se podria tomar en cuenta en acariciar al
bebe o hacer que él bebe acaricie a otro nifio, al momento de la aplicacion
administrar la vacuna menos dolorosa haciendo un poco de presion; sin realizar

la aspiracién al momento de inyectar.3

1.2Formulacion del problema.
La pregunta formulada para la revision sistematica se desarroll6 bajo la

metodologia PICO y fue la siguiente:

P = Paciente/ _ ., C = Intervencioén O = Outcome
| = Intervencidn .
Problema de comparacion Resultados
Efectividad del

Nifios menores de

- Técnicas no alivio del dolor
5 afnos.

o No corresponde
farmacoldgicas post vacunal

¢,Cudl es la efectividad de las técnicas no farmacologicas para el alivio del
dolor post vacunal en los nifios menores de 5 afios?

! Miranda, C. Sanchez, M. Arjona, J. Moreno, E. Delgado B. (2016) volumen 12(1)

2 Funda O. Fatma G. Res Med Sci 2012;17:662-7 El efecto del uso de méviles musicales en la
reduccion dolor en los bebés durante la vacunacion

3 Harrison, D. Bonni, S. Mariana, B. Yamada, J. Thomasin, A. Webber, J., Arne, B.
Intervenciones fisicas y técnicas de inyeccion para reducir Dolor por inyeccién durante las
inmunizaciones rutinarias en la infancia:
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Esta investigacion pretende aportar la efectividad del alivio del dolor post

vacunal

1.30bjetivo

2.1

2.2.

2.3.

Sistematizar la evidencia sobre la efectividad de las técnicas no
farmacolégicas para el alivio del dolor post vacunal en los nifios menores de

5 afos.

CAPITULO IIl: MATERIALES Y METODOS

Disefio de estudio:

La Revisiones Sistematica son un disefio de investigacion observacional
y retrospectivo, que sintetiza los resultados de mdltiples investigaciones
primarias. Son parte esencial de la enfermeria basada en la evidencia
por su rigurosa metodologia, identificando los estudios relevantes para

responder preguntas especificas de la practica clinica.

Poblacién y muestra.

La poblacion constituida por la revision bibliografica de 25 articulos
cientificos publicados e indizados en las bases de datos cientificos y que
responden a articulos publicados en idioma espariol, inglés y portugués.
La muestra fue constituida por 10 articulos cientificos relacionados a

técnicas no farmacoldgicas.

Procedimiento de recoleccion de datos.

La recoleccidn de datos se realizo a través de la revision bibliogréfica de
articulos de investigaciones tanto nacionales como internacionales que
tuvieron como tema principal la efectividad de las técnicas no
farmacoldgicas para el alivio del dolor post vacunal en los nifios menores

de 5 afos; de varios articulos encontrados se tomaron en cuenta solo los
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2.4.

2.5.

gue evidenciaban el alivio del dolor post vacunal con el uso de técnicas

no farmacoldgicas.

El algoritmo de busqueda sistemética de evidencias fue el siguiente:
Efectividad AND vacuna AND dolor AND post vacunal.

Efectividad AND nifios AND post vacunal

Efectividad AND post vacunal AND dolor

Efectividad AND tecnicas AND no farmacologicas

Base de datos:

Pubmed, Medline.

Técnica de analisis.

El analisis de la revision sistematica estuvo conformado por la
elaboracion de una tabla de resumen (Tabla N°2) con los datos
principales de cada uno de los articulos seleccionados, evaluando cada
uno de los articulos para una comparacion de los puntos o caracteristicas
en las cuales concuerda y los puntos en los que existe discrepancia entre
articulos nacionales e internacionales. Ademas, de acuerdo a criterios
técnicos pre establecidos, se realizé una evaluacion critica e intensiva de
cada articulo, a partir de ello, se determing la calidad de la evidencia y la

fuerza de recomendacion para cada articulo.

Aspectos éticos.

La evaluacion critica de los articulos cientificos revisados, estuvo de
acuerdo a las normas técnicas de la bioética en la investigacion
verificando que cada uno de ellos haya dado cumplimiento a los

principios éticos en su ejecucion.
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3.1. Tablas

CAPITULO lIl: RESULTADOS

Tabla 1: Estudios revisados sobre Efectividad de las técnicas no farmacoldgicas para el alivio del dolor post vacunal en nifios

menores de 5 afnos.

DATOS DE LA PUBLICACION

1. Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
Physical interventions and injection
techniques to reduce pain by injection
Taddio, A, Moshe, I. Vibhuti during routine immunizations in Clinical Therapeutics/Volume 31, Supplement
X childhood B, 2009
> I!er5|ch, L. 2016 https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/197814 Vggjr?n?s?élll’;?ggg
Kikuta, A Intervenciones fisicas y técnicas de 36 9
inyeccién para reducir Dolor por Toronto - Canada
inyeccién durante las inmunizaciones
rutinarias en la infancia.
Tipo y Disefio de Investigacién )F/)Olvtl)tljaé(;lt?g Instrumentos Resultados Conclusiones
En 2 ensayos que utilizaron El dolor durante la inmunizacibn se puede
autoinformes de nifios con dolor disminuir por: (1) inyectar la formulacién menos
durante la administracién de la dolorosa de una vacuna; (2) hacer que el nifio se
vacuna contra el sarampién, las siente (0 abrace a un bebé); (3) acariciando la
paperas y la rubéola (total, 680 Piel o_,aplicando presion cerca del _s,itio de
o 1790 nifios con  datos c,ompletos), la inyeccién antes y durante la inyeccion; 4)
Cuantitativo articulos vacuna Priorix causo menos dolor inyectar la vacuna menos dolorosa primero
o B Articulos cientificos que la vacuna MMR. (1) (diferencia cuando _ 2  vacunas son a_d_mlms.tr.ado
Revision Sistematica Muestra de medias estandarizada [DME] , -~ secuencialmente durante una sola oficina visitar;
8 articulos 0,66; IC del 95%, -0,81 a -0,50; Py (5) realizar una inyeccion intramuscular rapida

<0,001). En 3 ensayos (404
nifios), la cantidad necesaria para
tratar (NNT) con Priorix para evitar
gue 1 nifio llorara fue de 3,2 (IC
95%, 2,6-4,2).

sin aspiracion.
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2. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacidn Volumen Y Numero
Efficacy of sweet solutions for
analgesia in children between 1
Harrison, D. Bonni, S. and 12 months of age: a _ _ S
Mariana B Yamada J Systematic review ArCh|VeS Of Disease in Ch|ldh00d
T e 2010 . . http://adc.bmj.com/content/95/6/406 Volumen 95 Numero 6
Thomasin, A. Webber, J., Eficacia de las soluciones dulces Toronto — Canadéa
Arne. B. para la analgesia en nifios entre 1
’ y 12 meses de edad: una revision
sistemética
Tipo y Disefio de Poblacion y y
Investigacion Muestra Instrumentos Resultados Conclusion

Cuantitativo

Revision Sistematica 695 articulos

Metanalisis

Articulos
cientificos

De los 695 estudios identificados, 14 ECA
con 1674 inyecciones cumplen los criterios
de inclusion. La sacarosa o0 glucosa, en
comparacibn con el agua o ningdn
tratamiento disminuyeron llorando durante
0 después de la inmunizacién en 13 de los
14 estudios. Los nifios que recibieron 30%
de glucosa (tres ensayos, 243 lactantes)
tenian un RR disminuido en llanto
incidencia después de la inmunizacién (RR
tipico 0,80, 95% CI 0,69 a 0,93; RD -0,17,
IC del 95% -0,29 a -0,05; NNTB 6, 95 Cl%:
3 a 20). Con sacarosa o glucosa, hubo una
reduccién de ADM 10% en proporcién de
tiempo de llanto (IC del 95% -18 a -2) y un
12 s reduccion de llanto duracion (95% CI -
23 a -0,7 s). Una dosis 6ptima de sacarosa
0 la glucosa no se pudo determinar debido
a la variedad de volumenes vy
concentraciones utilizadas.

La sacarosa y la glucosa de diversas dosis y
concentraciones reducen moderadamente la
incidencia de llanto, la duracién del llanto y las
puntuaciones de dolor durante o después de la
inmunizacién, mas alla del periodo neonatal
hasta los 12 meses de edad. Los profesionales
de la salud responsables de la administracién
de inmunizaciones deben considerar el uso de
sacarosa 0 glucosa durante los procedimientos
dolorosos.

Los lactantes de entre 1 y 12 meses de edad
que recibieron sacarosa 0 glucosa antes de la
inmunizacion redujeron moderadamente la
incidencia y la duracién del llanto. Los
profesionales de la salud deben considerar el
uso de sacarosa o glucosa antes y durante la
inmunizacion.
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3. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero
Psychological interventions to
reduce pain and distress during
routine childhood immunizations: a o .
Chambers CT , Taddio A, systematic review https:/mw rclggilﬁ;:nTthrZ%%:fgmed/197814 volume 31,
Uman LS , McMurtry CM 2009 Intervenciones psicoldgicas para . ' . '37' Supplement B, 2009
reducir el dolor y la angustia Canad
durante las inmunizaciones anada
infantiles de rutina: una revision
sistemética
Tipo y Disefio de Poblacion y y
Investigacion Muestra Instrumentos Resultados Conclusion
Los ejercicios de respiracion fueron
efectivos para reducir el dolor La evidencia sugiere que los ejercicios de

Revision Sistematica

Ensayos clinicos
Aletorizados

1380 Lactantes

Articulo
Cientifico

autoinformado por los nifios (diferencia de
medias estandarizada [DME] -0,43; IC del
95%: -0,76 a -0,09; p = 0,01), dificultad de
observacion (DME, -0,40; IC del 95%) , -
0,68 a -0,11; p = 0,007), y la angustia
informada por la enfermera (DME, -0,57; IC
del 95%, -0,98 a -0,17; p = 0,005). La
distraccién dirigida por el nifio fue efectiva
para reducir el dolor autoinformado (DME, -
0,28; IC del 95%: -0,54 a -0,03; p =
0,03). La distraccion dirigida por los padres
fue efectiva en la reduccién del sufrimiento
calificado por el observador (DME, -0.50, IC
95%, -0.82 a -0.19, P = 0.002), pero no
otras medidas de dolor o angustia. La
distraccion inducida por la enfermera fue
efectva en la reduccion de las
calificaciones de socorro evaluadas por el
observador.

respiracion, la distraccién dirigida por el nifio, la
distraccién inducida por la enfermera y las
intervenciones cognitivo-conductuales
combinadas son efectivas para reducir el dolor
y la angustia asociadas con las inmunizaciones
infantiles de rutina. Aunque se necesitan
ensayos adicionales bien disefiados que
examinen las intervenciones psicolégicas, se
debe aconsejar a los padres y profesionales de
la salud que incorporen intervenciones
psicolégicas para reducir el dolor y la angustia
que experimentan los niflos durante la
inmunizacion.
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4. Autor Ao Nombre de la Investigacién Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
Minimizing pain during childhood
vaccination shots: improving o o )
adherence to vaccination programs Salud Pediatrica Medicina Yy tel’apéutlca
Eden, L. Macintosh, J. Luthy 2014 Minimizar el dolor durante las https://doi.org/10.2147/PHMT.S50510 Volumen 2014: 5
K. Beckstrand R. . . AP . Provo - UT - EE.UU Péaginas 127-140
inyecciones de vacunacién infantil:
la mejora de la adherencia a los
programas de vacunacion
Tipo y Disefio de Poblacion y
Investigacion Instrumentos Resultados Conclusion
Muestra
Hubo 29 estudios que cumplieron los Se deben utilizar todas aquellas
criterios de inclusion. Dolor Vacunacion tdcnicas que se han mostrado
aliviar estrategias se pueden agrupar en  ocactivas en el control del dolor y
cuatro categorias principales: 1) .
anestésicos tépicos, 2) la distraccion, 3) de SUfr'm'e'_",to durante el acto de Ia
posicionamiento, y 4) pH de la Vacunacion: como el
vacunacion. Cinco estudios investigaron la amamantamiento, el uso de
eficacia de los anestésicos topicos. Las soluciones azucaradas, administrar sin
técnicas de distraccion, es decir, video, hacer aspiracion.
Cuantitativo 118 estudios Articulo musica, tactiles, de soplado, y la distraccién
cientifico oral (es decir, la lactancia materna o

Revision Sistematica 29 estudios

sacarosa) se  exploraron en 16
estudios. Tres estudios examinaron la
relacion entre la posicion del paciente y el
dolor de la vacunacion. Finalmente, cuatro
estudios evaluaron una relacion entre el pH
de las vacunas y el dolor relacionado con la
vacunacion. Se llevaron a cabo los 29
estudios en Canadd, Suecia, Francia,
Estados Unidos, Iran, Jordania y Turquia.
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5. Autor Ao Nombre de la Investigacién Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
. _ . Alivio del dolor y el estrés al vacunar. _
Garcia, M. Merino, C. Garcia Sintesis de la evidencia. http://www.redalyc.org/pdf/3666/3666435060 volumen XVII
. Lacarta, L. Carbonell, B. 2015 Recomendaciones del Comité Asesor 06.pf Numero 68 paginas
Pina, F. Alvarez, J. Aristegui
E. de Vacunas de la AEP N. Espafia 317 - 327
T'ﬁl?/gsggsgoér?e Pol\fl)llji(;lt?g y Instrumentos Resultados Conclusion
Las medidas que se han mostrado Realizada una exhaustiva revisién del tema,
efectivas en la disminucién del dolor han hay pruebas suficientes para afirmar que los
sido las siguientes: en lactantes, profesionales que administran vacunas
amamantar antes, durante y después de la infantiles deberian poner en practica medidas
inyeccién; las soluciones azucaradas son para atenuar el dolor que indudablemente
una alternativa si la lactancia materna no acompafia al procedimiento de la vacunacion.
fuera posible; los anestésicos topicos son Se trata ademas, en general, de medidas
I . eficaces para todas las edades, pero técnicamente sencilla y facil de incorporar a la
Cuantitativo 27 Articulos . . : .
Articulos requieren un tiempo para mostrar su efecto practica.
cientificos y tienen un coste; no aspirar en la inyeccion

Revision Sistematica 27 Arituculos

intramuscular y hacerlo lo mas rapido
posible; administrar las vacunas de forma
que la mas dolorosa sea la ultima; cuando
sea posible, es preferible inyectar
simultaneamente mas de una vacuna que
hacerlo de forma secuencial; sostener al
nifo en brazos; y utilizar maniobras de
distraccién para nifios de 2-14 afios
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6. Autor Ao Nombre de la Investigacién Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
Miranda, C. Sanchez, M. TETANALGESIA DURANTE LA Biblioteca Las Casas
Arjona, J. Moreno, E. Delgado 2016 VACUNACION DE LACTANTES fCom/Iascaggg}zmlggt%);}lcwm h 12(1)
B. EN ATENCION PRIMARIA : n -pnp
Espana
Tlﬁ’]c\)/gsli)ilgsai?ioér?e Pol\z)llji(;'gg y Instrumentos Resultados Conclusion

El presente proyecto muestra que la Mientras que numerosos estudios indican que
evaluacién del dolor en nifios de cualquier no procede el hecho de evaluar el dolor del
edad debe considerarse un derecho recién nacido en la administracién de vacunas
humano esencial. Asi surge la necesidad de intramusculares; el presente estudio demuestra
evaluar un método de analgesia no que la evaluacién del dolor en nifios de
farmacolégica de facil acceso, 17 cualquier edad, es un derecho humano
econdmico y eficaz, que podamos emplear esencial. La tetanalgesia surge de la necesidad
Cuantitativo Ficha de en procedimientos dolorosos en bebés, de evaluar un método de analgesia no
50 personas recoleccion de siendo el mas iddneo la tetanalgesia. Los farmacolégico de facil acceso, econémico vy
Ensayo clinico aletorizado informacién  enfermeros y enfermeras no somos eficaz. Finalmente, la tetanalgesia nos permite

simples ejecutores de un procedimiento o
técnica. Empleando la  tetanalgesia
adoptamos un rol de excelencia,
imperando el fin dltimo de nuestra
profesidon: ofrecer cuidados de calidad
basados en las dltimas evidencias
disponibles.

abordar la atencidn sanitaria de la madre y el
bebé de una manera holistica, considerando la
técnica de vacunaciéon en recién nacidos como
algo mas allda que engloba actividades de
promocién de la salud, fomento de la lactancia
materna e investigacion y desarrollo de la
profesiéon enfermera.
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Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero

7. Autor Afio Nombre de la Investigacion
Oral sucrose administration to
reduce pain response during
_|mmun|zat|on n _16—19-month Revista Europea de Pediatria
infants: a randomized, placebo- http://ibvacunas.com/wp-
controlled trial - - ini ion-
Gonca, Y. Nilgun, M. y Can, content/uploads/Oral sucrose adm|_n|strat|on Volumen 173
K 2014 L - s to-reduce-pain-response-during-
. a administracion oral de la . o . Numero 11
, immunization-in-16-19-month-infants-a-
sacarosa para reducir la respuesta ra html
del dolor durante la inmunizacién Tu.r Uia
en los bebes 16 — 19: un ensayo q
aleatorizado, controlado con
placebo.
Tipo y Disefio de Poblacion y i
Investigacion Muestra Instrumentos Resultados Conclusion

Cuantitativo

Ensayo Clinico controlado
aletorizado

537 lactantes

Ficha de
Recoleccién
de datos

694 nifios fueron incluidos en este estudio,
157 nifios fueron retirados después de la
asignacion al azar. Los 537 recien nacidos
restantes fueron aletorizados para recibir 2
ml de una solucion de sacarosa al 75% una
solucién de sacarosa al 25% o agua esteril
antes de tres o dos inyecciones.

Se demostré que la administracion de una
solucién de sacarosa al 75% antes de las
inyecciones de inmunizacion reduce los tiempos
de llanto de los lactantes en casi un 64% en
nifios de 16 a 19 meses de edad.
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8. Autor

Afio Nombre de la Investigacién

Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero

The effect of using musical mobiles

Journal of research in medical sciences : the
official journal of Isfahan University of Medical

on reducing :
o ) o Sciences
pain in infants during vaccination www.semanticscholar.org/paper/The-effect- R ,
. L : ; X = es Med Sci
Funda O. Fatma G. 2012 El efecto del uso de moviles of-using-musical-mobiles-on-reducing-in-
musicales en la reduccion Ozdemir- 2012;17:662-7
dolor en los bebés durante la Tifekei/17d9289c83baebe797decaf97a28b49
vacunacion 7cclcf8de
Turkia
Tllp;]?/gsli)i;;;g:e Pol\fl)lljaé(;lt?g y Instrumentos Resultados Conclusion
las puntuaciones de dolor de los bebés en una menor puntuacion de dolor y un llanto méas
el grupo de prueba (durante el corto
procedimiento 5,13 + 2,11 y después del duracién en respuesta a la vacunacion en una
La Escalade procedimiento 1.26 + 2.01) fueron mas habitacion amueblada con un movil musical
Dolor de bajos que los puntajes de los nifios en el indica que distraer la atencién a través de un
Cuantitativo R_ostro, grupo control (durgnte el procedimiento musiqal_ o '
120 bebes Plt_ar_nas, 6.65 + 2.§9ydespues - El mévil es una fo_rma pra(_:tlca de ,re_ducw el
Cuasi - experimental Actividad, el procedimiento 3.61 + 2.27). La duracién dolor durante las intervenciones médicas de
Grito, Ficha de del llanto también fue mas corta entre los rutina en bebés.
registro de bebés en el grupo de prueba que entre los
datos nifios en el control

grupo (23.53 + 18.38 vs. 30.88 + 22.78
segundos) durante la inyeccion de
vacunacion.
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9. Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubicala Publicacion Volumen Y Numero
Pharmacological and Combined
Interventions to Reduce
Vaccine Injection Pain in Children
and Adults
Vibhuti, S. Taddio, A. C. SystematchRe\Illeyv and Meta- Revista Clinical Pain
Meghan, M. Psych, C. Scott, 2015 nalysis https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/262010  Clin J Pain Volume 31,
A. Halperin, M. Melanie N. Intervenciones farmacolégicas y 16 Number 10S
illai Turquia
Pillai R. Chambers, C combinadas para reducir a
Dolor por inyeccion de vacunas en
nifos y adultos
Revision sistematica y metandlisis
Tipo y Disefio de Poblacion y -
Investigacion Muestra Instrumentos Resultados Conclusion
Los siguientes resultados informan ElI amamantamiento, anestésicos tdpicos,
hallazgos de andlisis de resultados criticos soluciones de sabor dulce,
con el mayor nimero de participantes. y combinaciébn de anestésicos tépicos vy
Comparado con control, la angustia aguda lactancia
fue menor para los lactantes evidencia demostrada del beneficio para reducir
amamantados: la inyeccion de la vacuna
(1) durante la vacunacién (n = 792): DME dolor en bebés y nifios. En adultos, los datos
1,78 (IC, 2,35, 1,22)y (2) antes de la limitados demuestran
Bases de datos vacunacién (n = 100): SMD 1,43 (IC, 2,14, algunos beneficios de los anestésicos tépicos y
Cuantitativo electrénicas 0,72). En comparacion con el control / losvanooplantes.
relevantes Articulos placebo, anestésicos tépicosmostro
Revision Sistematica - ensayos controlados Cientificos beneficio en la angustia aguda en nifios (n
Metanalisis aleatorios y = 1424): SMD0,91 (IC, 1,36, 0,47) y dolor

cuasialeatorios

autoinformado en adultos(n = 60): SMD
0,85 (IC, 1,38, 0,32). Agudo y recuperacion
la angustia fue menor para los nifios que
recibieron sacarosa (n = 2071): DME 0,76
(IC, 1,19, 0,34) o glucosa (n = 818): DME
0,69(IC, 1.03, 0.35) en comparacién con
placebo / ningln tratamiento. Vacoelantes
dolor agudo reducido en adultos [(n = 185),
DME 0,78 (1C,1.08, 0.48)] pero no nifos.
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10. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
Effective Pain  Reduction for
Multiple Immunization Injections in
Young Infants American Medical Association
Cohen, E. Kraus, Roth, E. binl ih /oubmed,/ 14609903
Janet L. Syphan, B. Sally E. 2008 WWW.NcbL.nim.nih.gov/pubme VOL 157, NOV 2003

Tarbell, P. Holubkov, R.

Reduccién efectiva del dolor para
Inyecciones

mdltiples

de

inmunizacién en bebés pequefios

USA

Tipo y Disefio de

Investigacion Poblacion y Muestra  Instrumentos Resultados Conclusion
bebés que reciben Ciento dieciséis bebés (media +/- edad SD, EI dolor durante la inmunizacion se puede
sus vacunas de 2 9.5 +/- 2.0 semanas) participaron. La disminuir por: (1) inyectar la formulacién menos
meses, primera duracion del llanto (rango percentil dolorosa de una vacuna; (2) hacer que el nifio
que consiste en 4 25°-75° fue de 19.0 (5.8-62.8) segundos se siente (o abrace a un bebé); (3) acariciando
inyecciones (difteria y para el grupo de intervencibn en la piel o aplicando presiéon cerca del sitio de
tétanos) comparacibn con  57.5 (31.0-81.5) inyeccibn antes y durante la inyeccién; (4)
toxoides y vacuna segundos para el grupo de control (P = inyectar la vacuna menos dolorosa primero
I pertussis acelular, .002). Los padres del grupo de intervencion cuando 2 vacunas son  administrado
Cuantitativo ; . : ; ; . .
inactivada Ficha de infformaron una mayor preferencia por el secuencialmente durante una sola oficina
vacuna contra el Recoleccion uso futuro del procedimiento de inyeccion. visitar; y (5) realizar una inyeccién intramuscular
Ensayo controlado S ; ) ! L : A
) poliovirus, conjugado de Datos. Para la intervencion versus el control, la répida sin aspiracion.
aletorizado . L - .
Haemophilus puntuacién de escala analdgica visual de
influenzae b preferencia de los padres (percentil 25°-

y la vacuna contra la
hepatitis B [Comvax] y
el neumococo
heptavalente
vacuna
[Prevnar]).

conjugada

75°) fue de 97.0 (82.0-100.0) frente a 44.0
(5.0-77.2) (P <.001) (100 indica que
definitivamente prefieren). La facilidad de
administracion de la vacuna calificada por
la enfermera fue equivalente para ambos
grupos de tratamiento.
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Tabla 2: Resumen de estudios sobre Efectividad de las técnicas no
farmacoldgicas para el alivio del dolor post vacunal en nifios menores de 5

afnos.
Calidad 157
Disefio de estudio / Conclusiones de recome Pais
Titulo evidenci -
as ndacio
n
El dolor durante la
inmunizacion se puede
disminuir por: (1) inyectar la
o formulacion menos dolorosa
Cuantitativo de una vacuna; (2) hacer que
Revision Sistematica €l nifio se siente (o abrace a
un bebé); (3) acariciando la Canada
piel o aplicando presion cerca
Intervenciones fisicasy ~del sitio de inyeccion antes y .. Fierte
técnicas de inyeccion ~ durante  la inyeccion;  (4)
para reducir Dolor por ~ inyectar Ia. vacuna menos
inyeccion durante las ~ dolorosa  primero  cuando 2
inmunizaciones vacunas son administrado
rutinarias en la infancia  Secuencialmente durante una
sola oficina visitar; y (5)
realizar una inyeccion
intramuscular rapida sin
aspiracion.
Los lactantes de 1-12 meses
de sacarosa 0 (glucosa
administrados antes de la
inmunizacion habia reducido
Revisién sistematica Moderadamente incidencia y la Espafa
Eficacia de lag duracion del llanto. Los
soluciones dulces para profe_sionales sanitarios deben
la analgesia en nifios Considerar el uso de sacarosa Alta Fuerte
entre 1 y 12 meses de © gluqosa_ ,antes y durante la
inmunizacion.

edad: una revision
sistematica
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Revisién sistematica
Intervenciones

La evidencia sugiere que los
ejercicios de respiracion, la
distraccion dirigida por el nifio,
la distraccion inducida por la
enfermera y las intervenciones
cognitivo-conductuales

combinadas son efectivas para
reducir el dolor y la angustia
asociadas con las

psicolégicas para inmunizaciones infantiles de
reducir el dolor y la rutina. Aunque se necesitan Canada
angustia durante las ensayos adicionales bien Alta Fuerte
inmunizaciones disefiados que examinen las
infantiles de rutina: una intervenciones psicoldgicas, se
revision sistematica debe aconsejar a los padres y
profesionales de la salud que
incorporen intervenciones
psicologicas para reducir el
dolor y la angustia que
experimentan los nifnos
durante la inmunizacion
Se deben utilizar todas
Revision sistematica aquellas técnicas que se han
Minimizar el dolor mostrado efectivas en el
durante las inyecciones control del dolor y sufrimiento
de vacunacion infantil: durante el acto de la Alta Fuerte
la mejora de la vacunacion: como el EE. UU
adherencia a los amamantamiento, el uso de
programas de soluciones azucaradas,
vacunacion administrar sin hacer
aspiracion.
Realizada una exhaustiva
revision del tema, hay pruebas
suficientes para afirmar que
Revision Sistematica los - profesmnales. que
Alivio del dolor y el administran vacunas infantiles
estrés al vacunar. deberian poner en practica .
Sintesis de la medidas para atenuar el dolor Espafia
evidencia. que indudablemente  Alta Fuerte

Recomendaciones del
Comité Asesor de
Vacunas de la AEP N.

acompafa al procedimiento de
la  vacunacién. Se trata
ademas, en general, de
medidas técnicamente
sencillas y  faciles de
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incorporar a la practica.

Revisién Sisteméatica

Tetanalgesia durante la
vacunacion de lactantes
en la atencion primaria

Mientras que  numerosos
estudios indican que no
procede el hecho de evaluar el
dolor del recién nacido en la
administraciéon de vacunas
intramusculares; el presente
estudio demuestra que la
evaluaciéon del dolor en nifios
de cualquier edad, es un
derecho humano esencial. La
tetanalgesia surge de la
necesidad de evaluar un
método de analgesia no
farmacoldgico de facil acceso,
econoémico y eficaz.
Finalmente, la tetanalgesia nos
permite abordar la atencidn
sanitaria de la madre y el bebé
de wuna manera holistica,
considerando la técnica de
vacunacion en recién nacidos
como algo mas allda que
engloba actividades de
promocion de la salud,
fomento de la lactancia
materna e investigacion y
desarrollo de la profesion
enfermera.

Alta

Fuerte

Espaia

Revisién Sistemaéatica

La administracién oral
de la sacarosa para
reducir la respuesta del
dolor durante la
inmunizacibn en los
bebes 16 - 19: un
ensayo aleatorizado,
controlado con placebo.

Se demostré que la
administaracion de una
solucion de sacarosa al 75%
antes de las inyecciones e
inmunizacion reduce los
tiempos de llanto de los
lactantes en casi un 64%

Aunque algunos estudios
mostraron que el efecto de la
sacarosa es menos
pronunciado en los lactantes
en comparaciéon con los recién
nacidos, algunos estudios
informaron que la sacarosa
mantiene alguna accion

Alta

Fuerte

Turquia
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analgésica hasta la edad pre
puberal.

Cuasi - experimental

El efecto del uso de

Una menor puntuacion de
dolor y un llanto méas corto

duracién en respuesta a la
vacunaciéon en una habitacion
amueblada con un movil

méviles musicales en music_a}l indica que distraer la Modera Debil  Turquia
la reduccién dolor en atencion a traves de un do
los bebés durante la ~ musical
vacunacion o i
El movil es una forma practica
de reducir el dolor durante las
intervenciones médicas de
rutina en bebés.
El amamantamiento,
Revision Sistematica gpestésicos topicos,
- soluciones de sabor dulce,
Metanalisis y combinacién de anestésicos
_ topicos y lactancia Turgia
Intervenciones evidencia demostrada del
farmacologicas Y  beneficio para reducir la  Alta  Fuerte
combinadas para  inyeccion de la vacuna
reducir dolor en bebés y nifios. En
Dolor por inyeccion adultos, los datos limitados
de vacunas en nifios demuestran
y adultos algunos beneficios de los
anestésicos topicos y los
vanooplante.
La combinacion de sacarosa,
estimulacion  tactil oral vy
E lad retencibn de los padres se
nsa?/o cc_)nt:jo ado asocio con un llanto
aletorizado significativamente reducido en
L, . los lactantes que recibieron
Reduccion  efectiva multiples  inyecciones  de
deJl_ | dolor _para inmunizacion. Los  padres USA
miftiples Inyecciones manifestaron una fuerte Alta Fuerte

de inmunizacién en
bebés pequefios

preferencia por el uso futuro
de este método, y las
enfermeras descubrieron que
la técnica de inyeccion de
intervencion es facil de aplicar.
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CAPITULO IV: DISCUSION

4.1 Discusion

Se exponen a continuacion, la discusion de los diferentes métodos
recomendados en la aplicacion, de estos procedimientos, que han demostrado
cientificamente su utilidad, advirtiendo de que los mejores resultados se
obtienen con la combinacion simultdnea de varias de las herramientas

analgésicas que se comentan.

En la busqueda de datos se examin0 la Efectividad de las técnicas no
farmacologicas para el alivio del dolor post vacunal en nifios menores de 5
afios. Se encontraron diversos articulos cientificos y para ello se utilizo la base

de datos Pubmed, Medline, Elservier,scielo.

Segun los resultados obtenidos de la revision sistematica, muestran que, del
total de 10 articulos revisados, el 80% (n=08/10) de estos, muestran el uso de
la sacarosa, la tetanalgesia en nifios de 1 — 5 aflos son mas eficaces para el
alivio del dolor por que debido al efecto de distractor ayuda a disminuir la
sensacion de dolor y complicaciones por la aplicacion de la vacuna como lo
muestran los estudios. (G., 2012) (intervenciones fisicasy tecnicas de inyeccion
para reducir el dolor por inyeccion durante las inmunizaciones rutinarias en la
infancia, 2009)

El 20 % de autores sefiala que las distracciones con videos, distraccion musical,
distraccion téctil, distraccion del solplado, distraccion oral, posicionamiento del
paciente y ph de la vacunacion; siendo el otro 10 % con la teta — analgesia y los
analgésicos topicos. (Reduccion efectiva del dolor para multiples inyecciones de

inmunizacion en bebes pequefios, 2003)

31



Vacunar a un nifio no es sencillo pues es dificil ya que el dolor que presenta al
momento de administrar la vacuna, el dolor de la madre al ver el llanto del nifio
hay sentimientos asociados por parte del personal de salud y de la madre por
ello buscamos una solucion para disminuir el dolor en el momento de la

administracion de la vacuna.

La presente revisibn contribuye a mejorar la Efectividad de las técnicas no
farmacolégicas para el alivio del dolor post vacunal en nifios menores de 5

anos.

Pero, por otro lado, las vacunaciones inyectables son procedimientos dolorosos
al que se somete con mayor frecuencia a nifios y adolescentes de todo el
mundo. Este molesto y estresante inconveniente, ademas puede ser causa de
fobia a las agujas y, como consecuencia, de rechazo al contacto con el sistema

sanitario.

El dolor de las inyecciones se puede atenuar y el temor que origina puede
aminorarse por medio de algunas técnicas simples, que han de conocer los

profesionales sanitarios, padres y también los nifios.

Para aliviar el dolor post vacunales la mayoria de autores asimila que el uso del

la sacarosa para aliviar el dolor post vacunal

32



CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

La revision sistematica de los 10 articulos cientificos sobre la efectividad de las
técnicas no farmacoldgicas en el alivio del dolor post vacunal en los nifios
menores de 5 afios , fueron hallados en las siguientes bases de datos Lipecs,
Lilacs, Scielo, Medline y Cochrane Plus, todos ellos corresponden al tipo y
disefio de estudios Revisiones sistematicas.

Los 10 articulos revisados, el 80% (n=08/10) muestran que el uso de la

sacarosa son eficaces en el tratamiento del dolor post vacunal.

Como conclusiéon, podemos decir que, a la luz de la evidencia disponible, se
deben utilizar todas aquellas técnicas que se han mostrado efectivas en el

control del dolor y sufrimiento durante el acto de la vacunacion.

La complejidad de los calendarios vacunales se va incrementando conforme se
dispone de nuevas vacunas, seguras Yy eficaces. A pesar de existir muchas
publicaciones sobre técnicas que pueden facilitar el control del dolor, no es
frecuente en nuestro pais encontrar profesionales que tengan estos
procedimientos integrados en su practica habitual. Con este trabajo se pretende
aportar la evidencia disponible para conocer qué existen técnicas que tienen un

sustento cientifico suficiente como para ser recomendadas.

Este trabajo no finaliza con la elaboracion del presente escrito. Deberiamos ser
capaces de transmitir a los profesionales de enfermeria que administrar
vacunas controlando (mitigando) el dolor y el estrés es una practica clinica de
excelencia. No requiere nada mas que un adiestramiento sencillo, que se

obtiene con la lectura de estas recomendaciones.
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5.2. Recomendaciones

Es importante lograr la utilizacion en nuestro pais de la sacarosa en el

tratamiento del dolor post vacunal en los nifios de 1 — 5 afios en los servicios de

vacunas ya que se hallaron estudios significativamente importante para aliviar el

dolor post vacunal.

1.

Implementar los distractores musicales en los vacunatorios ya que
ayudan a distraer a los menores de un afio al administrar la vacuna.

Dar soluciones dulces antes de la vacunacion también son eficaces al
disminuir el dolor post vacunal.

En el caso de la tetanalgesia también suele ser eficaz para aliviar el dolor
post vacunal en los lactantes.

La aplicacion de hielo, compresas de agua tibia, distractores como
(videos, sonidos).

Aplicar el inyectable menos doloroso realizando una leve presion en la
zona de aplicacion.

Realizar caricias al bebe antes durante y después de la vacunacién para
asi disminuir el dolor.

Evitar realizar | aspiracién al momento de administrar la vacuna.
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