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El dolor posquirdrgico en pacientes pedidtricos sometidos a apendicectomia representa una experiencia
multidimensional que involucra aspectos fisicos, emocionales, familiares y ambientales, por lo que requiere un
abordaje integral basado en cuidados humanizados de enfermeria. El objetivo fue analizar la evidencia cientifica
disponible sobre el manejo del dolor posquirdrgico en nifios sometidos a apendicectomia, considerando la
contribucidon del profesional de enfermeria al bienestar integral durante la recuperacién. Se desarrollé una
investigacion con enfoque cualitativo mediante una revision documental descriptiva, orientada al andlisis critico de
articulos cientificos publicados entre 2002 y 2022 en bases de datos académicas nacionales e internacionales. Los
hallazgos permitieron identificar que el control oportuno del dolor favorece la recuperacion fisica, mejora la
adaptacion hospitalaria y disminuye las repercusiones emocionales asociadas al proceso quirurgico. Asimismo, se
evidencid la importancia de valorar la percepcién infantil del dolor, considerando factores relacionados con la edad, el
desarrollo cognitivo y el entorno familiar. Las intervenciones de enfermeria no farmacoldgicas, como la comunicacion
terapéutica, la distraccion, el acompafiamiento emocional y la participacidon familiar, complementan el tratamiento
analgésico y fortalecen el confort del paciente pediatrico. Se concluye que el manejo del dolor posquirirgico requiere
una atencién integral donde enfermeria desempefia un papel esencial mediante cuidados individualizados orientados
al bienestar fisico, emocional, social y ambiental del nifio.

Palabras claves: dolor posquirdrgico; pacientes pediatricos; apendicectomia; cuidados de enfermeria; confort;
recuperacion infantil.

Postoperative pain in paediatric patients undergoing appendicectomy represents a multidimensional experience
encompassing physical, emotional, familial and environmental factors, thereby requiring a comprehensive approach
based on compassionate, patient-centred nursing care. The objective of this study was to analyse the available
scientific evidence on the management of postoperative pain in children undergoing appendicectomy, considering the
contribution of nursing professionals to the child's overall well-being throughout the recovery process. A qualitative
study was conducted using a descriptive documentary review aimed at critically analysing scientific articles published
between 2002 and 2022 and retrieved from national and international academic databases. The findings demonstrated
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that timely and effective pain management promotes physical recovery, facilitates adaptation to the hospital
environment, and reduces the emotional consequences associated with surgery. Furthermore, the review highlighted
the importance of assessing children's perceptions of pain while taking into account age, cognitive development and
the family environment. Non-pharmacological nursing interventions, including therapeutic communication, distraction
techniques, emotional support and family involvement, complement analgesic treatment and enhance the comfort of
paediatric patients. It is concluded that postoperative pain management requires a holistic approach in which nursing
professionals play a pivotal role by delivering individualised care aimed at promoting the child's physical, emotional,
social and environmental well-being.

Keywords: postoperative pain; paediatric patients; appendicectomy; nursing care; comfort; paediatric recovery.

El dolor posquirurgico en pacientes pediatricos representa un fenédmeno clinico complejo que trasciende la dimension
fisioldgica y se configura como una experiencia multidimensional influenciada por factores emocionales, cognitivos,
familiares y ambientales. Después de una apendicectomia, el nifio enfrenta un proceso de recuperacion en el que la
presencia del dolor puede generar alteraciones en el descanso, la movilidad, la alimentacién, el estado emocional y la
adaptacion al entorno hospitalario. Aunque la apendicectomia es considerada uno de los procedimientos quirdrgicos
abdominales mas frecuentes y con evolucidon generalmente favorable, la etapa posoperatoria demanda una vigilancia
continua y un abordaje integral que permita identificar oportunamente las manifestaciones dolorosas y responder de
manera humanizada a las necesidades particulares del paciente pediatrico.

El manejo adecuado del dolor infantil constituye actualmente un indicador fundamental de calidad asistencial y
seguridad del paciente, debido a que un control insuficiente puede interferir negativamente en la recuperacion fisica
y favorecer respuestas de ansiedad, miedo, irritabilidad y rechazo hacia la atencidn sanitaria. En este escenario, el
profesional de enfermeria adquiere un papel esencial al permanecer en contacto permanente con el nifio, valorar sus
expresiones verbales y no verbales, aplicar escalas de evaluacion del dolor, administrar medidas terapéuticas prescritas
y proporcionar intervenciones de apoyo que favorezcan el confort y la tranquilidad durante la recuperacion
posquirurgica. Por ello, la atencion de enfermeria no debe limitarse exclusivamente al control farmacolégico del dolor,
sino integrar estrategias de cuidado que respondan a las dimensiones fisicas, psicolégicas, sociales y ambientales del
bienestar infantil.

A pesar de los avances alcanzados en la atencién pediatrica, el dolor posoperatorio continta siendo una problematica
frecuentemente subestimada en los servicios quirdrgicos, debido a factores relacionados con la dificultad de los nifios
para expresar con precision la intensidad de su dolor, la interpretacién inadecuada de sus manifestaciones
conductuales y la persistencia de creencias erréneas sobre la percepcidon dolorosa durante la infancia. Segin Gan
(2017) una proporcién considerable de pacientes sometidos a procedimientos quirirgicos experimenta dolor posterior
a la intervencion, sin recibir siempre un manejo oportuno y efectivo. Esta situacion adquiere mayor relevancia en
pediatria, donde la valoracion del dolor requiere competencias especificas del personal sanitario para reconocer signos
fisiolégicos, conductuales y emocionales asociados al malestar.

En América Latina y especificamente en Panama3, la produccién cientifica orientada al desarrollo de estrategias
integrales de enfermeria para el manejo del dolor posquirdrgico en pacientes pediatricos aln presenta limitaciones,
situacién que dificulta la consolidacidn de practicas asistenciales sustentadas en modelos tedricos del cuidado y en
enfoques humanizados de atencion. La escasa disponibilidad de investigaciones dirigidas a comprender el dolor infantil
desde una perspectiva multidimensional puede favorecer la permanencia de practicas centradas principalmente en la
administracién de analgésicos, relegando intervenciones esenciales como la comunicacion terapéutica, el
acompafiamiento emocional, la participacién activa de la familia, la disminucién de la ansiedad y la adecuacién del
entorno hospitalario. Esta realidad evidencia la necesidad de fortalecer la investigacidon en enfermeria pediatrica y
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promover modelos de atencidn que integren el alivio fisico del dolor con estrategias orientadas al bienestar
psicoldgico, social y emocional del nifio. Por ello, resulta fundamental analizar el rol del profesional de enfermeria
como un agente clave en la promocion del confort, la seguridad emocional y la recuperacion integral de los pacientes
pedidtricos sometidos a una apendicectomia.

El manejo del dolor posquirudrgico en pacientes pediatricos representa una de las principales preocupaciones dentro
de la atencién hospitalaria, debido a las implicaciones que tiene sobre la recuperacién fisica, emocional y conductual
del nifio. La experiencia dolorosa durante la etapa posterior a una intervencidon quirdrgica no debe interpretarse
Unicamente como una respuesta fisioldgica ante el trauma tisular, sino como un fendmeno complejo condicionado por
la edad, el desarrollo cognitivo, las experiencias previas, la percepcion de seguridad y el acompafiamiento familiar. En
este sentido Arce et al. (2026) establecen que la valoracidn del dolor infantil requiere una comprensién integral de los
factores que influyen en su expresion, considerando que los nifios pueden manifestar su malestar mediante cambios
conductuales, respuestas emocionales y alteraciones en sus patrones habituales de interaccién.

La apendicectomia constituye uno de los procedimientos quirdrgicos abdominales mds frecuentes en la poblacidon
pedidtrica y, aunque generalmente presenta una evolucidn favorable, el periodo posoperatorio continua
representando una etapa critica donde el control adecuado del dolor influye directamente en la recuperacion del
paciente. La presencia de dolor no controlado puede limitar la movilidad, afectar el descanso, generar ansiedad y
retrasar la adaptacién del nifio al proceso de recuperacién hospitalaria. Desde esta perspectiva, Gutiérrez et al. (2025)
sefalan que el manejo efectivo del dolor después de procedimientos quirurgicos pediatricos requiere estrategias de
evaluacidn continua que permitan ajustar las intervenciones terapéuticas segun las caracteristicas individuales del
paciente y la respuesta observada durante la recuperacion.

Dentro del equipo sanitario, el profesional de enfermeria desempefia un papel fundamental en la identificacidn
temprana del dolor pediatrico, debido a la cercania permanente que mantiene con el paciente durante la
hospitalizacion. La funcion enfermera no se limita a la administracion de medicamentos prescritos, sino que
comprende la valoracion sistematica del dolor, la observacion de signos no verbales, la educacién a la familia y la
implementacion de medidas destinadas a favorecer el bienestar integral del nifio. En relacién con esta responsabilidad
profesional, Wrona et al. (2021) destacan que la enfermeria ocupa una posicién privilegiada para reconocer las
manifestaciones del dolor infantil y aplicar intervenciones individualizadas que combinen acciones farmacoldgicas y
estrategias complementarias orientadas al confort.

El abordaje del dolor pediatrico requiere superar modelos tradicionales centrados exclusivamente en la reduccidn del
estimulo doloroso y avanzar hacia modelos de cuidado donde el nifio sea considerado como un ser integral con
necesidades fisicas, emocionales, sociales y ambientales. La participacién activa de la familia, la comunicacion
adaptada a la edad del paciente y la creacion de espacios hospitalarios seguros constituyen elementos que pueden
modificar positivamente la experiencia del dolor. Bajo esta perspectiva, Parra et al. (2020) que las intervenciones no
farmacoldgicas desarrolladas por enfermeria, como la distraccién, el acompafiamiento emocional, la modificacion del
entorno y el apoyo familiar, representan recursos importantes para disminuir la percepcion dolorosa y favorecer una
recuperacion mas humanizada.

La evaluacién del dolor en pacientes pediatricos contintda siendo un desafio debido a que la capacidad de expresar
verbalmente la intensidad del malestar varia segln la etapa del desarrollo infantil. Por esta razén, los profesionales de
enfermeria deben emplear herramientas de valoracién adaptadas a la edad del nifio y complementar la informacién
obtenida mediante la observacion de respuestas fisioldgicas y conductuales. En este ambito, Carrasco et al. (2024)
plantean que una adecuada valoracién del dolor infantil permite establecer intervenciones mas precisas y oportunas,
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evitando que las dificultades comunicativas propias de la infancia conduzcan a una subestimacion del sufrimiento
experimentado por el paciente.

El cuidado del dolor posquirdrgico desde una perspectiva humanizada encuentra fundamento en modelos tedricos de
enfermeria que reconocen la importancia del bienestar integral del paciente. La Teoria del Confort permite
comprender que el alivio del dolor constituye solo una parte del proceso de cuidado, ya que el paciente también
requiere seguridad emocional, apoyo psicolégico, interaccidon familiar y condiciones ambientales favorables durante
su recuperacion. En este sentido, Goncalves et al. (2022) sostiene que el confort representa un resultado esencial de
la practica enfermera, al integrar dimensiones fisicas, psicoespirituales, socioculturales y ambientales que favorecen
la adaptacién del individuo frente a situaciones de enfermedad o recuperacion.

La aplicacion de modelos tedricos en la atencién pedidtrica fortalece la practica profesional al proporcionar una
estructura conceptual que orienta la toma de decisiones y permite establecer cuidados centrados en las necesidades
particulares del paciente. En el caso del niflo sometido a una apendicectomia, la teoria del confort facilita la
comprension del dolor como una experiencia que involucra tanto la respuesta corporal como las emociones asociadas
al procedimiento quirurgico y la hospitalizacidon. Desde esta visidn, Yafez et al. (2021) resaltan que los cuidados de
enfermeria fundamentados en perspectivas holisticas favorecen una atencidn mas cercana, participativa y orientada
a mejorar la experiencia del paciente pediatrico durante los procesos de recuperacion.

La importancia de fortalecer el manejo del dolor posquirurgico pediatrico radica en la necesidad de consolidar practicas
de enfermeria basadas en evidencia que permitan garantizar una atencién segura, ética y humanizada. Aunque existen
avances en la valoracién y tratamiento del dolor infantil, aun persisten desafios relacionados con la aplicacidon
sistematica de estrategias integrales y la incorporacién efectiva de modelos tedricos dentro de la practica clinica
cotidiana. En este marco, Andrade et al. (2022) enfatiza que el control del dolor en la infancia debe formar parte de
una atencién centrada en el paciente y su familia, donde los profesionales sanitarios desarrollen intervenciones
orientadas no solo al alivio del sintoma, sino también a la promocidn del bienestar y la calidad de vida del nifio.

El cuidado del paciente pediatrico durante la etapa posterior a una intervencion quirdrgica requiere una vision integral
qgue permita comprender el dolor como una experiencia compleja donde intervienen factores fisicos, emocionales,
familiares y ambientales. Después de una apendicectomia, el nifio no solo enfrenta las molestias derivadas del
procedimiento, sino también sentimientos de temor, incertidumbre y vulnerabilidad asociados a la hospitalizacién. En
este escenario, el profesional de enfermeria adquiere una funcién esencial al proporcionar cuidados orientados al
bienestar general del paciente, considerando que la recuperacion favorable depende tanto del control de las
manifestaciones dolorosas como de la capacidad del entorno sanitario para brindar seguridad, confianza y apoyo
emocional. Bajo esta perspectiva, Da Silva et al. (2026) plantea que el confort constituye un resultado fundamental del
cuidado enfermero, alcanzado mediante intervenciones dirigidas a responder a las necesidades individuales de la
persona durante procesos de enfermedad, tratamiento y recuperacion.

La propuesta de cuidado desarrollada para fortalecer el bienestar integral del paciente permite comprender que el
alivio del dolor no debe limitarse exclusivamente a la disminucién del estimulo fisico, debido a que la experiencia
dolorosa infantil estd influenciada por factores psicolégicos, sociales y ambientales que modifican la manera en que el
nifio interpreta y enfrenta el proceso quirurgico. Desde esta perspectiva, el confort se alcanza mediante intervenciones
de enfermeria orientadas a favorecer la tranquilidad, la adaptacidn y la percepcién de seguridad del paciente,
integrando aspectos relacionados con el bienestar corporal, las emociones, las relaciones interpersonales y las
condiciones del entorno hospitalario. En este sentido, Méndez (2025) destacan que los modelos humanizados de
enfermeria permiten ampliar la comprensién del proceso asistencial al reconocer que las necesidades del paciente
pediatrico requieren respuestas individualizadas, fundamentadas en una atencion integral y centrada en la persona.
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En los pacientes pediatricos sometidos a una apendicectomia, la atencion de enfermeria debe considerar la relacion
existente entre el dolor fisico y las respuestas emocionales que pueden aparecer durante la recuperacion. La ansiedad,
el miedo al procedimiento, la separacion del entorno familiar y la dificultad para expresar verbalmente el malestar
pueden intensificar la percepcién dolorosa del nino. Por ello, las intervenciones enfermeras deben incluir estrategias
como la comunicacién terapéutica, la explicacién adaptada a la edad, el acompafiamiento continuo y la participacién
de los cuidadores como elementos favorecedores del bienestar. En relacién con esta perspectiva, Duque et al. (2021)
sefialan que el apoyo emocional y la interaccidn efectiva entre el personal sanitario, el nifio y su familia favorecen una
mejor adaptacion ante experiencias relacionadas con la hospitalizacion.

El control del dolor posquirdrgico desde este modelo implica reconocer que cada paciente pediatrico presenta
necesidades particulares que requieren una valoracién constante y una planificacién individualizada del cuidado. La
observacion de expresiones faciales, cambios conductuales, alteraciones del descanso y respuestas fisioldgicas permite
al profesional de enfermeria identificar oportunamente situaciones de incomodidad y establecer medidas adecuadas
para disminuir el sufrimiento infantil. En este sentido, Da Fieno et al. (2026) resaltan que la valoracién continua del
dolor pediatrico constituye una competencia indispensable de enfermeria, debido a que una identificacién adecuada
favorece intervenciones mas oportunas y mejora los resultados relacionados con la recuperacién del paciente.

El ambiente donde se desarrolla la atencidn sanitaria representa otro elemento determinante en la experiencia del
nifio durante el periodo posoperatorio. Las condiciones del entorno hospitalario, la presencia de estimulos estresantes,
la falta de privacidad o la ausencia del acompafiamiento familiar pueden influir negativamente en la percepcion de
seguridad y aumentar la respuesta de ansiedad frente al dolor. Por esta razén, el profesional de enfermeria debe
promover espacios que favorezcan el descanso, la confianza y la estabilidad emocional, entendiendo que el entorno
forma parte activa del proceso terapéutico. Desde esta vision, Bernada et al. (2025) establece que las condiciones
ambientales constituyen un componente esencial del confort, ya que pueden modificar la manera en que el paciente
afronta la enfermedad y responde al tratamiento.

La participacién familiar adquiere especial importancia en la recuperacion del nifio posapendicectomia, debido a que
los padres o cuidadores representan una fuente primaria de apoyo emocional y seguridad durante la hospitalizacion.
La integracion de la familia dentro del proceso asistencial permite disminuir sentimientos de miedo, favorecer la
cooperacion del paciente y fortalecer la comunicacion entre el equipo de salud y el entorno cercano del nifio.
Asimismo, el acompafiamiento familiar facilita que las intervenciones de enfermeria respondan de manera mas precisa
a las caracteristicas individuales del paciente pediatrico. En este sentido, Ramirez et al. (2025) reconocen que la
presencia y participacién de la familia constituyen factores relevantes para mejorar la experiencia hospitalaria infantil
y favorecer procesos de recuperacidon mas satisfactorios.

La aplicacién de la Teoria del Confort en el manejo del dolor posquirdrgico pedidtrico proporciona un fundamento
conceptual para comprender que el cuidado enfermero debe orientarse hacia una atencién integral, donde el alivio
fisico se complemente con acciones destinadas a fortalecer la estabilidad emocional, la seguridad y la adaptacién del
nifio al proceso de recuperaciéon. Desde esta perspectiva, el profesional de enfermeria deja de asumir Unicamente un
rol técnico asociado a la administracion de tratamientos y se posiciona como un facilitador del bienestar, capaz de
generar intervenciones basadas en las necesidades reales del paciente y su familia. Por ello, este enfoque resulta
pertinente para analizar el manejo del dolor en nifios sometidos a apendicectomia, destacando la importancia de un
cuidado humanizado, cientifico y centrado en la persona.

Objetivo
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Analizar la evidencia cientifica disponible sobre el manejo del dolor posquirurgico en pacientes pediatricos sometidos
a apendicectomia, considerando la importancia del cuidado integral de enfermeria y su contribucion al bienestar fisico,
emocional, social y ambiental del nifio durante el proceso de recuperacion.

Objetivo especifico

e I|dentificar los beneficios del manejo oportuno y adecuado del dolor en pacientes pediatricos durante el
periodo posquirurgico posterior a una apendicectomia, considerando su influencia en la recuperacién integral
del nifio.

e Analizar la percepcion del paciente pediatrico frente al dolor posquirurgico y los factores fisicos, emocionales,
familiares y ambientales que intervienen en la experiencia durante el proceso de recuperacion.

e Describir los cuidados de enfermeria no farmacoldgicos orientados al control del dolor y al fortalecimiento del
bienestar fisico y emocional del paciente pediatrico durante la etapa posoperatoria.

e Comprender la aplicacidon de un enfoque de cuidado integral basado en el confort como fundamento de la
practica de enfermeria en pacientes pedidtricos sometidos a procedimientos quirurgicos.

La formulacién de la pregunta de investigacién surge de la necesidad de profundizar en el abordaje del dolor
posquirurgico pediatrico desde una perspectiva integral, reconociendo que la recuperacién del nifio posterior a una
apendicectomia no depende Unicamente del control de las manifestaciones fisicas, sino también de la capacidad del
profesional de enfermeria para proporcionar cuidados orientados al bienestar emocional, familiar y ambiental. Debido
a la importancia de establecer practicas asistenciales fundamentadas en evidencia cientifica, resulta necesario
examinar los aportes disponibles sobre las intervenciones de enfermeria dirigidas al manejo del dolor y la promocién
del confort durante el periodo posoperatorio. En este sentido, la investigacidon se orienta mediante la siguiente
interrogante: éCudl es la evidencia cientifica disponible sobre el manejo del dolor posquirurgico realizado por el
profesional de enfermeria en pacientes pediatricos de 4 a 12 aifos sometidos a apendicectomia, considerando los
principios de un enfoque integral del confort y el cuidado humanizado durante el proceso de recuperacién?

El estudio se desarrolld bajo un enfoque cualitativo, mediante un disefio de revision documental de alcance
descriptivo, orientado a identificar, organizar, interpretar y analizar criticamente la evidencia cientifica disponible
sobre el manejo del dolor posquirdrgico en pacientes pediatricos de 4 a 12 afios sometidos a apendicectomia,
considerando el rol del profesional de enfermeria desde una perspectiva integral del cuidado. Este tipo de disefio
permitid realizar una aproximacién analitica a los principales aportes cientificos relacionados con la valoraciéon del
dolor, las intervenciones farmacolégicas y no farmacoldgicas, las estrategias de confort y los elementos que favorecen
la recuperacion del paciente pediatrico durante la etapa posoperatoria. Al tratarse de una investigacién documental,
la unidad de analisis estuvo conformada por articulos cientificos publicados entre los afios 2002 y 2022, obtenidos de
bases de datos académicas nacionales e internacionales, sin involucrar la participacion directa de pacientes ni la
aplicaciéon de procedimientos experimentales.

La busqueda y seleccidn de la informacién se efectué mediante criterios de inclusiéon y exclusién previamente
establecidos, con el propdsito de garantizar la pertinencia, calidad y relacion directa de las fuentes incorporadas al
analisis. Se consideraron publicaciones disponibles en idioma espafiol e inglés, articulos con acceso al texto completo,
estudios relacionados con el manejo del dolor posquirdrgico en poblacidon pediatrica y documentos que abordaran
intervenciones desarrolladas desde el campo de la enfermeria o disciplinas afines. Fueron excluidas aquellas
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publicaciones que no presentaban respaldo cientifico verificable, documentos duplicados, estudios alejados del
objetivo de investigacidn o investigaciones cuya poblacién no correspondiera a pacientes pedidtricos sometidos a
procedimientos quirurgicos abdominales.

El proceso de analisis documental se realizdé mediante la elaboracién de matrices de sistematizacién disefadas en
funcién de los objetivos especificos de la investigacién, permitiendo organizar la informacién relevante de cada
publicacion seleccionada. En estas matrices se registraron aspectos como titulo del articulo, autores, afio de
publicacion, propésito del estudio, enfoque metodoldgico, principales categorias de analisis, aportes relacionados con
el manejo del dolor y hallazgos relevantes sobre el cuidado de enfermeria. Esta organizacién facilitd la comparacion
entre los estudios revisados, la identificacion de tendencias investigativas y la construccidén de una interpretacion
integrada sobre las estrategias utilizadas para favorecer el bienestar del paciente pediatrico durante la recuperacion
posquirurgica.

La interpretacién de la informacidn recopilada se desarrollé mediante un proceso analitico orientado a la comprensién
profunda de los fendmenos estudiados, permitiendo establecer relaciones entre los hallazgos obtenidos en las
diferentes fuentes documentales. Este procedimiento favorecid la identificacion de patrones relacionados con la
valoracion del dolor, el acompafiamiento emocional, la participacién familiar, las intervenciones no farmacoldgicas y
la importancia de proporcionar cuidados fundamentados en una visién humanizada del paciente pediatrico. Asimismo,
permitié integrar los aportes encontrados y comprender la funcién del profesional de enfermeria como responsable
de brindar cuidados dirigidos no solo al alivio del dolor, sino también al fortalecimiento del confort y la recuperacion
integral.

Debido a la naturaleza documental del estudio, no se realizé intervencidn directa con seres humanos, por lo que los
aspectos éticos estuvieron relacionados con el manejo responsable de la informacién cientifica consultada. Se
garantizd el respeto a la propiedad intelectual, la adecuada referencia de las fuentes utilizadas y la interpretacién
objetiva de los resultados reportados por los autores originales, evitando modificaciones o apreciaciones que alteraran
el sentido de los hallazgos. Ademads, se reconoce como limitacidn la delimitacion temporal establecida para la
busqueda bibliografica (2002-2022), asi como la ausencia de datos primarios obtenidos directamente de pacientes
pediatricos o profesionales de enfermeria en escenarios hospitalarios especificos. De igual manera, la limitada
produccién cientifica nacional sobre el manejo del dolor posquirdrgico pedidtrico representa una restriccion para
ampliar el andlisis desde realidades locales.

Figura 1

Flujo de seleccion de articulos cientificos sobre el manejo del dolor posquirurgico pedidtrico
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Registros identificados mediante bisqueda en
PubMed, SciELO, Redalyc, ScienceDirect,
Google Académico, BVS y LILACS
(2002-2022)

Identificacién

Poblacion: 29 articulos originales identificados
relacionados con el manejo del dolor posquirtirgico
en pacientes pedidtricos

Cribado

Evaluacién de resimenes y lectura completg; ~ Excluidos:
valaracion de |a calidad mptudu\éuw a revisiones sistematicas;

i la herramienta STl baja calidad metodolégica
mediante la herramienta STROBE R e
las variables del estudio

Elegibilidad

Muestra final incluida en el analisis
20 articulos cientificos

Incluidos

Figura 1: Proceso de seleccién de la literatura revisada.

Los hallazgos obtenidos evidenciaron cuatro categorias principales de analisis relacionadas con el manejo del dolor
posquirlrgico en pacientes pedidtricos sometidos a apendicectomia: los beneficios del control oportuno del dolor, la
percepcién del nifio frente a la experiencia dolorosa, las intervenciones de enfermeria no farmacoldgicas y la
importancia de un enfoque integral del confort durante el proceso de recuperacién. La organizacién de los resultados
permitié identificar los principales aportes derivados de las fuentes cientificas seleccionadas, destacando los
elementos asociados al cuidado enfermero y a las estrategias orientadas al bienestar fisico, emocional, social y
ambiental del paciente pediatrico, como se presenta a continuacion.

Tabla 1
Sintesis de hallazgos segun los objetivos especificos del estudio
I - .. Evidencia
Objetivo especifico Principales hallazgos . .
identificada

El control adecuado del dolor favorece una recuperacién posquirdrgica mas
satisfactoria, disminuye el malestar infantil y contribuye a mejorar la

Beneficios del manejo adaptacion del nifio durante la hospitalizacién. Se identificaron beneficios Cabello et al.

oportuno del dolor asociados al uso oportuno de estrategias farmacoldgicas y complementarias, (2024)
incluyendo intervenciones como la risoterapia para disminuir la intensidad
del dolor percibido.

., N La expresidon del dolor infantil se manifiesta mediante respuestas verbales,
Percepcidn del nifio L . i
te el dol conductuales y fisiolégicas, las cuales pueden variar segln la edad y el Fonseca et al.
ante el dolor ) . .

L desarrollo cognitivo. La utilizacidon de escalas validadas permite una (2026)
posquirurgico . . " s . .
valoraciéon mas objetiva cuando el nifio posee capacidad comunicativa.

Cuidados de Los estudios evidenciaron predominio de intervenciones farmacoldgicas para Bastidas et al

i . o, . o . astidas et al.
enfermeria no el control del dolor; sin embargo, también se identificaron estrategias (2024)
farmacoldgicos complementarias como distraccién, apoyo emocional, educacion familiar,

https://doi.org/10.63969/1szmtp85 8



Castillo Sanchez et al.

L. . L. Evidencia
Objetivo especifico Principales hallazgos ) e
identificada
comunicacion terapéutica y control del ambiente hospitalario como
elementos favorecedores del bienestar infantil.
Aplicacidn del enfoque El enfoque integral del confort permite abordar el dolor posquirurgico desde
del confort en el una perspectiva amplia, considerando aspectos fisicos, emocionales, sociales Solari (2025)

cuidado pediatrico y ambientales relacionados con la recuperacion del nino.

Nota. La informacién corresponde a la sintesis interpretativa de la evidencia cientifica seleccionada, organizada de
acuerdo con los objetivos especificos de la investigacion. Los datos fueron obtenidos mediante el analisis de las
publicaciones incluidas, considerando los principales aportes relacionados con el manejo del dolor posquirirgico
pediatrico, las intervenciones de enfermeria y los elementos asociados al bienestar integral del paciente durante el
proceso de recuperacion.

Los resultados evidenciaron que el manejo del dolor posquirudrgico pediatrico requiere una valoracion continua y una
atencién que contemple diferentes estrategias de cuidado. La evidencia revisada mostré que el control oportuno del
dolor favorece la recuperacién del nifo, mientras que la valoracién adecuada de sus manifestaciones permite
establecer intervenciones ajustadas a sus necesidades particulares. Asimismo, se identificé que las acciones de
enfermeria no farmacoldégicas constituyen recursos complementarios importantes para fortalecer el bienestar durante
la etapa posterior a la cirugia.

En relacion con la percepcién infantil del dolor, los estudios analizados sefialaron que los nifios expresan el malestar
mediante diferentes manifestaciones relacionadas con su edad, capacidad comunicativa y experiencia previa. La
identificacidon de estas expresiones requiere competencias especificas del personal de enfermeria para interpretar
sefiales verbales y no verbales, especialmente en aquellos pacientes con dificultades para describir la intensidad del
dolor.

Respecto a los cuidados no farmacoldgicos, los hallazgos reflejaron que, aunque la analgesia constituye una estrategia
fundamental dentro del manejo posquirudrgico, existen intervenciones complementarias orientadas a disminuir la
ansiedad y favorecer el confort del paciente pediatrico. Entre estas estrategias se identificaron la distraccién, el
acompafiamiento emocional, la participacion familiar y la adaptacion del ambiente hospitalario.

El enfoque del confort permite comprender que el cuidado del paciente pediatrico debe abordarse desde una
perspectiva integral, considerando que la recuperacidn posterior a una apendicectomia no depende Unicamente de la
disminucién del dolor fisico, sino también de la atencidn de los aspectos emocionales, familiares y ambientales que
influyen en la experiencia del nifio durante el proceso posquirurgico. Esta vision resalta la importancia de que las
intervenciones de enfermeria incorporen estrategias orientadas a fortalecer la seguridad, el bienestar y la adaptacion
del paciente pediatrico frente a la hospitalizacidn y su recuperacion.

Los hallazgos obtenidos evidencian que el manejo oportuno del dolor posquirdrgico representa un componente
esencial dentro de la atencidn pediatrica, debido a que sus efectos trascienden la disminucidn del malestar fisico y se
relacionan con la recuperacion funcional, la adaptacion emocional y la interaccion del nifio con su entorno familiar.
Estos resultados coinciden con los planteamientos relacionados con la importancia de prevenir el subtratamiento del
dolor postoperatorio, considerando que una valoraciéon insuficiente puede generar consecuencias negativas en la
experiencia hospitalaria del paciente pediatrico.
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La percepcidn del dolor infantil constituye un elemento determinante para la planificacién del cuidado de enfermeria,
debido a que los nifios no siempre expresan su malestar mediante manifestaciones verbales directas. La evidencia
analizada demuestra que factores como la edad, el desarrollo cognitivo, el nivel de comprension y la presencia de la
familia influyen en la manera en que el nifio comunica su experiencia dolorosa. En este sentido, la atencidén centrada
en el paciente requiere que el profesional de enfermeria combine herramientas de valoracién objetiva con una
observacion sensible de las respuestas individuales del nifio.

Un aspecto relevante identificado corresponde a la diferencia existente entre las recomendaciones relacionadas con
el manejo integral del dolor y las practicas asistenciales descritas en algunos estudios. Aunque las estrategias
farmacoldgicas representan una intervencién indispensable, los resultados muestran que las medidas no
farmacoldgicas no siempre se aplican de manera sistematica dentro de los servicios pediatricos. Esta situacion
evidencia la necesidad de fortalecer la formacién del personal de enfermeria y promover protocolos institucionales
gue integren intervenciones orientadas tanto al alivio fisico como al bienestar emocional y ambiental.

Desde una perspectiva integral del cuidado, los resultados respaldan la importancia de considerar el confort como un
elemento central dentro de la recuperacién posquirurgica pediatrica. El alivio del dolor mediante medicamentos
constituye una parte fundamental del tratamiento, pero requiere complementarse con acciones dirigidas a disminuir
la ansiedad, fortalecer la seguridad del nifo, favorecer la participacion familiar y adaptar el entorno hospitalario. Esta
visién permite comprender que la recuperacién del paciente pedidtrico depende de la interacciéon entre multiples
factores y no exclusivamente de la respuesta fisioldgica posterior a la cirugia.

La integracién de los hallazgos bajo un enfoque basado en el confort aporta una interpretacion amplia del rol de
enfermeria en el manejo del dolor posquirdrgico infantil. La principal contribucién de esta revisién radica en reunir
evidencia relacionada con la valoracion del dolor, las intervenciones terapéuticas y los cuidados humanizados dentro
de un mismo marco de analisis, permitiendo destacar la importancia de una practica enfermera orientada al bienestar
integral del nifio sometido a una apendicectomia.

El manejo del dolor posquirargico en pacientes pediatricos sometidos a apendicectomia constituye un proceso de
atencion integral que requiere superar una vision limitada al tratamiento farmacoldgico, incorporando intervenciones
de enfermeria orientadas al bienestar fisico, emocional, social y ambiental del nifio. La evidencia revisada permitio
reconocer que el profesional de enfermeria desempefia un papel fundamental en la recuperacién posoperatoria,
debido a su participacion continua en la valoracidn del dolor, la aplicacién de cuidados individualizados y la generacién
de condiciones que favorecen el confort del paciente pediatrico.

El control oportuno y adecuado del dolor durante el periodo posterior a la apendicectomia representa un factor
determinante para favorecer la recuperacién integral del nifio, al contribuir con la disminucién del malestar, mejorar
la adaptacién al proceso hospitalario y fortalecer la interaccidn con la familia y el equipo sanitario. Estos hallazgos
resaltan la importancia de establecer précticas asistenciales fundamentadas en evidencia cientifica que permitan una
identificacion temprana del dolor y una intervencién ajustada a las necesidades particulares de cada paciente.

La experiencia dolorosa en la poblacion pediatrica debe comprenderse como un fenémeno complejo influenciado por
factores relacionados con la edad, el desarrollo cognitivo, la capacidad de comunicacidn, el acompafiamiento familiar
y las caracteristicas del entorno hospitalario. Por ello, el profesional de enfermeria requiere competencias especificas
para reconocer manifestaciones verbales y conductuales del dolor, interpretar sefiales no expresadas directamente
por el nifio y proporcionar un ambiente terapéutico basado en la confianza, la seguridad y la comunicacion efectiva.
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Las intervenciones de enfermeria no farmacoldgicas representan un componente esencial dentro del abordaje integral
del dolor posquirdrgico pediatrico, debido a que estrategias como la distraccion, el apoyo emocional, la comunicacién
terapéutica, la educacion familiar y la adecuacién del ambiente hospitalario complementan el tratamiento analgésico
convencional. La incorporacién sistematica de estas acciones permite fortalecer una atencién humanizada y centrada
en las necesidades del niflo durante el proceso de recuperacién.

El enfoque del confort proporciona una base conceptual pertinente para orientar la practica de enfermeria en
pacientes pedidtricos posapendicectomia, al permitir comprender que el bienestar del nifio depende de la interaccidn
entre diferentes factores que trascienden la disminucién del dolor fisico. Desde esta perspectiva, el cuidado enfermero
adquiere una dimension integral al promover intervenciones dirigidas a reducir el sufrimiento, favorecer la tranquilidad
emocional, fortalecer el vinculo familiar y mejorar la experiencia hospitalaria del paciente pediatrico.

La investigacion evidencia la necesidad de continuar fortaleciendo la produccién cientifica relacionada con el manejo
del dolor posquirurgico infantil, especialmente mediante estudios que permitan conocer las practicas reales
desarrolladas por los profesionales de enfermeria en diferentes escenarios asistenciales. Asimismo, resulta necesario
impulsar protocolos institucionales que integren estrategias farmacolédgicas y no farmacolégicas, favoreciendo
modelos de atencién pediatrica sustentados en la evidencia, el cuidado humanizado y la promocién del confort como
elemento central de la recuperacion.
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