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PALABRAS CLAVE Resumen

Escolares; Introduccion: Cada vez hay mas nifios escolarizados con enfermedades crénicas, por lo que
Profesores; los profesores deben ser conscientes de esta nueva realidad y de las necesidades especiales
Enfermedad crénica; que pueden tener estos alumnos. Sin embargo, tenemos muy poca informacion sobre los cono-
Epilepsia; cimientos, actitudes y preocupaciones de los profesores ante una posible situacién de riesgo
Convulsiones; en un escolar con alguna enfermedad cronica, motivo por el que se ha realizado el presente
Diabetes mellitus; estudio.

Hipoglucemia; Métodos: Cuestionario anénimo con preguntas sencillas sobre crisis convulsivas, diabetes, ana-
Anafilaxia; filaxia y reanimacion cardiopulmonar basica, realizado a 244 profesores de educacion primaria
Reanimacion y secundaria, previa a su participacion en talleres breves centrados en el manejo de urgencias
cardiopulmonar médicas en relacion con dichas patologias.

basica; Resultados: El 60% de los profesores encuestados tenia en clase al menos un alumno con pato-
Formacion logia crénica, la mas frecuente la epilepsia. Su principal preocupacion era desconocer como

actuar ante una situacion potencialmente grave. En relacion con las crisis hipoglucémicas y la
anafilaxia, los profesores que tienen alumnos de riesgo, si bien conocen cual es la medicacion
recomendada, no saben utilizarla correctamente.
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Introduccion

Conclusiones: Los profesores de nuestro medio muestran preocupacion ante el desconocimiento
de las actuaciones que deben acometer ante un evento urgente en un escolar con enfermedad
cronica. Aunque algunos han recibido informacion sobre la medicacion a administrar, no estan
seguros de ser capaces de hacerlo correctamente. Por tanto, se deberia mejorar la formacion,
capacitacion y autoconfianza de los educadores en la atencion a posibles situaciones urgentes
en escolares con enfermedades cronicas.

© 2020 Publicado por Elsevier Espafa, S.L.U. en nombre de Asociacion Espainola de Pediatria.
Este es un articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/
licenses/by-nc-nd/4.0/).

Schoolchildren with chronic diseases; what are teachers worried about?

Abstract

Introduction: As the number of schoolchildren with chronic diseases is constantly increasing,
teachers must be aware of this new reality and of the special needs of these children. However,
there is very little information about the knowledge, skills, and concerns of teachers when
faced with a possible urgent situation that could occur in a child with a chronic disease. For
this reason, this study has been conducted.

Methods: An anonymous questionnaire with simple questions about seizures, diabetes, anaphy-
laxis, and basic cardiopulmonary resuscitation (CPR) was completed by 244 primary and
secondary school teachers. They subsequently participated in short workshops focused on the
management of medical emergencies in relation to these conditions.

Results: The majority (60%) of the teachers had at least one child in their classroom with a
chronic disease, with epilepsy being the most frequent. Their main concern was not knowing
how to act in a potentially serious situation. As regards hypoglycaemic crises and anaphylaxis,
teachers who had at-risk pupils were not sure if they would be able to use the recommended
medication, although they knew how to use it.

Conclusions: Teachers of the study were concerned about not knowing what to do in an emer-
gency event in a schoolchild with chronic illness. Although some had received information about
the medication to be administered, they were not sure if they would be able to do so. The trai-
ning and self-confidence of teachers should be improved in order to cope with possible critical
situations in schoolchildren with chronic diseases.

© 2020 Published by Elsevier Espafa, S.L.U. on behalf of Asociacion Espafola de Pediatria.
This is an open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/
licenses/by-nc-nd/4.0/).

Ademas de los conocimientos, las actitudes del profeso-
rado pueden resultar clave para la atencion a los nifios con

Los nifos con enfermedades crénicas deben estar escolariza-
dos y tienen derecho a recibir una formacion que asegure el
pleno desarrollo de su personalidad y su integracién social,
independientemente de su condicion de salud.

Las agudizaciones de algunas enfermedades cronicas
suponen un riesgo vital para estos nihos, y pueden acon-
tecer en cualquier ambito: familiar, social o escolar. Por
ello, desde hace varios anos, algunos centros educativos
de nuestra Comunidad, en coordinacién con los equipos
de Emergencias Médicas, estan realizando esfuerzos para
optimizar y homogenizar la respuesta del personal docente
ante una situacion de este tipo. En concreto, se ha puesto
en marcha el «Protocolo de Actuacion en Urgencias Sani-
tarias y Atencion Educativa al Alumnado con Enfermedad
Cronica»', cuyo objetivo es facilitar la atencion que el pro-
fesorado pueda prestar a los alumnos diagnosticados de
enfermedades crdnicas en el ambito escolar si sufren una
descompensacion grave, tras haber recibido formacion espe-
cifica para ello.

patologias croénicas en el recinto escolar. Sin embargo, el
miedo a afrontar una situacion de potencial peligro vital en
el colegio esta presente en el colectivo docente, especial-
mente en los que tienen menos experiencia o no han recibido
una formacion especifica. Este hecho genera inquietud, no
solo respecto a la atencion inmediata a sus alumnos, sino
también en relacion con las posibles repercusiones legales
que pudiera tener una actuacion inadecuada.

En base a estas premisas planteamos este estudio, cuyo
objetivo principal ha sido conocer las preocupaciones de los
docentes en relacion con las patologias cronicas del alum-
nado, asi como verificar si dicho colectivo presenta alguna
carencia a la hora de abordar una situacién de gravedad en
estos ninos.

Material y métodos

Se elaboré un cuestionario sencillo y anénimo con pre-
guntas sobre el manejo de las crisis convulsivas, crisis de
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Tabla 1 Caracteristicas de la muestra

N =244

Sexo
Hombre 55 22,5%
Mujer 180 73,8%

Edad (Anos)
<30 13 5,3%
30-40 71 29,1%
40-50 99 40,6%
50-60 56 23%
> 60 3 1,2%

Experiencia profesional (anos)
<2 3 1,2%
2-5 20 8,2%
5-10 37 15,2%
10-20 112 45,9%
>20 66 27,1%

hipoglucemia en nifos diabéticos y reacciones anafilacticas
en alumnos alérgicos, dirigido a profesores de Educacion Pri-
maria y Secundaria. Se escogieron estas patologias por su
prevalencia y por ser las incluidas de forma especifica en el
Programa Alerta Escolar de la Xunta de GaliciaZ.

La encuesta fue elaborada por los autores del trabajo,
con experiencia en Pediatria o en el ambito educativo, selec-
cionando por consenso las preguntas que se consideraron
esenciales para los objetivos del estudio y tratando de uti-
lizar un lenguaje sencillo y no técnico.

El cuestionario fue cumplimentado de forma voluntaria
y anonima por 244 profesores que asistieron a las «ll y Il
Jornadas de atencién educativa al alumnado con enferme-
dad crénica» de la Conselleria de Educacion y Ordenacion
Universitaria de la Xunta de Galicia, celebradas en noviem-
bre de 2017 y 2018 respectivamente.

El programa de dichas jornadas incluia tres talleres de
formacion practica sobre manejo inmediato de una reaccién
anafilactica, una crisis convulsiva y una crisis hipoglucémica,
que fueron impartidos por tres pediatras con dedicacion a
dichas patologias. Las encuestas fueron realizadas inmedia-
tamente antes de dichos talleres.

Resultados

La tabla 1 muestra las caracteristicas de la muestra en fun-
cion de las variables de sexo, edad y anos de experiencia
profesional. El grupo mayoritario eran mujeres de entre 40-
50 anos, con una experiencia profesional prolongada (10-20
anos).

Los resultados de la encuesta se muestran en la tabla 2.
Del total de 244 profesores participantes, 146 (59,8%) tenian
alumnos con enfermedades cronicas en sus aulas, siendo las
crisis convulsivas la patologia mas prevalente. La principal
preocupacion de los docentes era no saber qué hacer si se
desencadenara una situacion potencialmente grave, siendo
una minoria (2,7%) aquellos centrados en las repercusiones
legales de sus actos en caso de tener que atender a un
alumno en su centro educativo.

Respecto a la epilepsia, el 17,5% de los profesores con
alumnos epilépticos referian haber atendido alguna vez una
crisis. Ante una convulsion, la mayoria (77,7%) sehalaron
que llamarian a los servicios de urgencias y seguirian sus
indicaciones; solo el 12,1% estarian dispuestos a utilizar la
medicacion indicada de entrada, en ausencia de supervision
sanitaria.

En cuanto a las crisis hipoglucémicas en diabéticos,
la mayor parte de los profesores con alumnos diabéticos
(85,3%) sabian que disponian de glucosa y glucagon en el
centro, pero hasta un 64% no actuaria en una situacion de
hipoglucemia mientras el servicio de emergencias no llegase
al centro o les diese instrucciones especificas.

Y en el caso de la anafilaxia, el 93,3% de los profesores
con alumnos alérgicos sabian lo que era una reaccion anafi-
lactica y el 87,9% conocian los autoinyectores de adrenalina
y la disponibilidad de estos en sus centros. Sin embargo, sola-
mente un 13,4% de los maestros habian presenciado alguna
anafilaxia en su trayectoria profesional. El 83,9% del pro-
fesorado encuestado, si presenciara una crisis anafilactica
avisaria al servicio de emergencias y administraria la adre-
nalina intramuscular de inmediato.

En la tabla 2 se recogen también las necesidades perci-
bidas por los profesores para una correcta atencion de los
alumnos con patologia cronica, siendo la mas comdn (48,7%)
poder contactar con un médico en el momento agudo.

El 37% de los docentes habian visto realizar una reani-
macion cardiopulmonar en alguna ocasion y el 4% refirieron
haber participado personalmente en un intento de reanima-
cion cardiopulmonar. El 72% se mostraba dispuesto a iniciar
una reanimacion cardiopulmonar en caso necesario.

Discusion

Se ha constatado que los nifos diagnosticados de alguna
patologia cronica se enfrentan a mas dificultades en su
trayectoria escolar que los nifios sanos’, siendo necesa-
rias estrategias coordinadas entre los centros educativos y
los servicios de urgencias que garanticen la seguridad y la
correcta atencion de esta poblacion en el entorno escolar.
En ese sentido, la Conselleria de Educacion de la Xunta
de Galicia ha puesto en marcha su proyecto «Estrategia
de Convivencia Escolar» con el objetivo de captar recursos
y elaborar protocolos que sirvan para mejorar la forma-
cion del profesorado. Dentro de este proyecto se engloba
el «Protocolo de Actuacion en Urgencias Sanitarias y Aten-
cién Educativa al Alumnado con Enfermedad Crénica»', en el
que se recogen una serie de orientaciones y procedimientos
para atender situaciones potencialmente graves que puedan
ocurrir en el ambito escolar y que complementa al programa
Alerta Escolar? de la Fundacién Publica Urxencias Sanitarias
de Galicia-061: un conjunto organizado de acciones dirigidas
a optimizar la atencién inmediata de todos los nifios esco-
larizados entre 0-16 anos que padecen patologias cronicas
susceptibles de una agudizacion con riesgo de compromiso
vital.

Para que estos planes puedan tener éxito es preciso cono-
cer los recursos de los que disponen los centros escolares, la
formacion que han recibido los profesores al respecto y sus
principales temores ante una situacion de este tipo. Nues-
tro estudio refleja que la mayoria de los docentes se sienten
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Tabla2 NUmero de profesores (N =146) con alumnos con enfermedades cronicas en el momento del estudio y frecuencia de las
mismas. Principales preocupaciones y necesidades percibidas por los profesores en el manejo de una situacion potencialmente

grave para el alumno en el colegio

N =146
Patologia Crisis convulsivas 118 80,8%
Diabetes 93 63,7%
Alergia grave 100 68,5%
Preocupacion No saber qué hacer 83 56,9%
principal Hacerle mas dafio 39 26,7%
No disponer de tratamiento indicado 15 10,3%
Tener un problema legal 4 2,7%
No sabe/no contesta 3 2,1%
Necesidades Poder contactar de inmediato con un médico que le diga lo que debe hacer 56 48,7%
percibidas por los Tener una fuente de informacion rapida para consultar cuando sea necesario 25 17,1%
profesores Disponer de un informe personalizado que le indique lo que debe hacer 25 17,1%
Botiquin que incluya todo lo necesario para tratar una urgencia 11 7,5%
Un documento que le exima de responsabilidades legales si hace algo mal 5 9%
No sabe/no contesta 13 8,9%

inseguros y temerosos en el abordaje de las agudizaciones
graves de las patologias cronicas, por miedo a no saber qué
hacer y/o causar mas dafo. Estas dudas no se asocian con la
edad o los anos de experiencia profesional y parecen guardar
relacion con el hecho de no disponer de formacion especifica
en estos procesos.

La figura del maestro como actor implicado en velar por la
salud de los nifos con patologia cronica en al ambito escolar
es controvertida. De hecho, cada dia son mas los colectivos,
tanto docentes como sanitarios, que reclaman la presen-
cia de una «enfermera escolar» para atender a los nifos con
enfermedades cronicas, argumentando que los profesores no
tienen capacidad ni obligacion de asumir dichas responsabi-
lidades. Algunos estudios han mostrado que la presencia de
una enfermera en la escuela reduce el absentismo y el riesgo
de fracaso escolar en los nifios con enfermedades cronicas®.
Si bien existen colegios en nuestro pais que cuentan con
esta figura, en algunas Comunidades se han dado sentencias
que otorgan a los profesores la responsabilidad de atender
a los niflos que sufren una descompensacion en la escuela,
como sucedié en septiembre del 2018 en Vigo, donde un
magistrado determind que «la labor de supervisién y con-
trol compete a cualquier docente en estas situaciones [... ]»
y que tienen «[...] obligacion de socorro y auxilio cuando un
menor estd en el centro»’.

¢Qué nifios pueden necesitar atencion inmediata
en la escuela en caso de descompensacion clinica?

La diabetes es una enfermedad cronica cuya incidencia ha
aumentado en las Gltimas décadas®’. A pesar de que los
avances terapéuticos han mejorado la calidad de vida y el
control glucémico de los nifos, estos precisan monitorizar
sus niveles de glucemia durante el horario escolar y ajus-
tar las dosis de insulina y los suplementos dietéticos, segun
las circunstancias; teniendo riesgo de presentar una hipo-
glucemia sintomatica durante el periodo lectivo. En nuestro
estudio, tan solo la cuarta parte de los profesores que tenian
o habian tenido un alumno diabético habian presenciado una

hipoglucemia. A pesar de ello, la mayoria conocian el gluca-
gon como medicacion para una crisis hipoglucémica grave y
disponian del mismo en su centro escolar (si bien en los talle-
res se verificd que desconocian como se administra dicha
medicacion). Estos datos contrastan con los de un estudio
similar realizado recientemente en Cadiz®, donde tan solo
el 6,4% de los maestros encuestados referia que su centro
escolar disponia de glucagon entre su dotacion de primeros
auxilios.

Segln la Asociacion Americana de Diabetes, los profesio-
nales implicados en la educacion de los alumnos diabéticos
deben disponer de conocimientos sobre la enfermedad y ser
formados en el abordaje de situaciones emergentes secun-
darias a una descompensacion’. No obstante, en nuestro
medio hemos comprobado que el profesorado tenia conoci-
mientos limitados al respecto y en un estudio llevado a cabo
en la Comunidad de Madrid en 2014-2015 se constato que un
cuarto de los ninos diabéticos incluidos habian tenido que
cambiar la pauta de insulina por falta de colaboracion en el
colegio en relacidn con la administracion de la misma'®.

La epilepsia es una patologia relativamente comun en
la infancia''. Estos nifios, aunque estén bien diagnosticados
y tratados, pueden presentar alguna crisis convulsiva en el
horario lectivo que precise tratamiento anticonvulsivante y
valoracion clinica''. Ademas, son una poblacion susceptible
de presentar mayores limitaciones cognitivas, dificultades
de aprendizaje y trastornos de conducta'?~"“.

Las crisis convulsivas suelen generar mucha ansiedad en
aquellos que las presencian, especialmente si no estan acos-
tumbrados a ello, lo que condiciona un retraso en la atencion
0 un tratamiento inadecuado. Nuestra encuesta muestra
que la mayoria de los profesores esperarian a la llegada
de los servicios de urgencias antes de administrar un far-
maco anticomicial, siendo un porcentaje muy pequefo el
que lo administraria de forma precoz. En una reciente revi-
sion sistematica sobre el conocimiento de la epilepsia y las
actitudes que los docentes muestran ante la misma, que
incluyd 54 estudios realizados en varios paises, se detecta-
ron los déficits formativos que presentan los maestros ante
esta enfermedad cronica y que se asocian a dificultades para
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abordar una crisis en el ambito escolar. En dicho trabajo se
recogen siete estudios de intervencion centrados en mejo-
rar la formacion de los profesores en cuanto al abordaje de
las crisis convulsivas, gener ndose en estos mayor seguridad
y disposicion a actuar ante las mismas despu,s del periodo
formativo'.

Mas de la mitad de los nifos escolarizados en Espaina
de entre 3 y 12 anos realizan al menos una comida en la
escuela’®. Se ha estimado que hasta el 25% de los eventos
anafilacticos ocurren por primera vez en los colegios'” y a
su vez las reacciones mas graves, asi como la mayoria de
los fallecimientos por alergia alimentaria, se han reportado
en el ambito escolar'®. Asi mismo, la utilizacion de materia-
les escolares con componentes alergénicos hace a los nifios
susceptibles de sufrir una anafilaxia en el colegio por causas
distintas de la alergia alimentaria. De las patologias analiza-
das en nuestro trabajo, parece que la anafilaxia es aquella
con la que los profesores estan mas familiarizados, ya que
alrededor del 60% tenian en clase algin alumno diagnos-
ticado de alergia grave; si bien eran pocos lo que habian
presenciado una reaccion anafilactica en el ambito escolar.
Este hecho puede guardar relacion con la inseguridad que
sienten a la hora de manejar una situacion de este tipo,
como se ha comprobado en otros estudios previos'”?°| donde
se evaluaron profesores y cuidadores escolares en diferen-
tes centros de Italia mediante cuestionarios, identificandose
también importantes carencias en el nivel de confianza del
personal para atender a los estudiantes con alergia a ali-
mentos. Estos datos ponen de manifiesto la necesidad de
crear planes de capacitacion de los maestros para abor-
dar una reaccion anafilactica en la escuela, como reclamo
recientemente la Sociedad Espanola de Inmunologia Clinica,
Alergologia y Asma Pediatrica (SEICAP)?'.

A pesar de la existencia de dispositivos como el Programa
de Alerta Escolar, a través del cual los médicos del centro
coordinador de emergencias pueden acceder inmediata-
mente a los datos clinicos del nifo y asi ofrecer indicaciones
exactas y adaptadas a cada paciente, uno de los principa-
les déficits percibidos por parte de los profesores en nuestro
estudio es poder contactar inmediatamente con un médico.
Por ello, se deberia indagar sobre cuales son las barreras
que los profesores encuentran en la comunicacion con los
profesionales sanitarios. Asi mismo, reclaman fuentes de
informacién rapidas y documentos que les indiquen como
deben proceder ante una situacion de urgencia vital, lo
que senala el desconocimiento de los protocolos y guias de
actuacion disponibles, tanto en nuestro ambito comunitario
como en las distintas sociedades cientificas'»??, poniendo
de manifiesto la necesidad de un mayor énfasis en la promo-
cién de planes y estrategias formativas al respecto.

Nuestro estudio tiene algunas limitaciones. Asi, es posible
que haya ocurrido algin sesgo de seleccion, relacionado con
la voluntariedad de la participacion de los docentes en los
talleres y las encuestas. Por otro lado no podemos descartar
alglin sesgo relacionado con la comprension e interpretacion
de las preguntas realizadas.

Conclusiones

En el momento actual, en nuestro medio, algo mas de
la mitad de los profesores tienen en clase alumnos con

enfermedades cronicas susceptibles de sufrir una descom-
pensacion aguda potencialmente grave en el ambito escolar.
Dichos docentes muestran preocupacion por no saber qué
hacer ante una situacion urgente y, aunque en algunos casos
han recibido informacion sobre la medicacion a administrar
y el modo de hacerlo, no sienten la seguridad suficiente
como para enfrentarse a este tipo de eventualidades. Por
ello, ademas de la incorporacion de personal de enferme-
ria escolar, consideramos que seria util la puesta en marcha
de programas formativos para instruir a los maestros en el
abordaje de las enfermedades crénicas mas prevalentes y
sus descompensaciones, para asi mejorar tanto la capaci-
tacion y confianza de los docentes como la atencion en la
escuela a los nifos con enfermedades cronicas.
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