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Abstract

Objetivo. Conocer la medida en que la practica habitual del abordaje del dolor en oncologia médica
se acerca a la préactica deseable, en opinion de los Oncologos Médicos.

M etodologia. Disefio: Método Delphi a dos rondas, con respuesta anénima y retroalimentacion
entre rondas. Panel de expertos. 24 miembros del grupo Algos. Cuestionario final: consta de 150
items que exploran 6 temas respecto a dolor oncolégico (informacion, evaluacién, manejo,
actitudes de los pacientes, de los Oncdlogos Médicos, y de otros médicos no oncdlogos), 52 items
permiten comparar la préctica habitual con la deseable. Cada item se responde en una escala Likert
de 5 puntos (1=absolutamente en desacuerdo; 5=absolutamente de acuerdo). Anélisis. Se calculo el
grado de acuerdo del panel con el enunciado del item en tres categorias: acuerdo (mas del 50% de
los panelistas punttan 4 6 5), desacuerdo (mas del 50% de los panelistas punttan 1 6 2), y neutro (el
resto). Se consider6 que la préctica habitual coincide con la deseable cuando los items que la
exploran tienen la misma categoria de acuerdo.

Resultados: El andlisis de las respuestas de 24 panelistas en la primeraronday 22 en la segunda,
sugiere que en el manejo del dolor oncoldgico, la préctica habitual se ajusta ala deseable en 42 de
los 52 items explorados. Sin embargo, la préctica habitual no coincide con la deseable en: 1)
proporcionar informacion por escrito; 2) comprobar que el paciente ha entendido la informacion; 3)
evaluar el dolor sisteméticamente; y 4) utilizar tratamientos no farmacoldgicos.

Conclusiones. En opinién de los oncélogos médicos participantes en el estudio Delphi, la mayor
parte de las actividades para el manejo del dolor oncolégico, coinciden en la practica clinicareal
con la deseable. Sin embargo, todavia persisten éreas en las que el manejo del dolor debe mejorar.
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