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EL ESTUDIO DMD

Objetivo General:

e Contar con informacion tanto a profundidad como cuantitativa sobre el nivel de
conocimiento, la percepcion, estatus actual, principales necesidades y perspectiva a
futuro de los Cuidados Paliativos en México




METODOLOGIA ' '?_-M_p_- '

Universo

* Hombres y mujeres, de 18 afos en adelante, de los distintos niveles socioeconémicos,
habitantes del Area Metropolitana de la Ciudad de México

Muestras

* La muestra obtenida fue Probabilistica estratificada en varias etapas: Seleccion de
Municipios, Seleccion de Colonias y Seleccidon de entrevistados y se hicieron 400 casos
finales para un nivel de confianza de 95% y 5% de error tolerado a nivel total

Cuestionario

* Revisadoy aprobado por el cliente
Técnica de Investigacion

* Entrevistas personales en vivienda

Campo
12 al 26 de Agosto, 2019
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DISTRIBUCION DE LA MUESTRA

Sexo Edad Nivel Socioecondmico

53%

@® Masculino @® 18a24afios
()  Femenino @® 25334 : gg/ﬂ
® 35344
@ 45a54 D+/D
55 o mas

Bacen 400 Autoponderada considerando los valores reales de poblaciéon INEGI Y AMAI para niveles socioeconémicos
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é¢Conoce o ha oido hablar de los Cuidados Paliativos?

- DMD

Total Si (en colores) NO en azul claro %
Hombre 81 |
Mujer 72 |
18-34 82 |
35-54 75 |
55 0 mas 67 |
mSi
= No A/B/C+ 60 |
C/C- 73 |
D+D 88 |

Base=400 casos




éCon qué relaciona el término Cuidados Paliativos? o N

Respuestas Espontdneas Multiples

- DMD

I Personas que dijeron conocer el término

Cuidados para enfermedades terminales/ ayudar en ultimos dias
Que pacientes tengan mejor calidad de vida/ cdmoda

Cuidar a las personas enfermas/ con enfermedades crénicas
Cuidados para personas adultas/ sufren mas/ edad avanzada
Cuidados para no enfermarnos/ cuidar la salud/ prevenir
Tratamiento para evitar dolor/ alternativa/ tranquilizar molestias
Como medicina alternativa/ otra forma de atenderse

No recuerdo

Apoyos a la gente enferma o discapacitada

Ayudar con medicamentos/ sedar a enfermos

Controlar una enfermedad / cuidados generales

Base=93 personas que dijeron si conocerlo
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¢Qué conoce o ha oido hablar de Cuidados Paliativos? S N

Todos los entrevistados / Respuestas Espontdneas Multiples

. DMD |

Cuidar a las personas enfermas/ con enfermedades cronicas
Nada en especial

Cuidados/ personal/ alimentos / nifios / cuerpos

Cuidados a la salud/ salud/ cuerpo

Cuidados para personas adultas/ sufren mas/ edad avanzada
Cuidados para enfermedades terminales/ ayudar en ultimos dias
Cuidados para no enfermarnos/ cuidar la salud/ prevenir

Con algo de enfermedad en general

Como medicina alternativa/ otra forma de atenderse

Relacionado con medicina / doctores/ medicamentos/ placebos

Que los pacientes tengan mejor calidad de vida/ mantenerse lo...

Tratamiento para evitar dolor/ alternativa/ tranquilizar molestias

Base=400 casos
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PRESENTACION DEL CONCEPTO / DEFINICION .
Todos

Se leyd en conjunto con los entrevistados esta definicion para poder proseguir con las preguntas

Los cuidados paliativos son cuidados y tratamientos medicos y
farmacologicos que sirven para PREVENIR y ALIVIAR el dolor y
sufrimiento asi como brindar una mejor CALIDAD DE VIDA a pacientes
gue padecen de una enfermedad grave o terminal, tanto para su
bienestar asi como el de su familia.

Normalmente lo dan los mismos medicos, enfermeras u otros
especialistas como psicologos, tanatdlogos,
fisioterapistas, etc.

Fuentes: Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricidn Salvador Zubirdny Clinica Mayo

http://www.innsz.mx/opencms/contenido/investigacion/comiteEtica/cuidadosPaliativos.html

https://www.mavyoclinic.org/es-es/tests-procedures/palliative-care/in-depth/palliative-care/art-20047525
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https://www.mayoclinic.org/es-es/tests-procedures/palliative-care/in-depth/palliative-care/art-20047525
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https://www.mayoclinic.org/es-es/tests-procedures/palliative-care/in-depth/palliative-care/art-20047525
https://www.mayoclinic.org/es-es/tests-procedures/palliative-care/in-depth/palliative-care/art-20047525

¢Habia oido hablar de los Cuidados Paliativos?
Después de leer el concepto

DMD

Si (en colores) NO en azul claro %

Total Hombre

Mujer

18-34

35-54

55 0 mas

A/B/C+
C/C-

mSi

" No

D+D

Base=400 casos




¢Qué le llama mas la atencion de la definicion de Cuidados Paliativos?
Respuestas Espontdneas Multiples / Todos los entrevistados

oMb )

I Después de leer el concepto

Dan mejor calidad de vida a enfermos [ 38
Tratamiento con especialistas como fisioterapeuta/..[ s

Apoyo a la familia que sufre/ sea orientada [ 24
Cuidado de especialistas/ médicos/ enfermeras | 17}

Ayuda para enfermedad terminal [T 17
Previeney alivia enfermedades | 11
Ayudar a quién esté enfermo en general /auxiliar [ 8

Ayuda a gente con enfermedades graves/...[ 7
Cuidados al paciente/ enfermos terminales/ crénicos | | 6

El médico es el que va a apoyar / profesionales | s
Apoyo a familiares con tanatélogos / psicélogos [ 4

Base=400 casos




¢Qué tan buenos o malos considera que son los Cuidados Paliativos? I N\
Total y por variables clave DMD 7

Total
Por segmento
5. Muy a ™ b .
buenos Hombre %
| 93% Mujer
4.B 4
i buenos
3.Ni
buenos, ni . 5 35-54 i " Regulares
malos ,
- 55 0 mas
B Malos, muy malos
2. Malos } 1 A/B/C+
| c/c-
1. Muy 1
malos D+D

Base=400 casos




éPor qué razones los evalia de esa forma? ﬁ%‘a
Respuestas Espontdneas Multiples —

B Muy buenos o buenos (370 casos) M Regulares a muy malos (30 casos)
Ayuda a las dolencias de los pacientes / dolor / _ 29 %
evitar sufrimiento

Eslabdn para dar mejor calidad de vida 27

‘ En México es muy mala la calidad _ 23
Ayuda a soportar-sobrellevar una enfermedad _ 15 de los cuidados paliativos

No resuelven la enfermedad

/ comprender
Ayuda al sufrimiento de las familias/ las
preparan / las apoyan - 8 Costos elevados - 10
Tratamientos preventivos / previene - 8
enfermedades No hay informacién de cuidados - 10
Necesarios para la salud fisica y mental / - . paliativos / que implica
cuidados integrales
A veces se quiere tener al
Debe de haber un final / feliz / muerte digna - 5 enfermo vivo a toda costa - 10
Apoyo de especialistas / tanatdlogo /
fisioterapia / psicélogo - H.ay./ quienes no tlem?n la - 10
posibilidad de estos cuidados

Puede ayudar a que la enfermedad no avance - 5
/ contrarrestar efectos

Los medicamentos solo alargan la - ;
Apoyo de medico/ enfermeras - 4 agonia




¢Qué elementos o aspectos cubren los Cuidados Paliativos? s W

Espontdneos / Todos los entrevistados

M Espontaneos

Problemas emocionales/ psicolégicos / depresion/ teratologia
Problemas fisicos/ cancer/ cardiovasculares

Tratamiento del dolor/ quitar/ aliviar

Medicamentos/ farmacos

Informar al pacientes, familiares como llevar la enfermedad
Enfermedades terminales o crénicas

Costos accesibles/ al alcance de todo

Atencion médica

Calidad de vida/ comodidad

Como maneja la enfermedad/ aceptacion

Cuidar/ prevenir, conservar la salud

Implementarlo para todo tipo de enfermedades
Nutricionales/ de alimentacion

Problemas econémicos/ de gastos

Base=400 casos




¢ Qué ejemplos de aspectos fisicos o psicoldgicos se incluyen en los Cuidados Paliativos?.'sﬁéﬁ
Espontdneos y ayudados i

W Aspectos Fisicos Il Aspectos Psicolégicos

I -
. -

%

=
~N

Movilidad/ fuerzas/ fisioterapia

[y
()]

Terapias fisicas/ rehabilitaciéon L .
Apoyo psicoldgico/ terapias

(=Y
[

Invalidez/ pérdidad de miembros
Entender la enfermedad/ aceptarla

Manejo emocional en general - 9
Apoyo de la familia/ carifio
(emocional)/ tranquilidad - 8
Ansiedad - 7

Tanatologia/ pérdida/ final . 4

00

Alivio del dolor/ quitar el dolor

~N

Enfermedad crénicas/ diabetes

6]

Vigilancia de toma de medicamentos

Higiene/ aseo

(5]

(5}

Dolor intenso/ cabeza/ huesos

Alimentacion Afrontar la muerte . 4

(52}

H

Atencion médica/ hospitalaria Transtornos mentales/ personalidad . 3

Base=389 casos 0 97% Base=369 casos 0 92%




¢A qué tipo de pacientes se les deberian dar los Cuidados Paliativos? E):
Dos alternativas ayudadas / respuestas multiples

¢Cémo cudles?

Cancer/ Terminal/ Leucemia/ Pancreas
Sida
A Pacientes con Diabetes
enfermedades terminales o
cronicas (que ya no tienen
posibilidad de recuperacion)

Insuficiencia renal

Alzheimer/ enfermedades degenerativas/
esclerosis

Cardio vasculares/ corazéon

éCoémo cudles?

Artritis/ reumatoide
Cancer/ inicial/ huesos/ mama
% Diabetes
Lesiones/ fracturas/ columna
Osteoporosis/ enfermedades de los huesos
‘ Accidentados

A pacientes con
enfermedades muy dolorosas
aunque no sean terminales

Fibromialgia

Perdida de funcion muscular/ paralisis/ paraplejia
Enfermedades pulmonares/ enfisema tuberculosis
Enfermedades generales/ vejez

Enfermedades cerebrales/ embolia/derrames

Base=400 casos




éA quiénes se les deberian dar los Cuidados Paliativos? ﬁﬁg
Tres alternativas ayudadas Nt

¢Como cuales?

Hijos / hijas
Papa/ mama
Hermano (a)
Esposo (a)

%

Solamente a pacientes 10

Familia inmediata

A otras personas éPor qué los incluiria?

cercanas Tener conocimiento de la enfermedad/
sepan manejarla 35
Para que les den los cuidados
indicados/ correctos/ atencion 31
La enfermedad afecta a toda la familia 27
Estan al cuidado del paciente/ estan
A ambos '57:‘ mas tiempos con eIIos, _ _ 26
~ Les genera desgaste fisico/ emocional/
también se enferman 22
Requieren apoyo emocional/
psicolégico 19
Base=400 casos NUIPYPONININ e pararlos para entendery

sobrellevar/ muerte/ dolor/ tanatologia 15



¢En qué lugares cree que deben darse estos Cuidados Paliativos
Espontdneos y ayudados

l Espontaneos " Ayudados

. . 37
Hospitales Publicos en general

h

97 %

Hogar o casa de las personas

Centros de salud / seguro popular

Clinicas del IMSS — ISSTE u otros del gobierno

Hospitales Especializados

Hospitales privados en genera

Clinicas privadas




éSabe o ha oido de algun tipo de medicamento a base de algunas drogas A

. . . - DMD
controladas que se suministra a pacientes en caso de dolor? g
Si (en colores) NO en azul claro ¢Como cudles?
%
Total Hombre w
i Marihuana / Cannabis 37
Mujer 60 | 40 | Morfina 26
- No sabe/No recuerda 18
18-34 47 | Diazepam / Clonazepam 6
Heroina 3
35-54 - 32 Tramadol 2
55 0 mas 40 |
mSi  A/B/C+ - 33
" No c/C-

D+D 54

Base=400 casos




éConsidera que dar estas drogas controladas a los pacientes es...?
Total y por variables clave

- DMD

5. Muy
bueno

4. Bueno

3. Ni bueno,
ni malo

2. Malo

1. Muy
malo

Base=400 casos

Total

81%

%

Hombre
Mujer
18-34
35-54

55 o mas
A/B/C+
c/c-

D+D

Por segmento

M Bueno, Muy
bueno

[ Regular

B Malo, muy malo




éPor qué razones evalta de esa forma a los medicamentos o drogas controladas? .
Respuestas Espontdneas Multiples

. DMD |

M Muy buenos o buenos (324 casos o el 81%)

Quita el dolor/ lo alivia
Disminuye el dolor/
minimiza/ calma
Con prescripcidon médica/
controlados
Evitar el sufrimiento
Son efectivos/ atacan el
dolor a diferencia de otros

Son naturales/ no dafian el
cuerpo

Dan bienestar/ hacen sentir
mejor

Mejora la calidad de vida

M Regulares a muy malos (76 casos 0 19%)

% - .7 - .
Tiene efectos secundarios - 12

No los sana/ solo los - ;

droga/ mantiene dormidos

No conozco . 5

Genera muerte/ . 5

sobredosis

Genera otro tipo de .
5
enfermedades

Con prescripcién médica/ . 5
controlados




éTendria algun tipo de temor o miedo sobre el uso de estos medicamentos?
Temores o miedos generados

Si (en colores) NO en azul claro

%

Total
Mujer 77 |
Hombre 72 |
18-34 71 |
35-54 79 |
, 55 0 mas 74 |
W Si

= No A/B/C+ 77

c/C- 75 |

D+D 27 73

Base=400 casos




¢Qué miedos o temores le causa? I X\
Respuestas Espontdneas Multiples DMD "
I Personas que dijeron que si tienen algun temor o miedo

=
=Y

Falta de informacién/ uso/ dosis/ efectos

Provoque una sobre dosis/ muerte

[y

[
[y
H

Afecta otros érganos del cuerpo

Efectos secundarios/ mareos

[y
o

Se utilice de manera ilegal/ venta

~N

~N

Por contra indicaciones/ efecto perjudicial

[+)]

No sea efectivo/ no funcione

w

Cambios de estado de dnimo/ agresién

Base=102 casos




¢En qué casos cree que se deberian dar este tipo de drogas o medicamentos? - ‘Dﬁb‘
Tres alternativas ayudadas

Siempre que pueda ayudar a Hombre
la persona a sobrellevar o %
llevar mejor una enfermedad
aungue no sea terminal o
final y también a los de
enfermedades terminales 18-34

Mujer

M Siempre que
ayude

35-54
Solamente en casos de dolor B Con Dolor agudo
agudo o extremo en

enfermedades terminales 55 o0 mas

M Nunca

A/B/C+

C/C-
Nunca | 1

D+D




é¢Quiénes deberian poder suministrar estos medicamentos o drogas? | ‘Dﬁ‘ﬁ
Lista ayudada de opciones

Solamente_ médicos especializgdos_ y con leyes ’4—7‘\ + restringido
rigurosas para su aplicacion ’

También Médicos y enfermeras(os) en general y en
hospitales o clinicas

11
Médicos y enfermeras(os) en general en hospitales
y clinicas pero también en hogares de las personas 16

0 en otros casos que se necesite

También deberia ser posible que familiares
cercanos al paciente se las den si se les expide 12
receta médica

Cualquiera que le pueda ayudar al paciente se las
deberia poder dar o el paciente mismo tomarlas si 15 .
: o +amplio

se les expide receta médica




¢ Estos medicamentos deberian estar mas a la mano de la poblacion o no?

DMD |

Total

mSi
"' No

Base=400 casos

Hombre
Mujer
18-34
35-54

55 0 mas
A/B/C+
C/C-

D+D

Si (en colores) NO en azul claro

58 |

42 58 ? |

55 |

58 |

(31 69 |
62

64 |

(as} \ 52 |




éPor qué razones cree que si / no deberian estar mas a la mano? ‘Dﬁ‘a
Respuestas Espontdneas Multiples —

W Si (167 casos 0 42%) M No (232 casos 0 58%)
- %
Facilidad de adquirirlo _ 34\\ Causa adiccion/ adictiva _

] 1

1

Pemenera cortolde/ . R >

prescripcion o= Es una droga - 22
Aliviar su dolor / sufrimiento _ 21
Tiene efectos secundarios - 12
Para el beneficio del enfermo/

=
(-]

mejor calidad de vida

Solo en hospitales lo administran No los sana/ solo los droga

/ muy restringidos

[y
H

[y
[

Costos bajos / accesibles

Al alcance de todas las personas /

bajos recursos Genera muerte/ sobredosis

Cuando se requiera / en caso de
urgencia

[y
o

Genera otro tipo de
enfermedades

No conozco l 5

Para legalizarlo/ evitar el mercado

negro Con prescripcion médica/ l 5

, controlados
Por economia

]
I o
]
s
s




éTiene algun comentario o sugerencia final? Jm
Respuestas Espontdneas Multiples '_QMP.- :
I Total muestra
%

Mas informacion sobre el tema / divulgar / poblacion en general - 9
Excelente encuesta / informativa . 4
Implementar cuidados paliativos / en hospitales / clinicas . 4
Concientizar a la sociedad sobre cuidados paliativos . 4
Control sobre el uso de sustancias / prescripcion médica . 3
Legalizar uso de sustancias / heroina / marihuana . 3
Al alcance de tosa las personas / costos accesibles I 2

Ofrecerlo a personas que lo requieran/ lo necesiten I 1

Base=400 casos




Los cuidados paliativos se elevan al grado
de derecho humano tutelado en la Carta
Magna vy como tal esta protegido por las
Garantias que el Estado Mexicano otorga.

Conclusiones y

Recomendaciones

DMD

EFACTUM

MERCADOTECNICO



CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES ' ?MD."

Espontaneamente, el nivel de conocimiento de los “Cuidados Paliativos” en la Ciudad de México es de un 24%, con diferencias
importantes por sexo (mds entre mujeres); edades (mds entre mayores) y niveles sociales (mas entre los altos). Pocas personas
adicionales intuyen qué son este tipo de cuidados con solo oir el nombre.

No obstante, cuando se lee una definicion, aumenta sensiblemente el nivel de reconocimiento (al 58%, mas del doble aunque se
guardan las diferencias por sexo, edades y niveles sociales).

Lo que mas llama la atencion del concepto, es que ayuda a aliviar — disminuir el dolor y dar una mejor calidad de vida a pacientes
de diversa indole, que se da a través de diversos especialistas y que va orientado no solo a los pacientes sino a los familiares.

93% considera que son “muy buenos” o “buenos” este tipo de cuidados por razones similares, aunque el resto objeta que no son
curativos o bien que en México son de muy baja calidad.

Sobresale también que, en forma espontanea, las personas los relacionan tanto con el aspecto psicolégico como con el fisico,
ademas de los medicamentos necesarios y de la informacidon que apoye tanto al paciente como a sus familiares.

95% considera que se deben de dar a pacientes con enfermedades terminales o crdnicas, pero un alto 89% también ve necesario
incluir a pacientes con enfermedades muy dolorosas, aunque no sean de las anteriores.

Ademds, el 87% considera positivo que se incluya a los familiares de los pacientes.

En la percepcion de las personas es importante que se otorguen tanto hospitales como clinicas diversas, pero también el hogar
de las personas afectadas.




CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES ' ?MD."

6 de cada 10 dice conocer el tipo de medicamentos o drogas que se pueden suministrar a estos pacientes (tanto entre hombres
como entre mujeres; de edades intermedias y mayores y de niveles altos) y las mas mencionadas por ellos son en primer lugar la
marihuana / cannabis (37%) antes que la morfina (26%).

Un alto 81% considera que este tipo de drogas — medicamentos son muy buenos o buenos para estos casos sobre todo para
quitar / aminorar el dolor.

Sorprende que solo un 25% dice que tendria algin temor por el uso de este tipo de drogas (bdsicamente por la posibilidad de
generar — provocar adicciones) y que no haya diferencias en esta percepcidn por sexo, edad, o nivel social.

Donde se obtiene la opinidon mas dividida es si se deberian de dar solamente en casos de dolor extremo y/o enfermedades
terminales, o bien siempre que pueda ayudar a la persona a sobrellevar una enfermedad / dolor.

Lo que si es claro, es que practicamente la mitad de los entrevistados considera que estos medicamentos solo pueden darse por
médicos y/o especialistas con leyes rigurosas de aplicacidon y un 27% lo extiende a médicos y enfermeras aunque en situaciones
menos controladas, sea en hospitales o en el hogar de las personas.

58% considera que estos medicamentos deberian estar mas accesibles a la poblacién, pero ahora es sobre todo en los niveles
mas bajos (que pueden tener mas dificultad en conseguirlos).

Fue muy ilustrativo el que las personas entrevistadas en realidad se involucraron mucho en el tema / generé mucho interés,
l6gicamente mas en los rengos de edad mayores.

Lo que queda claro es que el reto es brindar informacion suficiente y clara / comprensible por diferentes medios a la poblacién
en general sobre lo que son —implican los cuidados paliativos; los medicamentos disponibles, y sobre la legislacién vigente que
les pudiera servir en caso de necesidad.




