CARTA AL DIRECTOR

Seguretat i beneficis de I'aromaterapia en pediatria

Sr. Director,

Millorar la qualitat de vida dels pacients pediatrics i
disminuir al maxim el dolor, aixi com els diversos simp-
tomes que genera la malaltia és un dels objectius prin-
cipals dels professionals sanitaris. Els dltims anys,
diversos estudis han proposat I'aromaterapia per acon-
seguir aquests objectius.

Al 2013, Soltani R et al. !, van avaluar I'efecte de
I'aromaterapia amb l'oli essencial de lavanda sobre el
dolor postamigdalectomia. Quaranta-vuit pacients
dentre 6 i 12 anys van ser assignats després de
I'amigdalectomia a dos grups: intervencié i control. Des-
prés de la cirurgia, tots van rebre acetaminofen cada 6
hores. Els resultats van mostrar que I'aromaterapia va
causar una reduccio en I'tis de I'acetaminofén durant els
tres dies de postoperatori, perd no va tenir efectes sobre
la intensitat del dolor ni la freqliencia del despertar noc-
turn. Es va poder concloure que I'aromaterapia dismi-
nueix el nombre d’analgesics necessaris després de
I'amigdalectomia en pacients pediatrics. Tanmateix Ja-
farzadeh M et al. 2, també al 2013, van investigar I'efecte
de l'aromaterapia amb oli essencial de taronja sobre
I'ansietat durant el tractament dental. Trenta infants
d’entre 6 9 anys es van sotmetre a dues cites de trac-
tament dental; en una es va incloure I'aromaterapia i en
I'altra, placebo. L'ansietat es va mesurar usant el cortisol
salival i la freqtiencia del pols. Els resultats van mostrar
que l'aromaterapia podria reduir el cortisol salival i la
freqUéncia del pols i, per tant, I'estat d’ansietat infantil.

Al 2015, Marofi M et al. 3 també van avaluar I'Us
d’aromaterapia sobre el control del dolor, concretament
amb Rosa damascena Mill. sobre el dolor postoperatori.
En aquest assaig clinic, de doble cec controlat amb pla-
cebo, es van seleccionar seixanta-quatre infants de 3 a
6 anys i es van dividir a I'atzar en dos grups: grup aro-
materapia i grup control. aromaterapia es va usar la
primera vegada que els subjectes van arribar a la sala i
al cap de 3, 6, 9 i 12 hores. Es van utilitzar tractaments
pal-liatius comuns per alleujar el dolor en tots dos grups.
No hi va haver diferéncies en el dolor la primera vegada
que els subjectes van arribar a la sala (abans de rebre
aromaterapia o placebo) entre els grups. Després de
cada vegada d’aromaterapia i a la fi del tractament, el
dolor es va reduir en el grup d'aromaterapia en compa-
racié amb el de placebo. Per tant, 'aromaterapia es pot
usar en el dolor postoperatori en infants, juntament amb
altres tractaments comuns de forma segura i eficag.

Bikmoradi A et al. al 20174, van avaluar 'aromaterapia
per inhalacié amb essencia de lavanda a la gravetat del
dolor de la insercié de cateters intravenosos en infants
preescolars. Aquest estudi va incloure seixanta partici-
pants assignats a grups de control i aromaterapia. El grup
aromaterapia va inhalar cinc gotes d’esséncia, mentre
que el grup control vainhalar cinc gotes d’aigua destil-lada,

20 minuts abans de la puncid. La intensitat de dolor entre
els dos grups va demostrar una diferéncia immediata-
ment, 51 10 minuts després de la inserci6 del cateter. Per
tant, 'aromaterapia ajuda a reduir la gravetat del dolor de
la insercid de catéters intravenosos en infants.

| més recentment, Weaver MS et al. al 20192, analitzen
I'impacte de I'aromaterapia en les nausees, el dolor i
I'estat d’anim en edat pediatrica. L'estudi es va fer en un
hospital infantil amb 180 infants, repartits a I'atzar en
grup control o grup intervencio. Els resultats van mostrar
que al cap de 5 minuts hi va haver una millora dels
simptomes per a la cohort d’aromaterapia, i que van
continuar millorant al cap de 60 minuts. El grup control
va mostrar millora al principi, perd no es va mantenir
consistentment al cap de 60 minuts. Aquests autors van
concloure que I'aromaterapia és una intervencio imple-
mentable per a infants en cures pal-liatives que presen-
ten simptomes de dolor, nausees i desanim.

Si s’analitzen els resultats dels estudis exposats, es pot
observar el potencial que presenta I'aromaterapia en
pediatria per reduir el dolor, les nausees, I'ansietat, el
desanim i, també, la quantitat d’analgesics.

Es interessant transmetre aquests coneixements als pro-
fessionals sanitaris que treballen dia a dia amb aquests
pacients; aixi podran oferir-los les millors cures basades
en les Ultimes evidéncies cientifiques demostrades.

No obstant aixd, també és important incrementar les
investigacions dins d’aquest ambit per avaluar-ne el
possible efecte sinergic amb altres tractaments, identi-
ficar I'essencia d’aromaterapia més eficac, els possibles
efectes a llarg termini, la quantitat i la durada de les
sessions necessaries, aixi com l'efecte en altres simpto-
mes pediatrics.

Sandra Martinez-Pizarro
Hospital comarcal de Huércal-Overa (Almeria, Espanya)
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