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CUIDADOS DE ENFERMERIA EN
PACIENTE TERMINAL

Aspectos practicos del manejo y toma de
decisiones



¢, Que sonilos cuidados paliatives?



Codige deontologicor enfermeria

Ante un ) larenfiermeral/o,
consciente de'la calidad profesienal de 1os
culdades paliatves, seresiorzana per prestarle
asta el final de vida, cen competenciay.
cOmPasion, Ies culdades NECESArIoS para
aliviar sus sufrimienitos.

= Jlamiéen proporcienara a la familiala ayuda
AEcesaria para querpueda afrentar la- muerte,
cluandos esta Va ner puederevitarse. (1989)”




OMS

“Son los cuidados 6 pregramas de: trata-

miente; activer encaminades, a paliar 1es
multiples  preblemas gue Surgen: en
URa: enfermedad; Sin' tratamiente
curativer y. gue en uUnl corter espacior de
lempoe; avoca a la muerte (1990)*



Sistema Nacional de salud

Enfegue gue mejora la calidad de vida de
pacientes v familias, gue: se: enfirentan; a les
preklemas; aseciades con eEnfermedades
aimenazanites pala la vida, a traves de la
prevencion y alivier delf sufiimienterpor medie de
la Identificacion’ tempramna e Impecanle
evaluacion V. tratamiente delf dolor V oLres
problemas;, fisicos;, PSIcologICes V. espiritiiales?.

(Estrategia Nacional de Cuidados Paliativos
2007)
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Pesafio de Cuidadoes paliativoes

Rempe elfesguemal : =Ya Se hizo todo”
Enfiegue de: tralajor Interdisciplinar:.

Vision glonal; proklemas, enterne, cultura,
Ceencias..

Necesidad de formacion especificay
PErmanencia enlas tnidades de: C.P..

Obligacion de ofrecer culdades a todas Ias
Personas en fin de vida.






Cuidados enfermeria

Infermacion tranguilizadera.
Comunicacion; pensando en “su seledad’.
APOYO :

1.- Eisico: cuidados de enfermeria para
control sintematico, recursoes .......

2.- Psicologico: presencla, escucha activa,
esperamnza, acempanamiento,
dispenibilidad....







FILOSOFIA HOSPICE:

Curar <— A veces
Mejorar ﬁ A menude
Cuiaar Siempre







CUIDADOS ENFOCADOS
CONEORIT PACIENTE Y EAMILIA>
- K. Kolcala.

Comoedidad: Alivie, tranguilidad V. trascendencia.
Geoaw =



Objetives de enfermena

\V/alorar, 1as mecesidades V' los preblemas gue
plantean tanto ell paciente come; su familia, en el
Procese de'larenfiermedad, para planiicar
culdades especifices.

Consequilr Ia adaptacion positiva del paciente,
dentror derla dinamical familiar:

Reduclila ansiedadly el miede ante 12
INCErtidumbre; propoercionando infermacion, .
apoye emoecional alf paciente; Identificande
situaciones de estrés, desadaptabilidad, temores,
crisisi de panico. (Merle Mishel).




LR Falombin

ENFERMO Y FAMILIA (Informacion,

comunIcacion V. apoye




INDIVIDUALIZAR Y PERSONALIZAR los
cuidados en; control sintomas y “Dolor™..
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OBJETIVOS TERAPEUTICOS, para
control sintomas.




AMBIENTE ADECUADO: domicilie




ATENCION INTEGRAL, ACTIVA Y
CONTINUADA, por equipo
Interdisciplinario



CUIDADOS DE LA
BOCA




Loes preblemas de la beca dificultan
actividades como:

sComer:
n Beber
 [Hablar
m Besar



Causa de alteracion oral

Deficit nutricional.
BrECESOS INTECCIoses, IESIONES! tumorales
HIgiene inadectada.

=armacoloegia ( ©OpieIdes, corticeides;
DENZodIazepinas; antivIotices....)

Tratamientos con R en cavidad oral.




Culidados de la Boca

Bases:

. Bliena higiene: oral

- Examen puntually pemnodico

« Retirar dentaduras postizas; dukante |2 neche
(agua + bicarnonato):

Impoertante:

Prevenir infiecciones y: halitesis
Aliviar el doler y la iIncemodidad



Formulas desbridantes

1) -50%, Suere Saline + 50%o H,05

2) - de Bicarkonator + vz de H,05 ((no
en tratamiento’ para Nenges)

3) -Aguacen gas + sidra 50%
4y -Perherate soadice), No; tragalr.
5)  -Coca cola.

USso:

Ablandar placas V costras.



Eermulas antisepticas

Selucion Pevidona Yodada alf 1%
Selucion Clernexidina

iHexetidina (CrElEiine.. .. .. )
SelUCIonNEs mentoeladas

UsO:

Estomatitis, gingivitis, complicacienes pPor
radioterapia y quimieterapia.



Mucositis

Inflamacion de |a mucesa del tracto
digestive;, enrforma de entema 0
UICEraciones,

Prevencion: cuidados;de: la hoca,
Amiifestinag, Bencidamina, fosfato de calcio,
miel; pevidena yedada V. sulfiaterde ZIingc.

Culdade: Enjuagues; de alepuiinoly
analgesia.



Ulceraciones secundarias a quimioterapia:
Muy frecuente
clinica: multiples, grandes y poco profundas




Fermulas analgesicas

EermulasiMagistrales; === AETAS
EormulasiARestesicas >>> Lidecaina 2%
Enjuagues; conVianzanila

Dieta: Blanda, alimentos y liguidoes: a
temperatura ambiente: o fifles.

US@:

Boca deloresa, aftas . Ulceras.



Eermula astringente antialtosa

- Vianzanilla: remana; poivoe 50/ag.
- Agua. purificada 1000 ml.

- Borax: 12 @.

- Bicarbonato. sodicer 12 g.

- Glicerina:. 45 a.

- Tintura de miel resada 45 d.
- Tintura de. mira 4, 5 3.

- Jintura de ratania 4, 5g.

- Jlalce estenlizader 25; g.

- Agua purificada ¢. s. p. 1000 ml.
- Esencia menta pipenta 4,5 g.



Aftas




Solucion anestésica bucal

Actocortina 100 mg.

Gentamicina 80" mg /2mi.
Lidecaina 5 Y S0rmi.

Mycostatin: ( NISTATINAD SO VI
S. Bicarbonate 1 / 61 M esp. 250ml.



Boca seca

ERjuagues: Despridantes.
Abundante ingesta de liguides

Productos que aumenten la secrecion de saliva
(piRas, pastiias de vitamina €, enjuagues de
manzanila y inon, caramelos sin azucar......)

Bastencillos de glicernna y limon.
Saliva antificial.
Earmacelegia: plocarpina.
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Xerostom







Saliva artificial

12 gr. de:meticelulesa.
0,2 ml. De esencia de: limomn,
600 mi. [De agua



Lables seces com grietas

Higiene

Manteca de cacan
Acelte de oliva
oVaselina?



50ca Ssangrante

IHigiene conl ceplliersuave
50% Suere: saliner + 50%;de =, ©5

Hielo, liguides helades, alimentos: blandos
\/ 1ifl@sS.



Infecciones orales |

Infecciones bhacteranas. Cuidades de
|2 beca Basices V. tratamiente topIco con
iermuias antisepticas:

Infecciones ViKicas “ Nerpes simple” por
clitomegalovirus. Cuidades hasicos de la
poca Y tratamiente’ conl aclicovir:




Infecciones orales 11

Infecciones por hongos o MICOSIS:

Sintemas: alteracienes gusto Y deglucion.
Causas: corticoldes, radioterapia,
guimioeterapia, antibiotices, XErosis.
Tipes :

PSeudo memblianesa (Imuecesa).
Hipertrofica (lengua).

Atrofica.

Quellitis anguiar.

Prevencion: Cuidadoes de la hoca, Nistatina,
Yogurt natural.

Miconazol, fluconazol, ketoconazol.




Candida Albicans




CUIDADOS LESIONES
TUMORALES



ASPECTOS GENERALES

En'los) pacientes; coni cancer, la piel va a
fesentirse a lorlargo de tede el proceso de
|2 enfermeadaad:

Las fiUnCIeNES: propias de la pielfvan a
Verse alteradas, creando; una sittacion de
disconiort para el paciente.



FUNCIONES DE LA PIEL

Proteccion

Termorregulacion

Eliminacion

Almacenamiento

Metanolismo

Absorcion

Sensibilidad

Imagen Corporal. Sensacion emoecional.
Sintesis queratina

Reparadora.



OBIETIVO:

ii Mantener integrdad: en teda la
Superficie corporal !



ALTERACIONES MAS FRECUENTES

Piel seca >>> Grietas >>> Heridas

Piel"humeda =>>=1Hongos

Prurito =



CAUSAS DEL PRURITO

Dermatoelogicas Sistemicas
XEresIS. Opieides
|Afiecciones: varicela.. metabolicas
Dermatitis de’ contacto.. Renales
Parasitesis: escabios(s, Obstruceion: biliar
pediculosis 1. hematologices
Exp. Alergenes

QUEmadliras Psicol6gicas

Depresion.



PRURITO - TRATAMIENTO

lratamienio. sequn causa.
Cuidades de: la pielf basicos.
Medidas generales; (e rascarse.. ... .. )

Medidas lecales (nidratacion...... )

Farmaces

1 Revisar tratamiente
2 AntiRistaminicos

3)  Corticoldes.




PRURITO

En pacientes enifinaltde vida el mejor
tratamiente; es:



HERIDAS NEOPLASICAS

CUIDADOS DE ENEERMERIA



ERITELIOMA
2INOCEL UL AR

i,




TUMOR MENTON
| INFOSARCOMA




ULCERA NEOPLASICA EN

TUMOR ORL




ULCERA NEOPLASICA
PRERADIOTERAP.




ULCERA NEOPLASICA
POSTRADIOTERAPIA




INEILTRACIONI CUTANEA
NEO MAMA




HERIDAS NEOPLASICAS

OBJETIVO: MAXITIVIOrCONEORT

PREVENIR COMPLICACIONES
SOPORTE EMOCIONAL




HERIDAS NEOPLASICAS

L2 aparicion de: estas) IesIOneS; es; tin

, ya gue
cicatrizan; con difictltacla parte de gue cuando
el Proceso) avanza, aumentaran de tamanoy,
camialian de aspecto.

Representan Unidano masive de 1a pIelky
ieJIdos) adyacentes pPor:

Crecimiento del tumor
Eragilidadl capiiar, enrelfentranado; Vascular.
Ulceracion.



CLASIFICACION DE LAS
HERIDAS NEOPLASICAS

= [Cesionr con eritemal V/e
InAUracion.

.- lLesienes nodulares sinf perdida
de la integrdad de la piel.

= [Cesion| cutanea;, cavitada y: con
PErdida de la piel.

- Lesiones o cavidades asociadas
a ostomlas 0 fistulizaciones.




PROCEDIMIENTO







PROCEDIMIENTO

Hatirar a0dsito, evitando sangrado............
Valorar estado/ estadio de Ia lesion.
Limpieza suere salino.

Antisepticos: Povidona, H,0, Clorhexidina,

Permanganato; Potasicao......... Sl exudado 0
[Infeccion.
Retirada de tejidos: Bisturi..... Enzimatices.

Tratamiento SIStEmMICo 0 tOPICO, SEgUN
complicacienes.

ApPOsitos de silicena o de hidrocelelide para
o adherencia.

Cuidar piel penlesional: pomadas de



DESBRIDAMIENTO AUTOLITICO

* Los hldr-nge.les en esTrucTuf‘ﬁ




APOSITOS

Apédsitos basados en la técnica de
cura en ambiente hdmedo

- ALGINATOS
( Placa,Cinta)




APOSITOS

Espumas poliméricas en
placa

A —
i




HERIDAS NEOPLASICAS

COMPLEICACIONES

" Sangrado :

Leve =>>=>'spengestan, alginate calcico
\/. cOlagene, nitratoe’ plata, radioterapia.

NMasivo ===
(Seaar).

= Olor..

x Dolor.

= Gusanos: eter.
s DELEriore




OLOR

IHeridas neeplasicas: olor Y exudado.
Oler: (Rozex gell 8%
c/12h.)

. Biatain, Askina ag, Aquacel
ag (Sustituites' de antiIotces).
ApPOSItos de ( Noe; cortar)

Manejo de |la aldsoercion: Aposito de alginate,
nidrefibras, espumas de polilretanae......



DOLOR.

TRATAMIENTOI SISTEMICO.
TRATAMIENTO Y. CUIDADO TOPICO.
a)- Anestesicos locales.
9)="Antiinflamateres topIces.

¢)- Opledes topIces: gell mortina V.
metadona, ¢/24 .

d)- Manejo ampiental.



DETERIORO AUTO IMAGEN:

Cuidados fisices y seciales.

Apositer adecuade,
Prudencia en los comentarios,
Potenciacion de |la auteestima.






