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Resumen

Objetivos. Describir aspectos del manejo clinico de pacientes paliativos, diferenciando dos grupos,
oncol6gicos y no oncolégicos, con €l objetivo de visualizar 1os datos por separado e identificar &reas de
mejora.

Material y métodos: Estudio descriptivo retrospectivo, con informacion obtenida del registro de historias
clinicas; muestra de 89 pacientes en el periodo de noviembre 2016-diciembre 2017 ingresados en planta de
Medicina Interna. Todos fallecen en el hospital. Se establece un periodo dentro de las Ultimas 72 horas de
vida recogiendo variables demograficas, forma de ingreso, tratamientos farmacol 6gicos, entre otros.

Resultados: De los 89 pacientes, 26 eran paliativos oncol 6gicos (PO) y 63 paliativos no oncol dgicos (PNO).
51 mujeresy 38 hombres. La edad media fue 79,7 afos. La estancia media fue de 4 dias. El 76,9% de los PO
fueron ingresados desde urgencias, y € 23,1% ingresos programados, mientras que en los PNO el 100% de
urgencias. Las neoplasias mas frecuentes de los PO fueron las digestivas y en los PNO las enfermedades méas
prevalentes fueron pluripatol ogia (31,7%) e insuficienciarespiratoria (23,8%). Se mantuvo prescritala
HBPM (42,3%) enlos POy 57,1% en los PNO; ainsulina en un 19,2% en los PO y un 26,9% en los PNO.
Recibian antibidticos € 23,1% de los PO, y €l 60,3% de los PNO. Los analgésicos de 1° escal b6n mas
utilizados fueron el paracetamol, y paracetamol-metamizol. Recibieron sedacion paiativa el 69,7%; un 89%
en el grupo de POy en un 62% en los PNO. Respecto a uso de sedantes, se utilizd un 42% de
benzodiacepinasy 8% de neurolépticos en los PO, y en los PNO un 24% y 10% respectivamente. Los
sintomas refractarios que indicaron €l inicio de la sedacion fueron el dolor y ladisnea. Laviaintravenosa se
utilizé en un 99% con respecto a 1% de uso de via subcutanea.

Discusion: En un futuro préximo, con € envejecimiento poblacional, 1os cuidados paliativos adquiriran un
mayor protagonismo, siendo necesarialaformacion continuada.

Conclusiones: Hay que mejorar las vias de comunicacion interdisciplinar parafacilitar alos pacientes
paliativos el ingreso programado, potenciar el uso de opioides de forma pautada, junto con el uso de
coadyuvantes anal gésicos gue tratan |as alteraciones psicol dgicas que acomparian al dolor, siendo importante
lasimplificacion del tratamiento y el empleo de la via subcutanea.
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