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Resumen

Objetivos. El tratamiento quimioterapico en situaciones evolucionadas de enfermedad resulta una decision
complega, dado que puede causar multiples efectos adversos e impactar negativamente en la calidad de vida
en pacientes oncol 6gicos en la etapafinal. Seguin los criterios de calidad "de ECO-ASO, Earleet d", esun
indicador de mala calidad el intervalo corto de tiempo entre € Ultimo tratamiento quimioterapicoy €
fallecimiento del paciente (> 10% de los pacientes con quimioterapia en los Ultimos 15 dias de vida). Nuestro
objetivo fue evaluar el empleo de quimioterapia en la etapafina de lavida en pacientes oncol 6gicos en
seguimiento por e Equipo de Soporte de Cuidados Paliativos (ESCP) de nuestra area.

Material y métodos. Realizamos un estudio descriptivo retrospectivo cuya unidad de andlisis fueron las
historias de |os pacientes incluidos en €l programa del ESCP del Hospital Universitario de Puerto Real
(Cé&diz), que fallecieron entre julio a diciembre de 2017. Se revisaron las historias de |os pacientes que
recibieron quimioterapia (QT) en su ultimo afio de vida, dividiendo agquellos en los que se administré QT en
los 90, 30 o 15 dias previos a su muerte.

Resultados: Quedaron incluidos en el programa de ESCP de nuestro hospital, que fallecieron en el periodo de
tiempo dejulio adiciembre 2017, 154 pacientes. De éstos 154 pacientes, 70 pacientes (45,45%) recibieron
QT en @ ultimo afio. De éstos, & 61,42% |o recibieron en méas de 90 dias (y menos del afio de su
fallecimiento), €l 31,42% en menos de 90 dias, 5,71% en menos de 30 diasy € 1,42% en menos de 15 dias
previo a su fallecimiento.

Discusion: LaQT al final delos dias influye negativamente en nuestros pacientes, por €llo es importante
decidir cuando detener este tipo de tratamiento, evitar y aliviar €l sufrimiento asi como mejorar la calidad de
vida de nuestros pacientes en situacion terminal.

Conclusiones. Podemos concluir con nuestros datos que cumplimos con €l indicador de calidad establecido
segun los criterios de calidad Earle et al, dado que tan solo el 5,71% recibieron QT en el Ultimo mesy un
minimo porcentaje (el 1,42%) en los Ultimos 15 dias previo a su falecimiento.
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