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INTRODUGCION .

La via subcutanea se presenta como una alternativa de calidad en el marco de los cuidados paliativos cuando la via
oral resulta ineficaz en el control de sintomas (dolor, disnea, aumento de secreciones respiratorias, nauseas,
vémitos, etc.). A través de ella se pueden administrar farmacos y soluciones de forma intermitente o continua.

W
OBJETIVO

Dar a conocer la importancia que esta via presenta en el domicilio del paciente y la posibilidad de poder administrar
a través de ella, diversos medicamentos mediante una bomba de infusién continua.
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RESULTADOS

La via subcutanea nos
permite a diario poder
llevar a cabo los diversos
tratamientos a nivel
domiciliario de la manera
mas segura. Su eficacia
se ve aumentada al tener
la posibilidad, gracias a
las bombas de infusién
ambulatoria, de poder
programar lo que vamos
a administrar, de utilizar
uno o varios farmacos
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descartar la posibilidad L '
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El uso de la via subcutanea ofrece una excelente alternativa de calidad en el control de
sintomas en el paciente paliativo siendo muy satisfactoria nuestra experiencia en el
domicilio por diversos motivos:

1.Permite el uso de un gran nimero de farmacos y la posibilidad de poderlos asociar entre
si.

2.Puede ser manejada de forma integral tanto por el paciente y/o familia con un minimo
adiestramiento.

3.Permite administrar farmacos de manera intermitente (bolus) o continua (a través de
bombas de infusién) segun el efecto y objetivos que queramos conseguir.

En definitiva, esta via posibilita el tratamiento domiciliario mejorando la calidad de vida
del paciente, evitando ingresos hospitalarios y reduciendo costes al sistema sanitario.



