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» RESUMEN. Se recomienda utilizar estructura IMRAD (Introduction, Methods and Materials, Results, and Discussion — introduccién,
materiales y métodos, resultados y discusion)

- INTRODUCCION: La incapacidad o contraindicacion de tomar medicacion por via oral en casos de vomitos, disfagia, obstruccion intestinal,
situacion agoénica, hace que la via subcutanea sea una alternativa excelente en la practica de los pacientes terminales, siendo ésta importante en
la seguridad del paciente terminal para favorecer su autonomia y evitar el dolor innecesario.

- METODOLOGIA: Busqueda bibliogréafica realizada en diferentes bases de datos como: Scielo, PUBMED, Lilacs, The Cochrane Library y Google
Academics.

Objetivo general: Garantizar una adecuada utilizacién de la via subcutanea en pacientes terminales que sean incapaces de tolerar por via oral
para conseguir el maximo confort y autonomia tanto para el paciente y la familia.

- RESULTADOS: Tras realizar la busqueda bibliogréafica se localizan 7 revisiones bibliogréaficas y un articulo original. La mayoria de los estudios
consultados destacan las ventajas de la via subcutanea frente a otros tipos de vias (intramuscular, intravenosa) en pacientes terminales,
existiendo una buena aceptabilidad por parte de los cuidadores de los enfermos paliativos en el domicilio.

- DISCUSION: El personal de enfermeria debe garantizar una adecuada utilizacion de la via subcutanea en pacientes terminales, siendo una
técnica sencilla para el personal sanitario y cuidadores del paciente, ademas presenta pocas complicaciones y efectos secundarios y se puede
aplicar en el &mbito domiciliario, favoreciendo la autonomia del paciente.

» ANTECEDENTES / OBJETIVOS. Se identifica los antecedentes del tema, relevancia del mismo, referencias actualizadas, experiencias
vélidas fundamentadas, que centre el trabajo, justifique su interés, enuncie las hipoétesis y/o los objetivos del trabajo.

Este estudio pretende explicar la importancia que tiene la via subcutanea en la seguridad del paciente terminal debido a que existen situaciones
en los pacientes terminales donde el acceso venoso es dificultoso, existe sintomatologia de nauseas y/o vomitos, estados confusionales,
situacion agoénica, imposibilidad para la deglucién que requieren el uso de otras vias alternativas a la via intravenosa y oral.
La via oral es la via de eleccion para la administracién de farmacos en los pacientes oncolégicos en situacion terminal, aunque en los casos en
los que la via oral es impracticable se utiliza la via subcutanea, ya que presenta muchas ventajas y pocas complicaciones. Ademas es cémoda
para el paciente y la familia, una técnica de facil aplicacion que se puede llevar a cabo en el domicilio, mejorando la calidad de vida del paciente y
reduciendo costes hospitalarios al evitar su ingreso.
La via subcutanea es una técnica segura, sencilla y efectiva ya que la absorcion del farmaco suele ser mas lenta, consiste en la administracién
del farmaco en el tejido celular subcutaneo, eliminando el primer paso de metabolismo hepatico y obteniendo una alta biodisponibilidad cercana al
90%. Aunque no todos los farmacos son susceptibles de ser administrados por via subcutanea. Se deben utilizar farmacos que no irriten los
tejidos, que sean hidrosolubles y con PH neutro. Los farmacos que mas frecuentemente se utilizan por esta via son analgésicos, ansioliticos,
diuréticos, corticoides y antieméticos. La via subcutanea puede utilizarse de forma intermitente, a través de una palomilla o de forma continua a
través de sistemas de infusion.

- Objetivo general: Garantizar una adecuada utilizacion de la via subcutanea en pacientes terminales gue sean incapaces de tolerar por via
oral para conseguir el maximo confort y autonomia tanto para el paciente y familia.

- Objetivos especificos: Garantizar una adecuada utilizacion de la via subcutanea en pacientes terminales incapaces de tolerar por via oral
para el control de sintomas de forma efectiva, sedacién (cuando sea necesaria) y/o evitar punciones repetidas y situaciones de dolor
innecesarias.

» DESCRIPCION DEL PROBLEMA- MATERIAL Y METODO. Debe estar claro y conciso. Definicién necesidades o problemas. Poblacién
identificada. Contexto de recogida informacion. Método de seleccion. Definicion tipo de estudio. Detalle del analisis.

Tipo de estudio: Revisién bibliografica mediante la bdsqueda en bases de datos bibliograficas como PUBMED, Scielo, The Cochrane Library,
Lilacs y Google Academics. Las palabras claves empleadas se seleccionaron segin descriptores DeCS y MeSH y fueron: paciente terminal,
cuidados paliativos, dolor y via subcutanea. La busqueda se realiz6 en espafol e inglés. Se limit6 la blsqueda a los articulos mas actuales
posibles. Se incluy6 todos los estudios y revisiones bibliograficas que cumplieran con el grado de evidencia cientifica la, Ib y lla.

» RESULTADOS Y DISCUSION. Descripcion resultados en funcién objetivos. Analisis coherente. Debe contrastar los objetivos iniciales
del estudio con los datos obtenidos, establece las limitaciones, las conclusiones emergen de la discusién y dan respuesta a los
objetivos del estudio.

- RESULTADOS:

Tras realizar la bausqueda bibliografica se localizan 8 documentos aptos segun las exigencias establecidas para formar parte del estudio, dichos
documentos son 7 revisiones bibliogréficas y un articulo original. La mayor parte de los articulos estan publicados en castellano.

Segun la bibliografia consultada podemos garantizar la utilizacién de la via subcutanea cuando existe una imposibilidad a utilizar la via oral o
cuando existe una necesidad de absorcién del farmaco lenta y constante. Existen dos formas de administracién de farmacos por via subcutanea:
en bolos o en infusion continua. Siendo mas utilizados en bolos en ambito hospitalario ya que
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necesitan recambio diario y en infusion continua en atencién domiciliaria debido al mayor tiempo de duracion.

La mayoria de los estudios encontrados resaltan las ventajas de la via subcutanea frente a otros tipos de vias (intramuscular, intravenosa) en
pacientes terminales al ser una via c6moda, poco dolorosa, de facil manejo y colocacion, tanto para los cuidadores y familiares, con pocos
efectos secundarios y complicaciones, favoreciendo el cuidado del enfermo en su propio domicilio y aumentando la autonomia y calidad de vida
del paciente, ademas permite un buen control sintomatico y posibilidad de administrar diferentes farmacos. Incluso se observa una baja
incidencia al desarrollo de tolerancia e intoxicacion por opiaceos.

Aunque también existen estudios que destacan inconvenientes en su utilizacién como: dificultad para retirar el farmaco en caso de
sobredosificacién o error en la administracién, imposibilidad de utilizacién en caso de shock o lesiones y/o enfermedades dermatoldgicas en la
zona de puncién, no se puede utilizar en pacientes que presenten trombocitopenia o problemas de coagulacion, provoca toxicidad local (abscesos
estériles, edema y eritema) y existe una capacidad de absorcién limitada.

Segun estudios de Mac Millan y cols los catéteres de teflon utilizados de forma subcutanea han mostrado ser mejores porque duran mas tiempo
en el sitio de insercién, reduciendo el riesgo de infeccién con respecto a una aguja mariposa, siendo el eritema, infiltraciéon, edema, dolor,
infeccién y celulitis razones por las cuales hay que cambiar el sitio de insercion. Segun estudios de Brenneis y cols el sitio de insercién puede ser
cambiado semanalmente, siendo la morfina, diamorfina e hidromorfona los principales medicamentos opioides administrados por via subcutanea
por su vida media corta y porque las concentraciones plasmaticas se alcanzan rapidamente.

Varios estudios demuestran la eficacia en el control de sintomas en la administracion de farmacos por via subcutanea siendo los niveles de
morfina obtenidos con infusién continua subcutanea comparables a los obtenidos con infusién intravenosa.

Existe una buena aceptabilidad a la via subcutanea por parte de pacientes y familias, segtn estudios de Burera, el 94% de los pacientes
prefirieron la infusion continua subcutanea al tratamiento analgésico previo.

-DISCUSION:

El personal de enfermeria debe garantizar una adecuada utilizacién de la via subcutanea en pacientes terminales, siendo una técnica sencilla
para el personal sanitario y cuidadores del paciente, ademas presenta pocas complicaciones y efectos secundarios y se puede aplicar en el
ambito domiciliario, favoreciendo la autonomia del paciente.

» APORTACION DEL TRABAJO A LA SEGURIDAD DEL PACIENTE.

Tras realizar la revision bibliografica considero la via subcutanea como la mejor opcién para la infusion de farmacos en el paciente paliativo,
destacando la importancia de administrarla de la manera mas segura posible. Destacar la gran cantidad de guias existentes y fuentes de
informacion a las que se puede acceder para realizar dicha tarea de la manera mas eficaz posible, asegurando una correcta administracion y uso,
asi como una adecuada educacion a la familia de su utilizacién en el domicilio.

Mi aportacion tras revisar la bibliografia existente es garantizar la via subcutanea como un método de utilizacion seguro en pacientes terminales
tanto para el personal sanitario como para los cuidadores del enfermo en el domicilio.

» PROPUESTAS DE LINEAS FUTURAS DE INVESTIGACION.

Como propuesta a futuras lineas de investigacién seria trabajar con la familia o cuidadores del paciente terminal para una correcta y eficaz
educacion sanitaria en el manejo y seguridad de la via subcutanea en el domicilio. Asi como registrar posibles deficiencias en su utilizacién para
poder protocolizar guias de actuacion.
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