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Introduccidn: La oncologia es la rama de la medicina que estudia y trata las
neoplasias, con especial atencidon a los tumores malignos o cancer en el siguiente
ensayo hablaremos de los pacientes con esta patologia.

Desarrollo: Cancer Es un término genérico que designa un amplio grupo de
enfermedades que pueden afectar cualquier 6rgano del cuerpo. Dichas
enfermedades se caracterizan por una profunda alteracion de la regulacion del
crecimiento y/o muerte celular y por la adquisicion de una capacidad para invadir
localmente y diseminarse a distancia. También se denominan tumores malignos o
neoplasias malignas.

La enfermeria especializada en cuidados de pacientes oncoldgicos es la
herramienta de intervencién de enfermeria frente a pacientes con un tipo de
crecimiento tisular maligno producido por la proliferacién contigua de células
anormales con capacidad de invasion y destruccion de otros tejidos y 6rganos. En
las formas metastasico, las células tumorales pueden infiltrar los vasos linfaticos
de los tejidos, diseminarse a los ganglios linfaticos y, sobre pasar esta barrera,
penetran en la circulacién sanguinea, después de lo cual queda abierto
virtualmente el camino a cualquier érgano.

Tratamientos:

Los tratamientos antitumorales pueden tener efecto local, como la cirugia o la
radioterapia o efecto sistémico como la quimioterapia, la hormonoterapia o las
terapias contra blancos celulares. La radioterapia es el uso médico de radiaciones
ionizantes para destruir células malignas. Se aplica sobre un area afectada por el
cancer, ya sea que este sea visible en el momento del tratamiento o haya sido
extirpado con cirugia o reducido con tratamiento sistémico

Quimioterapia: Se denomina asi al tratamiento constituido por uno o mas agentes
citotdxicos con efecto antineoplasico. Como consecuencia de su mecanismo de
accion, los agentes quimioterapicos producen una serie de efectos téxicos, los que
pueden presentarse de manera inmediata o precoz (los mas comunes) o en forma
tardia. La mayoria de estos desaparecen gradualmente al finalizar el tratamiento,
aungue en ocasiones pueden producirse dafios permanentes, principalmente a
nivel del corazén (miocardiopatias) o de los 6rganos reproductores (esterilidad).
Existen toxicidades comunes a la mayoria de los agentes quimioterapicos y otros
gue son especificos de cada droga.

Datos Objetivos: » Mascara facial (Ojos apagados, expresion abatida,
movimientos fijos 0 escasos, etc.). » Fatiga. > Agitacion.

> Respuestas mediadas por el sistema nervioso simpatico (Temperatura, cambios
en la posicién corporal). > Disminucién de la presion arterial.

» Disminucion de la presion y del volumen del pulso.



— Aumento de la temperatura corporal. >» Aumento de la frecuencia del pulso.

> Aumento de la concentracion de la orina. > Peso corporal inferior en un 20% a
Su peso ideal.

> Palidez de las membranas mucosas. » Bajo tono muscular. > Halitosis.

> Flatulencias. » Vomitos
INTERVENCIONES DE ENFERMERIA

1. Realice una valoracion exhaustiva del dolor que incluya la localizacion,
caracteristicas, aparicion / duracion, frecuencia, calidad, intensidad o severidad del
dolor y factores desencadenantes. Observe claves no verbales

2. Administracion de analgésicos: Compruebe las 6rdenes médicas en cuanto al
medicamento, dosis y frecuencia del analgésico prescrito.

3. Compruebe el historial de alergias a medicamentos.

4. Controle los signos vitales antes y después de la administracion de los
analgésicos.

5. Administre el analgésico prescrito (opioides, no opioides o antiinflamatorios no
esteroides).

6. Administre los analgésicos a la hora adecuada para evitar picos y valles de la
analgesia, especialmente con el dolor severo. Administre adyuvantes para
potenciar la analgesia

7. Sedacién consciente: Controle los signos vitales basales y saturacion de
oxigeno. Compruebe si existen alergias a farmacos. Determine la Ultima ingesta
de alimentos y de liquido.

8. Potenciacioén de la seguridad: Permanezca con el paciente para fomentar su
seguridad durante los periodos de ansiedad y dolor. Fomente que el familiar se
guede con el paciente para darle seguridad.

9. Disminucion de la ansiedad: identifique los cambios en el nivel de la ansiedad.
Utilice un enfoque sereno que dé seguridad. Anime la manifestacion de
sentimientos, percepciones y miedos.

10. Manejo de liquidos / electrolitos: Administre liquidos, segun indicacion médica.
Administre soluciones isotonicas para la rehidratacion extracelular, segun
indicacion médica. Combine soluciones cristaloides y coloides para reemplazar el
volumen intravascular, segun prescripcion médica. Administre reposicion de
liquidos por via endovenosa por perdidas gastrointestinales, si esta prescrito.
Valore los examenes de laboratorio relevantes para el equilibrio de liquido.



11. Monitorizacion de liquidos: Vigile el peso. Vigile ingresos y egresos. Observe
las venas del cuello si estan distendidas, si hay crepitaciéon pulmonar, edema
periférico y ganancia de peso.
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