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ALIMENTACION

Los cuidados paliativos proporcionan la (EE(OraEn d‘_? la calidad de vida, df? la
una atencién integral que tiene en supervivencia o de ambas. La decisién de
cuenta los aspectos fisicos, ORJETIVO indicar o no el tratamiento nutricional en

emocionales, sociales y espirituales del cuidados paliativos debe tomarse tras
paciente con enfermedad terminal y considerar el pronéstico
su entorno familiar.

Afecta siempre, en mayor o menor medida, a

El apetito, la capacidad de comer y el ENFERMEDAD alguno de estos aspectos. Sintomas como la
mantenimiento del peso se consideran anorexia, la niuseas, los vémitos, la diarrea o el

EL APETITO: ' en nuestro medio simbolos TERMINAL estrenimiento
- inequivocos de salud. e ’\ -
z ﬁ ’ A -
4 R - -
. El aporte de una buena nutricién es ‘* _ E
ol esencial, no sélo para cubrir los ‘ @
aad NUTRICION: requerimientos fisiolégicos, sino también @
por el beneficio social, cultural y T cradorarnm corn e
> psicolégico es uno de los trastornos eliminaciones por vias natural
intestinales mds comunes. nos aporta datos dtiles para
E160% de . - Mis que una enfermedad en VIANATRAL: /' ohocer el estado de su
= ELIMINACION d b'l'((i (f 08 pac1ent§s CON FOTRENIMIENTO | si misma, hace referencia a la enfermedad, asi como la
o EDIIeEYs, @R IE) [PEXUSEE apreciacién de cada individuo efectividad del tratamiento.
Pyt (ST OTTIVEATL L0 sobre su habito intestinal.
* Revisar diariamente la frecuencia y aspecto de las heces. - Ny
CUIDADOS DE ¢ Recordar seguir el tratamiento de laxantes prescrito. [ ]
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o Estimular la ingesta de liquidos, dentro de lo posible. — E
» Responder al deseo de evacuacién. '
 Favorecer la intimidad, fomentando si se puede el uso del retrete. —
« Si el paciente no hace deposicion en dos o tres dias, puede ser titil

el uso de supositorios de glicerina o cdnulas de citrato

sédico(Mycralax)
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ESTRATEGIAS DE AYUDA A LA FAMILIiA FRENTE A LA MUERTE DEL

CONCEPTO

MEJORAR LOS CUIDADOS DEL
NINO ENFERMO DE MANERA

€

ESTO PROVOCA:

es la pérdida mds traumatica para unos
padres. asi se mezclan sentimientos hacia el
nino, hacia ellos mismos y hacia la pareja,
en un proceso de confusiéon y angustia

es beneficioso también para los padres
(familia) a largo plazo, ya que se facilita la
elaboracién del duelo.

INTEGRAL

LA NECEDIDAD DE
GUIAR A PADRES

de forma clara y honesta, y que los padres puedan tener
acceso a ellos facilitando su expresién emocional y personal

de apoyo es un elemento esencial. de igual forma, el
acompafiamiento espiritual,

a que sus hijos sientan dplor (control
de sintomas\p incapacidad. aparegfn
sentimientos ulpabilidad (pg#no haberlo
cuidado bien), de 11Tl #ficredulidad o
negacién, o miedo al descontrol emocional.

les preoc

PROFESIONAL DE

durante el duelo tiene la capacidad de
constituir relaciones de afecto,

PORELLO:

cuando existe un contacto fisico donde
se brinde un abrazo o una ayuda de una
manera cilida, se convierten en
manifestaciones de afecto.

ENFERMERIA confianza y seguridad con el paciente
y su familia.
es dificil por la variedad de
EL IMPACTODELA = reacciones emocionales que se EL IMPACTO DE LA MUERTE DE
MUERTE DE UN NINO = presentan a lo largo de todo el UN NINO

proceso: angustia, tristeza,
desesperacién, impotencia.
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que los profesionales que atienden a estas
familias conozcan estas reacciones y sean
capaces de afrontar “su” propia ansiedad,
que reconozcan sus sentimientos y puedan
responder a las preguntas personales que el
contacto con este tipo de pacientes les

plantea




