INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS N"HZQ-N?;G-JHNEN

QEPUBLICA BEL pEgy,

RESOLUCION JEFATURAL

Lima, 31 dediCiEmBere 2020

Y VISTOS:

El Informe N° 000405-2020-DICON/INEN, de la Direccion dé Control de Cancer, el
Memorando N° 001274-2020-OGPP/INEN de la Oficina General de Planeamiento y
Presuauesto y el Informe N° 01021-2020-CAJ/INEN de la Oficina de Asesoria Juridica;

CONSIDERANDO:

Que a través de la Ley N° 28748, se creé como Organismo Publico Desceniralizado al
instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas - INEN, con personeria iuridica de
derecho publico interno, con autonomia econdmica, financiera, administrativa y
normativa, adscrito ai Sector Salud, constituyendo Pliego Presupuestal y caiificado
como Organismo Publico Ejecutor en concordancia con la Ley N° 29158, Ley Organica
del Poder Ejecutivo y el Decreto Supremo N° 034-2008-PCM;

Gwe, mediante Decretc Supremo N° 001-2007-SA, publicado en el diario oficiai El
Feruano, el 11 de enero de 2007, se aprobd el Regiamenio de Organizacién y
Funciones del instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (ROF - INEN),
astableciendo la jurisdiccién, funciones generales y estructura organica del Insti tuto,
asi como las funciones de sus diferentes Organos y Unidades OCrganicas;

Que, mediante Informe N° 000405-2020-DICON/INEN, la Direccion de Control de
Cancer, remite el Memcrando N° 001274-2020-OGPP/INEN, de la Oficina General de-
Piansamiento y Presupuesto, con el cual aicanza el Informe N° 212 2020-OO<
OGPP/INEN elaborado por la Oficina de Organizacién, mediante el cual emite
Opinion Técnica Faverable para la aprobacion del documents normativo denOm'ﬂadO
“GUIA TECNICA: GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA VALORACION
Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCICN DEL PACIENTE ONCOLOGICO"
elaborado por el Departamento de Enfermeria;

Qiue, de la revision efectuada del Documento No.mauvo en cuestion elaborado por el
Depariamerito de Enfermeria, se aprecia gue cumple con la estruciura minima
wacfialada en la  Dirsctiva  Administrativa  N°  001-2019-INEN/DICON-DNCC
‘f‘g'neamientos para iz Elaboracion de Documenitos Normativos en el instituto Nacional
B Enfermedades Neopidsicas ~ INEN, aprobado medianie Resolucion Jefatural N°
$76-2019-J/INEN, de fecha 10 de julio de 2019:

Que, en mérito al sustento técnico de g Cficina de Organizacién, de la Oficina de
Planeamiento Estratégico y del Depariamentoc de Normatividad, Calidad y Control
Nacional de Serwoo:, Oncolégicos, para la aprobacion de la “GUIA TECNICA:
GESTION DEL CU!DADO DE ENFERMERIA EN LA VALORACION Y MANEJD DEL
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GUIA TECNICA: GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA VALpRACION Y
MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION DEL PACIENTE ONCOLOGICO
FINALIDAD
Brindar cuidados de enfermeria especializados de calidad y confort a través de la valoracion
y manejo del dolor en la atencion del paciente oncolégico, mediante la aplicacion de los
conocimientos actuales de los cuidados paliativos y tratamiento del dolor.
OBJETIVOS
2.1. OBJETIVO GENERAL
Estandarizar los cuidados de enfermeria especializados relacionados con la
valoracién y manejo del dolor durante el proceso de atencién del paciente oncologico.
2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

2.21. Establecer el cuidado de enfermeria en base a la deteccién de los problemas
y necesidades del paciente para la planificacion de los cuidados de
enfermeria.

2.2.2. Fortalecer las competencias del profesional de enfermeria en la valoracion y
manejo del dolor durante el proceso de atencion del paciente oncologico

2.2.3. Optimizar el manejo del dolor en la atencion del paciente oncolégico.

AMBITO DE APLICACION

La presente Guia Técnica de “Gestion del cuidado de enfermeria en la valoracién y manejo
del dolor en la atencién del paciente oncologico”, es aplicada por el profesional de

. enfermeria en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

BASE LEGAL
Ley N° 26842, Ley General de Salud.
Ley N° 27669, Ley del Trabajo de la Enfermera(o).

Ley N° 28748, Ley que crea como Organismo PUblico Descentralizado al Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN).

Ley N° 29344, Ley Marco del Aseguramiento en Salud.

4.5, Ley 31041, Ley de urgencia médica para la deteccion oportuna y atencion integral del
cancer del nifio y del adolescente.

Decreto Supremo N° 001-2007-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacién y
Funciones de Instituto Nacional de Enfermedades Neopléasicas-INEN.

Resoluciéon Ministerial N° 519-2006/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:
"Sistema de Gestién de la Calidad en Salud".

Resolucion Ministerial N° 1013-2007/MINSA, que aprueba la Norma Técnica N° 062-
MINSA/DGSP-V.01: “Norma Técnica de Salud de la Unidad Productora de Servicios y
Tratamiento del Dolor”.

Resolucién Ministerial N° 850-2016/MINSA, que aprueba la “Normas para la
Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

_ Resolucién Ministerial N° 163-2020/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 92-
MINSA/2020-DGAIN: "Directiva Sanitaria de Rondas de Seguridad del Paciente para
la Gestidn del Riesgo en la Atencion de Salud”.
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4.11. Resolucion Ministerial N° 262-2020-MINSA, que aprueba el Documento Técnico:
Manejo de pacientes oncoldgicos en la pandemia por COVID-19.

4.12. Resolucion Jefatural N° 328-2012-J/INEN, que aprueba el Manual de los Procesos |
Asistenciales de! INEN, procedimientos incluyendo al Departamentc de Enfermeria.

4.13. Resolucion Jefatural N° 244-2015-J/INEN, que aprueba el Documento Normativo
denominado “Guia Técnica: Administracion y Dotacion del Coche de Paro".

4.14. Resolucién Jefatural N° 631-2016-1GSS, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 005-
IGSS/V.1: "Sistema de Registro y Notificacién de Incidentes, Eventos Adversos y
Eventos Centinelas".

. Resolucion Jefatural N° 334-2016/J/INEN, que aprueba la “Norma Técnica
Oncolégica de la Unidad Prestadora de Servicios de Salud de Cuidados Paliativos
Oncolégicos”.

. Resolucion Jefatural N° 610-2017-J/INEN, que aprueba la Modificacion de la
Conformacion det Comité Técnico de Seguridad del Paciente de!l Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas-INEN.

. Resolucién Jefatural N° 656-2017-J/INEN, que aprueba la Modificacion del Anexo N°4
y el Anexo N° 5 de la "Guia Técnica: Administracion y Dotacién del Coche de Paro".

. Resolucién Jefatural N° 031-2018/J/INEN, que aprueba la "Cartera de Servicios del
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas Categoria del Establecimiento de
Salud: HI-2".

. Resolucion Jefatural N° 284-2019-J/INEN, que aprueba el documento normativo
denominado Guia Técnica: "Gestién del Cuidado de Enfermeria en la Atencién del
Paciente Oncolodgico con Administracion de Opioides.

. Resolucién Jefatural N° 762-2018/J/INEN, que aprueba el Manual de Bioseguridad
del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

. Resolucion Jefatural N° 276-2019/J/INEN, que aprueba la Directiva Administrativa N°
001-INEN/DICON-DNCC, ‘“Lineamientos para la Elaboracién de Documentos
Normativos del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN)".

4.22. Resolucion Jefatural N° 153-2020/J/INEN, que aprueba el "Plan de Gestion de la
Calidad en Salud 2020".

4.23. Resolucion Jefatural N° 279-2020-J-INEN, que aprueba la actualizacion del Tarifario
Institucional del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas — INEN.

o

4.24. Resolucién N° 366-15 CN/CEP, que aprueba la “Normas de Gestion de la Calidad del
Cuidado Enfermero".

V. TERMINOS Y DEFINICIONES
5.1. Definiciones operativas:

5.1.1. Analgésico: Farmacos que eliminan o disminuyen el dolor sin provocar
alteraciones importantes de la conciencia ni otras sensaciones. )

5.1.2. Cartera de servicios de salud: Conjunto de diferentes prestaciones que
brinda un establecimiento de salud y responde a las necesidades de salud de
la poblacién y las prioridades de politicas sanitarias priorizadas.

5.1.3. Consejeria: Herramienta aplicada por la enfermera(o) a diversos aspectos de
la prevencion y promocién de la salud; consiste en la interaccién entre la
enfermera(o) y el paciente, basada en una comunicacion efectiva, con el fin
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5.1.7.

5.1.10.

5.1.11.

5.1.12.

5.1.13.

5.1.14.

5.1.15.

5.1.16.

de mejorar o promover la salud y apo?/arlo en el desarrollo de sus habilidades
y destrezas mediante el autocuidado.

Consultoria: Servicio prestado por la enfermera/o que de manera
individualizada analiza e identifica situaciones o dificultades relacionadas con
los cuidados, procedimientos y/o indicaciones médicas que tuviera el paciente
ylo familiar.®

Cuidados paliativos: Enfoque que mejora la calidad de vida de pacientes y
familia que se enfrentan a los problemas asociados con enfermedades
amenazantes para la vida a traves de la prevencion y alivio del sufrimiento
por medio de la evaluacion e identificacién temprana, tratamiento del dolor y
otros problemas fisicos, psicologicos, sociales y espirituales. @

Cuidador principal: Persona que atiende en primera instancia las
necesidades fisicas y emocionales de un enfermo, papel que por lo general lo
realiza el (la) esposo(a), hi;o(a), un familiar cercano o alguien que es
significativo para el paciente.

Cuidado de enfermeria: Asistencia al individuo enfermo o sano en la
ejecucion de aquellas actividades que favorecen su salud o su repercusion; o
ayudarlo a tener una muerte en paz, tareas que él podria realizar sin ayuda, si
tuviera las energias, fuerza de voluntad o conocimientos necesarios.®

Cultura de seguridad: La cultura de seguridad, se define como el conjunto
de valores y normas comunes a los individuos dentro de una misma
organizacion e implica un modelo mental compartido que posiciona la
seguridad como un objetivo comun a perseguir.

Dolor: Experiencia sensorial y emocional desagradable en una region del
cuerpo por causa interna o externa, muchas veces se encuentra asociada a
un dafo tisular real o potencial de los teJIdOS

Dolor agudo: Indica la existencia de una lesién tisular tras la activacion de
mecanismos nociceptivos provocando sensaciones desagradables de inicio
repentino, con duracién breve en el tiempo y con remision paralela a la causa
que lo produce. ®)

Dolor crénico: Sensacién desagradable que puede estar relacionada con la
persistencia y repeticion de episodios de dolor agudo, la durac&on de dicho
dolor es mas de 6 meses.

Dolor oncolégico: Es aquel atribuible al cancer 0 a su tratamiento; puede ser
crénico con crisis recurrentes de dolor agudo

Dolor nociceptivo: Desencadenados por patologias tisulares que activan de
manera directa a los nociceptores, ya sea por compresion, traccion,
infiltracion, o alteraciones metabdlicas o quimicas (dolores somaticos o
viscerales, segun las estructuras corporales afectadas). (12

Dolor somatico: Se origina cuando se estimulan los receptores del dolor
especifico en los tejidos cutaneos y conjuntivos profundos, cuanto mas
superficiales sean esos receptores mejor sera Ia locahzamon del dolor,
constante, intenso, lacalizado, opresivo y/o punzante

Dolor visceral: Se produce por la lesion, dlstensi?p, obstruccion o
inflamacion de organcs toracicos, abdominales o pélvicos.‘

Dolor mixto: Tiene caracteristicas de dolor nociceptivo y neuropatico; es el
tipo de dolor mas frecuente en el paciente oncologico.
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5.1.17.

5.1.18.

5.1.19.

5.1.20.

5.1.21.

5.1.22.

5.1.23.

5.1.24.

5.1.25.

5.1.26.

5.1.27.

5.1.28.

5.1.29.

Dolor irruptivo: Exacerbacion transitoria del dolor basal experimentado por
el paciente, que se encontraba estable y adecuadamente controlado o bien
puede ser un dolor de etiologia diferente del basal. Su inicio habitual es
sUbito, con un tiempo promedio para llegar a su maxima intensidad de 3
minutos y una duracion total de 30 minutos. (16)

Drive: Tecnologia de la Informacion y la Comunicacién, herramienta que sirve
para registrar, realizar seguimientos y compartir archivos de importancia para
la enfermera.

Entrevista de enfermeria: Herramienta de trabajo esencial para enfermeria,
que consiste en la comunicacion que se establece entre dos 0 mas Personas,
con un fin preestablecido de la conversacion habitual y esponténea.( n

Escala de Braden: Herramienta que evalta el riesgo de desarrollar Ulceras
por presién. (8

Escala de J. H. Downton: Herramienta que se utiliza para evaluar el riesgo
que presenta una persona de sufrir una caida con el fin de, en caso
necesario, poder implementar medidas preventivas encaminadas a evitar
nuevas caidas. '*

Escala Visual Analoga (EVA): Herramienta que nos permite medir la
intensidad del dolor que describe el paciente. Consiste en una escala del 0 al
10, en cu(}/os extremos se encuentran [as expresiones extremas de un
sintoma. ?%

Eastern Cooperativo Oncology Group (ECOG): Escala de medida de la
repercusion funcional de la enfermedad oncolégica en el paciente como
criterio de Progresién. Calibra de 0 a 5 los descriptores que caracterizan cada
categoria. ¥ ‘

Escala numérica (EN): Permite medir numéricamente el dolor en funcién del
grado de intensidad que considere, se utiliza una escala del 0 al 10, siendo el
0 la ausencia de dolor y el 10 el maximo dolor imaginable. @2)

Exploracién fisica: Examen fisico que se practica a todo individuo, a fin de
reconocer la existencia o no de alteraciones fisicas o signos producidos por
enfermedad.®?

Examen fisico: Conjunto de procedimientos o habilidades, que realiza el
médico o el personal de enfermeria al paciente después de una correcta
entrevista clinica. ®*

Equipos de Proteccién Personal (EPP): Son dispositivos, materiales e
indumentaria personal destinados a cada trabajador para protegerlo de uno o
varios riesgos presentes en el trabajo y que puedan amenazar su seguridad y
salud. Los EPP son una alternativa temporal y complementaria a las medidas
preventivas de caracter colectivo.

Hiperalgesia: Respuesta aumentada ante el estimulo doloroso, aumento de
la percepcion dolorosa por estimulos nocivos que desencadenan dolor,
ademas de producir incremento mantenido en la sensibilidad al dolor. *

Modelo SOAPIE: Es un método sistematico para el registro e interpretacion
de los problemas y necesidades de la persona o paciente. Asi como las
intervenciones, observaciones y evaluaciones que realiza la enfermera;
también se le conoce como estructura o reglas del registro de la enfermera,
utilizada actualmente para el registro de enfermeria; sus siglas corresponden
al siguiente contenido: S - Datos Subjetivos, O - Datos objetivos, A-
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5.1.30.

5.1.31.

5.1.32.

5.1.33.

5.1.34.

5.1.35.

5.1.36.

5.1.37.

5.1.38.

Interpretaciones y analisis de los datos, P - plan de atencion, | - intervencion o
ejecucion, y E - Evaluacion de los resultados esperados; concluyendo con ia
firma del colegio y sello de la enfermera que atendio al paciente.

North American Nursing Diagnosis Association (NANDA): Asociacion
Norteamérica de Diagnosticos de Enfermera; fuerza global para el desarralio
y uso de terminologia estandarizada de Enfermeria para garantizar la
seguridad del paciente a través de la atencidn basada en la evidencia.

Nursing Interventions Classification (NIC): Clasificacion de Intervencion de
Enfermeria; recoge las intervenciones de enfermeria en consonancia con el
diagnéstico de Enfermeria, adecuadas al resultado que esperamos obtener
en el paciente y cxue incluyen las acciones que se deben realizar para
alcanzar dicho fin.°

Nursing Outcomes Classification (NOC): Clasificacion de Resultados de
Enfermeria; incorpora una terminologia y unos criterios estandarizados para
describir y obtener resultados como consecuencia de la realizacion de
intervenciones de enfermeria. Estos resultados representan los objetivos que
se plantearon antes de efectuar estas intervenciones. (28)

Opioi((izgs: Son sustancias que se usan para tratar el dolor moderado o
grave.

Paciente oncolégico terminal: Persona que sufre enfermedad oncologica y
que se encuentra en etapa terminal o final de ella, sin esperanzas ni
posibilidades de recuperacion porque el estado avanzado de la enfermedad
no permite mejora alguna. '

Rescate: Dosis de medicamento de alivio rapido o de accion rapida, surge
efecto inmediatamente y tratan los sintomas del dolor cuando surge.

Riesgo: Es la probabilidad de que ocurra un dafio, lesion o enfermedad en
las personas, causadas a través de la exposicion a amenazas fisicas,
quimicas, biologicas, factores o acciones humanas, en Particular dentro de
una institucién de salud del Sistema Nacional de Salud. @9

Seguridad del paciente: Es un componente esencial de la calidad asistencial
y la condicion previa para la realizacion de cualquier actividad clinica. **

Valoracién de enfermeria: Recopilacion de informacion sobre el estado de
salud de la persona. %

RECURSOS E INSUMOS

c
d. Enfermeralo.
e
f

Recursos Humanos:
a. Supervisora l.
b. Supervisora ll.

Enfermeral/o Especialista.

Técnico/ a en Enfermeria.

Otros Profesionales:

Médico Oncodlogo.

Nutricionista.
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s Psicologo/a
« Trabajador/a Social.
6.2. Recursos Materiales:
a. Guia Técnica:

e Guia Técnica de Gestion del Cuidado de Enfermeria en la Atencidén del
Paciente Oncolégico con Administracion de Opioides, aprobada con
Resolucién Jefatural N° 284-2019-J/INEN.

b. Formatos de Registros de Enfermeria:
« Registro de priorizacién del paciente en trigje.
¢ Registro de colocacién del dispositivo subcutaneo.
« Ficha de seguimiento del cuidador principal en domicilio.
« Asistencia de sesion educativa
c. Equipos biomédicos:
s Tensidmetro.
o Oximetro.
e Glucdmetro.
o« Termometro de mercurio.
e Balon de oxigeno.
+ Maguina de aspiracion de secreciones.
o Monitor multiparamétrico.
« Mandmetro.

d. Dispositivo médico:

e Jeringas N°20cc, 10cc, 5¢cc,3cecy 1ce.
e Agujas N°25x5/8,23x 1,20y 18.

s Llave de doble via.

» Catéter endovenoso N° 20, 22 y 24,

« Catéter endovenoso periférico con adaptador en "y” N° 22, 24.

¢ Equipo de venoclisis.

o (Gasas estériles.

e Aposito transparente.

e Canula binasal para oxigeno adulto y pediatrico.
« Mascarilla de nebulizacién adulta y pediatrica.

« Resucitador manual (adulto y pediatrico).

o Infusor elastomérico.

e. Equipo de Proteccion Personal (EPP):

e Guantes de nitrilo talla: S, M y L.
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o Guantes estériles.

» Respirador grado N95, FFP2/FFP3 o su equivalente o de filtracion superior,
mascarilla quirirgica.

« Mandilén descartable no estéril o traje protector completo (mameluco)
» Gorro descartable.
e Protector de calzado
» Protectores oculares y facial
f. Medicamentos basicos:
« Solucion fisiolégica al 0,9% de 100 cc, 250 cc y 1000 cc.
« Dextrosa al 5% de 1000 cc, 500 cc, 250 cc, 100 cc.
+ Agua estéril 1000cc.
» Opioides.
» Medicamentos coanalgésicos.
e Medicamentos protector gastrico.
» Laxantes.
» Sedantes.
g. Medicamentos usados en RCP (en caso de emergencias)

e Aplica la Guia Técnica: Administracion y Dotacién del Coche de Paro,
aprobada con Resolucion Jefatural N° 244-2015-J/INEN.

h. Otros materiales
e Jabodn liquido
« Toallita de clorhexidina al 2% mas alcohol isopropilico al 70% (para piel).
+ Mesa de mayo.
¢ Lampara de pie cuello de ganso.
» Porta suero.
« Bolsa plastica roja y negra para eliminacion de desechos.
« Deposito para desechos punzocortantes.
¢ Coche de curaciones.
e Camilla fija y movil
« Colchon de poliuretano.
» Colchén anti escaras
« Rifonera de acero inoxidable.
¢ Algodon
« Removedor cutaneo (liquido o spray que se aplica de acuerdo a necesidad).
e Coche de paro.

e Biombo.
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e Campo estéril descartable (60 x 90cm)
i. Materiales de escritorio:

e Computadora.

s |Impresora.

e Lapiceros (rojo azul y verde).

Vil. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

7.1.

Cuidado de enfermeria en la valoracién y manejo del dolor en la atencion del
paciente oncologico

La presencia del dolor dentro de un proceso oncolégico es variable, y depende del
tipo y de la extension de la enfermedad, asi como de la propia tolerancia individual al
dolor de cada persona. Por ello, el alivio del dolor y los cuidados de enfermeria son
prioritarios y se realizan de la siguiente manera:

7.4.1. Cuidado de enfermeria en la valoracion del dolor en la atencién del
paciente oncolégico
Ei Servicio de! Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor,
Cardiologia y Procedimientos Especiales se divide en las siguientes areas:
triaje, procedimientos, consultoria de enfermeria, consejerias y sesion
educativa.

7.1.1.1. Area de triaje:

El paciente con dolor es generalmente derivado de los diversos médulos de
atencién de consultorio externo y Servicio Médico de Emergencia
considerado como nuevo o podria ser un paciente continuador, segun sea el
caso.

Enfermeralo:

a. Realiza la higiene de manos aplicando los 5 momentos y se coloca el
equipo de proteccion personal segun norma vigente.

b. Verifica la derivacién médica y/o Historia Clinica del paciente antes de la
atencioén. Verifica la hoja de indicacidon médica y cita médica en caso de
paciente continuador,

c. Saluda y se identifica con el paciente y el cuidador principal al ingresar al
area de trigje.

d. Realiza valoracién inicial al paciente:

v' Pacientes con hiperalgesia, nauseas, vomitos o estrefiimiento a pesar
de tomar medicamentos indicados, en silla de ruedas, ancianos y nifios
para prioridad de atencién.

v Determina grado de dependencia del paciente (Ver anexo N° 01).

e. Informa al médico sobre ia condicidn del paciente; quien evalla el caso y
da pase para la atencion.

f. Identifica al paciente solicitando su DNI y corrobora sus datos en la,
Historia Clinica.

g. Entrevista al paciente y el cuidador principal con la Historia Clinica u hoja
de derivacidn médica: Valora los aspectos (biopsicosociales,
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socioculturales, laborales, enfermedades e ingresos anteriores,
tratamiento actual).

. Realiza exploracion fisica céfalo — caudal: controla funciones vitales, aplica

escalas como Glasgow, ECOG para medir la repercusion funcional del
paciente oncologico, J.M. DOWTON (paciente adulto), Braden y EVA.

Revisa en la Historia Clinica informacion: valores de laboratorio, resultados
de examenes auxiliares, historial de funciones vitales, uso de
antiagregantes plaquetarios, alergias y notas de evolucion del paciente
entre otros.

Valora otros sintomas que pueden ocasionar dolor como estrefiimiento,
linfedema, heridas o lesiones por presion a partir de las siguientes
preguntas:

v ¢ Cuando comenzo el dolor?
v ¢ Con qué frecuencia se presenta el dolor?

v ¢Cdémo es el dolor? (arde, quema, punza, late o que otra sensacion
siente respecto del dolor).

¢, Donde se localiza el dolor?

¢ Hacia donde se irradia el dolor?

¢, Es constante el dolor?

¢ Empeora en un momento determinado?
¢ Qué medicamentos utiliza actualmente?
$Qué medicamentos toma para el dolor?

¢ Hace uso de rescates?

AN N N N NN

,Usted considera que son efectivos los medicamentos que le ha
indicado su médico oncélogo? :

v ¢ Presenta otro sintoma?
v iLe estan realizando quimioterapia, radioterapia?

Observa signos no verbales de molestias, especialmente en pacientes que
no pueden comunicarse:

v' Los gestos

v' El contacto visual

v’ Las expresiones faciales

v Los movimientos del cuerpo y la postura
v Contacto fisico

v La postura

Realiza el registro de priorizacién del paciente marcando segun
corresponda con los colores (rojo, amarillo, verde), colocando el numero
de camilla donde sera ubicado el paciente, EVA y ECOG (ver anexo N°
02), para que el paciente sea atendido segun la prioridad del caso.

. Reportar sobre estado del paciente y otros aspectos relevantes de la

valoracién del paciente.
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n. Comunica al paciente que sera atendido por el médico para la evaluacion
o prescripcién e indicacion para manejo del dolor.

0. Coordina con el personal administrativo para que proceda con los tramites
de la atencion correspondiente en el area de procedimiento.

p. Registra la atencion de triaje en el sistema de alojamiento de archivos
(Drive) y realiza el SOAPIE en Historia clinica firma y sello de la Enfermera
responsable de triaje.

q. Acompafa junto con el personal técnico al paciente y cuidador principal al

area de procedimiento ubicandole en una camilla.

Reporta a la enfermera del érea de procedimiento sobre la condicion del
paciente, asi mismo, terminando {a secuencia en el érea de trigje.

7.1.2. Cuidado de enfermeria en el manejo del dolor en la atencién del paciente
oncolégico

7.1.2.1. Area de procedimiento:

Enfermeralo:

a.

Realiza la higiene de manos y se coloca el equipo de proteccién personal
segln norma vigente.

Recepciona el reporte de la enfermera de triaje y la hoja terapéutica y
otras indicaciones del médico.

Saluda se identifica con el paciente y el cuidador principal.
Identifica al paciente con la Historia Clinica.

Realiza la entrevista presentandose enfermera — paciente — cuidador
principal.

Aplica la escala ECOG y EVA.

Monitoriza las signos vitales (presion arterial, frecuencia cardiaca,

frecuencia respiratoria, temperatura, saturacién de oxigeno) y registra los -

signos vitales en la Historia Clinica.
Coloca al paciente en posicién antalgica, segun sea el caso.

Comunica al médico tratante sobre el estado del paciente quien redacta
indicaciones para la administracion de medicamentos

Utiliza estrategias de comunicacién terapéutica para reconocer la
experiencia del dolor y mostrar la aceptacion de la respuesta del paciente
al dolor.

Asegura que el paciente reciba los cuidados en las administraciones de
hidratacién, analgésicos, opioides, paracentesis percutanea segun
indicacién médica establecida para el manejo de dolor:

v Informa-al. paciente -y. al cuidador. principal -sobre. el procedimiento.-a
seguir.

v Se lava las manos segun protocolo de la OMS y normas vigentes,.

v Canaliza via periférica y/o coloca catéter subcutaneo de acuerdo a la
indicacion médica.
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v" Cambia y realiza el mantenimiento de los dispositivos segun valoracion
de la zona de puncion y registrar en el formato (Ver Anexo N° 06).

v Administra hidratacién por via endovenosa segun indicacion médica.

v Administra analgésicos (via subcutaneo, via endovenosa, via
intramuscular segun indicacién médica).

v Prepara los opioides indicados, en el infusor elastomérico para la
administracion contintia por via subcutanea segun indicacién médica;
administracion de opioides segun Guia Técnica: "Gestion del Cuidado
de Enfermeria en la Atencidon del Paciente Oncoldgico con
Administracion de Opioides, aprobada con Resolucién Jefatural N° 284-
2018-J/INEN.

v Vigila y comunica al médico en caso identifique signos y sintomas de
alarma durante la administracién de los medicamentos.

v Asiste al médico para el procedimiento de paracentesis percutanea
segln sea el caso.

. Registra en la hoja terapéutica la hora de la administracién del
medicamento y lo entrega al médico con la respectiva firma.

m. Evalta la eficacia de las medidas de alivio del dolor a través de una
valoracion continua de la experiencia dolorosa y aplica EVA.

Reporta al médico si las medidas de alivio del dolor no tienen éxito o si la
queja actual constituye un cambio significativo en las experiencias
pasadas del dolor del paciente.

De corresponder administra rescate al paciente que continia con dolor
segun indicacion meédica y lo registra en la hoja terapéutica con la
respectiva firma y hora de administracién del rescate. ’

Monitoriza las funciones vitales (PA, FC, FR, T°y SO2), aplica la escala de
EVA al paciente cada 15 minutos de haber administrado el rescate.

Reporta al médico la condicidén del paciente y el EVA que presenta segun
la evaluacion.

Retira la via endovenosa al paciente, previa reevaluacién del médico e
indicaciones correspondientes.

Realiza el SOAPIE en la Historia clinica colocando la firma y sello de la™
enfermera responsable y registra en DRIVE el procedimiento que realizo;
asi mismo terminando en dicha area la atencién correspondiente, dirige al
paciente y cuidador principal al &rea de consultoria.

Médico:

Reevalta al paciente y da de alta al paciente, para que luego el paciente

juntamente con el cuidador principal se dirijan al area de consultoria.

Técnico/a en Enfermeria:

Acompafia al paciente y al cuidador principal al area de consultoria.
7.2.1.2. Area de consultoria de enfermeria
Enfermeralo:

a. Después del procedimiento, recepciona del personal técnico de enfermeria
la Historias Clinica del paciente junto con las indicaciones médicas.

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
o Av. Angamos Este N° 2520. Lima 34. Teléfono: 201-6500. Fax: 620-4991. Web: www.inen.sld.pe e-mail: postmaster@inen.sld.pe

Pag. 11



InNen

VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION

GUIA TECNICA :

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA Cédigo: GT.DNCC.INEN.005

DEL PACIENTE ONCOLOGICO

implementacion:

Version:

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V.01

. Verifica el apellido y nombre, nimero de Historia Clinica, medicamento
indicado del paciente, grado de instrucciéon del paciente y/o cuidador’
principal.

. Realiza el llamado al paciente y/o cuidador principal para entrega de
receta correspondiente.

. Saluda y se identifica con el paciente y/o cuidador principal,
. ldentifica al paciente y/o cuidador principal.

Valora al paciente:

v’ Entrevista al paciente y cuidador principal.

v" Control de funciones vitales.

v’ Realiza exploracion fisica céfalo — caudal.

v Revisa en la Historia Clinica informacién de valores de laboratorio,
resultados de examenes auxiliares.

v/ Aplica la escala EVA.

. Verifica receta, medicamentos de acuerdo a la dosis segun hoja 4
(indicacion médica), apellidos, firma, sello del médico y cita
correspondiente.

. Entrega la receta especial de opioides a paciente y/o cuidador principal
(que fue genera por el médico) sobre el tratamiento a llevar, hoja de”’
indicaciones y DNI.

Orienta y registra en la hoja terapéutica la dosis, hora y via administracion
del medicamento.

Segun la valoracién del paciente coordina la interconsulta segun la cartera
de servicios de salud del INEN.

. Orienta y verifica la adherencia de las indicaciones médicas para el
paciente y/o cuidador principal.

Orienta sobre el uso del rescate (dosis adicional) del opioide, se registra
en la hoja del cuidador principal con hora y fecha, y luego se le indicara al

cuidador principal que redacte el uso del rescate, luego dicha hoja del -

cuidador principal sera entregada en el area de consejeria segun cita).

. Realiza una demostracién breve del uso adecuado de rescate si el
paciente va usar por primera vez dispositivo subcutaneo y parche de
buprenorfina.

. Registra en la hoja de indicaciones médicas (horas en las que sera
administrado los medicamentos por el cuidador principal en su domicilio).

. Registra en la hoja de indicaciones médicas, la fecha y hora programada
para ser atendido por el area de consejeria.

. -Orienta al paciente y/o cuidador principal-socbre la forma de recojo de los~
medicamentos indicados en las recetas (se indica que debe dirigirse a la
farmacia para el recojo de sus medicamentos correspondientes).

. Registra la atencion en el drive.

Realiza el SOAPIE en la Historia clinica, firma y sello de la enfermera/o
responsable y registra en DRIVE la atencién. Se da por concluida la
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7.1.2.3.

atencion en el servicio de Servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en
Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales.

Técnico/a en Enfermeria:

a. Acompafa al paciente y al cuidador principal a retirarse del servicio.
b. Registra la hora del término de la consuitoria.

Area de consejeria

El cuidador principal o paciente (segun sea el caso), acude al area de
consejeria luego de 3 dias posteriores de la consultoria en caso de pacientes
nuevos y luego de 15 dias en caso de pacientes continuadores, en ambos
casos, lo que se busca es saber como esta el paciente con el tratamiento
indicado.

Enfermeralo:

a. Prepara los materiales y realiza los registros correspondientes de la

atencion.

Realiza la recepcién del paciente y/o cuidador principal.

. Verifica la cita (fecha y hora) para la consejeria correspondiente, en la hoja

de indicaciones médicas y recepciona la hoja del cuidador principal.

Solicita al personal administrativo la Historia Clinica del paciente.

_Inicia la entrevista al paciente y/o cuidador principal de la siguiente

manera:

v Si el paciente usa 2 o 3 rescates por 3 dias seguidos: Reporta al
meédico de turno para evaluacion correspondiente, realiza nuevas
indicaciones médicas y las entrega a la enfermera encargada de la
consejeria para la orientacion de las nuevas indicaciones.

v Si el paciente usa rescate: Refuerza el uso adecuado y oportuno del
rescate, registrar en la hoja del cuidador principal.

v Si el paciente usa coanalgésico: Verifica si causa reacciones adversas.

v Si el paciente usa dispositivo subcutaneo: Verifica el estado de la piel y
conservacion de la misma, ademas realiza la consejeria de cuidados
de dispositivo subcutaneo.

v Si el paciente usa antiemético: Verifica si persisten las nauseas y la
hora de administracion del medicamento.

v Si el paciente usa laxantes: Verifica dosis y hora.

v Si en caso tuvo indicaciones adicionales: Verifica si cumplic con el
tratamiento y si hay mejoria.

v Si el paciente tolera el dolor: Le indica que se apersone con el Técnico
Administrativo para que le otorgue la cita al mes y entrega la receta si
corresponde.

v Si el paciente no tolera el dolor: Comunica al médico de turno.

Explora el conocimiento y las creencias del paciente sobre el dolor,
considera las influencias culturales sobre la repuesta al dolor.

Elige el tema de consejeria segun la necesidad del paciente oncoldgico y
la hoja del cuidador principal
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v' Consejeria en prevencion de lesiones por presion (movilizacién o

cambio postural, masaje, uso de cremas humectantes e higiene).

v Consejeria sobre higiene y alimentacién para prevenir el estrefiimiento

0 segun patologia.

v' Refuerza el manejo del dolor y uso de rescates correspondientes.

v Refuerza sobre el uso de otros tratamientos como parches, hidratacién,
manejo de dispositivo subcutaneo, curacién de heridas (heridas

tumorales), colutorios con bicarbonato y colutorios oncologicos.

h. Utiliza enfoque multidisciplinario para el manejo del dolor cuando

corresponda: Nutricionista, psicélogo y trabador social.
i. Brinda soporte emocional al paciente y cuidador principal.

j- Recuerda al paciente y/o al cuidador principal los requisitos para el
de recetas.

recojo

k. Realiza el registro de las notas de enfermeria considerando el SOAPIE en
la Historia Clinica, firma y sello de la enfermera responsable y registra en

DRIVE la atencidn.
|. Se da por concluida la atencién correspondiente en dicha area.
7.1.2.4 Sesién Educativa:

Las sesiones educativas constituyen uno de los elementos del componente ,
de educacion para la salud junto con el reforzamiento de mensajes

educativos.
Enfermeralo

a. Elige el tema para la sesién educativa:
v’ Cuidado de dispositivo subcutaneo.
v" Nauseas y vomitos.
v’ Lesién por presion.
v' Estrefiimiento.
v’ Linfedema.
v' Mucositis.
v" Trombosis.

v" Aplicacion de enemas.

b. Prepara los materiales para la sesion educativa (tripticos segun el tema,
gigantografias, etc.), materiales de presentacién segun la creatividad de

cada enfermera.
¢. Saluda a los pacientes, cuidadores principales y se presenta.

d. Realiza la motivacion segun el tema a tratar.

e. Realiza la Introduccién, con preguntas:

v ¢ Qué es el dolor?

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
Av, Angamos Este N° 2520, Lima 34, Teléfono: 201-6500. Fax: 620-4991. Web: www.inen.sld.pe e-mail: postmaster@inen.sid.pe

Pag. 14




GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA v
VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION |  C6digo: GT.DNCC.INEN.005
DEL PACIENTE ONCOLOGICO

GUIA TECNICA :

- ; Implementacién: Version:
Emisor; DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V.01
v ¢ Qué otras opciones hay para tratar el dolor?
¥ Sino disminuye el dolor, ;,qué se puede hacer?
v ¢ Tienen efectos secundarios estos medicamentos?
v Qué puedo hacer para aliviar estos efectos secundarios?
v

—h

¢ Limitara mis actividades diarias (conducir, trabajar, salir apasear, etc.)
este medicamento contra el dolor?

Desarrolla el tema escogido.
g. Se invita a los participantes a realizar preguntas.
h

. Se brinda la retroalimentacion.

i, Se da por concluida la sesién educativa.

Técnicol/a en Enfermeria:

Registra las sesiones educativas (ver anexo N° 08).

NOTA: La Supervisora | y la Supervisora |l aplica la lista de verificacion para el cumplimento
de la Guia Técnica: Gestion del Cuidado de Enfermeria en la Valoracion y Manejo del Dolor
en la Atencién del Paciente Oncolégico (Ver anexo N° 09).

730 o

.
%

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

Av. Angamos Este N° 2520. Lima 34, Teléfono: 201-6500. Fax: 620-4991. Web: www.inen.sld.pe e-mail: postmaster@inen.sld.pe
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GUIA TECNICA :

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA .
VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION
DEL PACIENTE ONCOLOGICO

Cédigo: GT.DNCC.INEN.005

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

Implementacién:
2020

Version:
V.01

7.3

INDICADORES:

Porcentaje de pacientes oncoldgicos atendidos en el area procedimiento del Servicio
del Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y
Procedimientos Especiales

Establece el porcentaje de pacientes oncologicos atendidos en el area

de procedimientos del Servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en

Concepto Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales.
Conocer el nimero de pacientes oncolégicos atendidos en el area
L procedimiento del Servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en
Objetivo Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos
Especiales.
Pacientes oncoldgicos atendidos en el &rea procedimiento del
Servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos,
Relacion Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales. X 100
Operacional Total de pacientes oncolégicos atendidos en el Servicio del Equipo
Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y
, Procedimientos Especiales.
Fuente de Numerador: Folder de produccién diaria de enfermeria.
Datos Denominador: Folder de produccién diaria de enfermeria. ‘

Periodicidad Mensual

El resuitado indica el total de pacientes oncoldgicos atendidos en el area de

Interpretacién

procedimientos de! Servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en

Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales.

Estandar

0,
Propuesto 100%

Porcentaje de pacientes oncoldgicos continuadores con hiperalgesia atendidos en el area
procedimiento del Servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos,
Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales

Establece el porcentaje de los pacientes oncoldgicos continuadores con

hiperalgesia atendida en area de procedimientos de! Servicio del Equipo

Concepto Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia vy
Procedimientos Especiales.
Conocer el porcentaje de pacientes oncoldgicos continuadores con
Objetivo hiperalgesia atendidos en el area de procedimientos de! Servicio del Equipo
Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia vy
Procedimientos Especiales. .
Atenciones de pacientes oncoldgicos con hiperalgesia atendidos
en el area de procedimientos del Servicio del Equipo Funcional de
.. Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y !
gelamqn | Procedimientos Especiales. X 100 °
peraciona Total de pacientes oncoldgicos atendidos en area procedimiento del ‘
Servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos,
Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales.
Fuente de Numerador: Folder de produccién diaria de enfermeria.
Datos Denominador: Folder de produccion diaria de enfermeria.

Periodicidad Mensual
Interpretacién

Estandar
Propuesto - 100%

El resultado indica el total de pacientes oncolégicos continuadores con
hiperalgesia atendidos en el area procedimiento.
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GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA e
VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION | C0digo: GT.DNCC.INEN.005
DEL PACIENTE ONCOLOGICO

GUIA TECNICA :

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA Implementacion: Version:

2020 V.01

Porcentaje de pacientes oncoldgicos con rescate subcutaneo atendidos en el area
de procedimiento del Servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados
Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales

Concepto

Objetivo

Relacién
Operacional

Fuente de
Datos
Periodicidad

Interpretacién

Estandar
Propuesto

Concepto

. Objetivo

Relacién
Operacional

Fuente de
Datos
Periodicidad

Interpretacién

Estandar
Propuesto

Establece el porcentaje de pacientes oncolégicos atendidos con rescate

- subcutaneo en el area de procedimiento del Servicio del Equipo Funcional
- de Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos

Especiales.
Conocer el nimero de pacientes atendidos con rescate subcutaneo en area
de procedimiento del Servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en

- Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales.

Atencion de pacientes oncoldgicos con rescate subcutaneo
atendidos en el area de procedimiento del Servicio del Equipo
Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor,
Cardiologia y Procedimientos Especiales X100
Total de pacientes atendidos en el drea de procedimiento del
Servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados
Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales.
Numerador: Folder de rescates subcutaneo deenfermeria.
Denominador: Folder de produccion diaria de enfermeria
Mensual ;
El resultado indica el total de pacientes atendidos con rescate subcutaneo
en el area de procedimiento del Servicio del Equipo Funcional de

- Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos

Especiales. o
100% |

Porcentaje de pacientes oncolégicos con rescate intravenoso atendidos en el drea
de procedimiento del Servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados
Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales

. Establece el porcentaje de paciente atendido con rescate intravenoso en el

area procedimiento del Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados

- Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales.

Conocer el nimero de pacientes atendidos con rescate intravenoso en el area

- de procedimiento del Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos,

Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales.

Atencion de pacientes con rescate intravenoso atendidos en el area

de procedimiento del servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en
Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales X 100

Total de pacientes atendidos en el area de procedimiento del
servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados
Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales.
Numerador: Folder de rescates intravenoso de enfermeria.
Denominador: Folder de produccion diaria de enfermeria
Mensual
El resultado indica el total de pacientes atendidos con rescate intravenoso en
el area de procedimiento,

100%
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GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA .
VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION |  C0digo: GT.DNCC.INEN.005
DEL PACIENTE ONCOLOGICO

GUIA TECNICA :

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V.01

Implementacién: Version:

Porcentaje de pacientes oncolégico con infusor elastomerico atendidos en el area de
procedimiento del Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor,

Concepto

Objetivo

Relacién
Operacional

Fuente de
Datos
Periodicidad
Interpretacién

Estandar
Propuesto

Concepto

Objetivo

Relacién
Operacional

Fuente de
- Datos

Periodicidad
Interpretacién

Estandar
Propuesto

Cardiologia y Procedimientos Especiales.

Establece el porcentaje de pacientes oncolégicos atendidos con infusor
elastomérico en el area de procedimiento del Equipo Funcional de
Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos
Especiales.
Conocer el nimero de pacientes atendidos con infusor elastomérico en el
area procedimiento del Equipo Funcional de Enfermeria en Cuidados
Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales.

Atencién de pacientes oncoldgicos con infusor elastomérico en area

de procedimientos del servicio del Equipo Funcional de Enfermeria en

Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos Especiales
X100
Total de pacientes atendidos en el servicio del Equipo Funcional de
Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y
Procedimientos Especiales.

Numerador: Folder de infusor elastomérico de enfermeria. .
Denominador: Folder de produccion diaria de enfermeria .
Mensual

El resultado indica el total de pacientes atendidos con infusor elastomeérico

en el area de procedimiento.

100%

Porcentaje de pacientes oncolégicos que reciben consejeria de enfermeria del Equipo
Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos

Especiales
Establece el porcentaje de pacientes oncoldgicos atendidos que reciben
consejeria de enfermeria respecto a su procedimiento y tratamiento indicado
por el médico.
Conocer el nimero de pacientes oncoldgicos atendidos que reciben
consejeria de enfermeria respecto a su procedimiento y tratamiento indicado
por el médico.
Pacientes oncolégicos que reciben consejeria en el servicio del Equipo
Funcional de Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y
Procedimientos Especiales X 100

Total de pacientes atendidos en el Servicio del Equipo Funcional de .

Enfermeria en Cuidados Paliativos, Dolor, Cardiologia y Procedimientos

; Especiales. _
Numerador: Folder de produccion diaria de enfermeria en consejeria al
paciente oncoldgico. :
Denominador: Folder de produccion diaria de enfermeria
Mensual
El resultado indica el total de pacientes atendidos que recibieron consejeria de
enfermeria respecto a su procedimiento y tratamiento indicado por el médico.

100%
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GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA

GUIA TECNICA :

VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION | C¢digo: GT.DNCC.INEN.005

DEL PACIENTE ONCOLOGICO

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA Implementacion: version:

2020 V.01

VIl

ANEXOS:

e Anexo N°01:
e Anexo N° 02:
s Anexo N° 03:
» Anexo N° 05:
» Anexo N° 05:
* Anexo N° 06:
e Anexo N° 07:
¢ Anexo N° 08:
e Anexo N° 09:

Grado de dependencia

Registro de priorizacion del paciente en trigje.

Hoja de Indicaciones médicas.

Escala Funcional (ECOG).

Escala Visual Analogica (EVA).

Registro de colocacion del dispositivo subcutaneo.
Ficha de seguimiento del cuidador principal en domicilio.
Asistencia de sesion educativa.

Lista de verificacién para el cumplimento de la Guia Técnica: Gestion del

cuidado de enfermeria en la valoracion y manejo del dolor en la atencién del paciente

oncoldgico.
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GUIA TECNICA : .
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION
DEL PACIENTE ONCOLOGICO

Codigo: GT.DNCC.INEN.0OS

Implementacién:

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020

Version:
V.01

ANEXO N° 01
GRADO DE DEPENDENCIA

CRITERIOS

GD

Se refiere a la persona que puede valerse por si misma, competente, con
factores de riesgo minimo, en pre diagnéstico, preoperatorio, convaleciente,
deambula, requiere de autocuidado universai con asistencia de Enfermeria
orientada a la educacion en salud y estabilidad emocional, bajo la supervision del
personal de Enfermeria.

GD |
Asistencia
Minima

Se refiere a la persona que puede valerse por si misma, pero con ciertas
limitaciones, mediano nivel de competencia, con factores de riesgo medio,
requiere de ayuda parcial, con enfermedad cronica compensada, con alteracion
parcial de las signos vitales, en pre y pos operatorio inmediato en cirugia de baja
complejidad, con medicacién oral y/o parenteral maximo cada seis horas, uso de
equipos de rehabilitacion y confort.

GD i
Asistencia
Parcial

Referido a la persona con factores de riesgo de prioridad mayor mediana, no
participa en su cuidado, cronico inestable, agudo, requiere de valoracién
continua y monitoreo, alteracién significativa de signos vitales, con medicacion
parenteral permanente y tratamiento frecuente con o sin cirugia de mediana
complejidad. Puede o no tener uso de aparatos especiales de soporte de vida.

GD il
Asistencia
Intermedia-

Persona criticamente enferma, inestable con compromiso muitiorganico severo,
con riesgo inminente de su vida o su salud, inconsciente, puede requerir
sedacion y/o relajacion, necesita intervencién terapéutica no convencional, con
tratamiento quirlrgico especializado, demanda de cuidados de Enfermeria por
personal altamente calificado que requiere valoracion, monitoreo y cuidado
sppermanente.

2

GD IV
Asistencia
Intensiva

%
Ersonas sometidas a trasplante de organos como: Corazén, higado, rifién,
ula ésea o pulmon que requieren cuidados muy especializados, en unidades
eciales, equipos y tratamiento sofisticado.

GDV
Asistencia
Especializada

Enfermero [Intemnet]. Lima, Perd.
http.//cr3.org.petviews/layout/default/wp-content/uploads/2015/10/normasggoce. pdf

Fuente: Portal del Colegio de Enfermeros del Perti. Normas de Gestion de la Calidad del Cuidado'
2008. [citado 13 de febrero de 2019]. Disponible en:
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GUIA TECNICA :
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION

DEL PACIENTE ONCOLOGICO

Cadigo: GT.DNCC.INEN.005

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

Implementacién: Version:
2020 V.01

ANEXO N° 02
REGISTRO DE PRIORIZACION DEL PACIENTE EN TRIAJE

=

SERVICIO DE MEDICINA PALIATIVA Y TRATAMIENTO DEL DOLOR

o]

FECHA: MEDICO:
N | € | A | PAC. | FAM. | CAMILLA: | PASILLO:
APELLIDOS:
LLEGADA Al SERVICIO (VOLUNTARIAS):
TRIAJE;
INGRESO AL SISTEMA:

i LLEGADA DE HCLAL MEDICO:

EVA: ECOG:

PROCEDIMIENTO:

PRIORIDAD (MARCAR X}

DIGTADO DE
INDICACIONES
MEDICAS:

LLEGADA DE HCL. A CONSULTORIA:

-Auo -

FIN DE CONSULTORIA:

FIRMA Y SELLO D ENFERMERN[O)

SIS

PAGO

!

o]

Fuente: Equipo elaborador/Departamento de Enfermeria/INEN 2020
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GUIA TECNICA : .

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA o
VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION |  C0digo: GT.DNCC.INEN.005
DEL PACIENTE ONCOLOGICO

o : Implementacidn: Version:
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V.01

INSTRUCCIONES:

1. FECHA: Se coloca la fecha del dia que se atendera el paciente.
2. MEDICO: Se coloca el médico tratante que se hara cargo de la atencion al paciente.
N
L—
1. N: Paciente nuevo.
2. C: Paciente continuador.
3. A: Paciente adicional.
4. PAC.: Acude paciente.
5. FAM.: Acude familiar.
Anotar el N° de la Historia Clinica.
Anotar apellidos y nombres
Anotar hora de llegada al servicio (voluntarias)
Anotar hora de llegada a trigje ‘
Anotar fa hora de Ingreso al sistema ‘
Anotar hora de llegada para evaluacién del médico
Anotar la hora del Procedimiento
Anotar hora del dictado de indicaciones médicas
. Anotar la hora de llegada de Ia Historia Clinica a Consultoria de Enfermeria
. Anotar hora final de Consultoria de Enfermeria

Marcar con una X si ef paciente se encuentra en camiila o pasillo.
Evaluacion de EVA y ECOG.

E]
. Marcar con X, si es rojo: Prioridad para la atencién inmediata (paciente con hiperalgesia con
ECOG grave, nduseas, vomitos, convulsiones, pérdida de conciencia)

. Marcar con X, si es amarillo: Paciente con EVA leve y moderado.
. Marcar con X, si es verde: pacientes citados para control, familiares para dotacién de recetas.

Firma y sello en la casilla de Consultoria de Enfermeria

—

ma\ividaoj

.

N

&Y. Marcar con X si el paciente tiene SIS Integral o pagante segin sea el caso.
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GESTI()’N DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION

GUIA TECNICA :

DEL PACIENTE ONCOLOGICO

Cédigo: GT.DNCC.INEN.005

Emisor:

Implementacién:

DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020

Version:
V.01

ANEXO N° 03
HOJA DE INDICACIONES MEDICAS

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS i
SERVICIO DE MEDICINA PALIATIVA Y TRATAMIENTO DEL DOLOR N ridy
INDICACIONES MEDICAS

Nombre: . S e e HLC . Provincia:. ..
ALGESIC 1010 O OPIOIDES ;
Pl s DOSIS via HORARIO
Codeina tab. e MR, ORAL Y/
Codeina amp. —— M, c/ -
Tramad + Paracet, ... mg. QRAL. C/
Tramadol tab. ——  mg. ORAL (/ -
Tramadol amp. N T2 c/
Tramadol gotas e goOtas .QORAL  C/
Morfina tab. —— mg. QRAL C/ _—
Morfina amp. —_— mg. c/ o
Oxicodona tab. —_— mg. SBAL C/
Metadona tab. ——— mg. QBAL C/
Buprenorfina e ug/h 1D Cf
Fentanilo ug/h 10 ¢/
NO OPIOIDES
mg. c/

ATES: Dosis EXTRA de analgésico EN CASO DE DOLOR
OPIOIDE
NO OPIOIDE
COANAL €os: DOSIS via HORARIO
Amitriptilina 25 mg tab{ )} 0oBAL C/ —
Pregabalina ___.mg. tab{ ) ORAL (/
Gabapentina  ____mg. tab.{ } QRAL C/
Carbamazepina ... mg. tab.( )} QRAL C/
Hioscina mg tab.{ } amp.{ ) c/
Dexametasona ... mg tab{ }amp( } c/
Lidocaina 5% parche en: por h., ¢/ h., por . dias
Otros

FORMATO INSTRUCCION PACIENTE MEDICINA PALEATIVA COD.: 475100019827 / IMPRENTA! INEN

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
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GUIA TECNICA :

DEL PACIENTE ONCOLOGICO

GESTIO’N DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA )
VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION

Cobdigo: GT.DNCC.INEN.005

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

implementacién: Version:
2020 V.01

4.
o

£

OTROS MEDICAMENTOS : DOSIS
Metoclopramida 10 mg tab.( ) amp.{

Levosulpirida_...mg tab.( ) gotas( } amp.(
Haloperidol ... mg tab.{ ) gotas{ ) amp.{

Dimenhidrinato 50 mg tab.{ ) amp.(

Ranitidina mg tab.( ) amp.(
Omeprazol ... .. . mgtab.( ) amp(
Sucralfato suspension .. ( )cc
Midazolan ...... .. mg tab.( ) amp.(
Alprazolan 0.5mg tab.( )
Furosemida mg tab.{ ) amp.

Espironolactona. . _mg tab.{ )
Otros:

LAXANTES:

Lactulosa:. . -
Leche de Magnesia: . .
Picosulfato Sodico:
Polietilenglicol: .
Supositorio de Glicerina:
Enema:

OTRAS INDICACIONES:

MEDICO:

SE LE AGRADECE RECORDAR LO SIGUIENTE:

PEDIDQ DE RECETAS:

Lunes a Viernes: 7a.m. - 5p.m. Sdbados: 7a.m. - 12m.

Traer indicaciones médicas, direccién y N° de DNI

TOLERANCIA PARA ATENCION: media hora. £n caso de no
poder asistir, Hlamar al 2016500 — 3108.para reprogramar.

TRAER INFORMACION DEL PACIENTE:

¢Cumple el tratamiento? ¢ Cudntos rescates recibe al dla?

¢Duele mds de dia o de noche? {Duerme tranquilo?
¢Con que frecuencia va al bafio? ¢Tolera via oral?

VIA

e Cf i e

HORARIQ

c/

c/

ENFERMERA:

[oF SN

c/

c/

ORAL

ORAL

S

c/ ,
</ S

 Unidades ViA RECTALcada: . ... .. ...

e

Hidratacion:
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, GUIA TECNICA -
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA e
VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION |  C0digo: GT.DNCC.INEN.005
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ANEXO N° 04
ESCALA FUNCIONAL ECOG

0 El paciente se encuentra totalmente activo y es capaz de realizar su trabajo
y actividades normales de |a vida diaria.

1 Restringido en actividades fisicas extenuantes, pero es ambulatorio y
- realiza tareas cotidianas y trabajos de manera normal.

0 2 Paciente ambulatorio y capaz de ejecutar actividades de autocuidado, pero
’ no actividades laborales. Fuera de la cama mas de 50%.

3 Sdlo realiza alguna actividades de cuidado, pero muy limitado confinado a
. su cama o silla mas del 50% del dia.

4 Completamente discapacitado, no puede realizar actividades de
autocuidado totalmente confinado a cama o silla.

5 Fallecido.

Fuente: Eastern Cooperative Oncology Group (ECOG) de Estados Unidos y validada por
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

La escala ECOG es una forma practica de medir la calidad de vida de un paciente
exclusivamente oncolégico, cuyas expectativas de vida cambian en el transcurso de
meses, semanas e incluso dias. ’

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
Av. Angamos Este N° 2520. Lima 34. Teléfono: 201-6500. Fax: 620-4991. Web: www.inen.sld.pe e-mail: postmaster@inen.sid.pe

Pag. N° 33




) GUIA TECNICA : )
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA Cédigo: GT.DNCC.INEN.005

VALORACION Y MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION
DEL PACIENTE ONCOLOGICO
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA Implementacion: Version:

ANEXO N° 05
ESCALA NUMERICA

i i ! i

3 4 5 6 7 g 9 10
Sin Paco Dolor Dolor Dolormuy  Dolor .
dolor dolor Moderade  Fuerie fuerte  insoportable ‘

ESCALA VISUAL ANALOGA (EVA)

Fuente: Blog de Salud y Deporte. Valoracion y manejo del dolor desde la enfermeria
8 enero, 2020. Universidad Camilo José de Cela.

O ,/

e nEn

‘\L.a valoracién sera:
« Dolor leve: Si el paciente puntla el dolor como menor o igual de 3.

e Dolor moderado: Si la valoracion se sitia entre 4 y 6.
» Dolor severo: Si la valoracién es igual o mayor a 7.

."s..oj

«~EIIFERLERIA
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GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA VALORACION Y

GUIA TECNICA

MANEJO DEL DOLOR EN LA ATENCION DEL PACIENTE

Codigo: GT.DNCC.INEN.00%

ONCOLOGICO
Emisor;: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA Implementacion:2020 | Version: V.01
ANEXO N° 07
FICHA DE SEGUIMIENTO DEL CUIDADOR PRINCIPAL EN DOMICILIO SOBRE EL
PACIENTE

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
SERVICIO DE MEDICINA PALIATIVA Y TRATAMIENTO DEL DOLOR

ANOTACIONES DEL CUIDADOR

|

o'

y
INEN [ REGISTRO DE ENFERMERIA ) [ PRINCIPAL SOBRE EL PACIENTE
NOMBRE DEL PACIENTE: DIRECCION: N* DE HoCol it mssnsessssren
HOMBRE DEL CUIDAOR PRINCIPAL. N® DN
. TIENE
NAUSEAS Y HIZO TIENE y
2 X . ucosIT
< USO RESCATE VOMITOS | DEPOSICION | ™ EscAas | USAALTASUBCUTANEA OBSERVACION
‘B | FECHA 15
3 si f
S| {anotar HORA) No | sl NO| S | NO | SI| NO |SI| NO | ANOTARFECHA | *°
DE COLOCACION
2 1G 2: 39
3 1 s P
3 18 L2 3?
VBV R 2 s
CEERITN | T 2
_0«/ A .»’/ \i\\\;’
7 12l .
- \ [0 [ A — L3
aperenetenticy)
4 Ny S
\/\%\’/\/'//
NILraEn”
Fuente: Equipo elaborador/Departamento de Enfermeria/INEN 2020
= INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
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ANEXO N° 08

ASISTENCIA SESION EDUCATIVA
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GUIA TECNICA

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA VALORACION Y Cédigo: GT.DNCC.INEN.008

MANEJO DEL DOLOR EN LA'ATENCIC')N DEL PACIENTE
ONCOLOGICO

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

Implementacién:2020 | Versién: V.01

ANEXO N° 08

LISTA DE VERIFICACION PARA EL CUMPLIMENTO DE LA GUIA TECNICA:
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA VALORACION Y MANEJO DELDOLOR

EN LA ATENCION DEL PACIENTE ONCOLOGICO

CUMPLE
ITEMS
Ne Si NO
AREA DE TRIAJE
1 |Realiza la higiene de manos y se coloca el equipo de proteccion personal.
2 Verifica la derivacidon médica y/o Historia Clinica del paciente, hoja de
indicacién médica y cita en caso de paciente continuador.
3 | Saluday se identifica con el paciente y el cuidador principal.

Realiza valoracidn inicial al paciente para determinar la prioridad de atencion
y grado de dependencia.

informa al médico sobre la condicién del paciente segun la valoracién inicial.

Identifica al paciente solicitando su DNi y corrobora sus datos en la Historia
Clinica.

Entrevista al paciente y el cuidador principal haciendo uso la Historia Clinica y
hoja de derivacion médica.

Realiza exploracion fisica céfalo caudal: controla funciones vitales, Glasgow,
ECOG, J.M. DOWTON, Braden y EVA.

Revisa en la Historia Clinica informacidn sobre el paciente.

Valora otros sintomas que pueden ocasionar dolor.

Observa signos no verbales de molestias, especiaimente en pacientes que no
pueden comunicarse.

Realiza el registro de priorizacién segun corresponda con los colores (rojo,
amarillo, verde).

Reporta al médico sobre estado del paciente y otros aspectos relevantes de
fa valoracion del paciente.

Comunica al paciente que sera atendido por el médico.

Coordina con el personal administrativo para que proceda con los tramites de
la atencién correspondiente.

‘| Registra la atencion de triaje en el sistema de alojamiento de archivos (Drive).

Realiza el SOAPIE en la Historia clinica firma y sello de la enfermera
responsable.

Acomparnia y ubica en la camilla junto con el personal técnico al paciente al
area de consultoria y/o procedimiento segun sea el caso.

Reporta a la enfermera del area de procedimiento sobre la condicién del
paciente, asi mismo, terminando la secuencia en el area de trigje.
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. CUMPLE

N° AREA DE PROCEDIMIENTOS si NO

1 Realiza la higiene de manos y se coloca de equipo de proteccion personal.

2 Regepgiona el reporte de la enfermera de triaje y la hoja terapéutica y otras

indicaciones del meédico.

3 | Saluda se identifica con el paciente y el cuidador principal.

4 |ldentifica al paciente con la Historia Clinica.

5 | Realiza la entrevista presentandose enfermera — paciente —cuidador principal.

6

Aplica ECOG y EVA.

7 | Monitoriza las signos vitales (presion arterial, frecuencia cardiaca, frecuencia
" | respiratoria, temperatura, saturacion de oxigeno).
Registra los signos vitales en la Historia Clinica.
Coloca al paciente en posicion antalgica, segun sea el caso.
10 Enfermera comunica al medico tratante sobre el estado del paciente ,quien

redacta indicaciones para la administracion de medicamentos

Utiliza estrategias de comunicacion terapéutica para reconocer la experiencia
del dolor y mostrar |a aceptacion de la respuesta del paciente al dolor.

Asegura que el paciente reciba el cuidado en el manejo de dolor segun
indicacion médica: administracion de hidratacion, analgésico y opioides.

Registra en hoja terapéutica la hora de la administracion de medicamento y
entrega al médico con la respectiva firma y hora de administracion.

Evalua la eficacia de las medidas de alivio del dolor a través de una
valoracion continua de la experiencia dolorosa y aplica EVA.

Reporta al médico si las medidas no tienen éxito o si la queja actual
constituye un cambio significativo en las experiencias pasadas del dolor del
paciente.

Administra rescate al paciente que continia con dolor segun indicacion
médica.

Realiza el registro en la hoja terapéutica con la firma de la enfermera y la
hora en la se administré el rescate.

Monitoriza las funciones vitales (PA, FC, FR, T° y 802), aplica la escala de
EVA al paciente cada 15 minutos de haber administrado el rescate.

75N\ Reporta al médico la condicion del paciente y el EVA que presenta.

%

%g)ietira la via endovenosa al paciente, previa reevaluacion del meédico e
[
D

ndicaciones corrspondientes.

Realiza el SOAPIE en la Historia clinica y registra en DRIVE. Terminando en
dicha area la atencién correspondiente, dirige al paciente y cuidador principal
al 4rea de consultoria,
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CUMPLE
N° AREA DE CONSULTORIA DE ENFERMERIA
Si NO
1 | Recepciona del personal técnico la Historias Clinicas del paciente junto con
las indicaciones médicas.
Verifica el apellido y nombre, numero de Historia Clinica, medicamento
5 indicado del paciente, grado de instruccion del paciente y/o cuidador
principal.
Realiza el llamado al paciente y/o cuidador principal para entrega de receta
3 |correspondiente.
4 | Saluday se identifica con el paciente y/ cuidador principal.
5 Identifica al paciente y/cuidador principal.
6 Valora al paciente: entrevista al paciente, control de funciones vitales
exploracion céfalo caudal, revisa historia clinica, aplica escala EVA.
Verifica receta, medicamentos de acuerdo la dosis segin hoja 4 (indicacion
médica), apellidos, firma, sello del médico y cita correspondiente.
Entrega la receta especial de opioides a paciente y/o cuidador principal (que
fue genera por el médico) sobre el tratamiento a llevar, hoja de indicaciones y
DNL.
Orienta y registra en la hoja de indicaciones la dosis, hora y via
administracion del medicamento.
Segun la valoracion del paciente coordina la interconsulta a nutriciéon,
psicologia o trabajo social, entre otros.
Orienta y verifica la adherencia de las indicaciones médicas para el paciente
y/o cuidador principal.
Se ocrienta sobre el uso del rescate (dosis adicional) del opicide, se registra
4o | €N la hoja del cuidador principal con hora y fecha, que luego sra redactado
por el cuidador principal segun el uso de rescate.
Realiza una demostracién breve del uso adecuado, educando al cuidador
principal. Si el paciente va usar por primera vez dispositivo subcutaneo,
parche de buprenorfina.
Registra en la hoja de indicaciones médicas (horas en las que sera
administrado los medicamentos por el cuidador principal en su domicilio).
Registra en la hoja de indicaciones médicas, la fecha y hora programada para |
,hser atendido por el area de consejeria.
Dyrienta al paciente - cuidador principal sobre la gestién de recetas segin
g tamiento indicado en el servicio.
gistra la atencién en el drive.
"VRealiza el SOAPIE en la Historia Clinica.
CUMPLE
CONSEJERIA DE ENFERMERIA S| NO
| Prepara los materiales y registros para la consejeria.
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2 Realiza la recepcién del paciente y/o cuidador principal.
3 Verifica la cita (fecha y hora) para la consejeria correspondiente en la hoja de
indicaciones medicas y recepciona la hoja del cuidador principal.
4 | Solicita la Historia Clinica del paciente.
5 Inicia la consejeria al paciente y/o cuidador principal.
Explora el conocimiento y las creencias del paciente sobre el dolor, considera
6 |las influencias culturales sobre la repuesta al dolor.
Elige el tema de la consejeria de acuerdo a la valoracion y las inquietudes o
7 | dudas que presente el paciente y/o cuidador principal.
8 Utiliza enfoque multidisciplinario para el manejo del dolor cuando
corresponda: Nutricionista, psicélogo y trabador social.
9 | Brinda soporte emocional al paciente y cuidador principal.
, Recuerda al paciente y / o cuidador principal los requisitos para el recojo de
D 10 |recetas.
302, Realiza el SOAPIE en la Historia clinica y registra en DRIVE la atencion. Se
*11 | da por concluida la atencién correspondiente en dicha area.
CUMPLE
SESION EDUCATIVA DE ENFERMERIA S| NO

Eleccién del tema para la sesion educativa.

Preparacion de los materiales que se necesitara para la sesion educativa.

Se presenta ante los participantes.

7é

Realiza la motivacion segun el tema a tratar.

len A
0 sopn

)?ealiza la introduccion con una serie de preguntas respecto al tema elegido.

Desarrolia el tema asignado.

Invita a los participantes a realizar preguntas.

Realiza la retroalimentacion. Y se da por concluida la sesion educativa.

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

LIC. ENF. EVALUADA: ..ccccvevronren e sressrsssossasensenesenneess FIRMAG

LIC. ENF. EVALUADORA: vc.cviveverrirvnnenieisessessararesaresssaneses FIRMAG s

FUENTE: Equipo elaborador/Departamento de Enfermeria/INEN 2020
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