INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS NP 3 M -2021-JINEN - .

RESOLUCION JEFATURAL

.....

Lima,_ 171 de NOVIEMBREdel 2021

VISTO:

El Informe N° 000460-2021-DICON/INEN, de la Direccion de Control del Cancer, Memorando N°
001548-2021-OGPP/INEN, de la Oficina General de Planeamiento y Presupuesto, el Informe N°
000164-2021-00-OGPP/INEN, de la Oficina de Organizacién, el Memorando N° 000180-2021-
" OPE/INEN, de la Oficina de Planeamiento Estratégico, el Informe N° 000315-2021-DENF/INEN, del

Departamento de Enfermeria, el Informe N° 000735-2021-DNCC-DICON/INEN, del Departamento
de Normatividad, Calidad y Control Nacional de Servicios Oncolégicos, el Memorando N° 000315-
2021-DIRAD/INEN, de la Direccion de Radioterapia, el Memorando N° 000407-2021-DRT-
DIRAD/INEN del Departamento de Radioterapia y el Informe N° 001584-2021-OAJ/INEN de la
ficina de Asesoria Juridica, y;

CONSIDERANDO:

Que, a través de la Ley N° 28748, se cre6 como Organismo Publico Descentralizado al instituto

Nacional de Enfermedades Neoplasicas — INEN, con personeria juridica de derecho publico interno,
~{&, con autonomia econdmica, financiera, administrativa y normativa, adscrito al Sector Salud,
“’39\ constituyendo Pliego Presupuestal y calificado como Organismo Publico Ejecutor en concordancia
"} con la Ley N° 29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo y el Decreto Supremo N° 034-2008-PCM:;

4

fecha 11 de enero de 2007, se aprobd el Reglamento de Organizacién y Funciones del instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas (ROF-INEN), estableciendo Ia jurisdiccién, funciones
generales y estructura organica del Instituto, asi como las funciones inherentes a sus Unidades
Organicas y Departamentos;

Que, la Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, que aprueba el documento denominado
“Normas para la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”, numeral 6.1.3, la
Guia Técnica (...) es el Documento Normativo del Ministerio de Salud, con el que se define por
escrito y de manera detallada el desarrollo de determinados procesos, procedimientos y actividades
administrativas, asistenciales o sanitarias. En ella se establecen metodologias, instrucciones o
indicaciones que permite al operador seguir un determinado recorrido, orientéandolo al cumplimiento
del objetivo de un proceso, procedimientos o actividades, y al desarrollo de una buena practica;

/ Que, mediante Resolucion Jefatural N° 276-2019-J/INEN, que aprueba la Directiva Administrativa
N° 001-2019-INEN/DICON-DNCC “Lineamientos para la Elaboracién de Documentos Normativos
//iﬁﬁ% en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas —~ INEN” con la finalidad de establecer los
1S58 \“ffom\ criterios en el proceso de formulacién, elaboracién, aprobacién y actualizacion de los documentos
"s\'%n- normativos que se expidan en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, logrando

Que, de manera institucional, debe manifestarse que el proyecto “GUIA TECNICA: GESTION DEL
UIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA DE ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES
E CERVIX”, ha sido elaborado por el Departamento de Enfermeria, encontrandola



Que, mediante Memorando N° 001548-2021-OGPP/INEN de fecha 20 de octubre de 2021, la Oficina
General de Planeamiento y Presupuesto, alcanza el Informe N° 000164-2021-O0-OGPP/INEN de
fecha 19 de octubre de 2021, a través del cual la Oficina de Organizacién, emite opinién técnica

favorable al proyecto de documento normativo denominado “GUIA TECNICA: GESTION DEL -~

o) CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA DE ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES
CON CANCER DE CERVIX”;

Que, tomando en cuenta el sustento técnico por la Oficina General de Planeamiento y Presupuesto, -
se aprecia que la Oficina de Organizacion ha revisado y emite opinion técnica favorable al proyecto
denominado “GUIA TECNICA: GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA
DE ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX”, para su correspondiente

aprobacion;

Que, conforme a lo expuesto, y segtin se desprende del proyecto denominado “GUIA TECNICA:
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA DE ALTA TASA DE DOSIS EN
PACIENTES CON CANCER DE CERVIX”, tiene como finalidad contribuir a la atencion de calidad
con los cuidados de enfermeria humanizado y especializado en braquiterapia de alta tasa de dosis
en pacientes con cancer de cervix;

Que, conforme se desprende de los documentos de Vistos, la Oficina General de Planeamiento y
Presupuesto, la Oficina de Organizacion y la Oficina de Asesoria Juridica han efectuado su revision
al proyecto en mencién, el mismo que recomiendan su aprobacion;

Contando con el visto bueno de la Sub Jefatura Institucional, de la Gerencia General, de la Oficina
General de Planeamiento y Presupuesto, de la Oficina de Organizacion, de la Oficina de
Planeamiento Estratégico, de la Direcciébn de Control del Cancer, del Departamento de
Normatividad, Calidad y Control Nacional de Servicios Oncoldgicos, del Departamento de
Enfermeria, de la Direccion de Radioterapia, del Departamento de Radioterapia y de la Oficina de
Asesoria Juridica del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas;

Con las facultades conferidas en el Reglamento de Organizacién y Funciones del Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplasicas - INEN, aprobado mediante Decreto Supremo N° 001-2007-SA, y de
conformidad con la Resoluciéon Suprema N° 011-2018-SA,

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. - APROBAR Ia “GUIA TECNICA: GESTION DEL CUIDADO DE
ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA DE ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER
DE CERVIX”, gue como anexo forma parte integrante de la presente Resolucion Jefatural.

ARTICULO SEGUNDO. - ENCARGAR a la Oficina de Comunicaciones de la Gerencia General del
INEN, la publicacion de la presente Resolucion en el Portal Web Institucional.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y PUBLIQUESE

Dr. EDUARDO PAYET MEZA
lefenstitucional .- ..
#ISTITUTC NACIONAL DE ENFERMEDADES NEQPLASICAS =7 -
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GUIA TECNICA: GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA
DE ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

I.  FINALIDAD

Contribuir a la atencion de calidad con los cuidados de Enfermeria humanizado y
especializado en braquiterapia de alta tasa de dosis en pacientes con cancer de cérvix.

Il. OBJETIVO
21.  OBJETIVO GENERAL

Unificar criterios técnicos para el cuidado humanizado y especializado del paciente
durante el procedimiento de braquiterapia de alta tasa de dosis en pacientes con
cancer de cérvix.

2.2. OBJETIVO ESPECIFICO

2.2.1. Establecer la intervencion de Enfermeria para el cuidado humanizado y
especializado del paciente durante el procedimiento de braquiterapia de alta
tasa de dosis en pacientes con cancer de cérvix.

2.2.2. Estandarizar la intervencién para el cuidado humanizado y especializado de!
paciente durante el procedimiento de braquiterapia de alta tasa de dosis en
pacientes con cancer de cérvix.

2.2.3. Disminuir la aparicion de complicaciones durante y después del
procedimiento de braquiterapia de alta tasa de dosis en pacientes con cancer
de cérvix.

AMBITO DE APLICACION

La presente Guia Técnica de Gestién del cuidado de Enfermeria en braquiterapia de alta
tasa de dosis en pacientes con cancer de cérvix es aplicada por el equipo funcional de
Enfermeria en radioterapia en el area funcional especializada del Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas.

BASE LEGAL

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

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

44, Decreto Supremo N° 001-2007-SA, Aprueban el Reglamento de Organlzamon y .
Funciones de Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas-INEN.

4.5, Resolucion Ministerial N° 519-2006/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:
“‘Sistema de Gestién de la Calidad en Salud”.

4.6. Resolucion Ministerial N° 727-2009/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:
Politica Nacional de Calidad en Salud. .
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4.7. Resolucion Ministerial N° 168-2015/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:
Lineamientos para la vigilancia, prevencion y control de las Infecciones Asociadas a
la Atencion de Salud.

4.8. Resolucion Ministerial N° 1013-2016/MINSA, que aprueba la Guia técnica:” Guia de
Practica Clinica para la Prevencién y Manejo del Cancer de Cuello Uterino”.

4.9, Resolucion Ministerial N° 1295-2018/MINSA, que aprueba la Norma Técnica de
Salud: "Gestién Integral y Manejo de Residuos Solidos en Establecimientos de Salud,
Servicios Médicos de Apoyo y Centros de Investigacion.

4.10. Resolucion 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 gestién del riesgo en la atencion de la salud”.

4.11. Resolucién Ministerial N° 826-2021/MINSA, que aprueba el documento denominado
"Normas para la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

4.12. Resolucién de Presidencial N° 048-2012-IPEN/PRES, que aprueba Norma Técnica
IR.002.2012, Requisitos de Proteccién Radiologica y Seguridad en Medicina Nuclear.

Resolucién Jefatural N° 219-2010-J/INEN, que aprueba el "Manual de Organizacién
y Funciones Departamento de Enfermeria.

Resolucion Jefatural N° 328-2012-J/INEN, Aprueban el Manual de los Procesos
Asistenciales del INEN, procedimientos incluyendo al Departamento de Enfermeria.

Resolucion Jefatural N° 157-2014-J/INEN, que aprueba “Norma Técnica para el
funcionamiento de una Unidad Productora de Servicios de Radioterapia”.

Resolucion Jefatural N° 77-2015-J/INEN, que aprueba el Documento Técnico:
“Manual de Proteccion Radiolégica del Departamento de Radioterapia”.

Resolucion Jefatural N° 244-2015-J/INEN, que aprueba Documento Normativo
denominado “Guia Técnica: Administracién y Dotacion def Coche de Paro” y sus
modificaciones.

Resolucion Jefatural N° 631-2016-1GSS, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 005-
IGSS/V: 1 “Sistema de Registro y Notificacion de incidentes, eventos adversos y
eventos centinelas”. .

Resolucién Jefatural N° 356-2016-J/INEN, que aprueba el Documento Técnico:
“Actualizacion del Manual de Organizacion y Funciones de la Direccion de
Radioterapia-INEN".

Resolucién Jefatural N° 031-2018/J/INEN, que aprueba “Cartera de Servicios del
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas Categoria del Establecimiento de
Salud: 11-2".

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

4.22. Resolucion Jefatural N° 212-2019-J/INEN, que aprueba “Normas para la Elaboracion
de Documentos Normativos del Ciclo de Desinfeccion de Alto Nivel (DAN)".

4.23. Resolucion Jefatural N° 276-2019/J/INEN, que aprueba Directiva Administrativa N°
001- 2019- INEN/ DICON-DNCC “Lineamientos para la elaboracion de Documentos
Normativos del Institutc Nacional de Enfermedades Neoplasicas INEN".

4.24. Resolucion Jefatural N° 081-2020/J/INEN,” que aprueba Programa de Minimizacion y
Manejo de Residuos Solidos del INEN-2020-2024".

4.25. Resolucién Jefatural N° 087-2020-J/INEN, que aprueba el Tarifario Institucional del
Instituto Nacional Enfermedades Nacional-INEN, Aprobado por la Comision
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4.26.

4.27.

4.28.

4.29,

4.30.

5.1.

4.31.

Permanente de Costos y Tarifas.

Resolucion Jefatural N° 193-2020-J/INEN, reconforman a los integrantes del Comité
Técnico de Seguridad del Paciente del Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas — INEN.

Resolucion Jefatural N° 223-2020-J/INEN, que reconforma el Comité de Seguridad y
Salud en el Trabajo del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas CSST-INEN.

Resolucion Jefatural N° 364-2020-J/INEN, que aprueba el "Reordenamiento de
cargos del Cuadro para Asignacion de Personal Provisional (CAP Provisional) del
INEN - 2020".

Resolucion Jefatural N° 112-2021-J-INEN, que aprueba el "Plan de Gestion de la
calidad de salud 2021"

Resolucion Jefatural N° 261-2021-J-INEN, Reconforman el Equipo de Rondas de
Seguridad del Paciente Oncologico del Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas- INEN.

Resolucion N° 366-15 CN/CEP, que aprueba “Normas de Gestidon de la Calidad del
Cuidado Enfermero”.

TERMINOS Y CONDICIONES

Ansiedad: Vaga sensacion de malestar o amenaza acompafiada de una respuesta
autonémica, sentimientos de aprension causados por la anticipacién de un peligro. Es
una sefal de alerta que advierte de un peligro inminente y permite al individuo tomar
medidas para afrontario. ()

Braquiterapia: Técnica de tratamiento mediante la cual una o varias fuentes
radiactivas son colocadas en las inmediaciones o dentro del tumor. @

Braquiterapia de alta tasa de dosis: “Administracién de una dosis alta de radiacién
en un corto espacio de tiempo”, las maquinas producen una tasa de exposicién muy
elevada y requieren un bunquer blindado para minimizar la exposicidn al personal
profesional, es ambulatorio. ¥ ©)

Braquiterapia de baja tasa de dosis: “Administracién de una menor dosis de
radiacion en un mayor espacio de tiempo”, requiere hospitalizacion del paciente entre
2y 5dias. @@

Braquiterapia de Cérvix 2D-3D: Braquiterapia guiada por imagen como la Tomografia
Computarizada (TC), la Resonancia Magnética (RM) y la ecografia, para una mejor
distribucion de la dosis en el tumor y para disminuir los efectos toxicos a otros organos
como recto y vejiga o tejidos sanos, ¢4 (9

Cancer de cuello uterino: Alteracion celular que se origina en el epitelio del cérvix que
se manifiesta inicialmente a través de lesiones precursoras de lenta y progresiva
evolucion, las cuales progresan a cancer in situ (confinado a la superficie epitelial) o un
cancer invasor en donde las células con transformaciéon maligna traspasan la
membrana basal. © @

Consejeria: Herramienta aplicada por la enfermera(o) a diversos aspectos de la
prevencion y promocion de la salud; consiste en la interaccién entre la enfermera(o) y
el paciente, basada en una comunicacion efectiva, con el fin de mejorar o promover la
salud y apoyarlos en el desarrollo de sus habilidades y destrezas mediante el
autocuidado ®

CO60: Sustancia radiactiva usada como fuente de radiacion para tratar el cancer, se
usa para tratamiento de Radioterapia médica.
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5.9.

5.10.

5.11.

5.15.

Cuidado enfermero: Conjunto de funciones que desarrolla la enfermera(o) en la
atencion y cuidado al usuario, fundamentadas en la relacion interpersonal y en el
dominio de lo técnico-cientifico orientada a comprender a la persona usuaria en el
entorno en el que se desenvuelve, actuando en la prevencion, la curacion y la
rehabilitacién de la persona en el proceso salud - enfermedad. ©

Cultura de Seguridad: Patron integrado de comportamiento individual y de la
organizacion, que busca continuamente reducir al minimo el dafio que podria sufrir el
paciente como consecuencia de los procesos de atencion en salud. (19

Dolor: Experiencia sensorial y emocional desagradable relacionada con dafios a los

tejidos, real o potencial, o descrita por el paciente como relacionada con dicho dafio.
(11)

Dosimetro: Dispositivo para medir la dosis de radiacién ionizante en los multiples
tejidos y 6rganos del cuerpo humano. (12

Entrevista de Enfermeria: Constituye parte de la valoracién junto con la observacion
y exploracion fisica, los cuales proporcionan al profesional de Enfermeria un enfoque
légico, continuo y sistematico sobre la informacion recopilada, que sera necesaria para
realizar un diagnostico de Enfermeria y la planificaciéon de cuidados. (1

. 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 cuyos extremos
se encuentras las expresiones extremas de un sintoma. (14

Evento adverso: Es un dafio, una lesidn o un resultado inesperado e indeseado en la
salud del paciente, como consecuencia de problemas en la practica, productos,
procedimientos méas que por la enfermedad subyacente del paciente. Los eventos
adversos pueden ser prevenibles y no prevenibles. (1

Gy: Unidad de medida de las radiaciones ionizantes. '8

Incidente: Es una circunstancia que podria haber ocasionado u ocasioné un dafio
innecesario a un paciente. (19

IRIDIO 192: Isétopo gamma con muy alta actividad que se utiliza en BATD (1)

NANDA (Asociacién Norteamericana de Diagnéstico de Enfermeria/ North
American Nursing Diagnosis Association): Fuerza global para el desarrollo y uso de
terminologia estandarizada de Enfermeria para garantizar la seguridad del paciente a
través de la atencién basada en la evidencia, mejorando asi la atencién de la salud de
todas las personas. Utilizado para codificar entornos de Enfermeria.(*® (19

NIC (Clasificacién de Intervenciones de Enfermeria/Nursing Interventions
Classification): Recoge las intervenciones de Enfermeria en consonancia con el
diagnéstico enfermero, adecuadas al resultado que esperamos obtener en el paciente
y que incluyen las acciones que se deben realizar para alcanzar dicho fin. Utiliza un
lenguaje normalizado y global para describir los tratamientos que realizan los
profesionales de Enfermeria. Comunica la esencia de los cuidados de Enfermeria a
otros y ayuda a mejorar la practica a través de la investigacion. (18 (19

NOC (Clasificacion de Resultados de Enfermeria/Nursing Outcomes
Classification): 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. Su contenido favorece la optimizacion de la informacion
para la evaluacién de la efectividad de los cuidados enfermeros complementandose
con la informacién aportada a través de otras clasificaciones.(1® (9)
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5.22. Opioides: Sustancias derivadas de la adormidera o sus analogos sintéticos con efectos

similares: La morfina, la heroina, el tramadol, la oxicodona y la metadona son opioides.
(18) (19)

5.23. Radioisétopos: Son is6topos radiactivos ya que tiene un ndcleo atémico inestable (por
el balance entre neutrones y protones) y emiten energiay particulas cuando cambia de
esta forma a una mas estable. 20

5.24. Rescate: Dosis de medicaciones de alivio répido o de accidn rapida, surgen efecto
inmediatamente y tratan los sintomas del dolor cuando surgen. 29

5.25. Riesgo: Factor que incrementa la probabilidad de ocurrencia de un evento adverso
dentro del proceso de atencién de salud. (19

5.26. Seguridad del paciente: Reduccién del riesgo de darfios innecesarios relacionados
con la atencién sanitaria hasta un minimo aceptable, el cual se refiere a las nociones
colectivas de los conocimientos del momento, los recursos disponible y el contexto en
el que prestaba la atencion, ponderadas frente al riesgo de no dispensar tratamiento o
de dispensar otro. (10

-

N4
<
Q

RECURSOS E INSUMOS

6.1. Recursos humanos:

6.1.1. Supervisora/o |.
6.1.2. Supervisora/o Il
6.1.3. Enfermeral/o Especialista.
6.1.4. Enfermera/o.
6.1.5. Otros Personales de Salud:
+ Meédico (Radio Oncdlogo)
» Fisico Médico
* Tecnologo/a Médico
* Técnical/o en Enfermeria
* Trabajador de Servicios Generales (Personal de limpieza)

Recursos Materiales

a. Guias Técnicas:

Guia Técnica: Gestion del cuidado de Enfermeria en braquiterapia de alta tasa de
dosis en pacientes con cancer de cérvix.

b. Formatos de Registros de Enfermeria:

¢ Reporte de braquiterapia de alta tasa de dosis-ginecologia
¢ Resumen de anotaciones de Enfermeria por sesiones BATD.
¢ Control de Funciones Vitales

¢ Anotaciones de Enfermeria.
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c. Otros Formatos de Enfermeria:

« Registro de pacientes en consejeria de braquiterapia.

o Registro de asistencia de pacientes a sesiones de braquiterapia.

e Registro de medicamentos de los pacientes de braquiterapia.

e Lista de verificacién para braquiterapia.

¢ Registro de pacientes nuevos atendidos en braquiterapia.

« Formato de consolidado de atencién diaria de pacientes en braquiterapia.
e Formato del control diario de precinto de coche de paro de braquiterapia.
¢ Registro de instrumentacion de braquiterapia.

o Formato de calendario de control de tiras de desinfeccidn de alto nivel (CIDEX
OPA).

e Registro produccion diaria y/o mensual de braquiterapia

e Registro de inventario mensual de instrumental ginecologico de Cobalto 60 e
Iridium 192.

d. Equipos biomédicos

R . (3 » ¢ Monitor multiparametro para control de funciones vitales
\Ky}d \ e Oxigeno empotrado

e Aspirador de secreciones empotrado.

+ Estetoscopio.

¢ Termémetro digital.

o Termometro de Mercurio

+ Tensiometro de mercurio con base rodable.

o FEquipo de braquiterapia con Radioisétopo en su ambiente blindado
« Monitores de video

¢ Equipo de ecografia

e Arcoen Cy fluoroscopio.

d. Unidad del Paciente:
» Ambiente blindado para equipo con isotopo
« Ambiente para preparacion de paciente

¢ Ambiente para planificacién

e Ambiente para procedimiento
e Banos para paciente y personal

o Area post anestesia
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o Area de desinfeccion

e. Equipo de proteccion personal:
e Guantes quirdrgicos estériles N°6 %, 7, 7 %4 y 8.
¢ Guantes de nitrilo M S y L para procedimiento.
e Mascarilla simple descartable.
» Mascarilla, N95.
* Mandil descartable.
¢ Gorro descartable.
¢ Botas descartables.
e Lentes Protector

s Buzo descartable segun talla.
f. Dispositivo Médico:

» Set de instrumental quirdrgico estéril.

Colpostatos, Catéteres.
e Catéter endovenoso periférico N° 20, 22 6 24.
» Equipo de venoclisis.
» Jeringade 3cm, 5cm, 10cmy 20 cm.
e Jeringa Urologica de 60 cm.
e Aguja hipodérmica N° 18, 22, 23, 25.
e Canula binasal.
» Mascara de nebulizacién.
» Mascara de oxigeno simple aduito.
* Mascara de oxigeno de re-inhalacion.
s Esparadrapos
» Bolsas colectoras de orina

o |lave triple via

g. Productos Sanitarios:

+ Alcohol al 70%.
e Alcohol gel al 2%.

+ Pafios de limpieza descartable

» Paquete de gasa estéril de 10 cm x 10 cm x 5 unidades
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h. Medicamentos basicos:

i

k.

Cloruro de sodio al 0,9% de 100 cc, 250 cc, 500 cc, 1000 cc.
Analgésicos: ketorolaco 60mg /2ml solucion inyectable IM
Antiemeéticos: Metoclopramida 10mg/2ml solucion inyectable IM, 1V, SC.
Opioides :Morfina clorhidrato (1ml) 10mg/ml solucion inyectable
Antibidticos

Anestésicos tdpicos: lidocaina gel al 2% y liquida sin epinefrina.
Antihipertensivos

Otros: opamidol 612,4mg/ml (equivalente a 300 mg de yodo/ml), Sulfato de
Bario polvo para suspension oral (% P/P) (opcional))

Medicamentos usados en el RCP:

Segun Guia de Administracién y Dotacién del Coche de Paro, segun
Resolucion Jefatural N° 244-2015-J/INEN y sus modificaciones.

Otros Materiales

Equipos de computo

Computadoras para planificacion y dosimetria
Coche de anestesiologia

Coche de paro

Camilla ( solera, sabana, colcha, frazada)
Soporte de sueros

Mesas para procedimiento

Contenedor rigido rojo.

Contenedor rigido amarillo.

Contenedor rigido negro.

Contenedor rigido azul

Contenedor para objetos punzocortantes.
Tiras reactivas para el DAN

Tacho con boisa de residuo amarilla
Tacho con bolsa de residuo negra

Tacho con bolsa de residuo roja

Utiles de escritorio

Lapicero azul, rojo, perforador, engrapador, saca grapas, fastener, regla, tijera,
hoja bond, félderes plastificados, cuadernos, tinta de impresora, tampén, tinta
para tampon, archivadores.
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VII.

Materiales del paciente:

Vaso de plastico

Una botella de agua de ¥ litro

Preservativo

Una toalla higiénica

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

7.1.

CUIDADO DE ENFEBMERiA EN BRAQUITERAPIA DE ALTA TASA DE DOSIS EN
PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

La braquiterapia se lleva a cabo en coordinacion con el equipo multidisciplinario:
Médico (Radio oncélogo), Enfermera/o, Fisico médico, Tecnoélogo/a médico Técnicalo
en Enfermerfa y trabajador de Servicios Generales (Personal de limpieza).

El abordaje del cuidado de Enfermeria en los pacientes con braquiterapia, se realiza
de acuerdo a las siguientes etapas:

7.1.1.

CONSEJERIA A LA PACIENTE PARA LA BRAQUITERAPIA
Médico radio oncélogo:

Evallia a la paciente en consultorio, al terminar el tratamiento de teleterapia y
realiza la programacion para braquiterapia; luego lo deriva a consejeria de
Enfermeria.

Enfermeralo en el area tépico (dia antes al tratamiento):

a.

Realiza el lavado de manos aplicando los 11 pasos y calza el equipo de
proteccion personal segiin norma vigente.

Brinda la consejeria aplicando los 5 momentos, sobre braquiterapia y las
indicaciones a seguir con la finalidad de disminuir temores hasta el dia
del tratamiento (autocuidado y reacciones post braquiterapia).

Anota en el registro de pacientes con consejeria de braquiterapia (ver
anexo 01).

RECEPCION DEL PACIENTE PARA BRAQUITERAPIA
Enfermeral/o (dia de tratamiento):

Realiza el lavado de manos aplicando los 11 pasos y calza el equipo de
proteccion personal segin norma vigente.

Prepara el ambiente de recepcion a la paciente y coordina para el ingreso
del paciente con la enfermera de premedicacion y de instrumentacion.

Proporciona en fisico la programacion de los pacientes al vigilante para el
ingreso de paciente y secretaria del SIS para generar el Formato Unico de
Atencién (FUA),
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d. ldentifica a la paciente segun programacion con el nimero de su DNI y
coloca brazalete identificacion.

e. Acoge a la paciente y valora las necesidades: incluye aspectos
biopsicosociales, socioculturales, laborales, enfermedades e ingresos
anteriores, tratamientos actuales a la paciente de acuerdo a su grado de
dependencia (ver anexo 02).

f. Valora el estado de conciencia con la escala de Glasgow y de ser
necesario se solicita el apoyo del cuidador en el area de recepcién.

g. Proporciona a la paciente la vestimenta indicada para la braquiterapia:
gorro, bata y botas e indica retiro de joyas y/o objetos de metal, dentadura
postiza y guitado de esmalte de ufias.

h. Verifica la correcta vestimenta del paciente y la preparacion fisica segun
lo indicado anteriormente.

i. Registra el nimero de sesion de braquiterapia que le corresponde (ver
anexo 03) en caso ser la paciente nueva o continuadora.

j. Verifica los medicamentos y materiales indicados y lo registra en el
cuaderno de medicamentos del paciente, con su respectiva firma (ver
anexo 04).

k. Realiza entrevista a la paciente enfatizando en alergia a medicamentos e
indaga sobre el medicamento que esta tomando y refuerza la consejeria
brindada en topico.

. Administra ansioliticos segun indicacién médica y brinda apoyo emocional.

m. Inicia el registro de la lista de verificacion de braquiterapia (ver anexo 05)
y hace firmar el Formato Unico de Atencién (FUA) a la paciente o
apoderado.

n. Acompafia a la paciente y presenta a la enfermera de premedicacion y
hace la entrega de la lista de verificacion de braquiterapia.

PREPARACION Y PREMEDICACION DEL PACIENTE PARA SESION DE

BRAQUITERAPIA

Médico radio oncoélogo (dia anterior):

a. Evalla a la paciente verificando los requisitos y considerarlo apto para
braquiterapia.

b. Deriva la Historia Clinica a la enfermera de premedicacion con la lista de
programacion final de los pacientes.

Médico radio oncélogo (dia de tratamiento):

¢. Realiza la insercién de dispositivo a la paciente para la braquiterapia.
d. Coordina la alta del paciente con la enfermera.

Enfermera/o (dia anterior):

a. Revisa la Historia Clinica con la lista de verificacion de braquiterapia y
corrobora el cumplimiento de requisitos completos: la programacion
meédica del paciente en la Historia Clinica, consentimiento informado
firmado y seilado por el médico, ecografia, radiografia de torax,
hematolégicos, serologicos, anatomia patolégica, ficha de radioterapia.
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Prepara e inicia con el registro de los datos del paciente en los siguientes
formatos: reporte de braquiterapia (ver anexo 08), resumen de
anotaciones de Enfermeria (ver anexo 07), control de funciones vitales,
notas de Enfermeria (ver anexo 08) y en la hoja terapéutica.

Imprime y coloca en lugar visible la programacion de los pacientes en los
ambientes de recepcién, procedimiento, dosimetria, tecnologia médica y
envia a central de esterilizacién para la preparaciéon de materiales.

Anota en el registro de instrumentacion de braquiterapia a la paciente
programado y el sistema indicado en caso sea continuador y si el paciente
es nuevo se considera el nombre completo del paciente.

Enfermera/o (dia de tratamiento):

a.

Realiza el lavado de manos aplicando los 11 pasos y calza el equipo de
proteccion personal segun norma vigente.

Acoge a la paciente coordinando con la enfermera de recepcion y recibe
la lista de verificacion de braquiterapia para continuar con el registro.

Identifica a la paciente con Historia Clinica y brazalete de identificacién e
inicia la entrevista y pregunta si sufre de alergias a medicamentos o
alimentos.

Realiza control, monitoreo y registro de signos vitales: frecuencia cardiaca,
saturacion de oxigeno, frecuencia respiratoria, presion arterial y
temperatura.

Aplica la Escala Visual Analogica del Dolor (EVA) (ver anexo 09) para
valorar la intensidad de dolor.

Apertura de via periférica si fuese necesario segun indicacion médica.

Administra y registra los medicamentos indicados por médico en la hoja
terapéutica: analgésico, opioides y otros; antes, durante y después del
tratamiento.

Refuerza conocimientos sobre procedimiento, autocuidado y efecto
secundarios de los opioides en caso de que este indicado.

Brinda soporte emocional, contesta sus dudas, temores, deja expresar sus
sentimientos, proporcionar informacién que necesite.

Realiza el registro de las anotaciones de Enfermeria (ver anexo 10) y en
la lista de verificacion de braquiterapia

Acompafia a la paciente a que suba a camilla, en espera para la insercion
del dispositivo, brinda comodidad y confort.

Realiza control de seguridad de evaluacion anestésica si amerita el caso.

Brinda apoyo como enfermera circulante en procedimientos con anestesia
si fuera el caso.

Registra a la paciente nueva y la atencion total de pacientes del dia (ver
anexo 11y 12).
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7.1.4. INTERVENCION DURANTE LA INSERCION DE DISPOSITIVO Y SESION
DE RADIOTERAPIA

Médico Radio oncélogo:

Revisa la Historia Clinica y revalla a la paciente para determinar la insercion
del dispositivo apropiado segun caso del paciente.

Coloca el dispositivo para la braquiterapia segun diagnéstico.
Enfermera/o {dia de tratamiento):

a. Realiza el lavado de manos aplicando los 11 pasos y calza el equipo de
proteccion personal segun norma vigente. :

b. Recepciona los sistemas y/o dispositivos de parte de Central de
Esterilizacién.

c. Prepara el ambiente: verifica que los equipos estén operativos vy
completos, verifica que la ropa quirdrgica este completa.

d. Coordina el ingreso del paciente con la enfermera de recepcion vy
premedicacion y equipo multidisciplinario.

e. Acoge a lapaciente de la enfermera de premedicacién y recibe la lista de
verificacién de braquiterapia para continuar y finalizar el registro.

f. ldentifica a la paciente con Historia Clinica y/o brazalete de identificacion

e ya que el paciente estd en camilla y se encontrara somnoliento por la
\ Q ) medicacion.
R e ™ o R .
: \‘J“‘ E g. Verifica la esterilidad del instrumental y que estén completo en las mesas

R quirargicas, seguln requiera el médico, antes y después de la colocacion
del dispositivo para la braquiterapia (preparadas por el personal técnico
en Enfermeria).

h. Verifica a través de la tira reactiva la actividad del CIDEX OPA (DAN). (ver
anexo 13) en caso de instrumental que se requiere ser usado.

i. Posiciona a la paciente en posicién ginecoldgica juntamente con el
médico tratante, para la insercion de dispositivo, brindando comodidad y |
confort.

j- Registra en el cuaderno de instrumentacion el sistema o dispositivo
indicado por médico radio oncélogo en caso de ser el paciente nuevo y
cambia el sistema segun indicacién médica si el paciente es continuador
(ver anexo 14).

k. Instrumenta y facilita al médico los dispositivos de braquiterapia de alta
tasa de dosis que requiera cada paciente,

. Permanece en sala durante la insercién del sistema de braquiterapia de
alta tasa de dosis, vigilando a la paciente.

m. Mantiene las medidas de asepsia y esterilidad en coordinacién con el
equipo de trabajo multidisciplinario.

n. Valora el nivel de conciencia con la escala de Glasgow vy el despertar post
anestésico con la escala de Aldrete de ser el caso terminado la
colocacion del dispositivo por el médico radio oncélogo.

o. Valora la intensidad del dolor con la escala de valoracion analégica de
dolor (EVA) e informa al médico en caso de presentar dolor moderado.
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p. Realiza el registro de las anotacién de Enfermeria: intervencion, evolucion
del paciente y sistema indicado y finaliza el registro de la lista de
verificacion de braquiterapia.

q. Traslada a la paciente al ambiente de espera en coordinacion con equipo
multidisciplinario, después de tomar fluoroscopia encargado por el
Tecnologo médico para ver la posicidn correcta del dispositivo o sistema.

r. Brinda comodidad durante la espera para el inicio de la sesion de
braquiterapia por el fisico médico previa planificacion con médico radio
oncologo. La paciente ingresa al ambiente blindado para recibir la dosis
de radiacion monitoreado por el fisico médico segun indicacion meédica.

s. vigila signos de alarma después del retiro del sistema por el meédico radio
oncologo, por posible sangrado después de que el paciente haya
terminado la sesion de braquiterapia.

t. Monitoriza a la paciente hasta que se encuentre hemodinamicamente
estable. Paciente queda en observacién por la enfermera de
premedicacion.

u. Supervisa al técnico en Enfermeria la limpieza del instrumental utilizado y
la desinfeccién de alto nivel (DAN).

v. Supervisa al personal de limpieza de ambiente y camilla de paciente en
paciente y en desinfeccion final del area.

w. Realiza con la enfermera de premedicacion y técnica en Enfermeria, el
control final del instrumental utilizado para enviar a central de
esterilizacion.

x. Realiza la productividad sistematizada del dia y de los insumos usados
(ver anexo 15).

y. Registra la conformidad del precinto del coche de paro al inicio y término
de todo el procedimiento (ver anexo 16).

Intervencién del Fisico/ca Médico:

Planifica y brinda las sesiones del paciente en cualquiera de los 2 sistemas de
HDR /iridium y cobalto, coordinando con médico tratante.

Intervencién del Tecnélogo/a Médico:

Realiza la toma de placa radiografica virtual en Fluoroscopia arco en C, para el
calculo de la dosimetria y le facilita al fisico médico.

Técnico en Enfermerialo:

Brinda asistencia al médico y enfermera durante el procedimiento.
Prepara y equipa las mesas para tratamiento.

Realiza el procedimiento de limpieza y desinfeccién de alto nivel (DAN)
aplicando las barreras de bioseguridad.

Lleva los equipos y material médico para esterilizacién (por la mafana el
personal de central de esterilizacion trae el instrumental llevado dia anterior)
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Intervencién del Personal de Limpieza:

Limpieza diaria de paciente y paciente y desinfeccion final del ambiente de

Braquiterapia y desinfeccion de camilla y pisos.

7.1.5. INTERVENCION DURANTE EL ALTA DEL PACIENTE:

El paciente es evaluado por el médico al terminar las sesiones de braquiterapia

e indica el alta de primera o Ultima sesion.

Enfermera/o de premedicacion:

a. Valora la presencia de reacciones adversas al tratamiento después del retiro

del sistema o dispositivo.

de dependencia al momento de alta.

Enfermeral/o de recepcion:

informa al médico tratante.

b. Traslada a la paciente con ayuda del personal técnico de acuerdo al grado

a. Vigila eventos adversos por opiaceos antes del alta, en caso de presentar,

b. Enfatiza los cuidados en el hogar y las indicaciones a seguir por orden

meédica.

c. Entrega la receta médica explicando detalladamente la importancia del

cumplimiento del tratamiento.

d. Entrega la cita de control y explica su importancia.

e. Retira el brazalete para su trazabilidad al alta

siguiente.

Supervisoraloll:

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

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

o. Verifica y abastece la cantidad de vestimenta necesaria para el dia
Es importante mencionar que el inventario se realiza mensuaimente

programando una enfermera por mes (ver anexo 17).

a. Aplican la lista de verificacion (ver anexo 18) para el cumplimiento de la
presente Guia Técnica; del presente documento normativo.

Pag. N° 14,
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GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA DE CODIGO: GT. DNCC.INEN.010
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

IMPLEMENTACION] VERSION
2021 V.01

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

7.4. Indicador:

PORCENTAJE DE PACIENTES QUE RECIBEN CONSEJERIA SOBRE CUIDADOS DOMICILIARIOS
EN PROCEDIMIENTO DE BRAQUITERAPIA

El indicador permite valorar la relacion entre el numero de pacientes que

Concepto reciben consejeria sobre los procedimientos de braquiterapia y autocuidado
en casa.
Objetivo Conocer el porcentaje de consejerias realizadas por el personal de
Enfermeria.
Relacién Operacional N° de pacientes que recibieron consejeria sobre cuidados domiciliarios en
elaci P procedimiento de braquiterapia

x100
Total de pacientes con procedimiento de braquiterapia

Fuente de Datos Registro de pacientes con consejeria de braquiterapia (Anexo N° 01) vy
Consolidado de atencion diaria de pacientes en braquiterapia (Anexo N° 12)

Periodicidad Mensual

Interpretaciéon Ei resultado indica el porcentaje de pacientes que recibieron braquiterapia
recibieron consejeria sobre el cuidado domiciliario.

Estandar Propuesto 100%

lIl.  ANEXOS:

Anexo 01: Registro de pacientes con consejeria de braquiterapia.

Anexo 02: Grado de Dependencia (GD).

Anexo 03: Registro de asistencia de pacientes a sesiones de braquiterapia.
Anexo 04: Registro de medicamentos de los pacientes de braquiterapia.

Anexo 05: Lista de Verificacion para braquiterapia.

Anexo 06; Formato de reporte de braquiterapia de alta tasa de dosis-ginecologia
Anexo 07: Formato resumen de anotaciones de Enfermeria por sesiones BATD.
Anexo 08: Formato de Control de Funciones Vitales.

Anexo 09: Escala Visual Analoga (EVA).

Anexo 10: Formato de Anotaciones de Enfermeria.

Anexo 11: Registro de pacientes nuevos atendidos en braquiterapia

Anexo 12: Formato de consolidado de atencion diaria de pacientes en braquiterapia

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS Pag. N° 20
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GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA DE | CODIGO: GT. DNCC.INEN.010
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA IMPLEMENTACION | VERSION

2021 V.01
. Anexo 13: Formato de calendario de control de tiras de desinfeccién de alto nive! (CIDEX
, OPA).
. Anexo 14: Registro de instrumentacion de braquiterapia.
. Anexo 15: Registro produccién diaria y/o mensual de braquiterapia
. Anexo 16: Formato de control diario de precinto de coche de paro de braquiterapia
. Anexo 17: Registro de inventario mensual de instrumental ginecoldgico de Cobalto e
Iridium 192.
. Anexo 18: Lista de verificacion para el cumplimiento de la guia técnica.
INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS Pag. N° 21
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) GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA DE
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

CODIGO: GT. DNCC.INEN.010

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

IMPLEMENTACION
2021

VERSION
V.01

ANEXO 01

REGISTRO DE PACIENTES CON CONSEJERIA DE BRAQUITERPIA

FECHA | HORA | APELLIDOS Y NOMBRES | N/C | EDAD | HC | INTERVENCION DE ENFERMER[A

OBSERVACIONES

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

ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA DE CODIGO: GT. DNCC.INEN.010

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

IMPLEMENTACION| VERSION

2021 V.01
ANEXO 02
’ GRADO DE DEPENDENCIA (GD)
CRITERIOS GD
Se refiere a la persona que puede valerse por si mismo, competente con factores
de riesgo minimo, en pre diagndstico, preoperatorio, convaleciente, deambula, GD |

requiere de autocuidado universal con asistencia de Enfermeria orientada a la| Asistencia
educacion en salud y estabilidad emocional, bajo la supervision del personal de Minima

Enfermeria.

Se refiere a la persona que puede valerse por si misma, pero con ciertas

limitaciones, mediano nivel de competencia, con factores de riesgo medio, GDII
requiere de ayuda parcial, con enfermedad cronica compensada, con alteracion Asistencia
parcial de las funciones vitales, en pre y pos operatorio inmediato en cirugia de Parcial

baja complejidad, con medicacion oral y/o parenteral maximo cada seis horas, uso
de equipos de rehabilitacion y confort.

Referido a la persona con factores de riesgo de prioridad mayor mediana, no
participa en su cuidado, crénico inestable, agudo, requiere de valoracién continua GD i

y monitoreo, alteracidn significativa de signos vitales, con medicacion parenteral| Asistencia
permanente y tratamiento frecuente con o sin cirugia de mediana complejidad. | Intermedia
Puede o no tener usos de aparatos especiales de soporte de vida.

Persona criticamente enferma, inestable con compromiso multiorgénico severo,

con riesgo inminente de su vida o su salud, inconsciente, puede requerir sedacién GD vV
y/o relajacién, necesita intervencién terapéutica no convencional, con tratamiento| Asistencia
quirurgico especializado, demandante de cuidados de Enfermeria por personal Intensiva

altamente calificado que requiere valoracion, monitoreo y cuidado permanente.

Personas sometidas a trasplantes de organos como: Corazon, higado, rifién, GDV
médula ésea o pulmén que requieren cuidados muy especializados, en unidades | Asistencia
especiales, equipos y tratamiento sofisticado. Especializada

rmet]. Lima, Pert. 2008. [citadoc 13 de febrero de 2019].  Disponible en:
//cr3.org.pe/views/layout/defautt/wp-content/uploadslzo15/10/normasggoce.pdf
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. GUIA TECNICA,
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA DE
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

CODIGO: GT. DNCC.INEN.010
EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

IMPLEMENTACION| VERSION
2021 V.01
ANEXO 03

REGISTRO DE ASISTENCIA DE PACIENTES A SESIONES DE BRAQUITERAPIA

FECHA | HC DNI APELLIDOS

EDAD [PROCEDENCIA
Y NOMBRES

DX, MEDICO| MEDICO

N/C | SIS [OBSERVACION

Hud soonP>
R

FUENTE: EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA EN RADIOTERAPIA/DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA /INEN

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
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, GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA DE
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

CODIGO: GT. DNCC.INEN.010

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

IMPLEMENTACION

2021

VERSION
V.01

REGISTRO DE MEDICAMENTOS DE LOS PACIENTES DE BRAQUITERAPIA

ANEXO 04

Nombres y Apellidos
del Paciente

Fecha

N°® Aplicacidn

Sonda Foley

Lidocaina

Jeringa Uroldgica

Agua Destilada

Guantes n261/2

Guantes n2 7

Guantesn? 7 1/2

Guantesn? 8

Isodine Espuma

Isodine Solucién

Morfina

Metoclopramida

Ketorolaco

Clonazepan

Preservativo

Gasas

Agujas

Recibo

Firma

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

.\ FUENTE: EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA EN RADIOTERAPIA/DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA /INEN
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) GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERAPIA DE CODIGO: GT. DNCC.INEN.010
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA IMPLEMENTACION | VERSION

2021 V.01
. 4
PACIENTE: H.C: ALERGIAS:
EDAD: FECHA:
DX. MEDICO: LUGAR DE APLICACION DE BATD (Especificar):
ENFERMERA RECECPCIONISTA ENFERMERA DE PREMEDICACION ENFERMERA INSTRUMENTALISTA
5| N | NA. S N | NA. 51 N | NA.
[ M 110 * e *
Paciente con identificacidn Programacién médica Equipos operativos
Esta el paciente en ayunas Consentimlento informado firmado Ropa quirurgica completos
Uso de prétesis Exdmenes: revision de Hist. Clinica dia anterior Esterilidad del instrumento (Testigo)
Vestimenta completa Ecografia AP/TAC AP {Max. 6 meses) Monitareo de signos vitales
Insumas completos Radiograffa de Térax (Max. 3 meses} Dispositivos de BATD indicado

icacis » Administracion da f3
} U\ Administracian de premedicacion oral Hematoldgicos (Mdx. 1 mes) d:l:::\n(: ';Zfl_';n e férmacos

Administracion de farmacos post

Consejeria al ingreso Seroldgicos {Mdx. 3 meses) BATD

i ioepiteliti ecifi L )
Presencia de radioepitelitis (especifique Anatomia Patolégica (Hoja 8) Escala EVA
grado)

bnicas: Hipertensién, v ” - ——
Er.\{ermedades Crénicas: Hip: ién Ficha de Radioterapia (Hoja 20) aloracién del nivel de conciencia ‘
Diabetes; otros) {Glasgow)
B

£nfermedad Crénica Controlada Registro de Terapéutica en HC Controf de DAN

i ivel d ciencia (Esc.
Valoracién del nivel de conciencia (Esc Monitoreo de signos vitales Via aérea difici
Glasgow)
Consejeria al egreso Administracion de premedicacion Escala de Aldrete

Control de Seguridad de Evaluacién

Uso de medias antiembolicas o vendas Se ha presentado algin incidente

Anestésica
Escala EVA Se ha reportado incidente
SERVACIONES: OBSERVACIONES: OBSERVACIONES:
LIC. ENFERMERIA LIC. ENFERMER(A LIC. ENFERMERIA

(*) N.A.: No aplica
FUENTE: EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA EN RADIOTERAPIA/DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA /INEN 2020

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS Pag. N° 26
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) GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

CODIGO: GT. DNCC.INEN.10

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

IMPLEMENTACION
2021

VERSION
V.01

ANEXO 07

FORMATO RESUMEN DE ANOTACIONES DE ENFERMERIA POR SESIONES BATD !

ANOTACIONES DE ENFERMERIA

ENFERMERA
FECHA OBSERVACIONES RESPONSABLE

1. Tele PA: FC: FR:
1° ATD PA: FC: FR:

Yyl 20 ATD PA: FC: FR:

%

AN
3° ATD PA: FC: FR:
4° ATD PA: FC: FR:
5°ATD PA: FC: FR:

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
Av:Angamos Esle 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 BRAQUITERA DE CODIGO: GT. DNCC.INEN.10
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 'MPLEN;%';J ACION VES%'FN

ANEXO 08

FORMATO DE CONTROL DE FUNCIONES VITALES

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

CONTROL DE FUNCIONES VITALES
ANOTACIONES DE ENFERMERIA - BRAQUITERAPIA

==

.........

Nomb: e: . . H.C. |
Edad: . . SEXO: M - F Tatla:
Fecha de Ingreso: . P - e e Hora: . | . . Cama:
PA. | FC. | FR. T [ PVC | SATO02 | Escala | Escala - ORINA
FECH,. | HORA mmHg. | 1min 1 i c o % Dolor | Glasgow | PESO | DREN | SNG | DEPOS. ™l

ek

ESCA ADEDOLOR: 1. 2. 3 4 s 6 7 6 8 10

MONI "OREO SHOCK: ¢f. | Hrs. SOPORTE VENTILATORIO Y/O RESPIRATORIO: ¢/, .. Hrs.
OBSE IVACIONES:

IMPRENT . INEN

COD.: 47, 100018585 - ;;

FUENTE: FORMATO CONTROLES VITALES/ CODIGO:47100018885/ IMPRENTA: INEN

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS Pag. N° 29
Av. Angamos Este N° 2520.Lima 34, Teléfono: 201-6500. FAX: 620-4991 . Web: www,inen.sid.pe e-mailpostmaster@inen.sid.pe
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) GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE | CODIGO: GT. DNCC.INEN.10
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 'MPLE“QE’;I ACION VE\F;%%ON

ANEXO 09

ESCALA VISUAL ANALOGICA DEL DOLOR (EVA)

e L E \/E i ODERADZ i INTEN SASs
EL MAXIMO
SIN DOLOR DOLOR POSIBLE
1 i 3 3 1 1 t 1 1 ]
[—' T ] T 1 ] T T T T 1
o 1 2 3 4 [ & 7 8 < 10

Fuente: M. S. Serrano-Atero (2002) Valoracion del dolor. Sociedad Espafiola del dolor. Madrid 2002. Disponible en:
http://revista.sedolor.es/pdf/2002 02 05.pdf

Es un instrumento que mide la intensidad del dolor del paciente por medio de la observacion para
cuantificar la intensidad del dolor de un paciente. La escala es de 0 a10

La valoracion sera:

« Dolor leve: Si el paciente puntua el dolor como menor de 3.
« Dolor moderado: Si la valoracién se sitta entre 4 y 6.
« Dolor severo: Si la valoracién es igual o superior a 7.

DETO:DE
ENFERMERIA

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS Pag. N° 30
Av. Angamos Este N° 2520.Lima 34. Teléfono: 201-6500. FAX: 620-4991. Web: www.inen.sld.pe e-mail.postmaster@inen.sid.pe



, GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE | CODIGO: GT. DNCC.INEN.10
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 'MPLE“QE';’I ACION VE\F,{?)LON

ANEXO 10

FORMATO DE ANOTACIONES DE ENFERMERIA

FECHA ANOTACIONES DE ENFERMERIA

23S

FUENTE: EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA EN RADIOTERAPIA/DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA /INEN

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS Pag. N° 31
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) GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE | CODIGO: GT. DNCC.INEN.10
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX
. i IMPLEMENTACION|  VERSION
EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2021 V.01
ANEXO 11 g
REGISTRO DE PACIENTES NUEVOS ATENDIDOS EN BRAQUITERAPIA
APELLIDOS Y , ] ,
FECHA | HC NOMBRES DNI | EDAD |PROCEDENCIA|DX.MEDICO| N/C |CONDICION| MEDICO |OBSERVACION

2% Congal ""3:‘/:
$%

.
a
NS

N
<
o
o8]
[»)
o son
e ———

FUENTE: EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA EN RADIOTERAPIA/DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA /INEN

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
Av. Angamos Este N° 2520.Lima 34, Teléfono: 201-8500. FAX: 620-4881. Web: www.inen.sid.pe e-mai:postmaster@inen.sid.pe
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, GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE

i y CODIGO: GT. DNCC.INEN.10
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

IMPLEMENTACION | ~ VERSION

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2021 V.01

ANEXO 12

FORMATO DE CONSOLIDADO DE ATENCION DIARIA DE PACIENTES EN

BRAQUITERAPIA

LUNES 01

MARTES 02

MIERCOLES 03

JUEVES 04

VIERNES 05

Pctes N= Pctes C=
Total =

Pctes N= Pctes C=
Total =

Pctes N= Pctes C=
Total =

Pctes N= Pctes C=
Total =

Pctes N= PctesC=
Total =

LUNES 08

MARTES 09

MIERCOLES 10

JUEVES 11

VIERNES 12

Pctes N= Pctes C=
Total =

Pctes N= Pctes C=
Total =

Pctes N= Pctes C=
Total =

Pctes N= Pctes C =
Total =

Pctes N= Pctes C=
Total =

LUNES 15

MARTES 16

MIERCOLES 17

JUEVES 18

VIERNES 19

Pctes N= Pctes C=
Total =

Pctes N= Pctes =
Total =

Pctes N= Pctes C=

Pctes N= Pctes C =

Pctes N= Pctes C=

Total = Total = Total =
LUNES 22 MARTES 23 MIERCOLES 24 JUEVES 25 VIERNES 26
LUNES 29 MARTES 30 MIERCOLES 31

Pctes N= Pctes C=
Total =

Pctes N= Pctes C=
Total =

Pctes N= Pctes C=
Total =

FUENTE: EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA EN RADIOTERAPIA/DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA /INEN

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:posimaster@inen.sid.pe
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. GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

CODIGO: GT. DNCC.INEN.10

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

IMPLEMENTACION
2021

VERSION
V.01

ANEXO 13

FORMATO DE CALENDAREO DE CONTROL DE TIRAS DE DESINFECCION DE ALTO NIVEL

(CIDEX OPA) DEPARTAMENTO DE RADIOTERAPIA

LUNES 01 MARTES 02 MIERCOLES 03 JUEVES 04 VIERNES 05
LUNES 08 MARTES 09 MIERCOLES 10 JUEVES 11 VIERNES 12

\\\)Jﬁ LUNES 15 MARTES 16 MIERCOLES 17 JUEVES 18 VIERNES 19
LUNES 22 MARTES 23 MIERCOLES 24 JUEVES 25 VIERNES 26
LUNES 29 MARTES 30 MIERCOLES 31

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
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. GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE CODIGO: GT. DNCC.INEN.10
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 'MPLE'\Q‘SQ’I ACION VE&?QON

ANEXO 14

REGISTRO DE INSTRUMENTACION DE BRAQUITERAPIA

APELLIDOS Y NOMBRESDELPACIENTE| HC | 6y | NeAplicacdn | Dx. Médico |Sistema indicado

FUENTE: EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA EN RADIOTERAPIA/DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA /INEN
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. GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

CODIGO: GT. DNCC.INEN.10

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

IMPLEMENTACION| VERSION
2021 V.01

ANEXO 15

REGISTRO PRODUCCION DIARIA Y/O MENSUAL DE BRAQUITERAPIA

TOTAL DE PACIENTES PROGRAMADOS

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS ~ PRODUCTIVIDAD DEL MES DE MARZO DEL 2021

TOTAL

PACIENTES NUEVOS

PACIENTES CONTINUADORES

PACIENTES SUPENDIDOS X MEG PCTE

PACIENTE SUSPENDIDAS OTROS

PACIENTES INASISTENTES

\IRIDIUN /GINECOLOGICO

TtosaLTo iGINECO

o /COBALTO 1 PROSTATA

MONITOREO POST ANESTESIA

DIAGNOSTICO

CA DE LENGUA

CA DE CERVIX1 (CONT)

\;« g CA DE CERVIX !l (CONT)
:\;\ ‘)\% | CA DE CERVIX il (CONT)
\ It CA VAGINA
’ CA ENDOMETRIO (NV)
CA ESOFAGO

CA PENE

CA PROSTATA

OTROS ANO/ RECTO

EDU. ANTES DEL PROCEDIMIENT.

EDU. DESPUES DEL PROCEDIMIENT.

CONTROL DE FUNCIONES VITALES

PIA [fc [FR T [so2 |

VALORAR GRADO DE DOLOR

MEDICACION KETOROLACO 60mg. IM

gb\EDICACION MORFINA SC

‘1% ORAL

ENDOVENOSA

L ALIZACION DE VIA PERIFERICA

{DRATACION

PREP. LAVADO Y DESINFECCION

MATERIAL CSR R SISTEMAS

OXIGENOTERAPIA

ASPIRACION DE SECRECION

FUENTE: EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA EN RADIOTERAPIA/DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA /INEN

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
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GUIA TECNICA

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

CODIGO: GT. DNCC.INEN.10

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

IMPLEMENTACION

2021

VERSION
V.01

ANEXO 16

FORMATO DEL CONTROL DIARIO DE PRECINTO DE COCHE DE PARO DE BRAQUITERAPIA

@

SERVICIO : RADIOTERAPIA

MES :

CONTROL DIARIO DE PRECINTO DE COCHE DE PARO BATD

GUARDIA DIURNO GUARDIA NOCTURNA
No Ne Enfermera No Ne Enfermera [Observa
Conforme Fecha Conforme )
conforme | PRECINTO | Responsable conforme | PRECINTO |Responsable] ciones

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

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

FUENTE: EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA/DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA /INEN
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. GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE CODIGO: GT. DNCC.INEN.10
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

IMPLEMENTACION| VERSION

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2021 V.01

ANEXO 17 .

REGISTRO DE INVENTARIO MENSUAL DE INSTRUMENTAL GINECOLOGICO DE COBALTO
60 E IRIDIUM 192

COBALTO

TANDEM Y ANILLO: ANGULO 30°, 45° y 60°

ANO:
ENERO | FEBRERO| MARZO | ABRIL | MAYO | JUNIO { JULIO | AGOSTO |SETIEMBRE| OCTUBRE {NOVIEMBRE|DICIEMBRE

SISTEMA | CODIGO | CANTIDAD

TANDEM?2 | LCT40-6
TANDEM4 | ICT40-7
TANDEMG | LCT40-8
ANILLO 26 | LCT40-1L
ANILLO 30| LCT40-2L
ANILLO 34 | LCT40-3L 1
TAPITAS COMPLETAS
FIRMA OE ENFERMERA RESPONSABLE
DELINVENTARIO

SISTEMA | CODIGO | CANTIDAD .
i o ENERO | FEBRERO | MARZO | ABRIL | MAYO | JUNIO | JULIO | AGOSTO |SETIEMBRE| OCTUBRE|NOVIEMBRE DICIEMBRE

TANDEM2 | LCT4L-6
TANDEM4 | LCT417
TANDEM6 | LCT41-8
ANILLO26 | LCT4L-1L
ANILLO 30 | LCTAL-2L
ANILLO 34 | LCT41-3L 1
TAPITAS COMPLETAS
FIRMA DE ENFERMERA RESPONSABLE
DELINVENTARIO

[N FUR [NIFR U N

S %
g ‘l\ ) ANO:
2 { @EMA OI8O OAD  TFeaReRO| MARZO | ABRIL | MAYO | JUNIO | JULIO | AGOSTO [SETIEMBRE| OCTUBRENOVIEMBRE]DICIEBRE
s ) Z
2% """" S5e F\%?fp(DEMZ LCT42:6
P < PANDEM4 | LCT427

I -INEN A Tanoenis | wCcTa2s
ANILLO 26 | LCT42-1L
ANILLO30 | LCTa2-2L
ANILLO 34 | L7423
TAPITAS COMPLETAS
FIRMA DE ENFERMERA RESPONSABLE
DELINVENTARIO

= e b o f [

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS Pag. N° 38
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. GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE CODIGO: GT. DNCC.INEN.10
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 'MPLE“’Z'%'Z“J ACION VES%'FN

CILINDRO MULTICANAL

SISTEMA | CODIGO | CANTIDAD ANO:
| ‘ ENERO | FEBRERO | MARZO | ABRLL | MAYO | JUNIO | JULIO | AGOSTO |SETIEMBRE| OCTUBRE INOVIEMBREIDICIEVBRE
CIUORO LCI04-05 | 3PIEZAS
CHICO
CLINDRO CI04-35 | 3PIEZAS
GRANDE
lcRo01 | 1
e D8
CON DOBLE LCR04-01 1
TAPA a
(CROS01 | 1
(CROG01 | 1
REGLA DE 30 (M 1
FIRMA DE ENFERMERA RESPONSABLE
DELINVENTARIO

FUENTE: EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA EN RADIOTERAPIA/DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA /INEN
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) GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE | CODIGO: GT. DNCC.INEN.10
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

IMPLEMENTACION| VERSION

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA
2021 V.01

INVENTARIO DE INSTRUMENTAL GINECOLOGICO PARA EQUIPO DUAL IRIDIO 192

SISTEMA ‘ CODIGO ‘ Ne ANO :
ENERO | FEBRERO | MARZO | ABRIL | MAYO | JUNIO | 1UUG | AGOSTO | SETIEMBRE| OCTUBRE [NOVIEMSRE ICIEMBRE
TANDEM Y ANILLO 30°
TANDEM 2 LCT40-6 1
TANDEM 4 (CT40-7 1
TANDEM6 LCT40-8 1
ANILLO 26 LCT40-1L 1
ANILLO 30 LCT40-2L 1
ANILLO 34 LCT40-3L 1
TANDEM Y ANILLO 45°
TANDEM2 LCTal-6 1
TANDEM 4 LCT417 1
TANDEM6 LCT41-8 1
ANILLO 26 LCTAL1L 1
ANILLO 30 LcT41-2L 1
ANILLO 34 LCT41-3L 1
TANDEM Y ANILLO 60°
TANDEM2 LCT42:6 1
TANDEM 4 LcT42-7 1
TANDEM 6 LCT42-8 1
ANILLO 26 LcT42-1L 1
ANILLO 30 LCT42-2L 1
ANILLO 3¢ LCTa2-3L 1
MULTICANAL OVOIDE { APLICADOR VAGINAL/RECTAL)
CILINDRO ARMABLE CHICO (9) Lc207-01 2
CILINDRO ARMABLE MEDIANO (3)(8) 1C207-02 2
GILINDRO ARMABLE GRANDE (3} 1C207-03 2
LLAVE DESTORNILLADORA LAZ09-01 1
MULTICANAL v
S A\ CILINDRO CHICO (C204-05 2
\‘éé 1l CILNDRO GRANDE LC204-15 2
[ Wi TUBO DE FLACION Lc313-21 2
’ \ ' MULTICANAL OVOIDE { APLICADOR VAGINAL)
CILINDROARMABLECHICO{3] | Lczo7-04 | 2 [
CILINDRO ARMABLEGRANDE(S) | LCZ07-05 | 2 |
TUBOS INTRAUTERINOS ( TANDEM DE CILINDRO CON 1 TAPA)
TANDEM LCT01-01 §
TANDEM LCT02-01 §
TANDEM LcTo3-01 6
TANDEM LCT08-01 6
TANDEM LCT05-01 6
TANDEM LCTO6-01 6
FLETCHER (MINI-SISTEMA WILLIAMSON)
| MINICOLPOSTATOS (2) ¥ LLAVE (1} LCT82-02 2
cAPS (02) 1€230-01 3
o\ cAPS(02) 1C330-02 3
N\ caps(o 1C330-03 3
V=21 cars(on 1C330-04 3
| SLLAVE DESTORNILLADORA LAZ09-01 2
[7598 JNTRAUTERINOS {TANDEM DE CILINDRO CON DOBLE TAPA)
&/ TANDEM LCRO1-01 5
' TANDEM LCRO2-01 5
TANDEM LCRO3-01 5
TANDEM LCRO4-01 5
TANDEM LCROS-01 5
TANDEM LCROG-01 5
SET DE ESTERILIZACION 11205-01 3
CESTA METALICA LLzo7-01 2
FIAMA DE ENFERMERA RESPONSABLE DEL INVENTARIO .

FUENTE: EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA EN RADIOTERAPIA/DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA /INEN
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ANEXO 18

LISTA DE VERIFICACION PARA EL CUMPLIMIENTO DE LA GUIA TECNICA

ANEXO 18 A: CONSEJERIA Y RECEPCION DEL PACIENTE

CONSEJERIA DE ENFERMERIA EN EL AREA DE TOPICO (DIAS
ANTES)

CUMPLE

Sl

NO | N/A

Realiza el lavado de manos.

Calza el equipo de proteccion personal segtin norma vigente.

Brinda la consejeria sobre braquiterapia y las indicaciones a seguir con la
finalidad de disminuir temores.

AW N

Anota en el registro de pacientes la consejeria de braquiterapia.

ENFERMERA/O DE RECEPCION

Realiza el lavado de manos.

Calza el equipo de proteccion personal seglin norma vigente.

A DR

o

Prepara el ambiente de recepcion.

[=-B B B R ORNS,]

Coordina para el ingreso del paciente con la enfermera de premedicacion.

K
( 2

1

Y

Proporciona la programacion de los pacientes al vigilante y secretaria del
SIS.

Identifica a la paciente y coloca el brazalete de identificacién.

Acoge a la paciente, valora las necesidades y grado de dependencia.

Valora el estado de conciencia con la escala de Glasgow de ser el caso.

Verifica la correcta vestimenta del paciente y preparacion fisica.

Registra el nimero de sesion de braquiterapia que le corresponde.

Verifica los medicamentos, materiales indicados y lo registra.

Realiza entrevista a la paciente y refuerza la consejeria brindada en tdpico.

-
(=]

Administra ansioliticos segun indicacién médicay brinda apoyo emocional.

(AN
©

Inicia el registro de la lista de verificacion de braquiterapia.

yeh

N

~

Acompafia a la paciente con enfermera de premedicacion y entrega la lista
de verificacién de braquiterapia.

APLICA
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ANEXO 18 B: PREPARACION Y PREMEDICACION DEL PACIENTE
CUMPLE
ENFERMERA(O) DE PREMEDICACION: S [ NO [N/
A
Dia anterior del tratamiento:
1 | Revisa la historia clinica con la lista de verificacion de braquiterapia.
5 | Papara los formatos a utilizar.
3 Imprime la programacion, coloca en lugar visible y entrega a Central de
Esterilizacién.
Dia de Tratamiento:
4 | Realiza el lavado de manos
5 | Calza el equipo de proteccion personal seguin norma vigente.
Acoge a la paciente de la enfermera de recepcion y recibe la lista de
8 | verificacién de braquiterapia.
7 | ldentifica a la paciente con el brazalete de identificacion.
8 Entrevista a la paciente sobre aspectos importantes con su tratamiento.
g | Realiza control, monitoreo y registro de signos vitales.
10 | Aplica la Escala Visual Analogica dei Dolor (EVA). ;
11 | Apertura de via periférica si fuese necesario segun indicacién médica.
Administra y registra los medicamentos indicados por meédico en la hoja
12 | terapéutica.
13 Refuerza conocimientos sobre procedimiento, autocuidado y efecto
secundarios de los opioides.
- 14 Realiza el registro de anotaciones de Enfermeria y lista de verificacion de
S braquiterapia.
:;% :\15 | Acompafia a la paciente a que suba a camilla en espera del procedimiento.
g é 5 Presenta a la enfermera de instrumentacion a la paciente y entrega Historia
g g clinica junto con la lista de verificacion de braquiterapia.
%, A6 | Realiza control de seguridad de evaluacion anestésica si amerita el caso.
17 | Brinda apoyo como enfermera circulante en procedimientos con anestesia.
N/A: NO APLICA
OBSERVACION: c..coovusteeeeevirssssressissesssssasassas s sssssssssssss o casaasssssssssssssssassssstsssassssssssassasssssass sossssasassssnsas
LIC. ENF EVALUADORA: ... e FIRMAL ...,
LIC. ENF EVALUADA: e FIRMA . ...,
FUENTE: Equipo Funcional de Enfermeria en Radioterapia/Departamento de Enfermeria /INEN 2020. ;
INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS Pag. N® 42

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




GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN BRAQUITERA DE
ALTA TASA DE DOSIS EN PACIENTES CON CANCER DE CERVIX

GUIA TECNICA

CODIGO: GT. DNCC.INEN.10

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

2021

IMPLEMENTACION|  VERSION

V.01

ANEXO 18 C: INTERVENCION DURANTE LA INSERCION DE DIPOSITIVO Y SESION DE
BRAQUIETRAPIA

ENFERMERA(O) DE INSTRUMENTACION:

CUMPLE

Si

NO | N/A

Realiza el lavado de manos

Calza el equipo de proteccion personal segtin norma vigente.

Recepciona los sistemas y/o dispositivos de parte de central de
esterilizacion.

Prepara el ambiente y verifica que los equipos estén operativos y
completos, verifica que la ropa quirdrgica este completa.

Coordina el ingreso del paciente con la enfermera de recepcién vy
premedicacion y equipo multidisciplinario.

Acoge a la paciente de la enfermera de premedicacidn y recibe la lista de
verificacion de braguiterapia.

ldentifica a la paciente con Historia Clinica y brazalete de identificacion

Verifica la esterilidad del instrumental y que estén completos.

Posiciona a la paciente para la insercion del dispositivo.

Registra en el cuaderno de instrumentacion el sistema o dispositivo
indicado por médico radio oncélogo.

Instrumenta y facilita al médico los dispositivos de braquiterapia de aita
tasa de dosis.

Permanece en sala durante Ia insercién del sistema de braquiterapia de
alta tasa de dosis.

Mantiene las medidas de asepsia y esterilidad en coordinacion con el
equipo de trabajo multidisciplinario

Valora el nivel de conciencia con la escala de Glasgow y el despertar post
anestésico con la escala de Aldrete de ser el caso.

Valora la intensidad del dolor con la escala de valoracion analbgica de
dolor (EVA).

Realiza el registro de las anotaciones de Enfermeria y lista de verificacién
de braquieterapia.

e
“\\3%
\_q/

Traslada a la paciente al ambiente de espera en coordinacién con equipo
multidisciplinario, después de la fluoroscopia para planificacion e inicio de
la sesion de braquiterpia.

\

275
o sogre
o«

Vigila 'y monitoriza a la paciente hasta que se establece
hemodinamicamente después de la sesion de braquiterapia.

-
«©

Anota en el registro de instrumentacién de braquiterapia a la paciente
programada y el sistema indicado.

[}S]
o

Presenta a la paciente a la enfermera de predicacion para la observacion.

N
-

Supervisa la desinfeccién y limpieza del ambiente y camillas en cada
procedimiento.

N
N

Supervisa al personal de limpieza en desinfeccion final del area.
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Realiza el control final del instrumental utilizado para enviar a Central de
23 | Esterilizaciéon junto con la enfermera de premedicacion y técnica de
Enfermeria.

24 | Realiza la productividad sistematizada del dia y de los insumos usados.
Registra a la conformidad del precinto del coche de paro al inicio y término
25 | de todo el procedimiento.

N/A: NO APLICA

...............................................................................................................................................................

FUENTE: Equipo Funcional de Enfermeria en Radioterapia/Departamento de Enfermeria /INEN 2020.

ANEXO 18 D: INTERVENCION DURANTE EL ALTA DEL PACIENTE

’ CUMPLE
N° | ENFERMERA PREMEDICACION st | NO | N/

L Valora la presencia de reacciones adversas al tratamiento después del
retiro del sistema o dispositivo.

Traslada a la paciente con ayuda de! personal técnico de acuerdo al grado
de dependencia.

3 Registra a la paciente nueva y la atencion total del dia.
ENFERMERA DE RECEPCION
4 Retroalimenta la informacién brindada al ingreso del paciente.
5 Enfatiza los cuidados en el hogar y las indicaciones a seguir por orden
meédica.
6 Entrega la receta médica y explica la importancia del tratamiento.
°%\7 Entrega la cita de control,

Retira el brazalete para su trazabilidad al alta.

Verifica y abastece la cantidad de vestimenta necesaria para el dia
siguiente.

\ N/A: NO APLICA

O soipared]
© T

%,

...............................................................................................................................................................
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