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PALABRAS CLAVE Resumen

Cuidados paliativos; Objetivos: Revisar la literatura existente sobre la aplicacion de los cuidados paliativos (CP) en
Ictus agudo; el ictus agudo. Analizar el marco teorico y practico en que se aplican: definicion, criterios de
Hospitalizacion; remision a CP, herramientas desarrolladas para el cribado de pacientes, perfil de los pacientes
Terminalidad; derivados, principales necesidades de los pacientes, diferencia entre estos pacientes y otros
Cuidados de final de agudos subsidiarios de cuidados paliativos.

la vida; Métodos: Para ello se realizd una blUsqueda sistematica de articulos en las bases de datos
Sintomas Pubmed, Tripdatabase, Embase. Se emplearon como términos de blUsqueda «palliative care

AND stroke», «end of life AND stroke», «advanced care directives AND stroke», «neuro-critical
AND acute stroke», sin limite de fecha y hasta el 1 de septiembre de 2015. Se acept6 todo
tipo de articulos y por medio de la lectura de los resimenes se descartaron: comunicaciones
de casos clinicos, articulos sobre ciencias basicas, aquellos que contenian pacientes con otras
enfermedades ademas de las cerebrovasculares y articulos sobre manejo del ictus cronico. Se
ampliaron si asi resultd necesario, recurriendo a las propias bibliografias de los articulos si ello
facilitaba la exposicion.

Resultado: Se identificaron 291 articulos en la busqueda bibliografica. Tras la lectura de los
resimenes quedaron 20 articulos, que han servido de base para esta revision.

Conclusiones: El enfoque de los CP orientados al ictus agudo no varia en sus principios y obje-
tivos de los CP aplicados en otras enfermedades. Las necesidades de los pacientes se centran
en alivio sintomatico (disnea, secreciones respiratorias, dolor, agitacion), pero presentan como
factores diferenciales una menor percepcion de muerte inminente por parte de los familiares,
dudas sobre el pronodstico de los pacientes, coexistencia de tratamientos potencialmente cura-
tivos y elevada mortalidad, existencia de problemas de comunicacion y conflictos sobre las vias
de nutricion y otras consideraciones éticas. Se han empleado herramientas de cribado sencillas
para definir qué pacientes pueden beneficiarse y suelen coincidir con la gravedad del ictus y la
mayor edad. El manejo de los CP se hace a veces desde equipos especificos y a veces desde los
propios profesionales de la unidad de ictus con mayor conciencia de este abordaje. Se puede
simultanear en los pacientes un manejo con un marco teérico propio de la medicina paliativa
con el empleo de medidas con afan curativo.
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Objectives: To review medical literature regarding the implementation of Palliative care (PC)
in acute stroke and to analyze its theoretical and practical framework: definition, criteria
and screening tools developed for referral, patients profile and major needs and comparison

Methods: In order to achieve our goal, a systematic research was conducted using public data
bases: PubMed, Tripdatabase, Embase. Terms employed: ‘‘palliative care AND stroke’’, *‘end of
life AND stroke’’, ‘‘advanced care directives AND stroke’’, ‘‘neuro-critical AND acute stroke’’.
We accepted all kind of articles published until september 1st 2015. Through a comprehensive
reading of the articles, the following categories of papers were rejected: clinical cases, articles
on basic sciences, other illness besides acute stroke, and those articles regarding chronic states.
In order to achieve clarity in the exposition, bibliography was expanded if needed. 291 articles

were evaluated. After reading abstracts and expanding bibliography with cross-references if

Conclusions: PC applied to acute stroke is similar to PC applied to other diseases. The needs
of patients focus on symptomatic relief (dyspnea, respiratory secretions, pain, agitation), but
they presented as differentiating factors a lower perception of imminent death by the family,
doubts about the prognosis of patients, coexistence of potentially curative treatment and high
mortality, existence of communication problems and conflicts on nutrition and other ethical
considerations. Tools for easy sreening usually include severity of stroke and age. The manage-
ment of PC sometimes lies on specific teams but also on professionals who work in the stroke unit
with special concern about this approach. An accepted approach implements the theoretical
framework of the tradicional palliative care in potentially curable patients.
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End of life;
Symptoms between different palliative care patients.
needed, 29 articles formed the basis for this review.
reserved.
Introduccion

El ictus representa en Espana la segunda causa de morta-
lidad después de la cardiopatia isquémica, afectando cada
ano a 120.000-130.000 espanoles, de los cuales 80.000 falle-
cen o sufren discapacidad. Actualmente hay mas de 300.000
espanoles que presentan alguna limitacion funcional debida
al ictus’.

El 50% de las muertes por ictus sucede en un hospital?
De estas, el 20% se produce en la fase aguda, que se define
como los primeros 30 dias tras el ictus’.

De la magnitud de estas cifras y de la gravedad clinica
de muchos de los pacientes surge una pregunta: jcudl es
el estado de la cuestion sobre el manejo de estos pacien-
tes afectos de ictus agudo bajo el prisma de los cuidados
paliativos (CP)?

Objetivos

El objetivo de este trabajo es averiguar si existe un con-
cepto claro de CP en el ictus y, de existir, como se define,
aplica y valora. Para ello consideramos que es fundamental
averiguar:

o Si existe una definicion consensuada de CP en el ictus.

e Qué personal es el adecuado para abordar los CP: equipos
especificos vs. personal de las unidades de ictus especifi-
camente formadas

e Si se determinan con claridad los criterios de interven-
cion sobre CP en esta poblacion de pacientes y si existen
herramientas de cribado

e Qué aportan los CP al ictus: a quién se dirigen, qué sinto-
mas se manejan, qué cuestiones suscitan

e Si se han aplicado protocolos y se han evaluado los resul-
tados de su implementacion en CP en pacientes afectados
por ictus agudos

e Si existe un analisis de los factores diferenciales entre los
pacientes con ictus agudos y el resto de los pacientes deri-
vados a CP y qué dificultades especificas se encuentran en
la aplicacion de los CP

Métodos

Se realiz6 una busqueda sistematica de articulos sin limite
de antigliedad y hasta el 1 de septiembre de 2015 en 3 bases
de datos: «pubmed», «tripdatabase», «embase». Se emplea-
ron como términos de busqueda «palliative care AND acute
stroke», «end of life AND stroke», «advanced care directives
AND stroke» «neuro-critical AND acute stroke» en el titulo
o cuerpo del trabajo.

No se determind ningln filtro por fecha de publicacion
y se aceptd todo tipo de articulos: cartas al director, edi-
toriales, monograficos, revisiones, publicaciones originales.
Posiblemente, dado lo exclusivo del tema, limitar la bUs-
queda segun tipologia de la fuente podria restringir los
resultados e impedir una vision global, principal objetivo
de esta revision.

De los articulos identificados se procedié a descartar
por medio de la lectura del resumen: aquellos escritos en
lenguajes distintos al inglés, al espafnol y al portugués,
comunicaciones de casos clinicos, articulos sobre ciencias

http://dx.doi.org/10.1016/j.medipa.2016.02.005

Como citar este articulo: Eimil-Ortiz M. Cuidados paliativos en el ictus agudo. Revision. Med Paliat. 2016.



dx.doi.org/10.1016/j.medipa.2016.02.005

Download English Version:

https://daneshyari.com/en/article/8621099

Download Persian Version:

https://daneshyari.com/article/8621099

Daneshyari.com


https://daneshyari.com/en/article/8621099
https://daneshyari.com/article/8621099
https://daneshyari.com

