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INTRO

Hasta el 70 / de los nifios que reciben quimioterapia presentan nduseas o vémitos en algin
momento durante el tratamiento, a pesar de la terapia antiemética, es comun que estos episodios
persistan.

Estos sinfomas son de los que méas malestar causan tanto a los pacientes como a sus familiares.
Por esta razén, se estan llevando a cabo cada vez mas estudios sobre terapias complementarias,
con el objetivo de mejorar la calidad de vida de los pacientes que padecen estas patologias y

muchas otras.

Como enfermeras, es nuestra responsabilidad ofrecer una atencién integral tanto al nifio como a
su familia. Por ello, no solo debemos administrar la medicacién prescrita, sino también conocer
otras medidas que contribuyan a mejorar el bienestar emocional de nuestros pacientes cuando la

medicacién por si sola no es suficiente.



DEFINICION Y TIPOS

e NAUSEAS: sensacién de malestar o incomodidad que una persona asocia con la necesidad de vomitar. Las
nduseas son subjetivas, cada paciente lo puede relacionar con sintomas diferentes, normalmente malestar
en la garganta, eséfago o estémago. También pueden relacionar las nduseas con otros sintomas como

mareos, sudoracién, dificultad para tragar..

e VOMITOS: expulsion del contenido del estémago por la boca.
o AGUDOS: hasta 24 horas después de haberse administrado quimioterapia
o DIFERIDOS: > de 24 horas después de la administracién de quimioterapia
o ANTICIPATORIOS: antes del comienzo de un nuevo ciclo de quimioterapia como respuesta a estimulos
condicionados, como olores, objetos, o sonidos que relacionen con anteriores episodios de nduseas o

voémitos.
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MECANISMO DE ACCION

Las nduseas y los vémitos son provocados por una interaccién compleja entre distintos sistemas del cuerpo, por
eso son tan dificiles de controlar. Algunos de esos mecanismos son:

e Dafo de células: La QT estéa disefiada para atacar y destruir células de crecimiento répido, como las células

cancerigenas. Sin embargo, también puede afectar a las células de otros tejidos que se dividen répidamente, como
las que recubren el tracto gastrointestinal. Esto puede provocar inflamacién e irritacién en el estémago vy los
intestinos, lo que contribuye a las nduseas y los vémitos.

e Liberacién de sustancias quimicas: La QT puede causar la liberacién de sustancias quimicas llamadas "mediadores

de la inflamacién”, como las prostaglandinas, que afectan los nervios del tracto gastrointestinal y envian sefiales al
cerebro que desencadenan nduseas y vémitos.
e Sistema nervioso central: La QT también puede afectar a ciertas areas del cerebro, como el "centro del vémito”

en el tronco encefdlico, que regula las respuestas de nauseas y vémitos.
o Estimulos psicolégicos: el estrés, la ansiedad y el miedo también pueden dessencadenar las N y V.




\, CONSECVENCIAS

e Efecto negativo en el bienestar emocional tanto del nifio
como de la familia.

e Incumplimiento del tratamiento.

e Interfieren en las actividades diarias.

e Riesgo de malnutricién, pérdida de peso.

e Otras complicaciones de salud: alteraciones metabdlicas,

desgarros esof 4gicos..



CLASIFICACION
DE LOS MEDICAMENTOS SEGUN SU PODER EMETIZANTE

QT minimo potencial emetizante
Via oral | Via parenteral - Gemtuzumab
- Metotrexate =50 mg/m2 - Alfa-interferon - Hidroxiurea
- Tioguanina - Asparraginasa - Rituwxamab
- Mercaptopurina - Bevacizumab - Sorafenib
- Temsirolimus - Bleomicina - Sunitinib
- Bortezomib - Talidomida
- Cladnbina - Vindesina
- Dasatinib - Vincnstina
- Erlotinib - Vinorrelbina
- Fludarabina - Vinblastina




QT bajo potencial emetizante

QT moderado
potencial emetizante

QT alto
potencial
emetizante

- Cisplatino
- Citarabina

3gr/im2
- Dacarbacina

- Metotrexato 2
12gr/m2
Combinaciones
(administradas el
mismo dia)

- Doxorrubicina +
CFM/IFO

- Epirrubicina +
CFM

Oral

- Procarbacina
Parenteral

- Carboplatino

-CFM 2 1.5gr/m2

- Citarabina 1- 3gim2

- Clofarabina

- Ifosfamida

- Innotecan

- Lomustina
Combinaciones

- Citarabina 300mg/m2 +
Etopdsido

- Citarabina 200mg/m2 +
Daunorrubicina

- Doxorrubicina +
Metrotrexato Smg/m2

Oral

- Temozolamida
-CFM

- Etopésido

- Imatimb

Parenteral

- Mitoxantrone

- Ciclofosfamida <
1.5g9/m2

- Citarabina =
200mg/m2

- Daunorubicina
- Doxorrubicina

- Dactinomicina

- Idarrubicina

- Epirrubicina

- Etopdsido

- 5-Fluorouracilo
- Docetaxel

- Gemcitabina

- Metotrexato 250
mg- 12gr/im2

- Topotecan

- Placlitaxel
Iplaclitaxel
albimina

- Terapia intratecal (
MTX +
hidrocortisona+
citarabina)




‘ Profilaxis primaria ‘

Medidas no farmacologicas €

; -Comer despacio

i
1
- Evitar comidas olor fuerte i
: g s . I
- Antieméticos orevio a comida ;

!

Factores predictivos de
emesis

Dependientes del potencial

L ——

12)

Dependientes del

PROFILAXIS

ANTIEMETICA

Si no adecuado control (5)
de los sintomas

Nauseas y/o vomitos

anticipatorios

«— Profilaxis secundaria —

emetégeno de la QT paciente
(3)
QT alto potencial QT moderado QT bajo potencial QT minimo potencial
emetizante potencial emetizante emetizante emetizante
& , ¥ ¥ ¥
Granisetron Ondansetron / Profilaxis no
L Granisetron necesaria
¥
Dexametasona (si no contraindicado)
. (4)
-
Aprepitant
(valorar
interacciones)

Nauseas y/o vomitos
agudos 6 tardios

LOTsEepam Medidas farmacologicas
segun QT recibida
QT alto potencial QT moderado ‘ QT bajo potencial QT minimo potencial
emetizante potencial emetizante emetizante emetizante
v v v B
Granisetron Granisetron Ondansetron/ Ondansetron/
+ + Granisetron Granisetron
Dexametasona si Dexametasona si +
no no Dexametasona si
contraindicaciones contraindicaciones no
+ (dosis alta contraindicaciones
Aprepitant (valorar ematogenicidad)
interacciones) +

+
Metoclopramida

Aprepitant (valorar
interacciones)




FECHA

ORDENES DE TRATAMIENTO

HORA

DiAS

9) Fluidos de POST-HIDRATACION tras CFM

igual que (1) durante 12h

HOJA DE QUIMIOTERAPIA CONSIDERACIONES
DIAGNOSTICO: NOMBRE:
QUIMIOTERAPIA: VDC 5
SEWING - Vigilar diuresis
PROTOCOLO: S.Ewing 2018 NHC:
PESO (kg) TALLA (cm) SC (m2) ALERGIAS
DIAS
FECHA ORDENES DE TRATAMIENTO HORA

1/06/21 |1) Fluidos de PRE-HIDRATACION

- Glucosalino ¥ 450 ml

- CINa 20% 10 mil

-CIK 1M 10 mEq

i . 2

RITMO: (125ml/m?/h) en mi/h

1h
1- 2) Granisetron iv cada 12- -
2/6/21 24h (méx 3mg) g

3) Dexametasona iv 6mg/m?
1-2/6/21|  4a 121 e

1_

2/06/21
RITMO: (ritmo 125ml/m2/h) ml/h

1- 10) DOXORRUBICINA (375

2/06/21 :;:v,:mﬂdxzm'as}:apasar endhx2 mg
11) Ritmo total de fluidos

AL en “Y" de la POST-

2/06/21 HIDRATACION de CFM y ml/h
la DOXORRUBICINA
(ritmo 125ml/m2/h)

2/06/21 12) Al finalizar POST-HIDRATACION dejar $GS
¥% a mantenimiento de via
13) Previo al alta:

3/06/21 pegfilgastrim 0.1mg/kg mg

dosis tnica sc (max 6mg)

4) Aprepitant solucién o comprimidos

PAUTAR EN PRISMA

- Peso 2 veces por semana (lunes y jueves)

- Control estricto de diurésis y fluidos

- Balance por turno

- Control de constantes dos veces por turno

- Dieta especial

fluidos a 166ml/m2/h, y avisar a MG.

- Labstix 2 veces X turno. Si hematuria > +++ administrar SEGURIL (0.5mg/kg):

mg IV, vy aumentar ritmo de

- La cetonuria + se debe a la reaccion del MESNA con la tira reactiva. El PH no influye en la eliminacién de CFM.

1-3/6/21 | 4 raate 3 dias

1/06/21 |Dia +1- 3mg/kgo 125mg mg

2/06/21 Dia +2-=> 2mg/kg o 80mg mg

3/06/21 |Dia +3=> 2mg/kg o 80mg mg
5) Vincristina (2mg/m?) iv

1/06/21 directo il
6) MESNA (400mg/m?) iv

1/06/21 directo previo CFM e
7) CFM (1.2g/m?) iv a pasar

1/06/21 en1hora ( ritmo no mg
superior a 10cc/kg/hora)
8) Seguir con MESNA

1/06/21 |(400mg/m?)iv directo a las 4 mg

y 8h del inicio de la CFM

FIRMA

FECHA




Segun la Guia de Practica Clinica del Sistema Nacional de Salud de 2008 existe evidencia consistente

sobre la eficacia de la psicoterapia con técnicas conductuales como los ejercicios de relagjacién entre
otros. El principal objetivo de estas técnicas es reducir los niveles de estrés y ansiedad y conseguir

distraer al nifio de los pensamientos negativos

e Modificaciones en la alimentacién. e Terapia conductual.
e Acupuntura un acupresién. e Visualizacién guiada.
* Relgjacién muscular progresiva e Jengibre

e Hipnosis e Musicoterapia, aromaterapia..



Modificaciones en la alimentacién

e Comer alimentos blandos, suaves, de facil digestion.

e Comer dlimentos secos como galletas, palitos de pan o tostadas a lo largo del dia, y por la
noche si se suelen tener N y V al despertarse.

e Evitar alimentos y bebidas de olor fuerte, y controlar los olores de la habitacién.

e Sentarse o reclinarse con la cabeza erguida durante | hora después de comer-.

e Enjuagar la boca antes y después de comer.

¢ Chupar caramelos de menta o de limén si tiene mal gusto en la boca.
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Modificaciones en la alimentacién

e Comer S o 6 platillos pequefios de comida cada dia en lugar de 3 platos grandes. No conviene
tener el estémago totalmente vacio.

e Escoger dlimentos que le apetezcan.

e Beber liquidos a lo largo del dia y fomarlos despacio, y cantidades pequeRias de liquido
durante las comidas, ya que aumenta la sensacién de lleno.

e Consumir alimentos que no estan ni muy calientes ni muy frios.

e Conservar un registro de cuando siente nduseas y porqué.
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Acupuntura y

Es una practica de la medicina tradicional china. Su principal objetivo es normalizar el flujo
de energia, mejorar la circulacién y dliviar los sinfomas mediante la estimulacién de partes

del cuerpo especificas. Generalmente se hace clavando agujas finas en el cuerpo.

Acupresién

Es un tipo de masaqje basado en la acupuntura. En la acupresién, se aplica presién en ciertos lugares del cuerpo.

El punto de presién P-6 (Neiguan) es un gran punto modulador del sistema nervioso vegetativo y tiene relacion
Neuroanatémica con el Nervio Mediano. Estudios han demostrado tener efectos positivos en el alivio de las N y V.

Punto de presion P-a

Cémo se hace: Comprime este punto con el pulgar. Mueve el pulgar en un circulos mientras aplicas presién. Sigue

durante 3-Y minutos. Puede repetirse varias veces al dia. T



Relajacién muscular progresiva

La relajacién muscular progresiva, o RMP, implica tensionar y relgjar los masculos, en una
parte del cuerpo a la vez, para generar una sensacién de relajacién fisica.
e Comienza por tensionar y relgjar los dedos de un pie.
¢ Inhala mientras tensionas brevemente los masculos y exhala cuando liberes la tensién.
e Continta en direccién ascendente con el resto del cuerpo, y tensiona y relgja cada
grupo muscular: piernas, abdomen, pecho, dedos de las manos, brazos, hombros,

cuello y rostro.

Es importante entrenar en momentos en que los nifios se encuentren bien y estén relgjados

para que sea mdas efectivo cuando lo realicen en momentos de estrés.



Visualizacién guiada

En la visualizacién se representan escenas en las que nosotros participamos activamente. No es solamente imaginar, sino
proyectarnos al lugar donde se lleva a cabo la accién. A través de una serie de instrucciones verbales, se induce al

organismo a experimentar mentalmente estados de tranquilidad, sosiego y relagjacién mental.

e La eficacia de estas técnicas va a depender del deseo, confianza y aceptaciéon que tengamos de ellas, y por
supuesto, también de la practica continuada.

e Siempre debemos empezar redlizando ejercicios de respiracién profunda, tenemos que empezar en un estado
previo de relgjacién y tranquilidad.

e Debemos findlizar de modo gradual. Primero, dejamos que la imagen se desvanezca, dirigimos de nuevo atencién

lentamente hacia la habitacién en la que estamos y poco a poco vamos abriendo los ojos.

* Ejercicio de la naranja
e El paisgje
e Tu lugar favorito real o imaginario

e Luz blanca



La hipnosis es un estado de conciencia donde la atencién de la persona es dirigida hacia su interior. La

hipnosis es capaz de cambiar la actividad cerebral, cambiando el modo en que procesamos e interpretamos
las emociones y sensaciones. El objetivo es conseguir dlivio de las sensaciones mas desagradables. La

efectividad de la hipnosis varia para cada paciente.

Recomendada para nifos > / afos.

El jengibre es capaz de aumentar el tono y la motilidad gastrica y favorecer el vaciamiento gastrico debido
a acciones anticolinérgicas y antiserotoninérgicas, por eso tiene gran efectividad en el alivio de las nduseas
y vémitos.

Se puede fomar fresco (incluirlo en diferentes comidas), seco, en polvo, en infusién o en capsulas.



GENERALIDADES

Existen muchas mas terapias complementarias: musicoterapia, aromaterapia..todas estas pueden
ayudar a reducir el estrés y la ansiedad y con ello disminuir las nduseas y vémitos, sobre todo los
anticipatorios.

Algunas de estas practicas deben realizarse bagjo la supervisién profesionales.

Aquellas que se pueden realizar de manera independiente por los pacientes es importante que se
practiquen a menudo para obtener resultados. Ademas estas practicas pueden redlizarlas tanto nifios
como familiares lo que puede ayudar a reducir el estrés y mejorar el bienestar de toda la familia.

El objetivo de enfermeria no es manejar a la perfeccién todas estas practicas sino tener recursos

que poder ofrecer a cada familia.
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