
"Educar en prevención hacia una vida 
plena"



Tema: Cuidados Paliativos y Calidad de Vida





Asociación de Niños con Situación que Amenaza la Vida o Situación de Terminalidad y sus Familias (ACT) (Children with Life-Threatening or Terminal 
Conditions and their Families)



� Encefalopatía crónica no evolutiva, Secuela de traumatismo 
severo.

• Clasificación ACT- RCPCH (Asociación para los Cuidados Paliativos Pediátricos y el Royal College of Paediatrics and child healt

del reino unido).



Que podemos cambiar de lo que hacemos para 
para mejorar la calidad de atención al paciente?

Principios de mejora de la calidad:
� Enfoque centrado en el paciente/familia
� Provisión de cuidados ( procesos y sistemas)� Provisión de cuidados ( procesos y sistemas)
� Trabajo en equipo.

� Creación de Servicio de Cuidados Paliativos 
Pediátricos. HMISR
� Año 2011, Decreto Interno Resolución numero53/11,año 2015 
creación de Servicio por Decreto Ministerial Resolución número 
2610, R.U.No962949/08 )
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Historia clínica : 

Paciente Melody
Sexo:  femenino
Edad : 9 años
Procedencia : Paraná ER.
Antecedentes Personales : niña sana.
Antecedentes de la Enfermedad Actual: 16/12/17 . Viajando la familia Antecedentes de la Enfermedad Actual: 16/12/17 . Viajando la familia 
desde BSAS  a ER, tienen un accidente automovilístico, provocándole un 
politraumatismo con traumatismo de cráneo grave. Ingresa al hospital con 
Glasgow 4-5/15, TA 60/40 mmHg. Ingresa a UTI en coma,ARM, 
hemodinamicamente inestable, se realiza TAC de cerebro, es evaluada por 
neurocirugía y deciden conducta quirúrgica, pop inmediato cariectomia
descompresiva derecha y colocación de monitor de PIC. 
Paciente secuelar neurológico, pupilas isocoricas reactivas, sin apertura 
ocular, con hipertonía al estimulo doloroso y extensión de miembros 
inferiores y superiores, en posición de descerebración, babinsky positivo. 
Enfermedad cronica compleja , que condiciona la vida



� Diagnósticos:

� Post operatorio de craneoplastia por defecto óseo frontoparietal derecho

� Politraumatismo secundario a accidente en vía publica.

� TEC grave

� Meningitis . Se cambio 3 veces la valvula ventriculoperitoneal durante la evolución de tres meses en UTI� Meningitis . Se cambio 3 veces la valvula ventriculoperitoneal durante la evolución de tres meses en UTI

� Postoperatorio craniectomía descompresiva derecha y colocación de PIC

� Secuelar neurológico con crisis de distonia

� Contusión pulmonar derecha .

� IRAB a rinovirus resuelta

� Válvula de derivación subduro-peritoneal (19/2/18) ultimo recambio

� Neumonía aspirativa

� ITU por candida albicans y labrata.



� Dimensión FISICA

� - Ashworth: 3 y 4 ESPASTISIDAD. EDAD 9 AÑOS
� - FLAC: 5 (dolor moderado)
� - Internación en cpp: To, kinesio, fono, nut, psic padres.
� - Control de síntomas
� - Control de confort
� - Evaluación del dolor
� Dimensión SOCIAL

� - Papa 32 años herrero
� - Mama 36 años ama de casa� - Mama 36 años ama de casa
� - Hermanos: Priscila 6, Misael 2 años
� - Sin obra social
� - Sin incluir salud
� Dimensión EMOCIONAL

� - Acompañamiento emocional a papás
� - Cuidado emocional a melody
� - Demuestran tener recursos propios
� Dimensión EPIRITUAL

� - Evangelistas.
� - Manifiestan mucha fe.
� Plan de seguimiento ambulatorio

















17 de octubre 2019 

Horarios : 9 a 17hs.

SAP , Filial Rio Paraná. ER.

Lugar : Circulo Medico , Salón Azul, calle Urquiza 1500.Lugar : Circulo Medico , Salón Azul, calle Urquiza 1500.


