Cuidados paliativos para el paciente en situacion terminal:
conocimientos basicos del personal de enfermeria

Investigacion
Vol. 34
Num. 2

Palliative care for the terminally ill patient:
Basic knowledge for nursing staff

José Roberto Rodriguez-Garcia'?, Andrea Alejandra Balderas-Ronquillo?®, Ana Martin Rojo-Villeda®, Juan Pedro Horta-Sanchez*,
Ixchel Castro-Barroso®®

!Instituto Mexicano del Seguro Social, Hospital General de Zona No. 3, Programa de Servicio Social de Enfermeria. San Juan del Rio, Querétaro, México
2Universidad Auténoma de Querétaro, Facultad de Enfermeria, Campus San Juan del Rio, Programa de Servicio Social. San Juan del Rio, Querétaro, México
3Universidad Auténoma de Querétaro, Facultad de Enfermeria, Campus San Juan del Rio, Coordinacion de Licenciatura de Enfermeria. San Juan del Rio,

Querétaro, México

‘Instituto Mexicano del Seguro Social, Hospital General de Zona No. 3, Subjefatura de Enfermeria en Educacién. San Juan del Rio, Querétaro, México

Aprobacién Comité Local de Investigacion en Salud No. 2201-NRIMSS-2024-2201-163

Doi: 10.5281/zenodo.18715601

ORCID

0009-0008-0214-64212
0009-0008-1057-379X"
0009-0009-9281-8147¢
0000-0002-4057-6106¢
0009-0004-5587-6306°

Palabras clave (DeCS):

Cuidados Paliativos
Personal de Enfermeria
Enfermo Terminal

Keywords (DeCS):
Palliative Care
Nursing Staff
Terminally IIl

Correspondencia:
Ixchel Castro Barroso
Correo electrénico:

ixchel.castrob@imss.gob.mx

Fecha de recepcidn:
07/08/2025

Fecha de aceptacion:
14/01/2026

) Licencia CC 4.0

Resumen

Introduccion: los cuidados paliativos alivian el sufrimiento al final de la vida. El personal de enfer-
meria desempefia un rol esencial en la provisién de los cuidados paliativos, ya que mantiene un
contacto continuo y directo con los pacientes y sus familias.

Objetivo: describir el nivel de conocimientos basicos sobre cuidados paliativos del personal de
enfermeria en un hospital de segundo nivel.

Metodologia: estudio transversal descriptivo con personal de enfermeria de 3 servicios hospita-
larios de todos los turnos laborales. Para evaluar el nivel de conocimientos, se empled el cues-
tionario Palliative Care Quiz for Nursing (PCQN). Se procesoé la informacion mediante estadistica
descriptiva.

Resultados: con base en el niUmero de aciertos de cada dimension del PCQN, en las dimensiones
Filosofia y principios de los cuidados paliativos (51.4%) y Aspectos psicosociales de los cuidados pa-
liativos (57.1%) la distribucion fue similar con el menor nimero de aciertos, no asi en la dimensidn
Control de dolor y otros sintomas (4.3%), en el rango de 2 a 3 aciertos.

Conclusiones: utilizar el cuestionario PCQN con personal de enfermeria permitié obtener resul-
tados que se alinean con la evidencia de nivel insuficiente de conocimientos basicos en cuidados
paliativos.

Abstract

Introduction: Palliative care relieves suffering at the end of life. Nursing staff carries out an es-
sential role in the provision of palliative care, as they maintain continuous and direct contact with
patients and their families.

Objective: To describe the level of basic knowledge about palliative care among nursing staff in a
secondary-level hospital.

Methodology: A descriptive cross-sectional study was conducted with nursing staff from 3 hospital
departments across all work shifts. The Palliative Care Quiz for Nursing (PCQN) was used to assess
the level of knowledge. The information was processed using descriptive statistics.

Results: Based on the number of correct answers for each dimension of the PCQN, the distribution
was similar in the dimensions of Philosophy and Principles of Palliative Care (51.4%) and Psycho-
social Aspects of Palliative Care (57.1%), with the lowest number of correct answers; however, in
the dimension of Pain and Other Symptom Control, 4.3% of staff answered correctly, with 2 to 3
correct answers.

Conclusions: Using the PCQN questionnaire with nursing staff produced results that align with the
evidence of insufficient basic knowledge in palliative care.
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Introduccién

Los cuidados paliativos constituyen un pilar funda-
mental de la atenciéon médica. Su objetivo principal es
mejorar la calidad de vida de los pacientes y sus familias
mediante el control del dolor y el abordaje integral de las
necesidades fisiologicas, psicologicas, sociales y espiritua-
les.! Su importancia radica en que no solo buscan aliviar
el sufrimiento asociado a enfermedades avanzadas o po-
tencialmente mortales, sino que también promueven una
atencién centrada en la persona a partir del respeto de su
dignidad, sus valores y sus preferencias a lo largo del pro-
ceso de enfermedad.” Asimismo, los cuidados paliativos
favorecen una comunicacion efectiva entre el paciente, la
familia y el equipo de salud, con lo que contribuyen a una
toma de decisiones informada y a la reduccién de inter-
venciones desproporcionadas que puedan incrementar el
sufrimiento.’

En los ultimos afios, la necesidad de los cuidados pa-
liativos ha aumentado de manera significativa debido al
incremento de enfermedades crénicas y condiciones de
salud complejas, especialmente en los entornos de cui-
dados criticos, donde los pacientes enfrentan situaciones
clinicas de alta gravedad que demandan un enfoque in-
tegral de atencion. A pesar de esta creciente necesidad,
persiste una brecha importante entre la demanda de cui-
dados paliativos y su adecuada implementacion en los
distintos servicios de salud.

Como parte del equipo multidisciplinario, el personal
de enfermeria desempefia un rol esencial en la provisiéon
de cuidados y en particular de los cuidados paliativos,
ya que mantiene un contacto continuo y directo con los
pacientes y sus familias; esta cercanfa permite identificar
necesidades, planificar, ejecutar y evaluar intervenciones
otrientadas al alivio del sufrimiento. No obstante, se ha
evidenciado que el conocimiento del personal de enfer-
merfa en cuidados paliativos suele ser insuficiente, lo que
puede limitar significativamente la calidad de la atencién
brindada a los pacientes en estado ctitico.” El resultado
de esto se traduce en un manejo ineficaz del dolor y otros
sintomas, dificultades en la comunicacién con el pacien-
te y la familia, asi como en una limitada capacidad para
reconocer y atender necesidades fisicas, emocionales y
espirituales.

De esta forma, un conocimiento insuficiente puede
favorecer la adopcion de intervenciones innecesatias o
desproporcionadas que pueden prolongar el sufrimiento
y afectar negativamente la experiencia del paciente al final
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de la vida. Estas limitaciones no solo impactan en el bien-

estar del paciente, sino que también incrementan la carga
emocional del personal de enfermerfa y pueden generar
insatisfaccion con la atencién recibida por parte de los
pacientes y sus familias.’

Uno de los principales desafios para fortalecer el co-
nocimiento del personal de enfermeria en cuidados palia-
tivos es la escasa formacion formal en esta drea.® Hay en
referencia programas académicos que no incluyen conte-
nidos suficientes sobre cuidados paliativos; asimismo, en
las instituciones de salud se carece de estrategias de capa-
citacién estructuradas, lo que contribuye a una compren-
sion limitada de estos cuidados entre los profesionales.’

Cabe sefialar que el conocimiento insuficiente se ve
reforzado por el contexto hospitalario, en el cual predo-
mina un enfoque curativo y centrado en intervenciones
terapéuticas, lo que resta importancia en la practica de los
cuidados paliativos; dicha situacién disminuye la posibili-
dad de mejorar el bienestar de los pacientes en situacion
terminal,® debido a una atencion paliativa inadecuada que
incrementa el sufrimiento y disminuye la satisfaccién con
la atencién recibida.’

En este sentido, la importancia de identificar las nece-
sidades de capacitacion del personal de enfermerfa como
fuerza mayoritaria en la provisién de los cuidados palia-
tivos significa una posibilidad estratégica para mejorar la
practica de los cuidados paliativos.!” Detivado de lo an-
terior, el proposito del presente estudio fue describir el
nivel de conocimientos bésicos sobre cuidados paliativos
del personal de enfermerifa para el paciente en situacion
terminal en un hospital de segundo nivel de atencion.

Metodologia

Estudio transversal descriptivo realizado en un hospi-
tal de segundo nivel de atencion ubicado en San Juan del
Rio, Querétaro, México.

Se emple6 un muestreo no probabilistico por conve-
niencia por la condicién de que en los servicios hospita-
larios seleccionados predominan los pacientes en estado
critico y con requerimientos de cuidados paliativos. La
muestra se conformé con el total de personal de enferme-
tia (n = 97) adscrito a los setrvicios de Medicina Interna,
Cirugfa General y Urgencias de todos los turnos labora-
les. Para determinar el tamafio de la muestra se utiliz6 el
calculo para poblaciones finitas y se obtuvo una muestra
representativa de 70 profesionales de enfermeria de los
servicios antes mencionados.
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Se incluy6 a personal de enfermeria que se encontraba
en los servicios seleccionados durante la aplicaciéon del
cuestionario Palliative Care Quiz for Nursing (PCQN, ver
en el Anexo), instrumento validado a escala internacional
que permite medir los conocimientos basicos en cuidados
paliativos de enfermerfa relacionados con el manejo del
dolor, el control de sintomas y los principios fundamen-
tales de la atencion paliativa.'

Se incluy6 al personal de enfermeria que aceptd parti-
cipar y firmé el consentimiento informado, con formacién
académica de nivel técnico, licenciatura y maestria en en-
fermerfa. No se incluyeron los cuestionarios PCQN con-
testados de forma incompleta ni los del personal que revo-
c6 su consentimiento de participacién para la continuidad
de la investigacion.

Para la recoleccién de los datos, se buscaron los espa-
cios de tiempo propicios en la dindmica de los servicios
hospitalarios, con la finalidad de informar a los partici-
pantes sobre los objetivos y la importancia del estudio. El
cuestionario requirié un tiempo promedio de respuesta
de 10 minutos.

Instrumento de medicion: Palliative Care Quiz for
Nursing

El PCON fue elaborado y validado por profesores de
la Universidad de Ottawa (Ross, McDonald, McGuinness,
1996) y adaptado al idioma espafiol por Chover-Sierra'!
en 2018.

La utilizacion del PCQN permite obtener informacién
cuantitativa objetiva y estandatizada sobre conocimientos
clave como el manejo del dolor, el control de sintomas y
los principios de atencién al paciente terminal. Su aplica-
ci6én en la poblacion de enfermerfa facilita la identificacion
de 4reas de fortaleza y de oportunidad, lo cual aporta evi-
dencia relevante para disefiar estrategias de formacion pro-
tesional y de capacitacién continua para mejorar la calidad
de la atencién paliativa de los pacientes en los hospitales.

El cuestionario evalia 3 importantes dimensiones de
los cuidados paliativos: I) Filosofia y principios de los cui-
dados paliativos, II) Aspectos psicosociales de los cuida-
dos paliativos, I11) Control del dolor y otros sintomas. El
PCQN es un instrumento que consta de 20 items de op-
cién dicotémica (verdadero/falso), dado que las vatiables
analizadas admiten respuestas binarias, lo que favorece
una medicién objetiva y un analisis eficiente de los datos.

La validez de contenido global (CVI = 0.83) asegura
que los items representan adecuadamente los conceptos
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esenciales de los cuidados paliativos. La consistencia in-

terna del instrumento fue evaluada mediante el coeficien-
te alfa de Cronbach y la férmula 20 de Kuder-Richardson
(KR-20), seleccionados de acuerdo con la naturaleza de
las escalas empleadas. La validez interna alfa de Cronbach
fue de 0.64 y el coeficiente KR-20 de 0.78. Considerando
que una consistencia interna aceptable se sitia entre 0.75
y 0.90, los valores obtenidos indicaron un nivel adecuado
de confiabilidad. En conjunto, estos hallazgos respaldan
la utilizacién del instrumento en estudios descriptivos y
comparativos en contextos clinicos y educativos.'?

A cada respuesta correcta se asigné el valor de 1 pun-
to, con lo que resultaria el 100% al total de respuestas co-
rrectas. Las categorfas por el total de puntos obtenidos de
respuestas correctas de cada participante fueron: conoci-
mientos nivel bajo (0-10), conocimientos nivel moderado
(11-15) y conocimientos nivel alto (16-20), criterios defi-
nidos para el presente estudio.

Para el proceso de analisis se realizo la captura y anali-
sis de los datos en el programa computacional IBM SPSS
Statistics, version 26. Se elaboraron cuadros de estadistica
descriptiva con la presentacion de frecuencias y propot-
ciones para describir de manera clara y sistematica los ni-
veles de conocimientos basicos del personal de enfermeria
en cuidados paliativos.

El proyecto de investigacién fue evaluado por el Comi-
té de Investigacién y el Comité de Ftica de la Universidad
Autéonoma de Querétaro, posteriormente autorizado por el
Comité de Investigacién del Instituto Mexicano del Seguro
Social (IMSS).

El proceso de la investigacion se fundamentd bioética-
mente con el Cédigo de Nuremberg,” la Declaracion de
Helsinki' y los articulos 17 y 100 de la Ley General de
Salud en materia de Investigacion,' en donde se garantiz6
la confidencialidad, el anonimato y la voluntariedad de los
participantes.

Resultados

Del total de participantes 74.3% fueron mujeres, el
25.7% se ubicé en el rango de edad de 25 a 29 afios y el
24.3% de 30 a 34 afios. En cuanto a la formacion acadé-
mica, el grado de licenciatura ocup6 el 55.7% y técnico
universitario el 30% de los participantes. Fue relevante
que el 38.6% y 30% del personal se ubico entre 5 a 9 afios
y de 0 a 4 afios de antigiiedad laboral, respectivamente.
Casi la mitad se desempefiaba en el servicio de Urgencias
(48.6%) y en Medicina Interna el 34.3% (cuadro I).
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Cuadro | Caracteristicas del personal de enfermeria participante (n = 70)

Género n %
Hombre 18 25.7
Mujer 52 74.3

Edad (afios)

20-29 4 5.7
25-29 18 25.7
30-34 17 243
35-39 12 17.1
40-44 8 11.4
45-49 7 10
>50 4 5.7

Formacién académica
Técnico en enfermeria 21 30.0
Licenciatura en enfermeria 39 55.7
Especialidad de enfermeria 6 8.6
Maestria en enfermeria 4 5.7

Antigiiedad laboral (afios)

Oa4 21 30.0
5a9 27 38.6
10a14 5 7.1
15a19 11 15.7
>20 6 8.6
Servicio de hospitalizacion
Medicina Interna 24 343
Urgencias 34 48.6
Cirugia General 12 17.1

Fuente: elaboracion propia

En cuanto a la formacién sobre cuidados paliativos,
el 61.4% de los participantes refirié no haber recibido in-
formacién sobre este topico. En los ultimos 5 afios, el
74.3% del personal refirié no haber recibido capacitacién
o actualizacién mediante ponencia o taller. Respecto a
la experiencia en el ambito de los cuidados paliativos, el
70% del personal refirié no tener experiencia profesional
acerca de la aplicacion practica de los cuidados paliativos
(cuadro 1I).

Con base en el numero de aciertos por el nimero de
preguntas que conforman cada dimension del PCQN, en
las 2 primeras dimensiones la distribucién fue similar con
el menor nimero de aciertos. En la dimensién Filosofia y
principios de los cuidados paliativos con 51.4% y Aspectos
psicosociales de los cuidados paliativos con 57.1%, la dis-
tribucion fue similar, a diferencia de la dimensiéon de Con-
trol de dolor y otros sintomas, que tuvo el 4.3% en el rango
de 2 a 3 aciertos. En esta misma dimension, el mayor nu-
mero de aciertos se concentrd con el 95.7% en los rangos
de4a5(25.7%),6a7 (42.9%) y 8a 9 (27.1%) (cuadro I1I).
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Respecto al nivel de conocimientos basicos del perso-

nal de enfermeria en cuidados paliativos, fue bajo en 64.7%
y 83.3% en los servicios de Urgencias y Cirugfa General,
respectivamente, y en el servicio de Medicina Interna el ni-
vel fue moderado con 66.6%. Cabe sefalar la diferencia en
el nimero de personal de enfermerfa encuestado por ser-
vicio, asi como la necesidad de la capacitacion del personal
de enfermerfa en dichos servicios en cuidados paliativos,
tan solo por la proporcion de personal de enfermerfa con
nivel bajo en conocimientos basicos (cuadro 1V).

En la figura 1 se muestra que el 57% del personal de
enfermerfa tuvo un nivel bajo en conocimientos basicos en
cuidados paliativos (0 a 10 respuestas correctas) con res-
pecto al 43% en nivel moderado de conocimientos basicos
(11 a 15 respuestas correctas).

Discusién

Los resultados obtenidos ponen de manifiesto una bre-
cha formativa relevante en un contexto sanitario con alta
demanda de atencion paliativa, lo que sugiere la necesidad
de fortalecer los procesos de formacién y actualizacion
profesional.

En relacién con esto, Hiciano ef a/.'® evaluaron el nivel
de conocimientos en cuidados paliativos con 388 enfer-
meras de la regiéon de Murcia y el nivel de conocimientos
fue bajo en 65.7% y el nivel medio tuvo 34.3%.

De acuerdo con lo obtenido por Montero ez al'” con
la aplicacién del cuestionario PCQN en 20 enfermeras
del Hospital General de Querétaro, el nivel de conoci-
mientos fue insuficiente en el 95% de las participantes.
Este hallazgo revela la falta de competencias en cuidados
paliativos, y, en consecuencia, una limitante en la capa-
cidad del personal de enfermerfa para brindar atencion
segura, ética y centrada en el paciente, especialmente en
escenarios clinicos complejos. En correspondencia con
lo anterior, Jiménez y Ramos'® reportaron un 56.6% de
aciertos con base en el cuestionario PCQN, lo que indica
un conocimiento insuficiente sobre cuidados paliativos;
lo anterior fue similar al 56.9% de aciertos reportado por
Sesma ez al" como un nivel basico de conocimientos.

En conjunto, estos estudios evidencian una tendencia
persistente hacia niveles bajos o insuficientes de conoci-
mientos en cuidados paliativos, lo cual refuerza la nece-
sidad de implementar estrategias educativas estructuradas
que no solo actualicen los contenidos tedricos, sino que
también promuevan el desarrollo de habilidades practicas
y el fortalecimiento del juicio clinico.
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Cuadro Il Formacion, actualizacion y experiencia del personal de enfermeria sobre los cuidados paliativos (n = 70)

Pregunta Opcién n %
. ., . L Si 27 38.6
¢Ha recibido formacidn en cuidados paliativos?
No 43 61.4
. . _— o Si 18 25.7
¢Ha recibido esta formacidn en los ultimos 5 afios?
No 52 74.3
) o L . L Si 21 30.0
¢Tiene experiencia en el ambito de los cuidados paliativos?
No 49 70.0

Fuente: elaboracion propia

Cuadro 11l Conocimientos basicos del personal de enfermeria por dimensiones del Cuestionario Palliative Care Quiz for Nurses (n = 70)

Conocimientos basicos
Dimension Descripcion
Numero de aciertos n %
Filosoffa y principios de los cuidados paliati 4 t 02 3 >14
ilosofia y principios de los cuidados paliativos reguntas
yprineip : preg 3-4 34 48.6
) ) ) o 0-1 40 57.1
Aspectos psicosociales de los cuidados paliativos 3 preguntas
2-3 30 42.9
2-3 3 4.3
| 4-5 18 25.7
Control del dolor y otros sintomas 13 preguntas
6-7 30 42.9
8-9 19 27.1

Fuente: elaboracion propia

Cuadro IV Nivel de conocimientos basicos del personal de enfermeria en cuidados paliativos por servicio de hospitalizacion (n = 70)

Servicio de hospitalizacion
Nivel Medicina Interna Urgencias Cirugia General
(n=24) (n=34) (n=12)
Bajo 8 (33.4%) 22 (64.7%) 10 (83.3%)
Conocimientos basicos en cuidados paliativos
Moderado 16 (66.6%) 12 (35.3%) 2 (16.6%)

Fuente: elaboracion propia

Figura 1 Nivel de conocimientos basicos en general del personal de enfer-
meria en cuidados paliativos (n = 70)

B Bajo
¥ Moderado
B Alto

Fuente: elaboracién propia
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A pesar de los anteriores resultados, se han reportado
desenlaces distintos como el de Yescas y Angeles,” que
con personal de enfermeria de un hospital de segundo
nivel de atencién presentaron conocimientos en cuidados
paliativos en nivel moderado (60%) y nivel bajo (27%).
De forma similar, Vargas ez al*' reportaron que el 56.7%
de los participantes alcanzé nivel medio de conocimien-
tos y 37.9% nivel alto. Estos hallazgos sugieren que bajo
determinadas condiciones institucionales y formativas es
posible alcanzar niveles de conocimiento mas favorables.

Asimismo, Alvarez* report6 que el 56.7% del personal
de enfermeria del Hospital Militar Central del Perd presen-
t6 un nivel alto de conocimientos en cuidados paliativos y
Basurto ez al” reportaron al 76.9% con un nivel alto y solo
15.4% con un nivel medio. Al evaluar a 40 enfermeras del
Hospital General de Celaya, Ortega ¢f a/** encontraron un
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65.5% de respuestas correctas, lo cual se interpreta como

un nivel de conocimiento susceptible de mejora.

Cabe sefialar que Vasquez y Coronel” identificaron
que el 89% de los participantes presentd un nivel alto de
conocimientos, y el estudio cuasi experimental de Ramén™
evidencia el impacto positivo de intervenciones educativas
estructuradas.

En conjunto, estos hallazgos contrastantes ponen
de manifiesto las diferencias en el nivel de conocimien-
tos basicos en cuidados paliativos del personal de en-
fermeria situado en diversos escenarios institucionales y
contextos. En este sentido hay que considerar la posible
influencia de factores como el acceso a programas de
educacién continua, la experiencia profesional, la forma-
cién académica previa y las politicas institucionales de
capacitacion.

En esta logica, se hace imprescindible fortalecer el cu-
rriculo formativo y establecer programas de capacitacion
permanente en los servicios de hospitalizacion, a fin de
garantizar una atencioén integral, ética y humanizada a los
pacientes en situacion terminal y a sus familias.

Conclusiones

Los cuidados paliativos constituyen un componente
crucial dentro de la atencién médica, ya que su principal
objetivo es mejorar la calidad de vida de los pacientes que
sufren de enfermedades graves o terminales, cuyo pro-
néstico limita su expectativa y calidad de vida.

Utilizar el cuestionario PCQN con personal de enfer-
merfa permitié obtener resultados que se alinean con la
evidencia de nivel insuficiente de conocimientos basicos
en cuidados paliativos.

El dominio limitado de los principios y practicas de
los cuidados paliativos restringe la capacidad de respuesta
clinica y reduce las oportunidades de ofrecer un acompa-
flamiento digno y centrado en la persona; también afecta
el control de sintomas, la comunicacién terapéutica, la
toma de decisiones clinicas y el acompafiamiento integral
del paciente y su familia.

Los cuidados paliativos implican una atencién holistica
que abarca el manejo fisico de los sintomas y las dimensio-
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nes emocional, social y espiritual del paciente y de su fami-
lia, lo cual implica que el personal de enfermerfa cuente con
una preparacion solida para desempefiarse eficazmente en
este ambito.

Recomendaciones

Se propone la implementacién de estrategias formati-
vas sostenidas que incluyan la capacitacion especifica en
cuidados paliativos.

Asimismo, hay que desarrollar proyectos de investi-
gacién cuasiexperimental con base en el disefio, la im-
plementacién y la evaluacién de intervenciones, con
instrumentos validados como el cuestionatio PCQN. El
proposito de esto es medir el impacto del nivel de cono-
cimientos tedricos y practicos y aportar la suficiente evi-
dencia empirica para fundamentar decisiones académicas
y administrativas para:

* Disefiar planes de mejora enfocados en actualizar los
contenidos curriculares de programas académicos y
guiar el desarrollo de politicas institucionales orienta-
das a fortalecer la atencion paliativa.

* Visibilizar la necesidad de incorporar el enfoque paliati-
vo desde etapas tempranas de la formacién profesional
y durante la practica clinica continua.

*  Mejorar los ambientes laborales en cuanto a la carga
de trabajo del personal de enfermeria, su participacion
en actividades formativas y espacios institucionales
para implementar programas de educacién continua
y rotacion frecuente del personal, a fin de favorecer la
continuidad del aprendizaje y la aplicacién practica de
los conocimientos adquiridos.

e Fomentar una cultura de educacién permanente e
investigacion aplicada en cuidados paliativos, lo cual
resulta esencial no solo para el fortalecimiento del
conocimiento tedrico, sino también para su efectiva
implementacién en la practica clinica de enfermeria.

* Reducir la brecha de conocimiento a partir de una for-
macion estructurada, investigacion activa y estrategias
educativas innovadoras, cuestién que constituye un
paso clave hacia una atencién mads eficaz, empatica y
centrada en la persona.
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ANEXO
CUESTIONARIO PALLIATIVE CARE QUIZ FOR NURSING (PCQN)

CUESTIONARIO SOBRE LOS CONOCIMIENTOS DE ENFERMERIA DE LOS CUIDADOS PALIATIVOS (PCQN)
Por favor, sefiale con una “X” su respuesta en estas 20 preguntas relacionadas con conceptos basicos sobre Cuidados Paliativos.

Verdadero

Falso

Los cuidados paliativos son apropiados sélo en situaciones en las que hay evidencia de empeoramiento o deterioro de la
situacion clinica.

La morfina es el estandar utilizado para comparar el efecto analgésico de otros opioides.

La extension de la enfermedad determina el método de tratamiento para el dolor.

Las terapias adyuvantes son importantes en el manejo de dolor.

Es esencial para los miembros de la familia permanecer al lado del enfermo hasta su fallecimiento.

IS L o

Durante los ultimos dias de vida, la somnolencia asociada al desequilibrio electrolitico puede disminuir la necesidad de
sedacion.

N

La adiccion es un gran problema cuando se usa morfina como base del tratamiento para el manejo de dolor a largo plazo.

Los individuos que toman opioides deberian de seguir un tratamiento con laxantes.

Para proporcionar cuidados paliativos es necesario establecer un distanciamiento emocional.

10.

Durante las fases finales de una enfermedad, los farmacos que pueden causar depresion respiratoria son apropiados
para tratar disnea severa.

11.

Los hombres, generalmente, resuelven su duelo mas rapido que las mujeres.

12.

La filosofia de los cuidados paliativos es compatible con tratamientos activos.

13.

El uso de placebos es apropiado en el tratamiento de algunos tipos de dolor.

14.

A dosis altas, la codeina causa mas nduseas y vomitos que la morfina.

15.

Sufrimiento y dolor fisico son sinénimos.

16.

El demerol no es un analgésico efectivo en el control del dolor crénico.

17.

La acumulacién de pérdidas de pacientes hace que el sindrome de burnout sea inevitable para los profesionales que
trabajan en cuidados paliativos.

18.

Las manifestaciones de dolor crénico son diferentes que las del dolor agudo.

19.

La pérdida de alguien con quien se tiene una relacidn distante o conflictiva es mas facil de resolver que la de alguien con
quien se tiene una relacién més cercana o intima.

20.

El umbral de dolor se ve reducido por la ansiedad o la fatiga.
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