CIR ESP. 2025;103(S1):S35

CIRUGIA

Cirugia Espaiiola

@

www.elsevier.es/cirugia

OE-03 - PAPEL DE LA ENFERMERIA EN UNA CONSULTA DE DETECCION PRECOZ
DE CANCER DE PULMON

Inés Centeno Tamamel, Inés Luque Vazquez?, Valerio Pernal, Algjandra de la Fuente?, Maite Pifias Lanzl, Maria del Mar Ocont,
Cristina Jiménez2 y Maria Rodriguez Pérez2

1Clinica Universidad de Navarra, Pamplona. 2Clinica Universidad de Navarra, Madrid.

Resumen

Objetivos: La deteccion precoz del cancer de pulmén es fundamental para la disminucién de su mortalidad,
de ahi la necesidad de su implementacion en la cartera de servicios y de definir €l papel de enfermeriaen una
consulta de estas caracteristicas. Nuestro objetivo es describir € papel de enfermeria en una consultade
deteccion precoz de cancer de pulmon en un centro con mas de 20 afios de experiencia alavez que
exponemos | os resultados obtenidos.

M étodos. Desde laimplementacién de un programa de deteccion de cancer de pulmén en nuestro centro, en
el afio 2000, lalabor de enfermeria se puede resumir en los siguientes puntos: detectar tempranamente |os
factores de riesgo del cancer de pulmon: Mediante larevision de la historia clinicadel paciente, sus habitos
téxicosy lapotencia exposicién afactores de riesgo; deteccion de signos precoces de cancer de pulmon:
Mediante una anamnesis adecuada, realizacién de pruebas diagndsticas (espirometria, TAC de bajadosis,
analiticas con fines clinicos y de investigacion, etc.). Gestion y coordinacion de pruebas diagnosticas e
intervenciones cuando son necesarias: Planificacion y cita de consultasy revisiones, asi como de pruebas
diagnosticas, refuerzo de cambios en € estilo de vida (cese del habito tabaquico, gjercicio, nutricion) y
coordinacion con otros profesionales de la salud. Acompafiamiento y educacién del paciente: Aportando la
informacién requerida sobre las pruebas alas que va a ser sometido, sobre los factores de riesgo alos que
esta expuesto, facilitando la deshabituacién tabaguicay suministrando apoyo emocional sobre el proceso de
deteccion y las intervenciones necesarias. Seguimiento y control: En caso de hallazgos positivos, asegurar
gue el paciente acude a sus citas y se somete a las intervenciones indicadas en caso de que asi 10 desee.
También es fundamental |a deteccién precoz de las complicaciones derivadas de | as pruebas diagnésticas o
tratamientos realizados.

Resultados: Desde €l inicio del programa de deteccion precoz del cancer de pulmon en nuestro centro, hemos
incluido 5.544 pacientes, entre |os que hemos detectado 178 tumores en total, de los cuales 152 eran de
pulmon, lamayoriaen estadios | y 11. Ademas del claro beneficio paralos pacientes, l1alabor de enfermeria
nos ha permitido participar en el proyecto I-EL CAP (con cohorte propia), disefiar el proyecto AIRE (gratuito
paralos pacientes incluidos) y participar en numerosos proyectos competitivos (ECCO, SOLACE,
INTEGRAL, OncolungDx, etc.).
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