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Introduccion

Contexto:

« Decadas de persecucion y violencia en Myanmar—-> 855.000 refugiados

Rohingya en campamentos superpoblados

 Restriccion de movimientos, patologias complejas y limitado acceso a

tratamientos avanzados - Alta mortalidad

Hospital Maternoinfantil Goyalmara Medicos Sin Fronteras (MSF):
« Unico hospital con UCIP-UCIN que atiende a los refugiados
 Cuidados Paliativos (CP): prioridad para restaurar la dignidad, la

humanidad y calidad de vida

* Protocolos de CP propios y circuitos adaptados localmente

Metodos

Desafios

 Desconocimiento entre el personal sobre conceptos relacionados con CP

 Recelo con el manejo de pacientes en CP (limitar el esfuerzo terapeutico)
» Dificultades en la comunicacion - diferencias culturales y linguisticas. i
* No aceptacion del personal y familias a la falta de opciones de tratamiento y

derivacion.
 NO acceso a morfina

e Preferencia a fallecer en casa—> Ausencia de servicios domiciliarios
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Estudio etnogragico antes de implementar los CP para comprender las
percepciones del equipo

ldentificamos a 1 responsable por servicio: medicina, enfermeria,
trabajo social, psicologia

Visitas 24h: familia, vecinos, lideres religiosos , medicina tradicional
Creamos redes de apoyo con actores locales

Abogamos por el uso de morfina

Sesiones formativas en cada departamento

Tutoria clinica diaria multidisciplinar

Evaluacion cualitativa de las experiencias y motivaciones de las familias
a los 3 meses de implementar los CP
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Conclusiones

* Protocolos y circuitos adaptados localmente y tutoria clinica caso a
caso multidisciplinar-> Aumentar la confianza del personal sobre CP

+ Estudios de investigacion cualitativos a familias y personal implicado—>
iImprescindible para garantizar la implementacion exitosa de CP
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