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QUIMIOTERAPIA INTRAPERITONEAL HIPERTERMICA
Hyperthermic Intraperitoneal Chemotherapy(HIPEC)
CUIDADOS DE ENFERMERIA EN QUIROFANO
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* La Carcinomatosis Peritoneal se define como la diseminacion
tumoral que afecta de forma localizada o masiva, a la serosa del
peritoneo y a los érganos de la cavidad abdominal

* Origen:
 El propio peritoneo (Pseudomixoma, Mesotelioma)
» Tumores digestivos (Colorrectal, Gastrico)
e Tumores ginecologicos (Ovario)
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~_Carcinomatosis Peritoneal

Clasicamente se ha considerado un estadio terminal de la enfermedad
Tratamiento paliativo

La quimioterapia intravenosa es muy poco efectiva debido a que difunde
muy mal de sangre a cavidad peritoneal y apenas llega

Supervivencias menores de 6 meses

Sin embargo, diversos estudios llevados a cabo desde los afios 8o sugieren
que la carcinomatosis peritoneal debe plantearse como un estadio
locorregional y que una siembra peritoneal limitada puede ser curada

Supervivencias mayores al 70% a los 5 afios en algunas de estas patologias
con una excelente calidad de vida
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En 1995, el Dr. Paul Sugarbaker del Washington Cancer Institute describié
una linea de tratamiento multidisciplinar para los pacientes con CP basada en
su filosofia de que “al paciente lo mata lo que el cirujano no ve”, de modo que
considera que el tratamiento ideal para estos pacientes se apoya en 3 pilares:

1. Cirugia citorreductora
radical oncolégica

2. Qumioterapia locorregional
segun patologia

“La diseminacion peritoneal exclusiva de algunos tumores abdominales debe
entenderse como una extension regional y no como una diseminacion sistémica: EL

3. Hipertermi a >42 °C PERITONEO ACTUA COMO BARRERA DE CONTENCION”

Paul H Sugarbaker
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1. Citorreduccion’‘comple

Una cirugia radical o citorreduccion, muy agresiva y basada en
procedimientos por él descritos como peritonectomias y varias
resecciones viscerales; asi, se pretende eliminar toda la carga
tumoral visible por el ojo del cirujano

_~~ Hemidiaphragm

——Gl
b (

Se trata de procedimientos largos, laboriosos y técnicamente
exigentes que solo pueden llevarse a cabo en centros con
equipos quirurgicos entrenados y experimentados
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La barrera plasmatica peritoneal permite que podamos utilizar
concentraciones mayores de quimioterapico queen lavia

sistémica sin los efectos secundarios de ésta

Deben usarse farmacos con alto peso molecular, de absorcion
lenta y eliminacion rapida

Se prefieren farmacos no dependientes del ciclo celular
Deben tener sinergia con la hipertermia

Intraperitoneal Intravenoso  Duracion Solucion
Ca Colon Oxaliplatino 5 — Fluorouracilo 30 min Glucosa 5%
Ac. folinico
Ca Ovario Paclitaxel 60 min Peritofundina
Ca Gastrico Cisplatino 90 min Peritofundina
Doxorrubicina
Pseudomixomas Mitomicina 90 min Peritofundina
fraccionada (0 -30-60)

(50% - 25% - 25%)
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Tiene efecto de lisis sobre las

células tumorales

Aumenta la penetracion del
quimioterapico en los tejidos

Aumenta la citotoxicidad de
determinados quimioterapicos
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Técnica abierta (Coliseum de Sugarbaker) Técnica cerrada (Fujimoto y Koga)
! Ventajas: Mejor distribucion del 1 Ventajas: exposicion peritoneal.
farmaco y mas homogeneidad de No pérdida de calor ni citostatico.

temperaitteE la ca.V1dad s 1 Desventajas: distribucion incierta
1 Desventajas: Mayor riesgo de exposicion

a citostaticos del personal y mayor
pérdida de calor
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Inicio: Mayo 2004
POBLACION : 200.000

N2 PROFESIONALES : 1400
Camas : 275

Especialidades : 12

Ne Intervenciones Qx : 13.000
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Intervenciones / ano

80
26 Junio 2006 / 31 Diciembre 2014
o 263 procedimientos CR + HIPEC
42
40
20
1
7
2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

I GASTRICO [l COLON NMA [ OVARIO/PP [ Mesotelioma otros TOTAL
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Unidad-de Carcinomatosis perm

Recursos humanos

COMITE DE TUMORES

Cirujanos, Oncologos, Medicina Nuclear, Radiologos, Patologos

QUIROFANO O

3 Ciruj anos Unidad de hospitalizacion
. Anatomia Patologica (Banco Tumores)
1 AHESteSIOIOgO Banco de Sangre (hemoderivados)
mmmm) | [aboratorio (analiticas)
3 Enfermeras ¢mm===| Farmacia (quimioterapia)
1 Auxiliar Servicio Técnico (condiciones ambientales)
UCI, Reanimacion

1 Celador Personal de limpieza

Servicio de prevencion de riesgos laborales
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& ACTUALIZACIONES

FECHA VERSION NATURALEZA DEL CAMBIO PAGINAS
08/06/2006 01 Quimioterapia intraoperatoria y prevencion de riesgos laborales TODAS
05/03/2013 02 Cambios introducidos en la técnica de Quimioterapia Intraoperatoria | TODAS
Hipertérmica (HIPEC) y en los posteriores cuidados del paciente

18/06/2013 03 Utlizacion de Equipos de proteccion individual en UCI y REA | TODAS
provisional durante el periodo de mvestigacion

17/02/2015 04 Revision realizada en respuesta al requerimiento de la ITSS | TODAS

28/0012963/14
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Aparataje / Anestesia / Cirugia / Coliseo + HIPEC
Medidas de Protecci(’)n / Gestion de residuos
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Informe

pcion de
de seguridad quirurgica (checklist)

Monitorizacion

1.- ¢Equipo quirGrgico presente? -
¢Equipo quirdrgico p: ! 7 sl
|
|
2.- ¢ Como se llama usted? |t ==
| v
i
3.- {De dénde le van a intervenir? CARCINOMATOSIS APENDICULAR Vv
—— = |
4.- ¢ Le han explicado qué le van a hacer? 1 Quio I~
’
|
} - |
| 5.- ¢Ha cumplido las horas de ayuno indicadas? | =
| |
|
 STEEMTUVRIL !
6.- ¢ Se ha quitado la dentadura movillpostiza, los audifonos, | Retirada de prétesis:
| las lentilias,...? |
| v
|
|
|
[ 7.- ¢ Tiene pruebas de sangre cruzada? Si, 4 concentrados ¥ si
| T7NO
I~ NP
8.- ¢ Trae via venosa permeable? Via subciavia I~ =
9.- ¢Es usted alérgico a .7 Sin alertas conocidas. >

-
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Proteccion ocular
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Manta térmica eléctrica + colchon de gel
Manta de aire caliente (inferior y superior)
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Equipo universal MEDLINE
REF: DYJPEUNPSM3
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Peritoneal Cancer Index

Regions Lesion Size Lesion Size Score
Central LS 0 No tumor seen

Right Upper LS 1 Tumor up to 0.5 cm
Epigastrium LS 2 Tumor up to 5.0 cm
Left Upper LS 3 Tumor> 5.0 cm
Left Flank or confluence

Left Lower

Pelvis

Right Lower

Right Flank

0
1
2
3
4
5
6
7
8

9 Upper Jejunum
10 Lower Jejunum
11 Upper Ileum
12 Lower Ileum

PCI
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Gastrectomias

Apendicectomias

Reseccion
segmentaria colon

Recto

Reseccion parcial
intestino delgado

Colecistectomia

Esplenectomia

Histerectomia con

doble anexectomia
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Peritonectomias diafragmaticas

Peritonectomias pélvicas

Omentectomias de omento mayor

Omentectomias de omento menor

Peritonectomias de flancos

Fulguracion de implantes

Exéresis de implantes nodulares

Reseccion Glisson
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INTRAOPERATORIAS
BANCO DE TUMORES
POSTOPERATORIAS
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HEMOGRAMA
COAGULACION
BIOQUIMICA
GASOMETRIA ARTERIAL
(jeringa verde)
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HOSPITAL DE FUENLABRADA Jueves, 13 de Noviembre de 2.014
Informe de Prevision de Administraciones / \
Paciente: Unidad: Peso: 66,5 Kg S.C.: 1,778 m?
Programa: QT INTRAPERITONEAL HIPERTERMIA Servicio: DIAGNOSTICO POR IMAG Puesto: TRATAMIENTOS PIC-NI( Edad: 47 afios Estatura: 1,71 m
Protocolo: OXALIPLATINO HIPEC Fecha: 14/11/2014 \
Tipo Producto Dosis Via Tiempo iclos Administrado
VALIDADO ]}@] FOLINICO (203,5 mli/hora - 67,8 gotas/min) I 1 Uds.|[INTRAVENOSA I 0:30:00(Ciclo:1
Dia:1
——— SODIO CLORURO 100 ML
——- ﬁ FOLINATO CALCICO 38 MG
Poner 30 minutos antes de la HIPEC
Observaciones:
VALIDADO Eﬁ FLUOROQURACILO (228,4 ml/hora - 76,1 gotas/min) I 1 Uds.|[INTRAVENOSA I 0:30:00|Ciclo:1
Dia:1
- &g SODIO CLORURO 100 ML '
- FLUOROURACILO 711 MG
Poner 30 minutos antes de la HIPEC
Observaciones:
VALIDADO L& OXALIPLATINO (216 mi/hora - 72 gotas/min) | 1 uds|INTRAPERITONEAL|] 0:30:00|Ciclo:t
Dia:1
- 4% OxALIPLATINO 540 MG | '
Observaciones:
_/—\ Texto Asociado
Solucién: Glucosado 5%
Volumen: 3 litros
| | Tiempo: 30 minutos
e
- . . . .
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5 - FLUOROURACILO
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BOMBA DE INFUSION

CALENTADOR
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SOLUCION PARA DIALISIS
PERITONEAL
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CONDICIONES NORMALES

Renovaciones de aire: 15 veces /
Temperatura: 21° - 23°
Humedad relativa: 40 %
Velocidad del aire: 0,2 - 0,3 m/s

CONDICIONES HIPEC

Renovaciones de aire: 20 veces/hora

Temperatura: 19° - 20°

hora

Mantener presion positiva (puertas cerradas)
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38,5°C

_ASTOGEL
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1-2 Entradas

SistemaenY

4 salidas: superior, inferior,
derecha, izquierda Sonda rectal @ 22
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Regulador de waclo

Tubas de
regulador de
vacto de filtro

Puerto de
medicina

Widhwla de
liberacion de vacio

4.4 litros

3/8" Tubuladura
de OD

ladura
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El filtro tiene una eficacia del 9g9%
para particulas de 0,1 micras. El
diametro del tubo es de 22 mm, el
caudal de aspiracion es de 1257
litros/minuto. El filtro tiene una

vida de 6 horas pero se tira al final
de cada HIPEC
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Instrumentista
Cirujanos
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Hyperthermia Pump
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DOXORUBICINA
OXALIPLATINO
CISPLATINO
MITOMICINA C
PACLITAXEL

* Tiempo:
> 30 min
> 60 min
> 9O min
- En dosis tinica
- En tres dosis:
> 50% al inicio
> 25% alos 30 min
> 25% a los 60 min
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TEMPERATURA: 42°
VELOCIDAD DE INFUSION: 1000 ml/min

- 43°

SUCCION: 60 - 80

‘I'M Ho
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Hyperthermia Pump
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Compresas frias Sueros frios '
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Humulina®

Solucion inyectabs
Via subcutanea
INA HUMANA (ong

M e e p e T —

Insulina Noradrenalina
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CLORURO
DE CALCIO

SULFATO DE
MAGNESIO

Ry
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CLORURO
DE POTASIO
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Temperatura homogénea durante todo el proceso
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Informe de seguridad quirurgica
(antes de salir del quiréfano)

v sl
1.- ¢ El recuento del material es correcto? I~ NO
I~ NP
W sl
2.- ;Esta p que las iologicas estan I NO
preparadas y etiquetadas?
I~ NP
v sl
3.- (Esta preparado el matenal anestésico para el
traslado? 7 no
I~ ne
W s
|
4.- ¢ Drenajes y sondas funcionan correctamente? I NO
I~ NP
ms
5.- ¢Ha de ? -
i ¥ No
6.- Incidencias
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Llenar % partes los cubos azules y cerrarlos

Contenedores abiertos del instrumental

Instrumental usado en el cierre de la cirugia sumergido en agua y detergente
enzimatico

Reposo quirofano: 1 hora

El instrumental sigue el circuito normal de esterilizacion

Personal de limpiezay esterilizacion sin EPI

Limpieza general del quir6fano (paredesy techo)
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