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HVO

loracion del paciente
hematogeriatrico

El protocolo terapéutico y el prondstico de un paciente pueden
depender en parte de su estado fisico y funcional, asicomo de las
comorbilidades que presente y de su estado de animo o mental.
Todos estos factores son incluso mas determinantes en la
poblacidon geriatrica y oncoldgica. Por ello, es recomendable
realizar una evaluacion integral de los pacientes y no limitarse al
diagndstico de la patologia en cuestion.

A continuacién encontrara un compendio de herramientas que le
permitiran realizar una evaluacion mas completa de su paciente
geriatrico en su consulta de hematologia.
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TESTADO DE ANIMO

» Preguntar directamente al paciente por aquellos sintomas que pueden ser interpretados
como depresivos o de bajo estado de animo en la Ultima semana.
* Preguntar cuantos dias los sintio:

+ Tres o mas dias a la semana

+ Menos de tres dias a la semana

2ACTIVIDADES DE LA VIDA DIARIA

« Registrar todas aquellas actividades que el paciente haya llevado a cabo realmente
en el ultimo mes. La mera capacidad tedrica para realizar dichas actividades no debe
registrarse.

» Cuidador es aquella persona que asiste o cuida a otra afectada de cualquier tipo de
discapacidad, minusvalia o incapacidad que le dificulta o impide el desarrollo normal de sus
actividades vitales o de sus relaciones sociales.

SESTADO DE SALUD SUBJETIVO

Leer las 5 respuestas al paciente y pedirle que por favor seleccione solamente una de ellas.
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*NUTRICION

* Considerar Unicamente la pérdida de peso involuntaria sin tener en cuenta una
reduccidn intencionada de la ingesta.

* Laenfermedad aguda debe de ser lo suficientemente grave para requerir atencion
médica, cambios en los tratamientos, o causar limitaciones adicionales.

* No considerar sindromes menores (infecciones del tracto respiratorio superior,
Infecciones del tracto urinario no complicadas, etc.).

*VELOCIDAD DE LAMARCHA

Requerimientos:
« Terreno seguroy plano.
+ 2lineas en el suelo separadas 4 metros sin interferencias.

* Elpaciente debe caminar desde la linea de salida hasta la de fondo, utilizando, si fuera
necesario, cualquier bastén o andador que use habitualmente.

* Serecomienda que el evaluador camine cerca del paciente para garantizar su seguridad.

* Cronometrar por separado el tiempo que tarda el paciente en recorrer el trayecto deida
y el de vuelta, desde que cruza con un pie lalinea de salida hasta que supere lalineade
fondo.

¢ Sumarambos tiemposy dividir entre 2 para calcular el tiempo medio en recorrer 4 metros (t).

« Expresarlavelocidad de lamarchaen m/seg:

Vel enmarcha=4/t(m/seq)

00:00 Q , _

Lineade 0 Lineade

salida fondo

- @ 7 Distancia de 4 metros
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SESTADO MENTAL

. Formular las 10 preguntas tal y como aparecen en el cuestionario, sin utilizar otras
palabras ni ayudar al paciente.

* Laserie derestas debe completarse hasta el final.

* Encaso de que el paciente rechace responder alguna pregunta, se anotara como
incorrecta.

* Considerar sdlo las respuestas totalmente correctas.

* Lafechade nacimiento debe incluir necesariamente dia, mes, y aflo para considerarse
correcta.

» Elapellido del presidente es suficiente para validar la respuesta.

¢Donde estamos
ahora?

é?
=
— . &0
(Qué edad Reste de tres
tiene? entres desde
’ veinte

7COMORBILIDAD Y HABITOS

+ Registre la ausencia o presencia de comorbilidades indicadas.
» Eltabaquismo se categorizara como Nunca fumador o exfumador/Fumador actual.
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NEUROLOGICO
/ PSIQUIATRICO

ol

MUSCULOESQUELETICO CARDIACO

\ e

Y CUTANEO
VASCULAR

RESPIRATORIO A\
HEMATOLOGICO
RENAL
HEPATICOY

GENITOURINARIO PANCREATICO

OFTALMOLOGICO

ENDOCRINO, METABOLICO, GASTROINTESTINAL
MAMARIO ALTOYBAJO

CIRS-G

* Puntuar lositems del O al 4.
» Sumar la puntuacion total y dividirla entre 14 para obtener la puntuacion final.
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Realiza trabajosy No puede realizar
actividades normales. trabajos arduos.

o o

Encamado menos Encamado mas Encamado
del 50% del dia. del 50% del dia. el100% del dia.

PS/ECOG
Puntuar a su paciente en base a los estados funcionales definidos a continuacion.
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