
SSaalluutt  ii  FFoorrççaa  ••  Diciembre 2011 • 39
E N T R E V I S T A

“La asistencia en el propio domicilio da
tranquilidad y seguridad al paciente”

Virtudes Soriano es la coordinadora de la Unidad de Hospitalización a Domicilio del IVO

LLaa  FFuunnddaacciióónn  IIVVOO  eess  eell  úúnniiccoo  CCeennttrroo  MMoonnooggrrááffiiccoo
ddee  ccáánncceerr  ddee  llaa  CCoommuunniittaatt  VVaalleenncciiaannaa  ccuuyyaass
eexxppeeccttaattiivvaass  ssoonn  aavvaannzzaarr  eenn  mmeejjoorraarr  llaa  ccaalliiddaadd
ddee  vviiddaa  ddee  llooss  ppaacciieenntteess  ccoonn  ccáánncceerr,,  ppoonniieennddoo  aa
ddiissppoossiicciióónn  ddee  llooss  uussuuaarriiooss  llooss  rreeccuurrssooss  mmááss
aaddeeccuuaaddooss  ppaarraa  eell  ccoonnttrrooll  yy  lluucchhaa  ddee  eessttaa
eennffeerrmmeeddaadd..  UUnnoo  ddee  llooss  oobbjjeettiivvooss  ddee  llaa  IInnssttiittuucciióónn
eess  hhuummaanniizzaarr  ccaaddaa  vveezz  mmááss  llaa  aassiisstteenncciiaa  ppoorrqquuee
llaa  bbaattaallllaa  ccoonnttrraa  eell  ccáánncceerr  ssee  lliibbrraa  aall  mmiissmmoo
ttiieemmppoo  qquuee  ssee  ccuuiiddaa  aa  llaa  ""ppeerrssoonnaa""..  PPrruueebbaa  ddee
eell lloo,,  eess  llaa  UUnniiddaadd  ddee  HHoossppiittaalliizzaacciióónn  aa  DDoommiicciilliioo
((UUHHAADD))  ddee  llaa  FFuunnddaacciióónn  IIVVOO  qquuee  ooffrreeccee  uunnaa
mmooddaalliiddaadd  ddee  aatteenncciióónn  ssaanniittaarriiaa,,  eennffooccaaddaa  aa
pp rrooppoorrcciioonnaarr  uunnaa  aatteenncciióónn  eessppeecciiaalliizzaaddaa,,  ddee
rraannggoo  hhoossppiittaallaarriioo,,  aa  llooss  ppaacciieenntteess  ppaarraa  llooss  qquuee
eell  ““mmeejjoorr  lluuggaarr  tteerraappééuuttiiccoo””,,  ppoorr  ssuu  eessttaaddoo  ddee
eennffeerrmmeeddaadd,,  eess  eell  ddoommiicciilliioo..  LLaa  UUHHAADD  eennttiieennddee
ccoommoo  ““mmeejjoorr  lluuggaarr  tteerraappééuuttiiccoo””  aaqquuééll  ddoonnddee  llooss
oobbjjeettiivvooss  tteerraappééuuttiiccooss  ssee  vvaann  aa  ccoonnsseegguuiirr  eenn  eell
mmeennoorr  ttiieemmppoo  ppoossiibbllee,,  ccoonn  mmeennoorr  nnúúmmeerroo  ddee
ccoommppll iiccaacciioonneess  yy  mmeennoorr  ccoossttee  ssoocciiaall  aall
ccoonnssiiddeerraarr  eell  ddoommiicciilliioo  eell  mmeejjoorr  lluuggaarr..  EEnn  eessttee
sseennttiiddoo,,  llaa  UUnniiddaadd  ddee  HHoossppiittaalliizzaacciióónn  aa  DDoommiicciilliioo
aattiieennddee  llooss  ccuuiiddaaddooss  ppoossttqquuiirrúúrrggiiccooss  ddee
ppaacciieenntteess  iinntteerrvveenniiddooss  ppoorr  llooss  ddiiffeerreenntteess
sseerrvviicciiooss  qquuiirrúúrrggiiccooss  ddeell  IIVVOO,,  yy  eenn  ccoollaabboorraacciióónn
ccoonn  llaa  UUnniiddaadd  ddee  CCuuiiddaaddooss  PPaalliiaattiivvooss,,  aattiieennddee  aa
ppaacciieenntteess  ccoonn  ttrraattaammiieennttoo  ssiinnttoommááttiiccoo--ppaalliiaattiivvoo
eenn  eennffeerrmmooss  tteerrmmiinnaalleess  eenn  ssuuss  ddoommiicciilliiooss..  SSaalluutt  ii
FFoorrççaa  ccoonnvveerrssaa  ccoonn  llaa  ccoooorrddiinnaaddoorraa  ddee  llaa  UUHHAADD,,
VViirrttuuddeess  SSoorriiaannoo  ppaarraa  ccoonnoocceerr  eenn  pprrooffuunnddiiddaadd  llaa
aaccttiivviiddaadd  ddee  llaa  UUnniiddaadd..

VICENT TORMO

P.- Doctora Soriano, en primer
lugar, me gustaría que me habla-
ra de la necesidad de contar con
una UHAD en un centro de re-
ferencia oncológico como IVO.
¿Por qué es tan fundamental?

R.- Porque los pacientes pre-
cisan atención especializada a to-
dos los problemas y efectos se-
cundarios que conlleva tanto la
enfermedad como sus tratamien-
tos, proporcionando la mayor ca-
lidad de vida a los mismos.

P.- ¿Cuál es el objetivo priorita-
rio de su Unidad? 

R.- El objetivo prioritario es
el control del paciente con aten-
ción a su vez de sus cuidadores
para poder realizar una asisten-
cia integral en el domicilio.

P.- ¿Y cuál es la forma para con-
seguirlo teniendo en cuenta la es-
pecial sensibilidad y atención que
requiere un paciente oncológico?

R.- Con un adecuado conoci-
miento del paciente en su entor-
no, de su patología oncológica,
morbilidad asociada, realizando
una valoración global del mismo
y sus necesidades para llevar a
cabo la mejor asistencia posible. 

P.- ¿Cómo se logra una atención
especializada desde casa?

R.- Con un equipo profesional
de médicos, enfermeras, auxilia-
res, psicólogos y fisioterapeutas,
con formación especializada en
el control activo y tratamiento
paliativo.

P.- ¿Qué gestiona la unidad? 
R.- Desde la UHAD se gestio-

na una amplia cartera de servi-
cios como hospitalización en el
domicilio tanto de pacientes pa-
liativos, quirúrgicos (permitien-
do una menor estancia hospi-
talaria), para un control tempo-
ral tras un proceso agudo que
precisa control especializado
hasta su total resolución, admi-
nistración de fármacos (por
ejemplo, antibioterapia intrave-
nosa), nutrición parenteral, etc.

P.-¿Cómo se proporciona la hu-
manidad y apoyo psicológico?

R.- La asistencia en el propio
domicilio proporciona tranqui-
lidad y seguridad al paciente fa-
cilitando la comunicación con el
equipo multidisciplinar que los
atiende, ante la proximidad y
mejor conocimiento de las situa-
ciones particulares del mismo
y de su entorno. 

P.- ¿A qué pacientes atien-
de la UHAD de la Funda-
ción IVO?

R.- A todos aquellos pa-
cientes que precisan control
o paliación de los síntomas
derivados de su patología
tumoral o de los tratamientos
específicos recibidos en cual-
quier momento que los precisen
a lo largo de la evolución de la
enfermedad. Todo ello, con el
fin de proporcionar una aten-
ción especializada, no solo limi-
tada al ámbito hospitalario, me-
jorando así su calidad de vida.

P.- ¿No le parece que se cree
erróneamente que está destina-
da a pacientes que desgraciada-
mente se encuentran en fase ter-
minal?

R.- En esta unidad dichos pa-
cientes son un porcentaje mayo-
ritario y de gran importancia en
nuestra UHAD pero no único,

ya que en el paciente oncológi-
co los tratamientos de soporte
no son exclusivos de la última
fase de la enfermedad.

P.- ¿Por qué defienden que tan
importante es cuidar del pacien-
te como del cuidador mismo?

R.- Porque son un pilar impres-
cindible para el buen cuidado
tanto físico, psicológico y moral
de los pacientes en su domicilio.
No hay que olvidar que las uni-
dades domiciliarias tratan al pa-
ciente en su entorno intentando
cubrir todas sus necesidades.

P.- Ustedes son referentes en do-
tación médica. ¿Cómo están

formados los equipos para
llegar a atender a 90 pacien-
tes?

R.- Los equipos están for-
mados por un médico y dos
enfermeras, psicólogo y fi-
sioterapeuta con un total de

cinco equipos.

P.- ¿No le parece que se llega a
crear una complicidad vital en-
tre paciente y profesionales? 

R.- Por supuesto, siendo esta
una de las causas por la que se
consigue un trato más humano.

P.- Finalmente, ¿podemos con-
cluir que la UHAD es una par-
te más del hospital?

R.- Si, ya que la UHAD apor-
ta el control y atención especia-
lizada permitiendo al paciente
estar en su entorno familiar ha-
bitual. Hay que recordar el sig-
nificado de las siglas UHAD:
“hospitalización a domicilio”.

�“El cuidador es pilar imprescindible
para el buen cuidado físico,
psicológico y moral de los pacientes
en su domicilio”


