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ALCANCE Y OBJETIVOS  ( 21 )

Este documento se dirige a profesionales médicos y de enfermería que atien-
den a los pacientes en situación terminal, tanto de enfermedades oncológi-
cas como no oncológicas, independientemente de su ámbito de actuación. Es 
decir, médicos de familia de AP y dispositivos de urgencias, internistas, oncólo-
gos, y todos los profesionales médicos de la atención hospitalaria, tanto de ser-
vicios, unidades de gestión clínica como de recursos avanzados de CP (ESDCP-
UCP). También, al personal de enfermería de AP, de la atención hospitalaria y 
de urgencias que tienen la oportunidad de prestar atención a los pacientes en 
situación terminal.  

Por otro lado y atendiendo a que las personas en situación terminal y las perso-
nas cuidadoras son un elemento clave para conseguir los objetivos propuestos, 
esta GPC se acompaña de una versión adaptada, para pacientes y personas 
cuidadoras, dirigida a facilitar la toma de decisiones de estas personas en el 
ámbito que aborda.

El grupo elaborador entiende que el área principal a desarrollar es la relaciona-
da con el uso seguro de los opioides, no incluyéndose en está guía recomen-
daciones sobre el uso de otros fármacos, relacionados con el dolor y la disnea 
sobre los que pueden encontrarse suficiente orientación para la toma de deci-
siones en GPC ya existentes y de calidad contrastada. Así, se analizaron en el 
grupo, las principales necesidades de conocimiento en la toma de decisiones 
clínicas para el tratamiento con opioides de pacientes en situación terminal,  
de enfermedad oncológica o no oncológica, en los que está indicado utilizar 
opioides mayores por dolor moderado no controlado, dolor intenso o disnea 
refractaria. Es decir, la disnea no controlada con medidas terapéuticas especifi-
cas de la enfermedad de base.

El objetivo de esta GPC es proporcionar a los profesionales 
sanitarios que atienden a pacientes en situación terminal, a los 
propios pacientes y a las personas cuidadoras (versión específica), 
recomendaciones basadas en la evidencia científica que les 
permitan tomar las mejores decisiones para el uso seguro de 
opioides ante los síntomas Dolor y Disnea, tanto en el ámbito de 
la atención primaria como de la hospitalaria.
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