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RESUMEN

Objetivo: identificar los factores de riesgo asociados a extravasacion en la administracion
de quimioterapia. Método: investigacion con enfoque cualitativa, descriptiva y aplicada.
Se realizé una revision bibliografica de la literatura via internet en las bases de datos
PubMed, Scielo, Dialnet, LILACS, Clinical Key. Resultados: de los factores de riesgo
identificados en la extravasacibn durante la quimioterapia, destacan los
sociodemograficos (edad <6 y >65 afos, sexo femenino), médicos (IMC, comorbilidades,
fragilidad venosa), y técnicos (material y tamafio de canula, venopuncion en
articulaciones). También influyen la movilidad del paciente durante la administracion, la
técnica deficiente en la colocacion de dispositivos y el bajo nivel de conocimientos del
personal de enfermeria. Conclusion: la extravasacion en quimioterapia es un evento
multifactorial en el que confluyen aspectos sociodemograficos, clinicos, técnicos y
profesionales. Identificar estos factores permite orientar estrategias preventivas, mejorar
la capacitacion del personal de enfermeria y optimizar la seguridad del paciente durante
el tratamiento.

Descriptores: Factores de riesgo; extravasacion con citostaticos; quimioterapia;
paciente oncolégico. (Fuente: DeCS).

ABSTRACT

Objective: identify the risk factors associated with extravasation in chemotherapy
administration. Method: qualitative, descriptive, and applied research. A bibliographic
review of the literature was conducted online using the databases PubMed, Scielo,
Dialnet, LILACS, and Clinical Key. Results: the risk factors identified in chemotherapy
extravasation include sociodemographic (age <6 and >65 years, female sex), medical
(BMI, comorbidities, fragile or sclerosed veins), and technical (needle material, cannula
size, venipuncture near joints). Patient mobility during administration, poor technique in
device placement, and low nursing staff knowledge also contribute. Conclusion:
extravasation in chemotherapy is a multifactorial event involving sociodemographic,
clinical, technical, and professional aspects. ldentifying these factors helps guide
preventive strategies, improve nursing staff training, and optimize patient safety during
treatment.

Descriptors: Risk factors; extravasation of cytostatic; chemotherapy; oncology patient.
(Source: DeCS).
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INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en el afio 2020, el cancer es una
enfermedad catastréfica y constituye una de las primeras causas de mortalidad en el
mundo, que desencadend 10 millones de muertes por enfermedades oncoldgicas '. En
la region de las Américas el cancer es la segunda causa de muerte después de las
enfermedades cardiovasculares, en el ano 2020 se estima que murieron 1.4 millones de
personas con cancer; ademas, se estima que para el afno 2040 aumentaran nuevos casos
de cancer hasta llegar a unos 30 millones en los paises de ingresos bajos y medianos 2.
En Ecuador, segun la Agencia Internacional para la Investigacion de Cancer (IARC), la
incidencia de esta enfermedad es de 157.2 casos por cada 100.000 habitantes lo que
significa que se encuentra en un nivel medio a escala mundial y regional 3. En la ciudad
de Guayaquil, en el afio 2015, segun el Registro Nacional de Tumores (RNT), sumaron
4.522 nuevos casos de cancer por cada 100.000 habitantes; el 57 % correspondié a
mujeres, detallados de la manera siguiente: canceres de mama con el 20.3 %; cérvix insitu
8.8 %, colon y recto 6.0 %. En hombres sumo el 43 %, sus porcentajes fueron el 15.7 %
a canceres de prostata, el 9.6 % a estomago, y el 7.7 % a colon y recto 4.

Una de las modalidades de tratamiento del cancer es la quimioterapia antineoplasica
encaminada a inhibir el crecimiento anormal de células tumorales; durante su
administracién se presentan efectos adversos, asi como el riesgo de sufrir extravasacion.
La extravasacion de citostaticos es definida como la fuga accidental del farmaco
quimioterapéutico fuera del vaso, lo que produce infiltracién en el tejido subcutaneo e
intersticial causando complicaciones leves como el dolor, eritema, quemazon, y graves
como necrosis tisular con afectacién de tejidos blandos, vasos, tendones e incluso la
pérdida del miembro afectado °.

A nivel mundial el porcentaje de extravasaciones por citostaticos oscila de 0.1 % al 6.5 %
6. Por catéteres venosos periféricos puede llegar al 6 % y por via central hasta el 4.7
% 7. Ademas, en Espaiia las extravasaciones tuvieron una incidencia del 3.4 % de todas

las lesiones cutaneas inducidas por la quimioterapia recogida en un periodo de tiempo de
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tres afios. También, en Cuba se ha registrado una incidencia del 2.3 % 8.

La lesion por extravasacion de la quimioterapia contra el cancer es del 11 % en nifios y
22 % en adultos. Ademas, las tasas por puertos implantados oscilan entre el 0.3 % y el 6
%. Aproximadamente, un tercio de todas las extravasaciones vesicantes proceden a la
formacién de Ulceras que requieren intervencion quirdrgica °. Hasta un 25 % de las
lesiones por extravasacion causan una carga de enfermedad mas grave que el
diagnostico principal de ingreso del paciente, incluyendo: dolor, limitaciones en la
movilidad, dafo nervioso, descamacion de tejidos blandos, dafo tendinoso, pérdida de
la funcion de la extremidad y mortalidad 1°.

La extravasacion de la quimioterapia es una complicacion cutanea devastadora, las
lesiones pueden ser graves en el caso de vesicantes, ya que estos farmacos actuan sobre
el ADN de la célula, causando dafno local progresivo con quemaduras y necrosis tisular.
También, las lesiones pueden ser leves por farmacos irritantes, suelen inducir reacciones
inflamatorias con eritema, calor y sensibilidad, pero sin necrosis ni secuelas duraderas '".
Ademas, un estudio en pacientes con infusiones de vesicantes a través de un catéter
venoso periférico como epirubicina, paclitaxel, vinorelbina, 5-fluorouracilo, carboplatino y
ciclofosfamida, condujo a extravasacion 2.

En los dispositivos como los catéteres venosos centrales con reservorio (Port-A-Cath) y
los Catéteres Centrales de Insercion Periférica (PICC), las extravasaciones ocurren por
errores en la implantacion del dispositivo por parte del personal sanitario o cuidados
inapropiados del paciente '3. El conocimiento de los riesgos y las medidas preventivas
proporcionan la base para una evaluacion de los factores que contribuyen a una lesion por
extravasacion, asi como la revision de los elementos esenciales de un plan de tratamiento
eficaz 4.

En la ultima década, los PICC se han utilizado a nivel hospitalario, domiciliario y pueden
colocarse en lactantes, nifios y pacientes dificiles de acceder a una via venosa, bajo
control radioscépico con relativa facilidad. Es necesaria una ayuda radiolégica experta

para las inserciones dificiles, para salvar el catéter y confirmar que no esté mal colocado
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o dirigido. Estos catéteres son dutiles para administrar quimioterapia, farmacos
antimicrobianos y nutricion parenteral total (NPT). Un problema grave es el fallo del
dispositivo ya que entre un 10 % y un 27% de los catéteres desarrollan una mala funcion
mecanica 5.

Los estandares nacionales de practica de la Infusion Nurses Society (INS) requieren que
el personal de enfermeria que administre medicamentos o liquidos intravenosos conozca
sus efectos adversos y las intervenciones a tener en cuenta antes de comenzar la
infusion, ya que la quimioterapia administrada por via endovenosa necesita tener todas las
medidas de control y seguridad, debido a la alta complejidad y los riesgos que puede
ocasionar al producirse extravasaciones. Ademas, pueden surgir demandas por
negligencia y mala praxis por lesiones por extravasacion. Las demandas pueden
empezar si el evento es el resultado de una incorrecta o supuesta omisién de intervencién
adecuada por parte de enfermeria. La documentacion consistente, precisa y oportuna del
evento de extravasacion ayudara a proteger al personal de demandas por negligencia 6.
El personal de enfermeria cumple un rol importante durante la administracion de
quimioterapia, debe estar capacitado, tener conocimiento sobre los tratamientos, manejo
de protocolos, efectos adversos y precauciones '’. La labor de enfermeria no culmina con
la administracion del farmaco, sino ademas debe realizar una valoracion al inicio, durante
y cuando finaliza el tratamiento. Ademas, uno de los roles de enfermeria es la educacion
al paciente, esto con la finalidad de evitar complicaciones y lograr que el paciente pueda
cumplir su tratamiento de quimioterapia y mejore su calidad de vida 8.

La presente investigacion se realiza debido al nivel de complejidad de las extravasaciones
y la necesidad por parte del paciente de recibir tratamiento quimioterapico, en el cual el
personal de enfermeria es el responsable de su administracion. Es por ello que tiene el
objetivo de identificar los factores de riesgo asociados a extravasaciones en la

administracion de quimioterapia mediante revision bibliografica.
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METODO

El presente articulo de revision bibliografica segun el enfoque es de tipo cualitativa, ya
que permite recoger, analizar, integrar y discutir datos para lograr un mejor entendimiento
del problema en estudio. Segun la finalidad es aplicada, porque, a través de la revision
bibliografica de diferentes articulos, se aportan conocimientos sobre los factores de riesgo
relacionados a extravasacion de citostaticos. De acuerdo con el alcance es de tipo
descriptivo, ya que analiza los resultados de otros estudios sobre los factores de riesgo
relacionados a extravasacion durante la administracién de quimioterapia.

Se realizd una revision bibliografica sistematica de la literatura via internet, a través de
las bases de datos siguientes: PubMed, Scielo, Dialnet, LILACS y Clinical Key. Se

utilizaron los descriptores de busqueda siguientes: “Factores de riesgo” “Extravasacion
con citostaticos”, “Quimioterapia”, “Paciente oncoldgico”, “Risk factors”, Extravasation of
cytostatic, “Chemotherapy”, “Oncology patient”. Se incluyeron en el estudio los articulos
relacionados a los factores de riesgo asociados a extravasacion de citostaticos, tesis de
posgrado; mas del 50 % de articulos son publicaciones realizadas en los ultimos cinco
afos, en idioma espanol e inglés, que se encuentran publicados en revistas indexadas
en bases de datos. Se excluyeron los articulos que no se encontraban publicados en

revistas cientificas, tesis de pregrado y otros documentos no validados académicamente.
RESULTADOS

En la Tabla 1 se presentan los principales hallazgos referentes a los riesgos asociados a

extravasacion en la administracion de quimioterapia en los articulos incluidos en el estudio.
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Tabla 1.

Factores de Riesgo Asociados a Extravasacion en la Administracion de Quimioterapia.

Titulo

Hallazgos encontrados

Incidence, risk factors and treatment
outcomes of extravasation of
cytotoxic agents in an outpatient
chemotherapy clinic '°

Un estudio en Japdn reveld que de un total de 43.557 pacientes que recibieron quimioterapia,
so6lo 35 (0.08 %) presentaron extravasaciones. Los pacientes en su mayoria fueron de sexo
femenino con un rango de edad entre 37- 80 anos; 29 extravasaciones en vias periféricas,
cuatro en el puerto implantable y dos en el puerto de infusion arterial. Las quemaduras
ocurrieron en antebrazo, fosa cubital, dorso de la mano, parte superior del brazo, dorso del
pie y los demas en el puerto implantable. En vias periféricas los factores de riesgo que
desencadenaron las extravasaciones estuvieron relacionados a movimientos del paciente
durante la marcha (31.4 %), movilizaciones del catéter durante el suefio (8.6 %), no atender
la alarma de la bomba de infusién (8.6 %) y por razones no especificadas (25 %). En los
puertos implantables el factor de riesgo estuvo relacionado con migracion, rotura y trombosis
en el puerto (17.3 %).

Drug Extravasation in a Large
General Hospital in Hunan, China: A
Retrospective Survey 2

En un Hospital de China un estudio sobre extravasacion de agentes citostaticos, agentes
inotropicos, farmacos hipotdnicos e hiperténicos, farmacos fuertemente acidos o alcalinos y
medios de contraste; se contabilizaron 203 casos de extravasacion leve (77.2 %), 57 casos
de extravasacion moderada (21.7 %) y tres casos de extravasacion grave (1.1 %); 14 casos
correspondian a farmacos quimioterapéuticos. Los resultados mostraron que las
caracteristicas de los farmacos como hipotonicidad e hipertonicidad, el pH acido o alcalino,
asi como la canalizacion de la via venosa proximal a las articulaciones, la edad de los
pacientes <6 afos o la edad >65 afios tenian un factor de riesgo mayor para desencadenar
una extravasacién mas grave.

Correlates to extravasation among
patient receiving chemotherapy at a
university hospital 2'.

En un estudio en el Cairo Egipto de 300 pacientes que recibieron quimioterapia por via
periférica sélo el 11.4 % presentaron extravasacion. En relacion a los factores
sociodemograficos las extravasaciones se registraron en las pacientes de sexo femenino en
edades entre los 18 y 30 anos. En relacion a los factores de riesgo médico, las
extravasaciones tuvieron una alta incidencia en las pacientes con un (IMC) < 18.5. Ademas,
las pacientes con canceres de utero, mama; pacientes con comorbilidades de diabetes
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mellitus e hipertension arterial (HTA); pacientes con problemas neuroldgicos (letargicos) y
problemas en la comunicacion (afasicos) desarrollaron un alto porcentaje de
extravasaciones; las pacientes en su mayoria tuvieron venas fragiles, esclerosadas y
cicatrices en el punto de inyeccién. Los farmacos que se extravasaron fueron los vesicantes
e irritantes.

Chemotherapy drug extravasation in
totally implantable venous access
port systems: How effective is early
Surgical lavage? %.

En un Centro Oncoldgico de Francia se realizdé un estudio retrospectivo, en el cual se
insertaron 1.019 puertos de accesos totalmente implantados, la incidencia de
extravasaciones fue del 0.3 %; en el cual 30 pacientes sufrieron extravasacion. Los pacientes
en su mayoria fueron de sexo femenino con un rango de edad entre 18 -50 afios, su indice
de masa corporal (IMC) fue mayor de 25.5 kg/m?, los agentes implicados fueron vesicantes
(51.5 %), irritantes (45.5 %) y no vesicantes (3 %). El material para puncionar la cadmara del
reservorio fue la aguja metalica. La mala posiciéon de la aguja de Huber y los farmacos
vesicantes fueron el factor de riesgo para desarrollar extravasacion.

Management  of
Extravasations 2.

Chemotherapy

Los factores de riesgo relacionados a los dispositivos intravenosos que aumentan las
extravasaciones, incluyen el material de la aguja (las agujas metalicas pueden causar mas
dafio, son inflexibles dentro del vaso), el tamano de la canula (plastico grande o pequefio),
el tipo de catéter (Port-A-Cath- PICC). Las extravasaciones por catéter venoso central (CVC)
se producen por desplazamiento de la aguja desde un puerto de acceso venoso implantado,
oclusibn mecéanica, migracion del catéter y laformacion de fibrina y trombosis.

Revision  sistematica de las
complicaciones de los dispositivos de
administracion de tratamiento al
paciente oncoldgico 3.

En un estudio de revision bibliografica sobre las complicaciones de los catéteres venosos
centrales con reservorio Port-A-Cath (PAC) y los Catéteres Centrales de Insercién Periférica
(PICC), concluydé que: las extravasaciones ocurren por errores en la implantacion del
dispositivo, oclusiones mecanicas, migraciones o roturas del catéter; que en su gran mayoria
estan relacionadas con el personal sanitario, asi como cuidados inapropiados del
paciente.

Extent of Extravasation Injury Among
Patients  Receiving Parenteral
Chemotherapy .

En la India, en un grupo de 100 pacientes que recibian tratamiento de quimioterapia, ocho
sufrieron extravasacion de grado Il durante la administracion de quimioterapia parenteral. De
ellos, cinco (63 %) eran varones y tres (37 %) mujeres, el 73.3 % de los farmacos fueron
irritantes como las sales de platino y el 5 fluorouracilo. Ademas, la mayoria de los pacientes
tuvieron mas de 60 anos lo que fue un factor desencadenante de extravasacion.
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Intervencién Educativa para
enfermeria en la administracién
segura de citostaticos 2.

Un estudio realizado para fomentar la administracién segura de citostaticos en el Hospital
José Carrasco Arteaga de Cuenca, evalud el nivel de conocimientos del personal sanitario;
el mismo que estuvo conformado por 38 personas, el 3 % fueron hombres y 97 % mujeres.
Los resultados mostraron un nivel de conocimientos positivo sobre la administracion de
quimioterapia; concluyendo que el personal sanitario sin capacitacién puede llegar a
ocasionar efectos no deseados, haciendo que la estadia hospitalaria sea mas larga y el
consumo de recursos sea mayor por cada paciente.

Improving  peripheral intravenous
catheter care for Children with cancer
receiving chemotherapy in Malawi 2°.

En Malawi un estudio sobre la gestion de enfermeria, en la inserciéon y cuidados del catéter
venoso periférico en pacientes pediatricos oncoldgicos, reveld una alta incidencia de
extravasaciones (42 %). Es por ello que luego de una capacitacion al personal de Enfermeria
mediante talleres, charlas y practicas se obtuvieron resultados favorables; asi las
extravasaciones disminuyeron del 42 % al 4 %, los intentos para colocar un catéter venoso
periférico disminuyeron del 81 % al 1 % y la calificacién de la evaluacién mejor6é de 50 puntos
sobre 100 a 97 puntos sobre 100. Se concluye que un enfoque organizado para el cambio
de la practica de enfermeria mejora la atencion en la insercion de catéter venoso periférico
en nifos con cancer.

Oncology nurses’ knowledge about
exploring chemotherapy related-
Extravasation care: A cross-sectional
study #.

En una investigacién, para evaluar el nivel de conocimientos del personal de enfermeria
oncolégica, sobre las lesiones por extravasacion, los factores de riesgo, medidas preventivas
y las practicas de tratamiento; se aplicé un test al personal de Enfermeria. Los resultados
mostraron que un alto porcentaje de los participantes, tuvieron informacién correcta sobre el
procedimiento; sin embargo, se observé un déficit de conocimientos sobre el lugar de
insercion, las caracteristicas de la canula y practicas de tratamiento. Concluyendo que resulta
alarmante que el personal de enfermeria tenga un déficit de conocimientos, lo que podria
afectar la calidad de atencion prestada a los pacientes oncoldgicos, es por ello que deberian
impartirse charlas mediante seminarios y talleres con la finalidad de aumentar sus
conocimientos y reforzar sus competencias.

Elaboracion: Los autores.
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DISCUSION

La extravasacion de citostaticos es una complicacion cutanea devastadora, su incidencia
oscilo de 0.1 % al 6.5 % por catéteres venosos periféricos €, mientras que por catéter
venoso central puede llegar hasta el 4.7 % 7. En Espafia, la incidencia es del 3.4 %, un
porcentaje mayor en relacién al 2.3 % de Cuba 8. Por puertos implantados, las tasas
oscilan entre el 0.3 % y el 6 % °; ademas, la literatura revisada refiere que el 25 % de las
extravasaciones causan una carga de enfermedad mas grave que el diagndstico principal
al ingreso del paciente °.

Las extravasaciones de citostaticos pueden ser de origen multifactorial, en el cual
intervienen factores sociodemograficos como la edad; pues en un estudio los pacientes
con edades menores de seis y mayores de 65 afios desarrollaron extravasaciones 20,
Coincide con otras investigaciones cuyos resultados muestran que las personas mayores
de 60 aiios y de sexo femenino tuvieron mayor riesgo de desarrollar extravasaciones °
2122 También, los factores médicos pueden influir en el desarrollo de extravasaciones,
como se evidencid en un estudio realizado en un grupo de pacientes, donde las pacientes
con un IMC < 18.5y > 25.5 kg/m?, con comorbilidades como diabetes mellitus, HTA, con
problemas neurolégicos (letargicos), problemas en la comunicacion (afasicos) y con
venas fragiles y esclerosadas, tuvieron mayor riesgo de desarrollar extravasaciones 2! 22,
El tipo de farmaco a infundirse es otro factor de riesgo, los farmacos vesicantes pueden
producir dafo local progresivo con quemaduras y necrosis tisular; a diferencia de los
farmacos irritantes que suelen inducir reacciones inflamatorias leves, con eritema, calor
y sensibilidad, pero sin necrosis ni secuelas duraderas ''. Esto también se confirma con
estudios realizados en grupos de pacientes que recibieron tratamiento de quimioterapia
con vesicantes, produciendo extravasaciones con varias complicaciones como irritaciones
en la piel, ulceraciones necréticas en las extremidades distales e incluso algunos
pacientes necesitaron de la colocacion de injertos para poder sanar satisfactoriamente °

1222

También, el sitio donde se va a realizar la puncion es fundamental para evitar las

1092



Revista Arbitrada Interdisciplinaria de Ciencias de la Salud. SALUD Y VIDA
Volumen 10. Numero 1. Afio 10. Edicion Especial. 2026
Hecho el deposito de Ley: FA2016000010
ISSN: 2610-8038
FUNDACION KOINONIA (F.K).

Santa Ana de Coro, Venezuela.

Byron David Garrochamba-Peiafiel; Lupita Melania Armijos-Campoverde; Ariel José Romero-Fernandez

extravasaciones en el paciente oncoldgico. Algunos estudios muestran que las
extravasaciones se han suscitado por realizar la venopuncién en la fosa cubital, proximal
a las articulaciones de la muieca y el codo. Ademas, las situaciones durante la
administracién de quimioterapia, como movimientos durante la marcha, movilizaciones
del catéter durante el suefo, el no atender la alarma de la bomba de infusién son factores
de riesgo desencadenantes de extravasacion 1°2°,

Las extravasaciones de citostaticos por puertos Port-A-Cath y los PICC pueden darse por
errores en la implantacion del dispositivo, oclusion mecanica, migracion del catéter y la
formacién de fibrina y trombosis '3. Esto se relaciona con un estudio en Japén que
evidencio 29 casos de extravasaciones, de los cuales seis sucedieron en los puertos de
acceso totalmente implantables cuyo factor de riesgo estuvo relacionado con migracion,
rotura y trombosis en el puerto '°. Por otra parte, las caracteristicas de los dispositivos
intravenosos como el tipo de aguja, el tamafo de la canula, el tipo de dispositivo
intravenoso (CVC o periférico) también aumentan las probabilidades de desarrollar
extravasaciones 2.

Otro factor, y el mas importante, es la capacitacion de los profesionales sobre el manejo
y administracion de farmacos citotoxicos. Un desconocimiento por parte del personal de
enfermeria podria desencadenar graves complicaciones en el paciente 7. En un estudio
realizado en Francia, se evidencio que 30 casos de extravasaciones se produjeron por
una mala técnica en el posicionamiento de la aguja de Huber en los puertos de acceso
totalmente implantados %2. Esto concuerda con un estudio realizado en la ciudad de
Cuenca, en el que refiere que el personal sanitario sin capacitacion puede llegar a
ocasionar efectos no deseados en el paciente, haciendo que la estadia hospitalaria se
prolongue y el consumo de recursos sea mayor 2°.

También, en un estudio se evalud el nivel de conocimientos del personal de Enfermeria
sobre los factores de riesgo, medidas preventivas y tratamiento de extravasaciones, los
resultados mostraron un nivel de conocimientos bajo; lo que podria afectar la calidad de

atencion prestada a los pacientes oncoldgicos ?’. Esto se relaciona con un estudio en un
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establecimiento de salud de atencion a niflos con cancer, observandose una alta incidencia
de extravasaciones, lo que hizo que el personal de Enfermeria fuese evaluado;
obteniendo un bajo rendimiento sobre conocimientos y practicas en la insercion de
catéteres venosos periféricos; finalmente, luego de capacitar al personal de Enfermeria,
mediante charlas y talleres practicos, se evidencido que disminuyo la incidencia de

extravasaciones en nifios 25.

CONCLUSIONES

Se concluye mediante la revision bibliografica que los factores de riesgo identificados en
la extravasacion durante la administracién de quimioterapia son los siguientes: factores
sociodemograficos como edad menor de seis anos y mayor de 65 anos, en el sexo
femenino; factores médicos como IMC menores a 18.5 y mayores a 25.5 Kg/m2, la
diabetes mellitus, hipertension, problemas neurolégicos, problemas para comunicarse,
venas fragiles, esclerosadas, tejido cicatrizal en el sitio de puncién; asi también, factores
relacionados a los dispositivos intravenosos como la aguja metalica, el tamafio de la
canula y los catéteres venosos periféricos.

Ademas, factores relacionados al sitio de venopuncién como la fosa cubital proximal a
las articulaciones del codo y muneca. Factores durante la administracion de
quimioterapia, como caminar, movimientos durante el sueno, y el no atender la alarma
de la bomba de infusién. Factores relacionados a la técnica como una mala colocacion
de la aguja de Huber en los puertos Port-A-Cath, implantacién de los dispositivos
intravenosos y un nivel bajo de conocimientos de los profesionales de Enfermeria tienen
mayor riesgo de desarrollar extravasacion; pues el personal sin capacitacion puede llegar

a ocasionar graves complicaciones en el paciente oncoldgico.
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