Por favor, ayude a las personas
, r [ ] L ] [ ]
PAR KI NSON con pdrkinson a viajar de
manera segura.
PASA PO RT E Las personas con pdrkinson representan el 1% de

la poblacién mundial.
INFORMACION MEDICA ESENCIAL El parkinson es una enfermedad
neurodegenerativa que puede afectar a la
capacidad de una persona para hablar,
coordinarse e iniciar movimientos. Nuestra
capacidad para comprender no se ve afectada,
aunque podriamos tardar un poco mds en
responder.

Este “pasaporte” proporciona informacion
sobre la ayuda que puede brindarnos cuando
viajamos fuera de casa, ya sea en aeropuertos,
hoteles o espacios publicos.

Parkinson’s Europe es una organizacion sin fines
de lucro que realiza campafas para ayudar a
las personas que viven con Parkinson a tener
acceso a los mds altos estdndares de

@ tratamiento, apoyo y atencién.

parkinson’s
europe w parkinsonseurope.org europe w
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. Accesibilidad y soporte
Datos de este titular del «xpasaporte»

. Podriamos necesitar mds tiempo del habitual en el
check-in o la recepcidn. Por favor, concédanos tiempo

Nombre: adicional.
. Tenga paciencia cuando caminamos, hablamos o

Tenga en cuenta los problemas relacionados con el comemos: realizar varias tareas a la vez puede resultar

parkinson que pueden afectar mi viaje: dificil.
. Recoger cosas del suelo o de lugares bajos puede ser
Marque las casillas correspondientes: complicado.

. Tenga en cuenta que el pdrkinson afecta a los
musculos faciales; sonreir o expresar emociones puede
ser dificil. Es posible que no siempre podamos
responderle como desearia.

Mi habla y capacidad para comunicarme

Mi coordinacién
. Sitiene dificultades para movernos, no nos empuje ni

Mi movilidad tire de nosotros.

. Cuando nos ofrecen bebida, es mds fdcil si estamos
Tengo una estimulacion cerebral profunda (ECP) sentados.
Implante que me obliga a mantenerme alejado de
dispositivos electromagnéticos. Este dispositivo se
coloca en el pecho o el abdomen, con cables que
suben por el cuello hasta el cuero cabelludo.

O 0O o od

. Si ve que alguno de nosotros estd pasando por
dificultades, no se aleje: pregunte si necesitamos
ayuda.

Articulos que podriamos necesitar llevar
[0 Tengo una bomba de infusién para la

administracién de medicamentos y llevaré los
dispositivos necesarios. Normalmente, la bomba
se lleva en una bolsa especifica o se sujeta a la
cintura. Se puede usar con seguridad durante el
vuelo y no inferfiere con los sistemas del avién, ni . Jeringas o ampollas precargadas.
siquiera durante el despegue o el aterrizaje.

. Medicamentos necesarios durante el vuelo o vigje
(pastillas, comprimidos o parches).

. Dispositivos médicamente necesarios, como bombas
de infusién y plumas inyectables.

. Cdnulas (tubos cortos y delgados) que se insertan en el
cuerpo.



En caso de emergencia médica

NO administre los siguientes medicamentos a
personas con pdrkinson.

. Medicamentos contra las nduseas, como
metoclopramida, ciclizina y proclorperazina. Si se
requiere un antiemético, se recomienda la
domperidona.

« Antipsicoticos: no se debe usar haloperidol. La
quetiapina es el fdrmaco de eleccidn. Se pueden
considerar otros antipsicdticos atipicos (p. €j.,
risperidona, olanzapina) si no se tolera la
quetiapina.

- Analgésicos: evitar petidina y ofros opioides en
combinacidn con selegilina y rasagilina.

Durante la cirugia

. Si se requiere anestesia local, la adrenalina debe
administrarse con precaucion.

. El tratamiento con bomba de infusién Duodopa
puede mantenerse siempre que permita la
administracién oral de liquidos y medicamentos.
Puede desconectarse durante la cirugia si es
necesario.

« El tratamiento con bomba de infusion de
apomorfina puede continuar antes, durante y
después de la cirugia.

Tratamiento y cirugia (cont.)

. Sitengo un implante de estimulacién cerebral
profunda, este puede desactivarse durante la
cirugia. En caso de requerirse, solo debe utilizarse el
tratamiento de diatermia bipolar.

No debo realizarme los siguientes tratamientos o
terapias:

. Imdgenes por resonancia magnética (IRM) a menos
que el proveedor del sistema las apruebe
especificamente

« Cualquier terapia dirigida al sitio de mi
implantacidn, incluyendo ultrasonido, electrdlisis,
radioterapia, electrocirugia y electromagnetizacién.

+ Radiografia que comprima el drea(s) de
implantacidn (se permiten otras radiografias)

. Ultrasonido para limpieza dental
« Desfibrilacién cardiaca

« Cualquier tratamiento médico que implique que una
corriente eléctrica pase a través del cuerpo desde
una fuente externa debe utilizarse con precaucién.

Evitar dispositivos de seguridad y
de control/escaneo en
aeropuertos y otros lugares

El implante de estimulacién cerebral profunda
puede verse afectado por dispositivos eléctricos
o magnéticos (ver lista a continuacién). Por lo
tanto, debo evitar la interaccién con sistemas
electromagnéticos que puedan causarme
molestias y afectar el funcionamiento del
implante, e incluso apagarlo accidentalmente.

Por lo tanto, deberia evitar dichos dispositivos o
pasar lo mds lejos posible de ellos.

. Si es necesario realizar un registro corporal,
éste debe realizarse manualmente y por
parte de agentes de seguridad.

. Se puede utilizar un detector de seguridad
manual, pero NO debe colocarse sobre el
implante, que estd colocado en mi pecho o
abdomen.

Los sistemas que afectan al implante son:

. Escdneres corporales en aeropuertos.

. Dispositivos como detectores de robo (es
decir, los que se utilizan en las entradas y
salidas de tiendas, bibliotecas y otros edificios
publicos).

. Equipos eléctricos como mdquinas de soldar.
. Transmisores de microondas.
. Amplificadores de potencia.

. Electrodomésticos que contienen imanes,
como refrigeradores, altavoces estéreo y
herramientas eléctricas.



Contactos de emergencia

1. Nombre:

Relacion conmigo:

Teléfono (incluido el cédigo del pais):

2. Nombre:

Relacién conmigo:

Teléfono (incluido el cédigo del pais):

Médico/a:

Direccidon del centro médico :

Teléfono (incluido el cédigo del pais):

Firma o sello del médico/a:

Fecha: / /

Detalles de dispositivos e implantes
que puedo llevar o usar

Informacidon sobre implantes de estimulaciéon
cerebral profunda

Me implantaron un / /
neuroestimulador en:

Numero de serie del dispositivo:

Nombre del hospital y pais:

Apomorfina (clorhidrato de apomorfina)

se administra por via subcutdnea mediante una
pluma inyectable O a través de un catéter
utilizando un sistema de bomba de infusién
pequeio y portatil.

Mi dosis de apomorfina es la siguiente:

Momento:
Dosis de la pluma inyectable: [ 1 mg
Dosis de infusidén: [ ] mg/hora

Gel intestinal y bomba de infusién Duodopa

— Este medicamento se administra mediante infusién
intestinal continua mediante una bomba.

Recibi mi bomba de levodopa/carbidopa el: / /

Numero de serie de la bomba:

« Los casetes deben refrigerarse o mantenerse
frescos (entre 22C y 82C) en todo momento y
protegerse de la luz solar.

+ Los casetes se pueden utilizar hasta 16 horas una
vez que alcanzan la temperatura ambiente.

« Mibomba de infusién solo debe ser manipulada por
alguien familiarizado con el dispositivo. Podria
tener dificultades para manipular la bomba y las
conexiones de los tubos, lo que podria causar
complicaciones. Podria ser necesario que un
cuidador me asista.

Bomba de produodopa (foslevodopa/foscarbidopa)

- Este medicamento se administra de forma continua y
subcutdnea a través de una jeringa conectada a una
pequefa bomba (generalmente en su estuche cuando
se viaja).

Recibi mi bomba de Foslevodopa/Foscarbidopa el:
/ /

Numero de serie de la bomba:

. Los viales deben refrigerarse o mantenerse frescos
(entre 22C y 82C) en todo momento y profegerse
de la luz solar.

. Los viales pueden conservarse a temperatura
ambiente (hasta un mdximo de 30 °C) durante un
periodo de hasta 28 dias. Una vez conservados a
temperatura ambiente, no pueden volver a
refrigerarse.

+ Los viales no deben abrirse a menos que sea para
su uso, ya que el producto debe utilizarse dentro de
las 24 horas siguientes a su transferencia del vial a
la jeringa.

« Mibomba de infusién solo debe ser manipulada
por alguien familiarizado con el dispositivo. Podria
tener dificultades para manipular la bomba y las
conexiones de los tubos, lo que podria causar
complicaciones. Podria ser necesario que un
cuidador me asista.



Estoy en un ensayo clinico

Estoy participando en el siguiente ensayo clinico:

Identificacion del protocolo:

Mi ndmero de paciente es:

Estoy siendo tratado con:

En caso de emergencia o si se requiere mayor

informacién por favor contactar a:

Hospital:

Doctor del estudio:

Numero de teléfono:

Enfermera de estudio:

Ndmero de teléfono:

Ayuda con la administracion de
medicamentos - si es necesario

Puede haber ocasiones en las que requiera ayuda
para administrar mi medicacion.

Es muy importante que reciba la dosis correcta de
mis medicamentos en el momento oportuno. La

siguiente tabla se encuentran mds detalles:

Nombre del medicamento:

Dosificacidn:

Momento:

Nombre del medicamento:

Dosificacidn:

Momento:

Medicacién continuada

Nombre del medicamento:

Dosificacidn:

Momento:

Nombre del medicamento:

Dosificacidn:

Momento:

Nombre del medicamento:

Dosificacidn:

Momento:

Medicacion continuada

Nombre del medicamento:

Dosificacidn:

Momento:

Nombre del medicamento:

Dosificacidn:

Momento:

Nombre del medicamento:

Dosificacidn:

Momento:
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