- »
]n“ festen Libro de comunicaciones - Book of abstracts

MIREIA ADELL-LLEIXA, TERESA SALVADO-USACH, LINA CASADO-MARIN, JERONI ANDUJAR-SOLE

VALORACION DE LA CALIDAD DE VIDA RELACIONADA CON LA SALUD Y TECNICAS DE DIALISIS: RESULTADOS
PRELIMINARES.

OBJETIVOS: Valorar la Calidad de Vida Relacionada con la Salud (CVRS) de las personas con Enfermedad Renal Crénica Terminal
(ERCT) e identificar las diferencias mas significativas en la forma de percibir dicha CVRS segun el sexo y tratamiento de dialisis
recibido.

Evaluar los parametros analiticos, las variables sociodemograficas y la influencia de éstas sobre la CVRS de nuestra poblacion a
estudio.

METODOS: Realizamos un estudio observacional, analitico y de corte transversal, durante el segundo semestre de 2014.

Se escogieron dos muestras (muestreo no probabilistico y estratégico): Una muestra de 30 personas que recibian tratamiento con
Hemodialisis de Alto Flujo (HD-AF) y otra muestra de 14 personas que recibian tratamiento con Hemodiafiltracion On Line (HDF-OL)
en nuestro centro.

Previo consentimiento informado, realizamos la valoracion de la CVRS con el test Kidney Disease Quality of Life Short Form
(KDQOL-SF), también se recogieron datos clinicos y sociodemograficos. Realizamos estadistica descriptiva e inferencial.

Se realiz6 un analisis de regresion logistica para cada dimension del KDQOL-SF, mediante el método hacia adelante, en el que se
incluyeron las variables sociodemogréficas y clinicas que mostraron un grado de significacién p<0,01. El analisis de los datos se
realizé con el paquete estadistico SPSS v17.0 para Windows y se consideraron significativos los resultados con un grado de
significacion igual o inferior al 5%.

RESULTADOS: Formaron parte del estudio 44 personas con una edad media de 69,86+/-13,5 afios, en un rango entre 31-88 afios.
De los que un 68,2% eran hombres.

Resultaron estadisticamente significativos, los siguientes resultados:

En el andlisis de las variables clinicas y la técnica de dialisis encontramos mejores valores de albumina sérica en las personas que
reciben tratamiento con HDF-OL, al igual que mejor dosis de dialisis adecuada. Segun el sexo, los hombres requerian menos dosis
de eritropoyetina que las mujeres, pero éstas presentaban mejores valores de dosis de didlisis adecuada.

En las puntuaciones del test KDQOL-SF sobre CVRS, encontramos diferencias en las siguientes dimensiones; segun el sexo:
Sintomas/problemas, situacién laboral, funcién sexual, funcion fisica, dolor y vitalidad. Y segun la técnica de dialisis: Suefio, actitud
del personal de dialisis y funcion fisica. Encontramos diferencias estadisticamente significativas en las variables de convivencia y
nivel de estudios y algunas dimensiones del test de CVRS.

Resultaron ser variables predictoras significativas en algunas de las dimensiones del KDQOL-SF, el sexo, el nivel de estudios y las
técnicas de dialisis.

DISCUSION: Las personas que viven solas y tienen estudios presentan mejor CVRS. Las personas que reciben tratamiento con
HDFOL también presentan mejores puntuaciones en el test de CVRS, mejor estado nutricional. Las mujeres se dializan mejor que
los hombres y presentan mejores puntuaciones en las escala de funcién sexual, manifiestan mas dolor, peor estado fisico y peor
vitalidad.

La valoracién de la CVRS de las personas con ERCT nos ayudara a desarrollar recursos mas precisos para el abordaje de los retos
que nos plantea esta enfermedad cronica compleja y poder prestar asi, unos cuidados de enfermeria mas individualizados.
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