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RAMIRO-SALIDO

ITINERARIO TERAPEUTICO Y CALIDAD DE VIDA RELACIONADA CON LA SALUD DE LAS PERSONAS EN HEMODIALISIS

Objetivos: Valorar y comparar la Calidad de Vida Relacionada con la Salud (CVRS) de las personas con Enfermedad Renal Cronica
Terminal (ERCT) en tratamiento con Hemodialisis de Alto Flujo (HD-AF) o con Hemodiafiltracién On Line (HDF-OL) y describir el
itinerario terapéutico de estas personas, desde el inicio de los sintomas hasta la situacién actual.

Métodos: Estudio de metodologia mixta, realizado durante el segundo semestre de 2014 y todo el afio 2015, el cual consté de dos
partes: primero se realizé un estudio observacional, analitico y transversal donde se recogieron datos sociodemograficos y clinicos
mediante un cuestionario ad hoc y datos de CVRS con el Kidney Disease Quality of Life Short Form (KDQOL-SF). Y luego se realizé
un estudio fenomenoldgico donde la recogida de los datos se realizé6 mediante Entrevistas Semi Estructuradas (ESE), Observacion
Participante (OP) y registro en el diario de campo.

Resultados y discusion: las personas que vivian solas, sin pareja y tenian estudios presentaban una mejor CVRS. Las personas que
recibian tratamiento con HDF-OL presentaban mejor estado nutricional que las que lo hacian con HD-AF, al igual que mejores
puntuaciones en el cuestionario KDQOL-SF. Aunque las mujeres se dializaban mejor que los hombres, manifestaron tener mas
dolor, peor estado fisico y menos vitalidad.

Estas personas con ERCT viven inmersas en una transicion constante, donde la vivencia de la experiencia del inicio de los sintomas
hasta el momento actual se ve influenciada por muchos factores: por la idea preconcebida que tiene la persona hacia la MRC, por la
espera de recibir un Trasplante Renal (TR), por los sufrimientos experimentados a través del cuerpo, por la relacion cuerpo-maquina
que se establece y por las condiciones socio-culturales del entorno, asi como para la edad y el género.

Implicaciones para la practica clinica: El hecho de poder profundizar en las vivencias y percepciones de las personas con ERCT que
reciben tratamiento con HD-AF o HDF-OL y poderlo complementar con datos socio-demograficos y clinicos nos ayudara a poder
situarnos de una manera mas precisa en el contexto de la propia enfermedad y obtener estrategias de intervencién mas
individualizadas, como podria ser crear una guia de practica clinica, teniendo en cuenta también la perspectiva de género.
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