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RESUMEN

Objetivo: identificar las dificultades durante el tratamiento hemo dialitico al recibir su
terapia renal en Dialvida en la ciudad de Ambato durante enero a noviembre 2021.
Método: Revision de historia clinica. Resultados: En relacion con el tipo de complicacion
que presentaron los pacientes se determind con mas incidencia corresponde a la
deplecion de volumen en relacion con los calambres con el 45% seguido de hipotensién
arterial en un 25%, en relacion con la sobrecarga de volumen la Hipertension arterial con
un 19% y el edema agudo de pulmén con el 6.25%, con relaciéon a cardiovasculares se
obtiene a la arritmia con el 5%. Conclusion: Los pacientes con enfermedad renal cronica
que reciben hemodialisis predominaron en el sexo masculino y la edad mas predominante
es a partir de los 60 afios siendo que las comorbilidades como Diabetes Mellitus,
Hipertension que son un factor para padecer de enfermedad renal crénica.

Descriptores: Unidades de Hemodialisis en Hospital; Soluciones para Hemodialisis;
Dialisis Renal. (Fuente: DeCS).

ABSTRACT

Objective: to identify difficulties during hemodialysis treatment when receiving renal
therapy at Dialvida in the city of Ambato from January to November 2021. Method: Review
of clinical history. Results: In relation to the type of complication that the patients
presented, it was determined that the most incidence corresponded to volume depletion
in relation to cramps with 45% followed by arterial hypotension in 25%, in relation to
volume overload the Arterial hypertension with 19% and acute pulmonary edema with
6.25%, in relation to cardiovascular arrhythmia is obtained with 5%. Conclusion: Patients
with chronic kidney disease who receive hemodialysis predominated in the male sex and
the most predominant age is from 60 years, being that comorbidity such as Diabetes
Mellitus, Hypertension that are a factor to suffer from chronic kidney disease.

Descriptors: Hemodialysis Units, Hospital; Hemodialysis Solutions; Renal Dialysis.
(Source: DeCS).
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INTRODUCCION

Las enfermedades que se asocian con mayor frecuencia a la presencia de la enfermedad
renal cronica son Diabetes tipo 1 o tipo 2, hipertension arterial, glomerulonefritis, Nefritis
intersticial, enfermedad renal poli quistica, obstruccion prolongada de las vias urinarias
derivada de afecciones como el agrandamiento de prostata, reflujo vesico-ureteral,
infeccion renal recurrente, también denominada pielonefritis, su progresion termina en
manejo con dialisis peritoneal, hemodialisis o terapia de reemplazo renal 12345,

Las complicaciones que se presentan en el proceso de hemodialisis (HD) pueden ser
inmediatas, que mayormente se relacionan con el mismo proceso de filtracion, pero a
estas pueden sumarse otras patologias de gravedad variable como: la hipotension,
cefalea, calambres, falta de flujo, dolor precordial, sangrado en zona de acceso vascular
y escalofrios, De ahi laimportancia que tiene el profesional de enfermeria de estar dotado
de conocimientos necesarios sobre las complicaciones que pueden presentarse durante
la hemodialisis, las causas que lo originan, su tratamiento y prevencion, ya que en
algunas situaciones una oportuna actuacién y rapidez van a salvar la vida del paciente,
disminuyendo asi la incidencia de complicaciones ©.

Los pacientes sometidos a sesiones de hemodidlisis llegan a presentar complicaciones
que pueden ser atribuidas al procedimiento y su estado de salud el cual incrementa la
morbilidad y por ende las complicaciones pueden ser agudas, debido a fallos técnicos
inherentes al procedimiento dialitico, entre la cual se destacan las arritmias cardiacas,
hipoxemia, hipotensién arterial, hipotensién, hipoglicemia, calambres, nauseas y vomitos.
Seguido por sindrome del desequilibrio, hipersensibilidad, hemorragias, hemdlisis y
embolismo aéreo. Mientras que las cronicas estan la amiloidosis por micro globulina,
sindrome del tunel carpiano, artropatia amiloidea, quistes 6seos, espondiloartpatia y
transmision de enfermedades viricas e infecciones 7 8°,

La enfermedad renal crénica es una patologia de gran prevalencia a nivel mundial el

manejo de la insuficiencia renal cronica se ha encaminado en el diagnéstico y tratamiento
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de enfermedades renales especificas, asi como en dialisis. La hemodialisis es un
procedimiento invasivo que no esta libre de producir complicaciones por si misma,
ademas los pacientes sometidos a hemodialisis estan continuamente en riesgo de
desarrollar complicaciones, que deterioran su calidad de vida °.

El objetivo es identificar las dificultades durante el tratamiento hemo dialitico al recibir su

terapia renal en Dialvida en la ciudad de Ambato durante enero a noviembre 2021.

METODO

Revisién de historia clinica

La poblacién estuvo constituida por 86 pacientes que reciben hemodialisis, de los cuales
se obtuvo una muestra de 80 pacientes que cumplian con criterios de inclusion se
considerd pacientes tanto mujeres como hombres de 30 a 70 afios que aceptaron
participar en la investigacién, se excluyeron a los pacientes que recibieron Dialisis
Peritoneal y menores de 30 afios.

Para el analisis estadistico se utilizé se elabord una base de datos, utilizando el programa
Excel, Microsoft para su tabulacién, donde se dividi6 cada variable operacional que

permitié operacional izar las variables del estudio para su posterior analisis.

RESULTADOS

En relacion con la edad los pacientes con Insuficiencia renal cronica que presentaron
complicaciones durante el tratamiento hemodialitico se determiné que son mayores de
70 anos con el 39%, seguido de los 55 a 60 afios con el 21%, es mas frecuente en adultos
mayores y su prevalencia se incrementa simultaneamente con la edad, siendo estos
grupos mas vulnerables, conocido que la tasa de filtracion glomerular declina
conjuntamente con la edad, y su enfermedad de base.

Se evidencia que el género de los pacientes que padecen complicaciones dialiticas

predomino el sexo masculino con un 70 % que pertenece al grupo de los 56 pacientes
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haciendo que los hombres son mas susceptibles, mientras tanto que el sexo femenino
representa en un 30%.

La Diabetes Mellitus con un 53% es una de las enfermedades base para que padezcan
de ERC y por ende presenten complicaciones durante el tratamiento, seguido de la
Hipertensién Arterial con 38% mientras que el 10% correspondid la predisposicion
genética.

La relacion a los factores modificables se determind el predominio de la hiperlipidemia
corresponde al 62.5% es por eso importante educar sobre la alimentacién balanceada,
seguido de 25% Hiperfosfatemia, mientras que en bajos porcentajes tenemos Proteinuria,
Tabaquismo, Hiperuricemia.

La complicacion dialitica se determind que es la nefropatia diabética con un 63 % es la
principal causante para que los pacientes sufran de ERC, seguido de la nefropatia
hipertensiva con un 29% mientras que el 4% enfermedades inmunoldgicas/
degenerativas mientras que con el 3% estda las enfermedades inmunoldgicas
degenerativas y la enfermedad renal propia.

Las complicaciones segun el tiempo terapéutico son mas de 5 afios con el porcentaje
representativo del 60%, mientras que otros pacientes indican que es de 1 a 6 meses con
el 28%, de 7 a 12 meses con el 8%, con el 4% de 13 a 18 meses y el 1% de 2 a 5 afos.
En relacion con el tipo de complicacion que presentaron los pacientes se determiné con
mas incidencia corresponde a la deplecion de volumen en relacion con los calambres con
el 45% seguido de hipotension arterial en un 25%, en relaciéon con la sobrecarga de
volumen la Hipertension arterial con un 19% y el edema agudo de pulmén con el 6.25%,
con relacion a cardiovasculares se obtiene a la arritmia con el 5%.

En relacion con el tipo de complicaciéon que presentaron los pacientes se determiné con
mas incidencia corresponde a la deplecién de volumen en relacién con los calambres con

el 45% seguido de hipotensién arterial en un 25%, en relaciéon con la sobrecarga de
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volumen la Hipertensién arterial con un 19% y el edema agudo de pulmoén con el 6.25%,

con relacion a cardiovasculares se obtiene a la arritmia con el 5%.

DISCUSION

En relacion con la etiologia o comorbilidades predominante de la enfermedad renal, la
diabetes mellitus e hipertension arterial en lo cual concuerda con otros estudios que han
medido sus niveles y asociacion entre indicadores como el apego al tratamiento,
la ansiedad, la depresidn e incluso la mortalidad. demostraron que la supervivencia en
pacientes renales es dependiente de la edad y la coexistencia de diabetes mellitus, en
este estudio las principales complicaciones que padecen los pacientes durante el
tratamiento hemodialitico ' 2.

Los Calambres musculares que son considerados como un problema frecuente y
cotidiano en las unidades de hemodialisis, Este problema puede aparecer a causa de una
rapida extraccion de sodio y agua, o bien a causa de una hipersensibilidad
neuromuscular. El tratamiento consiste en reducir la velocidad de ultrafiltracion y perfundir
un suero fisiolégico hiperténico o un bolo de suero normal, también la tenemos la
Hipotension, es la complicacion aguda mas frecuente en pacientes sometidos a
hemodialisis. es debida principalmente varios factores, como pueden ser la rapida
extraccion de volumen vascular (hipovolemia), una disminucion del gasto cardiaco o una

disminucién de la resistencia intravascular sistémica 131415,

CONCLUSIONES

Los pacientes con enfermedad renal crénica que reciben hemodialisis predominaron en
el sexo masculino y la edad mas predominante es a partir de los 60 afios siendo que las
comorbilidades como Diabetes Mellitus, Hipertension que son un factor para padecer de

enfermedad renal crénica, Las complicaciones que padecen los pacientes durante que
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reciben calambres, hipertensién, donde se vio la necesidad de educar acerca del

autocuidado.
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