
R E C O R D E M O S : “E L   PO T A S I O  “ 
  

E l m ot ivo  d e  esta  c ircu la r e s e l d e  r ecordar  y  a yud ar  a  contro lar  e l potasio
en  la  d ie ta de  H e m od iá lis is , sab ien do  d e  ante m ano  que  es  una  ta rea   d if íc il  p ero
no  im pos ib le . 

E l p otas io  es  un m ineral nec esario  p ara  e l o rga nism o, ayu da a los  m úscu los  y  
ne r v ios  a  func ion ar aprop iad am ente . L leg a a nue stro  c uerp o p or los  a lim entos  y  
se  e lim ina  p or la  or ina . L os  pa ciente s rena le s  no  e lim inan  la  suf ic iente  cant idad  
d e  potasio , p or  lo  que se  acum u la  en  la  s angre  prod uciend o a lte raciones en  los  

m úscu los, sob re  todo  en  e l cor a zón . E l ex ceso  de  
p otas io  se  llam a H I PE R PO T A S EM IA  o  
H IPER KA LI E M IA .     
 

S on a lim entos  r icos  en potas io:  
 

�  T oda s  la s  frutas  (p lá ta no , c oco
fresc o  y  dese ca d o , aguaca te… ). 

�  F rutos  secos  (h ig os , dát iles , p asa s,
prunas… ). 

�  T oda s  las  frutas  secas  (m e locotón ,
u va  pasa , dátil , h igo  se co) . 

�  C h oco late  y  derivados . 
�  B o lle r ía  ind ustria l. 
�  Patatas  f rita s de  bo lsa  y  purés de  patata  industria le s . 
�  En  caso  de  pota sio  e levado  en  sa ngre se suprim irá n d e la  d ieta a lgunas

verdura s, frutas frescas y  legum bres  prohib idas . Las  m ás  r icas  en
potasio son: a lub ias, haba s secas  

�  D entro de la s ca rnes, las que contienen  m ás potas io  son e l b uey  y la s 
m orcilla s . 

�  D e los pescados la  sard ina e n lata  la trucha y  e l s a lm ón . 
�  ¡E l tom a te en todas  sus e labora ciones! 

 
E v itar  e l c onsum o  de  a lim entos  in teg ra le s de b id o  a  su  conten ido  e n  p ota s io  y  
fósforo . 
 
       ¿C óm o  reduc im os potas io  a l cocina r?     
                  

�  Los  a lim entos  se  cocerá n  con  m ucha ag ua, ap rox im ad am e nte  c inco
vec es la  ca nt id a d  d e  la  ve r dura . 

�  Co ce r  lo s alim e ntos  pre vio  re m ojo  de  m ás  d e  8  horas : ca m b iar  e l agua
ta nta s ve ce s  c om o sea  pos ib le  pa ra  red uc ir  e l conte n id o  d e  p otas io .  

�  Ca m b iar  e l ag ua  de  la  co cc ión  a m itad  de  la  m ism a (D ob le  c occ ión ,
ut il iza ndo  a gu a c aliente para  e l ca m b io ), a lgu nos a lim entos  r ic os  e n
pota sio  s i se coc inan  as í, se p ued en inc lu ir  en  la  d ieta . 
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Introducción  
La implantación y seguimiento del Sistema de Calidad ISO 9001:2000, es una herramienta que 
nos ha  servido para: normalizar nuestra práctica diaria, medir con indicadores objetivos 
nuestros resultados  establecer líneas generales de mejora, marcándonos  objetivos en los 
cuales han participado nuestros pacientes. 
 
Objetivo general: 

• Seguridad y bienestar de paciente. 
 

Objetivos específicos: 
• “Disminuir las cifras de potasio en sangre”. 
• Recordar a los pacientes  los conocimientos adquiridos sobre el potasio al ingreso 

en la Unidad. 
• Reconducir hábitos alimenticios. 
• Conseguir mayor adherencia al tratamiento, aumentando los conocimientos sobre la 

medicación que reduce el potasio. 
• Alcanzar un mayor nivel en autocuidados. 
• Dar a conocer e implicar a 

nuestros pacientes en el 
Sistema de Calidad ISO 
9001: 2000, haciéndoles 
participes de uno de los 
objetivos anuales.  

 
Material: 

• Circulares informativas. 
• Analíticas bimensuales. 
• Encuestas de la Unidad:    

� Evaluación 
nutricional              

� Satisfacción  
 
Método: 

• Planificación y seguimiento  de 
objetivos. 

• Definición del objetivo” >del 
50% de los pacientes han de 
mantenerse con unas cifras de 
K de 3’5 a 5 mEq/L.” 

• Distribución de los pacientes 
entre enfermería. 

• Realizar circular informativa 
sobre el potasio. 

• Entrevistas bimensuales a los 
pacientes: Formación e 
información. 

• Cartel  informativo de los 
resultados globales obtenidos en el panel de anuncios de la Unidad. 

• Encuesta nutricional. 
• Encuesta de satisfacción.  
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% pacientes con un Potasio entre 3,5 y 5mq/ L en sangre
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Resultados: 
• El 59’3% de los  pacientes están en zona segura 

de potasio 
• El 95’8% conocen los alimentos con potasio. 

El 83% de los pacientes están contentos con la  
información 
 
 
Conclusiones: 

• Se consigue aumentar la seguridad y bienestar del paciente mejorando las cifras de K 
en sangre y disminuyendo los efectos adversos derivados del aumento del K. 

• Satisfacción  de los pacientes por  su participación en el funcionamiento de la Unidad 
(Objetivos Calidad). 
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