COMUNICACIONES ORALES » ATENCION INTEGRAL

Comparacion del nivel de adherencia al tratamiento farmacologico de los
pacientes con enfermedad renal (ER) de nuestro servicio

Silvia Montserrat Garcia, Anna Bach Pascual, Ernestina Junyent Iglesias

Hospital del Mar. Barcelona

Introduccion:

La adherencia al tratamiento farmacolégico se define
como el adecuado cumplimiento, en tres aspectos: el ni-
mero de medicamentos, la forma de administracién y la
duracion del tratamiento prescrito. La enfermeria tiene
un papel muy importante en la adherencia, interviniendo
de manera activa en la educacién sanitaria del paciente
renal, de ahi, que nos planteemos conocer el grado que
tienen nuestros pacientes y valorar si se relaciona con el
grado de ER y el tipo de tratamiento sustitutivo.

Objetivo:

Identificar la adherencia al tratamiento farmacoldgico
de los pacientes que ingresan en la unidad de nefrologia
y de los pacientes que realizan hemodialisis en nuestra
unidad.

Método:

Estudio descriptivo y observacional de 49 pacientes
(autosuficientes en el manejo de su tratamiento) ingre-
sados o que acudieron a realizar hemodialisis en nuestro
centro durante marzo y abril de 2014. Se les explico
verbalmente en que consistia el estudio y dieron su con-
sentimiento. Se analizaron los cuestionarios del test
de Morisky-Green, se tuvieron en cuenta las diferentes
variables a estudiar: edad, sexo, nacionalidad y tipo de
tratamiento de la ERC.

Se clasificé a los pacientes en tres grupos: agudos, cro-
nicos y trasplantados. Consideramos pacientes agudos
aquellos que han empezado o tienen problemas rena-
les (estadios 1 al 4) o han agudizado sus problemas
cronicos, pero sin iniciar de forma prolongada ningln
tratamiento renal sustitutivo.

Resultados y discusion:

La edad media de los pacientes es de 57.75 afios, de los
que el 65.30% son hombres y el 34.70% mujeres.

Los pacientes trasplantados nunca olvidan tomar la me-
dicacion, un 14.81% de los pacientes en dialisis afirma
olvidarse en alguna ocasion y un 41,67% de los pacien-
tes agudos no se toma la medicacién con regularidad.
Ademas, los pacientes en dialisis y los ya trasplanta-
dos afirman tomarse la mediacion a las horas pautadas
mientras un 33,33% de los pacientes agudos reconocie-
ron no hacerlo.

Observamos que un 18.75% de los hombres afirman
dejar de medicarse cuando esta les sienta mal, mien-
tras las mujeres no lo hacen.

También vemos que un 16,67% de los pacientes agudos
y un 14,81% en hemodialisis no se toman la medica-
cion si les sienta mal, mientras los pacientes trasplanta-
dos no lo hacen.

No encontramos diferencias en la adherencia al trata-
miento entre nacionalidades.

Conclusiones:

Los pacientes que mayor adherencia al tratamiento tu-
vieron fueron los pacientes con trasplante renal. Cree-
mos que esto sucede por la insistencia que hacemos
sobre la importancia de los inmunosupresores en estos
casos y por el propio interés del paciente en conservar
en las mejores condiciones el injerto renal.

Seglin los resultados obtenidos, nos planteamos reforzar
la educacion de nuestros pacientes cada vez que ingre-
sen (hayan empezado o no TRS) y seguiremos insistien-
do en la correcta toma de medicacién para intentar me-
jorar la salud de los pacientes en hemodialisis o dialisis
peritoneal para llegar al trasplante renal en las mejores
condiciones.
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