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RESUMEN:

Dada la importancia de la alimentacién en la insufi-
ciencia renal cronica y debido a que en nuestro hospital
careciamos de alguna unidad didactica que ofrecer al pa-
ciente para orientarlo al respecto, decidimos elaborar un
breve manual, enfocado primordialmente al paciente en
H.D., al que denominamos GUIA DE ALIMENTACION
PARA EL PACIENTE EN HEMODIALISIS, caracteriza-
do por ofrecer informacién bésica, ser eminentemente
préactico y por la metodologia empleada en la elabora-
cién de las tablas de alimentos.

Antes de su ediciéon y difusién decidimos comprobar
si seria bien recibido por los pacientes y valorar si nece-
sitarfa alguna reforma o modificacién. El objetivo del
presente estudio es comprobar si mejoran los conoci-
mientos sobre los alimentos por parte del paciente, tras
la utilizacion de la guia de alimentacion.
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Para ello decidimos realizar un estudio exploratorio
descriptivo transversal con una muestra de 20 pacientes
de nuestra unidad.

Primeramente les facilitamos un CUESTIONARIO

TIPO A donde valoramos sus conocimientos sobre ali-
mentacion. Tras su recogida, se les entregd un ejemplar
de la GUIA DE ALIMENTACION. Transcurridos unos
dias les entregamos un CUESTIONARIO TIPO B en el
que volvimos a valorar los conocimientos sobre alimen-
tacion previos a la presentacion de la Guia y los poste-
riores a su presentacion, ademas de su opinion sobre la
misma y posibles reformas. Sélo fueron recogidos 18
cuestionarios, porque dos pacientes decidieron no aca-
bar el estudio.
Tras analizar y comparar los resultados obtenidos en
ambas cuestionarios, podemos concluir diciendo que la
Guia de Alimentaciéon ha sido aceptada por la totalidad
de los pacientes encuestados. Que la mayoria dicen es-
tar conformes con el contenido de la misma, y que han
mejorado sus conocimientos, a pesar de ciertas discre-
pancias constatadas en algunas respuestas.

ABSTRACT

Due to the importance of nutrition in chronic renal
insuficiency and due to the fact that our institution lacks
a specific unit to give recomendations on this problem,
we have made a little handbook focused to the patient
under haemodpyalisis. Its name is GUIDE FOR NUTRI-
TIONAL MANAGEMENT OF THE PATIENT UNDER
HAEMODYALISIS. Theis guide book is characterized

for beeing practical and for the methodolgy used for the
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food tables. Before its edition we checked the degree of
acceptance by the patients to evaluate putative chan-
ges. The aim of this study is to evaluate the improve of
the patient’s knowledge using this guide.

We performed a descriptive trasversal study using a
sample population of 20 patients from our unit.

We first gave them a questionare list type A where
we evaluated their nutritional knowledge. After a few
days, we gave them a questionare list type B where we
re-evaluate the same issues after they read the guide .
We also address specific questions reagarding the pre-
sentation of the information as well as their opinion on
a putative improvement. We collected 18 questionaries
as 2 patients were not able to finish the study.

After analysing the results, we concluded that the
nutritional guide has been well accepted by the patients.
Almost all of them agree with the contents and they sta-
te they have improved their knowledge, although some
discrepancies were observed in some answers.

KEY WORDS:  NUTRITION,
HAEMODYALISIS,
NUTRITIONAL GUIDE,
EFFICIENCY
INTRODUCCION

Los autores, a lo largo de nuestra actividad profesional,
hemos detectado en alguna u otra ocasién, la existencia de
cierto grado de desconocimiento por parte de paciente re-
nal a cerca de cuestiones alimenticias relacionadas con su
enfermedad. En el caso de nuestro hospital, a pesar de que
la informacién se da en la Consulta Predialisis, y en la Sala
de H.D. cada vez que es requerida, no existe ninguna uni-
dad didactica que ofrecer al paciente para orientarlo en las
cuestiones mas basicas que puedan surgirle.

Es por ello que decidimos elaborar un pequefio manual,
enfocado primordialmente al paciente en H.D., al que de-
nominamos GUIA DE ALIMENTACION PARA EL PA-
CIENTE EN HEMODIALISIS.

Antes de ser editada, nos planteamos los siguientes OB-
JETIVOS:

Objetivos previos:

- Comprobar si seria bien recibida por los pacientes.

- Determinar si seria susceptible de reforma o modifica-
cion.

Objetivo General:
- Comprobar si mejorarian los conocimientos dietéticos
del paciente tras la utilizacién de la guia de alimentacién.

MAaTERIAL Y METODO

Decidimos realizar un estudio exploratorio descriptivo
transversal (1). Para ello elegimos una muestra de 20 pa-
cientes de nuestra unidad. Les facilitamos un CUESTIO-
NARIO TIPO A en el que se valoraba, entre otros, los co-
nocimientos sobre alimentacién. Pasados entre 5 y 7 dias
les recogimos el cuestionario. A continuacion les propor-
cionamos un ejemplar de nuestra GUIA DE ALIMENTA-
CION. Transcurridos otros 5-7 dias les volvimos a presen-
tar otro CUESTIONARIO TIPO B en el que valordbamos
de nuevo los conocimientos previos a la presentacion de la
Guia y los posteriores a su presentacion, ademas de su opi-
nién sobre la misma y posibles reformas que ellos harian.
Sélo recogimos 18 cuestionarios ya que dos de los pacien-
tes decidieron no continuar con el estudio.

Mediante el uso de un programa informatico analizamos
los resultados e hicimos un estudio comparativo antes y
después de la presentacion de la Guia.

En el cuestionario A se realizaron preguntas cualitativas
y cuantitativas nominales, todas ellas cerradas (2). Consta
de 14 items con los que se preguntaba al paciente: si dis-
ponia de algln tipo de guia, valoraciéon de la misma y au-
tovaloracién de los conocimientos que creia tener sobre ali-
mentacién, ademéas de unas preguntas con las que
determinar los que realmente tenia o podia tener tras con-
sultar. Para contestar a las preguntas podia utilizar cualquier
tipo de publicacion o guia que tuviese en casa. Pediamos
también edad, sexo, nivel de estudios y tiempo de H.D.

La guia de alimentacién es un pequefio manual en ta-
mario cuartilla. Se editaron 25 ejemplares con el fin de ser
utilizados 20 en el estudio y tener 5 de reserva. En su inte-
rior podemos encontrar 14 paginas que contienen:

1 Proélogo.
2 Introduccion.
3 Requerimientos nutricionales.

Hacemos un breve comentario sobre las necesidades de
calorias, proteinas, lipidos, H. de Carbono, y minerales
(Na, K, Ca, P) (3). Haciendo hincapié en el control del K y
su relacion con la parada cardiaca. Explicamos en qué ali-
mentos se encuentran y las cantidades diarias recomenda-
das (4).

Los presentamos asociados a un dibujo que los repre-
senta y que posteriormente aparecera en las Tablas de ali-
mentacion. (Figura 1)
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4 Recomendaciones basicas para la elaboracion
de un mena.

Les ofrecemos unos consejos para reducir la cantidad de
K en verduras, legumbres, y otros. Aconsejamos también
sobre la ingesta de liquidos, asi como consideraciones a te-
ner en cuenta en el caso de padecer patologias asociadas.

5 Tablas de alimentos.

En ellas encontramos los alimentos mas comunes en
nuestra Comunidad. Estan organizados por grupos: carnes,
pescados, frutas, verduras, etc. (5), (6).

En cada fila de la tabla encontramos un dibujo del ali-
mento y su nombre, seguido de sus cantidades de calorias,
proteinas, Na, K, P y Ca.

Figura 2

Las cantidades vienen representadas de tres maneras:
(Figura 2)

a) Numéricamente, referidas a 100 gr. de dicho alimen-
to.

b) A su vez cada celda esta coloreada con fondo verde,
amarillo o rojo, haciendo referencia a poca, bastante
o mucha cantidad.

¢) En cada celda ponemos de 1 a 5 dibujos mas peque-
fios equivalentes a dicha cantidad, colocando mas o
menos segln corresponda.

6 Ejemplos de menis.

Le facilitamos al paciente 14 menus diferentes con 4 to-
mas, pudiendo realizar las combinaciones que considere
oportunas (7). Son variados y equilibrados.

7 Bibliografia recomendada.

En el cuestionario B, utilizado para valorar el efecto de
nuestra GUIA, realizamos preguntas cualitativas y cuantita-
tivas nominales, todas ellas cerradas excepto una. Consta
de 18 items con los que le pediamos al paciente que vol-
viera a valorar los conocimientos que crefa tener previos a
su presentacion y tras su presentacion, su opinion sobre
ella, si afadiria o quitaria algo para mejorarla (abierta) y una
nueva valoracién de los conocimientos tras consultar la
Guia, con los mismos items que utilizamos en el Cuestiona-
rio A y utilizando exclusivamente la “Guia de alimentacién
para el paciente en HD” para ayudarse a responder.
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ResuLtADOS

De los 20 pacientes encuestados inicialmente, 11 eran
hombres y 9 mujeres. En cuanto al tiempo que llevaban en
didlisis, 9 llevaban menos de un afo, 1 entre uno y dos
afios, y 10 llevaban mas de dos afios. Dos abandonaron
posteriormente el estudio por decisién propia, un hombre
y una mujer, ambos llevaban més de dos arios en didlisis.

Sélo 7 pacientes disponian de algn tipo de Guia de ali-
mentacion de consulta y coinciden en que es mejorable. Re-
ferente a las preguntas de la encuesta sobre alimentacién,
se observa un aumento de respuestas correctas en el cues-
tionario B frente a las respuestas del cuestionario A.

Acerca de las preguntas del cuestionario B en las que les
pediamos que valorasen la “Guia de Alimentacién para el
paciente en H.D.”, un alto porcentaje afirma haber apren-
dido algo nuevo, entenderlo todo perfectamente, estar de
acuerdo con su contenido, valoran positivamente las tablas
de alimentos y existe unanimidad de opiniéon en que les
puede ayudar (Tablas 1,2,3,4,5,6).

B(;ERESR?A%%I;?}; Han mejorado 13 | 72%

C%%%C]{IXIEIJIT: S Son iguales que antes| 5 | 28%
SOBRE LOS He aprendido algo nuevo| 15 |83%

CONSEJOS DADOS

EN LA GUIA No he aprendido 3 [17%

3 0,
CONTENIDOS DE Lo entiendo todo 12 |67%
L (B Deberia estar mas claro| 6 [33%
PARA MEJORAR Anadiria 4 122%
Lo (SIS No tocaria nada 14 178%
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] Entiendo igual que otras | 5 |28%
¢QUE OPINA DE
LAS TABLAS DE  Mejor que otras 7 139%
ALIMENTOS?
No conozco otras 6 [33%
;QUE OPINION
LE MERECE  Me puede ayudar 18 (100%
LA GUIA?
Discusion

A la vista de los resultados obtenidos podemos comen-
tar:

a) Sélo 7 enfermos disponian de algin tipo de guia pa-
ra orientarse, y todos opinan que se puede mejorar.

b) Ha habido un aumento de conocimientos sobre ali-
mentacion tras la presentacion de la Guia, en cuan-
to al nimero de veces que es aconsejable comer al
dia, la cantidad de minerales de los alimentos y su
repercusion sobre el organismo, asi como de la can-
tidad de liquidos que es aconsejable beber diaria-
mente.

¢) Que en un alto porcentaje de pacientes encuestados,
afirma haber aprendido algo nuevo (83%). Sin em-
bargo, solo un 72% declaran que sus conocimientos
han mejorado.

d) Que aunque la mayoria entiende todo lo que le de-

cimos, un alto porcentaje (33%), opina que deberia
estar mas claro, y sin embargo, solo un 22% afiadi-
ria algo para mejorar la Guia (liquidos, y otros ali-
mentos mas comunes).
El desfase existente en los apartados c) y d), lo po-
demos interpretar de diferentes maneras (encuesta,
tamario de la muestra...) y es susceptible de ser es-
tudiado con posterioridad.

e) En cuanto a las tablas de alimentos, aunque hay méas
enfermos que opinan que las entienden mejor que
otras (39%), frente a los que las entienden igual que
otras que conocen (28%), esta diferencia es muy po-
ca. Ahora bien, existe un 33% de pacientes, que lle-
van menos de un afio en dialisis, que afirman no co-
nocer otras y que podrian decantarse mas adelante
hacia una u otra alternativa, si llegaran a conocerlas.

CONCLUSIONES

1. Hemos comprobado que la Guia de Alimentacién ha
sido aceptada por la totalidad de los pacientes encuestados,
que opinan que les puede ayudar.

2. Hemos comprobado que la mayoria de los pacientes
dicen estar conformes con el contenido de la Guia de Ali-
mentacion.

3. Podemos afirmar que la Guia de Alimentacién ha me-
jorado los conocimientos de los pacientes a los que se re-
fiere el estudio.
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ANEX0S
1. EDAD: ......... ANOS [0 CUATRO
2. SEXO: 9. RESPECTO A LA SAL, VD. SABE QUE SI LA TOMA
EN EXCESO LE VA A PRODUCIR:
[1 HOMBRE
0 MUJER ] PICOR
] SED
3. ESTUDIOS: O CALAMBRES
[1 NADA DE LO ANTERIOR
[ NO SABE LEER Y ESCRIBIR
[ ESTUDIOS PRIMARIOS : _
T LSTUDIOS SECUNDARIOS 10. QUE ALIMENTOS TIENEN MENOS POTASIO:
[ ESTUDIOS SUPERIORES  LOS CONGELADOS
4. TIEMPO QUE LLEVA EN DIALISIS: [J LOS NATURALES
[ LOS SALADOS
] MENOS DE UN ANO [ DA LO MISMO
[0 ENTRE UNO Y DOS ANOS )
O MAS DE DOS ANOS 11. VD. SABE QUE LA CANTIDAD DE LIQUIDO QUE
PUEDE TOMAR AL DIA ES:
5. CREE QUE LOS CONOCIMIENTOS QUE TIENE SO-
BRE ALIMENTACION SON: (1 MEDIO LITRO MAS DE LO QUE ORINE AL DIA
1 MEDIO LITRO
1 BUENOS [ UN LITRO
1 MALOS [1 TRES CUARTOS DE LITRO
6. ¢DISPONE VD. DE ALGUNA GUIA Y TABLAS DE 12. QUE ALIMENTOS TIENEN MAS CALCIO:
ALIMENTOS CON LAS QUE CONSULTAR SUS DU-
DAS?: [] LAS VERDURAS
[ LAS FRUTAS
0 Sl [ LA LECHE
[ NO O LA CARNE
7. SI DISPONE DE ALGUNA GUIA Y TABLAS DE ALI- e QIS ELIEMIOS AN AL S IROSIANHO:
MENTOS, CREE QUE SON:  PAN BLANCO
0 MUY BUENAS, ME GUSTAN MUCHO [ ATUN EN LATA
[ ESTAN BIEN PERO SE PUEDEN MEJORAR (] HABICHUELAS
[] MALAS, NO ME GUSTAN [ QUESO
1 NO TENGO
14. QUE ALIMENTOS TIENEN MENOS SODIO:
8. CUANTAS VECES ES ACONSEJABLE QUE COMA
AL DIA: [1 CARNE DE CERDO
[1 LANGOSTINOS
1 DOS [ ATUN EN LATA
O TRES 1 ARROZ
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1. EDAD: ........... ANOS
2. SEXO:

HOMBRE
MUJER

OO

w

ESTUDIOS:

NO SABE LEER Y ESCRIBIR
ESTUDIOS PRIMARIOS
ESTUDIOS SECUNDARIOS
ESTUDIOS SUPERIORES

oood

=

TIEMPO QUE LLEVA EN DIALISIS:

MENOS DE UN ANO
ENTRE UNO Y DOS ANOS
MAS DE DOS ANOS

OO

o

ANTES DE LEER ESTA GUIA, LOS

CONOCIMIENTOS SOBRE ALIMENTACION QUE TE-

NIA CREE QUE ERAN:

[0 BUENOS
0 MALOS

6. AHORA QUE HA LEIDO LA GUIA DE
ALIMENTACION, CREE QUE LOS CONOCIMIENTOS
DE ALIMENTACION HAN:

MEJORADO
EMPEORADO

O oOod

SON IGUALES QUE ANTES

=

SOBRE LOS CONSEJOS QUE LE DAMOS, USTED

HA APRENDIDO ALGO NUEVO
NO HA APRENDIDO NADA NUEVO

OO

o0

LO ENTIENDE TODO PERFECTAMENTE
LO ENTIENDE, PERO SI ESTUVIERA MAS
CLARO LO ENTENDERIA MEJOR

NO ENTIENDE NADA

O oOod

SOBRE LO QUE LE DECIMOS EN LA GUIA, USTED:

9. SOBRE LAS TABLAS DE ALIMENTACION DE ESTA
GUIA, USTED PIENSA QUE:

LAS ENTIENDE MEJOR QUE OTRAS QUE VD. CO-
NOCE

LAS ENTIENDE PEOR QUE OTRAS QUE VD. CO-
NOCE

NI MEJOR NI PEOR, LAS ENTIENDE IGUAL QUE
OTRAS

NO SABE, NO CONOCE OTRAS

o o o o

10. EN GENERAL, CREE QUE ESTA GUIA DE ALIMEN-
TACION:

LE PUEDE AYUDAR
NO LE PUEDE AYUDAR
NO ESTA SEGURO

Ooon

11. PARA MEJORAR ESTA GUIA DE LA ALIMENTA-
CION USTED:

QUITARIA: ..ot
NO TOCARIA NADA

Ooon

12. POR FAVOR, CONTESTE A LAS SIGUIENTES PRE-
GUNTAS:

A. CUANTAS VECES ES ACONSEJABLE QUE COMA
AL DIA:

0 DOS
[0 TRES
[0 CUATRO

B. RESPECTO A LA SAL, VD. SABE QUE SI LA
TOMA EN EXCESO LE VA A PRODUCIR:

PICOR

SED

CALAMBRES

NADA DE LO ANTERIOR

oood

C. QUE ALIMENTOS TIENEN MENOS POTASIO:

LOS CONGELADOS
LOS NATURALES
LOS SALADOS

DA LO MISMO

oood
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D. VD. SABE QUE LA CANTIDAD DE LIQUIDO QUE

oood

PUEDE TOMAR AL DIA ES:

MEDIO LITRO MAS DE LO QUE ORINE AL DIA

MEDIO LITRO
UN LITRO
TRES CUARTOS DE LITRO

E. QUE ALIMENTOS TIENEN MAS CALCIO:

O
O
0
0

F. QUE ALIMENTOS TIENEN MAS FOSFORO:

O
0
0
0

G.

ooogd

LAS VERDURAS
LAS FRUTAS
LA LECHE

LA CARNE

PAN BLANCO
ATUN EN LATA
HABICHUELAS
QUESO

QUE ALIMENTOS TIENEN MENOS SODIO:

CARNE DE CERDO
LANGOSTINOS
ATUN EN LATA
ARROZ
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D.

oood

VD. SABE QUE LA CANTIDAD DE LIQUIDO QUE

PUEDE TOMAR AL DIA ES:

MEDIO LITRO MAS DE LO QUE ORINE AL DIA

MEDIO LITRO
UN LITRO
TRES CUARTOS DE LITRO

E. QUE ALIMENTOS TIENEN MAS CALCIO:

O
O
0
0

LAS VERDURAS
LAS FRUTAS
LA LECHE

LA CARNE

F. QUE ALIMENTOS TIENEN MAS FOSFORO:

O
0
0
0

G.

ooogd

PAN BLANCO
ATUN EN LATA
HABICHUELAS
QUESO

QUE ALIMENTOS TIENEN MENOS SODIO:

CARNE DE CERDO
LANGOSTINOS
ATUN EN LATA
ARROZ





