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INTRODUCCION

Los enfermos con Insuficiencia Rena Cronica Termina en tratamiento sustitutivo
mediante hemodidlisis o didisis peritonea en cualquiera de sus modalidades, o trasplantados
presentan multiples patologias asociadas. Ademés, en la actuadidad, ésto se asocia a
importante aumento de la edad de los pacientes que comienzan tratamiento sustitutivo en
nuestras Unidades. Ambas circunstancias obligan a la administracién de gran nimero de
farmacos, la mayoria de ellos imprescindibles y cuya mala administracion (olvido, tomas a
deshora, etc.) da lugar a problemas clinicos muy importantes. Ademas, muchos de ellos tienen
un elevado coste econdmico, tanto por su precio como por su cronicidad (en muchos casos,
toda lavida).

No cabe ninguna duda delpapel fundamental que la enfermeria debe tener en este campo
delcuidado del enfermo renal: una educacion sanitaria comprensible y eficaz es, quiza, €
Gnico modo de garantizar una correcta toma de |os medicamentos.

Conscientes de todo lo anterior, nos hemos propuesto conocer detaladamente lo que
nuestros enfermos saben acerca de la medicacion que toman, quién se la administra 'y se
responsabiliza de ella, y qué importancia le dan. También hemos querido planteamos nuestra
funcién e importancia en la educacion que a respecto reciben los pacientes y comprobar s, en
este papel de educadores para la saud, estamos ofreciendo una respuesta vaida a sus
inquietudes.

OBJETIVOS

1. Saber s nuestros enfermos conocen, y en qué grado, € nimero y tipo de medicamentos
gue deben tomar, como deben tomarlos, quién se responsabiliza de su administracion y
qué tipo de informacion prefieren.

Aumentar € grado de conocimientos sobre la medicacion.

Transmitir laimportancia de una correcta utilizacion de la medicacion.

Vaorar qué papel tiene la enfermeria en la disciplina terapéutica de los enfermos
renales.

AN

MATERIAL Y METODOS

Se ha elaborado un cuegtionario con preguntas dirigidas a conocer con detale los
siguientes aspectos de la toma de medicamentos en nuestros pacientes en programa de
hemodidlisisy con un trasplante renal funcionante:

Conocimiento delnimero y tipo de medicamentos utilizados.
Responsable de la administracién y control de |os medicamentos.
Conocimiento de las consecuencias de una deficiente toma de los medicamentos.



Grado de informacién gue tienen acerca de la toma de sus medicamentos.
Las entrevistas fueron redizadas por profesiondes de enfermeria del Servicio de
Nefrologiay las respuestas se recogieron en formularios individuales y anénimos.
La edad media de los pacientes en hemodidlisis es de 62 afios (rango: 31-81) y la de los
enfermos con trasplante renal funcionante es de 47 afios (rango: 28-64).

RESULTADOS
Pacientesen Hemodialisis.

La gran mayoria (90%) de nuestros pacientes saben cuantos medicamentos toman al dia a
pesar de que mas de la mitad de elos (54%) tienen que tomar més de tres diariamente.
Asmismo, también conocen para que Sirven los farmacos que toman (Fig.l) ya que
Unicamente un 5% reconoce desconocerlo totamente. Ademas € propio enfermo es, en la
mayoria de los casos (74%), € responsable de la administracion de los farmacos.

En lo que respecta a las recomendaciones de respectar € horario de toma de los distintos
f&rmacos, précticamente todos los pacientes respetan las indicaciones que se les han indicado
(Fig.2), a igua que ocurre con la forma de administracion (Fig.3): absorcién en funcion de los
adimentos, forma de ingerirlos, etc.
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La mayoria de los pacientes en hemodidlisis (76%) consideran que se les ha informado
adecuadamente cuando se les ha prescrito la medicacion.

En genera, los pacientes en hemodidisis prefieren que la informacion respecto a su
medicacion se les entregue por escrito con una explicacion verba complementaria (78%).

Pacientes con Trasplante Renal Funcionante.

Al igua que en los pacientes en hemodidiss, précticamente todos los pacientes
trasplantados (96%) saben cuantos medicamentos toman al dia siendo, en este caso, mayor €
porcentagje de enfermos que toman més de tres farmacos (93%). También en este grupo de
pacientes es muy ato el grado de conocimiento de la funcién de cada medicamento (Fig.4) y
la responsabilidad personal de la administracion de los farmacos (86%).

En lo que respecta a las recomendaciones de respetar € horario de toma de los distintos
farmacos, en este grupo € respecto a las indicaciones es practicamente total (Fig.5), a igua
que ocurre con la forma de administracion (Fig.6).
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La gran mayoria de los pacientes trasplantados (93%) consideran adecuada la informacién
cuando se les ha prescrito la medicacion.

En este grupo de enfermos la informacién verba es fundamental ya que Unicamente un
29% prefiere la informacion escrita. En ningln caso, a igua que en los pacientes en
hemodidlisis, lainformacién se busca en los prospectos de |os medicamentos.

CONCLUSIONES

El andliss de los resultados ddl presente trabgjo indica que fruto de una adecuada
informacion ala hora de la prescripcion de la medicacion, € conocimiento y cumplimiento del
tratamiento farmacol 6gico es muy alto en nuestros enfermos, tanto en lo que se refiere al tipo
de medicamento como en la formay horarios de administracion, a pesar del ato nimero de
farmacos que deben tomar.

Es gratificante comprobar como una adecuada educacion sanitaria tiene resultados Optimos
en un aspecto tan importante como es la implicacion total de los pacientes en su tratamiento.
Sin duda ésto nos debe animar a continuar con entusiasmo en esta labor fundamental de la
enfermeria
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