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Introduccion:

La dialisis peritoneal es uno de los tratamientos ambu-
latorios por excelencia. Tras un periodo de preparacion
en un centro hospitalario, el paciente inicia la técnica
en su domicilio. Como tratamiento ambulatorio, las vi-
sitas domiciliarias son esenciales, como se describe en
las guias clinicas, para dar apoyo y soporte al paciente.
Consiguiendo, de esta manera, la correcta consecucion
de los objetivos del tratamiento, sin descartar las posi-
bles complicaciones asociadas al mismo.

Las unidades de dialisis peritoneal pueden dar cobertu-
ra a pacientes de un area geografica muy amplia, difi-
cultando las visitas domiciliarias o la actuacién ante las
complicaciones que pueden derivarse de la técnica y que
precisen una respuesta rapida. Por ello, deben valorarse
alternativas que garanticen el correcto seguimiento del
paciente y su tratamiento.

Objetivos:

Describir el método de implantacién de un sistema de
telemedicina, a través de videoconferencia mediante el
programa Skype®, en una unidad de dialisis peritoneal.

Material y métodos:

Estudio de disefio descriptivo, llevado a cabo en una uni-
dad de dialisis peritoneal. Muestra actual de tres pacien-
tes (2 hombres).Media de edad +43, rango: 39-52. Re-
sidencia habitual en un radio maximo de 46 kilémetros
del hospital. Son enrolados al inicio del tratamiento y
todos disponen de material para poder actuar ante situa-
ciones como: aparicion de fibrina, peritonitis (antibioti-
co seguin protocolo de la unidad y material para recogida
de muestras).

Criterios de inclusién: Inicio de tratamiento a la entra-
da en el estudio, disponer de ordenador y mévil (smart-
phone/iphone), vivir a mas de 16 kilémetros del centro
sanitario.

Criterios de exclusion: rechazo a formar parte del estu-
dio, personas mayores de 70 afios.

Resultados:

En un periodo de dos meses, se han realizado 19 consul-
tas a través de Skype®. La calidad de audio e imagen
ha sido satisfactoria para los usuarios (profesionales y
pacientes). Produciéndose errores de conexién en 3 oca-
siones. Se han podido resolver dudas sobre el entorno
donde se lleva a cabo la técnica, aspectos de la dieta, uso
de bolsas de vaciado y hemoperitoneo.

Conclusiones:

El uso de la videoconferencia en didlisis peritoneal, o
del programa Skype® en consultas de enfermeria, no
es nuevo. Hecho que lleva a reforzar la idea de que es
necesario y puede ser util para las consultas que pueden
generarse por el tratamiento, proporcionando seguridad
y confianza a los pacientes. El uso de la videoconferen-
cia puede suponer un sustituto para las visitas domici-
liarias, el inicio precoz del tratamiento en caso de peri-
tonitis, soporte adicional para las llamadas telefénicas,
pero sin ser sustituto de las visitas hospitalarias, siempre
que sean necesarias. Tampoco hay que descartar posi-
bles limitaciones como: ;Estan preparados los pacientes
para las nuevas tecnologias de la informacién y comu-
nicacion? ;Y los profesionales? ;Puede suponer una
invasion de la intimidad para los usuarios? El presente
trabajo es una descripcion del inicio de un sistema de
telemedicina en una unidad de dialisis peritoneal, espe-
rando poder aportar datos en un futuro.

92 Enferm Nefrol 2015; 18 Suppl (1): 87/92



	Button 10122: 
	Button 10123: 


