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» RESUMEN. Se recomienda utilizar estructura IMRAD (Introduction, Methods and Materials, Results, and Discussion — introduccién,
materiales y métodos, resultados y discusion)

La depresion es el problema psicolégico que mayor prevalencia tiene en pacientes con insuficiencia renal crénica en programa de hemodialisis.
Tiene una incidencia de un 20 a 40%, se asocia a una mayor morbimortalidad y genera enfermedades cerebro-vasculares asi como afectacion de
funciones inmunoldgicas y del sistema cardiovascular. No obstante, son pocos los pacientes que reciben evaluacién o terapia médica para
minimizar sus efectos. Objetivo: Conocer la prevalencia de sintomas depresivos en pacientes sometidos a didlisis. Método: Estudio Observacional
Descriptivo Transversal en la unidad de dialisis del Hospital Regional de Méalaga. Criterios de inclusion: Mayor de 18 afios con IRC tratado
mediante dialisis, ambos sexos y poseer condiciones fisicas y psicolégicas adecuadas para responder al Cuestionario de Beck. Criterios de
Exclusion: Alteraciones auditivas y visuales severas, deterioro cognitivo y patologia psiquiatrica severa previa (excluida depresion),
acontecimiento vital estresante en los Gltimos 30 dias, negativa del paciente a patrticipar en el estudio, no cumplimentacién del Consentimiento
Informado y presencia de otras patologias severas. Resultados: Tras evaluar la sintomatologia depresiva mediante el cuestionario de Depresion
de Beck Il y la recogida de datos de las historias clinicas se obtiene que un 38% presenta depresion y un 29% toma antidepresivos llegando a la
conclusién de que mejoraria la atencién a los pacientes con la participacion de profesionales de psiquiatria en las unidades de dialisis.

» ANTECEDENTES / OBJETIVOS. Se identifica los antecedentes del tema, relevancia del mismo, referencias actualizadas, experiencias
validas fundamentadas, que centre el trabajo, justifique su interés, enuncie las hipétesis y/o los objetivos del trabajo.

Los pacientes en tratamiento con hemodidlisis padecen en un alto porcentaje depresién sin diagnosticar ni tratar llevandolos a la no adhesién del
tratamiento dialitico a mayor severidad de sus sintomas y repercutiéndoles negativamente en su calidad de vida. A menudo se infraestiman los
niveles de depresion de los pacientes sometidos a dialisis, centrando la dedicacion y esfuerzos al tratamiento dialitico.

Varias investigaciones han demostrado que en estos pacientes la depresion se asocia a comportamientos de no adhesién al tratamiento médico,
conduciéndoles a un deterioro en la calidad de vida con peores parametros nutricionales como valores elevados de fésforo, niveles bajos de
albumina sérica y aumento de urea predidlisis, asocidandose a un aumento de la mortalidad y llegando incluso a elevar los riesgos de suicidios en
un 84% en comparacion con la poblacion general.

Para ello, se plantea el presente estudio con la idea de conocer la prevalencia de sintomas depresivos en pacientes sometidos a Hemodidlisis a
través de la intervencién enfermera. De obtener una elevada prevalencia de estos sintomas, se podria mejorar la atencion de los pacientes con
el concurso (participacién) de profesionales en psiquiatria en las unidades de didlisis con el objetivo de brindarles distintas herramientas para
afrontar la enfermedad y conseguir una adecuada adhesién al tratamiento.

Objetivos:

General

Conocer la prevalencia de sintomas depresivos en pacientes sometidos a hemodidlisis.

Especifico

Conocer la prevalencia de pacientes diagnosticados de depresion en las unidades de hemodialisis.

» DESCRIPCION DEL PROBLEMA- MATERIAL Y METODO. Debe estar claro y conciso. Definicién necesidades o problemas. Poblacién
identificada. Contexto de recogida informacion. Método de seleccion. Definicion tipo de estudio. Detalle del andlisis.

Sujetos de estudio:
La poblacién de estudio son pacientes diagnosticados de IRC, que se encuentran en programa de hemodidlisis en el Hospital Regional de
Malaga.

Criterios de inclusion:

Mayor de 18 afios con IRC tratado mediante hemodialisis.

Ambos sexos.

Poseer condiciones fisicas y psicolégicas adecuadas para responder el cuestionario de Beck.

Criterios de exclusion:

-Alteraciones auditivas severas

-Alteraciones visuales severas

-Presentar deterioro cognitivo severo.

-Patologia psiquiatrica severa previa (excluida depresion).

-Presencia de un acontecimiento vital estresante en los ultimos 30 dias.
-Negativa del paciente a participar en el estudio. No cumplimentacién del
Consentimiento Informado.

Pagina 1 de 3



-Presencia de otras patologias severas.

Descripcion y operativizacion de las variables por tipo y caracteristicas
Variables de Resultados:

-NUmero de pacientes que obtienen una puntuacion superior a 19 puntos en la
escala Beck.

Variables de Control :

-Pacientes diagnosticados de Depresién o Pacientes que toman tratamiento
antidepresivo.

-Edad

-Genero

-Nivel Socio-econémico

-Tiempo en Hemodialisis

Disefio del estudio:
Estudio Observacional Descriptivo Transversal .

Procedimiento:

La investigacion se lleva a cabo en la unidad de Hemodialisis del Hospital Regional de Malaga entre los meses de Octubre de 2013 y Julio de
2014 bajo la aprobacion de la directiva del centro. Se aplica el cuestionario de Depresion de Beck a todos aquellos pacientes que cumplan
criterios y acepten estar en el estudio previo consentimiento informado y posteriormente se realiza una recogida de datos de las historias clinicas
detectando aquellos que tienen diagnosticada depresién, toman tratamiento antidepresivo o bien presentan cualquier criterio de exclusion de la
misma.

Mediante la suma de la puntuacién de todas las respuestas, el estado de depresion se puede categorizar como: 5 - 9: Existencia de altibajos que
se consideran normales, 10 - 18: Depresion entre leve y moderada, 19 - 29: Depresion entre moderada y severa y 30 - 63: Depresion severa.

Andlisis de los datos:

-Univariante: frecuencia de sintomatologia depresiva en pacientes en Hemodidlisis.
Descriptivo de las variables predictoras

-Bivariante: comparar aguellos pacientes con sintomatologia y sin ella con variable
predictoras (chi cuadrado o t student).

-Multivariante para identificar variables de confusion (regresion logistica binaria).

Se utiliza el programa estadistico SPSS version 20, Excel y Word Microsoft XP.

» RESULTADOS Y DISCUSION. Descripcion resultados en funcion objetivos. Anélisis coherente. Debe contrastar los objetivos iniciales
del estudio con los datos obtenidos, establece las limitaciones, las conclusiones emergen de la discusién y dan respuesta a los
objetivos del estudio.

Como resultado se obtiene que un 2% de los encuestados presenta depresion severa; Un 28% presenta depresion moderada-severa; Un 30%
tiene depresion leve-moderada y un 40% que reconoce tener altibajos que se consideran normales.
Asi mismo, se obtiene que un 35% de los encuestados esta actualmente en tratamiento con antidepresivos.

Como limitacién de este estudio cabe decir que aunque la prevalencia de esta enfermedad es elevada, la zona geografica donde se realiza el
estudio es limitada, por lo que el tamafio de la muestra serian todos los pacientes que cumplan criterios y quieran participar voluntariamente en el
estudio pudiendo ser esto un sesgo para la validez externa de los resultados. Por tanto, para comparar y validar el resultado se requieren
estudios similares en otras regiones. En cualquier caso esta limitacion es asumible al tratarse de un estudio piloto con un nimero limitado de
pacientes.

En cuanto a un posible sesgo de clasificacion al realizar el diagnéstico de depresion, éste se consigue evitar al realizar el citado diagndstico un
especialista en psiquiatria.
Por Gltimo, los posibles sesgos de confusién son identificados mediante un analisis multivariante de variables.

» APORTACION DEL TRABAJO A LA SEGURIDAD DEL PACIENTE.

Con los resultados de este estudio se obtiene que se debe abordar al paciente de manera holistica y no meramente fisica. Si un paciente no se
encuentra psiquicamente en condiciones dificilmente sera capaz de afrontar su enfermedad de manera 6ptima y satisfactoria.

El ingreso en Hemodialisis es un hecho traumatico para el paciente y debe ser tratado por un equipo multidisciplinar para que tenga cubierta
todas sus necesidades.

» PROPUESTAS DE LINEAS FUTURAS DE INVESTIGACION.

Para poder comparar y validar el resultado de este estudio se requeriran estudios similares en otras regiones y asi hacer extrapolables los
resultados obtenidos.
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