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RESUMEN

Objetivo: Analizar las evidencias sobre la efectividad de la educacién de enfermeria
para incrementar el autocuidado en pacientes con enfermedad renal cronica.
Material y Métodos: Tipo de estudio cualitativo, es una revision sistematica de 10
articulos sobre la educacion de enfermeria, el autocuidado y enfermedad renal
cronica. Estos articulos fueron publicados con una antigiiedad no mayor de 5 afios
en inglés y espafol, en la base de datos: Pubmed, Scielo y Cochrane Plus, fueron
sometidos a una lectura critica. Resultados: Se analizaron 10 articulos, encontrando
que el 40% de los articulos destaca el incremento de los conocimientos sobre la
enfermedad renal crénica, el 20% resalta como resultado de la educacion de
enfermeria mejoras en el control de la dieta. Un 20% sobre la adherencia al
tratamiento de la dialisis, apego al cumplimiento farmacologico y vacunacion. El 10%
refiere sobre la prevencion de infeccién y complicaciones, la orientacién a la familia,
promocion de ambientes confortables y control de sustancias nitrogenadas y el 10%
describe sobre la técnica de afrontamiento de ansiedad y depresién. Conclusion: El
100% de los articulos, evidencia la efectividad de la educacion de enfermeria en
pacientes ya que aumenta su capacidad de autocuidado sobre la enfermedad, con
hébitos saludables, mejorando la calidad de vida y previniendo riesgos, reduciendo la
morbimortalidad, retrasando la progresion de la enfermedad renal cronica desde sus

inicios.

L TS LTS

Palabras clave: “Autocuidado”, “educacion de enfermeria”, “insuficiencia renal

cronica”.
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ABSTRACT

Objective: To analyze the evidence on the effectiveness of nursing education to
increase self-care in patients with chronic kidney disease. Material and Methods:
Type of qualitative study, is a systematic review of 10 articles on nursing education,
self-care and chronic kidney disease. These articles were published no more than 5
years in English and Spanish, in the database: Pubmed, Scielo and Cochrane Plus,
were subjected to a critical reading. Results: 10 articles were analyzed, finding that
40% of the articles highlight the increase in knowledge about chronic kidney disease,
20% highlight as a result of nursing education improvements in diet control. 20% on
adherence to dialysis treatment, adherence to pharmacological compliance and
vaccination. 10% refers to the prevention of infection and complications, family
orientation, promotion of comfortable environments and control of nitrogenous
substances and 10% describes the technique of coping with anxiety and depression.
Conclusion: 100% of the articles, evidence the effectiveness of nursing education in
patients as it increases their ability to self-care about the disease, with healthy habits,
improving the quality of life and preventing risks, reducing morbidity and mortality,
delaying the progression of the chronic kidney disease since its inception.

Key words: “Self-care”, “nursing education”, “chronic renal failure”.
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CAPITULO I: INTRODUCCION
1.1 Planteamiento del problema

La Organizacion Panamericana de la Salud / Organizacion Mundial de la Salud
(OPS/OMS) y la Sociedad Latinoamericana de Nefrologia e Hipertension (SLANH),
llaman a prevenir la enfermedad renal cronica y a mejorar el acceso a su tratamiento,
porque la enfermedad renal cronica afecta a cerca del 10% de la poblacion mundial.
Segun datos de la Sociedad Latinoamericana de Nefrologia e Hipertension (SLANH),
en América Latina un promedio de 613 pacientes por millon de habitantes tuvieron
acceso desde el afio 2011 a alguna de las alternativas de tratamiento para la
sustitucion de la funcion que sus rifiones, como la hemodidlisis, dialisis peritoneal y el

trasplante de rifion (1).

Nuestro pais no estd exento de este grave problema de salud global, siendo los
pacientes de Enfermedad Renal Cronica la poblacion mas vulnerable que demanda
mayores servicios de atencidn sanitaria. La enfermedad renal cronica terminal y sus
principales factores de riesgo como la diabetes y la hipertension arterial, que son
parte del grupo de enfermedades cronicas, han aumentado sostenidamente su
prevalencia e incidencia, siendo hoy un problema de salud publica en el Pert y a
nivel global (2), es por eso que la insuficiencia renal crénica es la forma mas grave y
devastadora de enfermedad renal; puede llevar inexorablemente a la muerte del
paciente si no se inicia un tratamiento oportuno y adecuado, es abordada por tres
tratamientos que indiscutiblemente intervienen en la calidad de vida del paciente
(3,4).

Existen varios tipos de tratamiento como la dialisis peritoneal, procedimiento que se
lleva por medio de la membrana interna del peritoneo, la cual recubre la zona
abdominal, se encarga de filtrar la sangre removiendo el exceso de agua, desechos y
sustancias quimicas (5); el otro tratamiento es la hemodialisis que se realiza a traves
de una méaquina que se encarga de purificar y filtrar temporalmente la sangre; para

finalizar el trasplante renal es un procedimiento de gran envergadura e involucra un
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cambio total del estado de salud y de la calidad de vida, es una transferencia de

tejidos u 6rganos (rifion) desde un organismo donante a otro receptor (6).

“Segun Minsa desde junio 2014 hasta junio de 2015 se pudo obtener informacion
confiable y precisa, sobre la prevalencia de Tratamiento de reemplazo renal por
millén de poblacién en el Peru la cual fue de 415; la tasa en EsSalud fue de 942 vy la
del MINSA fue de 101 por millén de poblacién. Se ha registrado un total de 12,773
pacientes, el 78,5% recibia tratamiento en EsSalud, 16,0% reciben tratamiento en el
MINSA, 5,3% en las Fuerzas Armadas y solo 0,2% en forma privada. Los pacientes
son financiados por estas instituciones y solo un 0,22% son autofinanciados” (7).

Es por ello que "El autocuidado es una actividad aprendida por los individuos,
orientada hacia un objetivo. Es una conducta que existe en situaciones concretas de
la vida, dirigida por las personas sobre si mismas, hacia los demas o hacia el
entorno, para regular los factores que afectan a su propio desarrollo y funcionamiento

en beneficio de su vida, salud o bienestar” (8).

Las diferentes formas de abordaje del autocuidado, incluye la conservacion del aire,
agua, eliminacion, actividad y descanso, condiciones necesarias para la vida y las

buenas practicas que ayuden a mantener las acciones del autocuidado (8).

El enfermero/a desempeiia un papel fundamental en el seguimiento de los pacientes
en dialisis, realizando funciones de educacion sanitaria, entrenamiento a los
pacientes y familiares, prestando apoyo psicoldgico, favoreciendo la adherencia al
tratamiento de la didlisis, aliviando los miedos por desconocimiento y detectando
problemas relacionados potencialmente con la Enfermedad Renal Croénica (9).

Es por ello que la efectividad en los programas educativos en enfermeria, tiene como
fin concientizar y conseguir cambios en los pacientes con enfermedad renal cronica,
mediante la aplicacion de las intervenciones de enfermeria mejorando cambios de
habitos y estilos de vida que repercuten para la prevencion y promocion del
autocuidado logrando mejor calidad de vida.

23



Es decir que la efectividad implica se eficaz y eficiente al mismo tiempo y tratar de
optimizar los recursos, para obtener mejores resultados en nuestras intervenciones

de enfermeria (10).

Por esta razon, se requiere cuidados y vigilancia, en su tratamiento y se desarrollara
estrategias para prevenir, minimizar las complicaciones, asi como para orientar por

medio de la prevencion la salud al paciente.

Es evidente que los servicios de salud renal existe poco personal de enfermeria
encargado para la educacion renal, sobre el cumplimiento del tratamiento, la dieta, el
cuidado del catéter, es por ello que muchas veces los pacientes incumplen en los
tratamientos y llegan al punto de desertar en los programas de dialisis debido a la
falta de educacién, como también la falta de apoyo de la familia y es considerada
como parte esencial en el cuidado del paciente. Las enfermeras pueden ayudar a
mejorar los resultados en los pacientes, creando actitudes positivas en cuanto a su
tratamiento y hacer mas independientes; sin embargo se necesita evidencias que
ayuden a tomar decisiones concretas en cuanto a la implementacion de un programa

educativo para incrementar el autocuidado en paciente renal (11).

Por tanto se requiere que la educacion de enfermeria ayude a generar practicas de
buenos habitos que ayuden al paciente en su estilo de vida y mejore su autocuidado

de los pacientes en Enfermedad Renal Cronica.

1.2 Formulacion del problema

Para realizar la formulacion del problema se utilizé la estrategia PICO descrita en la

siguiente tabla:

P=Paciente I=Intervencién C=Intervencidn O=Qutcome
/Problema de comparacion  Resultado
Pacientes con Educacion de Efectividad:
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enfermedad renal enfermeria. Incrementar el

cronica. autocuidado.

Del andlisis anterior se obtuvo la siguiente pregunta:

¢Cuél es la efectividad de la educacion de enfermeria para incrementar el

autocuidado en pacientes con enfermedad renal crénica?

1.3 objetivo:

Analizar las evidencias sobre la efectividad de la educacion de enfermeria para

incrementar el autocuidado en pacientes con enfermedad renal cronica.
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CAPITULO II: MATERIALES Y METODOS

2.1 Disefo de estudio

En el presente estudio el tipo es cualitativo y el disefio de estudio es revision
sistematica, este tipo de estudios poseen relevancia en el mundo y en Latinoamérica
por su credibilidad en la busqueda, recoleccion, ordenamiento y andlisis de las
investigaciones sobre intervenciones de salud que se han realizado en un periodo de
tiempo. Es asi que la préactica basada en la evidencia ha usado las revisiones
sistematicas como la forma de obtener las mejores evidencias de la efectividad
clinica (12).

2.2. Poblacion y muestra

La poblacion esta constituida por 35 articulos, la muestra de revisiones bibliografica
de 10 articulos cientificos publicados e indicados en las bases de datos cientificos,
con una antigiiedad no mayor de 5 afios y que responden a articulos publicados en

idioma espafiol, inglés y portugués.
2.3 Procedimiento de recoleccién de datos

La recoleccion de datos se realizé a través de la revision sistemética de articulos de
investigaciéon tanto nacionales como internacionales que tuvieron como tema
principal la efectividad de la educaciéon de enfermeria para incrementar el
autocuidado en pacientes con enfermedad renal crénica; de todos los articulos
gue se encontraron, se incluyeron los mas importantes segun nivel y calidad de
evidencia y se excluyeron los menos relevantes. Se establecio la busqueda siempre

y cuando se tuvo acceso al texto completo del articulo cientifico.

El algoritmo utilizado para la busqueda en Decs:

Insuficiencia renal cronica AND Educacién en enfermeria AND Autocuidado
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Autocuidado OR Educacion en salud OR Cuidado de enfermeria

Insuficiencia renal AND Autocuidado

Las bases de datos consultadas fueron:

Scielo, Cochrane Plus, PubMed.

2.4 Técnica de andlisis

El andlisis de la revision sistematica esta conformado por la elaboracién de tablas de
resumen (Tablas N°2) con los datos principales de cada uno de los articulos
seleccionados, evaluando cada uno de los articulos para una comparacion de los
puntos o caracteristicas en las cuales concuerda y los puntos en los que existe
discrepancia entre los articulos nacionales e internacionales. Ademas, de acuerdo a
criterios técnicos pre establecidos, se realiz6 una evaluacion critica e intensiva de
cada articulo, a partir de ello se determiné la calidad de la evidencia y la fuerza de

recomendacion para cada articulo, a través del sistema GRADE es una

herramienta que permite evaluar la calidad de la evidencia y graduar la
fuerza de las recomendaciones en el contexto de desarrollo de guias de practica
clinica, revisiones sistematicas o evaluacién de tecnologias sanitarias, GRADE
proporciona un marco para estructurar el proceso de formulacién de
recomendaciones de manera explicita, evaluando la calidad de la evidencia por
desenlaces de interés e incorporando otros factores relevantes en la elaboraciéon de
recomendaciones como los valores y preferencias de los pacientes y el uso de

recursos y costes (13).
2.5 Aspecto ético
La evaluacion critica de los articulos cientificos revisados, estd de acuerdo a las

normas técnicas de la bioética en la investigacion verificando que en cada uno de

ellos haya dado cumplimiento a los principios éticos en su ejecucion.
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CAPITULO Ill: RESULTADOS

3.1 Tablas 1: Estudios revisados sobre efectividad de la educacion de enfermeria para incrementar el autocuidado

en pacientes con enfermedad renal cronica.

DATOS DE LA PUBLICACION

1.- Autor Aio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen y Numero
Rol de enfermeria en la consulta de Sociedad Espanola de enfermeria nefrologica.
predialisis en el paciente con http://scielo.isciii.es/scielo.php?pid=52254-
Forero J; Silvia B. 2016  enfermedad renal cronica 28842016000100009&script=sci_arttext&tlng=en volumen 19
avanzada. Revision Sistematica Chile. Numero 1
(14).
Tipo y Disefio de  Poblaciony  Instrumento Aspectos Resultados Conclusiones
Investigacion Muestra Eticos
Cualitativo. Poblacion: 47  Articulos No referido El rol educador del profesional de La educacidon sanitaria que otorga el
articulos cientificos enfermeria es significativo, profesional de enfermeria, tiene
Revision cientificos. incentiva a los habitos salldales, resultados positivos, demostro ser eficaz
sistematica. orientacion nutricional, para retrasar la progresion de la
Muestra: 46 adherencias farmacologica, el enfermedad desde sus inicios,
articulos cuidado del acceso vascular o reduciendo la morbi-mortalidad y la
cientificos. peritoneal, la eleccion del hospitalizacion, mejorando autocuidado

tratamiento a dialisis.

y condiciones de vida libre de dialisis a

un 87% en los pacientes.
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http://scielo.isciii.es/scielo.php?pid=S2254-28842016000100009&script=sci_arttext&tlng=en
http://scielo.isciii.es/scielo.php?pid=S2254-28842016000100009&script=sci_arttext&tlng=en

DATOS DE LA PUBLICACION

2.- Autor Afo  Nombre de la Investigacion  Revista donde se ubica la Publicacion Volumen y Numero
Educacion sanitaria al paciente Sociedad Espaiola de enfermeria nefrologica
con enfermedad renal cronica http.//scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext Volumen 17
Bonilla F. 2014 avanzada. ;Existe evidencia de gnid=52254-28842014000200006 NUMero 2
su utilidad? Revision Sistematica Egpaiia.
(15).
Tipo y Disefio de  Poblacion  Instrumento  Aspectos Resultados Principales Conclusiones
investigacion y Muestra Eticos
Cualitativo. Poblacion:  Articulos No La educacion sanitaria ofrece beneficios La educacion sanitaria es una herramienta
24 articulos cientificos. referido tangibles al enfermo renal, como aumentar de suma importancia en el tratamiento de
Revision cientificos los conocimientos, tomar una decision sobre los pacientes con enfermedad renal
sistematica la eleccion del tratamiento idoneo para él, cronica, la enfermera tiene un rol
Muestra: 24 iniciar la dialisis de forma programada, importante como educadora, iniciar la
articulos mejora la tasa de mortalidad y morbilidad; se dialisis de forma programada, mejord la
cientificos. disminuy6 con 17% el riesgo del ingreso a un tasa de morbimortalidad, se disminuyé con

hospital; aumento los parametros bioquimicos
positivos, dio seguridad para afrontar el
manejo de su enfermedad, mejorando su
autocuidado, la actitud y sus estilos de vida

del paciente.

17% el riesgo del ingreso a un hospital, las
incidencias de iniciar de forma urgente el
tratamiento de la dialisis, reduciendo el
temor al

tratamiento, mejorando su

autocuidado y la actitud en el paciente.
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http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842014000200006
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842014000200006

DATOS DE LA PUBLICACION

3.- Autor Ano Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen y Numero
Publicacién
Calidad de vida del Adulto con Duazary. Revista internacional de
insuficiencia renal crdénica. Una ciencias de la salud.
Pabon Y; Paez K; Rodriguez K; Medina C; mirada Bibliografica (16). http://revistas.unimagdalena.ed Volumen 12
, 2015 - .
Lopez M; Salcedo L. u.co/index.php/duazary/article/ Numero 2
view/1473.
Colombia.
Tipo y Disefio Poblacion y Instrumento  Aspectos Eticos Resultados Conclusiones
de Muestra
investigacion
Cualitativa. Poblacion: 70 Articulo No refiere. El rol del profesional de enfermeria La calidad de vida de los pacientes con
articulos cientifico. en el paciente con ERC, se destaca ERC, presenta un deterioro de la
Revision cientificos. como funcion primordial promover el funcion fisica, mental y cambios de su
sistematica autocuidado desde la educacion, con estilo de vida, es prioritario la consulta
Muestra: 52 la finalidad contribuir a su autonomia, de enfermeria renal otorgue
articulos a la eleccion libre de su tratamiento, informacion necesaria para su
cientificos. mejorando su calidad de vida del tratamiento, los cuidados para prevenir

paciente.

el riesgo de infeccion, permitiendo

disminucion de la morbimortalidad,
mejorando su autocuidado y calidad de

vida.
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http://revistas.unimagdalena.edu.co/index.php/duazary/article/view/1473
http://revistas.unimagdalena.edu.co/index.php/duazary/article/view/1473
http://revistas.unimagdalena.edu.co/index.php/duazary/article/view/1473

DATOS DE LA PUBLICACION

4.- Autor Ano Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen y Numero
Publicacién
Auto-Manejo de la hemodialisis Best Practice: evidence - based
para la enfermedad renal information.
terminal (17). http://scielo.isciii.es/scielo.ph Volumen 10
Pelayo R. 2016 p?script=sci_arttext&pid=51988- NUMero 3
348X2016000300011
Colombia
Tipo y Disefio Poblacion y Instrumento Aspectos Eticos Resultados Conclusiones
de Muestra
investigacion
Cuantitativa. Poblacion: 5 Articulos No refiere. Los efectos de wuna intervencion Las intervenciones educativas en el
Revision ensayos cientificos educativa de enfermeria, que incluye autocuidado del paciente, ayudaron en
Sistematica. clinicos. técnicas de afrontamiento de estrés y el cumplimiento del tratamiento, el
Muestra: 5 habilidades sociales, disminuyo los desarrollo de habilidades, son eficaces
ensayos niveles de depresion, mejorando la para mejorar el autocuidado y el control
clinicos. autoeficacia en el autocuidado del del nivel de depresion y ansiedad. Esta

paciente en enfermedad renal cronica.

intervencion fue eficaz en el

autocuidado del paciente.
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DATOS DE LA PUBLICACION

5.- Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumeny
Publicacién Numero
El efecto del programa de Publicaciones de Medknow
] ) , empoderamiento sobre el nivel de https://www.ncbi.nlm.nih.g
Royani Z; Rayyani M; Behnampor N; Arabe M; ) o Volumen 18
2013 empoderamiento y la autoeficacia de ov/pubmed/23983734
Goleij J. ] Numero 1
autocuidado de los pacientes en Iran
tratamiento de hemodialisis (18).
Tipo y Disefio de Poblacion y Instrumento  Aspectos Eticos Resultados Conclusiones
Investigacion Muestra

Cuantitativo

Cuasi

experimental.

Poblacion: 80
pacientes entre
masculino y

femenino.

Muestra: 80
pacientes entre
masculino y

femenino.

Cuestionario Consentimiento

informado. la educacion basada

Prueba de
correlacion

Pearson.

Los pacientes que se sometieron a Los pacientes fueron divididos en

a un grupos educativos y sesiones educativas

programa de empoderamiento, se llevaron a cabo dos veces por

relacionados sobre la enfermedad semana durante un mes, esta prueba

y el tratamiento, experimentaron demostrd6 que existe un asociacion

un mayor nivel de autoeficacia en entre nivel de empoderamiento y la

su autocuidado, eran mas seguros autoeficacia para el autocuidado,

acerca de sus habilidades en el concluyendo que los pacientes con

autocuidado.

mayor conocimiento eran mas seguros
acerca de sus habilidades en el

autocuidado.
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/23983734
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/23983734

DATOS DE LA PUBLICACION

6.- Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen y Numero
Publicacién
Apoyo educativo y patron de vida Sociedad Espaiola de enfermeria
en el paciente con tratamiento nefroldgica
Vasquez J; Velasco R; Alcaraz N ; Pérez 2017 de hemodialisis (19). http://scielo.isciii.es/scielo.php? Volumen 20
M; Cacique L. script=sci_arttext&pid=52254- Numero 1
28842017000100004
México
Tipo y Disefio Poblacion y Instrumento  Aspectos Eticos Resultados Conclusiones
de Muestra
investigacion
Cuantitativo. Poblacion: 22 Cuestionario Consentimiento  El apoyo educativo de enfermeria Queda en evidencia que el apoyo
pacientes de informado aumenta el patron de vida se tocaron educativo de enfermeria, favorece
Pre - hemodialisis. los temas: salud, higiene y conductas de autocuidado, se
experimental. alimentacion del paciente con proporcion6 10 sesiones con una
Muestra: 22 tratamiento de la hemodialisis, lo que duracion de 30 minutos dos veces por

pacientes de

hemodialisis.

hace trascendente el papel de la
enfermera en la promocion de

conductas generadoras de salud.

semanas, de como cuidar en sus casas

los accesos vasculares, signos de
alarma, importancia de la higiene y

adecuado control de liquidos.



http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842017000100004
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842017000100004
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842017000100004

DATOS DE LA PUBLICACION

7.- Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen y Numero
Publicacién
Resultados de la investigacion Sociedad Espafola de enfermeria
Torres C; Gutiérrez J; Craver L; ensefianza: Dieta prescrita en la nefrologica. . . Volumen 19
2016 consulta de enfermedad renal http://www.revistaseden.org/files/Ar
Baigol M. ] o Numero 1
cronica avanzada (20). ticulos_3666_21riginal104822.pdf.
Espana
Tipo y Disefio Poblacion y Instrumento  Aspectos Eticos Resultados Conclusiones
de Muestra
investigacion
Cuasi Poblacion: 101 Ensefanza y No refiere Desde la primera sesion educativa de Los objetivos en las sesiones educativas
experimental. pacientes. visitas de los enfermeria, hubo mejoras en cuanto a de enfermeria fueron alcanzados,
pacientes. su dieta prescrita, y la funcion renal habiendo mejoras significativas,
Muestra: 92 se mantuvo estable. Se evalué disminucion del potasio, acido urico y
pacientes. después de 2 meses el estado el colesterol total, después de 2 meses

nutricional con indicadores como peso
y parametros bioquimicos: el potasio,
el fosforo, acido urico, el colesterol
total y el colesterol LDL, permitiendo
que la funcién glomerular permanezca

estable 63% de los pacientes.

el estado nutricional mejoro,
permitiendo que la funcion glomerular
permanezca estable 63%, por tanto los
pacientes mejoraron en su

autocuidado.
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DATOS DE LA PUBLICACION

8.- Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen y Numero
Publicacién
Los efectos de una intervencion Sociedad Espanola de enfermeria
educativa sobre la ingesta de sal nefrologica.
Arribas P; Fernandez A; Garcia S; para  disminuir las  sobre http://scielo.isciii.es/scielo.php? Volumen 16
Angeles M; Herrera E. Martinez M. 2013 hidrataciéon y la hipertension script=sci_arttext&pid=52254- Numero 1
arterias en pacientes con 28842013000500043.
hemodialisis (21). Espana.
Tipo y Disefio Poblacion y Instrumento  Aspectos Eticos Resultados Conclusiones
de Muestra
investigacion
Observacional Poblacion: 19 Encuesta No refiere La intervencion educativa consisti6 en Después de 4 semanas de intervencion
Y prospectivo.  pacientes. la formacion de pacientes sobre el educativa de enfermeria en el cuidado
cuidado de su dieta, dirigido a la de la dieta, para la reduccion de
Muestra: 19 reduccion de ingesta de liquidos, ingesta de saly liquidos, se produjo una
pacientes. reduccion de ingesta de sal para la mejora en cuanto a sus habitos

disminucion de ganancia de peso
interdialisis, disminucion de la presion
arterial y mejora a la tolerancia de la
HD sin

deteriorar el estado

nutricional.

alimentarios, disminucion de la
ganancia de peso interdialisis > 15% vy
presion

arterial, mejorando la

tolerancia a la hemodialisis, aumento

su autocuidado.
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DATOS DE LA PUBLICACION

9.- Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen y
Publicacion Numero
Consulta de Enfermeria y Sociedad Espanola de enfermeria
adherencia  terapéutica  del nefrologica
. . paciente en hemodialisis (22). http://scielo.isciii.es/scielo.php?scr Volumen 20
Ojeda M; Caro |; Ojeda D. et al. 2017 ipt=sci_arttextfpid=S2254- Numero 2
28842017000200132.
Espana.
Tipo y Disefio  Poblacién y Instrumento A§pectos Resultados Conclusiones
de Muestra Eticos
Investigacion
Cuantitativo Poblacion: Articulos Consentimie Los programas educativos de La adecuada educacion sanitaria por el
42 cientificos. nto enfermeria, produce una mejora en profesional de enfermeria, promueve un
Observacional pacientes. informado. cumplimiento de dieta y medicacion cambio positivo significativo en el
longitudinal con 83.1%, es un reto motivarlo y autocuidado del paciente, mejorando la
prospectivo de  Muestra: 42 responsabilizarlo para logar conductas adherencia terapéutica en cuanto a la
cohorte. pacientes. positivas en su autocuidado. dieta y la medicacion con 83.1% de los

pacientes, hizo que mejorara su

autocuidado.
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DATOS DE LA PUBLICACION

10.- Autor Aio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen y Numero
Publicacion
Una estrategia poco utilizada en Sociedad Espaiola de enfermeria
el cuidado de pacientes con nefrologica.
Aguilera A; Prieto M. Gonzales L. Abad 2012 enfermedad renal crénica: La http://www.revistaseden.org/file Volumen 15
B; Martinez E; Robles I; et al. educaciéon en  grupos y $/3083 unaestrategia.pdf. Numero 1
multidisciplinar de pacientes y Espana
sus familiares (23).
Tipo y Disefio Poblacion y Instrumento  Aspectos Eticos Resultados Conclusiones
de Muestra

investigacion

Poblacion: 19

pacientes.

Retrospectivo.

Muestra: 19

pacientes.

Cuestionario

No refiere

Los resultados de las intervenciones
educativas multidisciplinarias, fueron
positivas en cuanto a los
conocimientos de la enfermedad, la

eleccion al tratamiento dialitico y el

manejo de la ansiedad sobre su
enfermedad renal, permitiendo
mejorar la calidad de vida del

paciente.

Los pacientes, aumentaron  sus

conocimientos sobre la enfermedad,

las modalidades del tratamiento

dialitico, manejo correcto

farmacologico y la importancia de la

vacunacion, demostrando una alta

satisfaccion con la intervencion,

permitiendo cambiar pautas de

alimentacion 'y tomar decisiones,

aumento su autocuidado.
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Tabla 02
Resumen de estudios sobre efectividad de la educacion de enfermeria

para incrementar el autocuidado en pacientes con enfermedad renal

cronica.
Calidad
L _ de Fuerza de
Disefo de estudio/ ) ) _ )
) Conclusiones Evidencia Recomen Pais
Titulo ) .
(Sistema dacién
GRADE)
Revision Sistemética. El estudio concluye que la
Rol de enfermeriaenla educacibn es efectiva tiene
consulta predialisis en resultados positivos, aumento el
el paciente con autocuidado en el paciente,
enfermedad renal incentiva a los habitos saludables,
cronica. orientacién nutricional, adherencia
farmacoldgica, eleccion del
tratamiento de didlisis, reduciendo Alta Fuerte Chile
la morbimortalidad y la
hospitalizacion generando el
autocuidado y mejoras en las
condiciones de vida reportando la
sobrevida libre de didlisis a un 87%
en los pacientes.
Revision sistematica. El estudio concluye que Ila
educacion es efectiva tiene
Educacién sanitaria al .
resultados positivos, genera el
paciente con ) _
autocuidado en el paciente,
enfermedad renal o
aumento los conocimientos sobre
cronica avanzada. o
la enfermedad, la decision libre del
¢ Existe evidencia de su . I
B tratamiento de la didlisis y de forma
utilidad? Alta Fuerte Espafia

programada, disminuyendo la tasa
de morbilidad y mortalidad, también
disminuyo el 17% el riesgo del
ingreso a un hospital, reduciendo el
temor al tratamiento, mejorando su
autocuidado, la actitud y los estilos

de vida.
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Revision sistemética.
Calidad de vida del
Adulto con insuficiencia
renal crénica. Una

mirada Bibliografica

El estudio concluye que Ila
educacion es efectiva, genera el
autocuidado en el paciente,
aumenta el conocimiento sobre la
enfermedad y su tratamiento,
previene el riesgo a infecciones,
permitiendo la disminucién de la

morbimortalidad, si bien el paciente

renal presenta un deterioro de su ajig Fuerte Colombia
funcion fisica, mental y cambios de
su estilo de vida, es necesario las
sesiones educativas de enfermeria
se otorgue de forma continua que
ayuden a mejorar su autocuidado y
calidad de vida.
Revision sistematica. El estudio concluye que Ila
educacion es efectiva, ayudo en el
Auto-Manejo de la L .
cumplimiento  del tratamiento,
hemodidlisis para la -
desarrollo de técnicas de
enfermedad renal . .
afrontamiento de  estrés vy
terminal habilidad : |
ablidades  para  mejorar € Alta Fuerte Colombia
autocuidado, disminuyo los niveles
de depresibn y ansiedad por
desconocimiento de la enfermedad,
aumentando su calidad de vida.
Cuasi experimental El estudio concluye que la
El efecto del programa  educacibn es  efectiva, los
de empoderamiento pacientes fueron divididos en
sobre el nivel de grupos educativos y sesiones
empoderamiento y la educativas se llevaron a cabo dos
autoeficacia de veces por semana durante un mes,
autocuidado de los esta prueba demostrd que existe
pacientes en un asociaciéon entre nivel de Moderada Débil Iran

tratamiento de

hemodialisis.

empoderamiento y la autoeficacia
para el autocuidado aumento un
4,8%, concluyendo que los
pacientes con mayor conocimiento
eran mas seguros acerca de sus

habilidades en el autocuidado.
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Pre — experimental

Apoyo educativo y
patrén de vida en el
paciente con
tratamiento de

hemodialisis.

El estudio concluye que Ila
educacion es efectiva en el
autocuidado del paciente renal,
queda en evidencia que el apoyo
educativo de enfermeria, favorece
conductas de autocuidado, se
proporcioné 10 sesiones con una
duracién de 30 minutos dos veces
por semanas, de coémo cuidar en
sus casas los accesos vasculares,
signos de alarma, importancia de la
higiene, la alimentacion y adecuado
control de liquidos, la influencia del
apoyo educativo de enfermeria en
el Pre fue 92 y Post 107.5 habiendo
un incremento del 15 puntos en la
mediana, queda en evidencia
positiva que el apoyo educativo
favorece conductas de

autocuidado.

Moderada

Débil

México

Cuasi experimental.

Resultados de la
investigacién
ensefianza: Dieta
prescrita en la consulta
de ERC avanzada.

El estudio concluye que Ila
educacion es efectiva en el
autocuidado del paciente, desde la
primera sesion de enfermeria, hubo
mejoras significativas, el 62% de
los pacientes disminuyeron en el
potasio, acido Urico y el colesterol
total, después de 2 meses, hubo
indicadores como el peso vy
parametros bioquimicos, donde se
evidencia que la funcién glomerular
permanecié estable 63%, el 67.4%
presento perdida ponderal y la
presion arterial disminuyo, nos
hace deducir que la educacion en
la dieta es efectiva en los pacientes

renales.

Moderada

Débil

Espafa

Observacional y

prospectivo.

El estudio concluye que Ila

educacion es efectiva en el
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Los efectos de una
intervencién educativa
sobre la ingesta de sal
para disminuir las sobre

hidratacion y la

autocuidado del paciente, después
de 4 semanas de intervencion
educativa de enfermeria en el
cuidado de la  dieta, para la

reduccion de ingesta de sal y

. . . Lo . . Baja Débil Espafa
hipertension arterias en  liquidos, se produjo una mejora en
pacientes con cuanto a sus habitos alimentarios,
hemodialisis. disminuyo la ganancia de peso
interdialisis > 15% y la presion
arterial, mejorando la tolerancia a la
hemodialisis, sin deteriorar el
estado  nutricional,  haciéndole
participe al paciente sobre su
autocuidado.
Observacional El estudio concluye que Ila
educacion es efectiva en el
Consulta de Enfermeria .
autocuidado, los programas
y adherencia ) ,
educativos de enfermeria,
terapéutica del paciente . .
promueve un cambio positivo
en hemodidlisis. S .
significativo en el autocuidado del
paciente, mejorando la adherencia
terapéutica en cuanto a la dieta y la
medicacién con 83.1% de los Baja Debil Espafia
pacientes, esta demostrado que el
cumplimiento terapéutico disminuye
las estancias hospitalarias,
reduciendo por tanto las
complicaciones y facilitando una
mejor evolucion de la enfermedad.
Retrospectivo. El estudio concluye que Ila
Una estrategia poco educacion es efectiva en el
utilizada en el cuidado autocuidado, se realizaron
de pacientes con sesiones de una hora y media cada
enfermedad renal 15 dias por 7 jornadas, los
cronica: La educacion pacientes aumentaron  sus . . .
Baja Débil Espafia

en grupos y
multidisciplinar de
pacientes y sus

familiares.

conocimientos sobre la

enfermedad, las modalidades del
tratamiento

dialitico, manejo

correcto  farmacolégico y la
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importancia de la vacunacion,
demostrando una alta satisfaccion
con la intervencién, permitiendo
cambiar pautas de alimentacion,
tomar decisiones y aumentar la
adherencia al tratamiento, segun la
nota media de inicial fue 7,2 puntos
y de 9,3 puntos al final de las
sesiones, se produjo incremento en
sus conocimientos, permitiendo
aumentar su autocuidado y mejorar

su calidad de vida.
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CAPITULO IV: DISCUSION

La educacion sanitaria es un componente integral de la enfermeria, es un
proceso colaborativo que supone la comunicacion entre la enfermera, paciente
y/o familia, el aprendizaje ayuda al enfermo a aumentar su comprension,
reduce su ansiedad y altera sus habitos en el cuidado de la salud. Los
principios de la educacion sanitaria correlacionan directamente con el proceso
de enfermeria, antes de impartir cualquier ensefianza, la enfermera ha de
valorar a su paciente y su entorno, identifica sus necesidades, redacta los
objetivos educativos, planifica y pone en marcha un programa de ensefianza y
evalla resultados para empoderarlo en su capacidad de autocuidado en el

tratamiento dialisis (24).

Carrillo A. et al, concluye que el disefio de actividades de autocuidado,
estrategias y metodologias que reconozcan al paciente con enfermedad renal
cronica, como persona con aptitudes y capacidad de autocuidarse y no como
miembro pasivo en el proceso, motivandolo a integrar los cambios como
habitos de vida saludable, gratificantes y no como el simple cumplimiento de
prescripciones (25). Por tanto el papel del profesional de enfermeria en la
educacion para la salud es significativo en el cambio habitos, promocion y
prevencion de la salud que modifiquen estilos de vida en los pacientes por

medio de una cultura de autocuidado.

Se analizaron 10 articulos cientificos, de los cuales 40% son revisiones
sisteméticas, 20% cuasi experimental, 10% pre - experimental, 20%
observacional y 10% retrospectivo. Las investigaciones encontradas 50% son
de Espafia, 20% de Colombia, 10% de Iran, 10% México y 10% de Chile.

Los resultados obtenidos realizada en el presente estudio (tabla N°2), nos
muestra que el 100% (n=10/10) de los estudios (14 - 23) evidencia que a mayor
educacién y recomendaciones a los pacientes incrementa su capacidad de
autocuidado sobre la enfermedad, mejorando la calidad de vida y previniendo
riesgos, teniendo resultados positivos, incrementando su autocuidado, con
habitos sallidales, orientacion nutricional, adherencia farmacolégica, la eleccién

del tratamiento a la dialisis, disminucién del riesgo a infecciones, reduciendo la
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morbimortalidad y la hospitalizacion, retrasando la progresion de la enfermedad
renal desde sus inicios, mejorando condiciones de vida en el paciente renal
(14 - 23).

Bonilla F; concluye que la educacién es efectiva para el autocuidado,
demostrando la utilidad de la educacion sanitaria en pacientes con enfermedad
renal cronica, tras el analisis de 24 articulos seleccionados podemos decir que
la educacion sanitaria, es una herramienta de suma importancia en el
tratamiento de los pacientes con enfermedad renal crénica, la enfermera tiene
un rol importante como educadora, el iniciar la didlisis de forma programada,
mejoro la tasa de morbimortalidad, se disminuy6 con 17% el riesgo del ingreso
a un hospital, las incidencias de iniciar de forma urgente el tratamiento de la
dialisis, reduciendo el temor al tratamiento, mejorando el autocuidado y la
actitud en el paciente (15).

Coincidiendo, Torres C. et al; quien concluye que la educacién sanitaria es
efectiva en el autocuidado, donde 92 pacientes participaron en la sesiones
educativas, con un enfoque sobre la dieta preescrita, desde la primera sesion
educativa de enfermeria, los objetivos fueron alcanzados, habiendo mejoras
significativas, el 62% disminuyeron el potasio, acido Urico y el colesterol total,
después de 2 meses el estado nutricional mejoré, permitiendo que la funcién
glomerular permanezca estable 63%, también se evidencio que 67.4%
presento perdida ponderal y la presién arterial disminuyo, por tanto los
pacientes con enfermedad renal crénica mejoraron en su autocuidado (20).
Arribas P. et al concluye de la misma forma y coincide que la educacion es
efectiva para el autocuidado, después de 4 semanas de intervencion educativa
de enfermeria en el cuidado de la dieta, para la reduccion de ingesta de sal y
liguidos, se produjo una mejora en cuanto a sus habitos alimentarios,
disminuyo la ganancia de peso interdialisis > 15% vy la presion arterial,
mejorando la tolerancia a la hemodidlisis, sin deteriorar el estado nutricional,

haciéndole participe al paciente sobre su autocuidado (21).

Ojeda M et al, sefala en base a sus resultados que la educacién es efectiva
para el autocuidado en los pacientes con enfermedad renal cronica, los

programas educativos de enfermeria, promueve un cambio positivo significativo
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en el autocuidado del paciente, mejorando la adherencia terapéutica en cuanto
a la dieta y la medicacién con 83.1%, esta demostrado que el cumplimiento
terapéutico disminuye las estancias hospitalarias, reduciendo por tanto las
complicaciones y facilitando una mejor evolucion de la enfermedad (22).
Coincidiendo con Forero J et al, concluye que la educacion de enfermeria es
efectiva para el autocuidado tiene resultados positivos, aumento el
conocimiento sobre la enfermedad, incentiva a los hébitos saludables,
orientacién nutricional, adherencia farmacolégica, eleccién del tratamiento de
didlisis, reduciendo la morbimortalidad y la hospitalizacion generando el
autocuidado y mejoras en las condiciones de vida, reportando la sobrevida libre

de dialisis a un 87% en los pacientes con enfermedad renal cronica (14).

Entre los 10 articulos, seleccionados, el 40% de los articulos destaca el
incremento de los conocimientos sobre la enfermedad renal cronica, el 20%
resalta como resultado de la educacion de enfermeria mejoras en el control de
la dieta. Un 20% sobre la adherencia al tratamiento de la dialisis, apego al
cumplimiento farmacoldgico y vacunaciéon. El 10% refiere sobre la prevencion
de infeccidbn y complicaciones, la orientacion a la familia, promocién de
ambientes confortables y control de sustancias nitrogenadas y el 10%
describe sobre la técnica de afrontamiento de ansiedad y depresion (14 - 23).

El 100% de los articulos (14 - 23) evidencian la efectividad de la educacion
sanitaria y a mayor recomendaciones a los pacientes incrementa su capacidad
de autocuidado sobre la enfermedad, mejorando la calidad de vida y

previniendo riesgos durante la enfermedad renal crénica.

Por otra parte, Angel Z et al, refiere dentro de los elementos claves del cuidado
del paciente, son la educacion, participacion, la planificacion de sus cuidados,
el autocuidado, la participacion de la familia y las redes de apoyo; la
satisfaccion del paciente como objetivo de calidad y la importancia del personal
de enfermeria en cada una de las etapas del cuidado con el paciente y familia.
Asi mismo orienta y recomienda pautas de actuacion a la familia para que
puedan comprender la situacion emocional del paciente y prestarle un apoyo

mas eficaz. Es importante que se involucre la familia en el tratamiento del
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paciente, el apoyo y cooperacion de enfermeria hacia la familia, le ayuda a
disminuir su incertidumbre y a prepararse para desempefiar un papel activo en
su autocuidado (11). No obstante una buena parte de la poblacién observada
aun persiste y aplica de forma inadecuada el tratamiento de la dialisis.
Debemos de remarcar que la educacion continua de los pacientes sobre los
temas que son importantes para ellos, permite a las enfermeras ayudarlos a
mejorar, creando actitudes positivas en cuanto a su tratamiento y a ser mas
independientes, promueve un cambio positivo significativo en su autocuidado.
Aguilar T et al, coincide que la familia cumple un rol importante en el paciente

renal observando el apego y cumplimiento del tratamiento dialitico (26).

La educacion sanitaria es una herramienta de suma importancia para el
paciente con Enfermedad renal cronica, donde su participacion activa es muy

importante y la progresion de la misma puede retrasar su autogestion.

CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

La revision sistematica de los 10 articulos cientificos sobre la efectividad de la
educacién de enfermeria para incrementar el autocuidado a pacientes en
enfermedad renal cronica, fueron hallados en la siguiente bases de datos

Lipecs, Scielo, Cochrane Plus y Pudmed.

El 100% de los articulos evidencian la efectividad que la educacion de
enfermeria incrementa el autocuidado en el paciente sobre su enfermedad,
mejorando la calidad de vida y previniendo riesgos durante la enfermedad renal

cronica.
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El 40% de los articulos destaca el incremento de los conocimientos sobre la
enfermedad renal cronica, el 20% resalta como resultado de la educacion de
enfermeria mejoras en el control de la dieta. Un 20% sobre la adherencia al
tratamiento de la didlisis, apego al cumplimiento farmacoldgico y vacunacion. El
10% refiere sobre la prevencion de infeccién y complicaciones, la orientacion a
la familia, promocion de ambientes confortables y control de sustancias
nitrogenadas y el 10% describe sobre la técnica de afrontamiento de ansiedad
y depresion (14 - 23).

5.2 Recomendaciones

La revision realizada evidencia la importancia de la efectividad de la educacion
de enfermeria para incrementar los buenos hébitos en el autocuidado a
pacientes con enfermedad renal crénica, es por ello que es necesario que las
autoridades de la salud (MINSA, EsSalud e Instituciones Privadas de Salud),
tomen importancia a este tipo de programa educacional que ya se da en
muchos paises internacionales, donde el paciente obtiene los conocimientos
para empoderarse en su autocuidado, las buenas practicas y asi reducir la
rehospitalizacién. Se recomienda:

e Implementar programas educativos en los servicios de salud de los
hospitales, clinicas de didlisis y centros de didlisis para un mejor manejo

en su autocuidado.

¢ Mejorar los programas educativos que se emplee ayudas audiovisuales,
tripticos o dipticos, lenguaje sencillo, comunicativo para empoderar a
los pacientes en el desarrollo de sus habilidades y conciencia de su
enfermedad.

e Se recomienda hacer participe a la familia de las sesiones educativas,
para mejorar el autocuidado del paciente y cooperacién al profesional de

enfermeria, desempefiando un papel activo en el cuidado del paciente.
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Capacitar al profesional de enfermeria en Nefrologia de forma continua
para docencia semanal y sesiones educativas a los pacientes en

tratamiento de la didlisis.

Desarrollo del fortalecimiento de las practicas de autocuidado en el
paciente con enfermedad renal crénica, al disciplinar del profesional de

enfermeria.

Se recomienda cumplir con los protocolos de atencion sobre el manejo
de paciente con enfermedad renal crénica, en los hospitales de MINSA,
EsSalud y Clinicas de hemodialisis privadas.
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