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1.NUESTROS DATOS:

SERVICIO DE HEMODIALISIS LINENSE S L.
C.I.LF.: B11410685

Urbanizacion Dofia Casilda 2

11201. Algeciras - Cadiz

Telf..-Fax:: 956 690 708

Nuestro sitioenlaweb:

www.hemodialisislinense.es

2. CONTACTOS DE INTERES

Teléfono de emergencias: 112.

Servicio Andaluz de Salud: 955 018 000.

Centralita del hospital de La Linea: 956 026 500.

Centralita del hospital Punta Europa de Algeciras: 956 025 000.
Centralita del hospital Puerta del Mar (Cadiz): 956 002100.

Teléfono de SALUD RESPONDE: 902 505 060 (Unico para toda Andalucia).
Direccién de la Delegacion Provincial de Salud de Cadiz:

C/Mar{a Auxiliadora, 211071 CADIZ Teléfono: 956 009105

Teléfono de ayuda al cese del tabaquismo: 900 850 300. Es gratuito.
Informacion sobre la mujer: 900 200 999. Es gratuito.

Informacion sobre la tarjeta sanitaria: 902 505 060.

ALCER-SEDE CADIZ C/.Dora Reyes 3, Local 5.11009. Cadiz Telf.: 956 255101.

E-mail: alcercadiz@terra.es

Paginas web con informacion de interés:
www.webpacientes.org
www.alcer.org (pagina de la federacién nacional ALCER).

www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud/
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3.BIENVENIDA

Deseamos que esta guia, elaborada por personal del propio centro, les oriente les suministre informacion sobre
aspectos que creemos debe conocer.

Esperamos que sirva de ayuda a pacientes y familiares para aclarar dudas que se planteen, qué hacer cuando
surjan algunos problemas, y para qué con su aportacion puedan participar mas en su propio tratamientoy en la

mejora de esta gula.

La direcciony todo el personal del Servicio de Hemodialisis Linense.

LaLinea, Septiembre de 2012

Autor: Joaquin Lépez
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4.PRESENTACION

El Servicio de Hemodialisis Linense es un Centro Concertado de Hemodialisis, que recibe pacientes derivados
de los hospitales de referencia del Servicio Andaluz de Salud, pudiendo también venir de compafi(as privadas o
de otros centros concertados.

Tiene como Misidn el tratamiento mediante hemodialisis del paciente coninsuficienciarenal crénicay lagestion

de los recursos disponibles en un entorno de eficiencia.
Ademas del tratamiento con hemodialisis, en el centro se realiza:

* El diagndstico y tratamiento de complicaciones propias de la enfermedad renal.

* Seorientan otros procesos norenales y se colabora en su tratamiento y seguimiento.

* Se forma al paciente sobre aspectos higiénico-dietéticos por parte de enfermeria. Se cuida su estado
nutricional mediante las consultas de enfermeria y la bioimpedancia.

* Se prepara a los posibles candidatos para el trasplante renal y se les incluye en lista de espera.

* Se utiliza alta tecnologia en el seguimiento de los accesos vasculares midiendo el flujo intra-acceso vy la
recirculacion mediante el aparato Transonic.

* Se realizan tramites administrativos como gestionar el transporte y las vacaciones de los pa-cientes, asi
como el cambio de centro por las circunstancias que sean.

* Se pone en contacto a los pacientes con instituciones de ayuda y asociaciones de enfermos renales.

* Se promocionan habitos de vida saludables.

Elcentrodedialisis prestaservicios de maxima calidad aplicando las evidencias cientificas disponi-bles, teniendo
presente las expectativas de los ciudadanos, velando porque se respete el principio de autonomia del paciente,
asi como su intimidad y la proteccién de sus datos, contribuira a la in-novacion e investigacion y fomentando la
formacion continuada de sus profesionales.

Losvaloresqueguianalosprofesionalesdelcentrodedialisis estanorientados hacialaexcelenciaenlaasistencia
sanitaria y en el trato a pacientes y familiares, facilitando que puedan ejercer sus derechos y ofreciendo ayuda

X’
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4.PRESENTACION

Se fomenta, la cooperacion y el trabajo en equipo mediante el contacto frecuente con los hospita-les de
referencia, centros de salud, residencias, etc. La promocion entre los profesionales del centro de un clima
de confianza donde primen la competencia y el compromiso, la motivacion e implica-cién en el proyecto, y el

desarrollo profesional y personal.

La orientacidn hacia la mejora continua de la calidad, programar lineas estratégicas de desarrollo a medio y
largo plazo buscando la mejora continua de la calidad en las instalaciones, asistencia, in-corporacion de nueva

tecnologia y formacion del personal.

Elcentro esta acreditado por la Agencia de Calidad Sanitaria de la Junta de Andalucia y certificado por lanorma

ISO:9001.

4.1. Organizacion interna del centro de dialisis

ACOGIDA.

A sullegada al centro lo recibira un médico, que revisara su historia clinica, le realizara una exploracion fisica, le
tomarad algunos datos personales, le explicara y entregara el consentimiento informado para tratarse mediante
hemodialisis en nuestro centro, una Guia de usuario, una nota de contacto para su médico de cabecera con
nuestros datos para cual-quier duda o sugerencia, y se le dara una primera informacion sobre la posibilidad de
ser trasplantado. Ese mismo dia se le asignara el médico que se encargara directamente de revisar sus analisis,

tratamiento, estudio de trasplante siprocede, asi como el turno de dialisis, etc.

Seguidamente pasard alaunidad de didlisis, se presentara el personal que se encuentre alliy el enfermero que lo
atienda le dara unas nociones basicas sobre el cuidado de su acceso vascular, dieta y normas de funcionamiento

enelcentrorelacionadas conelordende entrada en la unidad, orden de conexion y desconexion a las maquinas, etc.
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4.1. Organizacion interna del centro de dialisis

ACOGIDA.
Tambiénse le tallaray se le realizard un electrocardiograma. Tendra también asignado un enfermero, que se encargara

derealizar los informes mensuales de su evolucidn, el seguimiento y revisiones de su acceso vascular, etc.

QUEJAS Y SUGERENCIAS.

Dispondra usted de la opcion de manifestarnos sus percepciones sobre las prestaciones que le ofrecemos. La
informacion que nos proporcionan es necesaria para la mejora continua de nues-tra actividad. Le invitamos a
utilizar el buzon de sugerencias de la sala de espera, pueden exponer sus opiniones al personal, utilizar el correo
electronico del centro o hacerlo a través de las encuestas de satisfaccion que repartimos anualmente y que

puedenrellenar de forma voluntaria.

VACACIONES, TRASLADOS Y TRANSPORTE.
Se gestionan desde el propio centro de dialisis, pregunte al personal del centro, que le orien-tara sobre lo que

debe hacer.

CAMBIOS DE TURNO.

Usted tiene asignado un turno de didlisis fijo, que se le reservara cuando se ausente por in-greso o vacaciones,
pero si tiene alguin problema para venir algun dia, se le facilitara el cambio de turno en la medida en que sea
posible. Avisenos con la maxima antelacion posible. Si desea cam-biar de turno, comeéntelo al director de la

clinicay se le facilitara en cuanto sea posible.

X’
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4.PRESENTACION

4.1. Organizacion interna del centro de dialisis

NORMAS DE CONVIVENCIA.
Con el fin de que el desarrollo de la unidad sea lo mas organizado y éptimo para todos se tendran que tener en

cuenta unas normas tanto en la sala de dialisis como en las dependencias del centro.

* Estara en el centro a la hora que se le indique y permanecera en la sala de espera hasta que se le avise,
procuraremos que la hora de entrada varie lo menos posible, pero a veces se producen retrasos por causas
clinicas enalgun paciente, en el transporte, problemas técnicos, etc., aunque no es lo habitual.

* Elpersonal de la sala establece (segtin determinados criterios) en qué orden se entra, sin interés de favorecer
ni perjudicar a nadie.

* Sera el personal auxiliar el que lo llamara cuando llegue su turno, lo acompafiara pesarse, y a su sillén y lo
acomodara lo mas confortable posible, para ello el centro dispone de sabanas, mantas, cojines....

* L a posibilidad de tomar alimentos durante la sesion la estableceran su médico y enfermera pensando en lo
mas conveniente para usted. En caso de que pueda comer, los alimentos los suministrara el centro.

* Disponen de taquillas con llave donde dejar sus cosas durante la dialisis, asi como de vestuarios, uno para
hombres y otro para mujeres, para cambiarse de ropa.

* No esta permitido fumar en las dependencias del centro.

* Pueden traer aparatos de radio, DVD, ordenador portatil para ocupar el tiempo durante la dialisis, aunque
rogamos el uso de auriculares, para favorecer el descanso delresto de pacientes.

* No esta permitido el uso de teléfonos moviles.

* Debemos cuidar las instalaciones del centro en beneficios de todos.

* Debemos ser educados tanto con el personal del centro como con los compafieros.

* Es importante completar el tiempo de dialisis para conseguir la maxima eficacia posible en control de su

padecimiento.

- €@
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4.PRESENTACION

4.2.Ubicaciony accesibilidad

* El centro de didlisis esta situado en la Avenida Menéndez Pelayo S/N de La Linea de la Concepcidn (Antiguo
Hospital Municipal).

* El acceso de pacientes al centro se hace a través de LA ENTRADA PRINCIPAL del edificio, subiendo por el
ascensor a la primera planta donde esta el acceso a las salas de espera y de alli a los vestuarios y a las salas
de didlisis. En dias festivos la entrada se realiza por la puerta trasera.

* Hay dos unidades de hemodialisis, la principal, con 22 puestos de dialisis y una unidad pequefia para pacientes
portadores del virus de la hepatitis C, con 4 puestos.

*Elcentrodedialisis dispone de diversos habitaculos confunciones especificas paracadaunade lasintenciones
y especificaciones que tiene asignada.

* Las salas de dialisis dispone de televisores para que se les haga mas agradable y entretenida su estancia.

*Elacceso de personal al centro se hace a través de la entrada situada en la parte posterior del edificio.

* El material sanitario entra y sale del centro a través de la entrada posterior, que comunica con uno de los
almacenes. También los residuos salen del centro a traves de la puerta posterior.

* Existe una sala de espera para acompafiantes en la segunda planta, con biblioteca, television, internet y

bicicleta estatica.

-0
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4.PRESENTACION

4.3. Dinamica funcional y recursos humanos
En el centro la HEMODIALISIS esté organizada en tres turnos de lunes a sabado (el primero a las 8,00 h, el
segundo alas13,30 hy el tercero alas 18,30 h). El horario es aproximado, ya que depende, entre otras cosas, del

transporte sanitario.

Laplantilla esta adaptada a las normas exigidas en el Proceso Asistencial Integrado del Trata-miento sustitutivo

de la Insuficiencia Renal Crénica de la Junta de Andalucia.
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5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.1.La insuficienciarenal cronica

Los rifiones son dos organos con forma de
habichuela situados al nivel de la cintura, a

cada lado de la columna vertebral.

Lafuncion principal delrifiones la de eliminar
los productos de desecho del organismo, y
equilibrar el contenido de agua produciendo

la orina.

También realizan otras funciones no menos

importantes como compensar los niveles de
ciertas sustancias qui{micas que circulan en
la sangre, la de eliminar el exceso de acido del organismo, la de producir la vitamina D que sirve para mantener
sanos sus huesos, la de controlar la tensién arterial, y la de producir hormonas que intervienen en la formacion

de glébulos rojos, responsables de transportar el oxigeno a todo su cuerpo.

Laenfermedad renal crénica se produce cuando los dos rifiones dejan de funcionar de forma progresiva, es decir

pOCO a poco.

Al dejar de funcionar, los productos de desecho se acumulan en la sangre, y usted empezara a sentirse mal, con
sintomas tales como nauseas y vomitos, perdida de apetito y alteraciones del suefio. También puede presentar
hinchazon de manos y tobillos por el acimulo de liquidos en su organismo, cansancio, debilidad y somnolencia

debido a la anemia al no producirse los suficientes glébulos rojos, picor en la piel por acumulacion de productos

- @
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5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.1.Lainsuficiencia renal cronica

Los sintomas con los que se presenta la enfermedad varian de un paciente a otro. Incluso puede haber pacientes

que no presentan sintomatologia alguna hasta que necesitan realmente el tratamiento sustitutivo.

Las modalidades de tratamiento existentes para la insuficiencia renal cronica son la hemodialisis, la didlisis

peritoneal, el trasplante renal y el tratamiento conservador.

Desde el punto de vista clinico, no todos los pacientes tienen las mismas opciones de tra-tamiento y algunos por

sus condiciones clinicas, no pueden optar a determinados tratamientos.

Su nefrélogo y su enfermera de nefrologia le informaran para que usted pueda optar, por la modalidad de

tratamiento que mejor se adapte a sus necesidades o preferencias.

A veces, se puede elegir un tratamiento ahora mas adelante cambiar a otro, sin perjudicar el resultado final del

tratamiento.

Ennuestro centro el tratamiento que ofrecemos es la Hemodialisis en todas sus modalidades.

Y
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5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.2.LaHemodialisis

Introduccion
La hemodialisis es una tecnica con la que conseguimos eliminar de su organismo las sustan-cias toxicas
acumuladas que su rifion no ha podido eliminar, al mismo tiempo que eliminamos tambien el exceso de liquido

que su organismo acumula, al no funcionar correctamente sus rifio-nes en la formacién de la orina.

Durante el proceso se hace circular su sangre a través de filtros especiales (dializador), bafia-dos con liquidos

para eliminar las toxinas.

Cada vez que usted se haga lahemodidlisis, se sacard la sangre a tra-vés de un acceso vascular (fistula, catéter,

injerto), generalmente en el antebrazo.

La sangre sin limpiar sale del cuerpo a través de la primera agu-ja por el tubo hacia la maquina de hemodialisis
(rifiénartificial). Enlamaquina, la sangre vahaciaunfiltro donde contacta conunliquido que lalimpia de impurezas

equilibra sus componentes quimicos. La sangre limpia re-gresa al cuerpo por la segunda aguja.

Durante este procedimiento, es relativamente pequefio el volumen de su sangre que permanece fuera de su
organismo, ya que la sangre esta saliendo hacia el dializador y volviendo a su organismo al mismo tiempo y con

la misma velocidad.

Para que el proceso de limpieza y equilibrado sea adecuado, la ma-yoria de los pacientes necesitan sesiones
de hemodialisis de un minimo de 4 horas, 3 0 mas veces a la semana. La hemodialisis se hace en un centro
especializado o en el hospital. También existe la posibilidad en el domicilio si el paciente asi lo desea y cuenta

con el apoyo de un ayudante durante toda la sesion.

-0



JNNNENE
n.nnmIIIIIIIII'

Health Care
Doctor

Hospital
Pharmacist




Sistemas de Informacion " S h l

Cuadernm GUIA DEL USUARIO
SERVICIO DE HEMODIALISIS

campo de " campo de Gibraltar

5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.2.LaHemodialisis
;Cuales son los riesgos de lahemodialisis?
* Frecuentes, pero leves desde el punto de vista clinico

* Disminuye la tension arterial (hipotension)
* Calambres.

* Nauseas, vomitos.

* Dolor de cabeza (cefalea).

* Pequefios sangrados del sitio donde esta colocada la aguja o el cateter vascular.
* Pocos frecuentes, pero graves desde el punto de vista clinico

* Reacciones alérgicas al dializador o algunos de los materiales de la dialisis.

* Desequilibrio de componentes quimicos de la sangre (electrolitos).

* Arritmias o latidos card{acos irregulares.

* Muy excepcionalmente pueden producir complicaciones graves como infarto de miocardio.

* Hemorragias mas graves o coagulacion completa del sistema.

* Introduccion de una pequefia burbuja de aire en la sangre que se desplace al pulmdn o al cerebro o a otra parte
del cuerpo (embolia gaseosa). Actualmente, por los sistemas de segu-ridad de los monitores es casiimposible.

* Destruccidn de globulos rojos (hemdlisis) en el circuito de la sangre.

-0
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5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.2.LaHemodialisis
;Cuales son los riesgos de lahemodialisis?
Los riesgos de la Hemodialisis a medio o largo plazo son, entre otros:

*Infecciondelafistulaarteriovenosaodeloscatéteresvenososvasculares que podriaproducirunaendocarditis
bacterianay en algunos casos incluso la muerte.

* Acumulaciénenlos tejidos de una sustancia llamada amiloide, que pueden deteriorar los tejidos del organismo
(amiloidosis), aunque hoy en dia esto es muy infrecuente.

* Pérdida de sangre que lleva a deficiencia de hierro y anemia.

e Fracaso de lafistula arteriovenosa.
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5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.2.LaHemodialisis

¢ Cuales son los beneficios de lahemodialisis?

El beneficio inmediato de la hemodialisis es permitirle vivir a pesar de que sus rifiones no funcionen.
Ademas hay otros beneficios que Usted puede valorar:

* Ayuda a tener controlada su tensidn arterial.

» Mejora sus niveles de impurezas en la sangre.

* Favorece el equilibrio de los componentes quimicos de la sangre.

* Mejoralaanemiay las enfermedades de huesos y musculos (osteomusculares) derivadas de la insuficiencia renal.
* Mejora los trastornos neuroldgicos y los problemas digestivos.

* Mejora su estado nutritivo.

* Hay profesionales capacitados junto a usted en todo momento.

* Puede conocer a otros pacientes.

-0
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5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.2.LaHemodialisis
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5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.3.Elacceso vascular, sus cuidados

Para que Usted pueda hacerse la hemodialisis
necesitaunacceso que permitaextraerlasangre de
su cuerpo y devolverla a él. El acceso puede ser de
tres tipos: fistula arteriovenosa, pro-tesis (injerto)

o catéter.

La fistula arteriovenosa consiste en unir una vena
gruesa con una arteria mediante una intervencion
quirurgica, que se realiza con anestesia local la
mayoria de las veces, pero que en ocasiones puede
necesitar de anestesia general. Esta vena puede

resistir pinchazos durante muchas sesiones de

hemodialisis.
También se puede hacer un puente sintético mediante un injerto entre una vena y una arteria. A veces no es
posible conseguir una fistula arteriovenosa definitiva, o esta no funciona bien y entonces es nece-sario utilizar

un catéter central permanente.

Unavezrealizadalafistuladebe palparynotar“elruido” caracteristico de sufistula, debiendo no-tificar cualquier

cambio o alteracion que note en la misma: ausencia de sonido, dolor, hinchazon...
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5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.3.Elacceso vascular, sus cuidados
Cuidados encaminados al desarrollo, conservacion y mantenimiento de la fistula

* Realice ejercicios de dilatacion para que su fistula tenga un mejor desarrollo. Realizara com-presiones con
una pelota de goma 10 minu-tos cada hora aproximadamente.

 Conelfinde favorecer la dilatacion de las venas y fortalecer la piel, es recomendable que introduzca el brazo
en agua tibia con sal (aproximadamente una cuchara de sal por litro), tres veces al d{a.

* Evite llevarreloj, joyas o ropas que aprieten el brazo del acceso.

* Evite dormir sobre el brazo de la fistula.

* No cargue objetos pesados con ese brazo.

* No permita que le extraigan sangre, administren medicamentos o hagan mediciones de la tension arterial en

el brazo de la fistula.

Medidas para evitar la infeccion: Mantener una buena higiene del brazo de la fistula

* Deberalavar el brazo de la fistula con agua y jabdn antes de comenzar la sesion de dialisis.

* Cuidara lazona a puncionar no tenga ningtin contacto niroce después de realizar la antisep-sia (desinfeccion)
hasta después de la puncion.

* Después de hemodialisis, quitar los apositos que cubren los sitios de puncion, pasadas 5-6 horas.

* Encaso de hinchazon, dolor, enrojecimiento, calor en la zona de puncion, comunicar en la Unidad de Dialisis.

x’
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5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.3.Elacceso vascular, sus cuidados
Medidas para controlar la hemorragia

* Sisangra por los puntos de puncidn, debera comprimir unos minutos sobre los mismos con una gasa hasta que
deje de sangrar.

* Sino puede detenerse lahemorragia, se dirigira al centro de urgencias mas proximo.

* Encaso de producirse hematomas, se aplicara hielo para evitar su progresion al inicio de los mismos. Cuando
el hematoma se encuentre en fase de resolucidn, puede ser util aplicar calor seco (secador) y pomadas

fibrinoliticas (Menaven® o Tromboccid®).

5.4. El Catéter, sus cuidados
Un catéter para hemodialisis (HD) es un tubo de plastico que se inserta en una vena grande - por lo regular las
venas yugular o subclavia (en su cue-llo) o las venas femorales (en su ingle). Esto se hace durante una opera-cién

breve, que puede llevarse a cabo con anestesia general o local.

Los catéteres HD pueden ser temporales o permanentes. Los catéteres temporales se utilizan muchas veces

cuando los pacientes esperan a que se les realice una fistula.

- @
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5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.4.El Catéter, sus cuidados

Los problemas mas frecuentes son:
* Infeccion:
- Se manifiesta por secrecion en la zona, escalofrios, fiebre.
-Para prevenirla noretire los apdsitos y gasas que cubren el catéter No moje la zona donde esta
insertado el catéter. Si observa los apdsitos manchados no los retire, acuda a al centro de dialisis.
Evite que el cabello esté en contacto con el catéter.
* Obstruccion: Da poco flujo o ninguno para realizar la hemodialisis.
* Bajo flujo de sangre: Por obstruccion o porque su posicion hace que se adhiera a la pared de la vena.

* Desplazamiento: El cateter puede salirse, por eso hay que evitar tirar de €l.

Cuidados del catéter

* Debera mantener una higiene personal escrupulosa para evitar posibles infecciones. Puede du-charse con
precaucion, manteniendo la zona de implantacion y el catéter protegidos con un aposito impermeable. Es
conveniente que la ducha searapiday no incluya el lavado de cabeza que se hara aparte.

* Mantendra siempre tapado el orificio de insercion del catéter.

* Comunicara a las enfermeras que le atienden la aparicion de dolor o calor en la zona de im-plantacién y/o
fiebre.

* Comunicaraigualmente laaparicionde dolor, hinchazén o cambio de color enelmiembro donde tiene colocado
el cateter.

* El catéter sera siempre manipulado por el personal sanitario.

MEDIDAS A SEGUIR EN CASO DE HEMORRAGIA:
* Encaso derotura, debera pinzar el catéter y ponerse en contacto con la Unidad de Dialisis.

* En caso de salida del catéter debera apretar el orificio de insercidn y avisar a la Unidad de Dialisis.
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5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.5. Autocuidados: habitos saludables, higiene personal, tabaquismo
Habitos saludables

* Ejercicio moderado

* Mantenerse activo (tener la mente activa viene bien para el estado de animo).
» Mantenga sus relaciones de amistad, no se aisle.

* No deje de viajar o salir de vacaciones.

* No olvide que si se cuida bien, se encontrara mejor.
Higiene personal

* Ducha diaria con jabdn neutro y uso posterior de crema hidratante, para evi-tar sequedad de piel y evitar
picores. No use productos que resequen la piel.

* Lavado de boca después de cada comida y enjuague con elixir bucal, para evitar el mal aliento (halitosis).

* Mantener ufias cortas y limpias.

» Utilizar ropa cdmoda lavandola y cambiandola diariamente para evitar posibles complicaciones por manchas

de sangre, sudor, desinfectantes...

@
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5. INFORMACION SOBRE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

5.5. Autocuidados: habitos saludables, higiene personal, tabaquismo

Eltabaco

* Se calcula que en Espafia el tabaco mata de forma directa o indirecta a mas de 60.000 personas al afio.

* Uno de los efectos perjudiciales que tiene es provocar problemas cardiovasculares, como infarto de
miocardio, trombosis cerebral o problemas e circulacion de las piernas que pueden producir ulceras, incluso
amputaciones.

* La insuficiencia renal, la tension alta, el colesterol alto y la diabetes provocan esos mismos efec-tos y
todos estos factores cuando se suman, acortan la vida en muchos afios, aumentan el nd-mero de ingresos
hospitalarios, de secuelas de estas problemas y la imposibilidad para el tras-plante.

* Nunca es tarde paraintentar dejar de fumar.

* Los medios que el Servicio Andaluz de Salud pone a su disposicion para ayudarle son:

* Teléfono de informacion sobre el tabaco: 900 850 300. Es gratuito y funciona 24 horas al dia los 365 dias del afio.

 Através de los centros de salud. En su centro le informaran de cual es el centro preparado mas cercano.

* Através de algunas oficinas de farmacia.

* Através de los hospitales, que cuentan con unidades especializadas.

* En el centro disponemos del “Plan Integral del Tabaquismo en Andalucia 2005-2010", que ponemos a tu

disposicion.
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6. LAALIMENTACION

La alimentacion en dialisis es muy importante por tres motivos:

* Una alimentacion equilibrada va a mejorar su calidad de vida.
*Vaapermitir que el resultado de la hemodialisis sea mas optimo.

* Hard que usted esté mejor para un futuro trasplante.

Los alimentos contienen sustancias que el cuerpo necesita paravivir. Entre estas, las proteinas, el sodio, potasio,

fosforoy el agua son las de mayor interés para usted y debe controlarlas especial-mente en su alimentacion.
6.1 Las Proteinas

Son uno de los principales componentes del organismo humano y son imprescindibles para un buen

funcionamiento del cuerpo.

Pescado
De alto valor biologico 2-3 veces por semana.

Huevos

2-3veces/semana si supera esta cantidad

consuma solo la clara, la yema tiene mucho colesterol. @ PROTEINAS ANIMALES
Alto valor biologico

Carne

1-2 veces/semana. Prefiera las carnes blancas. ‘

Tienen menos agua, sodio y colesterol.

Leche
1vaso/dia

Pan, Arroz, Legumbres y Pasta

. PROTEINAS VEGETALES
1-2raciones / semana

Alto valor bioldgico

) - 0
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6. LAALIMENTACION

6.1 Las Proteinas

Elsodio

Es un componente de la sal de mesa. Es el responsable de las subidas de tension arterial, del aumento de pesoy

de lahinchazon de piernas, cara, 0jos...

Su nefrologo le comunicara si debe comer, como la mayori{a de las personas que se dializan, una dieta pobre en

sal o estrictamente sin sal.

i)

A& Alimentos desaconsejados en la dieta conrestriccion de sal:

Salde cocina, demesay de farmacia. Aquellos alimentos que en sucomposicion contengancloru-
ro potasico. Carnes saladas, ahumadas y curadas. Pescados ahumados y secados, crustaceos,
moluscos, caviar. Charcuteria, quesos. Aceitunas. Sopas de sobre, purés instantaneos, cubitos

(Avecrem). Conservas en general. Frutos salados (aperitivos).
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6. LAALIMENTACION

6.2. El Potasio

Es una sustancia necesaria para un correcto funcionamiento del sistema nervioso y muscular. Entra en el
organismo con los alimentos y al no poder ser eliminado por el rifion, se acumula en la sangre pudiendo provocar
alteraciones en la actividad muscular sobre todo a nivel del corazon.

Aunque el potasio se encuentra practicamente en todos los alimentos, debe saber que los alimentos mas ricos

en potasio son las frutas y verduras.

Su nefrologo le comunicara si debe comer, como la mayori{a de las personas que se dializan, una dieta pobre en

sal o estrictamente sin sal.

ALIMENTOS PROHIBIDOS
Fruto secos: pistachos, higos, almendras, avellanas...

Leche en polvo o condensada. Cacao y chocolate

Patatas fritas de paquete y en puré instantaneo.

Tomate concentrado.
Frutas: platano, albaricoque, uva, melon, datil, higo, kiwi.
Pastillas de avecrem.

Platos precocinados de comercio.
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6. LAALIMENTACION

6.2. El Potasio

FRUTAS PERMITIDAS:

*Manzana
*Pera
¢ Ciruela fresca (2 medianas)
* Cerezas (3-4 pequefias)
* Fresas (3 pequefias)
* Sandia (1 rodaja)
* Mandarina (2 pequefias)
* Compota de manzana
* Pifia de lata (en su jugo)
*Limdn (3-4 rodajas finas)
* En almibar (no tomar el almibar)
-Pifa
-Pera
-Melocoton
* Pepino
* Cebolla
*Lechuga
* Esparragos (No tomar liquido)
* Champifiones lata (No tomar liquido)
* Verduras Ultracongeladas
(Dejar descongelar a temperatura ambiente antes de

usarla.)

SERVICIO DE HEMODIALISIS

campo de Gibraltar

FRUTAS PROHIBIDAS:
* Platano
*Uvas

*Melon

- @
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6. LAALIMENTACION

Derechos
“v deberes

de los ciudadanos en los
servicios sanitarios publicos de Andalucia

A partir de la Ley 2/1998, de Salud de Andalucia, publicada en BOJA nam. 74, de 4 de julio

Sus d e FECh O S como usuario en el sistema sanitario

® Recibir atencion sanitaria en condiciones de
igualdad, sin que pueda ser objeto de
discriminacion por razon alguna, respetando su
personalidad, dignidad humana e intimidad.

@ Que se le ofrezca la atencion, las prestaciones
y servicios sanitarios disponibles que se
consideren necesarios para cuidar su salud.

@ Recibir informacién en lenguaje comprensible
usted, sus familiares o allegados de todo lo
relacionado con su proceso, incluyendo diagndstico,
tratamiento, prondstico, tiempo previsible de estancia
en caso de ingreso y altemativas de tratamiento.

® Recibir informacién de los servicios y
prestaciones sanitarias a las que puede acceder
y de los requisitos necesarios para su uso.

@ Que se le ofrezca informacion sobre los
programas de prevencion y promocion de salud
que se realicen en su centro de atencion primaria.

@ Que se le informe sobre aspectos de salud
colectiva de especial interés, incidencia o riesgo.

@ Que se le reciba de forma personalizada a su
llegada a un centro sanitario y, en especial en el
ambito hospitalario, a que se le informe de todas
las cuestiones que puedan hacer mas confortable
su estancia.

@ Recibir informacion clara y comprensible ante
tratamientos, procedimientos quirdrgicos y
pruebas diagndsticas que entrafien riesgos, antes
de la abtencién de su consentimiento por escrito.

@ Conocer, y autorizar previamente y por escrito
la actuacion, cuando los procedimientos que se
le realicen vayan a ser utilizados en un proyecto
docente o de investigacion que en ningdn caso
podrd comportar peligro adicional para su salud.

@ Elegir entre las opciones que le presente su
médico/a, asi como negarse a cualquier intervencion
sanitaria, salvo en los supuestos legales establecidos
(riesgo para la salud publica, incapacidad y
exigencia de actuacion urgente ante riesgo de
lesion irreversible o peligro de fallecimiento).

-« deberes

& Cumplir las prescripciones generales en materia
de salud comunes a toda la poblacian, asi como
las de los servicios sanitarios, conforme a lo
establecido.

 Mantener el debido respeto a las normas
establecidas en el centro, asi como al personal
que presta sus servicios en el mismo.

@ Estar acompariado/a por un familiar o persona
de su confianza en todo momento del proceso
de atencion sanitaria, siempre que las
circunstancias clinicas lo permitan.

@ Que se mantenga la confidencialidad de toda
la informacidn relacionada con su atencién en
cualquier centro sanitario; asi como acceder a
los datos personales obtenidos durante la misma.

@ Que quede constancia escrita o en soporte
técnico adecuado de su proceso, guardando la
informacién en su historia clinica. La informacion,
que deberd ser al menos lnica por institucion
sanitaria, incluira estado de salud y evolucion,
asi como pruebas y tratamientos que recibe.

@ Acceder a su historia clinica, mediante los
procedimientos establecidos.

@ Recibir un informe de alta al finalizar su estancia
en una institucion hospitalaria, al dar por finalizada
la consulta en atencién especializada, y al alta
en urgencias.

@ Que se extienda un certificado acreditativo de
su estado de salud.

@ Que se le asigne un médico/a y un centro de
atencion primaria para atenderle, si bien puede
optar por elegir otro profesional y centro.

@ Elegir médico/a de familia y pediatra entre los
existentes en su municipio, y también entre el
resto de los médicos/as del Distrito Sanitario al
que corresponda el domicilio.

@ Elegir médico/a especialista para consultas,
cuando a juicio de su médico/a de familia o
pediatra precise ser atendido por uno de ellos,
asi como a recibir atencion por el mismo
especialista durante su proceso.

@ Elegir Hospital, dentro del Sistema Sanitario
Ptiblico de Andalucia, si se encuentra pendiente
de una intervencion guirdrgica.

@ Disponer de una segunda opinién médica sobre
su proceso, en los términos en que esté
establecido.

@ Conocer el nombre y la funcién de los
profesionales que le atienden.

@ Ser intervenido quirirgicamente dentro del plazo
establecido en la normativa vigente para cada
uno de los procedimientos en el Sistema Sanitario
Publico.

@ Recibir atencion sanitaria en un tiempo adecuado
segun el proceso, asi como a que se le ofrezca
informacion sobre los plazos de respuesta en
consultas, pruebas diagndstica e intervenciones
quinirgicas para los diversos procesos.

@ Disponer de la Carta de Derechos y Deberes
en todos los centros sanitarios. También tiene
derecho a presentar reclamaciones y sugerencias
y a recibir respuesta en los plazos establecidos.

@ Participar en el sistema sanitario publico a través
de los Consejos de Salud de Area y mediante la
representacion correspondiente de las Asociaciones
de Consumidores y Usuarios y a expresar su opinion
a través de los diferentes modelos de investigacién
social, asi como a recibir informacién de las medidas
de mejora que resulten de todo ello.

@ Que se realicen todas las acciones oportunas
que, junto a la atencion a su proceso, tengan
como fin reducir y paliar el sufrimiento y el dolor
tanto en aquellas situaciones criticas como ante
el proceso de la muerte, de acuerdo con el maximo
respeto a la autonomia, la integridad y la dignidad
humana.

@ Que se tengan en cuenta las voluntades
anticipadas, manifestadas mediante el
procedimiento establecido.

@ Que se mantenga la confidencialidad de la
informacion de su genoma y que no sea utilizada
para ninguin tipo de discriminacién. También tiene
derecho a obtener las ventajas derivadas de la
nueva tecnologia genética disponible y conforme
al marco legal vigente.

@ Utilizar las tecnologias de la informacidn y la
comunicacian, conforme al desarrollo de las
mismas en los servicios sanitarios, con criterios
de accesibilidad, seguridad y continuidad.

como usuario en el sistema sanitario

" Responsabhilizarse del uso de los recursos y
prestaciones ofrecidos en el marco del Sistema
Sanitario Publico de Andalucia, fundamentalmente
en lo que se refiere a la utilizacion de los servicios,
las prestaciones farmacéuticas, las ortoprotésicas
y los procedimientos de incapacidad laboral.

" Cuidar las instalaciones y colaborar en su
mantenimiento.

0 Cumplir las normas y requisitos administrativos
de uso y acceso a las prestaciones sanitarias.

@ Firmar, en caso de negarse a las actuaciones
sanitarias, el documento pertinente en el que
quedara expresado con claridad que el paciente
ha quedado suficientemente informado y que
rechaza el tratamiento sugerido.
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6. LAALIMENTACION

6.2. El Potasio

Para bajar el potasio de las alimentos

* Dejar un tiempo en remojo la verdura y especialmente la patata antes de cocinarla.

* Hervir con abundante agua y cambiar por agua nueva en varias ocasiones durante la coccion, ya que el potasio
y el sodio se disuelven bien en agua

* No aprovechar las caldos sobrantes de cocer la verdura para hacer guisos de carne o pescado

* Tomar la fruta en compota o almibar (en este tltimo caso, sin ingerir el almibar)

* No emplear sopas de sobre ni caldos de carne o pescado.

* No tomar alimentos precocinados como croquetas, canelones, pizzas ...

* No utilice sal de regimen, ya que en vez de sodio, suelen llevar potasio

* Tenga cuidado con las productos integrales, pues suelen ser altos en potasio y fosforo.

* Las productos congelados son preferibles, pues pierden potasio con el agua de la descongelacion.

* No utilicen concentrados de carne y de pescado, ya que llevan mucho sodio, potasio y fosforo en general.

* Las verduras enlatadas tienen menos potasio pero hay que eliminar el caldo. Por el contrario suelen llevar

mucho sodio.

Los alimentos con alto contenido en potasio podra consumirlos cuando el resto de los alimen-tos de ese dia sean

muy pobres en potasio.
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6. LAALIMENTACION

6.3.El Fdosforo

Para bajar el potasio de las alimentos

lgual que ocurre con el potasio, el fdsforo ingerido con los alimentos se acumula en la sangre e in-directamente
es responsable a través de mecanismos hormonales de la afectacidn de los huesos y del prurito (picores).

El exceso de fosforo es dificil de controlar mediante la alimentacién, por eso su nefrélogo le prescri-bira

medicamentos para disminuir as cifras de fosforo en su sangre, como Mastical®, Renagel®...

Se encuentra sobre todo en los siguientes alimentos:

6.4.Los Hidratos de Carbono

Hay un grupo de alimentos cuyo consumo no esta limitado en hemodialisis, son los hidratos de car-bono, salvo si

es diabético que debe seguir las recomendaciones de su especialista.

Los hidratos de carbono son la principal fuente de energia de nuestro organismo. Todos los seres humanos
necesitan energfa para realizar las funciones del cuerpo y al no estar limitados en la hemodialisis, salvo si usted

es diabético, es recomendable que se consuma todos los dias.
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6. LAALIMENTACION

6.5. Los Liquidos. El Peso Seco

Cuando inicie su tratamiento con hemodialisis, es muy importante que controle la cantidad de liquidos que toma.
Eneste conceptode“liquido” debe saber que se incluye no solo el agua sino todo aquello que es liquido y humedo.

Por tanto, liquido es también sopas, leche, frutas, yogurt, café y todas las demas bebidas.

¢Por qué debe controlar la cantidad de liquido que toma al dia?
Porque al haber perdido el rifion su capacidad de eliminar orina, todo el liquido que tome se va a ir acumulando
en su cuerpo entre una sesion de dialisis y otra, provocando aumento de peso rapido, hinchazon en miembros y

cara e hipertension.

¢Qué cantidad de liquido puede tomar al dia?
La cantidad de liquido que puede tomar va a depender siempre de la capacidad para eliminar orina que su rifion
conserve. Como regla practica debe tener siempre en cuenta que: puede tomar en 24 horas tanto liquido como

orine en ese periodo de tiempo, mas 500 cc. (medio litro).

¢Qué es el peso seco?

Elpeso seco es el peso que debe quedar después de la sesion de dialisis, una vez que se ha eliminado el exceso
de liquido.

Es muy importante que entre una sesion de didlisis y otra no tenga un sobrepeso superior a 1,5 - 2 kg, es decir,
no ingiera una cantidad de liquidos superior a1litro y medio o dos litros. Esto le va a asegurar un mayor confort

durante la dialisis as{ como va a proteger su corazon de la sobre-carga de liquidos.

Alimentos muy ricos en agua
* Frutas: sandia, naranja, fresas...

* Verduras: lechuga, tomate, acelgas, calabacin.

* Yogurt. Sopas... 33 ‘)
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6. LAALIMENTACION

6.6. Consejos generales de alimentacion

* Es preferible tomar leche entera o semidesnatada, ya que la leche desnatada contiene mas cantidad de
fésforo.

» Para acompafiar las pasta, el arroz, etc, prepare salsas de acompafiamiento elaboradas con: aceite de oliva,
ajo, perejil, especias, hierbas aromaticas, zumo de limén, y hortalizas en moderadas cantidades como cebolla,
zanahorias, pimientos y tomate natural.

*Serecomiendaelconsumo de aceites vegetales, especialmenteeldeolivavirgen, por serunagrasabeneficiosa
para lasaludy proteger frente a las enfermedades cardiovasculares.

* Preferible tomar pan sin sal, especialmente sino tiene controlada la presion arterial.

* Evitar el panintegral.

* El nimero de yemas de huevo a lo largo de la semana no de sobrepasar las 4-5 yemas, pudiendo utilizar en
mayor proporcion las claras. Ej: Tortilla de un huevo +1 clara de huevo.

* Las verduras y hortalizas deben someterse a un proceso de remojo con abundante agua durante 12-24 horas y
cambiar esa agua al menos dos veces.

* Evitar de la dieta todo tipo de quesos cremosos, curados y semicurados por se ricos en fosforo y sodio.
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6. LAALIMENTACION

6.7. Consejos para comer fuera de casa
En caso de tener que comer fuera de su domicilio se pueden seguir las siguientes recomendaciones para seguir

su dieta:

* Solicite su comida sin sal.

* Elija carnes o pescados a la plancha.

* Elija ensaladas sin tomate.

*Laguarnicion sera a base de patatas hervidas, pasta, puré natural o arroz hervido.

» Evite las guarniciones con champifiones o con patatas fritas de bolsa.

* Elegir las verduras con poco potasio y/o reducir la cantidad a tomar.

* Elegir como postres macedonia de frutas no tomando el almibar o frutas en compota o bajas en potasio,
tomando una pieza pequefia.

* Puede aceptarse platos cocinados con margarina, empanados o rebozados.

- Q)



Cuaderno 1. GUIA DEL USUARIO ‘ S h l

SERVICIO DE HEMODIALISIS

campo de ampo de Gibraltar

6. LAALIMENTACION

6.8. Consejos dietéticos

* Coma despacio, masticando bien.

* Siga unos horarios regulares para las comidas.

* Pese las alimentos para saber la cantidad que toma de cada uno de ellas.

* Realice algun ejercicio fisico moderado. Pasear es muy saludable.

* Controle la dieta a diario pero sobre todo las fines de semana, pues pasan un dia mas sin dialisis y es mas facil
llegar a problemas serios por sobrecarga de agua y de potasio.

* Salvo indicacion medica no hay inconveniente tomar una cerveza o un vaso de vino con la comida.

f} MIENTRAS MAS POTASIO ELIMINE DE SUS ALIMENTOS

4SS MAS VARIADA Y ABUNDANTE PODRA SER SU DIETA

s €
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6. LAALIMENTACION

6.9. Consejos para pacientes diabético
6.9.1.LaDieta

* Evitar el consumo de azucares sencillas, dulces, bolleria y pasteleria en general.

* Procure no consumir la fruta de forma aislada con el fin de evitar subidas de azucar en sangre, es preferible
tomar la fruta acompafiada de algun alimento que contenga hidratos de carbono complejos como el pan,
galletas tipo mar{a o tostadas con el fin de retrasar o endentecer la absorcion de azicar en sangre.

* Se recomienda distribuir la ingesta total del dia en 6 tomas, ajustando la dosis de insulina en funcion de las
tomas.

* La ingesta de arroz o pasta italiana es preferible realizar la acompafiada de fibra en forma de verduras u

hortalizas.Lafibraayudaaretrasarelpasodelashidratos de carbonoalasangre evitando glucemias elevadas.
6.9.1. Control de la Glucemia en casa

* L a glucemia (nivel de glucosa en sangre) se puede ver alterada durante el proceso de su enferme-dad por
diversos motivos. Entre ellos destacamos una alimentacion irregular, un déficit de absorcion de los alimentos

en el aparato digestivo, el liquido de dialisis, etc...

* La frecuencia de control del azlicar dependera de la estabilidad de los valores; en el caso de que éstos sean
estables se realizara el control una vez al dia en ayunas. Ademas, en nuestra unidad, llevaremos a cabo

controles mensuales.

* La diabetes provoca complicaciones agudas y cronicas, que se presentan tanto en pacientes sin dialisis como

en pacientes con dialisis.
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6. LAALIMENTACION

6.9. Consejos para pacientes diabético
6.9.2. Control de la Glucemia en casa
COSAS QUE TIENE QUE VIGILAR EN CASA:

1. Hipoglucemia (nivel de glucosa bajo en sangre):

*Sonmas frecuentes alinicio del programa de hemodialisis cronica, mientras conseguimos un ajuste de insulina:
dietay ejercicios.

* Los signos y sintomas son: sensaciéon de mareo, taquicardia, palpitaciones, palidez, sudoracion fria, vision
doble, dificultad para hablar, sensacion de fatiga, disminucion del nivel de conciencia, convulsiones.

* Para prevenir esta situacion debemos:

* Administrar la dosis adecuada de insulina (los pacientes en dialisis no se pueden tratar con antidiabéticos
orales, es decir, pastillas).

* Cumplir con la dieta.

* Mantener una rutina diaria de ejercicios.

* Contactar con sumédico en el caso de vomitos y diarreas.

2. Hiperglucemia (nivel de glucosa alto en sangre):

* Suele ser debida a una dieta no adecuada o a infecciones.

* | os signos y sintomas son: sed, aumento de peso y edema (principalmente en las extremidades).

* Para prevenir esta situacion debemos: Administrar la dosis adecuada de insulina. Dieta adecua-da. Mantener

unarutina diaria de ejercicios.
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6. LAALIMENTACION

6.9. Consejos para pacientes diabético

6.9.3. El pie diabético:
Elcuidadodelospiesenunapersonadiabéticaesfundamental, ya que ladiabetes mellitus alargo plazodisminuye
la sensibilidad en la zona, con el riesgo de que se presenten heridas y el paciente no se de cuenta; ademas, altera

la circulacion sanguinea dificultando la cicatrizacion y favoreciendo las infecciones.
Para prevenir esta situacion debemos:

» Cada dia, los pies deben ser lavados (aunque no empapados) en agua caliente, cuya temperatura ha sido
probada previamente con la mano. Se deben secar con meticulosidad, prestando una atencion especial a los
espacios interdigitales (entre los dedos).

* Las uiias de los pies deben cortarse con cuidado. Los pacientes con mala vista o manos temblorosas deben
pedir a otras personas que se las corten. Las ufias no deben ser mas cortas que el extremo del dedo.

* L os pies se deben inspeccionar con frecuencia, buscando detenidamente zonas resecas y fisuras en la piel,
sobre todo alrededor de las ufias y en los espacios interdigitales. Deben espolvorearse con talco, si la piel
esta humeda, o recubrirse con crema hidratante, si la piel esta seca. Las plan-tas deben ser inspeccionadas
conun espejo o por otrapersona. Debe tenerse un cuidado especial con los callos y las durezas, que deben ser
atendidas por un podologo.

* No se deben utilizar antisépticos potentes (yodo), ni callicidas.

* Siaparecen ampollas o infecciones, debe consultarse inmediatamente al médico.

*No deben utilizarse bolsas de agua caliente. Es preferible utilizar unos calcetines.

* Pueden emplearse mantas eléctricas, pero deben apagarse antes de meterse en la cama.

*Los zapatos debenajustar bien (sinapretar)y ser confortables, dejando espacio para que los dedos descansen

en su posicion natural.
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7. LAMEDICACION

Los medicamentos mas usados son:

Quelantes del fosforo: Mastical®, Royen®, Renagel®
Se emplean para normalizar los valores del fosforo y el calcio, sustancias que provocan alteraciones en los

huesosy fuertes picores.

Hipotensores: Carduran®, Adalat®, Renitec®, Tenormin®, Cozaar ®
Se utilizan para corregir la hipertensién. Deberd tomarlos de la forma prescrita por sumédico y nunca dejara de

tomarlos ni modificara la dosis por su cuenta ya que los riesgos de una dosificacién inadecuada son muy graves.

Vitaminas: Acido Folico, Becozyme®
Se utilizan tanto parareponer las vitaminas que se eliminan por el proceso de la dialisis, como para suplir las que

el rifion no puede sintetizar.

7.1. Consejos basicos

* Evite el uso de cualquier medicamento no prescrito por el nefrélogo.

* Modere el consumo de liquidos en la toma de medicamentos.

* Compruebe periddicamente la caducidad del medicamento.

* Aseglrese antes de cada toma de que la dosis y el medicamento sean los correctos.

* Almacene los farmacos en lugar seguro para que el medicamento no se estropee.

* Informe al nefrélogo de cualquier cambio que realice en la toma del medicamento y de los posibles efectos
que éstos le provoquen.

* Evite el consumo de tabaco y/o alcohol en la toma de medicamentos.

* Ante cualquier duda, pdngase en contacto con nosotros.

*No deberecibir farmacos por via intramuscular por el riesgo de producirse hematomas en el sitio de inyeccion.

Cuando seaimprescindible, la administracion se hard el dia que no tenga dialisis. 0 0



Sistemas de Informacion " S h l

Cuadernm GUIA DEL USUARIO
SERVICIO DE HEMODIALISIS

campo de Gibraltar

7. LAMEDICACION

7.2. Almacenamiento del medicamento

* No guarde los medicamentos fuera de sus envases ni sueltos, es preferible el uso de una caja.

* Mejor caja metalica, asi el medicamento estara aislado de la humedady los olores.

* |dentifique la caja con sunombre y apellidos para evitar confusiones.

* Cualquier medicamento que se modifique en la hoja de tratamiento sera sustituido o retirado de dicha caja.

* Guarde la caja siempre en el mismo lugar para evitar olvidos y en sitio seguro fuera del alcance de los nifios.

7.3. ldentificacion del medicamento

* En todo momento y de todos sus medicamentos ,UD debe conocer el uso para el que esta destinado.
* Paraello, y con ayuda del listado que le proporcionamos en la consulta de enfermeri{a, anote en el envase para
lo que sirve ese medicamento.

*Situviese alguna duda, no dude en acudir a la consulta, donde le ayudaremos.

7.4. Puntualizacion de la dosis

* También rotularemos la dosis y frecuencia con la que debemos tomar el medicamento.
* Para ello, tomaremos como referencia las 3 comidas principales del dia: desayuno, almuerzo y cena. X - X -X
*En cadaunade las X, pondremos la cantidad de ese medicamento en esa toma: ( ej:1-0-1 corresponder{a a una

pastilla en el desayunoy otra en la cena).
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8. PROBLEMAS MAS FRECUENTES EN CASA. ;QUE HACER?

8.1. Hipertension arterial

La hipertension arterial es la elevacion mantenida de la presion arterial. La tension arterial no debe ser mayor de

135/85 mmHg, por encima de estos valores puede existir dafio en el corazén y en los vasos sanguineos.

Sintomas de hipertension arterial:
Habitualmente ninguno, de ah{ que sea peligrosa una tension arterial excesivamente elevada.

Ocasionalmente puede notarse zumbidos, mareos, dolor de cabeza, falta de aire o alteracion de la vision.

¢Como prevenir la hipertension arterial en dialisis?
* Controlando la ingesta de liquidos y sal entre una didlisis y otra. No se debe subir mas de 1Kg por dia.
* Manteniendo un peso adecuado para evitar la obesidad.
* Tomando la medicacion hipotensora como tenga indicada.
* Consumiendo dieta sin sal.
* No fumando.

* Haciendo ejercicio adecuado a su condicién fisica (caminar, nadar ...)

¢Qué hacer sitengo la tension arterial elevada en casa?
* Tomar medicacion hipotensora adecuadamente.
* Silatension arterial esta excesivamente elevada consultar con sumedico por sinecesita otra medicacion
afiadida.
* Sinota algun sintoma como dolor de cabeza intenso, alteracion de la visién o malestar general acudir al
servicio de urgencias.

* Sise asfixia, consultar con su centro de dialisis o con el hospital por si necesita una dialisis de urgencia.
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8. PROBLEMAS MAS FRECUENTES EN CASA. ;QUE HACER?

8.2. Hipotension arterial

La hipotension arterial es el descenso de la presion arterial. La tension arterial no debe ser menor de 90/60

mmHg. Es una de las complicaciones mas frecuentes durante la dialisis.

Sintomas de la hipotension arterial:
* Malestar general.
* Nauseas y vomitos.
* Sudoracion intensa, calor.

* Pérdida de conciencia.

¢Cémo prevenir la tension arterial baja?
* No poniendo mucho peso entre una dialisis y otray evitar asi, tener que extraer gran volumen de liquido en la
dialisis que le puede provocar hipotension arterial tanto durante la sesion como después de ella.

* Ajustando bien la medicacion hipotensora.

¢Qué hacer sitengo la TA baja en casa?
* Sihabitualmente tiene las TA bajas y se encuentra bien, no se preocupe, no hay motivo de alarma.
* Cuando se detecte la hipotension debe tumbarse y mantenerse en posicion horizontal levantando las piernas
con el finde aumentar el riego sanguineo cerebral.
*» No tomar la medicacion hipotensorasi la tuviera.
* Sise fue por debajo del peso en la dialisis, ingiera liquido, agua, para aumentar el volumen circulatorio.
*Sinomejorapuede tomarunpoco de café, aguaconsalo Coca-Cola. Sies usted unapersona que habitualmente
pone mucho peso entre una dialisis y otra, o padece del corazdn, no se aconseja la ingesta de agua con sal, le
provocara mas sed, mas aumento de peso y podria entrar en insuficiencia cardiaca. Si a usted le han insistido

en el control del fosforo, no debe beber Coca Cola pues aumenta éste.
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8. PROBLEMAS MAS FRECUENTES EN CASA. ;QUE HACER?

8.2. Hipotension arterial
¢Qué hacer sitengo la TA baja en casa?
*Sitiene fiebre y ademas es portador de catéter podria tratarse de unainfeccion grave, debe acudir al hospital.

* Si es diabético y tiene sintomatologia hipotensora como nauseas, vomitos o sudoracion, debe medirse el

nivel de azucar en sangre, podria estar baja.

8.3.Fiebre

Aunque usted esté en dialisis puede tener los mismos procesos infecciosos que la poblacion general. Cuando

acuda a su dialisis debe comentarLo con el nefrélogo.

Siempre hay que considerar la posibilidad de infeccién del acceso vascular (dolor, inflamacion, pus), en ese caso

debe consultar con su nefrélogo o acudir al hospital para valoracion por el cirujano vascular y por el nefrélogo.

Sies portador de un catéter venoso para hemodialisis y no existe una causa clara de fiebre, debe consultar con

sunefrélogo o acudir al hospital para valoracion.
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8. PROBLEMAS MAS FRECUENTES EN CASA. ;QUE HACER?

8.4. Calambres

La causa de los calambres es desconocida. Los factores mas predisponentes son la hipotensidn, el que el
paciente este por debajo de su peso seco, no tolerancia a la perdida de liquido durante la sesion de dialisis, uso

de soluciones de hemodialisis bajas en sodio, nivel de calcio bajo en sangre.
¢Qué hacer cuando tengo calambres en casa?

* Intentar no mover el musculo contraido, aumenta mas el dolor.

*Sise haido de la tltima sesion por debajo de su peso, beba agua, lo mas probable es que esté corto de liquido.

* Tomar un poco de agua con sal o azlcar. Si tiene tendencia a sobrepeso, hipertension arterial o padece de
insuficiencia cardiaca no se aconseja la sal. Si es diabético no se aconseja el azlcar.

* Cuando vuelva a la siguiente sesion de dialisis coménteselo a su nefrélogo, es posible que haya que ajustar

peso seco.
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9. TRASNPLANTE RENAL

Consiste en laimplantacion quirdrgica de unrifion sano proveniente de un donante, que puede ser de un donante
vivo relaciona-do, de una persona recién fallecida, o puede tratarse de un trasplante cruzado (esta alternativa

supone la posibilidad de intercambiar rifiones entre dos o mas parejas con problemas similares).

Es, sin duda, el mejor tratamiento sustitutivo de la Insuficiencia Renal Cronica. Sin embargo, no todos los
pacientes endialisis sonaptos paraser trasplantados. Existenriesgos que no pueden ser asumidos por pacientes
con ciertas patologias (infecciones cronicas, problemas cardiacos, problemas de circulacién, antecedentes de
cancer, etc...), ya que el riesgo de la intervencion quirtrgica y el tratamiento posterior para evitar el rechazo es

superior a los posibles beneficios del trasplante.

Solamente un tercio de los pacientes en didlisis pueden ser sometidos a trasplante. Para ser incluido en la lista

de espera hay que hacerse una serie de estudios.

Pararealizar un trasplante se deben dar una serie de requisitos, tanto del enfermo como del donante:
* Esta contemplado por la ley: no todas las personas pueden donar sus drganos en los casos de donantes vivos
no relacionados.
* Tiene que haber compatibilidad con la sangre y tejidos (grupo sanguineo, anticuerpos, etc...).
* Tanto el donante como el receptor deben de estar aceptablemente bien.
* Eltrasplante no es una cura, sino el tratamiento mas parecido al funcionamiento de los rifiones originales.
* Elrifion trasplantado puede tardar en funcionar y mientras tanto hay que seguir con la dialisis.
* Existe la posibilidad siempre del rechazo.
* Las probabilidades de aceptar el nuevo rifion depende de su edad, raza y condicion medica.
* Tendra que tomar medicacion para evitar el rechazo durante toda su vida.
* Tendra que seguir una dieta equilibrada y hacer ejercicio.
* Deberdacudir atodas las citas médicas al hospital (menos que cuando estaba en dialisis) y recuerde que siempre

debe seguir los consejos de su nefrologo y el personal que le atendera en la consulta de trasplante renal.
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10. SITUACIONES QUE REQUIEREN DIALISIS DE URGENCIA

10.1. La Hiperpotastemia

El potasio es un mineral que se elimina fundamentalmente por los rifiones. Si éstos no funcionan no lo pueden

eliminar, por lo tanto los pacientes en dialisis necesitan de esta para eliminarlo.
Sintomas:

* Pérdida de fuerza, especialmente de las extremidades inferiores. A veces, imposibilidad de andar.
* Sensacion de agitacion o intranquilidad en todo el cuerpo.

* Acorchamiento. Arritmias (pulso irregular).

* Dificultad pararespirar, si afecta a los musculos de la respiracion.

« PARO CARDIACO Y MUERTE (a veces sin ninguna advertencia).
¢Como puedo prevenir la hiperpotasemia?
* Evitando ingesta de alimentos ricos en potasio.
e Tratando adecuadamente los alimentos antes de cocinarlos.
* Evitando ayunos prolongados que pueden provocar hiperpotasemia.
¢Qué hacer en caso de sospechar aumento del potasio?
* Consultar con su centro de didlisis para programar una dialisis extra o adelantar la suya. En caso de fin de

semana acudir al hospital para dialisis de urgencias.

*Silasintomatolog(a es importante acudir directamente al hospital o llamar al112, su vida corre peligro.
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10. SITUACIONES QUE REQUIEREN DIALISIS DE URGENCIA

10.2. Ahogo o asfixia por edema pulmor

Se produce cuando hay un exceso de liquido en el organismo y el corazon entra en insuficiencia cardiaca. Ocurre
mas facilmente enpacientes que padecendel corazén,aunque puedenexistir alteraciones cardiacasno conocidas
en algunos pacientes. A veces es producido por una ingesta de liquidos excesiva entre una dialisis y otra, sobre
todo en fin de semana, otras veces, puede ocurrir de pronto secundariamente a una patologia cardiaca aguda

como infarto de miocardio, o arritmia grave.

Sintomas:

* Dificultad para respirar, que puede ir empeorando conforme pasan las horas pudiendo llevar a PARO
RESPIRATORIO, CARDIACO y MUERTE.
* Color azulado de labios y dedos.

* Edema (hinchazon) de piernas.
¢Cdémo puedo prevenir el edema de pulmon?

* Evitando el sobrepeso.
* No tomar sal con las comidas.
* Sise empiezan a hinchar las piernas es un aviso de que nos sobra liquido y hay que ajustar el pe-so seco en la

dialisis. A veces son necesarias sesiones extras.
¢Qué hacer en caso de dificultad respiratoria?

* Si cree que tiene exceso de liquido debe contactar con su centro de dialisis para programar dialisis extra o
adelantar la suya. En caso de fin de semana acudir a su hospital para dialisis de urgencias.
* Silasintomatologia es importante acudir directamente al hospital o avisar al 112, su vida corre peligro.

- @

* Cuando vea que se le hinchan las piernas o alguna otra parte del cuerpo, consulte con su nefrélogo.
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11. VOLUNTAD VITAL ANTICIPADA: INFORMACION PARA LOS USUARIOS

1. ¢Qué es la declaracion de VOLUNTAD VITAL ANTICIPADA?

Se trata del derecho que tiene una persona a decidir sobre las actuaciones sanitarias que se le pue-dan realizar
en el futuro (como, por ejemplo, pruebas diagnosticas, tratamientos, etc.) en caso de que no tenga capacidad
para decidir por s{misma, segtin la Ley 5/2003 del 9 de octubre. También podra decidir, si fallece, qué se hara con
SU CUerpoy con sus organos.

2. ;Quien puede hacer la declaracion de VOLUNTAD VITAL ANTICIPADA?

Cualquier persona mayor de edad o menor emancipado. Hay que hacerla en persona.

Puede nombrar a un representante, que debera aceptarlo firmando un documento y aportando su DNI. Podria
presentar la documentacion sin ir acompafiado por usted.

3. ;Ddnde puedo realizar la declaracion de VOLUNTAD VITAL ANTICIPADA?

En cualquier Delegacion Provincial de la Consejeria de Salud de la Junta de Andalucta.

Hay un solo registro para toda Andalucia, por lo tanto, no importa que lo haga en una ciudad y viva en otra. Para
ello hay que pedir cita en Salud Responde (Tfno.. 902 505 060) y acudir personal-mente con la documentacion
necesaria.

4. ;Qué documentos hacen falta?

Hay que llevar DNI o pasaporte.

Acudira ala Delegacion de Salud que haya elegido, el diay la hora que le hayan indicado en Salud Responde, y alli
tendra que rellenar el Anexo | (solicitud de inscripcion en el registro) y el Anexo 11 (la declaracidn de voluntad vital
anticipada).

Estos dos documentos se pueden rellenar también por internet, imprimirlos y llevarlos a la Delegacidn de Salud
junto con el DNl o pasaporte.

La direccion de internet es:
http://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud/library/plantillas/externa.asp?pag=http://ws003.
juntadeandalucia.es

También en nuestro centro disponemos de los dos anexos y de los documentos necesarios para designar a
un representante, los pueden rellenar aqui o en casa y luego llevarlos a la Delegacion de Salud pidiendo cita

. 0Q
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11. VOLUNTAD VITAL ANTICIPADA: INFORMACION PARA LOS USUARIOS

5.;Medanallialgiin documento con el que yo- pueda demostrar que la he hecho?

Puede pedir copia de su declaracidn o certificado de haberla realizado.

6. ;Puedo cambiar mi declaracion?

Si, en elmomento que lo desee. El procedimiento es el mismo que cuando la hizo por primera vez.

7. ¢Quién puede ver esa declaracion?

Sélo el médico del Servicio Andaluz de Salud a cuyo cargo esté usted en el momento en que sea necesario
consultarla. Nisiquiera los familiares podrian verla en caso de que el autor de la declaracion falleciera.

8. ¢Cuando se consulta esa declaracion?

Sélo cuando el médico necesite tomar una decision sobre una prueba diagndstica o un tratamiento y usted no
pueda decidir por usted mismo.

9. sAlguien puede decidir que no es valida esa declaracion?

No, solo el que la ha realizado.

10. Si no coincide lo que aparece en un carnet de donante de organos, por ejemplo, con lo que aparece en la
declaracion de voluntad vital anticipada, ;qué ocurre?

La declaracion de voluntad vital anticipada queda por encima de cualquier otro documento y por encima de la

opinidn de familiares, del representante y de los profesionales sanitarios.
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11. VOLUNTAD VITAL ANTICIPADA: INFORMACION PARA LOS USUARIOS

11.1. Glosario de términos

Dispositivo que puede ser introducido dentro de un tejido o vena. Los

CATETER catéteres permiten la inyeccion de farmacos, el drenaje de liquidos o
bien el acceso de otros instrumentos medicos.

CREATININA Sustancia que sirve para saber como esta funcionando el rifidn.

DIALISIS Sistema para depurar las impurezas de la sangre en las personas a las
que no le funcionan los rifiones.

DONANTE DE RIKON Persona que cede surifién para que sea trasplantado a un paciente

EVIDENCIA CIENTIFICA

con enfermedad renal cronica.

Pruebas obtenidas mediante investigacion cientifica.

FISTULA ARTERIOVENOSA

INDICE DE FILTRACION

Es la unién, mediante una intervencion quirdrgica de una arteriay
unavena.Lavena se ensanchay as{ se obtiene un buen acceso para
realizar hemodialisis.

Este indice le dice cual es el estado de funcionamiento de su rifidn.
Se conoce mediante un andlisis de sangre (creatinina).

GLOMERULAR PROBABILI-
DAD

PUNTO DE VISTA CLINICO

Serefiere ala posibilidad de que algo ocurra desde un punto de vista
estadistico

Opinién del médico que se basa en su experiencia y en los cono-
ci-mientos cientificos del problema.

Persona con enfermedad renal crénica a la que se le trasplanta (o se le

RECEPTORDEL RINON ha trasplantado) un rifién.
RENAL Lo que serefiere al rifidn.
TRASPLANTE RENAL Extraccion de unrifion de una persona (dongnte) para ponerlo aotra
persona con enfermedad renal crénica (paciente).
Cualidad que poseen las cosas por la que son deseadas o rechazadas.
VALORES Los valores son individuales, distintos para cada persona. Se puede

dar un valor positivo o negativo a una misma cosa.
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11.3. Anotaciones (Aqui puedes escribir todas aquellas dudas y sugerencias que tengas)
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IMAGENES DEL CENTRO




