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Resumen

En la investigacion que se realizé fue de tipo exploratorio, con una muestra de 100 usuarios de la
clinica metabdlica a quienes se les aplicd un cuestionario. EI conocimiento que tienen los
pacientes de la clinica metabdlica sobre salud renal; en el item una alimentacion saludable es:
comer frutas, verduras, poca grasa, ingesta de liquidos considera verdadero un 85%; consumir
sal adicional entre comida se considera verdadero con un 51%; actitud sobre automedicacion;
¢El auto medicarme aumenta el riesgo de padecer de la Enfermedad renal crénica?; de acuerdo
35.0%, totalmente en acuerdo 48.0%, hay una actitud positiva sobre la automedicacion; Practica
sobre la alimentacion, ¢ Consume sal con las comidas? nunca 44%, a veces 44%, es una practica
negativa; lo los factores de riesgos identificados en los pacientes de la clinica metabdlica son los
siguientes el 90% de los sujetos tiene antecedentes familiares con enfermedades metabdlicas, y
un 36% de sus familiares tiene mas de 2 patologias metabdlicas. Se concluye que pacientes de la
clinica metabolica tienen un nivel alto de conocimiento sobre la salud renal en cuanto a la actitud
respecto a su enfermedad y la prevencion renal es favorable y referente a las practicas son
positivas, pero existe un porcentaje minimo con conocimiento, actitudes y practicas
desfavorable, quienes pueden desarrollar enfermedad renal en un futuro.

Palabras claves: Conocimiento, actitudes, practicas, metabolicas, prevencion renal.
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Abstract

The research that was carried out was exploratory, with a sample of 100 users of the metabolic
clinic to whom a questionnaire was applied. The knowledge that patients of the metabolic clinic
have about kidney health; in the item a healthy diet is: eating fruits, vegetables, little fat, fluid
intake, considers 85% true; consuming extra salt between meals is considered true at 51%;
attitude about self-medication; Does Self Medication Increase the Risk of Chronic Kidney
Disease? agree 35.0%, totally agree 48.0%, there is a positive attitude about self-medication;
Practice on eating. Do you eat salt with meals? never 44%, sometimes 44%, is a negative
practice; The risk factors identified in metabolic clinic patients are as follows: 90% of the
subjects have a family history with metabolic diseases, and 36% of their relatives have more than
2 metabolic pathologies. It is concluded that patients from the metabolic clinic have a high level
of knowledge about kidney health in terms of attitude towards their disease and kidney
prevention is favorable and regarding practices are positive, but there is a minimum percentage
with knowledge, attitudes and unfavorable practices, who may develop kidney disease in the

future.

Keywords: Knowledge, attitudes, practices, metabolic, kidney prevention.
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Introduccion

Los conocimientos, actitudes y practicas de la prevencion de la enfermedad renal cronica,
es fundamental en la poblacion que esta en riesgo para prevenirla y evitar tratamiento de
sustituto renal y la poblacion sana evitar llegar a tener riesgo de padecer enfermedades
metabdlicas y desarrollar enfermedad renal cronica, por tal, motivo el grupo investigador
considero necesario investigar los pacientes de la Clinica Metabdlica por ser una poblacién con
mayor riesgo.

El tema investigado es, el conocimiento, actitud y practicas sobre la prevencion de la
enfermedad renal cronica que tiene los pacientes de la clinica metabolica del Instituto
Salvadorefio del Seguro Social de San Miguel, la metodologia, que se desarrolld en el estudio es
descriptiva, se exploro los sujetos de estudio sobre el tema a investigar, con una poblacion de
1,500 pacientes que asistieron a la clinica metabdlica y la muestra a conveniencia es de 100
pacientes; la técnica que se utilizo fue; la encuesta a los pacientes y el instrumento fue el
cuestionario; para conocer los conocimiento, actitudes y practicas de la salud renal de los
pacientes de la clinica metabolica.

Las enfermedades metabdlicas son aquellas afecciones que afectas las reacciones
quimicas de los procesos de descomposicién de los aminoacidos, carbohidratos y lipidos del
cuerpo humano, esto conlleva un grupo de enfermedades metabdlicas como es la hipertension
arterial, diabetes mellitus tipo 2, hipercolesterolemia, obesidad.

Las enfermedades metabdlicas pueden tener dos factores o causas:

a) Congénitas: Son las enfermedades que se heredan por consanguinidad de padres a

hijos.

! Dato proporcionado por censos estadisticos de consultas diarias por patologias metabdlicas del tltimo semestre
2019.
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b) Estilos de vida inadecuados: estos factores son adquiridos por el individuo durante su
vida, por sus malos hébitos alimenticios, sedentarismo, la automedicacion y el uso de remedios
naturales.

c) La edad: es otro factor y se da por el envejecimiento de los érganos y su
disfuncionalidad.

En los ultimos afios las enfermedades metabdlicas han ido en aumento y esto sucede
por los estilos de vida inadecuados, por el consumo de comida rapida, con alto contenido de
carbohidratos y sodio esto da lugar a desarrollar diabetes mellitus, hipertension arterial, altos
niveles de colesterol en sangre, sumado a esto el sedentarismo del individuo Y la falta de
ejercicio y desarrollando obesidad morbida.

El Instituto Salvadorefio del Seguro Social considero a bien la creacion de las clinicas
metabolicas a nivel nacional en el afio 2006 para dar una atencion integral y oportuna a este
grupo de poblacion, proporcionandole tratamiento farmacoldgico y no farmacologico exdmenes
de gabinetes consejeria, sobre el cuidado de su enfermedad y grupo de apoyo.

El impacto que tiene el paciente de la clinica metabodlica cuando le dan su diagnostico
médico de que tiene hipertension arterial, diabetes mellitus, hipercolesterolemia, esto conlleva en
el paciente cambio positivos en sus estilos de vida: en la ingesta de tratamiento farmacoldgico
como medicamentos orales, y si le indican insulina el temor a cumplir sus medicamentos,
ademas tiene que cambiar su alimentacion, por ejemplo no agregar sal adicional a las comidas y
la falta de apoyo familiar para llevar una dieta saludable.

Las personas que padecen de enfermedades metabdlicas tienen un factor de riesgo muy
alto de desarrollar enfermedad renal cronica Por lo tanto, es importante que tengan

conocimiento sobre la prevencién de la enfermedad renal, con una actitud favorable sobre apego
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a tratamiento, cuidados los rifiones y seguir las indicaciones médicas con respecto a la practica
en su vida diaria deben ser positivas con respecto a seguir las indicaciones médicas, estilos de
vida saludables, evitar la automedicacion y el uso de remedios caseros las bebida alcohdlicas .

Los pacientes con estas patologias con solo el hecho de tener una patologia ya tienen
riesgo de dafio renal, aumenta el riesgo de tener mas de dos patologias, y si no tiene apego al
consumo de medicamentos farmacolégicos, no cumple con las indicaciones médicas, no tiene
dieta si es diabético he hipertenso no sigue su plan de dietas, consumo de bebidas carbonatadas
como sodas, y el alcohol, el sedentarismo y la obesidad, si sigue las indicaciones para la
prevencion de la enfermedad renal podria enlentecer o no llegar a padecer de enfermedad renal
cronica.

La prevencion renal, tiene como finalidad que la poblacion sana, o en riesgo con
enfermedades metabdlicas (diabetes mellitus, hipertension, hipercolesterolemia) llegue a padecer
de insuficiencia renal crénica, entonces como grupo investigador elaboramos las siguientes
interrogantes:

a) ¢Cual seré el nivel de conocimiento que tiene los pacientes de la clinica metabolica
sobre la prevencién renal?

b) ¢Cudl es la actitud que tiene los pacientes de la clinica metabdlica sobre la prevencion
renal?

c) ¢Cuales son las préacticas de la prevencion de la enfermedad renal cronica que realizan
los pacientes de la clinica metabdlica?

d) ¢Cuales son los factores de riesgo que tiene los pacientes de la clinica metabdlica de

padecer en un futuro de enfermedad renal crénica?
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e) ¢Cudl es la intervencion que tiene el personal de salud que se encuentra en la clinica
metabdlica sobre de la prevencion de la enfermedad renal crénica para los pacientes que asisten a
sus controles?

La investigacion se desarroll6 con el objetivo general, conocer cuél es el nivel del
conocimiento, actitud y practicas que realizan para la prevencion renal los pacientes de las
clinicas metabdlicas del Hospital del Instituto Salvadorefio del Seguro Social de San Miguel de
febrero a diciembre 2020; entre los objetivos especificos estan los siguientes; evaluar cuél es el
nivel de conocimiento sobre la prevencion renal que tienen los pacientes de las clinicas
metabolicas, especificar cuales son las actitudes que realizan los pacientes de la clinica
metabolica para la prevencion de la insuficiencia renal cronica, descubrir las practicas que tiene
el paciente de la clinica metabdlica que inciden en la prevencion de la enfermedad, identificar los
factores de riesgo de los pacientes de la clinica metabdlica Instituto Salvadorefio del Seguro

Social.



CAP SOBRE LA PREVENCION DE LA ENFERMEDAD RENAL CRONICA 19

Capitulo I: Marco Tedrico

1.1 Sindrome Metabolico y la Prevencion de la Enfermedad Renal

El metabolismo celular lo plantea EcuRed (2019) como la:

Propiedad inherente a la materia viva que consiste en un conjunto de reacciones
acopladas y simultaneas, en la que se sintetiza y degradan compuestos necesarios en los
organismos. Tiene su expresion a nivel celular y de organismo, de forma resumida
existen 2 tipos de metabolismo. Son los cambios quimicos que presentan las células en el
organismo produciendo energia y los materiales que la célula y los organismos necesitan
para realizar sus funciones y mantenerse sano. Su funcion es reducir, es decir de una

sustancia 0 molécula compleja hacer una mas simple.

Catabolismo es, entonces, el conjunto de reacciones metabdlicas mediante las
cuales las moléculas organicas mas o menos complejas (glacidos, lipidos), que proceden
del medio externo o de reservas internas, se rompen o degradan total o parcialmente
transformandose en otras moléculas mas sencillas como el dioxido de carbono, agua
acido lactico, amoniaco, etcétera y liberandose energia en mayor o menor cantidad que se
almacena en forma de adenosina trifosfato. Esta energia sera utilizada por la célula para
realizar sus actividades vitales (transporte activo, contraccion muscular, sintesis de

moléculas).

Anabolismo, entonces es el conjunto de reacciones metabdlicas mediante las cuales a
partir de compuestos sencillos (inorganicos u organicos) se sintetizan moléculas mas
complejas. Mediante estas reacciones se crean nuevos enlaces por lo que se requiere un

aporte de energia que provendra del ATP. (p.1)
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Las moléculas sintetizadas son usadas por las células para formar sus componentes
celulares y asi poder crecer y renovarse 0 serdn almacenadas como reserva para su posterior

utilizacion de energia.

Desde la primera definicion oficial del sindrome metabdlico realizada por el Grupo de
Trabajo de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en 1999, se han propuesto diversas

definiciones.

Es el conjunto de alteraciones metabolicas afirma Paul et al. (2005)
Constituido por la obesidad de distribucion central, disminucion de las concentracion del
colesterol unido a las lipoproteinas de alta densidad (CHDL), la elevacion de las
concentraciones de triglicéridos, el aumento de la presion arterial (PA) y la
hiperglucemia. En la actualidad el sindrome metabolico se ha convertido en uno de los
principales problema de salud publica.

Enfermedad metabdlica: Esta se da cuando las reacciones quimicas dentro de las
células del cuerpo comienzan a fallar, causando este proceso comienza a producirse las
reacciones quimicas anormales no realizan sus funciones como, la descomposicion de
carbohidratos de carbono aminoacidos o lipidos. Se entienden por enfermedades
metabdlicas o del metabolismo de acuerdo a Carillol (2016) a aquellas que “interfieren
con los procesos bioquimicos del organismo involucrado en el crecimiento y
conservacion de la buena salud de los tejidos organicos, en la eliminacion de productos
de desecho y en la produccion de energia para llevar a cabo las funciones corporales. (p,

15).
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1.1.1 Patologias Metabdlicas

La diabetes mellitus tipo2, prediabetes, higado graso, dislipidemia, hipertension
Arterial. La obesidad especialmente en la distribucién abdominal de una persona. La diabetes
mellitus tipo 2, segun Medlineplus (2020) “es una enfermedad que dura toda la vida (crénica) en
la cual hay un alto nivel de azlcar (glucosa) en la sangre” (p.1). Usted tiene un riesgo mayor de
tener diabetes tipo 2 si es adulto mayor, tiene obesidad, historia familiar de diabetes o no hace
ejercicio. Sufrir de prediabetes también aumenta ese riesgo. Segun Alegria (2008) “las personas
que tienen prediabetes tienen un nivel de azicar mas alto del normal pero no lo suficiente como
para ser considerados diabéticos. Si esta en riesgo de diabetes tipo 2, usted podria retrasarla o

prevenir su desarrollo”.

Los sintomas de la diabetes tipo 2 se dan poco a poco, llevan un proceso para su
desarrollo, los cuales son: tener mucha sed, orinar frecuentemente, sensacion de con mucha
hambre o cansancio, perder peso sin proponérselo, heridas que sanan lentamente y visién
borrosa.

Higado Graso: es una afeccion en la que se acumula grasa en el higado. Hay dos tipos:

Enfermedad del higado graso no alcohdlico.

Dislipidemia o hiperlipidemia: es la elevacion de la estructura plasmatica de colesterol
y lipidos en la sangre, y es un estado que se encuentra asociado al desarrollo de una gran

cantidad de padecimientos crénico-degenerativos, hipertension, diabetes mellitus.

Hipertension arterial: Es la elevacion de la presion arterial arriba de 120/80 mm Hg).
Una presion arterial alta (hipertension) es cuando uno o ambos nimeros de la presién arterial son
mayores de 130/80 mm Hg la mayoria de las veces. En estos casos se necesita tratamiento

médico para mantener controlada.
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Causas del sindrome metabdlico:

Signos y sintomas del sindrome metabolico, expresa Medline (2013)

Una cintura grande, un nivel alto de triglicéridos, un nivel bajo de colesterol, y presion

arterial alta un nivel alto de azucar en sangre en ayunas.

El sobrepeso, obesidad, un estilo de vida inactivo, resistencia a la insulina,

afeccion en la cual el cuerpo no puede usar bien la insulina, una hormona que ayuda a

mover el azlcar en la sangre a las células para darles energia, la hipertension arterial,

colesterol y triglicéridos en sangre altos. (p.1).

Segun las pautas del Nacional Institutos off Meath (Institutos Nacionales de Salud),
padeces el sindrome metabdlico si tienes tres 0 mas de estos rasgos 0 mas medicamentos para

controlarlos.

1.1.2 Prevencion de la Enfermedad Renal Cronica
Para controlar estos factores significa implementar habitos saludables de estilo de vida,

dice el Dr. De Santis, citado por Rundell (2018)

Cuando él ve a un paciente con presion alta o con el azlcar elevado, él recomienda un
mejor control sobre la dieta y el ejercicio. “Yo les recomiendo a mis pacientes que reduzcan su
consumo de sal y que aumenten su nivel de actividad, restrinjan las calorias, especialmente las de

los carbohidratos procesados, dejen de fumar aumenten su movimiento y ejercicio. (p.2)

Para los pacientes diagnosticados con diabetes, para manejar su enfermedad a través de
los cambios al estilo de vida y los medicamentos, incluyendo la terapia de insulina cuando sea
necesaria, es aln mas importante para prevenir el dafio a los rifiones. Afirma Rundell (2018) “La

diabetes conduce al dafio microvascular y los vasos sanguineos de los rifiones desempefian un
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papel importante en su funcion. Controlar el exceso de azucar en la sangre mantiene ese dafio al

minimo”. (p.3)

Recomendaciones para la prevencion renal: la clave para prevenir la enfermedad renal es
mantenernos en forma para estabilizar la presion arterial y es necesario realizar actividades de
caminar, correr y andar en bicicleta.

a) Controlar regularmente el nivel de azlcar en sangre en la poblacion porque las personas
diabético el 50% presenta falla renal.

b) Mantener una dieta saludable para controlar la ingesta de sal de 5 a 6 gramos por dia.

c) Laingesta de liquido es muy importante de 1.5 a 2 litros por dia para hidratarnos y vivir
muy saludable.

d) No fumar porque reduce la circulacion ocasionando dafio.

e) No abusar con la automedicacion por sus efectos adversos.

f) Realizar examen de orina por lo menos una vez al afio para la prevencion de la

enfermedad renal.

g) Consumir una dieta saludable toda la vida.
1.2 Conceptualizacion de (CAP) Conocimiento, Actitud y Practicas Sobre la Prevencion de

la Enfermedad Renal Crénica

CAP: es el compartimento integrado de las percepciones y las predisposiciones que
ponen de manera integral las personas o los grupos que inciden en las transformaciones que
realizan de sus vidas personales o colectivas. Es la integracion de los conocimientos, actitudes y
las practicas para determinado problema o situacion que necesitamos evaluar.

Segun menciona Fernandez (2010) el conocimiento es “un conjunto integrado por
informacion, reglas, interpretaciones y conexiones dentro de un contexto y de una experiencia o

de una forma general o personal” (p.28).
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Segun Ociando (Ocando, 2020) define a la Actitud “la disposicion o el animo con el que
enfrentamos una situacion es la postura con que elegimos enfrentar las circunstancias de la vida,
la manera en que comunicamos nuestros sentimientos y la disposicién que transmitimos a los
demas” (p.2).

La actitud son los valores, creencias sobre determinados eventos o adversidades presentes
en la vida con la que debemos presentar las disposiciones con la mejor postura por nuestra
responsabilidad de actuar en un determinado momento.

La practica segun el sitio web Definiciones (2020) “es la accion que se desarrolla con la
aplicacion de ciertos conocimientos donde se vincula con las actitudes y las practicas de una.

El conocimiento es muy importante para la prevencion de la enfermedad renal cronica a
nivel mundial segun la Organizacion Mundial de la Salud existe una cuarta parte de la
poblacién con diabetes mellitus, hipertension y muchos trastornos del sindrome metabdlico, por
lo que es necesario mantener los conocimientos necesario para prevenir o enlentecer el
aparecimiento de la enfermedad renal cronica. EXxistes muchas politicas y estrategias
implementadas para la prevencion de la enfermedad renal de la poblacion en general.

Abordaje sobre actitudes con respecto a la prevencién de la enfermedad renal cronica.
Segun los resultados expresan que las actitudes que poseen los pacientes de las clinicas
metabolicas son favorables en su mayoria para la prevencion de la enfermedad renal crénica Las
personas mayores en su mayoria tienen problemas de ciertas enfermedades cronicas o factores de
riesgo es necesario mantener una actitud muy positiva que si a pesar de las actitudes positivas no

mejoran por completo es necesario la indicacion de algunos farmacos para mantener.

Actitud sobre estilo de vida saludable para prevenir y/o retardar la insuficiencia renal

cronica, los estilos de vida de las personas que asisten a las clinicas metabdlicas en su mayoria
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son saludables para la prevencion y retardar la enfermedad renal cronica; pero existe un
porcentaje minimo que no realiza estilos de vida saludable, es esta minima cantidad de personas
que presentan complicaciones de enfermedad renal crénica.es por esta razén que es fundamental

realizar un estilo de vida saludable para prevenir la enfermedad renal croénica.

Actitud sobre el uso de remedios caseros, las personas que asistes a las clinicas
metabdlicas poseen una actitud muy favorable por el uso de remedios caseros que no en su
totalidad lo realizan, pero si hay un porcentaje significativo que siempre han realizado como

alternativa de tratamiento, durante toda su vida.

Actitud sobre automedicacion, las personas del programa de las clinicas metabdlicas en
su mayoria no poseen una actitud favorable sobre la automedicacion, pero si hay un porcentaje
minimo que estd acostumbrado a realizar como tradicion familiar. Es algo muy comuin y
frecuente en nuestra realidad; las persona por su propia experiencia 0 conocimiento se
automedican de una forma libre sin una indicacion médica, sin saber las complicaciones que
estos nos ocasionaria, es por eso que hay muchas recaida y complicaciones en alguna patologia
por no tener una evaluacion por el medico quien evalta mucho factores para indicar un farmaco;
y la enfermedades pueden ser la misma pero cada persona es diferente una de otra es por eso que
el tratamiento no siempre es igual, hay que considerar a cada persona con individualidad y por
ende con gran cuidado al momento de tomar un farmaco no indicado por el médico. Nuestra
actitud es muy importante en la automedicacion, por eso nuestra actitud debe ser favorable y con
seguridad y conocimientos para prevenir cualquier otra enfermedad y en este caso nos

enfocamos directamente a la prevencién de la enfermedad renal crénica.

La practica para la prevencion de enfermedad renal cronica, referente a los apartados

abordados anteriormente, dan como resultados positivos para la prevencién de la enfermedad
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renal crénica, esto demuestra que las practicas son positivas en todo los aspectos, otro caso mas

enfermedad renal crénica, sumando mas datos estadisticas de esta epidemia a nivel mundial.

Las recomendaciones para mejorar la salud renal: se lograra mediante el desarrollo de
actividades de promocién, educacién para la salud, prevencion, diagndstico, tratamiento y
rehabilitacion, orientadas a los individuos en particular, a grupos especificos y a la poblacion
general. Las recomendaciones tienen como finalidad para la prevencion renal son: aumentar el
grado de deteccion de la ERC (Enfermedad renal cronica) disminuir la progresion de laERC y la
morbimortalidad cardiovascular asociada; disminuir la yatrogenia secundaria a la utilizacion de
farmacos contraindicados o utilizados a dosis inapropiadas al grado de insuficiencia renal; y

reducir el coste socio sanitario relacionado con la enfermedad.

Las estrategias implican segin Martinez (2009):

Los programas y acciones con atencidn primaria, pacientes, formacion en Medicina-
Nefrologia y coordinacion con sociedades cientificas, acciones con el Ministerio de
Sanidad y comunidades autonomas, con enfermeria nefrologica y con los medios de
comunicacion. Y todo ello por el para el paciente renal, los gobiernos deben apoyar y
financiar los programas de deteccion precoz y seguimiento de la ERC que incluyan

prevalencia, incidencia, evolucion, cuidados y educacion.

Por tanto, debe potenciarse una estrategia de salud renal que permita concienciar a
los profesionales, a los pacientes y a la poblacion sobre la importancia de conocer la
funcién renal, dadas las implicaciones terapéuticas y pronosticas que conlleva una
deteccién de la ERC en fases precoces. ElI conocimiento adecuado y establecimiento de

medidas en estas fases, por parte del médico de Atencidn Primaria, es una de las bases del
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abordaje del proyecto de salud renal. Los gobiernos deben apoyar y financiar los
programas de deteccion precoz y seguimiento de la ERC que incluyan prevalencia,

incidencia, evolucion, cuidados y educacion. (p.185)

Por tanto, debe potenciarse una estrategia de salud renal que permita concienciar a los
profesionales, a los pacientes y a la poblacién sobre la importancia de conocer la funcion renal,
dadas las implicaciones terapéuticas y pronosticas que conlleva una deteccion de la ERC en fases
precoces. Lo plantea el presidente de SEN (2009) “El conocimiento adecuado y establecimiento
de medidas en estas fases, por parte del medico de Atencidn Primaria, es una de las bases del
abordaje del proyecto de salud renal” (p.1).

Segun las préacticas que en la actualidad realiza la poblacion no es suficiente para detener
la enfermedad renal cronica: es necesario modificar para que mejore nuestra salud vy las
practicas mas positivas y cambiar nuestros estilos de vida en general para garantizar mejores
condiciones de salud y mantener controladas las enfermedades cronicas presentes. En cada

individuo y retardar las complicaciones de salud o prevenirla.

Es necesaria la creacion de estrategia de salud renal que permita concientizar los
profesionales, a los pacientes y a la poblacion sobre la importancia de conocer la funcion renal,
dadas las complicaciones que se da cuando el rifion ya no es capaz de realizar sus funciones la
prevencion es inevitable para prevenir esta enfermedad si es posible. EI conocimiento adecuado
y las précticas que se realicen deben ser positivos para conservar la funcionalidad de nuestros

rifiones.

Précticas de ejercicios: es muy efectivo en la prevencion y tratamiento de las

enfermedades crénicas logrando disminuir la gravedad de alguna patologia y mantener una mejor
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circulacién, los pacientes de la clinica metabolica no realizan ejercicios en su totalidad aunque

hay un porcentaje alto que si lo realiza.

Practica sobre estilos de vida saludable: es muy importantes y abordarlo de forma
integral es mejor para la prevencion de la enfermedad renal ejemplos de préacticas estilos de vida
saludable; tener una vida activa, consumir una dieta saludable, reducir la ingesta de grasas
saturadas, consumir frutas y verduras, no fumar, no tomar bebidas alcohdlicas y mantener un
peso equilibrado. La préactica sobre estilos de vida en este estudio es positiva en su mayoria pero

siempre hay un porcentaje minimo que no lo realiza de forma saludable.

La alimentacion es lo mas importante para la prevencion de la enfermedad renal cronica

se debe consumir una dieta saludable desde lo mas antes posibles para nivelar nuestra salud.

Para prevenir la insuficiencia renal crénica debe evitar en gran parte el sodio no agregar
sal adicional a las comidas preparadas, consumir verduras frescas o congeladas y no procesadas,
evitar consumir productos procesadas como jamon, tocino, salchicha chorizos, y disminuir las

carnes rojas, consumir de preferencias carnes blancas.

Tratamiento farmacologico: las personas del sindrome metabdlicas deben cumplir con

las prescripciones médicas para mantenerse controladas las diferentes patologias.

Automedicacion: es el uso de los medicamentos sin prescripcion médica, realizandolo por
su propia iniciativa y responsabilidad, es una costumbre de por afios que han realizados las
personas, como alternativa para tratar sus enfermedades, sin consultar poniendo en riesgo su
salud por cualquier alteracion que ocasionen en su organismo, como puede ser desencadenando
otras enfermedades e incluso hasta la muerte en algunos casos. La enfermedad renal cronica

también se desarrolla por la automedicacion.
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Las recomendaciones del medico son muy importantes porque él va evaluando cada caso
y con manejo individualizado y a la vez protegiendo el dafio renal es por esta razon que existen
tratamiento méas suave o de evolucion mas lenta que se tardan mas para controlar el problema de
salud, pero van resguardando el sistema renal. En caso de no ver mejoria es el medico que hara
cambio de farmacos brindara las recomendaciones necesarias para mejorar el problema de salud

presente.

1.3 Situacion Actual de la Persona con Enfermedades Metabdlicas

Las enfermedades metabdlicas, como obesidad, son una epidemia global, segun la
organizacion mundial de la salud. Desde 1975 se ha triplicado el nimero de personas, obesas a
nivel mundial y en Espafia mas de la mitad de la poblacion esta con sobre peso, y de esta manera
genera desorden en la salud ocasionando implicaciones y enfermedades crénicas. La obesidad
también aumenta en las personas con enfermedad metabdlica. Segun Huber (2020), “en EI

Salvador también existen estadisticas muy numerosas”. (p.1)

La Organizacion Panamericana de la Salud/Organizacion Mundial de la Salud
(OPS/OMS) y la Sociedad Latinoamericana de Nefrologia e Hipertensién (SLANH) llaman a
prevenir la enfermedad renal crénica y a mejorar el acceso a su tratamiento. Ambas instituciones
se aliaron para promover estrategias que reduzcan la brecha que separa a los pacientes del

tratamiento que puede prolongar y salvarles la vida.

La OPS y la SLANH estan impulsando acciones para elevar la tasa de tratamiento de
sustitucion de la funcion renal hasta 700 pacientes por millén de habitantes en cada pais de

Latinoamérica para 2019. "En un continente tan extenso, con importantes dificultades en él.”

En El Salvador el Ministerio de Salud MINSAL (2013), plantea como
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Un pais con mayores casos de insuficiencia renal y a la vez una de la causa es la
poblacion con enfermedades metabolicas, la prevencién de la insuficiencia renal va
encaminada a los 3 niveles de atencion para los 3 grupos de poblacién para el paciente

sano, con riesgo y el que padece de enfermedad. (p.2).

El primer nivel de atencidn es evitar que la poblacion sana llegue a padecer de
enfermedades metabolicas y mantener estilos de vida saludables, poblacion en riesgo es cuando
ya tiene uno o mas enfermedades metabdlicas u otros factores de riesgo como la edad. El
segundo nivel de atencidn, es donde le proporcionan al paciente tratamiento farmacoldgico y
cambios en sus estilos de vida, que el paciente siga las indicaciones del médico. Tercer nivel es
atendido todo los pacientes en estadio 4 ya en los 4 estadios de la enfermedad esto es con
tratamiento farmacoldgico, cambios de dieta mas estricto, para evitar llegar a la etapa 5 de la
enfermedad ya esta necesita dialisis, hemodialisis hasta llegar a un trasplante de rifion pero eso se

da en muy pocos casos.

Por lo tanto, el Ministerio de Salud de El Salvador, y el Instituto Salvadorefio del Seguro
Social, tiene actividades encaminadas a la poblacion en general, para la prevencion de la
enfermedad renal, hay un dia al afio el segundo jueves de marzo se celebra el dia dedicado al
cuidado del rifién y se realizan actividades para concientizar la poblacion sana y en riesgo, y el
personal da orientacidn sobre el cuidado de los rifiones, también se utiliza las redes sociales y

afiches.

En el Instituto Salvadorefio del Seguro Social (ISSS) de acuerdo con Ins.salud (2019), se
registra “una incidencia de 40 casos nuevos al mes a escala nacional, en total, se tienen 2,380
pacientes con insuficiencia renal cronica en todo el pais y que son atendidos en los hospitales

Médico Quirurgico, San Miguel, Santa Ana, Sonsonate y en Ciudadela Monserrat”(p.1).
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Asimismo, el 47% de ellos se encuentran en tratamiento por hemodidlisis y el 53% en las
modalidades Dialisis Peritoneal Continua Ambulatoria y Dialisis Peritoneal Automatizada”.
Segun lo plantea la investigacion Landaverde et al. (2020) en el ISSS “en el 2018 se detectaron
810 casos de enfermedad renal cronica y la prevalencia de edad oscila entre 30-80 afios. La
institucion invierte al afio $15 millones en hospitalizacion y consultas a escala nacional, $23.4
millones en tratamientos dialiticos y sustitucion renal, y $16,560.23 en trasplante de rifion por
paciente” (p.20).

De acuerdo con el Portal de Transparencia (2019) el ISSS “impulsa medidas orientadas a
prevenir mas casos y brindar una mejor atencion a los usuarios, entre ellas, capacitacion y
formacion continua a nutricionistas sobre prevencion y manejo de pacientes con enfermedad
renal cronica, ademas se fortalecio con medicos nefrélogos las unidades médicas de Usulutan y

Santa Ana”(p.1).
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Capitulo I1: Metodologia de la Investigacion

2.1. Tipo de Estudio

La investigacion se realiz6 con un enfoque cuantitativo, porque se utiliza la recoleccién
y el andlisis de datos de los fendmenos expresados en cifras numéricas; por su profundidad es
descriptivo se representa los hechos o eventos de so los sujetos de estudios; y segun su alcance
temporal y transversal porque transcurrié en un determinado el tiempo.
2.2 Poblacion

Se considera en estudio es de 1500 pacientes cotizantes, beneficiarios y pensionados que

son atendidos en la clinica metabolica de Instituto Salvadorefio del Seguro Social de San Miguel.
2.3 Muestra

El tipo de muestra es conveniencia debido al fenomeno de la pandemia del COVID 19, se
selecciond a 100 pacientes.

Criterios de inclusion: Todos los pacientes que asistieron a la clinica metabdlica que no
tienen dafio renal.

Criterios de exclusion: Los pacientes que asistieron a la clinica metabolica que tienen
dafio renal o se encuentran en cualquier estadio del dafio renal.
2.4 Técnicas de Recoleccion de Datos

La técnica fue la encuesta tipo CAP (conocimiento, actitudes y practicas) a los pacientes.
2.5 Instrumentos

Cuestionario dirigido a los pacientes que consta de 60 preguntas divididas asi:

Datos Generales: 8 preguntas.

Evaluacién de conocimiento 27 preguntas dicotomicas o cerras de opcién verdadero o

falso.
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Evaluacion de actitud sobre la salud renal se utiliza la escala de Likert con 11 preguntas.

Evaluacion de précticas de prevencion de la enfermedad renal 14 preguntas de opcion
nunca, a veces, siempre.
2.6 Procedimiento
2.6.1 Validacion del Instrumento

La prueba piloto se realiz6 con pacientes que asisten a sus controles a la clinica
metabolica de la Panamericana? con 10 personas.
2.6.2 Plan de Analisis

Las encuestas se procesaron a través del software estadistico PSPP version libre, se hizo
la mascara de la encuesta; se digito cada informacion de la encuesta; luego se realizo tablas, se
interpretd los datos y el anélisis de cada pregunta segun el objetivo planteado.

2.7 Caracteristicas de la Poblacion en Estudio

Las caracteristicas de los sujetos de estudio segun sexo, estado civil, escolaridad, lugar
de procedencia.

Tabla 1

Grupo de edad y sexo.

Grupo de edad Mujer Hombre Total

<= 18 afios 0 1 1%

19 afios - 28 afios 4 2 6%
29 afos - 38 aflos 5 5 10%
39 afios - 48 afos 21 9 30%
49 afnos - 58 afos 15 10 25%
59 afios - 68 afos 9 7 16%
69 afios - 78 afos 5 6 11%

79 afos + 0 1 1%
Total 59 41 100%

2 Clinica Comunal del Instituto Salvadorefio del Seguro Social, donde se atiende pacientes en area de consulta
externa, ubicada sobre la carretera Panamericana, San Miguel.
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Nota: la tabla representa el grupo de edades de los pacientes de la clinica metabdlicas.

En esta tabla se observa, que la poblacion que més predomina en los pacientes de la
clinica metabolica es de la edad de 39 afios — 48 afios con un total; con 21 mujeres y 9 hombre, y
de 49-58 afios con 15 mujeres y 10 hombres, 69-78 afios con 5 mujeres y 6 hombres, 29-38 afios
con 5 mujeres y 5 hombres, 19 - 29 afios con 4 mujeres y 2 hombres, y menor de 18 y mayor de
79 afos con 1 hombres.
Tabla 2

Lugar de procedencia

Procedencia Mujer Hombre %
Urbano 36 27 63%
Rural 23 14 37%
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa el lugar de procedencia de los pacientes de la clinica metabdlica.
Se refleja en esta tabla; que el lugar de procedencia de los pacientes de la clinica

metabolica es urbano con 36 mujeres y 27 hombres, y del area rural con 23 mujeres y 14

hombres.
Tabla 3
Escolaridad
Escolaridad Mujer Hombre %
No sabe leer y escribir 4 2 6 %
Solo sabe leer y escribir 5 5 10 %
Primer ciclo 7 5 12 %
Segundo ciclo 3 3 6 %
Tercer ciclo 5 7 12 %
Bachillerato 24 14 38 %
Técnico 3 0 3%
Universidad 8 5 13 %
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa la escolaridad de los pacientes de la clinica metabolica.
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Se refleja en esta tabla; que la escolaridad de los pacientes de la clinica metabdlica; no
sabe leer y escribir, con 4 mujeres y 2 hombres; solo sabe leer y escribir con 5 mujeresy 5
hombres; primer ciclo con 7 mujeres y 5 hombres; segundo ciclo con 3 mujeres y 3 hombres;
tercer ciclo con 5 mujeres 7 hombres; bachillerato 24 mujeres y14 hombres; técnico 3 mujeres y

0 hombres; universidad con 8 mujeres y 5 hombres.

Tabla 4
Ocupacion
Ocupacion Mujer Hombre %
Pensionado(a) o jubilado(a) 3 10 13%
Oficios domeésticos 0 ama de casa, 17 0 17%
Auxiliar contable, contador, enfermera (0) 8 5 13%
Impulsador, vendedor(a), cajero(a), estilista, 14 8 9904

electricista, secretaria, comerciante, recepcionista.
Oficios varios, jornalero, mecanico, obras publicas,

ordenanza, motorista, costurera, cocinero(a), oficios 17 18 35%
varios, agricultor, albafil.
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa la ocupacion de los pacientes de la clinica metabdlica.

En la tabla, se refleja que el grupo que los sujetos en estudio tienen mayores datos es en
oficios varios, jornalero, mecanico, obras publicas, ordenanza, motorista, costurera, cocinero(a),
oficios varios, agricultor, albafiil, con 17 mujeres y 18 hombres con un total de 35; impulsador,
vendedor(a), cajero(a), estilista, electricista, secretaria, comerciante, recepcionista, con 14
mujeres y 8 hombres con un total de 22; oficios domésticos 0 ama de casa con mujeres 17y 0
hombres con un total de 17; pensionado(a) o jubilado(a) con 3 mujeres y 10 hombres con un total
de 13; auxiliar contable, contador, enfermera (0) con 8 mujeres y 5 hombres con un total de 13.
Tabla 5

Estado civil

Estado civil Mujer Hombre %
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Soltero (a) 10 8 18%
Casado (a) 23 16 39%
Acompaiiado (a) 20 10 30%
Viudo ((a) 5 5 10%

Divorciado (a) 1 2 3%
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa el estado civil de los pacientes de la clinica metabdlica.

Se refleja en la tabla el estado civil de los pacientes de la clinica metabdlica es en
soltero(a) con 10 mujeres y 8 hombres en total de 18; casado(a) con 23 mujeres y 16 hombres;
con un total de 39, acompafiado(a) con 20 mujeres y 10 hombres con un total de 30; viudo(a) 5

mujeres y 5 hombres en total de 10; divorciado(a) con 1 mujer y 2 hombres con un total de 3.
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Capitulo I11: Anélisis de Resultados

A continuacion, se da a conocer los resultados del estudio sobre “El conocimiento,
actitud y précticas sobre la prevencién de la enfermedad renal cronica que tiene los pacientes de
la clinica metabolica del Instituto Salvadorefio del Seguro Social de San Miguel,” con una
muestra de 100 sujetos de estudio, 59 mujeres y 49 hombres.

Los resultados, del objetivo planteado del equipo investigador; evaluar cuél es el nivel de
conocimiento sobre la prevencion renal que tienen los pacientes de las clinicas metabdlicas; se
utilizaron los siguientes 5 aspectos relacionados con el conocimiento sobre la funcion de los
rifiones con 5 item, salud renal 8 item, factores de riesgo 5 item, los signos y sintomas sobre la
insuficiencia renal 4 item, tratamiento de la insuficiencia renal 5 item, con un total de 31 item.
Tabla 6

Conocimiento sobre la funcion de los rifiones

Funciones de los rifiones Mujer Hombre %

Limpiar la sangre de desechos Verdadero 59 39 98%
tOXicos No sé. 0 2 2%

Total 59 41 100%

: Verdadero 58 39 97%
stk A SR S
No sé. 0 1 1%

Total 59 41 100%

_— Verdadero 57 35 92%
i o < S S S
No se 1 3 4%

Total 59 41 100%
Ayudar sacar las grasas del Verdadero 24 L7 41%
cuerpo. Falso 35 23 58%
No se 0 1 1%

Total 59 41 100%
. . Verdadero 56 38 94%

Capacidad de los rifiones para

eliminar los productos de desecho Falsg 3 2 5%
No sé. 0 1 1%

Total 59 41 100%
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Nota: Esta tabla representa el conocimiento sobre las funciones de los rifiones que tienen los

pacientes de la clinica metabdlica.

En la tabla siguiente; se observa limpiar la sangre de desechos tdxicos; verdadero 59

mujeres y 39 hombres con un total de 98; regular la entrada y salida de agua de nuestro cuerpo,

verdadero 58 mujeres y 39 hombres con un total de 97; mantener el equilibrio de minerales en la

sangre, verdadero 57 mujeres y 35 hombres con un total de 92; ayudar sacar las grasas del

cuerpo, verdadero 24 mujeres y 17 hombres, con un total de 41; expresaron falso 35 mujeres y

23 hombres con un total de 58; verdadero en 24 mujeres y 17 hombres con un total de 41;

capacidad de los rifiones para eliminar los productos de desecho; verdadero 56 mujeres y 38

hombres con un total de 94, falso, 3 mujeres y 2 hombres con un total de 5, no sé, 0 mujeres y

1 hombre con un total de 1.

Tabla 7

Conocimiento sobre salud renal

Salud renal Mujer Hombre %
Evitar el sobre peso, afecta el dafio en Verdadero 39 30 69%
los riﬁ(;nes. Falso 19 11 30%
No se 1 0 1%
Total 59 41 100%
No realizar actividad fisica (no tiene Verdadero 33 31 64%
nada que ver con el dafio de los rifiones) Falso 26 10 36%
Total 59 41 100%
Una alimentacion saludable es: comer Verdadero 51 34 85%
frutas, verdurasi,' poca grasa, ingesta de Falso 8 7 15%
iquidos.
Total 59 41 100%
Consumir sal entre comida porque esun  Verdadero 27 24 51%
mineral importante para el cuerpo Falso 31 17 48%
humano. No se 1 0 1%
Total 59 41 100%
Si una persona fuma cigarros no le dafia Verdadero 25 22 47%
|0 rifiones Falso 32 18 50%
No se 2 1 3%
Total 59 41 100%
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Se recomienda tomar 5 vasos de aguas al ~ Verdadero 31 23 54%
dia para mantener saludables los rifiones. Falso 28 18 46%
Total 59 41 100%
Las bebidas gaseosas Verdadero 15 15 30%
no dafian los rifiones. Falso 44 26 70%
Total 59 41 100%
Los jugos enlatados no dafian los rifiones Verdadero 18 18 36%
Falso 41 23 64%
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa el conocimiento sobre salud renal que tienen los pacientes de la
clinica metabolica.

En la tabla siguiente se observa el conocimiento sobre salud renal que tiene los pacientes
que asisten a la clinica metabdlica; evitar el sobre peso afecta el dafio en los rifiones, verdadero
con 39 mujeres y 30 hombres con un total de 69; falso expresaron 19 mujeres y 11 hombres con
un total de 30; no realizar actividad fisica (ejercicios, caminatas, no tiene nada que ver con el
dafo de los rifiones) verdadero con 33 mujeres y 31 hombres con un total de 64; falso
expresaron 26 mujeres 'y 10 hombres con un total de 36; una alimentacion saludable es: comer
frutas, verduras, poca grasa, ingesta de liquidos, verdadero con 51 mujeres y 34 hombres con un
total de 8; falso con 8 mujeres 'y 7 hombres con un total de 15; consumir sal entre comida
porgue es un mineral importante para el cuerpo humano, verdadero con 27 mujeresy 24
hombres con un total de 51; y falso con 31 mujeres y 17 hombres con un total de 48; si una
persona fuma cigarros no le dafa los rifiones, verdadero con 25 mujeres 'y 22 hombres con un
total de 47; y falso con 32 mujeres y 18 hombres con un total de 50; se recomienda tomar 5
vasos de aguas al dia para mantener saludables los rifiones, verdadero con 31 mujeres y 23
hombres con un total de 54; y falso con 28 mujeres y 18 hombres con un total de 46; las
bebidas gaseosas no dafian los rifiones verdadero con 15 mujeres y 15 hombres con un total de

30; y falso con 44 mujeresy 16 hombres con un total de 70; los jugos enlatados no dafian los
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rifiones verdadero con 18 mujeres y 18 hombres con un total de 36; y falso con 41 mujeres y 23
hombres con un total de 64.

Tabla 8

Conocimiento sobre los signos y sintomas sobre la enfermedad renal crénica

Signos y sintomas sobre la enfermedad renal

. Mujer Hombre %
crénica

Es la pérdida total de la funcion de ~ Verdadero 55 39 94%
los rifiones Falso 4 2 6%

Total 59 41 100%

Incapacidad que tienen los rifiones Verdadero i~ 39 94%
para realizar sus funciones Falso 4 ! >%
No sé. 0 1 1%

Total 59 41 100%

o Verdadero 58 38 96%
Falla pedr;n;n?l:]r:i icgen Iretl3 Izeazilllzauon Falso 1 5 30
' No sé. 0 1 1%

Total 59 41 100%

Los sintomas de la insuficiencia Verdadero 51 36 87%
renal crénica son dolor en los Falso 6 3 9%

huesos, inflamacion de manos y
pies, dificultad para dormir, fatiga, No se 2 2 4%
calambres, falta de aire.
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa el conocimiento sobre los signos y sintomas sobre la enfermedad
renal cronica que los pacientes de la clinica metabodlica.

En la tabla se muestra los siguientes datos sobre los conocimiento sobre los signos y
sintomas sobre la enfermedad renal cronica que tiene los pacientes que asisten a la clinica
metabolica; es la pérdida total de la funcion de los rifiones, como verdadero con 55 mujeres 'y 39
hombres con un total de 94; falso expresan 4 mujeres y 2 hombres con un total de 6; incapacidad
que tienen los rifiones para realizar sus funciones como verdadero con 55 mujeres y 39 hombres
con un total de 94; falso con 4 mujeres y 1 hombre con un total de 5; falla permanente de la

realizacion de la funcion renal, como verdadero con 58 mujeres y 38 hombres con un total de
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96; y falso con 1 mujer y 3 hombres un total de 4; los sintomas de la enfermedad renal cronica
son dolor en los huesos, inflamacion de manos y pies, dificultad para dormir, fatiga, calambres,
falta de aire como verdadero con 51 mujeres y 36 hombres con un total de 87.

Tabla 9

Conocimientos sobre factores de riesgo

Factores de riesgo Mujer Hombre %
Verdadero 56 41 97%
Estilos de vida inadecuados. Falso 2 0 2%
No se 1 0 1%
Total 59 41 100%
Hipertension arterial y diabetes Verdadero 59 38 97%
mellitus Falso 0 3 3%
Total 59 41 100%
. Verdadero 55 39 94%
Falta de ejercicio Falso 4 5 6%
Total 59 41 100%
Verdadero 54 37 91%
Factor hereditario Falso 5 3 8%
no se 0 1 1%
Total 59 41 100%
Edad Verdadero 51 34 85%
Falso 8 7 15%
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa el conocimiento sobre factores de riesgo sobre la enfermedad renal
cronica que tienen los pacientes de la clinica metabdlica.

En la tabla se muestra los conocimientos sobre factores de riesgo que tiene los pacientes
que asisten a la clinica metabdlica, como estilos de vida inadecuados, como verdadero con 56
mujeres y 41 hombres con un total de 97; falso, con 2 mujeres y 0 hombres, con un total de 2;
hipertensién arterial y diabetes mellitus verdadero con 59 mujeres y 38 hombres con un total de
97, falta de ejercicio como verdadero con 55 mujeres y 39 hombres con un total de 94, falso, con
4 mujeres y 2 hombres con un total de 6; factor hereditario como verdadero con 54 mujeres y 39

hombres con un total de 91; falso con 5 mujeres y 3 hombres con un total de 8; la edad es un
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factor de riesgo de padecer enfermedad renal, como verdadero con 51 mujeres y 34 hombres con
un total de 85; falso con 8 mujeres y 7 hombres con un total de 15.
Tabla 10

Conocimiento sobre tratamiento de la enfermedad renal

Tratamiento de la enfermedad renal Mujer Hombre %
Verdadero 31 27 58%
Tomar bastante agua Falso 28 14 42%
Total 59 41 100%
Remedios coceros Verdadero 35 28 63%
naturales curan los Falso 24 12 36%
riflones No sé. 0 1 1%
Total 59 41 100%
Dialisis peritoneal Verdadero 58 41 99%
' No se 1 0 1%
Total 59 41 100%
Hemodialisis Verdadero 58 40 98%
No se 1 1 2%
Total 59 41 100%
Trasplante renal Verdadero 57 39 96%
No se 2 2 4%
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa el conocimiento sobre tratamiento de la enfermedad renal que tienen
los pacientes de la clinica metabdlica.

En la tabla siguiente se muestra los conocimientos sobre tratamiento de la insuficiencia
renal que tiene los pacientes que asisten a la clinica metabdlica, tomar bastante agua, verdadero
con 31 mujeres y 27 hombres con un total de 58; falso con 28 mujeres y 14 hombres con un total
de 42; remedios coceros naturales curan los rifiones, verdadero con 35 mujeres y 26 hombres
con un total de 63, falso con 24 mujeres y 12 hombres con un total de 36; dialisis peritoneal,
verdadero con 58 mujeres y 41 hombres con un total de 99, falso, con 1 mujer y 0 hombres con

un total de 1, hemodialisis verdadero con 58 mujeres y 40 hombres con un total de 98, falso con
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1 mujer y 1 hombre con un total de 2; trasplante renal, verdadero con 57 mujeresy 39 hombres
con un total de 96; falso con 2 mujeres y 0 hombres, con un total de 2.

Los resultados, del objetivo planteado del equipo investigador; especificar cuéles son las
actitudes que realizan los pacientes de la clinica metabdlica para la prevencién de la insuficiencia
renal cronica; se utilizaron los siguientes 9 aspectos sobre actitud sobre informado (a) sobre
cémo cuidar sus rifiones 1 item, responsabilidad sobre el cuidado renal 1 item, estilo de vida
saludable para prevenir y/o retardar la insuficiencia renal crénica 1 item, cdmo tratar la
enfermedad renal 1 item, la hipertension renal y la Diabetes Mellitus puede dafiar los rifiones 2
item, sobre tratar la enfermedad renal con los remedios caseros 2 item, consultar al médico para
un chequeo anual para enfermedad prevenir la renal cronica 1 item, detencion a tiempo (saber)
de los rifiones estan dejando de funcionar 1 item, para brindar un tratamiento oportuno item,
sobre automedicacion 1 item; con un total de 11 item.

Tabla 11

Actitud: ¢Qué tanto esta informado (a) sobre cdmo cuidar sus rifiones?

Actitud Mujer Hombre %
¢ Qué tanto esta Totalmente informado 17 10 27%
informado (a) sobre Muy informado 20 14 34%
cdémo cuidar sus Medianamente informado 11 7 18%
rifones? Poco informado 11 10 21%
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa actitud: sobre ¢Qué tanto esta informado (a) sobre como cuidar sus
rifiones? que tienen los pacientes de la clinica metabolica.

En la tabla siguiente se refleja, actitud sobre informado (a) sobre como cuidar sus rifiones
que tiene los pacientes que asisten a la clinica metabdlica, ¢Qué tanto esta informado (a) sobre
cdémo cuidar sus rifiones? como muy informada 20 mujeres y 14 hombres con un total de 34,

totalmente informado 17 mujeres y 10 hombres con un total de 39; poco informado 11 mujeres y
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10 hombres con un total de 21, medianamente informado 11 mujeres y 7 hombres con un total de
18.
Tabla 12

Actitud sobre responsabilidad en el cuidado renal

Actitud Mujer Hombre %
_ . Totalmente de desacuerdo 29 19 48%
¢El cuidado de sus En desacuerdo 15 12 27%

rifiones es mayor

responsabilidad del Ni de acuerdo ni en 3 3 6%
personal de salud que desacuerdo
suya? De acuerdo 4 5 9%
Totalmente en acuerdo 8 2 10%
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa actitud: sobre responsabilidad en el cuidado renal los pacientes de la
clinica metabolica.

En la tabla se refleja, actitud sobre responsabilidad (en) el cuidado renal que tiene los
pacientes que asisten a la clinica metabdlica, ¢El cuidado de sus rifiones es mayor
responsabilidad del personal de salud que suya? totalmente de desacuerdo, con 29 mujeres 'y 19
hombres con un total de 48; en desacuerdo, 15 mujeres y 12 hombres con un total de 27,
totalmente en acuerdo, 8 mujeres y 2 hombres con un total de 10; de acuerdo 4 mujeresy 5
hombres con un total de 9; ni de acuerdo ni en desacuerdo, 4 mujeres y 3 hombres con un total
de 6.

Tabla 13

Actitud sobre estilo de vida saludable para prevenir y/o retardar la enfermedad renal cronica

Actitud Mujer Hombre %

Medianamente

¢Considera importante . 2 2 4%

mantener un estilo de vida Importante
saludable para prevenir y/o Totalmer_1te importante 36 21 57%
retardar el desarrollo de la Muy importante 17 18 35%
Nada importante 1 0 1%

7
enfermedad renal’ Totalmente nada 3 0 3%
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importante

Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa actitud: sobre responsabilidad en el cuidado renal que tienen los
pacientes de la clinica metabdlica.

En la tabla se presenta la actitud sobre estilo de vida saludable para prevenir y/o retardar
la enfermedad renal crénica; que tiene los pacientes que asisten a la clinica metabdlica,
¢Considera importante mantener un estilo de vida saludable para prevenir y/o retardar el
desarrollo de la enfermedad renal? totalmente importante, 36 mujeres 21 hombres con un total de
57; muy importante, 17 mujeres y 18 hombres con un total de 35; medianamente importante, 2
mujeres y 2 hombres con un total de 4; totalmente nada importante, 3 mujeresy 0 hombres con
un total de 3; nada importante, 1 mujer y 0 hombres con un total de 1.

Tabla 14

Actitud de como tratar la enfermedad renal

Actitud Mujer Hombre %
¢El mejor Totalmente de desacuerdo 28 22 50%
momento En desacuerdo 16 6 22%
para tratar la Ni de acuerdo ni en desacuerdo 1 2 3%
enfermedad De acuerdo 8 4 12%
renal es
cuando se Totalmente en acuerdo 6 7 13%
siente mal?
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa actitud: sobre responsabilidad en el cuidado renal que tienen los
pacientes de la clinica metabdlica.

En esta tabla representa la actitud de cémo tratar la enfermedad renal, que tiene los
pacientes que asisten a la clinica metabdlica, ¢El mejor momento para tratar la enfermedad renal
es cuando se siente mal? totalmente de desacuerdo, 28 mujeres y 22 hombres con un total de 50;

en desacuerdo, 16 mujeres y 6 hombres con un total de 22; totalmente en acuerdo, 6 mujeresy 7
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hombres con un total de 13; de acuerdo, 8 mujeres 4 hombres con un total de 12; ni de acuerdo ni

en desacuerdo, 1 mujer y 2 hombres con un total de 3.

Tabla 15

Actitud de sobre la hipertension arterial y la diabetes mellitus puede dafiar los rifiones

Actitud Mujer Hombre %

 Considera Usted? que la Totalmente de desacuerdo 9 6 15%
r ' g En desacuerdo 1 1 20

Hipertension Arterial no . .
tratada ni controlada Ni de acuerdo ni 1 0 1%
~ . en desacuerdo
puede dafiar sus rifiones

hasta que no funcionen? De acuerdo 13 13 26%
g ' Totalmente en acuerdo 35 21 56%
Total 59 41 100%
. Totalmente en acuerdo 34 25 59%

; )
¢Considera Usted? que la De acuerdo 13 11 4%

Diabetes Mellitus no Ni de acuerdo ni en
tratada ni controlada 2 0 2%

~ o~ desacuerdo
puede dafiar sus rifiones
hasta que no funcionen? En desacuerdo L 3 4%
Totalmente de desacuerdo 9 2 11%
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa actitud: sobre la hipertension arterial y la diabetes mellitus puede
dafar los rifiones que tienen los pacientes de la clinica metabolica.

En la tabla se presentan los datos actitud de sobre la hipertension renal y la diabetes
mellitus puede dafiar los rifiones, que tiene los pacientes que asisten a la clinica metabdlica,
¢Considera Usted? que la hipertension arterial no tratada ni controlada puede dafar sus rifiones
hasta que no funcionen? totalmente en acuerdo, 35 mujeres y 21 hombres con un total de 56; de
acuerdo, 13 mujeres y 13 hombres con un total de 26; totalmente de desacuerdo, 9 mujeres y 6
hombres con un total de 15; en desacuerdo, 1 mujer y 1 hombre con un total de 2; ni de acuerdo
ni en desacuerdo, 1 mujer y 0 hombres con un total de 1; ¢Considera Usted? que la diabetes
mellitus no tratada ni controlada puede dafar sus rifiones hasta que no funcionen? totalmente en

acuerdo, 34 mujeres y 25 hombres con total de 59; de acuerdo, 13 mujeres y 11 hombres con un
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total de 24; totalmente de desacuerdo, 9 mujeresy 2 hombres con un total de 11; en desacuerdo,
1 mujer y 3 hombres con un total de 4; ni de acuerdo ni en desacuerdo, 2 mujeres y 0 hombres
con un total de 2.

Tabla 16

Actitud sobre tratar la enfermedad renal con los remedios caseros

Actitud Mujer Hombre %
Para tratar la enfermedad  Totalmente de acuerdo 8 6 14%
renal prefiere usar los De acuerdo 7 2 9%
remedios caseros Ni de acuerdo ni en 5 8 13%
recomendados por desacuerdo
amistades, yerbatero, En desacuerdo 15 5 20%
curandero o naturista. Totalmente en 24 20 44%
desacuerdo
Total 59 41 100%
Cor_13|dero que los Ni de acuerdo ni en 8 7 15%
remedios naturales para desacuerdo
controlar la enfermedad Totalmente de acuerdo 8 9 17%
renal son mas seguros que De acuerdo 6 2 8%
los medicamentos. En desacuerdo 17 4 21%
Totalmente en 20 19 39%
desacuerdo
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa actitud sobre tratar la enfermedad renal con los remedios caseros que
tienen los pacientes de la clinica metabdlica.

En la tabla se presentan los siguiente datos actitud de sobre tratar la enfermedad renal
con los remedios caseros, que tiene los pacientes que asisten a la clinica metabdlica, para tratar la
enfermedad renal prefiere usar los remedios caseros recomendados por amistades, yerbatero,
curandero o naturista; totalmente en desacuerdo, 24 mujeres y 20 hombres con un total de 44; en
desacuerdo, 15 mujeres y 5 hombres con un total de 20; totalmente de acuerdo, 8 mujeres 'y 6
hombres con un total de 14; ni de acuerdo ni en desacuerdo 5 mujeres y 8 hombres con un total

de 13; de acuerdo, 7 mujeres y 2 hombres con un total de 9; 8 mujeres y 4 hombres con un total
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de 12; 8 mujeres y 4 hombres con un total de 12. Considero que los remedios naturales para
controlar la enfermedad renal son més seguros que los medicamentos; totalmente en desacuerdo,
20 mujeres y 19 hombres con un total de 39; en desacuerdo, 17 mujeres y 4 hombres con un total
de 21; totalmente de acuerdo, 8 mujeres y 9 hombres con un total de 17; ni de acuerdo ni en
desacuerdo, 8 mujeres y 7 hombres con un total de 15; de acuerdo, 6 mujeres y 2 hombres con un
total de 8.

Tabla 17

Actitud sobre deteccion a tiempo (saber) de los rifiones esta dejando de funcionar, para brindar

un tratamiento oportuno

Actitud Mujer Hombre %

¢Considero importante detectar a Medianamente

) R . 12 5 17%
tiempo (saber) si mis rifiones importante
estan dejando de funcionar, para Totalmente importante 21 18 39%
brindarme un tratamiento Muy importante 26 18 44%
oportuno?

Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa actitud sobre deteccion a tiempo (saber) de los rifiones estan dejando
de funcionar, para brindar un tratamiento oportuno que tienen los pacientes de la clinica
metabolica.

En la tabla se observo los siguientes datos sobre la detencion a tiempo (saber) de los
rifiones estan dejando de funcionar, para brindar un tratamiento oportuno, que tiene los pacientes
que asisten a la clinica metabdlica, ¢Considero importante detectar a tiempo (saber) si mis
rifiones estan dejando de funcionar, para brindarme un tratamiento oportuno? Actitud sobre muy
importante, 26 mujeres y 18 hombres con un total de 44; totalmente importante, 21 mujeres y 18
hombres con un total de 39; medianamente importantes, 12 mujeres y 5 hombres con un total de
17.

Tabla 18
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Actitud sobre automedicacion

Actitud Mujer Hombre %

¢El auto medicarme Totalmente de desacuerdo 5 3 8%

aumenta el riesgo de En desacuerdo 1 2 3%

padecer de la Ni de acuerdo ni en desacuerdo 3 3 6%
Enfermedad renal De acuerdo 21 14 35%
cronica? Totalmente en acuerdo 29 19 48%
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa actitud sobre automedicacion que tienen los pacientes de la clinica
metabdlica.

En esta tabla se analiza, actitud sobre automedicacion, que tiene los pacientes que asisten
a la clinica metabdlica, ¢El auto medicarme aumenta el riesgo de padecer de la Enfermedad renal
cronica? totalmente en acuerdo, 29 mujeres y 19 hombres con un total de 48; de acuerdo, 21
mujeres y 14 hombres con un total de 35, totalmente de desacuerdo, 5 mujeres y 3 hombres con
un total de 8; ni de acuerdo ni en desacuerdo, 3 mujeres y 3 hombres con un total de 6,; en
desacuerdo, 1 mujeres y 2 hombres con un total de 3.

Los resultados, del objetivo planteado del equipo investigador; descubrir las practicas que
tiene el paciente de la clinica metabdlica que inciden en la prevencion de la enfermedad. se
utilizaron los siguientes 7 aspectos sobre practicas, sobre realizar ejercicio y control de peso
item, practicas sobre realizar ejercicio y control de peso 2 item, sobre estilos de vida saludable 3
item, control del azlcar y colesterol 2 item, la alimentacién 3 item, medicacion sobre
hipertensién arterial y diabetes mellitus 2 item, auto medicarse 2 item, sobre seguir las
recomendaciones del médico 1 item con un total de 15 item.

Tabla 19
Practicas sobre realizar ejercicio y control de peso

Practicas Mujer Hombre %

¢Usted? realiza ejercicios, por ejemplo: Nunca 6 10 16%
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Caminar 30 min diarios, bicicletas, A veces 40 13 53%
gimnasia, otros Siempre 13 18 31%
Total 59 41 100%
¢Con que frecuencia se controla el peso? Nunca 12 12 24.2%
A veces 21 10 31.3%
Siempre 25 19 44.4%
Total 58 41 100%

Nota: Esta tabla representa précticas sobre realizar ejercicio y control de peso que tienen los
pacientes de la clinica metabdlica.

En esta tabla se observa los siguientes datos, practicas sobre realizar ejercicio y control
de peso, que tiene los pacientes que asisten a la clinica metabdlica, ¢Usted? realiza ejercicios, por
ejemplo: Caminar 30 min diarios, bicicletas, gimnasia, a veces, 40 mujeres y 13 hombres con un
total de 53; siempre, 13 mujeres y 18 hombres con un total de 31; nunca, 6 mujeres y 10 hombres
con un total de 18. ;Con que frecuencia se controla el peso? siempre, 25 mujeres 19, hombres
con un total de 44; a veces, 21 mujeres 10 hombres con un total de 31, nunca, 12 mujeres 'y 12
hombres con un total de 24.

Tabla 20

Practica sobre estilos de vida saludable

Practica Mujer Hombre %

Nunca 56 35 91%
¢Usted fuma cigarrillos? A veces 2 5 7%
Siempre 1 1 2%

Total 59 41 100%

Nunca 49 25 74%

¢ Usted bebe alcohol? A veces 9 16 25%
Siempre 1 0 1%

Total 59 41 100%

Nunca 29 15 44%

¢Usted bebe gaseosas? A veces 27 25 52%
Siempre 3 1 4%

Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa practica sobre estilos de vida saludable que tienen los pacientes de la

clinica metabdlica.
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En esta tabla se presenta los siguientes datos, practica sobre estilos de vida saludable, que
tiene los pacientes que asisten a la clinica metabdlica, ¢Usted fuma cigarrillos? Nunca, 56 mujer
y 35 hombres con un total de 91; a veces, 2 mujeres 5 hombres con un total de 7; siempre, 1
mujer y hombres con un total de 2. ;Usted bebe alcohol? Nunca 49 mujeres y 25 hombres con
total de 74; a veces, 9 mujeres y 16 hombres con un total de 25; siempre, 1 mujer y 0 hombres
con un total de 1. ; Usted bebe gaseosas? A veces, 27 mujeres y 25 hombres con un total de 52;
nunca, 29 mujeres y 15 hombres con un total de 44; siempre, 3 mujeres y 1 hombre con un total
de 4.

Tabla 21

Practicas sobre control del azucar y colesterol en sangre

Practicas Mujer Hombre %

¢Usted mantiene los niveles de azUcar Nunca 3 L 4%
en la sangre? A veces 12 10 22%

Siempre 44 30 74%
Total 59 41 100%

¢Ud. mantiene los niveles de colesterol A veces 19 10 29%
en niveles normales? Siempre 40 31 71%
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa practica sobre control del azucar y colesterol en sangre que tienen los
pacientes de la clinica metabolica.

En esta tabla se presenta los siguientes datos, practicas sobre control del azucar y
colesterol en sangre que tiene los pacientes que asisten a la clinica metabdlica, ¢Usted mantiene
los niveles de azlcar en la sangre? Siempre, 44 mujeres y 30 hombres con un total de 44; a
veces, 12 mujeres y 10 hombres con un total de 22; nunca, 3 mujeres y 1 hombre con un total de
4. ;Ud. mantiene los niveles de colesterol en niveles normales? Siempre, 40 mujeres y 31
hombres con un total de 71; a veces, 19 mujeres y 10 hombres con un total de 29.

Tabla 22
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Practica sobre la alimentacién

Practica Mujer Hombre %

Nunca 25 19 44%

¢Consume sal con las comidas? A veces 25 19 44%
Siempre 9 3 12%
Total 59 41 100%

¢Ha realizado cambios Nunca 3 1 4%
favorables en su alimentacion A veces 18 7 25%

ara la prevencion de la .

P enfer?nedad renal? Siempre 38 33 1%

Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa préctica sobre la alimentacién que tienen los pacientes de la clinica
metabolica.

En esta tabla se observa los siguientes resultados, practica sobre la alimentacion, que
tiene los pacientes que asisten a la clinica metabdlica, ¢ Consume sal con las comidas? Nunca, 25
mujeres y 19 hombres con un total de 44; a veces 25 mujeres y 19 hombres con un total de 44;
siempre, 9 mujeres y 3 hombres con un total de 11. ;Ha realizado cambios favorables en su
alimentacion para la prevencion de la enfermedad renal? siempre, 38 mujeres y 33 hombres con
un total de 71; a veces, 18 mujeres y 7 hombres con un total de 25; nunca, 3 mujeres y 1 hombres
con un total de 4.

Tabla 23

Préctica sobre medicacion sobre hipertension arterial y diabetes mellitus

Practicas Mujer Hombre %
¢uUd. cumple con la medicacion para la Nunca 3 3 6%
hipertensién arterial que el médico le A veces 6 2 8%
indica? Siempre 50 36 86%
Total 59 41 100%
¢uUd. cumple con la medicacion para la Nunca 3 3 6%
diabetes que el médico le indica? A veces 5 0 5%
Siempre 51 38 89%

Total 59 41 100%
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Nota: Esta tabla representa practica sobre medicacion sobre hipertension arterial y diabetes
mellitus que tienen los pacientes de la clinica metabolica.

En esta tabla se presenta los siguientes datos, practica sobre medicacién sobre
hipertension arterial, y diabetes mellitus, que tiene los pacientes que asisten a la clinica
metabdlica, ¢Ud. cumple con la medicacién para la Hipertension Arterial que el médico le
indica? Siempre, 50 mujeres y 36 hombres con un total de 86; a veces, 6 mujeres y 2 hombres
con un total de 8; nunca, 3 mujeres y 3 hombres con un total de 6; ¢Ud. cumple con la
medicacion para la diabetes que el médico le indica? Siempre, 51 mujeres y 38 hombres con un
total de 89; pero existe un porcentaje minimo que expresan nunca, 3 mujeres y 3 hombres con un
total de 6; a veces, 5 mujeres y 0 hombres con un total de 5, que expresan que nunca cumplen
con el tratamiento para la hipertension arterial y para la diabetes; lo cual es preocupantes por las
complicaciones posteriores.

Tabla 24

Practicas sobre automedicarse

Practicas Mujer Hombre %
; Toma medicamentos sin Nunca 28 15 43%
’ indicacién médica? A veces 13 13 26%
' Siempre 18 13 31%
Total 59 41 100%
¢ Toma medicamentos que Nunca 40 24 64%
no le ha indicado el médico? 2 VeSS 12 11 23%
"~ Siempre 7 6 13%
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa practica sobre automedicarse los pacientes de la clinica metabolica.
En la siguiente tabla se refleja los siguientes datos ¢ Toma medicamentos sin indicacién
médica? Nunca, 28 mujeres y 15 hombres con un total de 43; a veces, 13 mujeres y 13 hombres

con un total de 26; siempre, 18 mujeres y 13 hombres con un total de 31. ; Toma medicamentos
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que no le ha indicado el médico? Nunca, 40 mujeres y 24 hombres con un total de 64; a veces,
12 mujeres y 11 hombres con un total de 23; siempre, 7 mujeres y 6 hombres con un total de 13.

Tabla 25

Practica sobre seguir las recomendaciones del médico

Practica Mujer Hombre %

¢Practica las recomendaciones dadas Nunca 2 1 3%
por el medico? A veces 7 3 10%
Siempre 50 37 87%
Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa practica sobre estilos de vida saludable que tienen los pacientes de la
clinica metabolica.

En esta tabla se presenta los siguientes datos, practica sobre seguir las recomendaciones
del médico, que tiene los pacientes que asisten a la clinica metabolica, ¢Practica las
recomendaciones dadas por el medico? Siempre, 50 mujeres y 37 hombres con un total de 87; a
veces, 7 mujeres y 3 hombres con un total de 10; nunca, 2 mujeres y 1, hombre con un total de 3.

Se dan a conocer los resultados, objetivo planteado; identificar los factores de riesgo que
tienen el paciente de la clinica metabdlica, se utilizaron los siguientes 2 aspectos sobre los
factores de riesgo que tiene los pacientes, antecedentes familiares con enfermedades metabdlicas
1 item, patologias de los pacientes de la clénica metabdlica 1 item, con un total de 2 items.
Tabla 26

Familiares directos consanguineos con enfermedades metabdlicas

¢ Tiene familiares directos consanguineos con las

enfermedades metabdlicas? Mujer Hombre %
Diabetes mellitus 8 5 4%
Hipertension arterial 11 10 21%
Colesterol y triglicéridos 2 3 5%
Obesidad 1 5 5%

2 0 mas enfermedades metabdlicas 28 8 36%

No sé. 9 10 10%




CAP SOBRE LA PREVENCION DE LA ENFERMEDAD RENAL CRONICA 55

Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa familiares directos consanguineos con enfermedades metabdlicas que
tienen los pacientes de la clinica metabdlica.

En esta tabla se observa los familiares con enfermedades metabolicas que tienen los
pacientes, en primer lugar, pacientes con 2 o mas enfermedades metabdlicas 28 mujeres y 8
hombres con un 8, con un total de 36, y en segundo lugar hipertension arterial 11 mujeres y 10
hombres en total de 21.

Tabla 27

Padece algunas de las siguientes enfermedades los pacientes que asisten a la clinica metabdlica

¢ Tiene familiares directos

consanguineos con las enfermedades metabdlicas? Mujer Hombre %
Diabetes mellitus 1 0 1%

Hipertension arterial 11 6 17%

Colesterol y triglicéridos 7 10 17%
Obesidad 1 0 1%

2 0 mas enfermedades metabdlicas 39 25 64%

Total 59 41 100%

Nota: Esta tabla representa padece algunas de las siguientes enfermedades que tienen los
pacientes que asisten a la clinica metabdlica.

En esta tabla se refleja, enfermedades metabolicas que tienen los pacientes, en primer
lugar, pacientes con 2 0 méas enfermedades metabdlicas 39 mujeres y 25 hombres con un total de
64 y en segundo lugar hipertension arterial 11 mujeres y 6 hombres con total de 17; y colesterol

y triglicéridos, 7 mujeres y 10 hombre con un total de 17.
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Capitulo IV: Conclusiones y Recomendaciones
4.1 Conclusiones

De acuerdo con el objetivo planeado evaluar cudl es el nivel de conocimiento sobre la
prevencion renal que tienen los pacientes de las clinicas metabdlicas, se afirma lo siguiente que
los pacientes de la clinica metabdlica tienen un nivel alto de conocimiento sobre funcion de los
rifiones, estilos de vida modificables positivos y negativos para la prevencion de la enfermedad
renal, signos y sintomas, factores de riesgo y tratamiento un porcentaje de 78.69%, logrando un
conocimiento alto en todo los aspectos que se evaluaron.

Al especificar las actitudes de los resultados encontrados en el trabajo de investigacion
sobre la prevencion de la enfermedad renal cronica sobre los aspectos siguientes , informado (a),
responsabilidad (en) el cuidado renal, estilo de vida saludable para prevenir y/o retardar la
enfermedad renal cronica, la hipertension arterial y la diabetes mellitus puede dafiar los rifiones,
tratar la enfermedad renal con los remedios caseros, automedicacion segun la escala de Likert,
tienen una actitud muy favorable con un porcentaje del 77.1%.

Se descubre la practica sobre estilos de vida modificables positivos y negativos para la
prevencion de la enfermedad renal cronica, cambios en la alimentacion, acatar las
recomendaciones dadas por el médico, control del azucar y colesterol en sangre, cumple con la
medicacion para la hipertension arterial, diabetes mellitus que el médico le indica, toma
medicamentos sin indicacion meédica; los pacientes de la clinica metabolica tienen practicas
positivas en un 77.36%.

Al analizar los resultados segun el objetivo planteados identificar los factores de riesgo
que tienen el paciente de la clinica metabdlica, son los siguientes, el 90% de los sujetos tiene

antecedentes familiares con enfermedades metabdlicas, y un 36% de sus familiares tiene mas de
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2 patologias metabdlicas, por lo que se confirma que si los antecedentes familiares influyen en
tener enfermedades metabdlicas.

Al analizar los resultados segln el objetivo planteado identificar los factores de riesgo
que tienen el paciente de la clinica metabdlica, son los siguientes, un 64% de los sujetos tiene
maés de 2 enfermedades metabolicas, lo que puede influir a padecer de enfermedad renal en in
futuro si no atiende las recomendaciones de la salud renal.

Se afirma que los pacientes de la clinica metabodlica tienen un nivel alto de conocimiento
sobre la salud renal en cuanto a la actitud respecto a su enfermedad y la prevencion renal es muy
favorable y sus préacticas son positivas, solo un porcentaje minimo es negativo quienes pueden

desarrollar enfermedad renal crénica en un futuro .
4.2 Recomendaciones

El equipo investigador con base a los resultados recomienda lo siguiente, al area de la
clinica metabdlica del Instituto Salvadorefio del Seguro Social de San Miguel, para mejorar en su
totalidad seguir formando y educando a todas las personas que lleguen al programa para obtener
mejores resultados y disminuir estas silenciosas enfermedades que puede afectar a la poblacién
en general.

Al personal de enfermeria de la clinica metabdlica del Instituto Salvadorefio del Seguro
Social de San Miguel se sugiere mejorar la consejeria después de la consulta para el apego al
tratamiento farmacoldgico y cuidados generales que debe tener en casa.

Al personal de enfermeria se recomienda acciones encaminadas promocion a la

prevencion renal haciendo mayor énfasis en esta poblacidn que son poblacion en riesgo.
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Al area administrativa se recomienda que cuando realicen actividades el segundo jueves
de marzo, fecha que se celebra el dia del rifion, tomen en cuenta a los pacientes de la clinica
metabdlica para concientizar a esta poblacién en riesgo.

A Instituto Salvadorefio del Seguro Social crear politicas y estrategias mas dinamicas
haciendo uso de las redes sociales, medios de comunicacion con informacion educativa para la

prevencion de la enfermedad renal cronica.
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Anexos

Certificado de Consentimiento Informado
Yo he sido elegida o elegido para participar en la investigacion llamada EIl conocimiento,

actitudes y précticas sobre la prevencion de la enfermedad renal crénica que tiene los
pacientes de la clinica metabdlica del ISSS San Miguel

Se me ha explicado en qué consiste la investigacion y he tenido la oportunidad de hacer
preguntas y estoy satisfecho (a) con las respuestas brindadas por la investigadora. Consiento

voluntariamente a participar en esta investigacion.

Nombre del participante (en letra de molde):

Firma o huella dactilar de la participante:

Fecha de hoy:

(dia/ mes/ afio)
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Cuestionario

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD MULTIDISCIPLINARIA ORIENTAL
MAESTRIA EN METODOS Y TECNICAS DE INVESTIGACION SOCIAL.
OBJETIVO: Recolectar informacion del conocimiento actitudes y practicas de la prevencién de
la enfermedad renal de los pacientes de la clinica metabdlica del Hospital Regional ISSS de San
Miguel.

INDICACIONES: Marque con una X las respuestas que considere usted.

1-EDAD: 2- SEXO: Masculino: [[]  Femenino: []
3-LUGAR DE PROCEDENCIA: Urbano: [ ] Rural: ]
4-OCUPACION:

5-ESCOLARIDAD:

No sabe leer y escribir Primer ciclo Tercer ciclo Tecnico
Solo sabe leer y escribir Segundo ciclo Bachillerato Universidad 6
[] [] [] ESTA
DO CIVIL:
-Soltero (a) -Casado (a) -Acompafiado (a) -Viudo (a)

7- ¢ TIENE FAMILIARES DIRECTOS CONSANGUINEOS CON LAS ENFERMEDADES?

Diabetes mellitus Enfermedad Poliquistica renal
Hipertension arterial Obesidad:

Calculos en los rifiones Otros

Colesterol y triglicéridos

8-¢ TIENE O PADECE ALGUNAS DE LAS SIGUIENTES ENFERMEDADES?

Diabetes mellitus Enfermedad Poliquistica renal
Hipertension arterial Obesidad

Célculos en los rifiones Otros:

Colesterol y triglicéridos

CONOCIMIENTO SOBRE SALUD RENAL:
Marque con VERDADERO o FALSO las respuestas segln usted considere

PREGUNTA

9 ‘ LOS RINONES SIRVEN PARA: VERDADERO | FALSO
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-Limpiar la sangre de desechos toxicos

-Regular la entrada y salida de agua de nuestro cuerpo.

-Mantener el equilibrio de minerales en la sangre.

-Ayudar sacar las grasas del cuerpo.

-Capacidad de los rifiones para eliminar los productos de
desecho

10

RECOMENDACIONES PARA EL CUIDADO DE LOS
RINONES

VERDADERO

FALSO

-Evitar el sobre peso, afecta el dafio en los rifiones.

-No realizar actividad fisica (ejercicios, caminatas, no tiene
nada que ver con el dafio de los rifiones)

-Una alimentacion saludable es: comer frutas, verduras, poca
grasa, ingesta de liquidos.

-Consumir sal entre comida porque es un mineral importante
para el cuerpo humano.

-Si una persona fuma cigarros no le dafa los rifiones

-Se recomienda tomar 5 vasos de aguas al dia para mantener
saludables los rifiones.

-Las bebidas gaseosas no dafian los rifiones

-Los jugos enlatados no dafian los rifiones

11

¢QUE ES LA ENFERMEDAD RENAL CRONICA (ERC)?

VERDADERO

FALSO

-Es la pérdida total de la funcion de los rifiones

-Incapacidad que tienen los rifiones para realizar sus
funciones

-Falla permanente de la realizacion de la funcion renal.

-los sintomas de la insuficiencia renal crénica son dolor en los
huesos, inflamacion de manos y pies, dificultad para dormir,
fatiga, calambres, falta de aire.

12

-¢Cudles son los factores de riesgo para gque se presente la
enfermedad renal cronica?

VERDADERO

FALSO

-Estilos de vida inadecuados.

-Hipertension arterial y Diabetes Mellitus

-Falta de ejercicio

-Factor hereditario

-Edad

13

-¢Sabe cual es el tratamiento cuando los rifiones ya no
funcionan?

VERDADERO

FALSO

-Tomar bastante agua

-Remedios coceros naturales curan los rifiones

-Diaélisis peritoneal.

-Hemodialisis

Trasplante renal.
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ACTITUDES FRENTE A LA SALUD RENAL (Después de cada pregunta lea las alternativas de respuesta y marque con X)

14- ;Qué tanto esta informado (a) sobre coémo cuidar sus rifiones?

Totalmente informado

Muy informado

Medianamente informado

Poco informado

Totalmente sin
informacién

15- ¢ El cuidado de sus rifiones es mayor responsabilidad del personal de salud que suya?

Totalmente de
desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

De acuerdo

Totalmente en acuerdo

16- ¢Considera importante mantener un estilo de vida s

aludable para prevenir y/o retardar el desarrollo de la insuficiencia renal?

Medianamente
importante

Totalmente importante

Muy importante

Nada importante

Totalmente nada
importante

17-; El mejor momento para tratar la enfermedad renal es cuando se siente mal?

Totalmente de
desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

De acuerdo

Totalmente en acuerdo

18- ¢ Considera Usted? qu

e la Hipertension Arterial no tratada ni controlada puede dafiar sus rifiones hasta que no funcionen?

Totalmente de
desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

De acuerdo

Totalmente en acuerdo

19- ¢ Considera Usted? qu

e la Diabetes Mellitus no tratada ni controlada puede daf

ar sus rifiones hasta que no funcionen?

Totalmente en acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

En desacuerdo

Totalmente de
desacuerdo

20-Para tratar la enfermedad renal prefiere usar los remedios caseros recomendados por unas amistades, yerbatero, curandero o

naturista.

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en

En desacuerdo

Totalmente en




CAP SOBRE LA PREVENCION DE LA ENFERMEDAD RENAL CRONICA

65

desacuerdo

desacuerdo

21- Considero que los remedios naturales para controla

r la enfermedad renal son mas seguros que los medicamentos.

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

En desacuerdo

Totalmente en
desacuerdo

22-¢Prefiero consultar al médico para un chequeo anual para prevenir la enfermedad renal crénica?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

En desacuerdo

Totalmente en
desacuerdo

23- ;Considero importante detectar a tiempo (saber) si

mis riflones estan dejando de funcionar, para brindarme un tratamiento

Medianamente
importante

Totalmente importante

Muy importante

Nada importante

Poco importante

oportuno?

24-; El auto medicarme aumenta el riesgo de padecer de la Enfermedad renal cronica?

Totalmente de
desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

De acuerdo

Totalmente en acuerdo

PRACTICAS DE PREVENCION DE ENFERMEDAD RENAL (Marque con una "X" segun corresponda)

Nunca

A veces Siempre

25- ¢ Usted? realiza ejercicios, por ejemplo: Caminar 30 min diarios, bicicletas, gimnasia, otros

26- ¢ Usted fuma cigarrillos?

27- ¢ Usted bebe alcohol?

28- ¢Usted bebe gaseosas?
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29- ¢Usted mantiene los niveles normales de azUcar en la sangre?

30- ¢Ud. mantiene los niveles de colesterol en niveles normales?

31- ;Consume sal con las comidas?

32- ¢Ud. cumple con la medicacion para la Hipertension Arterial que el médico le indica?

33- ¢Ud. cumple con la medicacion para la Diabetes que el médico le indica?

34- ¢Con que frecuencia se controla el peso?

35- ¢ Toma medicamentos sin indicacion médica?

36- ¢Practica las recomendaciones dadas por el medico?

37- ¢Ha realizado cambios favorables en su alimentacion para la prevencion de la enfermedad
renal?

38- ; Toma medicamentos que no le ha indicado el médico?

Muchas gracias por su colaboracion en nuestro trabajo de investigacion.




