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RESUMEN

La Enfermedad renal crénica terminal es considerada una pandemia a nivel mundial. En
Chile un 32% de los recursos econdmicos en salud son destinados a su tratamiento, siendo
la hemodidlisis la terapia mas utilizada en estos usuarios. Esta patologia modifica todo el
equilibrio de la persona, sometiéndola a diversos factores estresantes y provocandole
alteraciones en el ambito fisico, psicologico y social, repercutiendo directamente en la salud
mental de estos usuarios. El objetivo de esta investigacion fue identificar la relacion de la
salud mental con las caracteristicas biosociodemograficas de los pacientes hemodializados
en una unidad de cuidado en Talcahuano, Chile. Se realizd un estudio cuantitativo
descriptivo, correlacional y transversal. Los datos se recolectaron a través de una entrevista.
El instrumento utilizado para medir salud mental fue la Escala de Golberg, mas variables
biosociodemograficas. Los resultados obtenidos mostraron que de un total de 53 pacientes,
un 58,5% presentod ausencia de psicopatologia, 26,4% presencia y el 15,1% sospecha; un
56,6% eran varones, el 44,4% mujeres, un 62,3% se encontraba en pareja, un 50,9 % poseia
estudios de nivel medio, el 83% se encontraban pensionado; la media del tiempo en
hemodialisis fue de 94,2 meses. La presencia de diabetes mellitus se relaciond con una
mayor incidencia de sospecha psicopatologica. Este estudid permitié concluir que la
sospecha y/o presencia de psicopatologia se relacioné con edad avanzada, sexo femenino,
ingresos econdmicos bajos, mayor tiempo en hemodidlisis, estar pensionado y padecer
diabetes. La ausencia se relacion6 con mayor nivel educacional y tener trabajo
remunerado.

Palabras claves: salud mental, hemodialisis, enfermeria, caracteristicas humanas.
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ABSTRACT

End-stage renal disease is considered a pandemic worldwide. In Chile 32% of the economic
resources in health are destined to its treatment, hemodialisys being the most common
treatment in those patients. This pathology modifies the entire balance of the person,
subjecting it to stress and causing alterations in their physical, psychological and social
behavior, directly impacting in the mental health of patients. The objective of this research
was to identify the relationship between mental health and the biosociodemographic
characteristics in hemodialysis patients, from the Chronic Unit at Hospital in Talcahuano. A
descriptive, correlational and transversal quantitative study was carried out. The data was
collected through an interview. The instrument used to measure mental health was the
Golberg Scale, plus other biosociodemographic variables. Out of 53 participants, 58.5%
presented absence of psychopathology, 26.4% presence and 15.1% suspicion. There were
56.6% men and 44.4% women, 60.3% were in a relationship, 50.9% had medium level
formal studies, 83% were pensioned, and the average time on hemodialysis was 94.2
months. It was also found that the presence of diabetes mellitus was associated with a
higher incidence of the suspected psychopathology. Therefore, this study allowed us to
conclude that the suspicion and / or presence of psychopathology was related to advanced
age, female gender, low economic income, longer time on hemodialysis, being pensioned
and suffering from diabetes. The absence was related to a higher educational level and
having better paid jobs.

Keywords: mental health, hemodialysis, nursing, human characteristics.

RESUMO

A doenca renal cronica terminal ¢ considerada uma pandemia em todo o mundo. No Chile,
aproximadamente 32% dos recursos econdmicos em saide sdo destinados ao seu
tratamento, sendo a hemodialise a terapia mais utilizada no caso desses usuarios. Essa
patologia modifica todo o equilibrio da pessoa, submetendo-a a diversos fatores
estressantes e provocando alteracdes no estado fisico, psicoldgico e social, repercutindo
diretamente na satde mental desses usudrios. O objetivo desta pesquisa foi identificar a
satide mental e sua relacdo com as caracteristicas biosociodemograficas em pacientes com
hemodialise do Talcahuano, Chile. Foi realizado um estudo quantitativo, descritivo,
correlacional e transversal. Os dados foram coletados por meio de entrevista. O instrumento
utilizado foi a Escala de Golberg, para medir a saide mental, assim como varidveis
biosociodemograficas. Os resultados obtidos mostraram que: de um total de 53 pacientes,
58,5% apresentavam auséncia de psicopatologia, 26,4% presenga e 15,1% suspeita; 56,6%
homens e 44,4% mulheres, 62,3% tinham parceiro ou parceira, aproximadamente 50,9%
tinham estudos de nivel médio, 83% eram aposentados, e o tempo médio em hemodidlise
foi de 94,2 meses. A presenca de diabetes mellitus foi associada a uma maior incidéncia de
suspeita de psicopatologia. Este estudo permitiu concluir que a suspeita e / ou presenga de
psicopatologia guardava relacdo com a idade avancada, sexo feminino, renda econdmica
baixa, maior tempo em hemodialise, estar aposentado e sofrer de diabetes. A auséncia foi
relacionada a um maior nivel de escolaridade e trabalho remunerado.

Palavras-chave: saide mental, hemodialise, enfermagem, caracteristicas humanas.
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INTRODUCCION

En la actualidad la enfermedad renal cronica (ERC) constituye un importante problema de
salud publica, cuya manifestacion mas avanzada es la enfermedad renal cronica terminal
(ERCT), que requiere tratamiento sustitutivo de la funcién renal mediante didlisis o
trasplante. Segun estudios espafioles al 2005 las causas mas frecuentes de ERC
corresponden en su mayoria a una mala adherencia terapéutica de enfermedades cronicas
no transmisibles como la Diabetes Mellitus (DM) e Hipertension Arterial (HTA), las que
se han triplicado en las ultimas décadas, constituyendo una pandemia a nivel mundial (1).

En Chile un 32% del presupuesto al Acceso Universal de Garantias Explicitas (AUGE) en
salud es destinado al tratamiento de la ERCT (2). La didlisis consiste en un método
depurativo de toxinas, electrolitos y exceso de agua del organismo, que se puede ejecutar a
través de dos técnicas. Una es la didlisis peritoneal, que utiliza la membrana peritoneal, un
catéter que une la membrana con el exterior y liquido dializante; este procedimiento es
ambulatorio y lo realiza el paciente en su hogar. El segundo es la hemodialisis, que implica
el uso de un filtro (membrana artificial) a través del cual pasa la sangre y retorna al
paciente limpia; es un tratamiento invasivo, ambulatorio, que requiere tres sesiones por
semana de cuatro horas por vez, realizado en centros hospitalarios o clinicas, por equipos
humanos y usando materiales altamente especializados, que requiere ademas el uso
permanente de farmacos, cuidados especificos del tratamiento dialitico, modificaciones
estrictas en la dieta, y cambios de estilos de vida (3-6).

La enfermedad renal altera todo el equilibrio de la persona y su medio sometiéndola a
diversos factores estresantes, provocandole multiples alteraciones en el ambito fisico,
psicologico y social. En el ambito fisico experimentan problemas cardiovasculares
(hipertension, hipotension, angina), en musculos esqueléticos (dolor, calambres, fatiga,)
gastrointestinales, (nduseas, vomitos y anorexia), inmunoldgicos, (alergias cutdneas) y
disfuncion sexual. En el ambito psicoldgico, afecciones del 4nimo y a nivel
socioecondmico, incapacidad de poseer un trabajo a tiempo completo y con frecuencia
pérdida del trabajo anterior, desencadenando problemas econdémicos, personales y
familiares que afectan directamente la calidad de vida y la salud mental de estos usuarios
(7, 8).

Joana Fornés en el afio 2015 define salud mental como un “Estado de bienestar en el cual el
individuo es consciente de sus propias capacidades, puede afrontar las tensiones normales
de la vida, puede trabajar de forma productiva y fructifera y es capaz de hacer una
contribucion a su comunidad”. Es dindmica, fluida, y cambia con los factores de estrés que
surgen en la vida diaria (9). Los cambios generados por la ERCT y el tratamiento de
hemodialisis producen alteraciones en la salud mental en un porcentaje importante de
pacientes. Los trastornos del &nimo y ansiedad se consideran frecuentes en los primeros
seis meses de tratamiento, pero cuando se superan los seis meses resultan preocupantes
para la salud mental, dando pie a la aparicion de psicopatologias como depresion y
trastornos de ansiedad, mas frecuentes en mujeres y en edades tempranas para ambos
sexos (4, 7, 8, 10-12). La depresion lidera los trastornos del animo, produciendo mayor
morbilidad y mortalidad en estos usuarios en comparacidon con otros trastornos,
reflejandose en la falta de adherencia terapéutica, especificamente al régimen dietético e
inasistencia a los controles médicos (13, 14). La depresion en Chile, segin la Encuesta
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Nacional 2016-2017, mostré una prevalencia de 6,2% en la poblacidon en general, siendo
mayor en mujeres, con una incidencia de 10,1%, que en hombres (2,1%) (15) . La ansiedad
posee una incidencia de 17,9% en la poblacion general (16). Estos datos permiten deducir
que las patologias de salud mental se encuentran presentes en un gran ntimero de la
poblacion chilena. Los trastornos en la salud mental generan un fendmeno llamado AVISA,
que consiste en la pérdida de afios de vida saludable por causa de una patologia. La
depresion es la primera causa de AVISA en mujeres y afecta a un 23,2% de la poblacion en
general (14). Segtn la Sociedad Chilena de Nefrologia en el afio 2017 la mortalidad bruta
de estos pacientes fue del 10,9%, y de éstos, 128 abandonaron el tratamiento por decision
propia o de la familia, sin especificar las causas del abandono o antecedentes de
psicopatologia (2).

Frente a lo expuesto, para Enfermeria como gestor del cuidado es relevante identificar el
nivel de salud mental de estos usuarios, pesquisando de forma precoz alteraciones
precursoras de fenomenos tales como baja adherencia terapéutica y abandono de
tratamiento, entre otros, considerando factores protectores de cada persona, y asi generar
estrategias en pro de mejorar su salud mental, evitando hechos desafortunados en este tipo
de paciente. El siguiente estudio pretendio6 identificar el nivel de salud mental y su relacién
con las caracteristicas biosociodemograficas de los pacientes hemodializados de una
Unidad de Cronicos en las Higueras, Talcahuano, durante el periodo febrero-marzo 2017.

METODOLOGIA

Se realizé un estudio cuantitativo descriptivo, transversal y correlacional a pacientes en
tratamiento con hemodidlisis cronica, durante el primer semestre del afio 2017 en una
Unidad de Dialisis de un Hospital en las Higueras, comuna de Talcahuano, Chile. En
cuanto a la poblacién y muestra, para efectos estadisticos, se trabajo con la totalidad de la
poblacion de 53 personas. El criterio de inclusion fue estar en tratamiento de hemodialisis
cronica en ese centro y que accedieran a participar voluntariamente, mientras que los de
exclusion fueron que los pacientes cronicos fueran de otros centros, pacientes de la
unidad de agudos y aquellos que se negaron a participar. El procedimiento de recoleccion
de datos se realizo a través de una entrevista verbal realizada por una de las autoras durante
las primeras dos horas de terapia dialitica.

El instrumento de medida utilizado fue el instrumento recolector “Perfil biopsicosocial de
los pacientes hemodializados”, que const6 de dos secciones: la primera, un cuestionario de
preguntas biosociodemograficas (edad, sexo, ingreso econdémico per capita, patologias
agregadas, consumo de alcohol, estado civil, situacion laboral, residencia, tiempo en
hemodialisis, escolaridad y cantidad de personas con quien vive). La segunda, Escala de
Salud de Golberg para evaluar salud mental, validada al espafiol y aprobada por el
Ministerio de Salud de Chile, Trucco y Cols. citado por Guic Sa et al en el afio 2006. La
describen como de alta confiabilidad y validez; consta de doce preguntas que evaluan la
presencia de trastornos psiquidtricos: depresion, ansiedad, inadecuacion social e
hipocondria; otorga cuatro opciones de respuesta en formato tipo Likert con un minimo
de 0 puntos a un maximo de 12 puntos, dividido en tres categorias: ausencia de
psicopatologia (0 a 4 ptos), sospecha de patologia subumbral (5 a 6 ptos) y presencia de
psicopatologia ( 7 a 12 ptos =indicativo) (17). El estudio contdé con la aprobacion del
comité de Etica de la Facultad de Enfermeria de la Universidad de Concepcidn y el comité
de investigacion del Hospital, ademas del consentimiento informado y firmado por cada
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uno de los participantes, considerando y respetando los siete requisitos éticos planteados
por Ezekiel Emanuel.

Para el anélisis estadistico, los datos obtenidos se volcaron a una planilla Excel version
2010, y fueron analizados en el software SPSS V. 17, patentado en la Universidad de
Concepcion. Para la estadistica descriptiva se empled distribucion de frecuencias, medidas
de tendencia central y medidas de dispersion (rangos y desviacion estandar). Para el andlisis
inferencial se utiliz6 prueba Chi-Cuadrado de independencia y correlacion de Pearson.

RESULTADOS

El perfil biosociodemografico de la poblacién estuvo constituida por 53 pacientes,
predominando los hombres (56,6%) sobre las mujeres. El promedio de edad correspondio6 a
58,9 afios (18 — 87 afios), mas de la mitad estaba casado o en pareja (62,3%), y un 11,3%
vivian solos. Un 50,9% report6 estudios de nivel medio, 28,3% estudios basicos y 17 %
superiores. En relacion a la situacion laboral, la mayoria de ellos (83%) se encontraba
pensionado y solo un 17% trabajaba o estudiaba. Un 98,1% contaba con saneamiento
basico y habitaba en el sector urbano, y un 96,2% refiri6 no tener habito de consumo de
alcohol (Tablas 1y 2).

Tabla 1. Distribucion nominal y porcentual de las caracteristicas biosociodemograficas de
pacientes hemodializados.

VARIABLES CATEGORIA FRECUENCIA PORCENTAJE
Masculino 30 56,6
HL2(0 Femenino 23 43,4
Con pareja 33 62,3
LS (CINLE Sin pareja 20 37,7
Ninguna 2 3,9
Basica 15 28,3
ESCOLARIDAD Media 27 50,9
Superior 9 17,0
Pensionado 44 83,0
SITUACION
LABORAL Trabaja o 9 17,0
estudia
Urbana 52 98,1
RESIDENCIA
Rural 1 1,9
No 51 96,2

CONSUMO DE
ALCOHOL Si 2 3.8

Fuente: Elaboracion propia (2017)
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En la Tabla 2 podemos observar las medias de las variables cuantitativas. El tiempo en
hemodialisis fue de 94,2 meses, el ingreso per capita mensual fluctud entre USS31.4 y
U$S1007, el nimero de personas que habitaban en el hogar presentd un rango de 0 a 11,
con una media de 2,55 y de las patologias agregadas se encontr6 que la diabetes (50,9%) y
la hipertension (83%) predominaron sobre las otras enfermedades cronicas.

Tabla 2: Segunda parte de la distribucion nominal y porcentual de las caracteristicas

N Minimo Maximo Media
53 18 87 58,9

53 3 393 94,2
53 US$31,4 US$1007 US$233,87
53 0 11 2,55

Fuente: Elaboracion propia (2017)

Tabla 3: Salud Mental segun la Escala de Golberg en los pacientes sometidos a
hemodialisis en una Unidad de Cronicos de un Hospital en Las Higueras Talcahuano,
2017.

Nivel Frecuencia Porcentaje
Agsenma ’ de 31 58,5
psicopatologia

SALUD MENTAL  Sospecha de ] 15.1
psicopatologia ’
Prgsencm ’ de 14 264
psicopatologia

Fuente: Elaboracion propia (2017)

Respecto a la salud mental valorada por la Escala de Golberg (Tabla 3) se encontré que un
58,5% presentd ausencia de psicopatologia, un 26,4% presencia y el 15,1% sospecha de
ella. Del andlisis de algunos items se reportd que un 83% no presento alteracion en la
toma de decisiones, un 81,1% manifestd encontrarse feliz pese a sus circunstancias y un
77,4% refirid6 haber logrado hacer frente a sus dificultades pese a ellas, un 52,8% presento
alteracion de la percepcion del papel que desarrollan en la vida, el 59,9% mencion6 que la
calidad del suefio ha sido afectada por sus preocupaciones, y el 45,3% se ha sentido
deprimido o decaido en el ultimo tiempo y en igual proporcion agobiados y en tension.
(Graficos 1y 2)
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Grifico 1: Tendencia a la ausencia de psicopatologia en los pacientes sometidos a

hemodialisis
(Se ha sentido capaz de tomar decisiones? 83,0%
(Se siente razonablemente feliz considerando todas sus circunstancias? 81,1%
(Ha sido capaz de hacer frente adecuadamente a sus problemas? 77,4%
(Ha sentido que no puede superar sus dificultades? 71,7%
(Ha perdido la confianza en si mismo/a? 67,9%
(Ha pensado que es usted una persona que no vale para nada? 66,0%
(Ha sido capaz de disfrutar de sus actividades normales de cada dia 66,0%
(Ha podido concentrarse bien en lo que hace? 62,3%
(Se ha sentido poco feliz o deprimido? 54,7%
(Se ha sentido constantemente agobiado y en tension? 54,7%
(Sus preocupaciones le han hecho perder mucho el suefio? 49,1%
(Ha sentido que esta desempleando un papel util en la vida? 47,2%

Fuente: Elaboracion propia (2017)

Grafico 2: Tendencia a la presencia y sospecha de psicopatologia en los pacientes

sometidos a hemodialisis

(Ha sentido que esta desempleando un papel util en la vida? 52,8%
(Sus preocupaciones le han hecho perder mucho el suefio? 50,9%
(Se ha sentido poco feliz o deprimido/a? 45,3%
(Se ha sentido constantemente agobiado/a o en tension? 45,3%
(Ha podido concentrarse bien en lo que hace? 37,7%
(Ha pensando que usted es una persona que no vale para nada? 34,0%
(Ha sido capaz de disfrutar de sus actividades normales de cada dia? 34,0%
(Ha perdido la confianza en si mismo/a? 32,1%
(Ha sentido que no puede superar sus dificultades? 28,3%
(Ha sido capaz de hacer frente adecuadamente a sus problemas? 22,6%
(Se siente razonablemente feliz considerando todas sus circunstancias? 18,9%
(Se ha sentido capaz de tomar decisiones? 17,0%

145

Fuente: Elaboracion propia (2017)
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Del analisis bivariado se pudo deducir que el sexo femenino poseia mayor tendencia a
presentar trastornos de salud mental (chi’ 0,328) ; la edad presentd una correlacion de
Pearson de +0,115, deduciendo que a mayor edad existe una mayor probabilidad de
presentar alteraciones en la salud mental; quienes tenian actividad laboral o estudiantil
(chi®0,116) y mayor nivel de escolaridad (chi’0,141) presentaron mayor probabilidad de
ausencia de psicopatologia, (tabla 4).

Tabla 4: Relacion entre el nivel de salud mental y el sexo de los pacientes hemodializados
en una Unidad de Crénicos de un Hospital en Las Higueras, Talcahuano

Ausencia de Sospecha de Presencia de
psicopatologia psicopatologia psicopatologia

Frecuencia 20 3 7
Porcentaje 66,7 10,0 233
Masculino dentro  del
SeX0
Frecuencia 11 5 7
Porcentaje 47,8 21,7 30,4
F . dentro del
emenino
SeX0
Frecuencia 19 6 8
Con pareja  Porcentaje
dentro E.C 57,6 18,2 24,2
Frecuencia 12 2 6
Sin pareja  Porcentaje 60 10 30
dentro EC
Ninguna Frecuencia 0 1 1
Porcentaje 0 50 50
dentro E.
Ensenianza  Frecuencia 6 4 5
basica
Porcentaje 40 26,7 333
dentro E.
Ensenanza  Frecuencia 17 3 7
media
Porcentaje 63,3 11,1 25,9
dentro E.
Ensefianza  Frecuencia 8 0 1
superior
Porcentaje 88,9 0 11,1
dentro E.

Fuente: Elaboracion propia (2017)
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En relacion al niimero personas con quien vive el paciente se encontrd que, a mayor
nimero, mayor era la probabilidad de sospecha o presencia de psicopatologia (correlacion
de Pearson de 0,12). Las personas solas presentaron mayor tendencia a ausencia de
psicopatologia (chi* 0.7). Respecto a los ingresos per capita se encontrd que, a mayores
ingresos, mayor ausencia de psicopatologia (Pearson 0,112) y a mayor tiempo en
tratamiento dialitico, mayor posibilidad de alteracion en la salud mental (Pearson 0,143).
En relacion a patologias agregadas, solo los usuarios portadores de diabetes mellitus
tuvieron mayor tendencia a presentar sospecha y/o presencia de psicopatologia (chi’ 0,04)
(Ver Tabla 5)

Tabla 5: Relacion entre el nivel de salud mental y actividad en los pacientes
hemodializados.

Ausencia de Sospecha de Presencia de
psicopatologia psicopatologia psicopatologia

Frecuencia 8 0 1

Porcentaje

Trabaja o
dentro de 88,9 0 11,9

estudia

actividad
Actividad .
Frecuencia 23 8 13
Porcentaje
Pensionado deptro de 52,3 18,2 29,5
actividad
Si padece Frecuencia 10 7 10
diabetes
mellitus Porcentaje
D.M dentro de 37 26 37
DM
[ UUUEE No padece
dlab.etes Frecuencia 21 1 4
mellitus
D.M
Porcentaje
dentro de 80,8 3,8 154
DM

Fuente: Elaboracion propia (2017)
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DISCUSION

La poblacion estuvo compuesta principalmente por hombres. Este fendmeno puede estar
relacionado a que el sexo femenino presenta mayor adherencia terapéutica a los controles
de salud e indicaciones del tratamiento (medicacion, dieta, actividad, etc). La edad se
presentd en un rango de 18 a 87 afios, con una media de 58,9 afios, similar a lo reportado a
nivel nacional, donde esta patologia y sus implicancias comienzan cada vez a edades mas
tempranas (8, 18).

En este estudio un numero importante de la poblacion (58,5%) se encontrd libre de
psicopatologias segin la Escala de Golberg. Es relevante destacar que €sta no otorga un
diagnéstico especifico de salud mental, s6lo genera sospecha de psicopatologia, la que debe
ser confirmada por un especialista. La suma de sospecha mas presencia representd un
41,5%, que, de ser confirmado como depresion o ansiedad, presentaria similitud a lo
informado por otros autores a nivel nacional e internacional (7, 8). Estos resultados difieren
de otros estudios, que reportaron un mayor predominio de alteraciones de la salud mental,
liderando sintomas depresivos, depresion severa y/o ansiedad grave en estos pacientes (4,
11, 14, 19). Esta diferencia podria deberse a causas multifactoriales, como instrumentos de
medida, nimero de personas, sexo, tiempo en terapia dialitica, entre otras. La sospecha y
presencia de psicopatologia se relaciond mayoritariamente con el sexo femenino, lo que
podria asociarse a caracteristicas propias del género, como mayor exposicion o mayor
respuesta frente al estrés cotidiano, concentraciones mas altas de aminas biogénicas y
cambios endocrinos que se producen con la menstruacion y en la menopausia, sumado al
rol que posee la mujer dentro de la sociedad chilena como duefa de casa, madre,
trabajadora y en algunas ocasiones jefa de hogar y/o cuidadora informal de un tercero
dependiente, las cuales alterarian la capacidad de respuesta a situaciones estresantes

evitando la adaptacion a agentes nocivos para la salud mental, similar a lo reportado por
otros autores (10, 11, 14, 20).

La edad avanzada y un mayor tiempo en hemodialisis se relacion6 afirmativamente con la
presencia y sospecha de psicopatologia. El envejecimiento suele ir acompafiado de diversas
comorbilidades y estigmas sociales que favorecen situaciones agobiantes, dando pie a la
aparicion de sentimientos negativos como nostalgia, melancolia y tristeza, que al perdurar
en el tiempo desencadenan psicopatologias como los trastornos de ansiedad y depresion,
concordante a lo reportado por otros autores (4, 10). Un mayor tiempo en terapia dialitica
genera un proceso de transicion y adaptacion a los distintos agentes estresantes, que en
etapas iniciales son enfrentadas adecuadamente por los usuarios, pero pasado los cinco a
diez afios producen un aumento de comorbilidades, disminuyendo la funcionalidad de los
individuos y el desempefio en su rol social pasado, afectando su salud mental (4, 11, 21).
Llam¢ la atencioén que en este estudio el estar sin pareja no constituyd un factor de riesgo
en la salud mental, pese a que las referencias empiricas nos demuestran que la compaiiia y
el vinculo afectivo otorgado por un tercero disminuye los sentimientos de soledad y
angustia, proporciondndole apoyo al paciente y al equipo de salud, facilitando el camino a
la adherencia terapéutica y a la compensacion de la patologia (21).

El cese laboral anticipado, ingresos econdmicos bajos y un mayor nimero de personas
dentro de la vivienda se relacionaron con la sospecha y presencia de psicopatologia. Los
primeros generarian sentimientos negativos, precursores de depresion, especificamente en
aquellos usuarios en edad productiva de la vida y jefes/as de hogar. Los segundos pueden
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deberse a condiciones de hacinamiento que dificultarian las relaciones interpersonales,
aumentando los agentes estresantes dentro del contexto familiar (4,11).

En el ambito cognitivo y educacional se encontré que una mayor escolaridad se relacionaba
positivamente con la ausencia de psicopatologia. Un mayor desarrollo intelectual pudiese
facilitar la adaptacion y comprension a los cambios abruptos que conlleva la ERCT y sus
implicancias negativas, favoreciendo actitudes de autocuidado y afrontamiento eficaz, con
el fin de retrasar las complicaciones propias de este tratamiento. A la luz de estos resultados
los equipos de salud deben facilitar la asimilacion a estos cambios, adecuando sus
intervenciones educativas en aquellos pacientes con menor escolaridad con el fin de
disminuir la brecha entre ambos grupos (11).

La mayoria de estos usuarios reporté no consumir alcohol (96%), siendo éste un factor
protector de la salud mental, ya que la literatura informa que el consumo activo de
alcohol se relaciona con la ideacion suicida en estos pacientes, reflejando una mala
adherencia terapéutica y una disminucion de su autocuidado. Este hébito puede ser un
método de afrontamiento ineficaz a las diversas comorbilidades producidas por Ia
patologia y su tratamiento, y a la vez generar un incremento de éstas, desencadenando un
proceso de simbiosis entre ambos sucesos (22).

En este estudio los pacientes diabéticos en tratamiento de sustitucion renal demostraron una
relacion positiva con la sospecha y presencia de psicopatologias, probablemente originadas
por la sumatoria de comorbilidades y deterioro progresivo multisistémico, que favorecerian
la presencia de alteraciones en las relaciones familiares, sociales y laborales afectando la
calidad de vida y la salud mental de estos usuarios. La presencia de diabetes por si misma
no conlleva necesariamente a una afeccion negativa en la salud mental de los individuos,
aunque los multiples cambios en el estilo de vida producidos por esta patologia podrian
ser un factor premonitor de deterioro en la salud mental de estos sujetos (7, 8).

CONCLUSIONES Y CONSIDERACIONES FINALES

La poblacion de los pacientes hemodializados de la Unidad de Cronicos del Hospital en
Talcahuano posee una mayor tendencia a la ausencia de psicopatologia. Una salud mental
Optima se relaciond con ingresos economicos altos, menor edad, sexo masculino, realizar
alguna actividad (trabajar o estudiar), vivir acompafiado, niveles educacionales altos, menor
tiempo en hemodialisis y menor nimero de personas con las que convivian. La sospecha y
presencia de psicopatologia se relaciond con el sexo femenino, edad avanzada, ingresos
econdémicos y nivel educacional bajos, ser pensionado, padecer diabetes, llevar mas tiempo
en terapia dialitica y convivir con un mayor nimero de personas en el hogar.

En base a lo expuesto, es responsabilidad de los equipos de salud idear estrategias y
protocolos especificos para detectar afecciones tempranas en la salud mental en esta
poblacion, otorgando un cuidado holistico, humanizado y multidisciplinar, desarrollando
intervenciones que favorezcan su propio autocuidado, independencia y autoestima,
disminuyendo sentimientos de angustia, tristeza y dependencia entre otros. En el desarrollo
de estas estrategias es relevante destacar la funcion del profesional de enfermeria, quien es
el responsable del cuidado directo y permanente de estos usuarios, por lo que seria
recomendable implementar, dentro del proceso enfermero, una valoracion especifica y
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programada de salud mental, con instrumentos validados que faciliten la deteccion precoz
permitiendo un manejo oportuno a través de una intervencion en crisis y derivacion
oportuna en caso necesario.
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