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RESUMEN

Antecedentes y objetivo: La activacién del paciente es un concepto que se refiere a la volun-
tad de gestionar su salud y atencién médica. Para evaluarla, se ha desarrollado y validado
una medida de activacién del paciente (PAM). Diversos estudios informan baja activaciéon
en pacientes con enfermedades crénicas. No obstante, la informacién sobre activacién
de pacientes en tratamiento con hemodidlisis es escasa. El objetivo del presente estudio
es describir el nivel de activacién de pacientes en tratamiento crénico de una unidad de
hemodialisis (HD) y su relacién con los parametros de control de la enfermedad.
Materiales y métodos: Estudio observacional transversal en pacientes con enfermedad renal
crénica avanzada en tratamiento crénico con HD. Se incluyeron 96 pacientes. La activacién
se midi6 con el cuestionario PAM-13. Se estudié su relacién con variables descriptivas (edad,
sexo, comorbilidad, estudios, habitat) y variables de control de la enfermedad (acceso vas-
cular, flujo sangre, potasemia, fosfatemia, ganancia interdialitica). Para ello se emplearon
como métodos estadisticos la prueba de correlacién de Spearman, modelo de retrogresién
lineal multiple y modelo logistico.
Resultados: La puntuacién media (desviacién estdndar [SD]) de PAM-13 fue de 63,19 (15,21).
La activacién se asociaba significativamente con el acceso vascular (p = 0,003), flujo de sangre
(p = 0,024), y ganancia interdialitica de los pacientes (p = 0,008).
Conclusiones: La activacién de pacientes en tratamiento crénico con hemodidlisis es baja.
Una mayor activacién se relaciona con disponer de fistula arteriovenosa, con mayor flujo
sanguineo y con menor ganancia interdialitica. Son necesarios futuros estudios que confir-
men y apliquen nuestros resultados.
© 2023 Sociedad Espaiola de Nefrologia. Publicado por Elsevier Espana, S.L.U. Este es un
articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/
by-nc-nd/4.0/).

Abreviaturas: PAM, Medida de Activacién del Paciente.
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Activation and disease control of patients on chronic hemodialysis: An
observational study

ABSTRACT
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Background and objective: Patient activation is a concept that refers to the willingness to
manage one’s health and medical care. To assess it, a patient activation measure (PAM) has
been developed and validated. Several studies report low activation in patients with chronic
diseases. However, information on activation in hemodialysis patients is scarce. The aim of
the present study is to describe the activation level of patients on chronic treatment in an
HD unit and its relationship with disease control parameters.
Materials and methods: Cross-sectional observational study in patients with advanced chronic
kidney disease on chronic HD treatment. Ninety-six patients were included. Activation was
measured with the PAM-13 questionnaire. Its relationship with descriptive variables (age,
sex, comorbidity, studies, habitat) and disease control variables (vascular access, blood flow,
potassaemia, phosphataemia, interdialytic gain) was studied. For this purpose, Spearman’s
correlation test, multiple linear regression model and logistic model were used as statistical
methods.
Results: The mean (SD) PAM-13 score was 63.19 (15.21). Activation was significantly associa-
ted with vascular access (P = .003), blood flow (P = .024), and interdialytic gain of patients (P
=.008).
Conclusions: Activation in patients on chronic hemodialysis treatment is low. Higher acti-
vation is related having an arteriovenous fistula, higher blood flow and lower interdialytic
gain. Future studies are needed to confirm and apply our results.
© 2023 Sociedad Espariiola de Nefrologia. Published by Elsevier Espana, S.L.U. This is an
open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/

by-nc-nd/4.0/).

Introduccién

La enfermedad renal crénica (ERC) es un grave problema de
salud que afecta aproximadamente a 10% de la poblacién
espanola’. En estadios avanzados requiere seguimiento por
especialistas en nefrologia y, en algunos casos, tratamiento
renal sustitutivo (TRS). La prevalencia en Espana de pacientes
con TRS es de 1.362,8 pmp, de los cuales, 40,4% realizan hemo-
didlisis (HD). Esta cifra nos indica la importancia de investigar
en este campo. Ademas, la mortalidad anual de pacientes en
tratamiento crénico con HD es superior a 14%, lo que hace
aun més necesario estudiar aspectos que puedan mejorar sus
resultados?.

La activacién es un concepto que se refiere a la voluntad y
la disposicién de los pacientes para tomar medidas indepen-
dientes para gestionar su salud y atencién. Para evaluarla,
Hibbard et al. desarrollaron la medida de activacién del
paciente (PAM), un instrumento que evalia el conocimiento,
las habilidades y la confianza del paciente para el autocontrol
de su condicién de salud®. El cuestionario inicial contenia
22 preguntas, posteriormente fue validado y simplificado
en 13 preguntas (PAM-13)*°. La adaptacién espafiola de la
PAM-13 permite utilizarlo como un instrumento equivalente,
vdalido y fiable para evaluar la activacién en pacientes con
enfermedades crénicas en Espana’.

En general, los pacientes con enfermedades crénicas més
activados siguen medidas preventivas de salud, evitan malos
habitos, cumplen recomendaciones dietéticas, practican ejer-
cicio, tienen mayor adherencia al tratamiento y desarrollan
mejor la automonitorizacién en domicilio. Estos pacientes

presentan mejores indices de hemoglobina glicosilada, pre-
sién arterial o niveles de colesterol, y menores costes en
hospitalizacién o urgencias®°.

Por el contrario, los pacientes menos activados presentan
mas probabilidad de entorpecer sus cuidados médicos afec-
tando a su salud. La baja activacién se relaciona con la edad,
la soledad, la percepcién de la salud, con la no participacién
en actividades de ocio, depresién, estrés, efectos secundarios
y baja cultura sanitaria®'°.

Estudios recientes en pacientes con ERC han encontrado
que la activacién es baja, especialmente en las personas que
reciben HD''"13, Ademds, la baja activacién también se rela-
ciona con mayor edad y diabetes'#, ambas frecuentes en
pacientes en tratamiento crénico con HD?.

No obstante, aunque la activacién es un concepto amplia-
mente estudiado en otras poblaciones, y en los Gltimos anos
se estd explorando en pacientes con ERC, existe todavia un
importante vacio de informacién acerca de la activacién y sus
consecuencias en pacientes en tratamiento con HD.

El presente estudio describird el nivel de activacién de
pacientes en tratamiento crénico de una unidad de HD y su
relacién con los pardmetros de control de la enfermedad.

Materiales y métodos

Estudio observacional transversal en pacientes con enferme-
dad renal crénica avanzada en tratamiento crénico con HD
desarrollado entre enero de 2020 y febrero de 2021. Todos los
pacientes incluidos tenian edad mayor de 18 anos y firma-
ron consentimiento informado. Se excluyeron los pacientes
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menores de edad, los que tuvieran trastorno cognitivo que
impidiera la comprensién y respuesta de los cuestionarios, y
aquellos que no otorgaron el consentimiento informado.

Las variables descriptivas fueron sexo (varén/mujer), edad
(afios), comorbilidad por indice de Charlson'®, diabetes
mellitus (si/no), nivel de estudios (sin estudios, primarios,
secundarios, superiores), tipo de habitat (rural, urbano) y
tiempo en tratamiento de hemodialisis (afios). El nivel de
activacién se midié mediante el cuestionario PAM-13° con la
licencia de Insignia Health LLC, administrado por una enfer-
mera entrenada para ello. Este cuestionario consta de 13 items,
descritos en la tabla 1, de los que se obtiene un resultado en
una escala de 0 a 100 puntos. PAM-13 permite clasificar en cua-
tro niveles de activacién, siendo el nivel 1 el menos activado
y el nivel 4 el méas activado. Los pacientes con nivel 1 creen
que su papel en el control de la enfermedad es importante
(puntuacién 0-47) los de nivel 2 tienen la confianza y el conoci-
miento necesarios para tomar medidas (puntuacién 47,1-55,1),
los de nivel 3 toman medidas para mantener y mejorar la salud
(puntuacién 55,2-67) y los de nivel 4 pueden mantener esas
medidas incluso bajo estrés (puntuacién 67,1-100)*.

Como variables de control de la enfermedad se midieron los
niveles medios de los controles realizados durante el periodo
de estudio de fésforo sérico (mg/dL), potasio sérico (mEqg/L),
hemoglobina sérica (g/dL), hormona paratiroidea (PTH), cal-
cio (mg/dL) y de albimina (g/dL). Estas determinaciones se
obtenian mensualmente en los controles analiticos habitua-
les de HD. También se registraron la tensién arterial (mmHg)
a la conexién, la ganancia interdialitica (kg) estimada por
exceso de peso antes de cada sesién, la ganancia interdiali-
tica relativa a peso seco establecido en pauta de HD (ganancia
interdialitica/peso seco), el peso seco medio del periodo (kg), el
porcentaje de peso seco final sobre basal [(peso seco final/peso
seco basal)*100] y el indice de masa corporal (IMC) (kg/m?). Por
otro lado, se registré el tipo de acceso vascular (catéter venoso
central (CVC) o fistula arteriovenosa (FAV)), el flujo de sangre
(mL/min), la duracién de la sesién HD (minutos) y la dosis de
didlisis (Kt/V y Kt) determinada en cada sesién por dialisancia
en monitor FRESENIUS 5008.

Las fuentes de datos fueron la historia clinica electrénica,
la historia de hemodidlisis en software Nefrolink Sistema de
informacién renal versién 4.5.2018.6 (Nephrocare e-services,
Espana) y la entrevista con los pacientes.

En cuanto al control de sesgos derivados de las variables,
debemos tener en cuenta que los niveles de potasemia, fosfa-
temia y ganancia interdialitica pueden variar en funcién de los
habitos de los tltimos dias; para controlarlo se utilizé la media
del periodo completo (enero de 2020 a febrero de 2021). Para
evitar sesgos por la coaccién que pudiera percibir el paciente
por la presencia de su médico, fue personal de enfermeria
quien administré el cuestionario PAM-13.

Las variables estudiadas se presentan mediante media,
desviacién estdndar, mediana y primer y tercer cuartil en el
caso de variables continuas y mediante frecuencias relativas
y absolutas en el caso de variables categéricas, con el objetivo
de visualizar su distribucién y buscar posibles fuentes de error
en aquellos casos donde se presenten «outliers».

Respecto a los métodos estadisticos, en una primera
aproximacién llevamos a cabo un analisis univariante para
estudiar la activacién como variable independiente y su
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Figura 1 - Distribuciéon de la puntuacién de PAM-13 en los
pacientes en tratamiento con hemodiilisis.

relacién con los pardmetros de control de la enfermedad.
Se empleé la prueba de correlacién de Spearman para las
variables continuas y la prueba t de Student para las variables
categéricas. El coeficiente de correlacién resulta de -1 a 1.
El signo del coeficiente indica la direccién de la asociacién;
si es positivo indica correlacién directa, ambas variables
aumentan o disminuyen en el mismo sentido, y si es negativo
indica correlacién inversa, cuando una variable aumenta, la
otra disminuye. Por otra parte, el valor del coeficiente indica la
intensidad de la asociacién entre las dos variables, siendo lo
fundamental que la asociacién serd mas fuerte cuanto mas se
aleje de 0. Asi, los valores de -1 0 1 indican que una correlacién
perfecta, inversa o directa, respectivamente. Existen diferen-
tes escalas para interpretar el coeficiente de correlacién, de
acuerdo con la escala de rangos, seria escasa o nula (0-0,25),
débil (0,26-0,50), entre moderada y fuerte (0,51-0,75), y entre
fuerte y perfecta (0,76-1)'°. Otra escala indica coeficiente de 0
asociacién nula, de 0,1 asociacién pequena, de 0,3 mediana,
0,5 moderada, 0,7 alta y 0,9 asociacién muy alta. Se completa
con un contraste de hipétesis con la hipétesis nula de ausencia
de correlacién, de manera que, si la diferencia es estadistica-
mente significativa, se asume la existencia de correlacién.'’.

Una vez realizados los primeros andlisis estadisticos y eva-
luados los resultados, planteamos un andlisis multivariante
que tuviese en cuenta las variables descriptivas del estudio.
Se empleé un modelo de regresién lineal multiple para estu-
diar la relacién del nivel de activacién en forma cuantitativa
(puntuacién del 1 al 100) con las variables continuas y un
modelo logistico con el acceso vascular, que es una variable
dicotémica.

Tanto el andlisis preliminar de las variables como el estudio
estadistico se llevaron a cabo empleando principalmente los
paquetes disponibles para este tipo de estudios en lenguaje
«R», versién 4.2.0 (R Foundation for Statistical Computing,
Vienna, Austria).

Resultados

Durante el periodo de estudio se dializaron en la unidad
151 pacientes crénicos, de los cuales 96 cumplian los crite-
rios y fueron incluidos. Las caracteristicas de los participantes
se muestran en tabla 2.

Los 96 pacientes cumplimentaron la encuesta PAM-13: la
puntuacién media (SD) de PAM-13 fue de 63,19 (15,21) y su
distribucién se muestra en la figura 1. La distribucién de PAM-



426 NEFROLOGIA 2024;44(3):423-430

Tabla 1 - Escala PAM-13 adaptada al espariol

ITEM

Entiendo mis problemas de salud y sus causas.

W 00 NO UL WN -

[ Y
W N P O

durante épocas de estrés.

Al fin y al cabo, yo soy el/la responsable de cuidar de mi salud.

Desarrollar un papel activo en el cuidado de mi propia salud es lo que més beneficia a mi salud.

Estoy convencido/a de que puedo contribuir a prevenir o reducir problemas relacionados con mi salud.

Sé para qué sirven cada uno de los medicamentos que tengo recetados.

Me siento capaz de reconocer cuando debo ir al médico o cuando puedo solucionar un problema de salud por mi mismo/a.
Estoy convencido/a de que puedo explicar mis dudas o preocupaciones al médico, incluso cuando no me pregunta.

Estoy convencido/a de que puedo seguir en casa los tratamientos indicados.

Conozco las diferentes opciones de tratamiento para mis problemas de salud.

He sido capaz de mantener cambios en mi estilo de vida, como comer sano o hacer ejercicio.

Sé codmo prevenir problemas relacionados con mi salud.

Estoy convencido/a de que puedo encontrar soluciones cuando surjan nuevos problemas relacionados con mi salud.
Estoy convencido/a de que puedo mantener cambios en mi estilo de vida, como comer sano o realizar ejercicio, incluso

40 -

w
o
[}
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o
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Numero de pacientes

10~

Nivel de PAM13

Figura 2 - Distribucién del nivel de PAM-13 en los pacientes en tratamiento con hemodialisis.

13 fue de 17% (n = 16), 11% (n = 11), 47% (n = 45), y 25% (n = 24),
en los niveles 1 al 4, respectivamente (fig. 2).

Por una parte, no se observaron asociaciones significativas
entre el nivel de activacién y las caracteristicas descriptivas
de los pacientes (sexo, edad, comorbilidad, diabetes mellitus,
estudios, habitat y tiempo en tratamiento de hemodidlisis).

Por otro lado, se realizé un analisis de correlaciéon de la
activacién con los pardmetros de estudio. Los resultados se
muestran en la tabla 3.

Los resultados anteriores muestran correlacién signi-
ficativa de activacién con flujo de sangre y con ganancia
interdialitica relativa a peso seco. El grado de asociacién entre
estas variables objetivo y la activacién, siguiendo las escalas
descritas previamente, serd para flujo de sangre correlacién
directa escasa o pequeiia, a mayor activacién mayor flujo de
sangre, mientras para ganancia interdialitica relativa a peso
seco es una correlacién inversa débil o mediana, indicando
que una puntuacién de la activacién més alta esta asociada a
valores mas bajos de ganancia. Ademas, se analizé si existe
una diferencia significativa en la distribucién de la activacién

con respecto al tipo de acceso vascular, mediante la prueba t
de Student. Las distribuciones, asi como el valor p resultante
de la prueba se puede consultar en la figura 3:

Los boxplots de la figura 3 ilustran la distribucién de la pun-
tuacién de la activacién para un acceso vascular de tipo CVC
(con mediana X = 55,6 y desviacién estdndar o = 12,3) y de tipo
AVF (X = 66,1y o = 15,4). El resultado de aplicar un t test sobre
estos grupos es de un valor de t = 3.424 con un valor p =0,0011,
por lo que atendiendo a un nivel de significancia « = 0,05 se
puede aceptar la existencia de diferencias significativas entre
ambos grupos. En concreto, los pacientes con acceso vascular
FAV (fistula) presentan mayores niveles de activacién que los
portadores de CVC (catéter)

Para cada variable objetivo se ha realizado una modeli-
zacién multivariante, con la intencién de estudiar si existe
o no una relacién significativa con respecto a la variable
activacién (puntuacién PAM-13). En concreto, los modelos se
construyen con las diferentes variables objetivo como variable
dependiente y la activacién como variable explicativa, en pre-
sencia de diversas variables descriptivas (siendo estas: sexo,
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Tabla 2 - Caracteristicas de la muestra

n 96
Media (SD) o frecuencia (%)

Edad (afios)
Sexo, mujer
Diabetes mellitus
Indice de Charlson
Nivel de estudios

Sin estudios

Primarios

Secundarios

Superiores

NS/NC
Habitat

Rural

Urbano

NS/NC
Tiempo en tratamiento HD (afios)
Acceso vascular, fistula arteriovenosa
Flujo de sangre (mL/min)
Duracion de la sesién HD (minutos)
Kt/V
Tensién arterial sistélica (mmHg)
Tension arterial diastélica (mmHg)
Ganancia interdialitica (kg)
Peso seco (kg)
Ganancia interdialitica relativa a peso seco
Peso seco final/basal (%)
Indice de masa corporal (kg/m?)
Fosforo sérico (mg/dL)
Potasio sérico (mEq/L)
Hemoglobina sérica (g/dL)
Hormona paratiroidea (pg/mL)
Calcio sérico (mg/dL)
Albtimina sérica (g/dL)

72,52 (11,53)
45 (46,87%)
46 (47,92%)
7,56 (2,23)

35 (39%)
40 (44%)
7 (8%)

8 (9%)

6

72 (81%)

17 (19%)

7

6,34 (6,72)

69 (71,87%)
357,19 (35,83)
220,49 (24,09)
1,73 (0,27)
142,08 (18,39)
62,76 (10,44)
1,83 (0,75)
72,66 (16,20)
0,03 (0,01)
98,55 (5,82)
27,90 (6,24)
4,26 (1,08)
4,87 (0,51)
11,54 (0,63)
206,98 (114,46)
8,98 (0,46)
3,85 (0,33)

HD: hemodidlisis; SD: desviacién estandar; NS/NC: no sabe, no

contesta.

edad, comorbilidad por indice de Charlson, diabetes mellitus

y tiempo de tratamiento de HD).

Los resultados se pueden consultar en la tabla 4, donde se
presentan los valores para el estimador, rango intercuartilico

1001 —

T — test,p = 0.0011

804

601

Puntuacién PAM13

40 1

cve FAV
Acceso vascular

Figura 3 - Representacion del acceso vascular frente a la
puntuacion PAM-13.

y p-valor obtenidos para la activaciéon en la modelizacién de
cada variable objetivo.

Los resultados obtenidos indican una relacién significativa
de las variables acceso vascular, flujo de sangre y ganancia
interdialitica sobre peso seco con respecto a la activacién del
paciente, en presencia de las variables explicativas introdu-
cidas en la modelizacién. En concreto, mayores niveles de
activacion se asocian a un mayor flujo de sangre y a una menor
ganancia interdialitica sobre peso seco. En cuanto al acceso
vascular, el estimador obtenido tras una modelizacién logis-
tica es el odds ratio, con valor 0,934. Este valor nos indica que
la probabilidad en un paciente de tener acceso vascular = fis-
tula con respecto a la probabilidad de que sea de tipo catéter
aumenta 0,934 por cada unidad que aumenta la activacién, o
dicho de otra manera, a mayor nivel de activacién aumenta la
probabilidad de que su acceso vascular sea de tipo fistula con
respecto a catéter 0,934.

La ganancia interdialitica relativa a peso seco se correla-
ciona negativamente con la activacién del paciente, de modo

Tabla 3 - Analisis de correlacion de la puntuacion de PAM-13 con variables de estudio

Coeficiente de correlacion de Spearman (p) Valor p
Flujo de sangre (mL/min) 0,22 0,03*
Duracién de la sesién HD (minutos) 0,00 0,98
Kt/V -0,12 0,25
Tensién arterial sist6lica (mmHg) 0,18 0,08
Tensién arterial diastélica (mmHg) 0,07 0,53
Ganancia interdialitica relativa a peso seco -0,30 <0,01"
Peso seco (kg) 0,12 0,2
Peso seco final/basal (%) -0,013 0,90
fndice de masa corporal (kg/m?) 0,10 0,33
Fésforo sérico (mg/dL) 0,04 0,73
Potasio sérico (mEq/L) -0,11 0,29
Hemoglobina sérica (g/dL) 0,06 0,56
Hormona paratiroidea (pg/mL) -0,03 0,80
Calcio sérico (mg/dL) -0,08 0,43
Albimina sérica (g/dL) -0,10 0,32

HD: hemodialisis.
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Tabla 4 - Analisis multivariante de los parametros de estudio frente a activacién

Variable objetivo Estimador Rango IC Valor p
Acceso vascular 0,934 0,888;0,973 0,003*
Flujo de sangre (mL/min) 0,538 0,080; 0,997 0,024*
Duracién de la sesién HD (minutos) 0,15 -0,174; 0,474 0,367
Kt/V -0,001 -0,004; 0,002 0,448
Tensién arterial sistélica (mmHg) 0,193 -0,044; 0,429 0,114
Tensién arterial diastélica (mmHg) 0,04 -0,079; 0,158 0,515
Ganancia interdialitica sobre peso seco 1.730-10 3.104; -5-10° 0,008*
Peso seco (kg) 0,14 -0,072; 0,352 0,200
Peso seco final/basal (%) 0,04 -0,037; 0,116 0,309
fndice de masa corporal (kg/m?) 0,032 -0,048; 0,111 0,435
Fésforo sérico (mg/dL) 0,004 -0,01; 0,018 0,573
Potasio sérico (mEq/L) -0,003 -0,01; 0,003 0,324
Hemoglobina sérica (g/dL) 0,003 -0,006; 0,011 0,540
Hormona paratiroidea (pg/mL) -0,193 -1.692;1.306 0,801
Calcio sérico (mg/dL) -0,001 -0,007; 0,005 0,843
Albtimina sérica (g/dL) -0,002 -0,006;0,002 0,352

* Valor p < 0,05 (diferencias significativas).

** Por ser el acceso vascular una variable categdrica con dos posibles valores, la modelizacién realizada es de tipo logistico y el estimador obtenido

como resultado de la modelizacion es el odds ratio.
HD: hemodidlisis; IC: intervalo de confianza.
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Figura 4 - Representacién de la ganancia interdialitica frente a la puntuacién PAM-13.

que los pacientes més activados presentaban menor ganancia
interdialitica (fig. 4).

La figura 5 muestra la relacién entre el flujo sanguineo
del acceso vascular y la puntuacién de activaciéon, donde se
observa que los pacientes més activados presentan mejor flujo
sanguineo.

Discusion

El presente estudio observé una baja puntuacién de activa-
cién de los pacientes en tratamiento HD, mostrando més de
una cuarta parte niveles bajos de activacién (niveles 1y 2).
Estos resultados fueron inferiores a los observados en la pobla-
cién general adulta’®. Ademads, se detecté que el nivel de

activacién se asociaba a la ganancia interdialitica, al tipo de
acceso vascular y al flujo de sangre.

La activacién en pacientes crénicos suele ser generalmente
baja debido a su condicién. Diversos estudios procedentes de
otros paises informan que la puntuacién media de activa-
cién para pacientes con enfermedades crénicas oscila entre
57 y 651%12>, Existen recientes hallazgos sobre la activacién
en pacientes con enfermedad renal crénica y en concreto, en
pacientes en tratamiento HD. Las medias de activacién obser-
vadas para los pacientes en tratamiento HD en Reino Unido?°,
EE. UU.'® y Corea?! fueron de 55,1, 56 y 59,5, respectivamente.
Nuestros resultados (63,2) son superiores a estas medias y sin
embargo similares a las obtenidos en otras poblaciones con
enfermedad crénica en poblacién espafiola’.
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Figura 5 - Representacion del flujo sanguineo del acceso vascular frente a la puntuacién PAM-13.

Existen pocos estudios acerca de la asociacién entre la acti-
vacién y los parametros relacionados con la enfermedad renal
crénica. Entre ellas, se describe asociacién con el IMC??, la
tasa de filtracién glomerular, los niveles hemoglobina y la apti-
tud cardiorrespiratoria’®. No obstante, ninglin autor hasta el
momento ha descrito la relacién de la activacién con el acceso
vascular y la ganancia interdialitica del paciente, por lo que
nuestro hallazgo resulta novedoso en un campo que todavia
tiene muchas incégnitas.

Los pacientes en tratamiento en HD cambian su estado de
hidratacién entre sesiones. La ganancia interdialitica en HD
conlleva dificultades en el ajuste del peso seco del paciente
y complicaciones cardiovasculares a largo plazo que pue-
den repercutir en su supervivencia®’. Nuestro estudio indica
que los pacientes més activados presentaban menor ganancia
interdialitica sobre peso seco, lo cual puede relacionarse con
mayor voluntad de cumplir las restricciones dietéticas, mayor
autocuidado y mayor asimilacién de su enfermedad. Reciente-
mente, Flythe et al.>* en sus conclusiones de una conferencia
de controversias sobre la enfermedad renal recomendaban las
intervenciones para activar al paciente como via de mejora
en la adherencia a las restricciones dietéticas, aclamando su
evaluacién. Nuestro hallazgo apoya la posibilidad de disenar
estrategias de intervencién sobre la activacién del paciente
dirigidas a mejorar el control de su ganancia interdialitica.

Estd bien documentado que la fistula arteriovenosa pre-
senta generalmente mejor rendimiento y menor indice de
infecciones, ademds de mejor supervivencia de los pacientes
con este acceso vascular’>?°, Nuestro estudio informa por pri-
mera vez que los pacientes con FAV estan mas activados que
aquellos portadores de CVC, y los mdés activados presentan
mejor flujo de sangre. Es posible que una mejor activacién,
incluyendo la disposicién a seguir recomendaciones médicas,
induzca al paciente a proporcionar mayor cuidado y vigilancia
de su FAV, lo cual podria derivar en mayor supervivencia de
este acceso vascular. En el presente estudio no se detectaron
asociaciones de la activacién ni del acceso vascular con

otros factores sociodemograficos, sin embargo, es necesario
comprobar y profundizar en futuros estudios la relacién entre
ambos, activacién y acceso vascular, considerando todos los
factores de posible influencia. Si se confirma esta relacién,
se abre una linea de futuro para buscar intervenciones sobre
la activacién que pudieran aumentar la supervivencia de
FAV y mejorar su funcionamiento. Conviene recordar que el
tiempo de espera de cada centro sanitario para realizacién
de FAV también puede tener una importante influencia en
la prevalencia de este acceso vascular. En nuestro centro,
la espera desde la solicitud firme de la misma oscila de dos
a cuatro semanas, por lo que en principio no esperariamos
interferencia; sin embargo, estos tiempos pueden ser dife-
rentes en otros centros y podrian modificar el efecto de la
activacién sobre el acceso vascular.

Nuestro estudio presenta limitaciones a considerar. La pan-
demia por SARS-CoV-2 coincidié con el periodo del desarrollo.
Esta situacién de alerta sanitaria pudo influir en los resulta-
dos de la medicién de activacién. Por otra parte, otra limitacién
pudo ser la dificultad para entender las preguntas. Para con-
trolarla, se evit6 la autoadministracién del cuestionario y se
realizé con el apoyo de una enfermera entrenada. La posi-
bilidad de que los pacientes modificaran las respuestas para
agradar al médico responsable intenté controlarse igualmente
con la administracién por enfermeria. Aun asi, es posible que
alguna de estas desviaciones haya influido en los resultados.
Se controlé posible influencia del resto del personal sobre
resultados como el tiempo de sesién o el flujo sanguineo,
considerando las medias de todo el periodo y no la determi-
nacién aislada del dia que cumplimentaron el cuestionario.
Asimismo, se tomé esta medida para evitar el efecto de la
posible modificacién de la dieta del paciente en las fechas
préximas a la administraciéon del cuestionario.

En conclusién, la activacién es baja en pacientes en tra-
tamiento crénico con hemodidlisis. Una mayor activacién se
relaciona con disponer de fistula arteriovenosa, mayor flujo
sanguineo y con menor ganancia interdialitica. Los presentes
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hallazgos podrian tener influencia en el pronéstico vital del
paciente. Son necesarios futuros estudios que confirmen
estos resultados, valoren su influencia sobre la supervivencia
del paciente e inicien la busqueda de nuevas intervencio-
nes sobre la activacién que mejoren los resultados de los
pacientes con enfermedad renal crénica en tratamiento HD.
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