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Depresion en pacientes con insuficiencia renal crénica en tratamiento dialitico,
periodo 2015-20109.

Culcay Peralta Daniela Paola

dannaculcay@hotmail.com

Dra. Sandra Barros B. Mgs
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RESUMEN

La depresion en los pacientes que padecen enfermedad renal cronica ha ido en aumento
a lo largo del tiempo. Objetivo: Conocer la incidencia de depresion en pacientes con
insuficiencia renal cronica sometidos a tratamiento de dialisis. Metodologia: La revision
bibliografica descriptiva se efectud en base a la busqueda y recopilaciéon de articulos
cientificos en las bases de datos como Dialnet, Scielo, Elsevier, ademas de revistas y
también tesis doctorales; cabe mencionar que, como criterio adicional para la basqueda
de los mismos articulos y publicaciones, se establecio en un periodo de tiempo desde el
2015 hasta el 2019. La seleccion de los articulos constd de dos fases: una exclusion y otra
depuracion. Resultados: Se puede decir que estas enfermedades no discriminan edad,
que incapacitan a las personas y las convierten en pacientes sin intencion de adherirse al
tratamiento, ni tampoco seguir un sistema nutricional. Conclusiones: Se puede expresar
que la prevalencia de depresion en personas sometidas a tratamiento dialitico, en la
mayoria de estudios realizados, se corresponde con indices elevados, la misma es
diagnosticada utilizando diferentes instrumentos de evaluacion puesto que el paciente se
enfrenta a una pérdida de salud que es percibida como una amenaza, y esto lo expresa en
altos niveles de impacto emocional que pueden interferir con el funcionamiento habitual

que ha tenido el individuo.

Palabras clave: depresion, enfermedad renal crénica, hemodialisis, dialisis

peritoneal
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ABSTRACT

Depression in patients with chronic kidney disease has been increasing over time.
Objective: To determine the incidence of depression in patients with chronic renal failure
undergoing dialysis treatment. Methodology: The descriptive literature review was
performed based on the search and collection of scientific articles in databases such as
Dialnet, Scielo, Elsevier, in addition to journals, and also doctoral theses. It is worth
mentioning that, as an additional criterion for the search of the same articles and
publications, it was established in a period from 2015 to 2019. The selection of the articles
consisted of two phases: an exclusion and a purification. Results: It can be said that these
diseases do not discriminate age, that they incapacitate people and turn them into patients
with no intention to adhere to treatment, nor to follow a nutritional system. Conclusions:
It can be expressed that the prevalence of depression in people undergoing dialysis
treatment, in most of the studies conducted, corresponds to high rates, the same is
diagnosed using different evaluation instruments since the patient faces a loss of health
that is perceived as a threat, and this expresses it in high levels of emotional impact that

can interfere with the usual functioning that the individual has had.

Keywords: depression, chronic kidney disease, hemodialysis, peritoneal dialysis
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Introduccion

Se puede definir a la enfermedad renal cronica como un suceso de carécter clinico,
derivado de la pérdida de funcion renal progresiva, que puede deberse a diferentes
etiologias, tanto congénitas, hereditario, o adquiridas, con una incidencia y prevalencia
creciente, un pronostico pobre y alto costo (Gémez Martinez et al., 2018).

Los pacientes que continGan con sus tratamientos, estdn sometidos tanto a
alteraciones psicoldgicas como a cambios clinicos, por lo que, es indispensable tener en
cuenta los diagnosticos asociados, los cuales incluyen sintomatologia emocional y clinica
que de manera significativa estan relacionados con depresion, a los que se suman los
efectos propios de la insuficiencia renal crdnica y sus tratamientos (Vallejos Saldarriaga

& Ortega Reyna, 2018).

Refiriéndose a la depresidn, ésta es una complicacion psicoldgica que se presenta
con frecuencia y se asocia con la mortalidad y gran porcentaje de ingresos hospitalarios,
se presenta con tristeza, falta de autoestima, ansiedad, desesperanza sobre el futuro,

apetito limitado, trastornos del suefio (Pérez Rodriguez et al., 2019).

En los pacientes, las alteraciones de tipo emocional, varia, segin la apreciacion
cognitiva que se tenga sobre el impacto de la insuficiencia renal; ademas se vincula con
las habilidades que posea el individuo para adecuarse a su situacion actual, es decir, a la

dialisis y lo que esto implica (Gémez Vilaseca et al., 2015).

Es importante ademas mencionar que, para ejecutar actividades que necesitan
movilidad y esfuerzo, algunos pacientes sienten cansancio y se encuentran afectados por
el dolor fisico, volviéndolos dependientes de su familia, causandoles altos niveles de
depresion. Muchos de ellos, informan que la insuficiencia renal ha deteriorado su calidad

de vida, y suelen reprocharse por no haber mantenido un estilo de vida apropiado, lo que



deriva en sentimientos de culpa que no favorecen buenas actitudes del paciente hacia su

tratamiento (Cabada-Ramos et al., 2016).

Objetivo general
- Conocer la incidencia de depresion en pacientes con insuficiencia renal crénica

sometidos a tratamiento de dialisis.

Objetivos especificos
- Reconocer si la incidencia de depresion en pacientes con IRC difiere de acuerdo
al sexo.
- Determinar las edades en las que es frecuente la aparicion de depresion en
pacientes con IRC
- ldentificar las pruebas psicoldgicas mas utilizadas en pacientes con IRC para

evaluar depresion

Justificacion

Tanto la dilisis peritoneal como la hemodialisis son un tratamiento sustitutivo de
la funcidn renal. La incidencia de pacientes que ingresan a hemodidlisis aumenta con los
afios para la mayoria de paises de Latinoamérica, dando como resultado en Ecuador un
total de 462,6 pacientes por millén de poblacion, es decir la sexta mas alta, se espera que
en un afio y medio se dupliquen el namero de casos (Silva Tobar, 2016). El impacto
psicoldgico que genera la presencia de esta enfermedad afecta de manera progresiva al
paciente demostrando manifestaciones patoldgicas de ansiedad, depresion, ira,
frustracién. La presente revision bibliografica tiene por objeto conocer la incidencia de
depresion en pacientes con insuficiencia renal cronica sometidos a tratamiento de dialisis;
puesto que, si bien en la actualidad la tecnologia permite que estos casos disminuyan la

mortalidad y mejoran el tratamiento a seguir, la presencia de depresion conduce a que los



pacientes en dialisis no cumplan con las restricciones dietéticas, y en general con los
cuidados indicados por el médico; ademas existe una disminucién de actividades

laborales y sociales, y esto a su vez se vincula con una vision negativa de si mismo.

Meétodo

La presente revision bibliografica descriptiva se efectud en base a la busqueda y
recopilacion de articulos cientificos a partir de las palabras claves “insuficiencia renal”
“depresion” en las bases de datos como Dialnet, Scielo, Elsevier, ademas la Revista de
Medicina, Revista Médica Carridnica, Revista de Enfermeria del Instituto Mexicano del
Seguro Social, Revista Electronica Dr. Zoilo E. Marinello Vidaurreta, Revista del
Hospital Psiquiatrico de la Habana, Revista Cubana de Medicina Militar, Periddicos
Electrénicos en Psicologia, Nefrologia Latinoamericana, Revista Médica del Instituto
Mexicano del Seguro Social, Revista Internacional de Medicina y Ciencias de la
Actividad fisica y deporte, Atencidn Familiar, Archives of Psychiatry and Psychotherapy,
Psychology, Multimed, Enfermeria: Cuidados Humanizados, Medisur, Revista
Psicologia y también tesis doctorales; cabe mencionar que como criterio adicional para la
busqueda de los mismos articulos y publicaciones, se establecio en un periodo de tiempo
desde el 2015 hasta el 2019. La seleccion de los articulos constd de dos fases: una
exclusion y otra depuracion. Durante la primera de ellas, se revisaron y se eliminaron los
documentos que no fueran empiricos, ademas se descartaron aquellos articulos que no se
vincularan al tema, las revisiones sistematicas y metanalisis que no cumplieran con lo

requerido.

En la segunda fase, se establecid que los articulos seleccionados deberian reportar,
primordialmente, la insuficiencia renal y la depresion como un indicador de salud. Asi, a
partir de dichos criterios, se eligieron 30 articulos los cuales constituyen la base para la

investigacion.



En cuanto a los criterios de inclusion, se consideraron los articulos o
investigaciones que estén conforme a los afios escogidos, los mismos que deben
relacionarse con las palabras claves mencionadas, considerando la validez cientifica por

medio del método de asociacion de variables.

En referencia a los criterios de exclusion, no fueron tomados en cuenta los
articulos que no proceden de fuentes confiables como informes, ensayos o documentos
sin autor, ni tampoco investigaciones cientificas de afios inferiores al 2015, ademas los

articulos que no obtuvieron similitud con el tema principal y con las palabras claves.

Como resultado se obtuvieron 34 articulos y sélo 30 de ellos cumplieron con las

caracteristicas mencionadas.

Para efectuar el analisis de datos se utilizd la vertebracién de contenidos de
Hernandez Sampieri, con el fin de abordar y responder los objetivos, todo esto a partir de
los temas y subtemas a tratar y a su vez estan relacionados con el objetivo de la

investigacion.

Todos los estudios seleccionados, relacionan la repercusion que tiene la
insuficiencia renal cronica y la depresion en los pacientes, haciendo énfasis en diferentes

aspectos psicolégicos, asi como en su calidad y estilo de vida.

Desarrollo y discusion

Una de las investigaciones que se analizo fue “Factores que influyen en el
trastorno depresivo en pacientes con tratamiento de hemodialisis del hospital IESS
Ambato durante el afio 20157, cuyo objetivo fue definir los factores que intervienen en el
Trastorno Depresivo en pacientes que se hallen en tratamiento hemodialitico. ES un

estudio descriptivo, transversal, observacional, en el que, la poblacién estuvo constituida



por 49 pacientes. Se aplicd un cuestionario de entrevista y el Inventario de Depresion de

Beck Il (Arboleda Flores, 2016).

Los resultados fueron que el 35% presentd Trastorno Depresivo: leve 16,33%,
moderada 16,33%, grave 2,04% Yy no depresion 65%. Se determind que en el ser mujer,
la falta de actividad laboral, la percepcidn del estado de salud como mala y el diagnéstico
de Diabetes Mellitus tipo 2 como etiologia de la Insuficiencia Renal Cronica, son factores

que intervienen en la depresién (Arboleda Flores, 2016).

En este grupo, la depresion no constituye un problema comun en los pacientes,
sin embargo; pese a ello se identifica que el sexo femenino se halla mas afectado por
dicha patologia, lo mismo sucede en el articulo que se describira a continuacion, en la

cual los resultados indican que existe mas depresion en mujeres.

En el articulo “Depresion en hemodidlisis. estudio realizado en la clinica de
dialisis INRIDI “San Martin” en Ecuador, junio - julio 2015, el objetivo se basd en
especificar la presencia de depresion, para ello se procedio a evaluar 43 pacientes; 25
(51.8%) de los cuales eran varones, la edad media era de 55 afios en un rango de 42 a 68;
se utilizé la Escala de Montgomery, también la escala de Zung y Code como instrumentos

para evaluar a los participantes (Alvarez Sagubay et al., 2017).

Como resultado, 32 (74,4%) pacientes padecian diabetes y 27 (62,7%) eran
hipertensos. La relacion entre tiempo de didlisis y niveles de depresion no resultd
relevante; en tanto que, evaluar el grado de depresion y el sexo, mostré resultados
significativos. Por otro lado, al revisar el nivel de depresion, sexo y tiempo de dialisis
tuvo consecuencias importantes en las mujeres; indicando que existe mayor depresion en

el sexo femenino en todos los tiempos evaluados (Alvarez Sagubay et al., 2017).



En la investigacion “Niveles de depresion y factores sociodemograficos en
pacientes con insuficiencia renal cronica en tratamiento de hemodialisis en Pera”
realizado en el afio 2018, se tuvo como objetivo valorar si hay diferencias significativas
segun factores sociodemogréaficos y el tiempo que lleva la persona en hemodidlisis. El
estudio efectuado es descriptivo-comparativo, el test utilizado fue el Inventario de
depresion de Beck y se necesitd la participacion de 503 personas de la ciudad de Limay

del interior del pais (Vallejos Saldarriaga & Ortega Reyna, 2018).

Los resultados indican que el grado de depresion que sobresale es el leve (48.9%),
que, a mayor edad y menor nivel de instruccion, existe mas tendencia a mostrar depresion,
segun el sexo, los pacientes mas propensos son los hombres viudos y divorciados; de
acuerdo al tiempo de didlisis, la tendencia es a incrementar mientras mayor sea el tiempo
de tratamiento. Como conclusién se obtiene que la depresidn tiende a manifestarse de
manera importante de acuerdo a los factores sociodemograficos (Vallejos Saldarriaga &

Ortega Reyna, 2018).

Como resultado de lo anteriormente expuesto se obtuvo que, la depresion es
significativa segun los factores sociodemogréaficos, y se utiliz6 el IDB para valorar a los
pacientes, al igual que el estudio “Depresion en pacientes del programa de hemodialisis
en el noroeste de México” misma en la que la prevalencia de depresion fue alta y también
se hace uso del mencionado instrumento psicoldgico, esto podria deberse a que en ambos
se evalUa la situacién del paciente por medio del IDB que permite medir la severidad de

la depresidn y posibilita ayudar de mejor manera al paciente.

Una de las revisiones fue “Estudio de depresion en pacientes en hemodialisis”
efectuada en Peru en febrero del afio 2016, en el Hospital Dos de Mayo, y cuyo objetivo

fue identificar la prevalencia de depresion en personas que padecen insuficiencia renal



cronicay requieren hemodidlisis. Se ejecutd un estudio de tipo observacional, descriptivo,
de corte transversal; se valor a 79 pacientes en total, 36 mujeres y 43 hombres. Se
administrd el Inventario de Depresion de Beck para obtener informacion (Cajachagua

Huapaya, 2017).

Los resultados fueron que se encontré una media para la edad de 57,46 + 15,69
que iban de 18 a 88 afios, en las cuales predominaron hombres (54.4%) y casados (41,8%).
Se hallé una media de 33.3 meses + 32.6 para el tiempo de tratamiento. Por medio del
instrumento psicolégico se determind que 65.8% de participantes mostraron cierto nivel
de depresion. Se concluye que es elevada la prevalencia de depresion (Cajachagua

Huapaya, 2017).

La depresion es alta en este estudio y esto se confirma con el IDB, lo mismo
sucede en la investigacion “Prevalencia y factores de riesgo asociados a depresion en
pacientes con enfermedad renal cronica sometidos a hemodialisis en el Hospital Regional
Honorio Delgado Espinoza de Arequipa, enero-marzo del 2019” en la cual se evalta a los
pacientes con el mismo instrumento y se observa que un 87,5% padece depresion, estos

resultados se pueden deber a validez y confiabilidad que ofrece el instrumento IDB.

El estudio “Depresion y calidad de vida en pacientes con tratamiento de
hemodialisis en un Hospital De EsSalud en Lima — Pera, 2014, tuvo como objetivo
indicar si existe relacion entre depresion y calidad de vida en pacientes con tratamiento
de hemodialisis. Se efectu6 un disefio no experimental y de corte transversal, el estudio
es descriptivo correlacional. Para ello, se usé el Cuestionario SF-36 sobre el estado de
salud para evaluar calidad de vida, y el Inventario de Depresion de Beck Il. En total

participaron 39 individuos (Villanueva Pefia et al., 2015).



Al relacionar la depresion y la calidad de vida se obtuvieron resultados
reveladores. Se demostr6 que se presenta un vinculo importante entre las variables
depresion y calidad de vida, es asi que, si existe mayor depresion se evidenciard un menor

nivel de calidad de vida (Villanueva Pefia et al., 2015).

En este estudio se obtiene que hay una relacion significativa entre la calidad de
vida y la depresion, en tanto que, en la investigacion “Factores relacionados con la
depresion en pacientes sometidos a hemodialisis por insuficiencia renal en Senegal”, se
obtuvo como resultado que existio depresion en un 57,8% de la poblacion evaluada lo
que indica que ésta afectd a mas de la mitad de las personas, convirtiéndose en factores

de riesgo la duracion del tratamiento de dialisis y los antecedentes diabéticos.

El estudio “Nivel de depresion y ansiedad en pacientes con enfermedad renal
cronica sometidos a hemodialisis del Centro de dialisis de Cono Norte Lima-Peru 2013,
tuvo como objetivo establecer el grado de ansiedad y depresién en individuos con
Enfermedad Renal Crénica. Esta investigacion es descriptiva, cuantitativa y de corte
transversal. La poblacidn fue de 40 personas y estuvo formada por pacientes con edades
de 18 a 70 afios; para ello se utilizd la Escala de Depresién y la de Ansiedad de Hamilton

(Ardian Santos, 2015).

Explicando los resultados, se obtuvo que el nivel de depresion en pacientes con
ERC es de 60% (24) quienes presentan depresion grave y 71% (29) presentan ansiedad
grave. En referencia al sexo de los individuos, muestran que el masculino tiene mayor
riesgo de presentar depresion y ansiedad en un total de 50% (20) y 53% (22)
respectivamente y en cuanto al tiempo de hemodidlisis los pacientes entre los 11-20 afios,
38% (14) presenta depresion y 28% (11) ansiedad. Se concluye a partir de los datos que,

los pacientes indicaron un grado de depresion y ansiedad grave, puesto que el paciente



enfrenta nuevas situaciones que incrementa el riesgo a presentar depresion y ansiedad

(Ardian Santos, 2015).

Incluido en los estudios revisados se encuentra “Depresion en pacientes con
diagnostico de insuficiencia renal que reciben tratamiento de hemodidlisis en la clinica
RENOSALUD, Iquitos —2016”, efectuado en Peru, en la que el objetivo fue comprobar
los niveles de depresion existentes en pacientes que reciben tratamiento de hemodialisis.
La muestra fue conformada por 50 pacientes de ambos sexos, para lo cual se utilizo el

Test de Zung (Angulo Lépez, 2016).

Los resultados que se obtuvieron demuestran que un gran nimero de pacientes,
presentan depresion severa (44%) y moderada (44%), con mayor incidencia en los
hombres, cuyas edades estan de 46 a 60 afios, con estudios superiores y casados. A partir
de dicha investigacion se concluye que la depresién en los pacientes diagnosticados con
insuficiencia renal, se halla en el nivel severo (44%) y moderado (44%), y en menos

porcentaje estan el grado maximo (8%) y el normal (4%) (Angulo Lépez, 2016).

Se evidencia que la existencia de depresion se presenta con mayor frecuencia en
varones, en tanto que, en el estudio “Depresion en pacientes de la unidad de hemodialisis.
Ciudad Hospitalaria “Dr. Enrique Tejera”. Noviembre 2016 como causas comunes de
enfermedad renal crénica fueron la Hipertension Arterial y la Diabetes Mellitus y se
comprobd que la mayoria de pacientes tenia depresion, observandose una tendencia
mayor en el género femenino. La diferencia entre estos dos estudios, podria ser debido a
que en este caso se hallan padecimientos adicionales a la insuficiencia renal que

complican la situacion de salud del paciente por los cuidados que debe tener.

En referencia a “Prevalencia y factores de riesgo asociados a depresion en

pacientes con enfermedad renal cronica sometidos a hemodialisis en el Hospital Regional
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Honorio Delgado Espinoza de Arequipa, enero-marzo del 2019” realizado en Peru, tuvo
como objetivo caracterizar la depresion en pacientes; para lo que se efectué una
investigacion cuantitativa, con caracter descriptivo, de corte transversal y ademas se

administrd el Inventario de Depresion de Beck 1l (Mufioz Quispe, 2019).

Del total de 80 pacientes los resultados que se obtuvieron fueron los siguientes:
un 87.5% de los evaluados presenta depresion, notandose el nivel severo en un 55% vy el
56.3% pertenece al sexo masculino; 55.0% con tiempo de terapia mayor a un afio, 26,3%
son convivientes; 52,5% se encuentra mayor e igual a 78 afos; el 11,3% con educacion
superior; los pacientes con depresion severa son viudos o separados con un 30.1%. Como
conclusion se obtiene que la prevalencia de depresion fue de 87.5%, y segun el
instrumento psicoldgico aplicado los niveles de depresion fueron; severa 55%, moderada

22,5% vy la leve 10% (Mufioz Quispe, 2019).

Ademas de los estudios ya mencionados, se efectud la investigacion sobre
“Factores asociados a la depresion en pacientes bajo tratamiento con hemodidlisis” en
México, en el afio 2011, la que tuvo como objetivo establecer factores asociados a
depresion en personas que necesiten tratamiento hemodialitico. Para ello se utiliz6 un
estudio observacional y analitico de 40 casos y 40 controles, pertenecientes al
Departamento de Nefrologia del Hospital General de zona, que participaron
voluntariamente con el debido consentimiento informado. Se hizo uso de una encuesta de
variables sociodemograficas y la Escala de Depresidon de Hamilton. Las variables que se
estudiaron fueron: depresion, estructura familiar, estado civil, ocupacion y los afios que

la persona ha padecido enfermedad renal cronica (Vazquez-Martinez et al., 2016).

Entre los resultados se manifesto depresion un 27.7%. No hubo correlacion entre

la depresion y la disfuncionalidad familiar. Ser ama de casa, saber leer y escribir, el haber
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padecido méas de cinco afios la enfermedad y pertenecer a una familia extensa tiene un
riesgo asociado. Se concluye que la presente investigacion fue muy util porque posibilito

reconocer la depresion en los pacientes (Vazquez-Martinez et al., 2016).

Otra de las investigaciones realizadas ha sido “Factores que intervienen en la
depresién de personas con enfermedad renal cronica en tratamiento de hemodialisis en
una poblacion mexiquense” efectuado en Toluca, Estado de México, en septiembre de
2019, la misma tuvo como objetivo identificar los factores que influyen en la depresion
de pacientes que se hallen en tratamiento de hemodialisis. La poblacion consta de 91
pacientes, divididos en cuatro turnos en una clinica especializada en hemodialisis, para la
evaluacion de depresion se realizo la Escala de Valoracion de Hamilton (Granda Diaz &

Rivera Pérez, 2019).

Se obtuvo como resultado que, gran parte de las personas con tratamiento
hemodialitico, padecen un grado de depresion; que uno de los factores que favorecen la
depresion en personas con tratamiento de hemodialisis, son los factores sociales como lo
son el estado civil, la ocupacidn, el género predominando en el sexo femenino. Como
resultado prevaleciente esta el grado de depresion leve-moderada en el sexo masculino,
sin embargo, se detectd que la depresidn muy severa se desarrolla mas en el sexo
femenino, ademas cabe destacar que en su mayoria se presenta depresion en todos sus
grados, dejando a un lado un porcentaje minimo en personas que no manifiestan un cuadro

depresivo (Granda Diaz & Rivera Pérez, 2019).

Se puede decir que tanto hombres como mujeres padecen de depresién, y como
ya se ha dicho, es multifactorial, en muchos pacientes la calidad de vida se encuentra
francamente afectada, en tanto que en la investigacion “Prevalencia de la depresion en

pacientes hemodializados en el hospital general “Ernesto Guevara de la Serna” se
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encontrd depresion en todos los evaluados. En ambos casos es notorio que existen altos
porcentajes de sintomatologia depresiva, lo que podria deberse a que la hemodialisis no
siempre es un proceso de facil aceptacion para el paciente; pues, el trasladarse hasta la
clinica u hospital para someterse al tratamiento, el tiempo que dura la terapia y las
molestias que le puedan generar, son circunstancias que complican la situacion del

paciente.

El articulo “Nivel de depresion en los pacientes con tratamiento de didlisis
peritoneal en un hospital de Minatitlan, Veracruz, México”, realizado en febrero del afio
2016, el objetivo fue especificar el nivel de depresion en pacientes que necesitan dialisis
peritoneal en dos modalidades, por medio de estudio descriptivo transversal con la
participacion de 26 personas. Se aplicé el Inventario de depresion de Beck y se obtuvo
que la edad promedio era de 55.6 afios, prevalecieron las mujeres (57.7%) y el estado

civil casado (65.4%) (Alvarado-Cruz et al., 2017).

Los resultados obtenidos fue que los pacientes presentaron depresion: 65.4%
minima, 19.2% moderada y 15.4% en nivel leve. No se hallo significacion entre la
modalidad de terapia y el nivel de depresién. La conclusién a la que se llego6 fue que la
depresion se manifestd en todos los pacientes con este tipo de terapia (Alvarado-Cruz et

al., 2017).

En la investigacion sobre “Depresion en pacientes del programa de hemodialisis
en el noreste de México” efectuada en Monterrey, en julio-septiembre del 2014, el
objetivo fue precisar la prevalencia de depresion en pacientes de hemodialisis de 5
hospitales de atencion médica. Se utilizo0 como método un estudio observacional,
transversal. Participaron pacientes de ambos sexos, mayores de 19 afios, exceptuando a

individuos con otras patologias, menos de un mes en el programa, con consentimiento



13

informado. Se destind el uso del Inventario de Depresion de Beck Il a 225 pacientes

(Villagbmez Fuentes et al., 2015).

Como resultado se alcanzd una prevalencia de depresion de 47.1% (106), de los
que, 14.2% (32) presentan depresion severa, 13.8% (31) depresién moderada y 19.1%
(43) depresion leve. La conclusion a la que se llego fue que la prevalencia global de

depresion ha sido alta (Villagobmez Fuentes et al., 2015).

En la investigacion sobre “Ansiedad y depresion sobre la adherencia terapéutica
en pacientes con enfermedad renal” realizada en México, en el afio 2017, el objetivo fue
determinar la relacion entre depresion y ansiedad sobre la adherencia terapéutica en
pacientes con ERC. Para llevar a cabo este estudio se requirid la participacion de 31
pacientes, entre 18 y 69 afios. Se uso el Inventario de Depresion de Beck-Il, Inventario

de Ansiedad de Beck y Escala de Adherencia Terapéutica (Rojas-Villegas et al., 2017).

Como resultados los pacientes revelaron alta adherencia (67%), y también
sintomas depresivos (48%) y ansiosos (35%). Se comprobo que aquellos pacientes que
presentaban sintomas de depresion mostraron una menor adherencia, principalmente en
lo referente al seguimiento medico y el control de alimentacion (Rojas-Villegas et al.,

2017).

Se puede mencionar también “Prevalencia de depresion entre pacientes con
enfermedad terminal en hemodialisis de mantenimiento”, realizado en México, de enero
amarzo de 2014, la misma que tiene por objetivo mediar la prevalencia de depresion entre
pacientes mexicanos con ERT en hemodialisis de mantenimiento (HDM) y evaluar la
relacion con el tiempo transcurrido (< 1 afio o > 1 afio) desde el inicio de la terapia. Como

metodologia se efectué un estudio de tipo transversal en un Hospital del Instituto
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Mexicano del Seguro Social para lo que se requirié la participacion de 81 individuos de

30 a69afosy se aplicd el Inventario de Depresion de Beck (Murillo-Zamora et al., 2016).

En los resultados se obtuvo la prevalencia de depresion (> 16 puntos, IDB) de
42.0 % y 35.6 % y 50.0 % en el grupo con < 1 afio 0 > 1 afio en tratamiento
respectivamente. Las conclusiones a las que se llegaron indican que la prevalencia de
depresion es alta en pacientes adultos y pareciera no depender del tiempo que ha

transcurrido desde el inicio del tratamiento (Murillo-Zamora et al., 2016).

Otro estudio analizado es “Prevalencia de depresion en pacientes hemodializados
del Hospital Regional de Coronel Oviedo, 2017, llevado a cabo en Paraguay, tuvo la
finalidad de indicar la prevalencia de depresion, para lograrlo se efectué un estudio de
tipo observacional, descriptivo, de corte transversal, se utilizo el Inventario de Beck para
medir la depresion. Fueron incluidos 65 pacientes con Insuficiencia Renal Crénica

hemodializados (Flores Martinez, 2017).

Como resultados se manifestd que 41,6% de los pacientes se hallan sin tratamiento
médico a pesar del diagnostico de depresion, el 58,4% no padece de sintomas depresivos.
Del total, 60% fue del sexo masculino, como minima edad se solicito personas de 19 afios
y la méxima de 75. En referencia al tiempo de evolucion de hemodialisis, 49,2% de las
personas lleva de 1 a 3 afios en terapia sustitutiva renal. En el grado de severidad de la
depresion, se descubrié un 26,20% de los pacientes en grado leve y en grado moderado
un 15,40%. Se obtiene como conclusion un mayor porcentaje de pacientes adultos
varones cuyas comorbilidades han sido tanto la hipertensién como la diabetes mellitus.
La depresion se evidencia en un importante porcentaje de la poblacion estudiada (Flores

Martinez, 2017).
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Una de las revisiones es “Depresion en pacientes de la unidad de hemodilisis.
Ciudad Hospitalaria “Dr. Enrique Tejera”. Noviembre 2016 realizado en Venezuela,
cuyo objetivo fue examinar la presencia y grado de depresion. Se utilizé un estudio
descriptivo-correlacional, de corte transversal, por medio del Test de Beck I-1l en 50
participantes, 54 % (27) pertenecian al género femenino y 46 % (23) al género masculino,

con edades de 21 a 76 afios (Rigores Ruan, 2017).

Los resultados fueron que el 60% de los individuos padecian depresion, el 38%
pertenecian al nivel leve. Entre las causas frecuentes predominaron la Diabetes Mellitus
y la Hipertension Arterial. Los jovenes y con menos tiempo en terapia de hemodialisis
tienen mas depresion. Como conclusion gran porcentaje de los pacientes que fueron
estudiados mostraban depresion, es importante ademas destacar que se observé una

tendencia mayor en el género femenino (Rigores Ruan, 2017).

La investigacion a continuacion “Prevalencia de la depresion en pacientes
hemodializados en el hospital general “Ernesto Guevara de la Serna” llevada a cabo en
Cuba, durante el periodo enero-junio de 2017, tuvo como objetivo describir la prevalencia
de depresién. Se usé una metodologia cuantitativa, con disefio descriptivo transversal.
Para ello, se administré una encuesta y el Inventario de Depresion de Beck (Cisnero-

Acosta et al., 2018).

Como resultados se obtuvo que los 20 pacientes en hemodialisis mostraron algun
tipo de depresion, el 35 % depresion grave, el 45 % moderada y 20 % leve. Es asi que
con depresion grave prevalecio el sexo masculino (75%) y de tipo moderada el sexo
femenino (66,66 %); el 80% pertenecieron a pacientes de entre 15 y 60 afios de edad. El
23,1% (3) de los pacientes realizaron intento suicida, y el 65 % (13) tenian antecedentes

de depresion. Se pudo llegar a la conclusién que la depresidn se mantuvo en todos los
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pacientes en tratamiento hemodialitico, gran parte de ellos con grave o moderada

(Cisnero-Acosta et al., 2018).

Se puede mencionar ademdas “Depresion en pacientes de hemodidlisis en el
instituto de Nefrologia “Dr. Abelardo Buch Lopez”, 2015-2016, realizado en Cuba, en el
mencionado afio, que tuvo como propésito indicar el nivel de depresion de los pacientes
en hemodialisis. En el método se ejecutd un estudio observacional descriptivo de corte
transversal y participaron los 69 pacientes en tratamiento de hemodialisis. Los datos se
obtuvieron del paciente, con el debido consentimiento. Se emple6 el Inventario de

Depresion de Beck, y el paquete estadistico SPPS v.22.0 (Mesa Benitez et al., 2018).

En los resultados se obtuvo que todos los pacientes que reciben hemodialisis
mostraron depresion, el 39,1 % nivel grave, el 17,4 % moderada, el 43,5 % leve. Se
encontrd un alto porcentaje de depresion grave en personas de 65 afios. En los solteros,
los que tuvieron mas de 5 afios de tratamiento y los que no lograron cambios favorables
en lo econdmico después del inicio del tratamiento, la depresion grave y moderada resultd
mayor. Se concluyd que todos los pacientes en hemodiélisis sufrieron algun grado de
depresion, especialmente grave y leve y vinculados al nivel de severidad de depresion
estan la edad, el tiempo en dialisis, estado civil y la situacion econémica (Mesa Benitez

etal., 2018).

En esta oportunidad, se pudo determinar que los pacientes sufren de depresion y
que tanto la edad, asi como el estado civil, el tiempo de dialisis y la situacion econémica
tienen su influencia sobre ésta, por otra parte, estd “Sintomas depresivos y ansiosos en el
paciente renal cronico en tratamiento conservador”, en la que se obtiene como resultados
que en la etapa inicial y final de enfermedad renal crénica tienden a aparecer los sintomas

depresivos y ansiosos con mas frecuencia.
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En el estudio “Prevalencia y comportamiento clinico de sintomas depresivos en
pacientes en hemodialisis periodica intermitente” ejecutado en la Habana Cuba, en el afio
2010, tuvo como intencion reconocer la prevalencia de depresion en pacientes que
precisan de un tratamiento de hemodidlisis periodica intermitente y la asociacion de éstos
a variables clinicas y de laboratorio, para lo cual se efectué un estudio observacional,
analitico y de corte transversal que incluyd a pacientes atendidos de junio a agosto, con 3

meses y mas de tratamiento (Capote Leyva & Torres Lio-Coo, 2015).

Los sintomas depresivos fueron severos el 5%, moderados el 60% Y leves el 35%
ademas se halld riesgo relativo de sufrir depresién en adultos mayores, en el sexo
femenino y los que poseen un bajo nivel educacional. Las conclusiones a las cuales se
Ilegaron fue que los sintomas depresivos mas comunes son los de nivel moderado y leve

(Capote Leyva & Torres Lio-Coo, 2015).

En esta investigacion se obtiene que si se presenta depresidn en pacientes que
requieren tratamiento de hemodidlisis, en tanto que en la investigacion “Ansiedad y
depresion en pacientes con insuficiencia renal cronica en tratamiento de hemodialisis”,
también hay la presencia de una alta prevalencia de las dos patologias, y ambos estudios

hacen referencia a la terapia de hemodialisis.

Otra de las investigaciones revisadas es “Ansiedad y depresion en pacientes con
insuficiencia renal cronica en tratamiento de hemodialisis™, que se ejecutd en Guatemala,
en el afio 2017, cuyo objetivo fue determinar la prevalencia de ansiedad y depresion en
pacientes con insuficiencia renal crénica en tratamiento sustitutivo de hemodialisis en la
Unidad Nacional de Atencion al Enfermo Renal Cronico -UNAERC- Guatemala. Es un

estudio de tipo descriptivo, que contd con la participacion de 86 pacientes, a través de una
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entrevista elaborada en base al test de Hamilton para ansiedad y depresion (Villalobos &

De Leon, 2017).

Se obtuvo que 80 (93%) individuos revelaron depresion o ansiedad, 34 (39%)
depresion muy grave, 42 (49%) ansiedad mayor; 68 (85%) presentaron de forma
simultanea ambos trastornos. Hubo asociacion entre la presencia de depresion y tiempo
superior a un afio en tratamiento de hemodialisis. Esto permite concluir que, segin la
escala de Hamilton, de cada diez pacientes, nueve padecen de algin grado de depresién
0 ansiedad, de los que mas de tres cuartas partes manifiestan de manera simultanea los

dos trastornos afectivos (Villalobos & De Ledn, 2017).

La investigacion realizada acerca de “Sintomas depresivos y ansiosos en el
paciente renal cronico en tratamiento conservador”, efectuado en Brasil, en el afio 2017,
valord los sintomas de depresion y ansiedad. Este estudio fue un disefio transversal, con
analisis descriptivo y correlacional. Los participantes fueron 61 personas con diagnostico
de ERC mayores de 18 afios. Se utiliz6 un cuestionario sociodemografico, el Inventario

de Ansiedad y el de Depresion de Beck (Zeidan de Souza & Araujo de Oliveira, 2017).

Esta investigacion reveld asociaciones entre la depresion, ansiedad y etapas de la
ERC. Se concluyo que al iniciar y finalizar la ERC las diferencias que se observan son
significativas y aumentan la posibilidad de desarrollar ansiedad y trastornos del estado de

animo (Zeidan de Souza & Araujo de Oliveira, 2017).

Se obtiene como resultado que en la etapa inicial y final de enfermedad renal
cronica tienden a aparecer los sintomas depresivos y ansiosos con mas frecuencia, en
tanto que en “Impacto emocional del tratamiento de hemodialisis en nuestros pacientes”
se concluye que tanto la ansiedad, asi como la depresion se manifiestan en un porcentaje

menor. Se evidencia que el crecimiento en estos resultados podria ser por el deterioro
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fisico y problemas de salud presentes, ademas acontecimientos vitales altamente

estresantes que permitirian la aparicion de depresion.

Otro de los estudios fue “Sintomas depresivos en la enfermedad renal cronica: una
comparacion entre pacientes en dialisis versus tratamiento conservador” efectuado en
Fortaleza, Ceara, Brasil, entre junio y octubre del 2015, el objetivo fue investigar la
ocurrencia de sintomas depresivos entre individuos con ERC en tratamiento conservador
y en hemodialisis. Esta investigacion fue transversal y se realizd en 3 centros de salud
especializados y se solicitd la participacion de 147 personas mayores de 18 afios, que
requieran hemodialisis o tratamiento conservador, de ellos, el 61% son de sexo masculino
con edad media de 54 + 16 afios. Se aplicd un cuestionario sociodemogréafico, y el

Inventario de depresion de Beck (da Silva Junior et al., 2017).

Refiriéndose al tratamiento, el 65,3% estaba en hemodidlisis y el 34,6% en
tratamiento conservador. El diagndstico previo de alteracion mental fue reportado por el
12,9% de los pacientes; 19.7% (29) tuvieron seguimiento con psic6logo o psiquiatra;
41,4% (61) indicaron interés en recibir tratamiento especializado. EI 31,9% (43) de los
pacientes presentaron sintomas depresivos, siendo 4,7% (7) sintomas severos, 9,5% (14)
moderados y 14,9% (22) leves. En pacientes que se hallan en hemodialisis, 31,2% (30)
tuvieron sintomas depresivos, en tanto que, en los pacientes con tratamiento conservador
la manifestacion de sintomas depresivos fue del 25,5%. Como conclusiones existié un
porcentaje considerable de pacientes con sintomas depresivos en hemodialisis y

tratamiento conservador (da Silva Junior et al., 2017).

La investigacion “Actividad fisica, ansiedad y depresion en pacientes sometidos
a hemodialisis” efectuado en Espaiia, el afio 2013, busca analizar la relacion existente

entre la prevalencia de depresion y ansiedad en pacientes que ejecutan ejercicio fisico
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habitual y los que no lo hacen, para reconocer que la actividad fisica es un factor protector
a la hora de sufrir depresion o trastornos ansiosos. Es un estudio descriptivo transversal
analitico, para llevarlo a cabo se ha utilizado el Inventario de Depresion de Beck (BDI-
I1), el Inventario de Ansiedad Estado Rasgo (STAI), y el Cuestionario Internacional de
Actividad Fisica (IPAQ), se aplico a 50 pacientes, que cumplian con criterios de inclusion

y de exclusion definidos (Cuesta-Vargas & Vertedor Corpas, 2016).

Como conclusién se obtiene que los individuos que desarrollan ejercicio fisico
tienen menor probabilidad de sufrir depresion y trastornos ansiosos que los pacientes

sedentarios (Cuesta-Vargas & Vertedor Corpas, 2016).

Este estudio ha permitido demostrar que las personas que realizan ejercicio fisico
son menos propensas a depresion u otros trastornos ansiosos, en tanto que en el estudio
“Nivel de depresion y ansiedad en pacientes con enfermedad renal cronica sometidos a
hemodidlisis del Centro de dialisis de Cono Norte Lima-Pert 2013”, los pacientes
presentan tanto depresion como ansiedad grave, por lo que se podria expresar que la
diferencia entre estos dos grupos esta la actividad fisica, misma que se ha indicado, ser
eficaz en la reduccion de la presion arterial, que representa un alto riesgo cardiovascular
en personas con insuficiencia renal cronica, lo que explicaria una mejoria notable del

humor asi como un incremento de las relaciones sociales.

Una mas de las investigaciones efectuadas ha sido “Prevalencia de ansiedad y
depresion en pacientes de hemodialisis™, realizado en Espaia, en el afio 2012, que tuvo
por objetivo conocer la prevalencia de la ansiedad y depresion en pacientes con
enfermedad renal crénica en programa de hemodialisis. EI método usado ha sido un
estudio transversal durante el primer trimestre del 2012; mismo que se efectud en el

servicio de hemodidlisis del hospital de Palamds. Fueron incluidos pacientes que llevaban
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como minimo un mes en hemodidlisis; para lo cual se registré sexo, edad, talla, peso,
indice de masa corporal, indice de Charlson, tiempo en hemodialisis y nimero de

farmacos, ademas se utilizo la escala HADS (Gomez Vilaseca et al., 2015).

Los resultados fueron los siguientes: se solicitd la participacion de 49 personas de
las cuales 25% eran de sexo femenino, I. de Charlson de 4,6, una edad media 67,2 afos,
con un tiempo en hemodialisis de 39,9 meses y un indice de masa corporal de 26,9, turno
de mafiana 52,9%, turno de tarde 50,9%, cantidad de farmacos 10,9. La depresion se
present6 en un 42,9% y la ansiedad 32,7 % segun el instrumento utilizado. Existe relacién
importante entre la ansiedad con el IMC y el sexo femenino y no con la edad, I. de
Charlson, el turno ni el tiempo en hemodialisis; en tanto que la depresion esta relacionada
con la edad, el IMC vy el turno de hemodialisis y no con el I. de Charlson, tiempo ni el
sexo. Se obtiene como conclusién que hay un alto indice tanto de ansiedad como
depresion en los pacientes valorados. Se relaciona el IMC bajo con ansiedad y depresion,

asimismo la edad con la depresion y el sexo con la ansiedad (Gémez Vilaseca et al., 2015).

En referencia a “Valoracion de las necesidades de atencion psicoldgica en
pacientes en hemodialisis mediante indicadores de ansiedad y depresion” realizado en
Espafa, entre octubre del 2016 y marzo del 2018, cuyo objetivo fue valorar las
necesidades de atencion psicolégica en personas que requieran tratamiento de
hemodialisis a partir de indicadores tanto de ansiedad como depresion. Se lleva a cabo
por medio de un estudio descriptivo transversal, en el centro Didlisis Andaluza, Sevilla,
con la participacion de 103 pacientes, registrando la edad, tiempo de diélisis y el sexo,
ademas se les realizé el IDB y el Inventario de Ansiedad Estado-Rasgo (Salas Mufioz &

Fernandez Jiménez, 2019).
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Como resultado se presentd que un 8,7% de los participantes mostré depresion
grave y un 60,2% presento depresién minima, ademas el 23,3% depresion leve y el 7,8%
niveles de depresion moderada. En base a los instrumentos aplicados se obtuvo que 92 de
los pacientes tuvieron algin evento que les gener6é un trauma. La conclusion fue que
existe tanto depresién como ansiedad en los pacientes, por lo que seria fundamental para

ellos la aplicacion de una terapia psicolégica (Salas Mufioz & Fernandez Jiménez, 2019).

A raiz del estudio realizado se hace evidente la presencia de depresion, asi como
ansiedad, por otro lado, estd “Factores asociados a la depresién en pacientes bajo
tratamiento con hemodialisis”, que permite reconocer la presencia de depresion en el
grupo estudiado, lo que se veria evidenciado en la parte emocional del individuo, pues
durante el transcurso de la enfermedad se encuentra frente a diferentes dificultades

socioecondmicas y de atencion médica.

Otro de los estudios ha sido “Impacto emocional del tratamiento de hemodialisis
en nuestros pacientes” realizado en el Hospital Clinico Barcelona Espafia, afio 2017, en
la cual el objetivo fue identificar el estado emocional en los pacientes en hemodialisis
revelando la prevalencia de depresion y ansiedad. Para ello se efectud un estudio de tipo
cuantitativo transversal, en el que se tuvo la participacién de 60 pacientes, de los que 44
son de sexo masculino y 16 del sexo femenino, se realizé la entrevista semiestructurada
y el cuestionario que se aplico fue la Herramienta para la Deteccion del Estado Emocional
de Pacientes en Dialisis (EE-D) estudiando variables psicol6gicas como la ansiedad asi

como la depresion (Villegas Jiménez et al., 2017).

Como conclusion se puede expresar que la prevalencia de ansiedad y depresion

es baja en esta investigacion, considerandose importantes aspectos que se vinculan con la
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familia, el tratamiento a seguir y en especial el tema del trasplante y demas actividades

que ayudan a estos pacientes a sentirse bien (Villegas Jiménez et al., 2017).

La investigacion “Relacion entre calidad del suefo, ansiedad y depresion en
pacientes con enfermedad renal cronica en hemodialisis” se llevo a cabo en Espafia, en
febrero del 2017, cuyo objetivo fue valorar la calidad del suefio en pacientes en
hemodialisis y su relacion con los niveles de depresion y ansiedad, para lo cual se efectud
un estudio observacional descriptivo con 28 pacientes, se recogieron datos
sociodemograficos, se administrd el test Pittsburg de Calidad del Suefio, y se valor6 el
estado cognitivo con el examen Minimental y la depresion y ansiedad con la Escala

Hospitalaria de Ansiedad y Depresion (HADS) (Vasco Gomez et al., 2018).

Como resultados, en el test Pittsburg el 82,14% presentd insomnio, en tanto en el
HADS, para ansiedad fueron positivos un 21% y para depresion un 35%. En el test
Pittsburg hubo correlacion positiva con la ansiedad y la depresion. El grado de depresién
se correlaciond negativamente con ausencia de deterioro cognitivo. Como conclusion se
obtuvo que en los participantes la calidad del suefio es mala y se pueden corresponder con

los resultados de ansiedad y depresion hallados (Vasco Gémez et al., 2018).

Otra de las investigaciones analizadas es “Prevalencia de trastornos depresivos y
de ansiedad en pacientes en dialisis con enfermedad renal cronica” realizado en Varsovia,
Polonia, en el afio 2016, en la cual el objetivo ha sido evaluar la prevalencia de depresion
en pacientes que necesitan dialisis y su relacion con la actitud ante la enfermedad. Para
efectuar dicho estudio se necesitd 107 pacientes en dialisis (56 hombres y 51 mujeres) de
23 a 85 afios, fueron diagnosticados con la Mini-Entrevista Neuropsiquiatrica
Internacional (M.1.N.1.) y completaron el Inventario de Depresion de Beck (BDI) y la

Escala de Aceptacion de Enfermedades (AlS) (Kokoszka et al., 2016).
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Como resultados se diagnosticaron trastornos depresivos en 78.5% (84) pacientes,
incluyendo un episodio depresivo mayor en 29% (31), distimia en 28% (30) y episodio
depresivo con rasgos melancoélicos en 21,5% (23). Solo 21,5% (23) pacientes no
cumplieron con los criterios para un trastorno mental en el M.1.N.I. Hubo correlaciones
moderadas estadisticamente significativas entre la intensidad de los sintomas depresivos
y la aceptacion de la enfermedad. Las conclusiones a las cuales se lleg6 es que se confirmo
una altisima prevalencia de trastornos depresivos en pacientes en dialisis en la poblacion

polaca (Kokoszka et al., 2016).

Un estudio que se realizo fue “Factores relacionados con la depresion en pacientes
sometidos a hemodialisis por insuficiencia renal en Senegal” realizado en Africa
Occidental, afio 2014, y cuya finalidad fue reconocer los factores de riesgo de depresion
en una poblacion de pacientes sometidos a hemodidlisis por insuficiencia renal; para
ello se efectud un estudio descriptivo transversal desde el 1 julio 2012 al 31 Mayo de
2014 en la unidad de hemodiélisis del Servicio de Nefrologia del Hospital Aristide Le
Dantec de Dakar, Senegal. La poblacion de estudio estuvo compuesta por pacientes en
hemodidlisis que brindaron su consentimiento informado. Se utilizé la forma abreviada
del Inventario de Depresion de Beck (BDI) autoinformada para la depresién. Para el
estudio se solicito la participacion de 39 hombres (47%) y 44 mujeres (53%). La edad

media fue de 44,73 afios, con un rango de 18 a 79 (Ndéye Dialé et al., 2015).

Los resultados de la incidencia de depresion, segun el BDI de forma abreviada,
para esta poblacion fue de 57,8%. La duracién del tratamiento de dialisis y antecedentes
diabéticos constituyeron los principales factores que se correlacionaron
significativamente con la depresion. La depresion no se correlaciond ni con la edad, el
sexo ni el estado civil, compromiso profesional, nivel de educacion, el estado

socioeconomico Yy las incidencias previas de depresion tampoco se correlacionaron con
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la aparicion de depresion. Se concluye que en este estudio, la depresion afectd a mas de
la mitad de las personas con insuficiencia renal. Los principales factores de riesgo fueron
la duracién del tratamiento de didlisis y antecedentes diabéticos (Ndéye Dialé et al.,

2015).

El estudio “Prevalencia de sintomas depresivos en pacientes en hemodialisis y
dialisis peritoneal” realizado en Arabia Saudita, desde mediados de octubre de 2013 hasta
finales de diciembre de 2013; tuvo como objetivo establecer la prevalencia de sintomas
depresivos entre pacientes sometidos a peritoneal (DP) y hemodialisis (HD), ademas de
correlacionar estos sintomas con los datos demograficos. Como métodos, se menciona
que este es un estudio transversal que incluyé 133 pacientes con DP y 133 pacientes con
HD que asistieron al Centro de Didlisis King Fahad en el Complejo Médico King Saud
(KSMC), Riyadh, Arabia Saudita. Se documentaron datos sociodemogréficos. La
depresion se evalu6 utilizando la escala de depresion de autoevaluacion de Zung (Zung

SDS) (Aldukhayel, 2015).

En los resultados que se consiguieron estuvo que, la prevalencia de depresion era
significativamente mayor entre los pacientes en DP (98,5%) en comparacion con los
pacientes en HD (83,5%). Se llegd a la conclusion que se presenta una alta prevalencia

de sintomas depresivos entre los pacientes con DP y HD (Aldukhayel, 2015).

Este estudio ha permitido determinar que, en este caso, en dialisis peritoneal hay
mas depresion que en hemodialisis indicandose sin embargo que en las dos esta presente
la misma, en comparacion con “Ansiedad y depresion sobre la adherencia terapéutica en
pacientes con enfermedad renal”, se demuestra que la depresion se relacioné con menor
adherencia al tratamiento, lo que significaria que, en ambas modalidades de terapia

(hemodialisis y dialisis peritoneal) situacion del paciente es compleja.
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Parrafo de cierre

En la presente investigacion fue explicada la importancia de conocer la incidencia
de depresion en pacientes con diagndstico de insuficiencia renal que reciben tratamiento
dialitico, pues es un tema que cada dia va adquiriendo relevancia, tanto por las posibles
causas, asi como por las consecuencias que trae consigo. En base a lo investigado se puede
expresar que existen ciertos factores de riesgo como: antecedentes diabéticos,
hipertension, haber padecido mas de cinco afios la enfermedad renal crénica, la duracion
del tratamiento de diélisis, ser separados o viudos y el pertenecer a una familia extensa,
en tanto que, como factores protectores se puede mencionar la actividad fisica, misma
que es de gran importancia puesto que el efectuar ejercicios de manera habitual influye
significativamente en el estado de &nimo del individuo, ademés que es un forma de
mantenerse activo y también ayuda a disminuir el riesgo de presentar otros padecimientos.
Se puede decir que estas enfermedades no discriminan edad, incapacitan a las personas y
las convierten en pacientes sin intencion de adherirse al tratamiento. Esta revision puede
resultar muy util, ya que muchos pacientes en busqueda de detalles acerca de su
enfermedad, acuden al internet o incluso los profesionales para sus estudios acerca del

tema.

Discusion

Segun los datos que evidencian las diferentes investigaciones, la depresion se ha
transformado en algo bastante comun en las personas que padecen de IRC, convirtiéndose
éste en un factor de riesgo durante el transcurso de la enfermedad. Se puede afirmar que
en este estudio ha sido prevaleciente la depresién en el sexo femenino, mismo que
contradice a otras investigaciones en las cuales se ha obtenido como resultado el
predominio del sexo masculino. Al respecto, Matos Trevin et al. (2018) sefiala que los

estados depresivos prevalecen en el sexo masculino con un 66,7 %, en los que tienen de
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4-6 afos de tratamiento dialitico con el 60%, de procedencia urbana con un 66,7 %. Estos
resultados podrian estar vinculados al hecho de que el hombre siente un cambio de su rol
en la familia, ademas le preocupa su desempefio laboral, la autosuficiencia econémica y
la manera de sacar adelante a su familia, ademas estan los proyectos de vida que quedaron

inconclusos.

Los resultados obtenidos con respecto a la edad, han permitido determinar que
no existe una época definida para la aparicién de depresion lo que es contrario a lo
expuesto por Sosa Barberena et al. (2016) que expresa que la mayor incidencia se observa
en los hombres con una relacion 2:1 respecto a las mujeres, en el estudio predominaron
los adultos que se encuentran en edad laboralmente activa, lo cual supone una evolucion
rapida hacia la enfermedad renal terminal, que ademas de influir en la calidad de vida de
los pacientes, repercute en el orden econdmico; de la misma forma, resultados similares
se obtuvieron en Santiago de Cuba, donde el 30 % de los hemodializados tenia entre 40
y 49 afos de edad y el sexo masculino representd un 53 %. Los datos mencionados
podrian obedecer a que mientras se hallan en este rango de edad, generalmente las
personas se encuentran trabajando normalmente, tienen planes a futuro con sus familias,
se sienten tranquilos, realizados y esperan conseguir nuevos logros en sus vidas, por lo

que al descubrir la enfermedad sienten que sus suefios se han truncado.

En referencia a los instrumentos aplicados la muestra estudiada presenta al
Inventario de Depresidn de Beck como el mas utilizado para medir depresion en pacientes
con IRC, estos hallazgos concuerdan a su vez con otras investigaciones como lo menciona
Argimon (2016, como se cité en Da Silva Cremasco & Nunes Baptista, 2018) el BDI es
la herramienta de evaluacion de sintomas de depresion mas aplicada en los estudios, tanto
en poblaciones clinicas como no clinicas; fue publicado en 1961 y es una herramienta

pionera en el cribado de estos sintomas, y varios estudios psicométricos lo han utilizado
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a lo largo de los afios. Por ser una herramienta de facil aplicacion es el mas utilizado para
medir la severidad de la depresion, y ayudara a los pacientes a evidenciar si sufren de este
padecimiento o no.
Conclusiones

En lo referente al sexo se puede decir, que tanto en hombres como en mujeres
queda evidenciado que existe depresion, prevaleciendo en el sexo femenino, lo que podria
deberse a lo manifestado por Rodriguez Vidal et al. (2019), quienes dicen que el rol que
tiene la mujer en la sociedad como duefia de casa, madre, trabajadora y en algunas
ocasiones jefa del hogar alterarian la capacidad de respuesta ante situaciones que
producen estrés. Esto significaria que las mujeres sienten mas obligaciones y el tener la
enfermedad hace que se vean imposibilitadas de seguir sus actividades como
normalmente lo hacian, si bien algunas mujeres aceptan el necesitar un tratamiento, otras

podrian tener inconvenientes para ajustarse a los cambios debido a la enfermedad.

En cuanto a las edades, se puede manifestar que, de los estudios investigados, la
depresion no discrimina edad; pues, se presenta en distintos grupos etarios, sin que se
pueda determinar con claridad. Se puede expresar que la IRC tiene incidencia en diferente
rango de edad, por lo que el apoyo que tenga de sus familiares y amigos se vuelve
fundamental durante el transcurso de la enfermedad. Cabe sefialar que, sin importar la
edad, la noticia de la presencia de IRC, implica un proceso de duelo, por el hecho de
perder la salud fisica, los malestares de la propia enfermedad y los cambios que los

individuos tienen que efectuar en las diferentes areas de su vida.

Si mencionamos las pruebas psicoldgicas utilizadas para evaluar depresion en
pacientes con IRC, se evidencia que la mas utilizada es el Inventario de Depresion de
Beck; el mismo que permite conocer la severidad de depresion en la persona, por ser una

herramienta de facil aplicacion se ha convertido en uno de los principales test, y ayudara



29

a los pacientes a evidenciar si sufren de este padecimiento o no. Otro instrumento
psicologico que ha sido muy utilizado en las investigaciones analizadas, es el test de
Hamilton de depresion que sirve para detectar la gravedad de sintomas depresivos,

centrandose en aspectos somaticos y en los comportamentales de la depresion.

Se puede expresar que se constata que a mayor tiempo en tratamiento dialitico sea
ésta hemodialisis o dialisis peritoneal, hay mas probabilidad de que el paciente sufra

depresion.

Con lo descrito anteriormente, se puede expresar que la prevalencia de depresion
en personas sometidas a tratamiento dialitico, en la mayoria de estudios realizados, se
corresponde con indices elevados, pues estd presente en diferentes paises, edades, nivel
socio econdmico, sexo, estado civil, ocupaciones, la misma que es diagnosticada
utilizando diferentes instrumentos de evaluacion puesto que el paciente se enfrenta a una
pérdida de salud que es percibida como una amenaza, y esto lo expresa en altos niveles
de impacto emocional que pueden interferir con el funcionamiento habitual que ha tenido

el individuo.
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reconozco a favor de la Universidad Catdlica de Cuenca una licencia gratuita,
intransferible y no exclusiva para el uso no comercial de la obra, con fines estrictamente
académicos, Asi mismo; autorizo a la Universidad para que realice la publicacién de éste
trabajo de titulacion en el Repositorio Institucional de conformidad a lo dispuesto en el

articulo 144 de la Ley Orgéanica de Educacidn Superior.

Cuenca, 30 de junio de 2021
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