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Los adelantos técnicos actuales en materia de
hemodidlisis, hacen que el paciente renal cronico
acceda a una sobrevida tolerable.

A pesar que el equipo de salud cumple su rol
con eficacia; como el tratamiento requiere la par-
ticipacion activa del paciente en materia de ali-
mentacion, es imprescindible que readapte los
habitos alimentarios a la nueva situacion que
conlleva serio riesgo nutricional.

Por la responsabilidad que compete al equipo,
se inicia esta accion educativa entendiendo que
la educacion alimentaria es un proceso dinamico
que conduce al establecimiento y mantenimiento
de héabitos alimentarios que responden a las ne-
cesidades nutricionales del individuo, y que el
aprendizaje no se adquiere sin la experiencia di-
recta del educando, sin su propio cambio de
conducta.

Siendo ésta una tarea dificil de lograr de una
manera espontanea, por el profundo arraiga-
miento de los habitos, consideramos como méto-
do méas adecuado, las discusiones grupales que
llevan a tomar una decisiéon apoyada por el grupo
y comprometida frente al mismo.

OBJETIVOS

Comprobar la validez de la educacion nutri-
cional para la aceptacion de normas dietoterapi-
cas en los pacientes hemodializados.

Demostrar la importancia de |a dietoterapia en
el tratamiento de los hemodializados ai lograr
mejorar su estado nutricional.

MATERIAL Y METODO

Se estudiaron 16 pacientes ambulatorios en
distintos estados de tratamiento y evolucion a
través de una entrevista psicologica y social
semiestructurada y una anamnesis alimentaria a

través del recordatorio semanal de ingestas. Se

completo la valoracién nutricional con estudios

bioquimicos (Proteinas totales, Albumina, Pota-
sio y Fdsforo sérico) y Antropométricos (Peso/
talla, Pliegue Cutaneo Tricipital y Circunferencia

Braquial muscular), con la finalidad de evaluar el

grado de adaptacion psicologica y organica al

tratamiento, e indirectamente, la adaptacion a la
dietoterapia prescripta.

Para impartir educacion, se selecciono la dina-
mica de pequeno grupo de discusion, que tiene
Jas siguientes caracteristicas.

- Se presentan hechos concretos.

- Se alienta la posibilidad de aportar ideas.

- Elgrupo y cada uno de los participantes define
sus propios objetivos a la luz de los conoci-
mientos adquiridos, con el apoyo de sus com-
paneros que se enfrentan con problemas afi-
nes a los suyos.

Se realizaron cinco sesiones grupales de 8
miembros-pacientes cada uno, en las que se tra-
taban distintos temas de alimentacion en hemo-
dialisis, actuando un Director Nutricionista, un

VALORACION DEL ESTADO
NUTRICIONAL PREVIO Y POSTERIOR
A LA EDUCACION ALIMENTARIA

(Servicio de Hemodialisis. Hospital Privado.
Coérdoba. 1983).

Estado Nutricional ) 20
control control

Sin Deplecion 58% -89%
D.C.P. Leve 23% 11%
D.C.P. Moderada 19% —.—
D.C.P. Severa - — .-
Total 100% 100%
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Secretario-Nutricionista y un Observador-Psico-
logo.

Cada encuentro finalizé con la entrega de un
material tedrico en relacion al tema desarrollado,
un trabajo practico individual para fijar los conte-
nidos y una ficha de evaluacion.

Finalizada la experiencia educativa, se transitd
por un periodo de aparente inactividad, en la que
los pacientes debian poner en practica aquello

que se habian propuesto en forma conjunta.
Transcurrido ese tiempo (2 meses), se proce-

di6 a la segunda valoracion integral).
CONCLUSIONES

Por el seguimiento longitudinal de los pacien-
tes, se observo una rapida y sostenida mejoria
del estado nutricional, que en la 1° valoracion
fluctuaba entre Desnutricién Caldrico Proteica
moderada y sin deplecidn, y en la 2° valoracion
se encontraba en todos los casos mejorada, ha-
biendo llegado a la normalidad en el 89% de los
pacientes. De igual modo se normalizaron los ni-
veles de K y P séricos, y disminuyé el aumento
de peso interdialisis.

El grupo permitié el desarrollo de todos los
contenidos planificados, y la respuesta a la Edu-
cacion Alimentaria fue positiva, tanto por los

cambios de conducta alimentaria generados en.

los pacientes que se evaluaron en la mejoria del
estado nutricional, como por la eficacia de la die-
namica grupal.

La metodologia seleccionada permiti6 la trans-
mision de los elementos tedricos, estimulé la co-
municacion, y contribuyé a superar habitos que
dificultaban acceder a un correcto estado nutri-
cional, a su vez que resulté factor estimulante en
la toma de conciencia de la situacién actual, de la
importancia del auto-control para la enfermedad,
y el surgimiento de ideas renovadoras tendientes
a mejorar su tratamiento en la unidad de H.D.
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