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RESUMEN

Introduccion: la enfermedad renal cronica es una enfermedad que afecta a un gran nimero
de personas. Los efectos de la propia enfermedad y el tratamiento de hemodialisis que reciben
los pacientes repercuten de manera directa en la calidad de vida relacionada con la salud de
estas personas influyendo de manera negativa en tanto en su salud fisica, como mental. Este
estudio tiene como objetivo determinar los beneficios que produce el ejercicio fisico
intradialisis para disminuir, en la manera de lo posible, el impacto negativo de la enfermedad
y su tratamiento y asi aumentar la calidad de vida y la salud de estas personas.

Metodologia: Revisién bibliografica narrativa. La busqueda se realiz6 en 3 bases de datos:
PubMed, CINAHL y Cuiden Plus, aunque finalmente solo se obtuvieron articulos de las dos
primeras. La bdsqueda tuvo una duracion de 3 meses, desde diciembre de 2022 hasta febrero
de 2023.

Resultados: incluimos en nuestra revision bibliografica narrativa 11 articulos que cumplian
los criterios de inclusion, ocho de ellos procedentes de PubMed y tres procedentes de
CINAHL. Se ha demostrado que el ejercicio fisico intradialisis produce unos importantes
beneficios que favorecen el aumento la calidad de vida relacionada con la salud.
Conclusiones: nuestros hallazgos sugieren que la implementacion de programas de ejercicio
fisico intradialisis aumenta los niveles de salud fisica y mental y la capacidad funcional y
cardiovascular de los pacientes con enfermedad renal cronica en tratamiento de hemodialisis.
Ademas, es una intervencion totalmente segura y bien tolerada por la mayoria de los pacientes
de didlisis que se realiza de manera individualizada en base a las necesidades de cada

paciente.

Palabras clave: ejercicio fisico intradialisis, enfermedad renal cronica (ERC), hemodialisis,

calidad de vida



ABSTRACT

Introduction: Chronic kidney disease is a condition that affects a large number of people.
The effects of the disease itself and the hemodialysis treatment received by patients have a
direct impact on their health-related quality of life, negatively influencing both their physical
and mental health. This study aims to determine the benefits of intradialysis physical exercise
to reduce the negative impact of the disease and its treatment, and thus increase the quality of

life and health of these individuals.

Methodology: Narrative bibliographic review. The search was carried out in 3 databases:
PubMed, CINAHL and Cuiden Plus, although only articles from the first two were finally
obtained. The search lasted for 3 months, from December 2022 to February 2023.

Results: We included 11 articles that met the inclusion criteria in our narrative bibliographic
review, eight of them from PubMed and three from CINAHL. It has been shown that
intradialysis physical exercise produces significant benefits that promote an increase in

health-related quality of life.

Conclusions: Our findings suggest that the implementation of intradialysis physical exercise
programs increases levels of mental and physical health, as well as functional and
cardiovascular capacity, in patients with chronic kidney disease undergoing hemodialysis.
Furthermore, it is a completely safe intervention that is well-tolerated by most dialysis

patients and is individualized based on the needs of each patient.

Keywords: intradialytic physical activity, chronic kidney disease (CKD), hemodialysis,
quality of life.



1. INTRODUCCION

1.1. Funcién renal

La funcion renal se define como término que se usa para describir el buen
funcionamiento de los rifiones!. Los rifiones son parte del sistema urinario, junto con dos
uréteres, la vejiga y la uretra. Este sistema se encarga de la filtracion de la sangre y de la
eliminacion del exceso del agua y residuos de la orina2. Ademas, los rifiones tienen una gran
importancia en la homeostasis corporal®. Participan en procesos esenciales para nuestro
organismo como la eliminacién del &cido que producen las células del cuerpo. Ademas, se
encargan del mantenimiento del equilibrio saludable de agua, sales y minerales; ademas de la
produccion de hormonas?. Son los responsables de regular el equilibrio acido de base y la
presion arterial, junto con el control del calcio y fésforo y la activacién de la vitamina D2. Por
altimo, también son autores de la regulacién de la osmolaridad y pH de la sangre y de la

volemia, es decir, de la regulacion del volumen total de la sangre®.

Los rifiones estan compuestos cada uno por nefronas, que, a su vez, estas contienen un
filtro denominado glomérulo, y un tGbulo®. Para que los rifiones puedan realizar su funcion, el
glomérulo se encarga de filtrar la sangre y una vez se haya realizado el proceso, el tubulo se
encarga de devolver las sustancias necesarias a la sangre y eliminar los desechos. Estos, junto
con el exceso de agua en sangre, se transforma en orina que es almacenada en la vejiga hasta
su posterior eliminacion®.

Todo este intercambio de sustancias y proceso de filtracién y expulsion de desechos se
produce gracias a la irrigacion sanguinea del rifion a través de la arteria renal que se va
ramificando hasta irrigar las nefronas®. Seguidamente expondremos una serie de

enfermedades relacionadas con la funcion renal.

1.2. Enfermedad renal crénica

La enfermedad renal cronica se define como dafio prolongado que sufren los rifiones y
que puede empeorar con el transcurso del tiempo Z. En el caso de que dicho dafio sea severo,
los rifiones pueden llegar a una falla renal, es decir, los rifiones dejan de funcionar y significa

que la personas necesita tratamiento de didlisis o ser trasplantadaZ.


https://www.cancer.gov/espanol/publicaciones/diccionarios/diccionario-cancer/def/funcion-renal
https://saludlts.com/analisis-clinicos/funcion-renal/
https://www.kenhub.com/es/library/anatomia-es/anatomia-de-los-rinones
https://www.niddk.nih.gov/health-information/informacion-de-la-salud/enfermedades-rinones/rinones-funcionamiento
https://medicasantacarmen.com/blog/rinones-funcion/
https://www.kenhub.com/es/library/anatomia-es/anatomia-de-los-rinones
https://blog.aegon.es/salud-familiar/rinon/
https://blog.aegon.es/salud-familiar/rinon/
https://blog.aegon.es/salud-familiar/rinon/
https://www.kidneyfund.org/es/todo-sobre-los-rinones/la-enfermedad-renal-cronica-erc
https://www.kidneyfund.org/es/todo-sobre-los-rinones/la-enfermedad-renal-cronica-erc

Este dafio provoca que los rifiones pierdan la capacidad de realizar su funcién y, por lo tanto,
no son capaces de depurar y eliminar los desechos filtrados, produciendo que los residuos se
acumulen de manera peligrosa, atentando contra la vida del paciente si no recibe dialisis 0 un
trasplante renal. Desde su comienzo, esta enfermedad, se desarrolla y evoluciona pasando por

5 etapas o estadios®2. Son los siguientes:

e Estadio 1: en el cual la persona padece de dafio renal, aunque su funcion renal sea
normal. Tiene una tasa de filtracion glomerular (TFG) de mas del 90%. En esta fase se
pueden desarrollar posibles sintomas como hipertensién arterial (HTA), infeccidn de
orina, andlisis de orina anormales (presencia de proteinas en la orina) o hinchazon en
las piernas.

e Estadio 2: se produce una leve pérdida de la funcion renal y la TFG se encuentra entre
un 60-89%. Como el funcionamiento de los rifiones normalmente se sigue
manteniendo correctamente, quiza no se presenten sintomas. Si no otras indicaciones
de dafio renal, como son las expuestas en el estadio 1.

e Estadio 3: en esta etapa la TFG disminuye considerablemente y se encuentra entre un
30-59%. Se produce una pérdida de la funcion renal leve o moderada.

La enfermedad renal crénica (ERC) en esta fase se divide en dos subetapas en funcion
de la TFG. En la 3a la TFG se encuentra entre 45-59% y la pérdida de la funcion renal
de leve a moderada. En la 3b la TFG disminuye y se encuentra entre un 30-44%, en
consecuencia, la pérdida de le funcion renal es de moderada a grave.

Los sintomas mas comunes en esta etapa son dolor 6seo, desnutricion, entumecimiento
y hormigueo, recuento sanguineo bajo, disminucion de la agudeza mental o sensacion
de malestar.

e Estadio 4: la persona tiene un dafio renal moderado o severo y se produce una pérdida
de la funcidn renal grave. La TFG se encuentra entre 15-29%. En esta etapa el rifion
no es capaz de depurar los desechos de la sangre y estos se acumulan causando otros
problemas como anemia, disminucion del apetito, insuficiencia cardiaca, HTA,
enfermedad Osea o alteracion de los niveles de fdsforo, calcio o vitamina D en la
sangre.

e Estadio 5: en esta fase los rifiones estan en falla renal o se encuentra muy cerca de esa
situacion. La TFG es menor del 15% y la Unica solucién para estos pacientes es el

trasplante renal o el tratamiento de dialisis. Los posibles signos y sintomas que nos


https://www.freseniuskidneycare.com/es/kidney-disease/stages
https://www.kidneyfund.org/es/todo-sobre-los-rinones/etapas-o-estadios-de-la-enfermedad-renal

podemos encontrar en esta etapa son uremia, debilidad, nauseas y vomitos, hinchazén
de las extremidades, ojos o zona lumbar, dolor en zona lumbar o dificultad

respiratoria.

Por otra parte, la enfermedad renal cronica (ERC) es un problema de salud publica. Se
conoce que hay una prevalencia de un 7.2% en personas mayores de 30 afiosl. A nivel
mundial se conoce que 759 personas por millon de poblacion reciben tratamiento renal
sustitutivo. La tasa de prevalencia se sitGia por debajo de la media mundial en Africa, América
latina, Oriente Medio, América del Norte, Rusia y paises de la antigua Unién Soviética, y el
sur de Asia. Sin embargo, se sitla igual o por encima de la media mundial en Europa

Occidental, Europa del Este y Central, Asia del norte y oriental, Oceania y Asia sudorientalL.

Esta enfermedad afecta aproximadamente al 10% de la poblacion adulta espariola y a mas del
20% de los mayores de 60 afios. Ademas, en el caso de pacientes en seguimiento en atencion
primaria que padecen enfermedades tan frecuentes como la hipertension arterial (HTA) o la
diabetes mellitus (DM), la prevalencia puede alcanzar el 35-40%%, Recientemente, se sitlia a
Espafia con un 15.1% de prevalencia de ERC, por encima de la estimada?Z,

A nivel de género, la prevalencia de la ERC en varones se encuentra en un 23.1% frente al
7.3% en mujeres. Ademas, hay una variacion significativa respecto a la edad ya que en
personas menores de 44 afos se conoce una prevalencia del 4.8%, frente a un 37% en sujetos
mayores de 65 afos.

En el caso de aquellas personas con ERC en fases mas avanzadas que requieren hemodialisis,
dilisis peritoneal o trasplante, la prevalencia en Espafia ha aumentado en la Gltima década un
23%. Esta poblacion supera las 1360 personas por millén de poblacion, situandose en més de
64.000 personas.

Por grupos de edad, la poblacion donde se concentra mayor numero de personas en
tratamiento renal sustitutivo por millon de habitantes, es la que se encuentra entre los 65 y 74

afios|ii.

1.3. Hemodialisis

La definimos como tratamiento de sustitucion de la funcién renal que consiste en

filtrar la sangre periddicamentel2. En el transcurso de este proceso la sangre se extrae del


https://www.nefrologiaaldia.org/es-articulo-enfermedad-renal-cronica-136
https://hospitalpuertadelmar.com/wp-content/uploads/2021/03/Dossier_SEN_ERC_2021_v3.pdf
https://www.nefrologiaaldia.org/es-articulo-enfermedad-renal-cronica-136
https://hospitalpuertadelmar.com/wp-content/uploads/2021/03/Dossier_SEN_ERC_2021_v3.pdf
https://hospitalpuertadelmar.com/wp-content/uploads/2021/03/Dossier_SEN_ERC_2021_v3.pdf
https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/pruebas-y-procedimientos/dialisis/hemodialisis

organismo Yy es filtrada a través del dializador o filtro, que realiza la funcion renal, es decir,
eliminar las toxinas acumuladas y el exceso de liquidos. Una vez la sangre haya sido filtrada,

se devuelve al organismo totalmente limpial2.

Para el tratamiento de dialisis se requiere un acceso vascular que permita la circulacion de
grandes volimenes de sangre a través del dializador o filtro. Este acceso puede ser una fistula
arteriovenosa (FAVI) o un catéter vascular2,

La raz6n de que no se pueda realizar a través de las venas es debido a su estrechez, ya que no
permite que obtener un flujo de sangre lo suficientemente alto. Por esta razon, se realiza una
fistula arteriovenosa, que consiste en una intervencion quirurgica en la cual se realiza la unién
de una vena con una arterial2, Esto va a provocar que el flujo de sangre de la arteria, que es
mayor que el de una vena, pase a la vena unida, permitiendo asi que se agrande y pueda
obtener el flujo necesario para la hemodialisis. Una vez realizada la fistula, normalmente hay
que esperar entre 4 y 6 semanas para que podamos comenzar a pincharla para las sesiones de
hemodialisis.

Por otra parte, la hemodialisis se puede realizar a través de un catéter vascular, que consiste
en colocar un tubo en una vena gruesa del organismo normalmente a nivel del cuello, aunque

también puede realizarse en la parte superior de la pierna2.

Normalmente se realizan tres sesiones de diélisis durante la semana con una méaxima duracion
de 4 horas, aunque en ciertos casos es necesario la realizacion de una cuarta o quinta didlisis

extra durante la semana, dependiendo de las circunstancias del paciente.

1.4. Calidad de vida en pacientes con hemodialisis

La enfermedad renal crénica es una enfermedad que impacta realmente en la vida de la
persona, ya que afecta tanto a su salud fisica, como a su salud psicolégica, social y
econdmica. Segun la OMS calidad de vida relacionada con la salud (CVRS) es “la percepcion
del individuo sobre su posicion en la vida dentro del contexto cultural y el sistema de valores
en el que vive y con respecto a sus expectativas, normas y preocupaciones3”. La medicion de
la calidad de vida relacionada con la salud nos permite determinar el impacto de la
enfermedad y su tratamiento en los pacientes y en gran forma, sobre todos sus aspectos de la

vidal4, Este concepto se basa en la percepcion de la propia persona sobre el impacto de la


https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/pruebas-y-procedimientos/dialisis/hemodialisis
https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/pruebas-y-procedimientos/dialisis/hemodialisis
https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/pruebas-y-procedimientos/dialisis/hemodialisis
https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/pruebas-y-procedimientos/dialisis/hemodialisis
http://www.scielo.org.co/pdf/psych/v6n1/v6n1a10.pdf
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842022000100066

enfermedad o el tratamiento en su capacidad para poder vivir una vida satisfactoria; es el
espacio entre las expectativas de vida del paciente y la experiencia de la salud, tal como se
refleja en su salud fisica después del diagnostico y el tratamiento, evaluaciones emocionales,

funcionales, sociales y de salud mental>,

Es de gran importancia mencionar que, aunque las técnicas de remplazo renal son
imprescindibles para alargar la vida del paciente, éstas también afectan de manera directa
sobre su calidad de vida, ya que interfieren sobre la realizacion de sus actividades cotidiana,
provocando un gran cambio en su vida diaria.

Comenzamos mencionando el hecho de tener que ir tres veces a la semana, durante
aproximadamente 3-4 horas para la administracion del tratamiento, restricciones dietéticas,
ademas de los posibles efectos adversos que producen estas dialisis. Nos encontramos a
pacientes que refieren frecuentemente picores por todo el cuerpo, dolores musculares,
sequedad en la piel, calambres, fatiga, cansancio o debilidad, entre otros4,

Ademas, de los efectos que produce la propia enfermedad renal en la vida diaria, destacando
el gran impacto que tiene sobre el aspecto fisico, la vida sexual, las restricciones dietéticas y
gran control sobre la ingesta de liquidos, la dependencia del personal sanitario y las

dificultades para la realizacién de viajesi4.

Segun estudios realizados sobre pacientes bajo tratamiento de remplazo renal con
hemodialisis se demostré que la gran mayoria de los pacientes perciben que tienen una
calidad de vida media-baja o solamente aceptable. Ademas, si enfatizamos sobre en queé
aspecto de la salud afecta mas la dialisis, encontramos que, en 2022, Zorayda Barrios-Puerta
concluyo que la dimensién fisica es la mas afectada por la dialisis, ya que produce un mayor
nivel de insatisfaccion en los pacientes en dialisisi%. EI &mbito social también se ve afectado
directamente, ya que esta terapia y en si, la enfermedad reduce la posibilidad de interaccion
social y de realizacion de actividades sociales, repercutiendo asi de manera negativa en la
CVRS45,

1.5. Ejercicio fisico intradialisis

El ejercicio fisico intradialisis es aquel que los pacientes realizan durante la sesion de

didlisis. El tratamiento sustitutivo renal es esencial para la vida de los pacientes con


http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1025-02552016000300006#:~:text=Conclusiones%3A%20los%20pacientes%20en%20hemodi%C3%A1lisis,de%20vida%20percibe%20el%20paciente
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842022000100066
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842022000100066
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842022000100066
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842022000100066
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1025-02552016000300006#:~:text=Conclusiones%3A%20los%20pacientes%20en%20hemodi%C3%A1lisis,de%20vida%20percibe%20el%20paciente

enfermedad renal cronica, aunque como hemos mencionado anteriormente, afecta de manera
directa en la calidad de vida relacionada con la salud de los pacientes que reciben el
tratamiento. Por esta razon es de vital importancia descubrir de qué manera esta calidad de
vida puede mejorar y asi proporcionar un tratamiento completo sin que produzca un impacto
tan grande sobre la vida de los pacientes, o por lo menos disminuirlo. En este sentido, el
ejercicio fisico intradialisis puede aportar los beneficios de mejora tanto a nivel fisico como a
nivel psicologico en la vida del paciente.
Entre este tipo de actividad fisica hay numerosos tipos de ejercicios que se pueden realizar,
sin embargo, los ejercicios recomendados para su realizacion durante la dialisis son los
siguientesé:

e Ejercicios flexores de cadera

e Ejercicios extensores de cadera y rodilla

e Ejercicios de aduccion y abduccion de cadera

e Ejercicios de flexo-extensién/aduccion y abduccion de tobillo (inversion y eversion de

tobillo)

e Ejercicio cardiovascular: pedalina

Es recomendable que el profesional que lleve a cabo la supervision y planificacion de estos
ejercicios establezca las cargas de trabajo siguiendo los principios del entrenamiento, en
mesociclos de trabajo, por perfil. Es decir, son microciclos de sesiones realizadas durante la
semana enfocados a lograr los objetivos de una etapa del ciclo de entrenamiento, agrupando
asi varias semanas de trabajo organizadas y pautadas de una determinada manera. Ademas,
hay que tener en cuenta que estos mesociclos deben de estar individualizados y adaptados
completamente a cada paciente, teniendo en cuenta las necesidad y limitaciones de cada uno
de ellos; en particular, la etiologia de le enfermedad, la existencia de eventos cardiacos,
posibles alteraciones metabdlicas, lesiones musculo-esqueléticas, estado emocional y nivel de
condicién fisicate.

Diversos estudios previos nos muestran como los programas de ejercicio fisico intradialisis
son beneficiosos para los pacientes. En el 2021, Anna Yuguero-Ortiz concluy6 que la practica
de ejercicio fisico intradialisis contribuye a la mejora de la capacidad cardiorrespiratoria y
fuerza muscular de extremidades superiores e inferiores de manera significativa. Destacando,
que las sesiones transcurren de manera segura, sin alterar el estado hemodindmico del

paciente ni afectar al funcionamiento del acceso vasculari’,
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https://www.nefrologiaaldia.org/es-articulo-guia-orientacion-practica-del-ejercicio-373
https://www.nefrologiaaldia.org/es-articulo-guia-orientacion-practica-del-ejercicio-373
https://www.revistanefrologia.com/es-eficacia-seguridad-un-programa-ejercicio-articulo-S0211699521000618

El objetivo principal de estos ejercicios es la mejora de la condicién fisica y de la capacidad
funcional de estos pacientes. Este “Programa de ejercicio fisico para pacientes renales en
hemodialisis” llevado a cabo por la Fundaciéon Renal ffiigo Alvarez de Toledo, se basa en un
principio de interdependencia entre el volumen, como cantidad de entrenamiento, y la
intensidad, como calidad de del entrenamiento. Es decir, a medida que aumentamos el
volumen, la intensidad debemos reducirla y viceversa. Esto lo aplicamos de la siguiente
manera. Como en la gran mayoria de los casos, los pacientes en tratamiento de hemodialisis
presentan bajos niveles de condicion fisica, ademas de un gran deterioro a nivel muscular por
la propia dialisis y en muchos casos por el sedentarismo que presentan a nivel general estos
pacientes. Por esta razon, lo mas importante es que en una primera etapa los pacientes ganen
masa muscular. Por lo que, en un principio, lo que debemos hacer, es realizar un volumen alto
de ejercicios, tanto en ejercicios de fuerza muscular, como en ejercicio aerébico; para
posteriormente disminuir el volumen de estos ejercicios y aumentar la intensidad de éestos, de
forma progresivalé,

Como menciondbamos anteriormente, estos ejercicios presentan beneficios en la capacidad
fisica y funcional como efectos positivos en pruebas funcionales y efectos positivos en la
presion arterial en reposo, ademé&s de mejora en la fuerza de extension del cuadriceps.
Ademas, gracias a este tipo de ejercicio fisico intradialisis, a nivel médico los pacientes se
benefician de efectos en el metabolismo mineral dseo y en la eliminacion de solutos. Por
altimo, es imprescindible destacar los beneficios en el &mbito psicol6gico y en la calidad de

vidals,

1.6. Justificacion

“La enfermedad renal cronica es conocida mundialmente como la epidemia silenciosa
por su alto impacto en la Salud Publica y el paraddjico desconocimiento que tiene la
poblacion acerca de ella” 1. En Espafia la poblaciéon afectada por esta enfermedad en
cualquiera de sus estadios es del 15.1%?%L. Estos pacientes presentan una mortalidad elevada,

alrededor del 5% anual, fundamentalmente por eventos cardiovasculares<?,

Para prolongar su vida, los pacientes deben recibir tratamiento renal sustitutivo, ya que su

funcion renal y su rifidon son incapaces de realizar la filtracion de sustancias y la eliminacién
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de desechos del cuerpo. Sin embargo, este tratamiento y en concreto la hemodialisis provocan

en los pacientes diversos efectos adversos no deseados tantos fisicos como psicoldgicos.

Para concluir, destacamos que la enfermedad renal crénica es un gran problema de salud
publica y que los pacientes que padecen esta enfermedad y se someten a tratamiento de
didlisis necesitan una atencion especial e individualizada. Por lo tanto, por estas razones y por
mi paso en el practicum V en la unidad de didlisis del Complejo Hospitalario de Jaén he
decidido indagar sobre esta patologia y los cuidados que se le pueden proporcionar para
mejorar la calidad de vida de los pacientes durante el tiempo en el que se someten a este

proceso.

2. OBJETIVOS
2.1. Objetivo general

Conocer los efectos beneficiosos que produce el ejercicio fisico intradialisis en

pacientes con enfermedad renal crénica en tratamiento de hemodialisis

2.2. Obijetivos especificos

e Conocer la calidad de vida de los pacientes en hemodialisis y ser conscientes de las
limitaciones que presentan estas personas.

e Comprender qué ambitos se encuentran mas afectados por el tratamiento de
hemodialisis y la enfermedad renal crénica.

e Determinar si el ejercicio fisico intradidlisis es recomendable para pacientes en
tratamiento de hemodidlisis, ademas de descubrir si aumenta la calidad de vida de
estos pacientes, actuando sobre lo ambitos que se encuentran mas desfavorecidos

debido al tratamiento de hemodialisis o a la propia enfermedad.

3. METODOLGIA

3.1. Disefo

Se disefid la realizacion de una revision bibliografica narrativa
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3.2. Estrategia de busqueda
Hemos realizado una basqueda bibliografica a través de las siguientes bases de datos
ofrecidas por la biblioteca de la Universidad de Jaéen: PUBMED, CINAHL, CUIDEN PLUS;
ademas, hemos consultado la pagina web de la Sociedad Espafiola de Nefrologia (S.E.N.).
Nuestra busqueda se llevo a cabo entre los meses de diciembre de 2022 y febrero de 2023.
Para la elaboracion de la cadena de bdsqueda utilizamos las siguientes palabras clave:
e Ejercicio fisico (Physical Activity OR Exercise)
e Intradilisis (Intradialytic)
Las cuales unimos a traves de los operadores booleanos “AND” y “OR”, para finalmente,
elaborar la siguiente cadena de busqueda utilizada en las bases de datos PubMed y CINAHL.:

e Intradialytic AND (Physical Activity OR Exercise)

Para la base de datos Cuiden Plus, la cadena elaborada fue la siguiente:

e Intradialytic AND Excercise
Con los articulos seleccionados de las busquedas en las diferentes bases de datos, realizamos
una revision bibliografica, cumpliendo con los criterios de seleccion que se reflejan en el

siguiente apartado.

3.3. Criterios de seleccion

3.3.1 Criterios de inclusion

Para la seleccion de nuestros articulos en las bases de datos mencionadas,
hemos seguido una serie de criterios. Hemos utilizado articulos disponibles a texto
completo gratuito y aquellos que hayan sido publicados en el intervalo de tiempo
desde 2010 en adelante. No hemos aplicado ningun tipo de restriccion respecto a la
poblacion. En el caso del idioma, hemos limitado la seleccién de articulos a
aquellos que hayan sido publicados en inglés. Por otra parte, hemos centrado
nuestra busqueda en articulos que determinan los efectos del ejercicio fisico
intradidlisis en pacientes en hemodidlisis. Por Gltimo, en relacién al tipo de estudio
nos hemos centrado solamente en articulo originales, es decir, ensayos controlados

aleatorizados (ECAS) y ensayos clinicos.
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3.3.2 Criterios de exclusion

Para completar una busqueda de resultados Optima en las bases de datos,
hemos considerado la exclusion de los articulos que no cumplan cualquiera de los
criterios de inclusion mencionados anteriormente. Ademas, hemos excluido los
articulos que no son de acceso gratuito, también aquellos cuyos titulos y resumen
del articulo no presentan relacion con la temética planteada y finalmente los

articulos duplicados.

3.4. Resultados generales de la busqueda. (Elaboracion propia)

Palabra clave/cadena de Bases de datos N° documentos Descartados Muestra

busqueda encontrados final

Intradialytic AND (Physical PUBMED Sin filtros: 339 Por titulo: 21
Activity OR Exercise) Con filtros (1): 43 Por titulo y resumen: 10
Por texto completo: 4

Intradialytic AND (Physical CINAHL Sin filtros: 147 Por no ser estudio original: 8 3
L . Con filtros (2: 39 Por estar duplicado: 6
Activity OR Exercise) Por idioma: 5
Por titulo: 12

Por titulo y resumen: 3
Por texto completo: 2

Intradialytic AND Excercise Cuiden Plus Sin filtros: 4 Por titulo: 2 0
Por texto completo: 2

(1) Filtros empleados: texto completo gratuito, ensayos clinicos aleatorizados (ECA),
ensayo clinico, 2010 en adelante.
(2) Texto completo, 2010 en adelante
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Titulo

El ejercicio
intradidlisis
mejora la
funcién fisica
y reduce la
hipotension
intradialitica y
la depresién en
pacientes con
hemodialisis?.

4. RESULTADOS

Autor/es
Revista
Afio de

publicacion,
pais

So Yon Rhee,
Jin Kyung
Song, Suk

Chul Hong, Jae
Won Choi,

Hee Jung Jeon,

Dong Ho Shin,
Eun Hee Ji,

Eun-Hee Choi,

Jiyeon Lee,

Aram Kim,

Seung Wook

Choi y Jieun
Oh

The Korean
Journal of
International
Medicine

2019, Korea
del Sur

Tipo de
estudio
Muestra

Ensayo
clinico

N: 22 (9
hombres y
13
mujeres)

Intervenciones

Programa de
gjercicio fisico
supervisado e
individualizado

durante la primera
mitad de la sesion de
didlisis el
tratamiento de
hemodidlisis.
Ejercicio aerdbico:
bicicleta estatica en
posicién supina
durante un minimo
de 30 minutos.
Ejercicio anaerobico:
ejercicios con banda
elastica durante
aproximadamente
10-15 minutos (2-3
series de 10-15
repeticiones en cada
ejercicio: extension y
flexién del codo y
abduccidn de
hombre latera).

Aspectos valorados

Capacidad fisica: fuerza
de agarre de la mano,
potencia muscular de la
espalda, flexion del codo,
sentadillas, flexibilidad,
circunferencias de los
brazos y muslos, la
longitud de la linea
ascendente, velocidad
méaxima de marcha.
Datos relacionados con la
dialisis y resultados
bioguimicos de
laboratorio: presion
arterial sistolica y
diastélica y peso al inicio
de la dialisis, muestras de
sangre y eficacia de la
didlisis (Kt/V)
Nivel de depresion: Beck
Depression Inventory
(BDI), incluye test
cognitivo, emocional,
motivacional y los
dominios fisicos)
Calidad de vida: Item
Short Form Survey
(SF36).

Resultados/Hallazgos

Se produjeron mejoras significativas en
la potencia muscular de la espalda, la
flexibilidad del tronco hacia delante y

hacia atras, salto vertical, flexion,
sentadilla y marcha de 6 minutos

(p<0,01).
No se observaron cambios

significativos en peso seco, presion
arterial, Kt/V y variables bioguimicas,
excepto en el caso hipotensién
intradialitica, en la que se produjo una

disminucion de los episodios de la

misma. (p<0,05)

Para la depresidn, la escala de Beck
mostré una mejora estadisticamente

significativa (p<0,05)

Respecto a la calidad de vida no se
observa un aumento significativo en
cada dmbito, excepto en el dolor

corporal que se produce una
disminucioén de éste durante el tiempo

del estudio.

Los autores Rhee y Song demostraron que la combinacién de ejercicio aerdbico y

anaerébico combinado durante el tratamiento de didlisis tuvo efectos positivos sobre el

estado de salud fisica, disminuyeron los episodios de hipotension durante la dialisis y el

dolor corporal después, ademas de reducir el nivel de depresion. Estas mejoras son

beneficiosas para la reduccion de morbilidad y mortalidad entre los pacientes de

hemodidlisis, ya que van a tener una mayor capacidad fisica y mental durante el transcurso

de la enfermedad y las sesiones de hemodialisis.
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http://dx.doi.org/10.3904/kjim.2017.020

Titulo

Programa de
ejercicio para
mejorar la
calidad de
vida de los
pacientes con
enfermedad
renal terminal
que reciben
hemodialisis?

Autor/es Tipo de Intervenciones Aspectos valorados Resultados/Hallazgos

Revista estudio
Ao publicacién, Muestra
pais
Sharlene A Ensayo Programa de Calidad de vida, En el componente fisico la
Greenwood, Pelagia clinico entrenamiento capacidad funcional, diferencia entre el grupo de
Koufaki, Jamie H aleatorizado intradialitico de medidas fisiolégicas control y el grupo de
Macdonald, Catherine ejercicio de (pico de absorcién de intervencion fue de 2.4
Bulley, Sunil Bhandari, James N: 243 ciclismo. oxigeno y rigidez unidades arbitrarias (p=
O Burton, Indranil arterial), niveles de 0.055).
Dasgupta, Kenneth capacidad fisica Los participantes en el
Farrington, lan Ford, Philip A habituales, miedo a la grupo de intervencion
Kalra, Mick Kumwenda, lain C caida, medidas tuvieron un cumplimiento
Macdougall, Claudia-Martina antropomeétricas deficiente (49%) y un
Messow, Sandip Mitra, Chante (indice de masa cumplimiento muy
Reid, Alice C Smith, Maarten corporal y deficiente (18%) de la
W Taal, Peter C circunferencia de la prescripcion de ejercicio.
Thomson, David C cintura), medidas El nimero de pacientes con
Wheeler, Claire White, Magdi clinicas (medicacion, dafios fue similar en los
Yagoob, y Thomas H Mercer. presion arterial en grupos de intervencion
reposo, bioguimica de (n=69) y control (n=56).
National Institute for Health rutina,
and Care Research hospitalizaciones) y
dafios asociados con la
2021, Inglaterra intervencion.

Sin embargo, en contra de nuestra hipdtesis de partida, los autores Greenwood y Koufaki
concluyeron que la implementacion de un programa de entrenamiento intradialisis de ejercicio
de ciclismo no es una intervencion efectiva para la mejora de la calidad de vida relacionada
con la salud y la capacidad funcional y fisica en pacientes con enfermedad renal terminal

sometidos a tratamiento de hemodialisis.
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34156335/

Titulo

Comparacion
entre
programas de
ejercicio
intradialitico y
los programas
de ejercicio en
el hogar sobre
el
funcionamiento
fisico, el nivel
de actividad
fisica, la
adherenciay la
calidad de vida
relacionada
con la salud?

Autor/es
Revista
Ao
publicacion,
pais

Lucia Ortega-
Pérez de Villar,
Francisco José

Martinez-Olmos,

Francisco de
Borja Pérez-
Dominguez,

Vicent Benavent-

Caballer,
Francisco Javier
Montafiez-
Aguilera, Tom
Mercer y Eva
Segura-Ortil

Scientific reports

2020, Inglaterra

Tipo de
estudio
Muestra

Ensayo
clinico
aleatorizado

N:46

Intervenciones

Un programa de
ejercicio aerdbico
(pedalina) y
muscular
combinado durante
la dialisis
Programa de
ejercicio aerébico
(caminata) y
muscular
combinado basado
en el hogar.
Para el aumento de
fuerza muscular en
ambos se realizo
sobre las
extremidades
inferiores a través
de estiramientos y
ejercicios con
bandas elésticas.

Aspectos valorados

Nivel de actividad fisica
(Human Activity Profile
HAP), el
funcionamiento fisico,
el nivel de depresion
(Center for Epidemiolog
Studies depression CES-
D scale) y calidad de
vida relacionada con la
salud.

Resultados/Hallazgos

Aumento similar del nivel de
actividad y funcionamiento fisico
después de 16 semanas en ambos

grupos, aunque sin ninguna
interaccion significativa entre ambos
grupos.

Se produjo también una mejora de las
tasas de depresién en ambos grupos,
aunque sin ninguna diferencia
significativa de este aumento entre
los dos grupos.

Por otro lado, los autores Ortega-Pérez de Villar y Martinez-Olmos tras 16 semanas de

duracion del estudio concluyen con que no existe diferencias significativas entre el programa

de ejercicio aerébico y muscular combinado intradialisis y un programa basado en el hogar

sobre los niveles de actividad fisica y el funcionamiento fisico. Las dos intervenciones se

relacionaron con mejoras positivas en los resultados y con ventajas en ambos grupos de

pacientes, aunque no hay evidencias de que el programa realizado durante la dialisis tuviera

beneficios significativos en comparacion con el programa de ejercicio en el hogar.
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32427935/

Titulo

Efectos del
ejercicio
intradialitico
en parametros
dialiticos, la
calidad de
vida
relacionada
con la salud y
el estado de
depresion en
pacientes con
hemodialisis?®

Autor/es Tipo de Intervenciones Aspectos Resultados/Hallazgos
Revista estudio valorados
Afio publicacion, Muestra
pais
Chia-Huei Lin, Ensayo Programa de 12 Parametros No se encuentran diferencias significativas
Yu-Juei Hsu, Pi- clinico semanas de dialiticos, factores entre el grupo control y el grupo
Hsiu Hsu, Yi- aleatorizado realizacion de cardiometabdlicos, experimental ni en los parametros dialiticos
Ling Lee, Chueh- ejercicio de calidad de vida basales al comienzo del estudio ni en los
Ho Lin, Meei- N:64 ciclismo (pedalina)  relacionada con la parametros dialiticos después de las 12
Shyuan Lee y intradialitico, salud (CVRS), semanas, excepto en los niveles de
Shang-Lin durante 3 veces por | nivel de depresion. alblmina, los cuales son mayores en el
Chiang semana en dias grupo experimental al finalizar el estudio.

International
Journal of
Environmental
Research and

alternativos. La
duracién de cada
sesion de ejercicio

consistié en un
calentamiento de

En el caso de los factores cardiometabdlicos
s6lo se producen cambios en la presion
arterial sist6lica, la cual se reduce en el

grupo experimental una vez terminadas las
12 semanas del estudio.

Public Health cinco minutos, 20 En relacién a la CVRS el grupo
(Multidisciplinary minutos de experimental obtiene al finalizar el estudio
Digital resistencia y 5 una puntuacion media total aumentada y por
Publishing minutos de fase de lo tanto se produce una mejora significativa
Institute) enfriamiento. de CVRS, dolor corporal, salud general,
salud mental, funcion fisica, rol fisico,
2021, Suiza funcionamiento social y vitalidad.

Podemos observar ademas una reduccion de
los niveles de depresion del grupo
experimental respecto del grupo control una
vez finalizada las 12 semanas de
intervencion.

Los autores Lin y Hsu determinaron que un régimen de ejercicio intradialitico aerdbico de 12
semanas es seguro Yy factible para los pacientes, ya que se adapta a las necesidades
individuales de cada paciente. Afiadir ejercicio fisico intradialitico durante el tratamiento de
hemodialisis tiene efectos positivos en la calidad de vida relacionada con la salud, reduce el
dolor corporal y mejora la funcion fisica, ademéas de favorecer la disminucion de los niveles

de depresion de los pacientes en hemodialisis.
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34501792/

Titulo

Aplicacion de
los relojes
inteligentes
para facilitar el
ejercicio
intradialitico
para reducir
los sintomas
de depresion?

Autor/es
Revista
Afio publicacién,
pais

He Zhou, Fadwa
Al-Ali, Gu Eon
Kang, Abdullah I.
Hamad, Rania A.
Ibrahim, Talal K.
Talal y Bijan
Najafi.

Sensors
(Multidisciplinary
Digital
Publishing
Institute)

2020, Suiza

Tipo de
estudio
Muestra

Ensayo
clinico

N:73

Intervenciones

Se distribuyeron a
los participantes
aleatoriamente a dos
grupos. Uno de ellos
interactivo, es decir
sin ser supervisados
por el personal
sanitario y el otro
grupo en el cual la
intervencion iba a
estar supervisado
por personal
sanitario. Ambos
recibieron el mismo
tipo de intervencion
durante 4 semanas, 3
dias a la semana
durante media hora.

Aspectos valorados

Sintomas de depresion
(Center for
Epidemiologic Studies
Depression (CES-D)
Scale).

Experiencia del usuario.

Resultados/Hallazgos

Ningun paciente present6 dafios
La mayoria de pacientes del grupo
interactivo refieren diversion durante
la realizacion de los ejercicios,
ademas de una mayor velocidad de
aprendizaje.

Al comienzo del estudio 27
participantes (37%) se encontraban en
riesgo de depresidn, sin embargo, una
vez pasadas las cuatro semanas de
intervencion, en el grupo interactivo
se redujeron en un 36% y en el
supervisado, aproximadamente un
43%.

Segun Zhou y Al-Ali, el programa de ejercicio fisico interactivo durante la dialisis es factible,

ya que permite una intervencién personalizada de ejercicio durante la dialisis y supervisada

virtualmente. Ambas intervenciones nos permiten disminuir los sintomas de depresion en

pacientes con hemodiélisis, especialmente en aquellos con sintomas de depresién grave.
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32178231/

Titulo Autor/es
Revista

Afio

Efectos del
entrenamiento
intradialitico
de fuerza de
baja intensidad
en la
capacidad
funcional en
pacientes
adultos en
hemodialisis2

publicacion,
pais

Joline L.T.
Chen, Susan
Godfrey, Tan

Tan Ng, Ranjani
Moorthi, Orfeas
Liangos, Robin

Ruthazer,

Bertrand L.
Jaber, Andrew
S. Leveyy
Carmen
Castaneda-
Sceppa

Nephrology
dialysis
transplantation
(Oxford
University
Press)

2010, Inglaterra

Tipo de Intervenciones
estudio
Muestra
Ensayo Para el grupo experimental se
clinico realizaron dos sesiones
semanales durante la segunda
N:50 hora de hemodialisis, sumando

un total de 48 sesiones de
ejercicio durante el estudio.
Previo al ejercicio se realizaban 5
minutos de calentamiento y al
finalizar otros 5 minutos de
enfriamiento.

Se realizaron ejercicios de un
entrenamiento de fuerza de los
miembros inferiores, con
aumento de pesos e intensidad de
manera progresiva. Se realizaban
ocho repeticiones para cada
ejercicio con un minuto o dos de
descanso entre series.

Para el grupo de control, se
disefid un entrenamiento basado
en estiramientos con bandas
elasticas de resistencia.

Aspectos
valorados

Rendimiento
fisico, mal
funcionamiento
fisico,
capacidad
funcional,
masa magra y
masa grasa,
calidad de
vida, actividad
fisica, opinién
personal de su
estado fisico.

Resultados/Hallazgos

Se produce una mejora del
rendimiento fisico en el grupo
experimental con respecto al grupo
control [21.1% (43.1%) vs 0.2%
(38.4%). Debido a una reduccion del
tiempo en la silla en el entrenamiento
de fuerza.

No se producen cambios
significativos en el equilibrio y la
velocidad de marcha.

Se produce también un aumento del
nivel de fuerza en las extremidades n
el grupo experimental en
comparacidn con el grupo control,
ademas de que aumentd la masa
magra en todo el cuerpo, acompafiado
de una reduccion de la masa grasa.
Todo esto viene acompafiado de una
mejora en su propia opinion de su
estado y capacidad fisica, ademas de
una mejora del estado nutricional.

Los autores Chen y Godfrey determinan que el entrenamiento de fuerza intradialitico de baja

intensidad es seguro y efectivo en adultos mayores con insuficiencia renal en tratamiento de

hemodidlisis. Ademas, se consigue una mejora del rendimiento fisico, estado nutricional y
actividad fisica.
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/20100734/

Titulo

Beneficios del
ejercicio
fisico de baja
intensidad
durante la
sesion de
hemodiélisis
en el paciente
anciano®

Autor/es
Revista
Afio
publicacion,
pais

Vicent Esteve
Simo
, Anna Junqué
Jiménez,
Fatima Moreno
Guzman, José
Carneiro
Oliveira,
Miquel Fulquet
Nicolas,
Ménica Pou
Potau, Anna
Saurina Sole,
Veronica
Duarte
Gallego, Irati

Tapia Gonzalez

y Manel
Ramirez de
Arellano

Revista de la
Sociedad
Espafiola de
Mefrologia

2015, Espafia

Tipo de
estudio
Muestra

Ensayo
clinico

N:63

Intervenciones

Programa de ejercicio fisico
intradialitico de doce semanas de
duracion.

Se realizaba en las dos primeras horas
de la sesién de hemodialisis, con una
duracion aproximada de 45-50 minutos
y solamente durante dos sesiones
semanales.

Previo a la sesion, realizan un
calentamiento y se toman constantes
vitales; esto Ultimo también se realiza
al final de la sesion.

Durante la sesion, tras el calentamiento
de trabaja de forma especifica la
capacidad anaerdbica, coordinacién y
flexibilidad en diferentes grupos
musculares de las extremidades sin
acceso vascular funcionante, mediante
cintas elasticas de resistencia, balones
medicinales, pelotas de contraccion,
tobilleras con peso afiadido,
mancuernas y pesas lastradas diversas.
Para trabajar la capacidad aer6bica se
usaron cicloergémetros eléctricos
colocados en los pies del paciente.
Todos los ejercicios fueron adaptados
a las necesidades de cada paciente.

Aspectos
valorados

Fuerza
muscular,
capacidad
funcional,

sintomas de
depresion
(inventario de
Beck-BDI),
calidad de vida
relacionada
con la salud
(EuroQol-5D-
EQ-5D),
parametros
bioguimicos y
de adecuacion
de
hemodiélisis
(Kt/V).
Medidas del
tono muscular
de biceps
humerales y
cuadriceps en
ambas
extremidades.
Monitorizacion
de constantes
(Presion
arterial y
saturacion de
oxigeno).

Resultados/Hallazgos

No se modificaron tratamientos
con agentes eritropoyéticos ni en
el caso de la administracion de
vitamina D.

En el caso de la fuerza muscular,
si que encontramos una mejoria
significativa en el grupo
experimental, asi como un
deterioro en el grupo control. Asi
mismo, detectamos una mejoria en
la fuerza muscular en
extremidades, aunque no era
significativa.
Observamos una mejoria a la hora
de adaptar la intensidad de los
ejercicios durante el desarrollo dI
estudio en el grupo experimental.
Encontramos una mejora
significativa del estado de &nimo
una vez finalizado el estudio de los
integrantes en el grupo
experimental.

En el caso de la calidad de vida
relacionada con la salud, no
observamaos relevantes en ninguno
de los grupos, sin embargo, en el
grupo experimental detectamos
una mejoria n la dimension de
realizacion de las actividades
cotidianas, asi como en la
valoracidn del estado de salud
global.

Los autores Simo y Junqué concluyeron con que este programa de ejercicio fisico

intradialitico produce una mejora de la fuerza muscular, de la capacidad funcional y de la

calidad de vida relacionada con la salud en pacientes ancianos, por lo tanto, merece la pena

introducir a este tipo de pacientes en este tipo de intervenciones como una parte mas del

cuidado integral en hemodialisis.
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/26306966/

Titulo

Efecto del
ejercicio
intradialitico de
resistencia
progresiva sobre
la condicion
fisicay la
calidad de vida
en pacientes con
hemodialisis de
mantenimientoZ

Autor/es Tipo de
Revista estudio
Afio Muestra
publicacion,
pais
Fan Zhang, Ensayo
Liuyan Huang, clinico
Weigiong aleatorizado
Wang, Qiyun
Shen, Huachun N: 87
Zhang

Nursing Open

2020, Estados
Unidos

Intervenciones

Se trata de un programa de ejercicio
de resistencia progresiva con una
duracién de 12 semanas.

Se trata de un programa de
ejercicios en los cuales aplicamos
resistencia en las mufiecas y tobillos.
Comenzamos la sesion con 5
minutos de calentamiento, seguimos
con los 30-40 minutos de ejercicio y
por ultimo finalizamos con 5
minutos de descanso.

Desde el comienzo del programa
hasta la cuarta semana lo
realizaremos 2 veces semanales y a
partir de dicha semana,
aumentaremos a 3 dias a la semana
de ejercicio.

Los ejercicios son: flexién de biceps
y hombro en miembros superiores y
elevacion de pierna recta y
extension de pierna en miembros
inferiores.

Aspectos
valorados

Condicién fisica:
La capacidad
aerobia (6-min
walk test-6MWT),
la movilidad
funcional
individual (sit-to-
stand 10 test-
STS10) y la fuerza
de agarre.
Calidad de vida
(Kidney Disease
Quality of Life
Instrument-Short
Form version 1.3
(KDQOL-SFTM
v1.3) y seguridad
(12-item Short
Form Health
Survey (SF-12)

Resultados/Hallazgos

El grupo experimental
mostré cambios
beneficiosos y
estadisticamente
significativos en las tres
variables de aptitud fisica
(capacidad aerobia
(<0.026), movilidad
funcional individual (<0.01)
y fuerza de agarre (<0.03)).
En el grupo que recibi6 la
intervencion se detectd una
mejora significativa de la
calidad de vida,
concretamente el cambio se
reflejé en la disminucion
significativa de la “carga de
enfermedad renal”,
“sintoma/problema” y
“resumen del componente
mental”

Los autores Zhang y Huang, tras 12 semanas de estudio, concluyen que este programa de

ejercicio intradialitico de resistencia progresiva mejord la aptitud fisica y la calidad de vida de

los pacientes en tratamiento de hemodialisis sin que se observaran efectos adversos graves ni

problemas de seguridad.
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Titulo

Ejercicio

intradialitico:

estudio de
viabilidad®

Autor/es Tipo de Intervenciones Aspectos Resultados/Hallazgos
Revista estudio valorados
Afio Muestra
publicacion,
pais
Angela Henson, Ensayo Programa de ejercicio basado en Fatiga (Multi- Observamos como, aungue se
Brigid clinico ejercicio de pedal tres veces por dimensional produce una disminucion de la
Gillespie, semana durante 16 semanas. fatigue muestra debido a ciertos
Alexandra N:15 Se realiza en las primeras dos horas  inventory-MFI- inconvenientes, la mayoria de
McCarthy, Lisa de hemodidlisis para estimular la 20), calidad de los pacientes que finalizan
Finch, Sharon motivacion y prevenir la vida (EQ-5D presentan una mejora en su
Chatterton, Jan hipotension. Health calidad de vida. Todos

Devlin, Carmel

Normalmente realizaban de 2 a 15

Cuestionnaire y

presentan cierto grado de fatiga.

Hawley y Linda minutos de ejercicio, después 5-10  escala analdgica No se presentaron efectos
Orazio. minutos de descanso y para finalizar visual), adversos de mayor relevancia
otro tramo entre 2 y 15 minutos de capacidad que calambres en el muslo que
Renal Society pedalina, dependiendo de la funcional (6- presentd un paciente.
of Australasia individualidad de cada paciente. min walk test- También detectamos un
Journal También hubo pacientes que 6MWT ytimed  aumento de la capacidad fisica.
realizaron los 30 minutos de sit-to-stand),
2010, Australia ejercicio de manera continua. evaluacién
y Nueva dietética.
Zelanda

Los autores Henson y Gillespie nos muestran que el ejercicio fisico se ha establecido como un
componente vital de las actividades de promocion de la salud, especialmente para aquellos
con enfermedad renal. Se demuestra que los programas de ejercicio a corto plazo muestran
resultados variables dependiendo de la medida de la fatiga, calidad de vida e impacto de la

enfermedad, aunque la tendencia sea, de que estos programas provoquen beneficios en los
aspectos ya mencionados.
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Titulo

Efectividad
del ejercicio
de piernas
intradialitico
en la fatiga y
en las
actividades de
la vida diaria2

Autor/es
Revista
Afio
publicacion,
pais

M Neethu, y
Felicia chitra

International
Journal of
Nursing
Education

2018, India

Tipo de Intervenciones
estudio

Muestra

Ensayo Programa de ejercicio
clinico intradialitico basado en

aleatorizado  ejercicios de fortalecimiento
de cuddriceps y gluteos.
N: 30 Se realizan dos sesiones
semanales, de una duracién de
30 minutos, durante dos
semanas. Todas las sesiones se
llevan a cabo durante las
primeras dos horas de
hemodialisis.

Aspectos
valorados

Duracion de la
dialisis, niveles de
hemoglobina,
niveles de urea en
sangre, nivel de
fatiga
(Multidimensional
assessment of
Fatigue Scale),
independencia en
la realizacion de
las actividades de
la vida diaria
(indice de Katz).

Resultados/Hallazgos

Hay diferencias estadisticamente
significativas entre los resultados
de los test antes de la intervencion
y post-intervencidn, que nos
muestran como la intervencion es
beneficiosa para la reduccion de la
fatiga en las actividades de la vida
diaria.

Los autores Neethu y Chitra, una vez realizadas las sesiones del programa concluyen que los

ejercicios de fortalecimiento en cuadriceps y gluteos son beneficiosos para la reduccion de la
fatiga durante la realizacion de las actividades de la vida diaria.
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Titulo

Reduccidn de
los calambres
musculares en
pacientes
sometidos a
hemodiélisis:
la efectividad
de los
ejercicios de
estiramiento
intradialitico®

Autor/es Tipo de Intervenciones Aspectos valorados Resultados/Hallazgos
Revista estudio
Afio Muestra
publicacion,
pais
Manoj Panchiri, Ensayo Investigacion cuantitativa Frecuencia (Escala de En el pre-test muestra que el
S.g. Joshiy clinico con un disefio de pre-test Frecuencia de Espasmos 66.7% de los pacientes tenian
Dipali Dumbre y post-test de un grupo de Penn) y gravedad calambres musculares
N:60 para evaluar la (escala numérica del dolor) moderados y el 33.3% tenian

International

efectividad del ejercicio

de los calambres sufridos

calambres musculares severos.

Journal of de estiramiento por los pacientes durante la  Sin embargo, en el post-test, el
Nursing intradialitico en la hemodialisis. 88.3% tenia calambres
Education reduccion del nivel de musculares moderados, el 1.7%
calambres musculares de tenia calambres musculares
2017, India los pacientes sometidos a leves y el 1.7% no tenia

hemodialisis.

calambres musculares.

Los autores Panchiri Joshi y Dumbre concluyen con que los resultados mostraron que hubo
una reduccion significativa de la frecuencia y gravedad de los calambres musculares
experimentados por los pacientes sometidos a hemodialisis después de la realizacién de un
programa de ejercicios de estiramiento intradialitico. Por lo que el uso de intervenciones de

este tipo puedes ayudar a mejorar la calidad de vida de los pacientes en hemodiélisis.

4.1. Analisis- Conclusion

Una vez analizados los 11 articulos, podemos determinar que la implementacion de
programas de ejercicio fisico intradialisis en pacientes con enfermedad renal cronica que
reciben tratamiento de hemodialisis son beneficiosos para el aumento de calidad de vida, ya
que se produce un aumento de la condicion fisica y de la salud mental en cualquier tipo de
paciente que se someta a dicho programa. Solamente en un articulo, no se demuestra que

dichos beneficios se produzcan.
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5. CONCLUSION

La investigacién llevada a cabo en este trabajo ha demostrado que el ejercicio fisico
intradialisis es una estrategia efectiva para mejorar la salud y la calidad de vida de los
pacientes en hemodialisis. Los beneficios que se obtienen de la realizacion de ejercicio
durante el tratamiento de didlisis son mdltiples y variados, y van desde mejoras en la funcién
fisica y la capacidad cardiovascular, hasta beneficios en la salud mental y la calidad de vida
percibida por los pacientes. Ademas de los beneficios directos en la salud, el ejercicio fisico
intradialisis también puede tener beneficios indirectos en la gestion de la enfermedad renal
cronica como la reduccion de la inflamacién y el control de la presion arterial. Estos efectos
pueden contribuir a reducir la progresion de la enfermedad renal y mejorar los resultados de

salud a largo plazo para los pacientes en dilisis.

Es esencial destacar que el ejercicio fisico intradialisis es una intervencion segura y bien
tolerada por la mayoria de los pacientes en dialisis, y puede ser adaptado individualmente a
las necesidad y capacidad de cada paciente, por lo que es una estrategia accesible y viable
para la mayoria de los pacientes en dialisis, independientemente de su edad, género o nivel de

actividad fisica previa.

En vista de los beneficios evidentes que aporta el ejercicio fisico intradialisis, es necesario
considerar su inclusion como una parte esencial del tratamiento de la enfermedad renal
cronica. La incorporacién de programas de ejercicio fisico intradialisis durante los
tratamientos de dialisis producen una mejora significativa en la calidad de vida y la salud de
los pacientes, lo que es realmente un avance significativo en la atencidn de esta enfermedad

cronica y debilitante.
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