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Después de 15 anos de la implantacién de la diali-
sis peritoneal continua ambulatorla (DPCA) en nues-
tro pais, a pesar de los avances en los sistemas y
conexiones, protocolos terapéuticos, creacion de
unidades en la mayoria de los grandes centros y ne-
frélogos con plena dedicacion, los procesos infeccio-
sos siguen siendo la principal complicacion, con
marcada repercusion en la morbimortalidad en estos
pacientes’.

En nuestro centro se implanté la DPCA en 1987,
atendiendo una media de 20 pacientes al afo en es-
tos ultimos cinco. En 1992 introdujimos en nuestro
protocolo, la voluntariedad en la inclusién y los reci-
clajes periddicos, obteniendo una mejoria en la tasa
de peritonitis/paciente/ano (P/p/a) de 1,24 y 1,28 pa-
ra 1992 y 1993 respectivamente. Insatisfechos con
estos resultados, desarrollamos un nuevo método di-
dactico, consistente éste en grabaciones en cintas
magnetofdnicas con la detallada descripcién de la
forma de llevar a cabo el primer intercambio diario 2,
esto nos permitia evitar errores y omisiones en el de-
sarrollo de la técnica y al mismo tiempo mantener
permanentemente informado al paciente y al familiar
que le asiste, sobre todo si es ocasionalmente; lo-
grando descender la tasa P/p/a, a 0,82 para 1994,
habiéndolas utilizado tan s6lo en la segunda mitad
del ano, si analizamos los doce meses en los que se
han empleado las grabaciones, la tasa de P/p/a, se si-
tua en 0,43.

Convencidos del importante papel que juega en
DPCA la formacién e informacién, hemos conjugado
la palabra y la imagen en un nuevo trabajo formado
por una videograbacién de 11 minutos de duracién,
dividida sustancialmente en dos partes, la primera
muestra de forma sucinta las distintas modalidades
terapéuticas de la insuficiencia renal cronica, y en la
segunda se presenta la manera de llevar a cabo el
primer intercambio diario, por uno de nuestros pa-
cientes en su domicilio.

Nuestra intencién es procurar informacién y al
mismo tiempo formacion, no sélo al paciente sino
también a sus familiares, al ser la DPCA un trata-
miento domiciliario, precisa de la comprensién, co-
laboracion y apoyo familiar, pretende también elimi-
nar miedos y reticencias a la hora de su eleccion,
muestra ademas la minima o nula interferencia de
esta modalidad terapéutica en el normal desarrollo
de la vida familiar.
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