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r  e  s  u  m  e  n

Objetivo: Comparar la capacidad predictiva de los síntomas somáticos informados y el estado

anímico (depresión y ansiedad) sobre la calidad de vida relacionada con la salud (CVRS) en

pacientes con enfermedad renal crónica.

Método: Se evaluó a 52 pacientes en tratamiento de hemodiálisis mediante: a) la escala de

funcionamiento y calidad de vida (SF-36), b) la escala de síntomas somáticos-revisada (ESS-

R)  y c) la escala de ansiedad y depresión en hospital (HAD). Los datos fueron analizados

mediante análisis de regresión múltiple.

Resultados: Los pacientes mostraron niveles de CVRS inferiores a los valores normativos

del  instrumento, así como un 36,5% de prevalencia de ansiedad y un 27% de depresión. El

estado anímico fue el predictor más significativo de la CVRS, tanto en su componente físico

(ˇ  = −0,624) como mental (  ̌ = −0,709). Los síntomas somáticos predijeron, con menor fuerza

asociativa, el componente de salud física (  ̌ = −0,270).

Conclusiones: El estado anímico es un mejor predictor de los componentes físico y mental de

la  CVRS que el número e intensidad de los síntomas físicos informados por los pacientes.

Estos resultados señalan la importancia de evaluar e intervenir sobre los estados emociona-

les  negativos (depresión y ansiedad) en los pacientes renales. Estas intervenciones pueden

repercutir en una menor interferencia de la enfermedad sobre la CVRS en el paciente en

hemodiálisis.
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a  b  s  t  r  a  c  t

Objective: To compare the predictive capacity of self-reported somatic symptoms and mood

(depression and anxiety) on health-related quality of life (HRQOL) in patients with chronic

renal disease.

Method: Data were obtained from 52 patients undergoing haemodialysis. Measures included

a)  the SF-36 health survey, b) the somatic symptoms scale revised (ESS-R) and c) the hospital

anxiety and depression scale (HADS). Multiple regression was the main method of statistical

analysis.

Results: Patients exhibited HRQOL levels below normative values, with anxiety and depres-

sion prevalence at 36.5% and 27%, respectively. Mood was the strongest predictor of physical

(�=−.624) and mental (�=−.709) HRQOL. Somatic symptoms were also associated with phy-

sical  HRQOL, but their predictive value was weaker (�=−.270).

Conclusions: These results indicate that mood is a superior predictor of the physical and

mental components of HRQOL in patients compared with the number and severity of phy-

sical  symptoms. The data underline the importance of assessing negative emotional states

(depression and anxiety) in kidney patients as a basis for intervention, which may facilitate

reduction of the impact of chronic renal disease on HRQOL.

©  2016 Sociedad Española de Nefrologı́a. Published by Elsevier España, S.L.U. This is an

open  access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/

by-nc-nd/4.0/).

Introducción

La calidad de vida relacionada con la salud (CVRS) se ha defi-
nido como la evaluación que realiza el individuo respecto a
su salud y su grado de funcionamiento en la realización de
las actividades cotidianas, lo cual incluye, entre otras, la fun-
ción física, psicológica y social, la percepción general de la
salud, la movilidad y el bienestar emocional1,2. La CVRS se
ha convertido en un concepto fundamental para la atención
integral del paciente con enfermedad crónica2,3, siendo una
variable útil para predecir posibles consecuencias adversas en
el transcurso de la enfermedad y para evaluar la eficacia de los
tratamientos4. La medida de la CVRS está siendo utilizada para
evaluar la repercusión e impacto que la enfermedad produce
en la vida cotidiana de los pacientes, lo que aporta una infor-
mación adicional de gran relevancia al simple diagnóstico de
la enfermedad5.

Varios trabajos han evaluado la CVRS en la enferme-
dad renal crónica (ERC) y en el tratamiento de hemodiálisis
(HD)1,2,6,7. Estos trabajos evidencian que la ERC y el trata-
miento de HD interfieren en la vida del paciente, y que si ello
no es tenido en cuenta y atendido disminuye la CVRS2,8. El
paciente renal presenta una menor CVRS que la encontrada
en la población general9,10, y este deterioro de la CVRS se ha
asociado con variables clínicas11,12, sociodemográficas2,13,14,
características de la diálisis14, síntomas físicos, apoyo social
y con el impacto de la enfermedad4. Además, estos estudios
muestran una estrecha relación entre los indicadores de CVRS
y los índices de morbimortalidad7,15.

Algunos de los trabajos anteriores se han centrado en
la importancia del deterioro físico en la determinación de
la CVRS2,4,6,10,16. Los problemas físicos del enfermo renal

modulan las valoraciones que realiza este sobre su capa-
cidad adaptativa y su condición de enfermo. Los síntomas
más  frecuentes informados por los pacientes renales son
de tipo musculoesquelético, gastrointestinal, inmunológico,
cardiovascular y de piel-alergia17. Estos síntomas podrían
explicarse, en parte, por el efecto a largo plazo de la anemia, la
desnutrición, las complicaciones cardiovasculares típicas del
enfermo renal y por las complicaciones o dosis insuficientes
de diálisis18. No obstante, muchos pacientes adecuadamente
dializados, con buenos niveles de hematocrito y un buen
control bioquímico, continúan presentando molestias físi-
cas «difusas» que afectan a su bienestar, para las que no se
encuentra una etiología clara14, y que no responden adecuada-
mente a los tratamientos prescritos19. Una posible explicación
de estos síntomas o molestias «difusas» podría residir en
aspectos psicológicos y emocionales. Por ejemplo, el nivel de
ansiedad es un predictor independiente del informe de sínto-
mas  somáticos, que llega a explicar el 25% de la variancia en el
total de síntomas informados17. Otras variables que se asocian
al reporte de síntomas somáticos en el paciente renal en trata-
miento de diálisis son la depresión, el grado de preocupación y
las estrategias de afrontamiento pasivas del estrés (fatalismo
e indefensión-desesperanza), mientras que el nivel de auto-
eficacia, apoyo social y estrategias de afrontamiento activo
(como el espíritu de lucha) se asocian a menores informes de
síntomas físicos17.

Varios trabajos han asignado gran relevancia a las alteracio-
nes emocionales en la determinación de la CVRS del enfermo
renal10–12,20–23. Estas alteraciones emocionales pueden estar
generadas por las numerosas pérdidas a las que tiene que
hacer frente el paciente renal (pérdida de la función renal,
del bienestar, de su lugar en la familia y en el trabajo, de
recursos financieros y de su función sexual), por la continua
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