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 Existen  registros de DP en distintas regiones (Andalucía, 

Grupo centro, Grupo Levante…)

 Nosotros tenemos ya un soporte en Rexer al que sólo

tendríamos que añadir los datos de DP

 Por ello decidimos preparar un registro todos los médicos 

encargados de las unidades de DP en Galicia en la primavera 

de 2016

 Nos basamos en el registro de Andalucía, adaptándolo 

mediante trabajo conjunto de todos



 Tuvimos, a finales de la primavera del año 2016, una

reunión en la Consellería en Santiago con los

responsables del registro gallego y con los informáticos.

 Hubo un acuerdo para desarrollarlo

 Y tras unas cuantas consultas para hablar un lenguaje

común está listo para comenzar a utilizarse



 En el desplegable inicial aparecen dos pestañas 

nuevas: acceso vascular y diálisis peritoneal.

 Recordar que el paciente en el apartado de datos 

terapéuticos ya tiene la fecha de inicio de tratamiento en 

DP, la modalidad, el centro y su situación actual





 Al abrir diálisis peritoneal en la primera pestaña tenemos la 

causa de que el paciente haga DP , centro, procedencia del 

paciente , data de inicio y si es portador o no de S.Aureus y el 

tratamiento que hace 



 Líquidos de diálisis: Tipo de líquido y fecha

 Nuevo cateter: fecha, modo de colocación (percutáneo, quirúrgico,

laparoscópico), tipo de cateter, localización y causa del cambio

 Cinéticas: fecha, D/P creatinina,D/D0 glucosa, UF y drenado total a

las 4 horas

 Adecuación: FRR, KTV, C semanal, nPna, y fecha



Quitar





 Técnicas: DPCA,DPA adaptada,DPCC,DPI, DPIN,TIDAL y otras

 Orificio de salida (infección): germen y evolución  (curación, 

extrusión de dacron, peritonitis, recidiva y retirada de cateter)

 Peritonitis :Fecha, Hospitalización (S/N), Infección IOS (S/N), 

Gram, germen y evolución (curación, recidiva, retirada de cateter, 

exitus)

 Complicaciones técnicas: atrapamiento, fuga de líquido,hernia –

inguinal dcha o izda, umbilical-, hidrotorax, malfunción



 Hospitalización: fecha, causa (cardíaca, neoplasia, peritonitis, 

infecciosa no peritonitis, social, vascular, otras), duración y centro

 Exclusión temporal: fecha, duración, causa (todas las de las 

complicaciones técnicas y migración), HD (S/N)

 Exclusión definitiva: fecha y causa (cese de tratamiento, 

peritonitis, peritonitis fúngica, petición del paciente, problema del 

cateter, pérdida de UF, recuperación de la FR, trasplante, exitus)

Faltaria inadecuación




