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RESUMEN

Objetivo: Analizar la evidencia acerca de la efectividad de una intervencién
educativa, para disminuir el nivel de hemoglobina glicosilada, en pacientes
adultos con diabetes mellitus tipo 2. Material y Métodos: Revision sistematica
observacional y retrospectiva de tipo cuantitativa, sometidos a seleccién
critica, hallados en las siguientes bases de datos: PubMed, lilacs, Scielo y
Portal Regional De La Biblioteca Virtual De Salud. De los 10 articulos
revisados sistematicamente el 40% (n= 4/10) son revisiones sistematicas, el
40% (n= 4/10) son ensayos clinico controlado aleatorizados, el 10 % (n= 1/10)
son estudios cuasi experimentales y el 10% (n= 1/10) pre experimental, estos
proceden de los paises de Brasil (50%), seguido de Chile (20%), Noruega
(10%), Espafa (10%), y Mexico (10%). Resultados: De los 10 articulos
revisados, el 100 % muestra que la intervencién educativa tiene efectividad en
disminuir la hemoglobina glicosilada. Conclusién: la intervencion educativa
es efectiva para mejorar adherencia al tratamiento y estilos de vida en la
disminucion del nivel de hemoglobina glicosilada, en pacientes adultos con

diabetes mellitus tipo 2.

Palabras clave: “Efectividad”; “intervencion educativa”; “diabetes tipo 2”.



ABSTRAC

Objective: Analyze evidence about the effectiveness of an educational
intervention to reduce the level of glycated hemoglobin, in adult patients with
type 2 diabetes mellitus. Material and methods: Observational retrospective
systematic review and quantitative type, screened criticism, found in the
following databases: PubMed, Lilacs, Scielo and Regional Portal Virtual Health
Library. 10 items systematically reviewed 40% (n = 4.10) are systematic
reviews, 40% (n = 4/10) are randomized clinical trials controlled, 10% (n =
01/10) are quasi experimental studies and 10% (n = 1/10) experimental pre,
these countries are from Brazil (50%), followed by Chile (20%), Norway (10%),
Spain (10%) and Mexico (10 %). Results: Of the 10 articles reviewed, 100%
shows that the educational intervention is effective in reducing the glycated
hemoglobin. Conclusion: The educational intervention is effectiveto improve
adherence to treatment and lifestyle in reducing the level of glycated

hemoglobin, in adult patients with type 2 diabetes mellitus.

Keywords: "Effectiveness”; "educative intervention”; "type 2 diabetes".
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1.1

CAPITULO I: INTRODUCCION

Planteamiento del problema

La Diabetes, grave dolencia, que prospera cuando el pancreas no produce
suficiente insulina, o el cuerpo no puede utilizar con eficacia la insulina que
elabora. En las ultimas décadas el nimero de casos han ido en aumento:
segun estimaciones, el 2014 los adultos que padecian de diabetes en el
mundo eran 422 millones, frente a los 108 millones de 1980. En los ultimos
10 afos, la prevalencia de diabetes se ha extendido mas rapido en pueblos

de ingresos bajos y medianos que en los de recursos altos (1).

Es un problema de salud publica de preocupante aumento en el mundo,
sudamérica y en Cuba, como lo expresa la Declaraciéon de las Américas
sobre la Diabetes (DOTA), respaldada por la Federacion Internacional de
Diabetes (IDF), la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y la
Asociacion Latinoamericana de Diabetes (ALAD). Por tanto, requiere el
esfuerzo de todo el equipo de salud en el manejo correcto con criterio
preventivo, de manera continua. Es prioridad para la salud publica en todo
el planeta por ser una de las afecciones no transmisibles mas habituales

y por la dureza y diversidad de sus complicaciones (2).



En América es una de las primeras causas de mortandad y discapacidad,
que de seguir asi, la tasa crecerd en los proximos afos. En latinoamerica,
se espera que para el afio 2030, los pacientes con diabetes podria
aumentar de 25 a 40 millones, y en Norteamérica y los paises no hispanos
del Caribe, pudiese ascender de 38 a 51 millones en este mismo

tiempo.(3).

En el territorio peruano afecta al 7% de los habitantes. El 96.8% de los
casos son de diabetes tipo 2, es la octava causa de defuncion, la sexta
causa de pérdida de la visién, y la primera causa de dafio renal crénico y
de amputaciones de miembros inferiores. El 31.5% de infartos y el 25% de

los accidentes cerebro vasculares (ACV) ocurren en diabéticos (4).

La diabetes tipo 2 se produce por un empleo ineficaz de la insulina. Los
sintomas pueden ser similares a los del tipo 1, pero con menor intensidad,
esto hace que el diagnostico pueda demorar y darse cuando ya pasaron

varios afios de desarrollo y las complicaciones ya se presentaron (5).

Las principales complicaciones crénicas son: dafios en el sistema
cardiovascular, nefropatia, pie diabético, renitopatia, europatia, sordera,
cancer (posiblemente esta asociada con riesgo de cancer de pancreas,

endometrio, colon higado, recto, mamas y vejiga) y deterioro cognitivo (6).

En una investigacion realizada en personas con Diabetes tipo 2; de 204
evaluados se encontrg: 126 tenian por lo menos una complicacion cronica.
Se encontraron estas complicaciones: enfermedad vascular periférica y
enfermedad cereborvascular en 4,9%, enfermedades coronarias 11,3%,
neuroldgicas 15,2%, oftalmologicas 16,2%, pie diabético 18,6% vy
nefrolégicas 21,6%(7).



La hemoglobina glicosilada (hemoglobina Alc, Hblc, HbAlc, o Alc) mide
la cantidad de hemoglobina que sufre la glucosilacion, es decir la
incorporacion de glucosa a su molécula en la sangre; nos permite saber
como esta siendo abordada la enfermedad el ultimo trimestre, por lo qué,
a mayor elevacion de la HbAlc, mayor es el riesgo de tener
complicaciones. Si la glucemia se mantiene aumentada hace que la
glucosilacion sea mas intensa, y que la HbAlc sea mayor con respecto a
la hemoglobina normal. Una HbAlc de 7% es equivalente a un promedio
glucémico de 9,5 mmol/L (150 mg/dl). La HbAlc normal es <6 %. En los
pacientes con diabetes, valores menores de 7% sefalan un adecuado

control metabdlico (8).

Para el exdmen de HbA1c no requiere estar en ayunas la persona, puede
ser realizado en cualquier momento del dia, su valor no se altera con el
estrés. Estos factores y el conocimiento que predice el desarrollo de
complicaciones crénicas microvasculares y macrovasculares, permite
considerarla como una variable para tomar decisiones en el manejo
integral del paciente; muchas guias recomiendan su medicién en

intervalos regulares (9).

La educacion del paciente y la familia se vé como una de las mejores
estrategias para resolver la deficiente capacidad de autocuidado, la misma
gue es causa del bajo porcentaje de pacientes bien controlados. Que el
paciente tenga informacién clara de qué acciones tomar para mejorar la
adherencia con el tratamiento y como cuidarse, aumenta la posibilidad de
un control adecuado, lo ayuda a asumir su responsabilidad en buscar una
mejor calidad de vida y participar decididamente en la practica de formas

de vida convenientes para su salud (10).



La responsabilidad primordial del enfermero(a) es brindar cuidados de
enfermeria, los mismos que estan ligados a la educacion; que es una
habilidad que le permite instruir de diversos modos a los pacientes, sus
familiares y la comunidad en general. Siendo la educacion parte integral
de la atencion y teniendo en cuenta que en muchos lugares es el grupo de
profesionales mas numeroso y que ademas lleva mas tiempo en contacto
con el paciente, es que no se debe desaprovechar la oportunidad de

brindar ensefianzas (11).

El presente estudio permitira que los profesionales de Enfermeria,
especialistas en Salud Familiar y Comunitaria reconozcan a las
intervenciones educativas como una actividad esencial en su quehacer
diario, que permite motivar la practica de estilos de vida convenientes y
fomentar la adherencia al tratamiento teniendo en cuenta las necesidades
y preocupaciones del paciente y familia, animandolos a su vez a utilizar
sus propios recursos y ensefidandoles a usar de la mejor manera los
servicios de salud disponibles; sobre todo teniendo en cuenta que es la
Enfermera(o) quien se encarga de la atencion, control y monitoreo de los
pacientes con diabetes mellitus tipo II; en tal sentido planteamos nuestra

pregunta de investigacion:



1.2.

1.3.

Formulacion del problema.
La pregunta formulada para la revision sisteméatica se desarroll6 bajo la

metodologia PICO vy fue la siguiente:

P = Paciente/ _ ‘. C = Intervencién O = Qutcome
| = Intervencion L
Problema de comparacioén Resultados

Intervencion

Pacientes gdultos edqcatlva para Efectividad:

con diabetes mejorar la i

mellitus tipo 2. adherencia al - Disminuir el nivel
tratamiento y

estilos de vida. de Hb glicosilada.

¢Cuél es la efectividad de una intervencion educativa para mejorar
adherencia al tratamiento y estilos de vida en la disminucion del nivel de
hemoglobina glicosilada, en pacientes adultos con diabetes mellitus tipo
27

Objetivo
Analizar la evidencia acerca de la efectividad de una intervencion educativa
para mejorar adherencia al tratamiento y estilos de vida en la disminucion
del nivel de hemoglobina glicosilada, en pacientes adultos con diabetes
mellitus tipo 2.



CAPITULO II: MATERIALES Y METODOS

2.1. Disefio de estudio

La revision sistematica es un instrumento cientifico que puede ser usado para
resumir, conseguir y comunicar los resultados de un grupo de estudios que
no se podrian poner de diferente manera. La rigurosidad de este proceso es
tan alta que es reconocida como una investigacion por su propio valor y
utilidad, el cual es adecuado para resumir evidencias de un dilema especifico,
convirtiéndose en nucleo de interés de la practica basada en evidencias y
ademas admitida como origen seguro de informacién relacionada a la

efectividad del cuidado en salud (12).

2.2. Poblacion y Muestra

La poblacion es de 26 articulos y la muestra esta conformada por el examen
sistematico de 10 articulos cientificos difundidos e indexados en las bases de
datos cientificos y que responden a articulos difundidos en idioma espafiol,

portugues e ingles, con una antigtiedad no mayor a 10 afos.



2.3. Procedimiento de recoleccion de datos

La recoleccion de datos se realizo con de la revision sistematica de articulos
de investigacién nacionales y de otros paises, que estuvieron enfocados en
contenidos relacionados a la efectividad de la intervencion educativa para
mejorar la adherencia al tratamiento y estilos de vida saludables en la
disminucioén del nivel de la hemoglobina glicosilada en pacientes adulto con
diabetes mellitus tipo 2; del total de los articulos que se hallaron, se tomaron
en cuenta los mas significativos, considerando el nivel de evidencia y se

rechazaron los menos relevantes.

Los algoritmos utilizados fueron:

Efectividad AND educacion AND diabetes.

Efectividad AND diabetes OR educacion.

Efectividad OR educacion OR diabetes AND educacion.

Bases de Datos consultadas: Pubmed, lilacs, Scielo y Portal Regional De
La Biblioteca Virtual De Salud.

2.4 Técnica de andlisis

La técnica de andlisis se llevd acabo con la preparacion de tablas de
resumen (Tabla N° 1 y N° 2), las que consideran la informacién mas
importantes de los articulos de mas alta evidencia encontrados, lo que nos
permitié hacer el analisis de cada uno de ellos e identificar las similitudes y

desigualdades encontradas en cada articulo.

Cada uno de los articulos incluidos en el presente estudio fueron elegidos
de acuerdo a la jerarquia de la evidencia y recomendaciones; es asi que
escogimos principalmente articulos cuyo tipo y disefio de investigacion
fuesen revisiones sistematicas Yy ensayos clinicos controlados
aleatorizados, ya que estas investigaciones son de alta evidencia y fuerte

recomendacion.



Las Revisiones Sistematicas son un instrumento trascendental para resumir
la informacion cientifica util, realzar la eficacia del final de investigacines
individuales y encontrar areas donde aldn se necesitan realizar mas
investigaciones, asi mismo es preciso para la praxis basada en la evidencia,
sin dejar de lado que para su ejecucion se debe de alcanzar una estricta

metodologia y un control de calidad para evitar conclusiones sesgadas (13).

2.5. Aspectos éticos

La valoracién de todos los articulos de investigacion revisados, estan en
conformidad con las normas técnicas de la investigacién, asegurandonos
uno a uno que cumplan con los principios éticos en su realizacion. El
presente estudio emplea la verdad y autenticidad en la recopilacion de

evidencia, en las diferentes bases de datos consultadas.



CAPITULO IIl: RESULTADOS

3.1. Tablas 1: Estudios revisados sobre la Efectividad de una intervencion educativa, para mejorar adherencia al
tratamiento y estilos de vida en la disminucion del nivel de hemoglobina glicosilada, en pacientes adultos con diabetes

mellitus tipo 2

DATOS DE LA PUBLICACION

1. Autor Afo Titulo del Articulo Nommbre de la Revista URL/DOI Pais V%'SHT;T)Y
Group based diabetes .
self-management BMC Health Services Research
education compared to . .
; : Volumen 12
Steinsbekk A, Rygg L, Lisulo 2012 routine . treatmen.t for https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/22824531
M, Rise M y Fretheim A. people with type 2 diabetes _
mellitus. A systematic DOI: 10 2012
review with meta-analysis 1186/1472-6963-12-213.
(14).
Noruega
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipoy D_|sen_9 de Poblacion Asp(_actos Resultados Conclusién
Investigacion y Muestra ético
La Hemoglobina glicosilada disminuyé
Poblacion: significativamente a los 6 meses en 0,44%, El nivel de Hemoalobina alicosilada
292 p= 0,0006 en 13 investigaciones con 1883 . . __hemog 9
L X " ) — disminuye significativamente en los
Revision estudios No participantes; en 12 meses en 0,46%, p= . . . .
. Lo : e pacientes con diabetes mellitus tipo 2 con
Sistematica corresponde 0,001 en 11 investigaciones con 1503 ; : . ;
] . ~ las intervenciones educativas que tienen
Muestra: participantes y en 2 afios en 0,87%, mavor duracién en el tiemoo
21 estudios p<0.00001 en 3 investigaciones con 397 y Po-

participantes.



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/22824531

DATOS DE LA PUBLICACION

2. Autor Afio Titulo del Articulo Nommbre de la Revista URL/DOI Pais VE'SQSPOY
o Rev. med. Chile
Eficacia de un v I

O?(:I?rllzrg, C';Aélgécrng programa  educativo  pps://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034- Volumen: 145

Carrasco N' Davidson C 2017  estructurado en 98872017000200005 ) N° 2.

et’ al ' poblacién  diabética
' chilena (15) Chile
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipoy D_|ser1_q de Poblacion'y ASP?CtOS Resultados Conclusion
Investigacion Muestra etico
Poblacion:
no refiere.

M i En uno y otro grupo se observo el declive en La diminucion de los niveles de

uestra: : X T ) L
115 los niveles de la Hemoglobina glicosilada, hemoglobina glicosilada
. ) aunque la disminucion mas substancial fue en observados en el grupo

- pacientes: - : o )
Ensayo clinico Consentimiento el grupo experimental que participd de la experimental nos demuestra
controlado aleatorizado 59 arupo informado intervencién educativa, siendo los valores de que la intervencion educativa
grup 10.05% al inicio, 9.12% al mes 4 y 8.99% al es efectiva en la disminucion de
experimental : - . . N
y 56 al mes 8 de la intervenciéon educativa. la hemoglobina glicosilada.
grupo
control

10


https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-98872017000200005
https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-98872017000200005

DATOS DE LA PUBLICACION

3. Autor Afio Titulo del Articulo Nommbre de la Revista URL/DOI Pais VKIISQ(SPOY
Evaluacion del efecto Ciencia y enfermeria
Pimentel J, a largo plazo de
Sanhueza O, 2014 intervenciones https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0717- Volumen 20
Gutierrez J, educativas para el 95532014000300006 N° 3
Gallegos E. autocuidado de la
diabetes (16) Chile
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio -
de Poblacion Aspgctos Resultados Conclusion
. L. y Muestra etico
Investigacion
Poblacién: L.as. intervenciones educativas redujeron
: significativamente los valores de
35 articulos. ) L . . .
Hemoglobina glicosilada evaluados en Las intervenciones educativas son
Revision No diferentes tiempos. efectivas para la disminucion de la
sistematica Muestra: 8 corresponde El grupo experimental, luego de 4 afos de hemoglobina gicosilada, a mayor tiempo
articulo§ monitoreo de la intervencion educativa de educacién mejores resultados

develé valores de hemoglobina glicosilada
inferiores (p<0.001).
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https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0717-95532014000300006
https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0717-95532014000300006

DATOS DE LA PUBLICACION

4. Autor Afio Titulo del Articulo Nommbre de la Revista URL/DOI Pais Vlczlllzj;]grrl)\(
Olry A, . . , .
Bermudez C, Effecuveness of_an intervention to Gac. Sanit.
Pasto G improve diabetes self- Vol 31
. - 2016  management on clinical outcomes  htps://www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed/27477476 Owg‘f
Bolivar J, Ruiz in patients with low educational
L, Johri M, et level (17) Espafa
al.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipoy D_|sen_9 de Poblacion'y Aspectos ético Resultados Conclusion
Investigacion Muestra
Po,t\)llggleon: Los niveles de Hemoglobina
especifica glicosilada  diminuyeron en Las intervenciones educativas son
Ensavo clinico P ' ambos grupos, sin embargo en el efectivas para bajar los niveles de
Y . Consentimiento  grupo de intervencién mostré una hemoglobina (glicosilada; a mayor
controlado Muestra: . Lo . . . i .
. informado mayor disminucion, (diferencia intervencion educativa se observan
aleatorizado 94 Grupo _ ) . .
HbA1c entre los grupos = 0,16; p mejores resultados en los pacientes con
control y _ . . .
= 0,049). diabetes mellitus tipo 2.
90 Grupo de

intervencion
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/27477476

DATOS DE LA PUBLICACION

5. Autor Afo Titulo del Articulo Nommbre de la Revista URL/DOI Pais V&IS::(SPOY
Avaliacdo estratégica Revista de Saude Publica
de educagdo em
De Carvalho H, Joel ; d-9 idual http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034- Volume 43
L, Alves M, Alonso V, 2009 Qgrupo € Individual no 89102009000200010 No 2
Torres V. programa educativo
em diabetes (18) .
Brasil
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio L
de PON?LZCS'SQ y Aspectos ético Resultados Conclusioén
Investigacion
Poblacién: no La reduccién de los niveles de Las estrategias educativas en ambos
especifica. Hemoglobina glicosilada se grupos de pacientes con diabetes tipo 2
observé en ambos grupos, sin fueron efectivas en la disminucién de los
Muestra: embargo sélo en el de educacion niveles de Hemoglobina glicosilada, sin
104 pacientes: grupal la diferencia presento embargo se observé mayor efectividad en
Ensayo clinico o significancia estadistica (p = el grupo de educacion grupal.
controlado 54 con educacion ~ Consentiemiento  ,012).
aleatorizado €N grupoy 50 con informado
educacion
individual.
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http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-89102009000200010
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-89102009000200010

DATOS DE LA PUBLICACION

6. Autor Afio Titulo del Articulo Nommbre de la Revista URL/DOI Pais VONE”T;T)Y
De Carvalho H, Rev de Saude Publica. Volumen 52
Pace A, Avaliacdo dos efeitos de um programa ] . o
Figueredo C, 2018 educativo em diabetes: ensaio clinico http://www.scielo.br/pdf/rsp/v52/pt_0034-8910- N°8
Velasquez G, randomizado(19) rsp-S1518-87872018052007132.pdf
Reis I. Brasil
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Poblacion y ASP?CtOS Resultados Conclusién
Muestra ético
Poblacién:

no se especifica

Ensayo clinico Muestra:
controlado 470 pacientes:
aleatorizado

Consentimiento
informado

239 grupo control y
231 grupo de
intervencion.

Al término de los 9 meses de
seguimiento y luego de las
intervenciénes educativas la
Hemoglobina glicosilada del grupo
de intervencioén fue de 7.95% frente
a un valor de 829% del grupo de
control.

El programa de intervenciones
educativas es efectivo para disminuir los
niveles de Hemoglobina glicosilada.
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http://www.scielo.br/pdf/rsp/v52/pt_0034-8910-rsp-S1518-87872018052007132.pdf
http://www.scielo.br/pdf/rsp/v52/pt_0034-8910-rsp-S1518-87872018052007132.pdf

DATOS DE LA PUBLICACION

7. Autor Afio Titulo del Articulo Nommbre de la Revista URL/DOI Pais VONISQ(SPOY
Adherence To Journal of Nursing on line UFPE
Ti M Treatment Of Type 2
R d”T‘m M. 2013 Diabetes Mellitus: A https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/viewFile/11599/  Volumen 7
I\/(I) ”r?ucfsv’ Systematic Review Of 13635 N° 4
achado V. Randomized  Clinical DOI: 10.5205/reuol.3188-26334-1-LE.0704201318
Essays (20) Brasil
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio -
de Poblacion y Aspgctos Resultados Conclusion
. L, Muestra etico
Investigacion
Poblacién:

396 articulos

Revisién : No
sistemética Mue_stra: correspond
16 articulos e
de ensayos
clinicos

aleatorizados

De 16 articulos revisados, en 7 de ellos

(46,6%) se encontr6 que luego de la Las intervencibnes educativas

intervencién educativa, hubo una importante significativamente los
disminucién de los valores en la hemoglobina glicosilada.
Hemoglobina glicosilada en los pacientes.

niveles

reducen

de
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https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/viewFile/11599/13635
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CAPITULO IV: DISCUSION

4.1. Discusion.

En la busqueda de datos se examiné la Efectividad de una intervencion
educativa, para mejorar adherencia al tratamiento y estilos de vida en la
disminucion del nivel de hemoglobina glicosilada, en pacientes adultos con

diabetes mellitus tipo 2.

Inicialmente se revisaron 26 articulos de ellos se tom0 como muestra de
estudio 10 de ellos, encontrados en las siguientes bases de datos: PubMed,
lilacs, Scielo, Google Académico y Portal Regional De La Biblioteca Virtual
De Salud. De los 10 articulos sistematicamente revisados el 40% (n= 4/10)
son revisiones sistematicas, el 40% (n= 4/10) son ensayos aleatorizados
controlado, el 10 % (n= 1/10) son estudios cuasi experimentales y el 10%
(n= 1/10) pre experimental, estos proceden de los paises de Brasil (50%),
seguido de Chile (20%), Noruega (10%), Espafia (10%), y Mexico (10%), la
calidad de la evidencia es 80% alta (n= 8/10) y 20% moderada (n= 2/10) .

De los 10 articulos, el 100 % muestra que la intervencion educativa tiene
efectividad en disminuir el nivel de hemoglobina glicosilada, lo que nos
demuestra que la intervencion educativa en adherencia al tratamiento y
estilos de vida saludables es efectiva en la disminucién de la hemoglobina

glicosilada en pacientes con diabetes tipo 2.
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Segun los articulos presentados nos muestran que la intervencion educativa
es efectiva en reducir los valores de hemoglobina glicosilada en los
pacientes con diabetes tipo 2 ya sea a corto, mediano o largo plazo,
podemos obtener resulados favorables indistintamente si tenemos grupo
control o intervencion.

Recalcando el seguimiento ya sea mediante llamadas telefonicas y/o visitas
domiciliarias, educacion en grupo con frecuencia, con la finalidad de que los
adultos puedan adquirir conocimientos y comportamientos concientes, de
esta manera mejoren los estilos de vida segun sus necesidades y
caracteristicas y puedan fijarse objetivos, resolver problemas y realizacién
de barreras en lo cognitivo, modificando conductas psicosociales como
propio para el empoderamiento de su salud.

Asi mismo ellos demuestran que la hemoglobina glicosilada dentro de sus
valores normales, es importante para la evaluacion de la adherencia al
tratamiento y que debido a la diversidad de las intervenciones psicosociales

y educativas en diabetes tipo dos. (14 - 17)

Segun Carvalho et al. (18), el programa educativo utilizado tuvo efectividad
para conservar el control de la glucemia y su descenso en el grupo
intervencion, en correlacion al grupo control, resaltando que la educacion
en diabetes es un reto ya que esta enfermedad afecta a personas de
diferentes edades, niveles de la educacion y clases sociales; ellos
observaron la necesidad de una educacién con un enfoque reflexivo, critico
y creativo; basada en el dialogo, favoreciendo la dinamica de ensefianza -
aprendizaje en la tarea de cuidarse asi mismos; indican que el programa
educativo utilizado incluyo tres estrategias: educacion en grupo, visitas a
domicilio y la intervencion telefonica, sefialando que combinar diversas
estrategias educativas permite una mayor flexibilidad para el manejo, una
mayor comodidad y participacion de los pacientes, un contacto alternativo
en otro ambiente y ademas previene la visita del usuario al centro de salud

con mas frecuencia.
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Timm et al. (20), sefialan que en su investigacion el objetivo fue indagar la
literatura cientifica referente estrategias usadas para optimar la adherencia
al tratamiento y control de diabetes tipo 2, encontrando que una de las
unidades de analisis que utilizaron en los estudios fue la hemoglobina
glicosilada; ellos indican que de los 16 articulos analizados, 7 demostraron
qgue las intervenciones educativas en estilos de vida saludables fueron
efectivos en la disminucion del nivel de hemoglobina glicosilada; sefialan
que la medicibn de la hemoglobina glicosilada es un instrumento
significativo para la valoracion de la adherencia al tratamiento y que debido
a la variedad de las intervenciones educativas, las pruebas encontradas en
esta revision indican que la conbinacion de distintas estrategias educativas
dan un resultado positivo sobre la adherencia al tratamiento y el control de

la hemoglobina glicosilada.

La educacion para una persona que padece de diabetes tipo 2 tiene un
iImpacto positivo en cuanto a la efectividd en disminuir la hemoglobina
glicosilada ya que mediante ella se puede introducir estilos de vida
saludable haciendo un cambio favorable a la salud del paciente. También
gue la misma persona tome el control de la efermedad y sea participe del
cambio en su vida, ya que se puede intervenir usando muchas técnicas
como la educacion individual y grupal, llamadas telefonicas, visitas

domiciliarias.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones:

De un total de 10 articulos revisados (100%), encontramos que las
intervenciones educativas para mejorar la adherencia al tratamiento y
estilos de vida saludables tienen efectividad en disminuir el nivel de

hemoglobina glicosilada en los pacientes diabéticos.

5.2. Recomendaciones:

» Buscar el apoyo de los medios de comunicacién masiva (emisoras de
radio y canales de tv con mayor audiencia) para la difusion permanente
sobre medidas de prevencion de la enfermedad y la promocién de estilos

de vida saludables.

» Crear un canal en la plataforma de You Tube donde se promueva la
practica de estilos de vida saludables, se eduque con un enfoque
preventivo y se brinden consejos practicos para aquellas personas que
padecen la enfermedad, buscando educar de una forma amena,
entretenida, directa y real, haciendo uso de las redes sociales y lograr el

efecto multiplicador de estas.

» Propiciar campafias educativas en las escuelas de nivel inicial, primaria
y secundaria, haciendo uso de estrategias educativas motivadoras donde
participen alumnos, padres de familia y docentes, buscando que

conozcan la enfermedad y se comprometan en la tarea de prevenirla.
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» Fortalecer y multiplicar la estrategia sanitaria de kioskos saludables en
diferentes instituciones del estado, en la que los encargados de la
preparacion y/o manipulacion de los alimentos, se capaciten en talleres
de comidas saludable y donde también participen los jefes, directores y/o
encargados, recalcando siempre la importancia de prevenir la diabetes

mellitus tipo 2 y ademas mejorar la salud de quienes ya la padecen.

» Fortalecer las Alianzas de Salud con empresas privadas mediante
programas como Reforma de Vida que brinda EsSalud, para que la
poblacién de trabajadores en riesgo puedan mejorar sus estilos de vida
y eviten a tiempo padecer enfermerdades no transmisibles como la

diabtetes mellitus tipo 2.

» A las universidades, en su rol formador de profesionales de la salud, para
gue desde las aulas y mediante talleres de asistencia y participacion
obligatoria ensefien a los alumnos las diferentes estrategias educativas,
resaltando siempre la efectividad de las mismas en la prevencion de

enfermedades.

» Enlos centros de salud, realizar intervenciones educativas individuales y
tambien grupales, reforzando las mismas con el seguimiento y control
mediante visitas domiciliarias y llamadas telefénicas, de esta forma se
puede mantener el interés de participar y a su vez se puede educar
viendo necesidades reales y también escuchar sentimientos o dudas del

paciente en ese momento.
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> Insentivar en las comunidades, bajo la supervision y monitoreo del
personal de salud, la creacion de clubes de pacientes diabéticos, donde
ellos puedan compartir experiencias de vida respecto a su enfermedad
y motivar la practica de estilos de vida saludables, buscando con ello

mejorar la calidad de vida de quienes padecen la enfermedad.

> Realizar investigaciones en nuestro pais sobre la efectividad de
diferentes estrategias educativas en pacientes con diabetes tipo Il y

revisiones sistematicas de las mismas.
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