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Planteamiento del problema

La Diabetes es la mas comun de las enfermedades cronicas no
transmisibles .

Estadistica: INEC 2014, es la principal causa de defuncion en las mujeres
con 2.538 casos .

Prevalencia del 2.7% entre la edad de 10y 59 anos.
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Pé diabético Artropatias

la tercera parte de los diabéticos que ingresan en un hospital, lo hacen
por artropatias en miembros inferiores
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FORMULACION DEL PROBLEMA

Medidas de Autocuidado

¢, Como influye el
autocuidado en la
prevencion de pie
diabético en pacientes
del Club de Diabéticos
del Hospital “San
Vicente de Paul”?

Administracion
de Insulina

o cpgret Sirante * Cuidados de
Control de la los Pies
Glucosa




Justificacion

g B Rueda de la diabetes

Del médico de familia

La Diabetes no solo constituye uno de los i oo
problemas de mayor trascendencia sino también
afecta el nivel de calidad de vida por su frecuencia,

gravedad y multiples complicaciones.
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Contribuye a mejorar y elevar la calidad de

vida de los usuarios del Hospital “San

Vicente de Paul” que forman parte del Club

de Diabéticos teniendo en cuenta el riesgo de
amputaciones en el paciente diabético . e
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Objetivo
General

Ve
-ldentificar los
conocimientos de
autocuidado y

prevencion  del pie
diabético en pacientes
del Club de Diabéticos
del  Hospital “San
Vicente De Paul”

A\

Objetivos
Especificos

1.1dentificar las
caracteristicas socio
demograficas del grupo
en estudio.

AN
-

2.Determinar los
conocimientos sobre pie
diabético y el
autocuidado del grupo
en estudio

9

/

riesgo asociados al pie
diabético en el grupo de

estudio.
A\

relacionados con la calidad
de vida del paciente
Kdiabético.

s
3.ldentificar los factores de

‘4.1dentificar los factores

o

5.Elaborar y socializar una
guia de medidas preventivas
basada en el autocuidado de
prevencion de pie diabético
que mejore la calidad de vida
del grupo de estudio

¢Qué hago si

tengo diabetes?

jCUIDA TUS PIES!

Nunca las cortes




PREGUNTAS DE INVESTIGACION
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1.;Cuales son

de estudio?
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caracteristicas socio
demograficas del grupo
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CHECATE MIDETE MUEVETE

acerca del autocuidado
y prevencion del pie
diabético tienen los
integrantes del Club de
Diabéticos del Hospital

(2(;Qué conocimientos\

~ ) A
3¢;Cuales  son los

factores de riesgo para
la aparicion de pie
diabético en el grupo de
estudio?

\“San Vicente de Paal?

— )
5,Como aportara la

guia de autocuidado en
la prevencion de la
aparicion  del  pie

diabético?
\_ Y,

G _4

4 i Cuales son los
factores asociados que
modifican la calidad de

vida en pacientes con
diabetes?

\_
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La presente investigacion tiene un disefio no experimental,

cualitativa.

No experimental Cualitativa

h 4

Tipo de la investigacion

.. Documental o
Descriptiva e, Transversal
bibliografica




 El universo a estudiar fueron los integrantes del Club de Diabéticos
del Hospital “San Vicente de Paul”. De la ciudad de Ibarra.

« Entrevista estructurada.- Conociendo la realidad y el contexto en |

el que se encuentra la poblacion de estudio, se considero
- conveniente emplear esta técnica para obtener informacion
Tecnicas | relevante de los asistentes del club de diabéticos .

« Caracteristicas sociodemograficas
 Autocuidado
Variables. < Factores de riesgo




Resultados de la investigacion

Una vez recopilada y organizada la informacion, se
procedid a su tabulacion mediante la utilizacion de hojas
electronicas lo que genero tablas y graficos descriptivos.
Este insumo sirvio para analizar y discutir los principales
hallazgos investigativos.

La poblacion de estudio comprendié a todos los adultos
mayores que integran el Club de Diabéticos del Hospital
“San Vicente de Paul”’, de los cuales el mayor numero
fueron de sexo femenino, quienes al entrevistar se
evidencié que muchos poseen un nivel de conocimiento
bajo acerca de la enfermedad que padecen. Haciendo
referencia a el autocuidado inadecuado, lo que conlleva a
gue la poblacion estudiada sea mas susceptible a la
aparicion de futuras complicaciones




Grafico 1. Edad y género de las pacientes que asisten al Club

del Hospital “San Vicente de Paul”

Edad y género
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Grafico 2: Tiempo de enfermedad de los pacientes que asis

Diabéticos del Hospital “San Vicente de Paul”

Tiempo de la enfermedad

Un estudio realizado en
Instituto Cardiovascular,
Hospital Clinico San Carlos,
Madrid, Espana por D. Vivas
(2014)

Menos de un aho 1 - 5 anos 6 - 10 anos 11 - 15 anos 15 a mas




Grafico 3: Conocimiento de habitos alimenticios de los pacient
asisten al Club de Diabéticos del Hospital “San Vicente de

Alimentacion
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ano 2011.

46%

Frutas y verduras Comida Chatarra




Grafico 4. Conocimiento de compromiso corporal a consecuencia de la diabe

pacientes que asisten al Club de Diabéticos del Hospital “San Vicente de Paul”

Conocimiento de compromiso corporal en diabetes
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Grafico 5. Conocimiento de factores de riesgo para pie diabético de los pacientes que asi
Club de Diabéticos del Hospital “San Vicente de Paul”
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Grafico 6: Conocimiento sobre signos de circulacion sanguinea en los pies d

asisten al Club de Diabeticos del Hospital “San Vicente de Paul”
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Grafico 7: Conocimiento de las medidas adecuadas para proteger los pies de los pacient

asisten al Club de Diabéticos del Hospital “San Vicente de Paul”

Medidas adecuadas para proteger los pies
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Grafico 8: Conocimiento sobre la frecuencia de revision de pies en busqueda de lesione

pacientes gque asisten al Club de Diabéticos del Hospital “San Vicente de Paul”
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40%

Un estudio realizad
60% Habana Cuba por Jo
Sell Lluveras, en
iInvestigacion denom
Guia  practica  para
diagnaostico y el tratamiento
sindrome del pie diabético

28%

T
Diario Una vez a la semana No es necesario




Grafico 9: Conocimiento sobre la temperatura del agua para el lavado de pies de los pac

gue asisten al Club de Diabéticos del Hospital “San Vicente de Paul”

Temperatura adeacuada para el lavado de pies
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Grafico 10: Conocimiento sobre la técnica correcta del corte de uinas de los pacientes qu

al Club de Diabéticos del Hospital “San Vicente de Paul”

Técnica correcta de corte de ufas
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por Rodrigues Helmo, 'Fernand
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Grafico 11: Conocimiento sobre la accion en presencia de callos en los pies ' de los paci

asisten al Club de Diabeticos del Hospital “San Vicente de Paul”

Accién sobre la presencia de callos en los pies

En un estudio realizado por Repa
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Grafico 12: Conocimiento sobre la eleccion de calzado adecuado de los pacient

de Diabéticos del Hospital “San Vicente de Paul”
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El grupo de estudio en mayor por ciento fueron del género femenino con edades comprendidas entre
60 aflos y mas, casados, con nivel de instruccion de primaria incompleta

El grupo estudiado no presentaron adecuados conocimientos sobre autocuidado y prevencion del
pie diabético como son el corte adecuado de uias, frecuencia correcta de lavado de los pies,
revision de los pies y el uso de cremas hidratantes

Los factores de riesgo para el pie diabético que influyen en el grupo de estudio fueron principalmente el
control ineficaz de las glicemias, la dificultad para reconocer los elementos relacionados con la aparicion
de esta complicacion como son la aparicion de callosidades, la mala circulacion sanguinea, la utilizacion
de calzado inadecuado y los conocimientos erroneos sobre los cuidados de los pies.

Entre los factores relacionados con la calidad de vida del grupo estudiado se encontro la dieta no
saludable, la inactividad fisica y el control inadecuado del peso corporal.

soporte tedrico para la casa de salud y sobre todo fue de gran utilidad para el Club de Diabéticos del Hospital

> La elaboracion de la guia de autocuidado y prevencion de pie diabético se constituyé como un instrumento de
“San Vicente de Paul”, ya que permitio fortalecer los conocimientos de los pacientes acerca de su enfermedad.




RECOMENDACIONES

Sugerir a los equipos de salud que continlen con estudios acerca de esta enfermedad a nivel de toda el area
de salud, tratando de que disminuya las la aparicion de complicaciones causadas por mala informacion

promoviendo a cada uno de las personas a que lleven la informacion a casa para evitar que aumente la cifra de
pie diabético a nivel del pais.

El equipo de salud debe brindar educacion oportuna clara y concisa acerca de la Diabetes mediante la
ejecucion de los programas de salud publica para que asi los integrantes del Club de Diabéticos del Hospital
“San Vicente de Paul” mejoren sus conocimientos y formen parte de la promocion y prevencion de esta
enfermedad.

Es necesario que Enfermeria, adopten estrategias educativas sobre los factores de riesgo de pie
diabetico, para lograr mejor eficacia en las medidas de autocuidado, evitando que aumente la cifra de
amputaciones a nivel del pais.

Es necesario que los profesionales de salud, especialmente Enfermeria, adopten estrategias educativas
sobre los factores de riesgo de la Diabetes implementandolo en el diario vivir de su trabajo para lograr
mejor eficacia en las medidas de autocuidado, mejorando la calidad de vida del paciente.

Que el personal de salud que trabaja con los adultos mayores en el club de diabéticos difunda conjuntamente
la informacion adecuada acerca de la Diabetes a través de la guia educativa que se propuso después de la
investigacion.



Integrantes del Club de Diabéticos Hospital San Vicente de Paul
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Entrevista al Club de Diabéticos Hospital San Vicente de Paul
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Investigadoras aplicando la entrevista en el Club de Diabéticos Hospital «San Vicente de Paul>




» Control de salud en el Club de Diabéticos Hospital «San Vicente de Paul
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