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Nivel de conocimiento de /a diabetes, su dieta y
adherencia que tienen Jos pacientes diabéticos a ésta de
la UMF 33 “El Rosario”



Nvel de conocimiento de la diabeles, su dieta y adkerencia que tienen los
_pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “FL Rosario”

Pagina |7
RESUMEN
Ramirez-Rebolledo S, Reyes-Hernandez A. Nivel de conocimiento de la diabetes, su dieta y

adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”. México. D.F.,
2010.

Introduccion. La diabetes mellitus constituye un problema de salud publica en México, que se
asocia con altas tasas de mortalidad y complicaciones crénicas que deterioran la calidad y
tiempo de vida de quien lo padece, su control depende del conocimiento que tiene el enfermo
sobre la misma; aspectos sobre los que la educacion ejerce uno de los papeles de mayor
importancia. Objetivo. Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”
Material y métodos. Se realizé un estudio observacional, descriptivo y transversal con una
muestra de 381 pacientes diabéticos, con un intervalo de confianza del 95%, de ambos sexos,
con edad de 20-59 afios, mediante la aplicacién de un cuestionario tipo Likert que constaba de
cuatro secciones. Resultados. La distribucién de los pacientes en la pregunta ¢El diabético
que toma pastillas o se inyecta insulina, no necesita hacer dieta? porcentaje es: estoy de
acuerdo 12%, no sé 1% y estoy en desacuerdo de 87%, en la pregunta ¢ Los hijos de un
diabético tiene més posibilidades de ser diabéticos? 86% estoy de acuerdo, no sé 2%, estoy
en desacuerdo 12%, pregunta ¢La gente obesa se vuelve diabética més facilmente? estoy de
acuerdo en 94%, no sé en 4% y estoy en desacuerdo en 2%, ¢ El diabético debe acudir con
frecuencia a consulta médica? Estoy de acuerdo 98%, no sé 1%, estoy en desacuerdo 1%, ¢Al
paciente diabético se le limita el consumo de grasas de origen animal como: Chorizo, manteca,
crema, mantequilla etc.? Si 99%, no sé 1%, no 0%, ¢Usted come alimentos hechos a base de
harinas como tortilla, pan, pastas, etc.? Siempre 59%,casi siempre 28%, no sabe 0%, pocas
veces 12%, nunca 1%, cuanto al sexo la distribucion, femenino correspondiendo a 59% de la
poblacién y el sexo masculino correspondiendo 41%; Conclusiones. Sabemos que a pesar de
que se cuenta con el conocimiento de la diabetes los pacientes no llevan a cabo las
indicaciones pertinentes y nuestro trabajo en un futuro es seguir orientandolos de forma
oportuna asi como la derivacion a los servicios que nos son de apoyo en estos pacientes.

Palabras clave: conocimiento, diabetes, dieta, adherencia.
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ANTECEDENTES CIENTIFICOS

La atencion médica y el control de estos padecimientos implican no
so6lo disponibilidad y organizacion de los servicios y la calidad de la atencién
y sus costos derivados, sino_también el impacto que genera sobre los
propios enfermos y sus familias.

La Diabetes mellitus tipo 2 como enfermedad cronica reviste especial
importancia no solo por constituir las primeras causas de morbi-mortalidad, sino
por las dificultades que enfrenta el diabético para llevar a cabo su tratamiento
para lograr el control metabdlico y prevenir sus mdltiples complicaciones.
Ademas de la ingesta de medicamentos, se requieren otras medidas de control,
primordialmente el ajuste de la alimentacion, el control de peso en caso de
obesidad, una actividad fisica adecuada, vigilancia y aseo adecuado de los pies
y el cuidado de los dientes.

Dichas medidas deben ser cumplidas a lo largg de su vida y efectuadas en el
hogar fuera del campo de la atencion médica.Esta situacién exige un apoyo
importante del grupo familiar que lo auxilie en la vigilancia de la enfermedad, en
la toma de decisiones y en la ejecucion de acciones adecuadas. Como
enfermedad cronica, la diabetes es un evento estresante, con grandes
probabilidades de ser emocionalmente dificil para el enfermo (4).  El
apoyo familiar es clave en el control metabdlico de la enfermedad al propiciar
un ambiente favorable para reducir el estrés y mejorar el cumplimiento del
tratamiento (5, 6, 7, 8 ,9).

De acuerdo con diversos autores (10,11, 12, 13) dicho apoyo tiene sus bases
en las redes sociales y deriva de las relaciones interpersonales familiares. Se
relaciona con las funciones basicas de ayuda y ajuste a las demandas del
ambiente. Se halla integrado por empatia, estimulo, informacién, ayuda
material y expresiones de participacion. (14). La diabetes mellitus es una de
las enfermedades cronicas que mayor atencion y erogaciéon demandan. Su
incidencia parece estar creciendo debido a la mayor esperanza de vida en
general y a la preservacion de la vida del paciente diabético. No obstante los
logros quimicos y tecnolégicos para controlar la glicemia, para el paciente
diabético aun es frustrante enfrentar un cambio completo en la alimentacién
habitual, en la capacidad de satisfacerse por este medio y en el estilo de vida.
(15)

La diabetes mellitus constituye un problema de salud publica en México, con
una prevalencia en el norte del pais del 9% en las poblaciones urbanas y 3.2%
en las comunidades rurales; se asocia con altas tasas de mortalidad y
complicaciones cronicas que deterioran la calidad y tiempo de vida de quien lo
padece. (16)
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Un control metabdlico estricto retrasa el inicio de las complicaciones
microvasculares de los pacientes diabéticos, por lo que mantener los niveles
de glucosa con cifras inferiores a 126 mg/dl debe ser uno de los principales
objetivos a lograr en su manejo.(16). Sin embargo, en nuestro medio 48-69%
de los pacientes con diabetes mellitus tipo 2 cursa con cifras elevadas de
glucemia segun se ha reportado en diferentes nucleos poblacionales, lo que
implica que los esfuerzos para el control metabdlico de estos pacientes han
sido insuficientes. (16)

El control de la glucemia mas que el simple hecho de tomar un medicamento
involucra una serie de actitudes frente a la enfermedad, que depende en parte
del conocimiento que tienen el enfermo y sus familiares sobre la diabetes
aspectos sobre los que la educacion ejerce uno de los papeles de mayor
importancia. (16).

El primer paso en el tratamiento de la diabetes mellitus debe ser la
instauracion de un régimen alimentario. En muchos casos la pérdida de unos
kilos mejora el control glicémico. (17) En el control del paciente diabético
intervienen variables psicosociales que intervienen en las fluctuaciones de la
glucemia. El paciente percibe su enfermedad como un factor que atenta contra
la estabilidad de su familia y a menos que el ambiente familiar cambie para
apoyarlo gradualmente declina su nivel de adherencia terapéutica.(18)

En virtud de que la diabetes requiere de un manejo cotidiano independiente de
los médicos es necesario que todo diabético perciba su propia conducta como
parte de la responsabilidad en el control de la enfermedad y que las personas
en su entorno otorguen el apoyo adecuado para lograr los objetivos del
tratamiento. (18)

La Diabetes mellitus tipo 2 es consecuencia de interaccion de factores
genéticos y ambientales entre los que el estilo de vida juega un papel
fundamental. La Organizacion Mundial de la Salud considera al estilo de vida
como la manera general de vivir que se basa en la interaccion entre las
condiciones de vida y los patrones individuales de conducta los cuales estan
determinados por factores socioculturales y por las caracteristicas personales
de los individuos, por lo que los estilos de vida son patrones de conducta que
han sido elegidos de las alternativas disponibles para la gente de acuerdo a su
capacidad para elegir y a sus circunstancias socioeconémicas. (18)

La diabetes no es una enfermedad que afecta Unicamente a la persona que la
padece, sino a toda la familia. (19)Las personas diabéticas incluidas en un
estudio manifiestan que para sus familias, su diabetes no supone un problema
afiadido, se sienten apoyadas en el manejo de su enfermedad. Consideran,
ademas, que sus familiares tienen un elevado conocimiento sobre la diabetes
y sobre el tratamiento a seguir para tener un buen control de esta enfermedad.
Los familiares que mas conocimientos tienen sobre la diabetes son los que
aportan mas apoyo al diabético.
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Es importante que las personas préximas al diabético conozcan la enfermedad
y el tratamiento, tanto para facilitar la adhesion del paciente al mismo como
para ayudarle en las ocasiones en que esto lo necesite. (19)

Por otra parte, las personas diabéticas que reciben de su familia mas criticas
que elogios tienen mas problemas para llevar a cabo las pautas del tratamiento
correctamente y presentan mas pensamientos negativos sobre la salud. Los
datos sugieren que las criticas en si mismas, sin aportar indicaciones concretas
sobre conductas alternativas, no son efectivas para el control de la
enfermedad. (19)

Con los datos disponibles hasta ahora, podemos afirmar que la satisfaccion
de las personas diabéticas con la atencion recibida por parte del personal
sanitario y con el apoyo familiar esta relacionado con el seguimiento del
tratamiento, y ello redundara en la consecucion de un control mayor de la
enfermedad y una mayor calidad de vida en el diabético. (19)

La diabetes es un grupo heterogéneo de trastornos que se caracteriza por
concentraciones elevadas de glucosa en sangre. Es considerada un problema
de salud publica a nivel mundial debido a su creciente incremento en la
prevalencia, se estima que para el afio 2025 habra 300 millones de diabéticos.
En México en 2006, la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT)
informo6 una prevalencia de 9.5%. La diabetes mellitus es la primera causa de
muerte tanto en el &mbito nacional como en el IMSS.

Es un padecimiento con multiples factores de riesgo, evolucion crénica y
compleja y que, consecuentemente, requiere un enfoque estructurado, integral,
multidisciplinario, enfocado en el paciente, para su prevencion, control,
limitacion del dafio y rehabilitacion.

Dependiendo de la causa de la diabetes mellitus los factores que contribuyen a
la hiperglucemia pueden comprender una disminucion en la secrecion de
insulina, una disminucion del consumo de glucosa y un aumento en la
produccion de glucosa. (20,21, 22, 23)

CLASIFICACION

DM tipo 1: Caracterizada por destruccion de las células beta, que
habitualmente lleva a déficit absoluto de insulina.

DM tipo 2: Caracterizada por resistencia a la insulina, junto a un defecto en la
excrecion de insulina en la cual cualquiera de las dos puede predominar.
Prediabetes: Es un estado metabdlico intermedio entre la normalidad y la
diabetes; es un factor de riesgo para diabetes y enfermedad cardiovascular.
(20, 21, 22, 23)
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EPIDEMIOLOGIA

La poblacién en México de personas con diabetes fluctta entre los 6.5 y los 10
millones (prevalecia nacional de 10.7% en personas entre 20 y 69 afios). De
este gran total, 2 millones de personas no han sido diagnosticadas.

Otros datos que nos lleva realizar esta investigacion es que en la frontera entre
México y Estados Unidos, la prevalecia de diabetes es de 15%3. Y otro factor
predisponente e importante se encuentra en el pais es que dos de cada tres
mexicanos tienen sobrepeso u obesidad (prevalecia nacional de obesidad:
24.4%).

La diabetes es una de las pocas enfermedades que afectan mas a mujeres que
a hombres. En promedio los hombres con diabetes mueren a una edad mas
temprana que las mujeres

El Instituto Nacional de Salud Publica (INSP) de nuestro pais estima que el
gasto anual por diabetes en 317 millones de dolares (mas de 3 mil millones de
pesos) y prevé que para el 2005 este gasto sera de aproximadamente 320
millones de dolares.

En 2004 el IMSS destind aproximadamente 15 mil pesos para la atencién de
cada uno de sus derechohabientes con diabetes. En el IMSS, promedio de 29.5
consultas diarias por consultorio, Constituye 20% de la atencion hospitalaria
con un mayor numero de dias de estancia. (20, 21, 22, 23)

CRITERIOS DIAGNOSTICOS

El diagnostico clinico se realiza en presencia de sintomas de hiperglucemia
como son: poliuria, polidipsia, polifagia, pérdida de peso, vision borrosa GUIA
CLINICA. Ademés se encuentran los criterios revisados de diagnosticos de
diabetes mellitus son publicados por grupos consenso de expertos en el que
se diagnostica diabetes mellitus en los casos siguientes:

1.- Sintomas de diabetes mas concentracion de glucosa sanguinea al azar
mayor o igual a 200 mg/ dl. O bien.

2.-Glucosa plasmatica en ayunas mayor o igual 126 mg/ dl o bien.

3.-Glucosa plasmatica a las 2 horas mayor o igual a 200 mg/ dl durante una
prueba de tolerancia a la glucosa.

En ausencia de hiperglucemia inequivoca o de descompensacién metabdlica
aguda estos criterios deben ser confirmados repitiendo la prueba en un dia
diferente. (20,21, 22, 23).
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FACTORES DE RIESGO

Antecedente familiar de diabetes, antecedentes de diabetes gestacional,
antecedentes de enfermedad cardiovascular, dislipidemias, esquizofrenia,
enfermedad de ovario poliquistico, mujeres que han tenido productos con peso
mayor de 4Kkg, estilo de vida sedentario, edad, alteraciones en la glucosa
capilar, IMC mayor a 25, indice de cintura/cadera mayor de 0.95 (20,21,22,23).

FISIOPATOLOGIA

La diabetes mellitus tipo 2 se caracteriza de 3 alteraciones fisioldgicas:
trastornos de la secrecion de insulina, resistencia periférica la insulina y
produccion hepética excesiva de glucosa. La obesidad, en especial la central o
visceral, es muy frecuente en esta forma de diabetes. La resistencia a la
insulina que acompafa a la obesidad aumenta la resistencia a la insulina
determinada genéticamente de la diabetes mellitus tipo 2. Los adipocitos
secretan cierto niumero de productos biolégicos (leptina, factor de necrosis
tumoral, acidos grasos libres), que regulan procesos como la secrecion de
insulina, la accién de la insulina y el peso corporal, y pueden contribuir a la
resistencia de la insulina. En las fases tempranas del trastorno, la tolerancia de
glucosa permanece normal, a pesar de la resistencia de la insulina, porque las
células & pancreéticas realiza la compensacion aumentando la produccién de
insulina. A medida que progresa la resistencia a la insulina vy la
hiperinsulinemia compensadora, los islotes pancreéticos se tornan incapaces
de mantener estado de hiperinsulinismo. Se desarrolla entonces una
intolerancia hidrocarbonada, que se caracteriza por grandes elevaciones de
glucemia pospandrial. Cuando declina mas la secrecion de insulina y aumenta
la produccion de la glucosa por el higado, aparece la diabetes manifiesta con
hiperglucemia en ayunas. Finalmente se produce el fracaso de las células b.
(20, 21, 22, 23).

EDUCACION

Se ha observado un aumento en la incidencia y prevalencia de diabetes
mellitus en poblaciones que han emigrado a lugares mas urbanizados, en
comparacién con las personas del mismo grupo que permanecen en su hogar
tradicional. La urbanizacién suele relacionarse con cambios importantes en
dieta, actividad fisica y estado socioeconémico, asi como una mayor obesidad.
(24)

La adopcion de un estilo de vida occidental con dieta rica en grasas y una
forma sedentaria de vida puede tener un aumento significativo del nimero de
pacientes diabéticos. (24)

La nutridterapia es parte integral de los cuidados y asistencia total en los
diabéticos. Sin embargo los profesionales de la asistencia a la salud y las
personas con diabetes refieren que el apegarse a los principios de nutricién y
planificacion de las comidas es uno de los aspectos mas dificiles de la atencion
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de la enfermedad. El apego a los principios de la planificacién de las comidas
suele requerir de ciertos cambios que son dificiles en el estilo de vida. (24)

Para integrar efectivamente la nutricion en el tratamiento global de la diabetes
se requiere un esfuerzo coordinado en equipo como es Médico, Dietista o
Nutri6logo, paciente y familiares de paciente.

Es necesario modificar los habitos de alimentacién del paciente y de toda su
familia a través de una comida balanceada, equilibrada y apetitosa, sin que se
llegue al extremo de privarse de los alimentos para bajar de peso o para lograr
un control metabalico. (25)

La diabetes mellitus es una enfermedad con repercusiones importantes para
los diabéticos y para la sociedad (en costos médicos, servicios sanitarios,
alteraciones en la dindmica familiar, discapacidades, etc.). Estudios recientes
han indicado que los programas para atencién a diabéticos tienen efectos
positivos y redundan con un aumento de los conocimientos acerca del
padecimiento y el comportamiento de auto cuidado. Por lo tanto aplicando las
estrategias concretas de atencién preventiva bajan sustancialmente las tasas
de mortalidad y morbilidad en los diabéticos ademas de reportar ventajas
econdmicas y sociales indiscutibles. (26)

En México, el Instituto Mexicano del Seguro Social ha creado y difundido un
plan de educacion plenamente elaborado. A nivel nacional éste instituto se
clasifica como el segundo en cobertura de servicios en Medicina Familiar y el
primero en especialidades. (26)
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La diabetes mellitus como muchas otras enfermedades cronicas
degenerativas, ha mostrado incremento progresivo en su incidencia y
prevalencia en todo el mundo. Sigue siendo un gran problema para la salud
publica mundial y el nUmero de pacientes dia a dia va en aumento. Los altos
costos sociales y econémicos que generan requieren de medidas
trascendentes para evitar sus complicaciones y mejorar la calidad de vida. Los
multiples programas preventivos que se han implementado parecen no detener
los casos de diabetes. Este estudio surge con el propdsito de evaluar en
nuestra poblacion la asociacion el conocimiento de la diabetes, su dieta y la
adherencia adecuada.

¢, Cual es el nivel de conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia
que tienen los pacientes diabéticos de la UMF 33?
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MATERIAL Y METODOS

El estudio se realizé en la Unidad de Medicina Familiar No. 33 El
Rosario de la Delegacion 1 Noreste del Distrito Federal del Instituto Mexicano
del seguro Social, con el fin de valorar el conocimientos de la diabetes su
dieta y adherencia a ésta en primer nivel de atencion. Se incluyeron pacientes
de 20 a 59 afos de edad que acudieron a consulta externa de la UMF No. 33
El Rosario.

El tipo de muestreo fue de tipo no probabilistico por conveniencia,
determinando un tamafo de muestra de 381, con un intervalo de confianza del
95 % y precision del 5%.

Se aplicdé un cuestionario de tipo Likert validado por la Universidad la
Salle de Guanajuato que consta de cuatro secciones la primera donde se
recolectaron datos personales de los participantes, la segunda donde se
recabo la informacion sobre el conocimiento de la diabetes, la tercera donde se
recab6 también el conocimiento de la dieta en éstos pacientes y la dltima la
adherencia que tienen los pacientes que acudieron a la consulta externa. Del
turno matutino y vespertino. Haber aceptado contestar la encuesta.

Para realizar el analisis de los datos se concentraron en una tabla de
Excel para su ordenacion y calculo de datos estadisticos descriptivos,
obteniendo frecuencias y porcentajes, se elaboraron gréficas y tablas para la
presentacion de los resultados.

El desarrollo del estudio se basé en los lineamientos y aspectos éticos
que rige a nivel internacional, nacional y a nivel institucional con previo
consentimiento informado de los pacientes.
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RESULTADOS

TABLAS Y GRAFICAS

TABLA 1
Distribucidn por sexo de pacientes que participaron en el estudio Nivel de

conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

SEXO FRECUENCIA

Femenino 225
Masculino 156
TOTAL 381

Fuente: Evaluacion del conocimiento del paciente diabético aplicado a los pacientes de
la UMF 33.

GRAFICA 1

Distribucién por sexo de pacientes que participaron en el estudio Nivel
de conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

DISTRIBUCION POR SEXO

® Femenino

® Masculino

Fuente: Evaluacién del conocimiento del paciente diabético aplicado a los pacientes de
la UMF 33.
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TABLA 2

Distribucién por grupo etareo de pacientes que participaron en el estudio Nivel
de conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

EDAD FRECUENCIA

20-29 afos 89
30-39 afios 75
40-49 aios 118
50-59 afos 99

TOTAL 381

Fuente: Evaluacién del conocimiento del paciente diabético aplicado a los pacientes de
la UMF 33.

GRAFICA 2

Distribucién por grupo etareo de pacientes que participaron en el estudio Nivel
de conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

DISTRIBUCION POR EDAD

™ 20-29 aios
® 30-39 afios
™ 40-49 afos

® 50-59 afios

Fuente: Evaluacién del conocimiento del paciente diabético aplicado a los
pacientes de la UMF 33.
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TABLA 3
Distribucién por ocupacion de pacientes que participaron en el estudio Nivel de

conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

OCUPACION FRECUENCIA

Jubilados o pensionados 59
Desempleado 29
Hogar 197
Obrero 39
Empleado 57
TOTAL 381

Fuente: Evaluacién del conocimiento del paciente diabético aplicado a los pacientes de
la UMF 33.

GRAFICA 3

Distribucién por ocupacion de pacientes que participaron en el estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

DISTRIBUCION POR OCUPACION

,ﬂ 15% 8% ¥ Jubilados o pensionados

* Desempleado
® Hogar
™ Obrero

® Empleado

Fuente: Evaluacién del conocimiento del paciente diabético aplicado a los pacientes de
la UMF 33.
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TABLA 4
Distribucién por estado civil de pacientes que participaron en el estudio Nivel

de conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

ESTADO CIVIL FRECUENCIA

Casados 250
Viudos 28
Solteros 77
Unidn libre 12
Separado 10
Divorciado 4

TOTAL 381

Fuente: Evaluacion del conocimiento del paciente diabético aplicado a los pacientes de
la UMF 33.

GRAFICA 4

Distribucién por estado civil de pacientes que participaron en el estudio Nivel
de conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

ESTADO CIVIL

3% 3% 1%
. ‘ * Casados
™ Viudos
™ Solteros
¥ Union libre
® Separado

™ Divorciado

Fuente: Evaluacién del conocimiento del paciente diabético aplicado a los pacientes de
la UMF 33.
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TABLA 5
Distribucion por escolaridad de pacientes que participaron en el estudio Nivel

de conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

ESCOLARIDAD FRECUENCIA

Sin escolaridad 38
Primaria 277
Secundaria 43
Medio superior 10
Superior 13
TOTAL 381

Fuente: Evaluacion del conocimiento del paciente diabético aplicado a los pacientes de
la UMF 33.

GRAFICA 5

Distribucién por escolaridad de pacientes que participaron en el estudio Nivel
de conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

DISTRIBUCION POR ESCOLARIDAD

3% 3%
‘ T 10% ® Sin escolaridad
¥ Primaria
® Secundaria
¥ Medio superior

¥ Superior

Fuente: Evaluacién del conocimiento del paciente diabético aplicado a los pacientes de
la UMF 33.
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TABLA 6

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 1 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No se Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
1.-¢El diabético que toma pastillas o 47 2 332 381

se inyecta insulina, no necesita
hacer dieta?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 6

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 1 del cuestionario
“Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

1.-¢El diabético que toma pastillas o se inyecta
insulina, no necesita hacer dieta?

1%
™ Estoy de acuerdo

¥ No se

¥ Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.
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TABLA 7

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 2 del cuestionario
“Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No se Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
2.-éLa diabetes puede afectar 359 0 22 381

el rifidn, los ojos, la
circulacién y los pies?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 7

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 2 del cuestionario
“Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

2.- ¢{La diabetes puede afectar el riidn los ojos,
la circulacidony los pies?

0% 6%

¥ Estoy de acuerdo
¥ No se

™ Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 8

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 3 del cuestionario
“Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No se Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
3.-éLos hijos de un 327 46 8 381

diabético tiene mas
posibilidades de ser
diabéticos?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 8

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 3 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

3.- éLos hijos de un diabético tiene mas
posibilidades de ser diabético?

2%

o

™ Estoy de acuerdo
* No se

™ Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 9

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 4 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No se Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
4.-¢Un diabético goza 250 21 110 381

menos la vida que
un no diabético?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 9

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 4 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

4.- ¢Un diabético goza menos la vida
que un no diabético?

/4 ¥ Estoy de acuerdo

¥ No se

\ M Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 10

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 5 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No se Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
5.-éLa gente obesa se 360 15 6 381

vuelve diabética
mas facilmente?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 10

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 5 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

5.- éLa gente obesa se vuelve diabética mas
facilmente?

¥ Estoy de acuerdo
¥ No se

¥ Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 11

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 6 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No se Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
6.-éLa diabetes es 54 77 250 381

curable?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 11

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 6 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

6.- éLa diabetes es curable?

20% ™ Estoy de acuerdo
¥ No se

™ Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 12

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 7 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No se Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
7.-¢El cigarro favorece 273 87 21 381

las complicaciones
de la diabetes?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 12

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 7 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

7.- ¢El cigarro favorece las
complicaciones de la diabetes?

N

¥ Estoy de acuerdo
* No se

™ Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 13

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 8 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No se Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
8.-éLos pies del diabético 358 18 5 381
necesitan cuidados
especiales?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 13

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 8 del cuestionario
“Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

8.- éLos pies del diabético necesitan
cuidados especiales?

5% 1%

—_—

|

® Estoy de acuerdo
* No se

M Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 14

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 9 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No se Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
9.-¢El ejercicio disminuye 353 26 2 381

el azucar en la sangre?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 14

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 9 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

9.- ¢El ejercicio disminuye el azicar en

la sangre?
0%

¥ Estoy de acuerdo

¥ No se

™ Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 15

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 10 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No se Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
10.-¢El diabético debe 375 4 2 381
llevar una dieta
especial?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 15

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 10 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

10.- ¢El diabético debe llevar una dieta

especial?
1%\ 1%

¥ Estoy de acuerdo
¥ No se

™ Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 16

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 11 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No se Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
11.-¢El paciente diabético debe ser 326 47 8 381

revisado por el oculista, cuando
menos una vez por afio?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 16

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 11 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

11.- ¢El paciente diabético debe ser revisado por el
oculista, cuando menos una vez por ano?

2%

Y

™ Estoy de acuerdo
¥ No se

¥ Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 17

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 12 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No se Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
12.-éCuando el médico 348 19 14 381

prescribe insulina,
es necesario aplicarsela?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 17

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 12 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

12.- ¢Cuando el médico prescribe insulina es
necesario aplicarsela?

5% 4%

\ |

¥ Estoy de acuerdo
¥ No se

M Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 18

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 13 del cuestionario
“Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No sé Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
13.-éLa medicina natural 104 68 209 381

(thés, plantas, raices,
aguas magicas, etc) Son
mas Utiles para controlar
la diabetes que el
tratamiento prescrito por
el médico?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 18

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 13 del cuestionario
“Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

13.- {La medicina natural (thés, plantas, raices,
aguas magicas, etc) son mas utiles para
controlar la diabetes que el tratamiento

prescrito por el médico?

* Estoy de acuerdo
® No sé

M Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.
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TABLA 19

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 14 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No sé Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
14.-¢El diabético debe 162 13 206 381

disminuir su
actividad social?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 19

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 14 del cuestionario
“Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

14.- ¢El diabético debe disminuir su
actividad social?

¥ Estoy de acuerdo
™ No sé

™ Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.
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TABLA 20

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 15 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No sé Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
15.-¢éLa diabetes 226 7 148 381

interfiere con las
oportunidades de
trabajo?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 20

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 15 del cuestionario
“Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

15.- éLa diabetes interfiere con las
oportunidades de trabajo?

¥ Estoy de acuerdo

59% ¥ No sé

® Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 21

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 16 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No sé Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
16.-¢ Al paciente diabético 93 2 86 381

le incomoda
hablar de su enfermedad
con otras personas?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 21

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 16 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

16.- ¢Al paciente diabético le incomoda
hablar de su enfermedad con otras
personas?

¥ Estoy de acuerdo
® No sé

M Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.
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TABLA 22

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 17 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No sé Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
17.-éLa diabetes 286 67 28 381

disminuye la actividad
sexual en el hombre?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 22

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 17 del cuestionario
“Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

17.- é{La diabetes disminuye la actividad
sexual en el hombre?

18% l

¥ Estoy de acuerdo
™ No sé

™ Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 23

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 18 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No sé Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
18.-éDebe recomendarse 370 1 10 381

a las familias de un
diabético que examine su
glucosa periodicamente?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 23

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 18 del cuestionario
“Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

18.- ¢éDebe recomendarse a las familias de un
diabético que examine su glucosa
periddicamente?

0%-\ 3%

‘ ® Estoy de acuerdo

¥ No sé

™ Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.
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TABLA 24

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 19 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Estoy de No sé Estoy en Total
acuerdo desacuerdo
19.-¢El diabético debe 377 4 4 381

acudir con frecuencia a
consulta médica?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

GRAFICA 24

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 19 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente sobre la diabetes” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

19.- ¢El diabético debe acudir con
frecuencia a consulta médica?

* Estoy de acuerdo
™ No sé

® Estoy en desacuerdo

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente sobre la diabetes.

TFSIS
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TABLA 25

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 1 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Si No sé No Total

1.-¢En el paciente diabético 369 8 4 381
ademas de los alimentos dulces

( galletas, pasteles, mermeladas

etc.) existen otros alimentos

que aumentan el azucar en la

sangre?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.

GRAFICA 25

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 1 del cuestionario
“Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

1.- ¢En el paciente diabético ademas de los alimentos
dulces (galletas, pasteles, mermeladas, etc) existen otros
alimentos que aumentan el aztucar en la sangre?

1%

2%/

‘

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.
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TABLA 26

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 2 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Si No sé No Total

2.-¢El diabético debe 372 9 381
evitar comer alimentos
fritos o capeados?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.

GRAFICA 26

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 2 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

2.- ¢El diabético debe evitar comer

alimentos fritos o capeados?
2% ___

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.

TFSIS
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TABLA 27

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 3 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Si No sé No Total

3.-¢Al paciente 377 4 0 381
diabético se le limita el

consumo de grasas de

origen animal como:

Chorizo, manteca,

crema, mantequilla

etc.?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.

GRAFICA 27

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 3 del cuestionario
“Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

3.- ¢Al paciente diabético se le limita el
consumo de grasas de origen animal como:

chorizo, manteca, crema, mantequilla, etc.?
1%_ 0%

N[

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.
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TABLA 28

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 4 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Si No sé No Total

4.-¢Es conveniente 377 2 2 381
desgrasar los caldos y

consomeés antes

de comerlos?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.

GRAFICA 28

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 4 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

4.- ¢Es conveniente desgrasar los caldos y
consomes antes de comerlos?

0%_\/1%

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.
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TABLA 29

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 5 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Si No sé No Total

5.-¢El aumentar el 346 30 5 381
consumo de fibra en la

alimentacion puede

ayudar a controlar los

niveles de aztcar en la

sangre?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.

GRAFICA 29

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 5 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

5.- ¢éEl aumentar el consumo de fibra en la
alimentacion puede ayudar a controlar los
niveles de azucar en la sangre?

1%
8% ‘

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.
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TABLA 30

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 6 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Si No sé No Total

6.-éLas frutas y verduras le aportan 351 26 4 381
fibra?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.

GRAFICA 30

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 6 del cuestionario
“Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

6.- ¢Las frutas y verduras le aportan
fibra?

1%
7% ‘

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.



Nvel de conocimiento de la diabeles, su dieta y adkerencia que tienen los
_pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “FL Rosario”

Pagina |46

TABLA 31

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 7 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Si No sé No Total

7.-¢El paciente 353 4 24 381
diabético puede comer

con moderacion :

tortilla, pan blanco o

integral, bolillo, cereal

de caja, sopa de

pasta o arroz?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.

GRAFICA 31

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 7 del cuestionario
“Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

7.- ¢El paciente diabético puede comer con
moderacidn tortilla, pan blanco o integral,
bolillo, cereal de caja,sopa de pasta o arroz?

1%

N

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.
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TABLA 32

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 8 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Si No sé No Total
8.-¢El paciente diabético 288 31 62 381
puede consumir
diariamente
leguminosas
diariamente como
lentejas, frijol,
garbanzos o
habas?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.

GRAFICA 32

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 8 del cuestionario
“Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

8.- ¢El paciente diabético puede consumir
diariamente leguminosas como
lentejas,frijol, garbanzo o habas?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.
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TABLA 33

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 9 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Si No sé No Total

9.-¢El ejercicio disminuye el azicar en 272 39 70 381
la sangre?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.

GRAFICA 33

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 9 del cuestionario
“Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

9.- ¢El ejercicio disminuye el azicar
en la sangre?

10%

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.
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TABLA 34

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 10 del cuestionario
“‘Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

Si No sé No Total
10.-¢El paciente 370 11 0 381
diabético debe
establecer horarios
fijos para tomar sus
alimentos?

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.

GRAFICA 34

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 10 del cuestionario
“Conocimiento del paciente respecto a su dieta” del estudio Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes
diabéticos a ésta de la UMF 33 “El Rosario”

10.- ¢El paciente diabético debe establecer
horarios fijos para tomar sus alimentos?

3% 0%

Fuente: Cuestionario Conocimiento del paciente respecto a su dieta.
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TABLA 35

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 1 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El
Rosario”

Nunca Pocas No sabe Casi Siempre Total
veces siempre
1.-é¢Usted consume 2 41 0 229 109 381
diario la misma
cantidad de
alimentos?

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.

GRAFICA 35

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 1 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El
Rosario”

1.- ¢ Usted consume diario la misma cantidad de
alimentos?
0%
11%

0%

]

29% ™ Nunca

¥ Pocas veces
™ No sabe
® Casi siempre

™ Siempre

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.

TFSIS



Nvel de conocimiento de la diabeles, su dieta y adkerencia que tienen los
_pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “FL Rosario”

Pagina |51

TABLA 36

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 2 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El
Rosario”

Nunca Pocas No sabe Casi Siempre Total
veces siempre
2.-¢Usted toma alimentos 130 178 0 46 27 381

con azucar?

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.

GRAFICA 36

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 2 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El
Rosario”

2.- ¢ Usted toma alimentos con azucar?

® Nunca

® Pocas veces
™ No sabe

® Casi siempre

® Siempre

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.

TFSIS
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TABLA 37

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 3 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El
Rosario”

Nunca Pocas veces No sabe Casi siempre Siempre Total
3.-éUsted 3 46 2 107 223 381
come
alimentos
hechos a
base de
harinas
como
tortilla, pan,
pastas, etc.?

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.
GRAFICA 37

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 3 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El
Rosario”

3.- ¢Usted toma alimentos hechos a base de
harinas como tortilla, pan, pastas, etc?

1%
0%

/ ®™ Nunca

® Pocas veces
® No sabe
® Casi siempre

¥ Siempre

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.
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TABLA 38

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 4 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El

Rosario”

4.-¢Usted
come
antojitos
como
enchiladas,
tacos,
pozole,
gansitos,
papas fritas,
refrescos,
chetos etc?

Nunca
25

Pocas veces
344

No sabe
0

GRAFICA 38

Casi siempre
10

Siempre
2

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.

Total
381

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 4 del cuestionario
“Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El

Rosario”

4.- {Usted come antojitos como
enchiladas,tacos, pozole, gansitos, papas
fritas, refrescos, chetos, etc.?

0% 3% 0% _7%

™ Nunca

™ Pocas veces
™ No sabe

™ Casi siempre

™ Siempre

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.
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TABLA 39

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 5 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El
Rosario”

Nunca Pocas veces No sabe Casi Siempre Total
siempre
5.-éSus 244 121 0 14 2 381
alimentos
estan
preparados
con
manteca?

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.

GRAFICA 39

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 5 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El
Rosario”

5.- éSus alimentos estan preparados
con manteca?

0% 4%0%
[ |

® Nunca

* Pocas veces
® No sabe

® Casi siempre

® Siempre

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.

TFSIS



Nvel de conocimiento de la diabeles, su dieta y adkerencia que tienen los
_pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “FL Rosario”

Pagina |55
TABLA 40

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 6 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El
Rosario”

Nunca Pocas veces No sabe Casi Siempre Total
siempre

6.-¢Usted 48 145 2 72 114 381
cambia su

dieta de fin

de

semana

por alguin

festejo en

especial?

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.

GRAFICA 40

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 6 del cuestionario
“Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El
Rosario”

6.- éUsted cambia su dieta de fin de semana
por algun festejo en especial?

]

30%

® Nunca

¥ Pocas veces
™ No sabe

¥ Casi siempre

™ Siempre

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.
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TABLA 41

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 7 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El

Rosario”

Nunca Pocas No sabe Casi Siempre Total
veces siempre
7.-é¢Usted vigila su 75 65 0 156 85 381

peso?

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.

GRAFICA 41

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 7 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El

Rosario”

7.- ¢Usted vigila su peso?

* Nunca

™ Pocas veces
™ No sabe

® Casi siempre

™ Siempre

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.
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TABLA 42

Distribucion de los pacientes de acuerdo a la pregunta 8 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El

Rosario”
Nunca Pocas No sabe Casi Siempre Total
veces siempre
8.-éConsidera sabrosa 257 42 41 62 21 381

la dieta que le
prescribe la dietista?

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.

GRAFICA 42

Distribucién de los pacientes de acuerdo a la pregunta 8 del cuestionario
“‘Adherencia a la dieta” del estudio Nivel de conocimiento de la diabetes, su
dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF 33 “El
Rosario”

8.- éConsidera sabrosa la dieta que le
prescribe la dietista?

5%

™ Nunca

- ¥ Pocas veces

™ No sabe

¥ Casi siempre

® Siempre

Fuente: Cuestionario Adherencia a la dieta.
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DISCUSION

En México en 2006, la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion
(ENSANUT) informé una prevalencia de 9.5%. La diabetes mellitus es la
primera causa de muerte tanto en el ambito nacional como en el IMSS, es un
padecimiento con mdultiples factores de riesgo, que requiere un enfoque
estructurado, integral, multidisciplinario, enfocado principalmente a su
prevencion la cual se lograra con una educacion adecuada del paciente.

Tomando en cuenta los resultados la distribucion de los pacientes en
cuento al Cuestionario “Conocimiento del pacientes sobre la diabetes” la
pregunta 1.- ¢El diabético que toma pastillas o se inyecta insulina, no necesita
hacer dieta? El porcentaje de pacientes que estan de acuerdo son 12%, no sé
1% y estoy en desacuerdo de 87%, en la pregunta 2.- ¢La diabetes puede
afectar el rifidén, los ojos, la circulacion y los pies? La distribucion se encuentra:
estoy de acuerdo en 94%, no sé 0% Yy estoy en desacuerdo 6%, en la pregunta
3.- ¢Los hijos de un diabético tiene mas posibilidades de ser diabéticos? Se
encuentra la distribucion: 86% estoy de acuerdo, no sé 2%, estoy en
desacuerdo 12%, en la pregunta 4.- ¢Un diabético goza menos la vida que un
no diabético? Se distribuye: 66% estoy de acuerdo, no sé 5% y estoy en
desacuerdo 29%, en la pregunta 5.- ¢La gente obesa se vuelve diabética mas
facilmente? Se encuentra: estoy de acuerdo en 94%, no sé en 4% y estoy en
desacuerdo en 2%, en la pregunta 6.- ¢La diabetes es curable? Las
respuestas son: estoy de acuerdo 66%, no sé€ 20% y estoy en desacuerdo
14%, 7.- ¢ El cigarro favorece las complicaciones de la diabetes? De acuerdo a
las respuestas: estoy de acuerdo 72%, no sé 23% y estoy en desacuerdo 5%,
8.- ¢Los pies del diabético necesitan cuidados especiales? Las respuestas:
Estoy de acuerdo 94%, no sé 1% y estoy en desacuerdo 5%, 9.- ¢El ejercicio
disminuye el azlcar en la sangre? La distribucién fue: estoy de acuerdo 93%,
no sé 7% y estoy en desacuerdo 0%, 10.- ;El diabético debe llevar una dieta
especial? Respuestas: estoy de acuerdo 98%, no sé 1%, estoy en desacuerdo
1%, 11.- ¢El paciente diabético debe ser revisado por el oculista, cuando
menos una vez por afio? Respuestas: estoy de acuerdo 86%, no sé 12%, estoy
en desacuerdo 2%, 12.- ;Cuando el médico prescribe insulina, es necesario
aplicarsela? Las respuestas son: estoy de acuerdo 91%, no sé 5%, estoy en
desacuerdo 4%, 13.- ¢La medicina natural ( thés, plantas, raices, aguas
magicas, etc) Son mas utiles para controlar la diabetes que el tratamiento
prescrito por el médico? La distribucién se encuentra: estoy de acuerdo 27%,
no sé 18%, estoy en desacuerdo 55%, 14.- ¢El diabético debe disminuir su
actividad social? Respuestas: estoy de acuerdo 43%, no sé 3%, estoy en
desacuerdo 54%, 15.- ¢La diabetes interfiere con las oportunidades de trabajo?
Las respuestas son: estoy de acuerdo 59%, no sé 2%, estoy en desacuerdo
39%, 16.- (Al paciente diabético le incomoda hablar de su enfermedad con
otras personas? Se distribuyeron: estoy de acuerdo 51%, no sé 1%, estoy en
desacuerdo 48%, 17.- ¢La diabetes disminuye la actividad sexual en el
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hombre? Estoy de acuerdo 75%, no sé 18%, estoy en desacuerdo 7%, 18.-
¢ Debe recomendarse a las familias de un diabético que examine su glucosa
periodicamente? Estoy de acuerdo 97%, no sé 0%, estoy en desacuerdo 3%,
19.- (El diabético debe acudir con frecuencia a consulta médica? Estoy de
acuerdo 98%, no sé 1%, estoy en desacuerdo 1%.

Al realizar el analisis de los resultados anteriores no podemos dar cuenta que
los pacientes diabéticos tiene un nivel de conocimiento aproximado de 90%,
esto en relacion a los factores de riesgo, las medidas generales que se
requieren, asi como las complicaciones que se pueden presentar en relacion a
su padecimiento y lo que se encuentra detallado previamente en la literatura.

La distribucion de los pacientes de acuerdo al cuestionario
“Conocimiento del paciente respecto a su dieta” es la siguiente: 1.- ¢En el
paciente diabético ademas de los alimentos dulces. ( galletas, pasteles,
mermeladas etc.) existen otros alimentos que aumentan el azlUcar en la
sangre? si 97%, no sé 2%, no 1%, 2.- ¢(El diabético debe evitar comer
alimentos fritos o capeados? Si 98% no sé 2% no 0%, 3.- ¢Al paciente
diabético se le limita el consumo de grasas de origen animal como: Chorizo,
manteca, crema, mantequilla etc.? Si 99%, no sé 1%, no 0%, 4.- ¢Es
conveniente desgrasar los caldos y consomés antes de comerlos? Si 99%, no
sé 0%, no 1%, 5.- ¢El aumentar el consumo de fibra en la alimentacién puede
ayudar a controlar los niveles de azucar en la sangre? si 91%, no sé 8%, no
1%, 6.- ¢Las frutas y verduras le aportan fibra? Si 92%, no sé 7%, no 1%, 7.-
¢El paciente diabético puede comer con moderacion: tortilla, pan blanco o
integral, bolillo, cereal de caja, sopa de pasta o arroz? Si 93%, no sé 1%, no
6%, 8.- ¢El paciente diabético puede consumir diariamente leguminosas
diariamente como lentejas, frijol, garbanzos o habas? Si 76%, no sé 8%, no
16%, 9.- ¢El ejercicio disminuye el azucar en la sangre? si 72%, no sé 10%, no
18%, 10.- ¢ El paciente diabético debe establecer horarios fijos para tomar sus
alimentos? Si 97%, no sé 3%, no 0%.

Posterior al andlisis de los datos antes registrados sabemos que
aproximadamente el 90% de los pacientes conocen la dieta indicada para la
diabetes mellitus, esto en relacion al consumo principalmente de carbohidratos,
azucares refinadas y grasas de origen animal, esto de acuerdo a la educacion
gue se les proporciona a éstos pacientes comentado ya en la literatura.

La distribucion de los pacientes de acuerdo al cuestionario “Adherencia a
la dieta” se encuentra de la siguiente forma: 1.- ¢Usted consume diario la
misma cantidad de alimentos? Siempre 29%, casi siempre 60%, no sabe 0%,
pacas veces 11%, nunca 0%, 2.- ¢Usted toma alimentos con azUcar? Siempre
7%, casi siempre 12%, no sabe 0%, pocas veces 47%, nunca 34%, 3.- ¢ Usted
come alimentos hechos a base de harinas como tortilla, pan, pastas, etc.?
Siempre 59%,casi siempre 28%, no sabe 0%, pocas veces 12%, nunca 1%, 4.-
¢Usted come antojitos como enchiladas, tacos, pozole, gansitos, papas fritas,
refrescos, chetos etc.? Siempre 0%, casi siempre 3%, no sabe 0%, pocas
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veces 90%, nunca 7%, 5.- ¢{Sus alimentos estan preparados con manteca?
Siempre 0%, casi siempre 4%, no sabe 0%, pocas veces 32%, nunca 64%, 6.-
¢Usted cambia su dieta de fin de semana por algun festejo en especial?
Siempre 30%,casi siempre 19%, no sabe 0%, pocas veces 38%, nunca 13%,
7.- ¢ Usted vigila su peso? Siempre 22%,casi siempre 41%, no sabe 0%, pocas
veces 17%, nunca 20%, 8.- ¢Considera sabrosa la dieta que le prescribe la
dietista? Siempre 5%, casi siempre 14%, no sabe 10%, pocas veces 10%,
nunca 61%.

En cuanto a él analisis del cuestionario donde se proporciona la informacion
acerca de la adherencia a la dieta, el analisis nos arroja que el porcentaje
aproximado de 40-50% corresponde a pacientes que se adhieren de forma
correcta a su dieta y el resto de los pacientes no la llevan a cabo, y como vimos
anteriormente no es por falta de conocimiento.

En cuanto al sexo la distribucién, femenino correspondiendo a 59% de la
poblacion y el sexo masculino correspondiendo 41%; el grupo etareo fue
representado en el rango de edad 50-59 afios con 26% de la poblacién, 40-49
afios con 31% de la poblacion, 30-39 afios con 20% de la poblacion, y 20-29
afios con 23% de la poblacion; la ocupacion lo mas frecuente fue
representado por hogar correspondiendo a 52%, seguido de empleado vy
jubilados correspondiendo a 15% por cada uno, obrero correspondiendo a
10%, seguido de desempleado correspondiendo 7%; el grado de escolaridad
mostrado en los pacientes fue representado por la primaria correspondiendo
73%, secundaria correspondiendo 11%, medio superior correspondiendo 3%,
seguido de Superior correspondiendo 3%, Sin escolaridad correspondiendo
10%; el estado civil mostrd la siguiente distribucién; Casado correspondiendo
66%, Soltero correspondiendo 20%, Union libre correspondiendo 3%, Viudo
correspondiendo 7%, Divorciado correspondiendo 1%, Separado 3%.
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CONCLUSIONES

La finalidad de este estudio, correspondié al andlisis y evaluacion del nivel de
conocimiento de la diabetes, conocimiento de la dieta y la adherencia a la
misma. Se determin6 ademas sexo, ocupacion, estado civil, escolaridad y
edad. Sabemos que el control del paciente diabético no solo depende del
hecho de tomar un medicamento sino de un conjunto de conductas adoptadas
frente a la enfermedad como lo son tomar los medicamentos, realizar ejercicio,
adherirse a la dieta, etc.

Por lo que es importante seguir concientizando a los pacientes acerca de la
importancia de seguir las indicaciones que se les otorgan ya que como se
encontrd en éste estudio a pesar de un nivel elevado de conocimiento tanto de
la enfermedad como de la dieta no es llevada a cabo como es debido, lo que a
la larga como sabemos nos repercute en mayores complicaciones para los
pacientes.

El apoyo con el que contamos nosotros son todos los Programas preventivos
con los que cuenta el IMSS y nuestro trabajo en un futuro es orientar de forma
oportuna a nuestros pacientes asi como una adecuada derivacion a los
diversos servicios que nos son de apoyo en estos pacientes.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

~ DELEGACION 1 NORTE DISTRITO FEDERAL

COORDINACION CLINICA DE EDUCACION E INVESTIGACION EN
SALUD

@ UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR NO. 33

ANEXOS

CURSO DE ESPECIALIZACION EN MEDICINA FAMILIAR

HOJA RECOLECTORA DE DATOS, EVALUACION DEL CONOCIMIENTO

DEL PACIENTE DIABETICO.

Nombre:

Fecha

Edad:
Ocupacion:

Estado civil:
1) Soltero
2) Viudo

3) Separado

4) Divorciado
5) Casado
6) Union libre

Escolaridad:

Tiempo de diagnostico de la enfermedad:

TFSIS
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CUESTIONARIO CONOCIMIENTO DEL PACIENTE SOBRE LA DIABETES.

Para las siguientes preguntas marque usted su opinidn personal sobre la frase
respectiva, de acuerdo a la siguiente escala:

Estoy de acuerdo. (1)

No se. (2)

Estoy en desacuerdo. (3)

1.- ¢El diabético que toma pastillas o0 se inyecta insulina, no necesita hacer
dieta?( )

2.- ¢ La diabetes puede afectar el rifidn, los 0jos, la circulacién y los pies? ( )
3.- ¢ Los hijos de un diabético tiene mas posibilidades de ser diabéticos? ( )

4.- ¢Un diabético goza menos la vida que un no diabético? ( )

5.- ¢La gente obesa se vuelve diabética mas facilmente? ()

6.- ¢La diabetes es curable? ( )

7.- ¢ El cigarro favorece las complicaciones de la diabetes? ( )

8.- ¢ Los pies del diabético necesitan cuidados especiales? ( )

9.- ¢ El ejercicio disminuye el azucar en la sangre? ( )

10.- ¢ El diabético debe llevar una dieta especial? ( )

11.- ¢EIl paciente diabético debe ser revisado por el oculista, cuando menos
una vez por aio? ( )

12.- ¢ Cuéando el médico prescribe insulina, es necesario aplicarsela? ( )

13.- ¢La medicina natural (thés, plantas, raices, aguas magicas, etc.) Son mas
utiles para controlar la diabetes que el tratamiento prescrito por el médico? ( )
14.- ¢ El diabético debe disminuir su actividad social? ( )

15. -¢ La diabetes interfiere con las oportunidades de trabajo? ( )

16.- ¢ Al paciente diabético le incomoda hablar de su enfermedad con otras
personas?( )

17.- ¢La diabetes disminuye la actividad sexual en el hombre? ( )

18.- ¢(Debe recomendarse a las familias de un diabético que examine su
glucosa periodicamente? ()

19.- ¢ El diabético debe acudir con frecuencia a consulta médica? ( )
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CUESTIONARIO CONOCIMIENTO DEL PACIENTE RESPECTO A SU DIETA.
Conteste las siguientes preguntas de acuerdo a su opinién personal, como
indica la siguiente escala:

Si=1

No se =2

No=3

1.- ¢En el paciente diabético ademas de los alimentos dulces. (Galletas,
pasteles, mermeladas, etc.) Existen otros alimentos que aumentan el aztcar en
la sangre? ()

2.- ¢ El diabético debe evitar comer alimentos fritos o capeados? ( )

3.- ¢Al paciente diabético se le limita el consumo de grasas de origen animal
como: Chorizo, manteca, crema, mantequilla etc.? ()

4.- ¢ Es conveniente desgrasar los caldos y consomés antes de comerlos? ( )
5.- ¢El aumentar el consumo de fibra en la alimentacion puede ayudar a
controlar los niveles de azucar en la sangre? ( )

6.- ¢ Las frutas y verduras le aportan fibra? ( )

7.- ¢ El paciente diabético puede comer con moderacion : Tortilla, pan blanco o
integral, bolillo, cereal de caja, sopa de pasta o arroz? ( )

8.- ¢El paciente diabético puede consumir diariamente leguminosas
diariamente como lentejas, frijol, garbanzos o habas? ( )

9.- ¢Para el paciente diabético es recomendable no pasar ayunos prolongados
(mas de 5 horas sin probar alimento)? ( )

10.- ¢El paciente diabético debe establecer horarios fijjos para tomar sus
alimentos? ()
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CUESTIONARIO ADHERENCIA A LA DIETA.

Para las siguientes preguntas marque usted la frecuencia de sus habitos
alimenticios de la siguiente manera:

1.-Nunca (N)

2.-Pocas veces (PV)

3.-No sabe (1)

4.-Casi siempre (S)

5.-Siempre (S)

1.- ¢ Usted consume diario la misma cantidad de alimentos? ( )

2.- ¢ Usted toma alimentos con azucar? ()

3.- ¢ Usted come alimentos hechos a base de harinas como tortilla, pan, pastas,
etc.? ()

4.- ¢Usted come antojitos como enchiladas, tacos, pozole, gansitos, papas
fritas, refrescos, chetos, etc.? ( )

5.- ¢, Sus alimentos estan preparados con manteca? ( )

6.- ¢ Usted cambia su dieta de fin de semana por algun festejo en especial? ( )
7.- ¢ Usted vigila su peso? ( )

8.- ¢, Considera sabrosa la dieta que le prescribe la dietista? ( )
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CONSENTIMIENTO INFORMADO
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
~ DELEGACION 1 NORTE DISTRITO FEDERAL FOLIO
COORDINACION CLINICA DE EDUCACION E INVESTIGACION EN SALUD ()
@ UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR NO. 33
CURSO DE ESPECIALIZACION EN MEDICINA FAMILIAR

Por medio de la presente acepto participar en el proyecto de investigacion titulado “Nivel de
conocimiento de la diabetes, su dieta y adherencia que tienen los pacientes diabéticos a ésta de la UMF
33 “El Rosario” registrado ante el Comité Local de Investigacion en Salud o la CNIC

El objetivo del estudio es: Determinar el nivel de conocimiento que tiene el paciente diabético con
respecto a su dieta y la adherencia a ésta en pacientes de la UMF No. 33.

Se me ha explicado que mi participacidn consistira en permitir al investigador aplicarme un cuestionario
disefiado para recabar datos acerca de mis antecedentes con la finalidad de identificar los factores que
presentan los pacientes diabéticos.

Declaro que se me ha informado ampliamente que no se tienen riesgos, ni inconvenientes, ni molestias
y si beneficios derivados de mi participacidn en el estudio, que son los siguientes: ayudar a obtener una
evaluacion mas comprensiva, integral y valida que nos encamine a conocer los factores de riesgo que se
presentan con mayor frecuencia en los pacientes diabéticos de esta unidad para partiendo de esta
informacion brindar una atencién mas objetiva desde un punto de vista preventivo. El investigador
principal se ha comprometido a responder cualquier pregunta y aclarar cualquier duda que le plantee
acerca de los procedimientos que se llevardn a cabo, los riesgos, beneficios o cualquier otro asunto
relacionado con la investigacidn.

Entiendo que conservo el derecho de retirarme del estudio en cualquier momento en que lo considere
conveniente, sin que ello afecte la atencion médica que me otorga el instituto.

El investigador principal me ha dado seguridad de que no se me identificard en las presentaciones o
publicaciones que deriven de este estudio y de que los datos relacionados con mi privacidad seran
manejados en forma confidencial. También se ha comprometido a proporcionarme la informacion
actualizada que se obtenga durante el estudio, aunque esta pudiera cambiar de parecer respecto a mi
permanencia en el mismo.

Nombre y firma de la paciente

Nombre, firma y matricula del investigador

Testigo Testigo

TFSIS
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