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INTPOOUCC 10N 

Dentro de los programes priori tonos de Fornen to e la Salud e partir de 
Junio de 1969, en le UmdM de Med1c1na Fem1iier No 6, enexe el Hosp1\el 
Genero! de Zono No 6 ·son Angel", qüe se locelize en le Av. Rio :109dolene 
295 en Ttzopón, Delegec1ón Polít1·:'º Aivero Obregón, perteneciente e le 
Delegec16n 3 suroeste del 1ns\1tut.) Mextceno del Seguro Soctel, retomó el 
progromo lnstlluc1onol de otenc1ón o lo D1obetes Mellitus o por\ ir de 
Julio de 1969 

S1enoo un pedec1rn1ento crónico degenerativo con 6"12 casos, B 44 por 
1000 derechor1ab1entes de tose, en el penódo cornprend1do de Jul:o de 
1956 e Junio de 1969 

Se reunió todo lo rnformoc1ón existente en i~ Unidod desde 1965 o 1969, 
se enelizó le D1ebetes en su proceso de le atención méd1ce en bese e lo 
siguiente 

1.- se encuentre dentro de les 10 principales causas ce consulta en 
Medicine Fam111ar 

2.- Se encontró por grupo et6reo, uno toso de 8.29 por 1000 derecho 

habientes en pocrnntes de 25 a 59 1lr1us de edad. 

3.- Ocupo el primer lugar en lo moro1lidnd Ce peoectm1entos crón1¡;0 

degenero u vos con 6 05 por i ooo der~choht1b1enle$ de tosa. 

4.- En lo consulta de espec1ol1dodes cubre una toso de 3.5 por 1000 

darechoheb1entos. lo d1obetes corno tal ~sus comol1cec1ones 

5.- En Urgenc:os logra une ltistJ oe 2 2 i pur- :ooo der&chohQbjente; 

y se coloco entre !o:; pr1nc1peles motivos de consulte. 



6.- En los egresos hasp1talenos logro el primer lugar con une tose 

oe 6 92 por 1000 derechohebientes 

7.- Ocupo el pnmer lugor de mortol1do;J con 9 20 por 1000 derecho 

habientes 

8.- Se ubica como pnncip;;l cause de insuiicienc10 renal crónica y 

los proc.rio1rnientos ele OibliSiS Pe: :tone.:\ 

9.- En l~s tntl.!rYencPJrt1:!';; quH .. úrga.:os l1P-1 t105p1Lol. los complico 

cienes de le diobeles ocupen el décimo tercer 1uger 

10.- En e1 servicio de medicinó ProventJ·1e é.e lcgrerón cnliertures 

de 16 por- c!ent.o de detecciones e el total de poDlectón suscep 

Ltb1e, 40 por ciento de logros de los met.os osignodos como 

ectividedes, y un 45 por ciento de detecciones de pob1eción 

con riesgo alto 

\ 1.- En el servicio de Med1c1no oe\ Tról.Jtljü ú.:: Lr1arc:: Cc~ub~9 de 

19B9 se dictominoron 1 B cosos por invol idez producto de lo 

diebeles ~sus complicaciones, siendo el 19 5 por ciento del 

totel de 1os casos dictaminado·:. Con un promedio de 96 días 

por dlebéllco. 



Lo D1ebetes Mellitus "Tipo 11 se comporto en lo Unidad de nedic1na Fom111er 
estuOioüo semeJonte !:: compc.rte;-rnento C!e cue1qu¡.::r er~:J ce1 Peís en ;us 
zonos urbonos. 

Lo mügnit.uo de los c~:'ios a1Je lü d1obetes produce en lo pobloción susceptt 
ble en la Unidad de 11ec1cine Fer:-ni:ar genera el IJ'iO de proceo1mientos de 
olla costo poro treter compl1caciones. osí como la repercusión ol f~ctor 
económ1co del troPaJador 

Ltl Cllbt.1e~J!;. rnel11tus i:-~! -;.rnrt.1ci;lt:r const.1tuye en ei piJfs un pro~11eme ce 
Solud Put•l1co L~ ::r.~er"'!1ec~c c::oc:one deñcs o!~ econornio fom¡l:-~r, ~ 1~:. 
lnst11.uc1ones de s.'.j11Jd lj .1 lo cCJrnur.1-j~d en genero! 

Se cu8nta con ios racur~os rn?c~sóri.J,, (;t:í0 (;11 :a úr ~ .... ~ ..... u(.,: i:-'-4 .. :¡_ .. J u11 

salud u t:•l enfermo d1abet1co no looren el acoolam1ento 1dec:I paro el 
edi:cueóo control ae ie en~enne!Jl;Jd y 1a-ecucectón pera la selud Ge \a r1Y1Sf:'.a 

Le d1cbet.es rne1):i_u::.. es i_;r:.'2 en~ermedüd de gran 1~r·pc ... ~_:rH.::i; m-?d1r:o soc1el 
que efec:te ~los adul~_·:s si:.t;re todo en ec!od proC:uct1ve. o::ue el nu controlorsi? 
coecur~'jemente sufrt:: r~orrr~i1ccc.1or.es que pueden proaucir 1ncopac1ded prjro 
el troba!o 

El diebético es cepa: Ce traboJer 
crear ¡"lroblemss Gr eu=.ent;smo 

como cuelqujar otro 1r.~1v1Cuo norrnal, .;jn 
lílC'errncldaC, t°1AJO ro?.nd~rnii?nto en su ·11:1.~ 

product:"1e.s1 me;-:t1er,e :,:;;,~~o:.:;c.1 su i:nrermeda:: 

El médico dJ?be tener en cons1deroc1ón los 1mpl1i:oc1ones de lo enterme~~d, 
le falte de acoplem1ent.o en le relación médico - paciente, su control u ie 
educoc1ó~ pera le sal•Jd además del costo benef1c10 que pueda liavars-e a 
cebo en el ~rctiej Jdor 



ANTECED~NiES H1STORiCOS 

En el Dep1rú Ci:: EDers ( 1,500 ef';cs ) se ericuent'"a 'e ;;:-:mere 
descr1pc1ón de le enfermec~c ( 1) 

Areteus y C~lsu~. en el Siglo ii de descrio1ó une enfermeded déndo1e el 
nombre de d1ebetes, Que en latín s1qnif1ce • correr a traves de. un sifón • 
por que el egue no permanecra en &.-: cuerpo h;;n'h":no. ya aue si:: eJ¡m:ne::io 
ráp1 demente 

En el siglo Vlt desc~1~fo cu;;- 11J CT1·-.~ i:::e~ :·:::t,;:•:.:'J :ont.er.i<j 1..;"' ~~ur.c:~nte 

res1 duo cuenda éste s~ secetio, pero c'Jnf ur1d10 e 1 ozi.Jcer con 1 ~ se: 1. r.~st .. 5 Q'J~ 
Thomes Will1s en 1675, detectó el sebor dulce 1je ie onn:l tJ i?sr.e necno fue ei 
quen estableció ia d":ta como el ¡,nncipei tratermento" r·:attriew úoDson 
dernostro eños después, que lo únr1ó ca 1c.s c!iabé~1c;;s c0nt2r1:r1 52úcer. én le 
m¡sme époce, Conra~ Br"J:-iner fa:·nosu enttorm;te su120,por sus 
des::u~r:m1entos IJe 1es G16ndu:js en el intestlrJ Celgedo que lleve~: ~.u 

nombre, ezllrpó el páncreas de ver~l)S ~Brros, c0m~robDndo a:.ie en a!gur.os se 
desorrollobo un sfn:t...-Jrne d:ot:et1c0. En 1847 C1aud10 Be:"n~-·j ':!'?r"o:-t.ró 
cloremente et elevodo contenido d~ gh.icos"J en sl'.lngr-i: del d1~bét1co, 
constderondci e; le r.1perglucem1e como el signo CfJf!J1ne·1 del ced~c1rn1ento 
( 9, 11, 13, 16) 

L~ncJJrhens en 1669. ~~sc,r!o10 e:1 el ;:;:-'" .. *rt~:. :~~ ~ei:-·.,:;.~\w:-.~; ;:;;'.¡_;~.:;:-;: :::'.e1 
:s1c~~ C'..J•:2 \le•.:::! su• e;;-.. !~·ro:. v~inte fjfi . .is ije;p!.;.;;:: !;n~~·:··:'OWS~:-; 1; VO:"l Menng, 
conf1rmeron cue 10 extir;)ec1ón en e1 JljnCrl?ljS en el ~erro, producio d!Ot.~tes 
melll\us y cetosis, 0Dser·1onoo que s• sepor~t·~n oi pilncreos oe1 ouodeno 
med1ente la l1gaduro d>?l conducto penc:re¿n1cc1 nCt se produc;e d1eo~tes.a 

pesar de uno atrofie pronunciada de la qlándula u qu~ solarnent.e c11.1n"o se 
ext1rpebe tot.eimentt- el [1acncreas. se ... proouc:ó diabete:,;, no s1enou así 
cuando se extirpaba pa~c:.~lmente. 
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Diemore descntJ;.) i:r1 ;89'; l::i cre;¿.r,.;:1a .:~.:- 1J~,;:. Upo;; de c8i;.1:~s en ;0s 
ls1ot8s, que f1.Jeror. denomiria.:os :orrio ·a'.f.f ,= ~t.et,:f' cor Ltne 8ii ;;<:,.7 t..: 
mismo uom;:io ScY.~ffer aJilc6 el '.~~:-r1ir,0 ~;;. ::·,.:.,..:ir1e ; ~:-.3 :-i:.:-:-:'¡G:-.:: 
h!poté~1co, p.--a.:EiüEnte de ios ts:o:es =~ ~ 1rng2 ... '".t:--.:: ~::•~·.5r.:. ~~- ·~~3 St;;·:--'.·: 
cusr t.5 i"',-:;u::rie e'.·! se·:r'.?t~C:! '-;; :~·~;1.:!; ~·-:-'.": ~i;. ':i: 1;')•.e: er•_es 
m~r.:1on~dos. ( 9, t,, 1 ~) 

6r:.11t1r1".J u Best en rni:,r..:·J de 1~2¡ a\:.:E?r1)r>t 1-: 1r.~1ji1r:~ i~ i.') 9··,,.1c1i.:.1Jro..-1 er, .;-1 
trát..Jrn;~r1lo 1jt: ie d;.'J:,.::.::_e-s. :inrnójro i:-11 ... :. c.i;.rr.:. ~n r11J·~•t?rrttJre .j.;.; ;¡'11sn .. :. 

ef1c1, y :.r.s-s meses des:.iJés .en i.Jr1 ser :.urr.M1G 

En reel!dac. l~ 1.":S:Jl!"'1~ j 1e. hetda s~:: ::e=c~::·e,.-.t_e i"1e:..::s :; .. ir.es ;0'" ~.¡ 

Pau1e:sc0. un f11óso~o rurri~r:o i:ue prese;.t·J c·;~•.reo ~.r.:i~u~10: '! ~l Cc-rnpt.es 
Re~~us de le S·0c1et.é rJe B1cll)q1~, 1:0n rt?saecto-:·:: 1 .~ ·':lC:t~r ".:"'t.1i:J~~oi?· 1 -:~ lj~i 
extrecto pencre6t_11::0. el cuel~ le d1ó ~1 nor-1c-r-e 0e P.<Jncre1r1e. oeri:i <ue ei 
eau100 cened1ense ei pnmero en e~1. -.cario el ~.ra:.an·11Jo?r1~.o d~ i.3 1;1atiet.es, ya 
que Coil1p qi;a treue;a:.ie cor1 ~;~.o? ~:- ... ~;:,. 'ic.~r~1 c:~;-1·.;:-1.:.r :.:::; ; ... :;~.;:-;.:¡as 
tóx1ces cel ;;reperado, ede:nés ·je .:;Je i·,.::;::; -.:r, x . .:'.::c ~e 2.-:~racc.:~r1 ,:;:; 
rri1srno en eaas co:-1ce:-:tr~co;.E-:; de: p3~crees c~·::s-r:orrnente t.Je~:.; c:::s 
en 1925, ~repe:-arori por pnmera vez ~J 1:':~u:\:-'~ :;n .. o:-m~ cn:·~_e'.'no. 
Hogerdorn rntroduJo en 1937 le , ... s·.:•111~ prct-:r;r.--:. i::~~.f. 3 !=°1~c-rier J.~ 

1 n:.ul l no pro1.~m1 ri:~ Z 1nc, 1J dos 0F·0:. r"·~~. t_ ~r-C'? '· :i? :•rod•:c 1 d"'l 1 ~ , "::,1JI 1 r.~ 
Uovine por Burro1;gr1s, '."f'ellcome a~·!o Ccimt:i~n'J 

Jant.on en 1942, descuD:-ió el t:fecto r1;~G9: ... .:.i:::;,;.:::: ~2 .::a :J.;. ~ .. :~:;--.:::.;:-~.:::. 
con cerbutemlde El 8octor r-. tie·~es:-'.,..,c11 1er en ·~5L: :irocucf' :~:, 1'.'"S?J1''"·:ls 
1en:.es. un efr: er-tes Se:o'.Jer aet.e ... rr"~:· '·:! e:.t,..'.!C'.'..r-~ ·~ '~1 1c: rJ.:- lfl ·:-i·:/: 1 in~ 

E:, 1957, se :Je-scubre e! e.fecto h·~r;-;'•; 1:i:-:·~ .... t.1? :e"!·: ~·;'.:~~-~'!: !¡ P"'l ~?66 
~·,o:it.soy.~n1;. 51'1tet.1zó le lnsulir·~ hu.--.·-,i::r·~ ( 5 ti,'5- ~, ,,·,, 1 , i:.1_¡) 



ANTECEDE~TES CIE:;-:-:F,COS 

Lo d1-~~1?•.e3 r:ie~'1tu:; ?S un :irc~lem~ de S~lu':I P·J: 1 '.c~. j;: !cu::::d-: ~ 
1nforrnoi:1ór• ep1dem~c,~-::iJ1r:;~ ele:::ioreoo soore i;l d1~qf10·;!1co d.;> ;i 1u'J ~!'1 

t·ié,:ico ::n i908, oorpJ~~ se de e conocer ies cer6Cti:nsnces 11ei ~erf1i 
ep1d~m101óg1co d'?i Oji ~ 1jur~nt . .; i 985 

Les prinC.'.~·e:e:. C.')1;: .. =-: d2 'i1or-~.:J;1dei:j p~r~ '.9::::. :""e~'-::j.~ .. , cor1 c;ar:~:o '.: 
preifu¡·,d~ '.r·::~,:_.:.:1ci:: -?P'.<-:·r:o:.:.~ ·:-: ;·::i; Ia Q·J~ e•.rt•..i:e~: e: p:.s { g;:f:.:-: 3, 
ver on'3:·:o ~l f1r·e1 .jel '.r~tiejo) 

[11? P1Jrtli:.1;iar 1mport:nc1.~ r-esu1te el incremen:o üt1~.i?-n!,;i1jo en iti c.roc11Jrc•:1r: 

~e rnui?rtt-s dl?tJ1des a C:ia0et.2s r:"i<~li1tJs. que en 19é.3 aumentó 17 O vei:c:.. '-" 
corr1pen1;:;on con ; ·;isci 

Der:t.ro de los p-,r,cic .. ~1-:-s d~T.erm1n~nf.es de J~ '31t•yy:-·-:-'1 -ji; S-'!''Jtj '.?'."\ ~'! 

poOll')ClrJn, se er-c 1,;entr'Jn i:>l 1e~~o 'Je f~ctor'?:: :•JC!~ 1 '?:, '?n Jos ~1Je se. 
1nclu1Jen le·;. cerec:t.erí-::~.1ceo:. de ·1e v11nend5, l<J d1s~on1t1111oed 1J~ :.c:,r·.<1.-i.-..r.
bás1cC•s, educai:.16n y 11ct1v1i:lf11ji?s econórn1ces. En 2·:.ta u; 1.1ma itJ oob1ac¡ór. 

El r~::ndo ciroo:eso ".!e rr'O'JS•.rrnl1:,c1on ols~r:~·~·~ por ~i C'~!;. '?.,lo: •;'.•.1rri0:; 
~ños, ~·~ i"~ v1st.o r>?f>e1fJ/'j:• E'r'l ilJ D!Sl.rlDl.JClC•n do?;~ 01:1t·:::c1on QiJ'? traD~l~ ~:<Q'" 
rarno tJti oct.1vHjo:!1J Er; ¡.;.¿.,:i. o:-i secti:·r Dfirr1Ctn0 .:.:.nc'::'ri!r . .:;: .. :! i:n 25-6 DiJr" 

c~ento de 1·:: fuo:r::i::: 1.:-:~:o:--e? [.~ lGs ::3 7 rn::;cr.-··:. c.: ;¡1¡:;;~:::.::;;,J,; .:; .. '? :e 
er,cnn:.raban le:toránGo en f~:wr;1.; es:able C:Jrar,~t? ;·;01. e-'. 4; ...¡ ::.:r c:~~.t0 '.: 
>-:~cia e;: el sect.:·: ~'?re ;··'.e, 



Los comOiOS qi;e her1 .:.i::urrlCü i?i"\ ic .:--; ri .• r:~•)r.:; ;:0•.-··1· .:.-::.·:~ ~.r~r,;:. ,~,.):, ::o? 
.;¡glo 'd 1os di?DldVS a :ti :ricorro.: . ...-~c;.:..r, ;:. '".• .. 21:;:. ~.:-.:r.0:v9;,:i; '=' ;;.:.~~:J~ Gt: 
.. nae. ne:r. dodo en·.reée. ~r. cotijur:o :~r, J: ~f;:·.Gs :.:: ur.o -::--·.~i·~ ~:e~:~.::.= 

ge'.':er~\;z!!Ce y los e~"(ct::.:: Ce• .. ;.~:,:.:.;.::.;~:: :.:s:·· .... :.-·~ ·.-;~u~·.r··~· : ... ;;:·r:··.~. i: 

:J~ r:ue·10 pet.rór' d-:: ;::;.~e¡rr;~:.;<:~:is ·- ,...-?:;:. ~:: .... :: ·~ ·::::u~ ·:·.:·:: :-~ 
e-n~r~rr.€'ZC'l~ .. , con '-e:. ~.re·~~C.'~:l~'e; :;-r_:· -:-·""''!: r::··:~-· ,._:~;·~ :: ~:> ;--'!"-i::i:i; 
'St.:C'.r::tre~ de ll'j ?Otile~1ó .... ., •i;o\ ~is: ~ 1 i:~s<:: i::·:· ·~ -:•-:')i:-~o:--= "!1~·11·.·;; 

con meyor prcfunc·ced C·.:r:;:,te 1~: '..J'.~.···:-::. ::::~:'=~~: si .... ·::..~ ~~r::·:e:~r;-::s ;.:.; 
un proC~$0 l1e trer.;1ctór: e~td':í!!l~lé:;":f:. ::.·..:-? .. :;:-:-·:: ~~rte Ce-..:;. c·Y:J'Jr•.lJ ée 
cornb1os id tronsforrn.:u01¿.s q1 . .H? ~fec'~n .~le 'Jr::Dle(1'J!': m1;rii:'1~l 1~ ro :C'~O ~ 

io de México, E:~ t~ cor.texto de c~rnn1os ~ror: ... 0 s1v0s t1~,.·i:'1 ~ert~s 
repercuc1óne-:. en ei r1111ei oe se\ud do? los rna1·-...c.;os, le .. '=rn1l10 y i~ 
comur;rJ.10 'J en conse:uenc10. en lo f•jrmo corno ;/j s.:.c:edad se .:i,..gonn.J per'l 
1~ otención de les nece-;1doóes de se:Jd e oort:r de s...i .. ".tt-rr&ta.::.:.:.r, c.:n ·tas 
vonooles soc1oecor1óm1c~s t;; oerr,c.gráfic~; 

t1e ~~ui \~ 1m~or•.~nc11~ i'.1e nue-1·0s 1?rf~1qu·: ~'? ~·'?nC''''"' •l"'lt.'?1Jr~1 i:o'' r::~--~C''?"" 

més orf'.:lvent1vo lj de Mt1jor ro'"1t.er¡1tJ(1 sc.ictr.:l Lo G1 ::::·i:t~~ ~rr·.:ii1tuo; ~e9u1re 
~eneroruJo uno dernenG~ de si:-r·~;.:;.:,.; ce.=:.:i '.·:·: -::-,~r,.-. Dt:1r :c1 01J& rr•svlt.e 
lnd¡spenseb1~ diSeñeir i:J ;ior1t:r en pr1:Jct;ce riuF.-·os -~ -~;-.ej.Jfé.3 ¿;trote;:as Ce 
rntervenc1ón que perrn;ten , \J&sde u:-.,~ pers~e.:·.-. .:2! :i! ent\C~DóC\Gn ~ :os 
dorios y riesgos, y una ececcJed6 prevec.c~c ~ ~:;r;'.·é· 

Anol!:?~ndo l~s ti:?ndenC\0$ de les rir1'i(1p~le;. r:~·1~-~-: C~ MOr~el 1 Ce'J qeni:irel 
en el pl)is en IS--65, 1~ oiet11?1.es. rnell1t.us ot.:ut:1e ':'1 -:~ol.1rno lu~:ir-de ie~ 
pnrneros 20 princ1pale'5 ceusf:ls. (.;Jn un.:i t.~~e Ci? n·1i:1rt.~111Ja1J ce 26.5 oor 
100,000 r1ob1 t:mtes 



Ci~tiet-:::. rrs-":t.;;. :·: .. ;:: ~~ C~·:'. .. r10 ;é~t:'.~10 ~:ig'!: .:~;: ... : :-:: :::~ ~nrr . .;:--.~~ 
princ~e:ie:. S~ 1J:'.:3, ·>~·r· 1.if'l"'.l t~s: ::!e·:~ ~Jr 1 ·:io:::0 '"\·:::·~=·-~e~ ae ?: : .:: 
oños de ~~~O Le3 ::: 1..1s'!S ~-? mcrt.!1~C!,~'J de 2S ~ 44 .~.::': ci:i ei:!od e"1 ~ 1 :i~"3 
ooro 198S io di~:ie'.~5 m'?\litr;:. 0cuoo el séot1mo i1.;~~r o:e.,t.ro Ci? l'!-.:. ¿.~. 

princlc-~1lJS ceus:::., cori ur•a t.e":~ de 6 6 oor lO(i,(·00 "•l!tiit.~nte~- C'1 25 lj ..:,,:¡ 
a;,os do? ede.j Les ceus~·; á~· meirtel1~ad d9 45 e e..-¡ ')ríos í~.j ec.:i1:l en ¿¡ p.515 

~oro ;·;as 1a .:!iabe:e-~ :'~s~::: .. :. ccur.e •?~ ·:,. •. :;:··j : ... ,;: .. :~-:-:.··: ~2 '.j;. :.~: 

print 1 G~ie·; ceuso;. :.J:-1 ;ria té;.:l Ce 93 5 po:- :·~·),000 ne::.~tJr1t2:. ~~ ~: ~ :..:.: 
o?:o:. ~~~ ::'.:;!Js.-:::- e~- :-... ~ .. t!!1c.~c ~e 55 q rr:§s ::~.:.:de ::~e~ e:-. ~· =~·;. ;.::: 
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De tlCuerc:c. cor1 :..:-. e;t1;.j10 ;obre &gri?:.us r1os;i1te;an.:is ó.:i .::1ot.~~i?; rr1&'.~:t ... ; 
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tercera edr3d y 2 66 por .::ento a pacientes en e~-~.j c.: eter.c-:,n pe~·;atnca 



PLANTEAMIENTO DEL P~GBLEMA 

Cual rué el tm;locto o le sei1u::: oue cc.es1:in.!r~r. ~~:. C;.!~t?t:cO$ o:;e4Jfédos 
oc;crttos o le L:nlded ce Medicino =en-,:'.:~r ael Hc"c' .. ~'. óer.era1 de -Zor,.~ No 8 
en el periódo compreric1co oe jul1o de 19:? o Ji..;lio e>:! 1990".'> 

El ¡)reser1te estt;c10 ~retence c!ern"Jst;a-- ei 1mp~:tc cue oc::1::1ne •.;n g'"!...IP•J 
de dtabétlcos ijsegi;re·::(.s. en r:':lad ~roduct1\1 e. ~ar:to ?ri e~ é~ea r"'!~~:ca cor:.o 
inst1tuc10nal de lo Unld·'!•j di? Med~c1re ~emlJ1J; ~e\ u.os~1t.~1 Go:~r::r~I :~ Zon9 
No a del lnstttuto Mex1c.:m~ del Si:guro Soc11:~1. en f) ~·e··1·)'JO comp'"erc1.J0 ce 
JUllO de 1989 e jUllO de ;990 

OB.JETIVOS ESPECIFICOS 

16 Detectar el número de tretieJedores d111tiét1c0s 1J~o:-·~u,..lja0·5 asocritos e 
lo UnJdód d~ i18dlcinc Ft11n1iH:1r L!i;l Husµd.t1l Uen8rtl1 1J":- ~orn~ ~'J ó Gel ii·lSS 

17 Obtener el pror:1e,J10 de cons~~~ts .. ~:'~1·j,5;, t'. ;:':Ce' q;up.:: e;; 
diebét1cos oseguredr:1 ; .:::~:;r::nto·:. e·~ 1-''"'!d~C e~· !"''..:-:·:··~s F~m11:;;; :el 
Hospltol General de Zen~ No 5 ·~el 1:·:s·: 

18 Cor:,~orar el cir0r(11?d;ü d8 consoJit.ss ri.:-c1tiiu.J:- ói ar~10 dei orupo ·c.;sos~. 
con les del grupo ··no cas0s·· -
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19 ('Otener rl prcme~'(", Ce 1:-v:~:HlCldedes y Oe OteS" Ol.'Jn;edC.S d~ Cr"'lbOS 
gru;i.:,; "coso-:: 1J '.';J e ~':,1:r::· 

20 ~1¿.t¡;..:t~r el nt..;:.'"1t,rc dt• 1ri·1oi1::1aaos durentt- el µen6do corr.~rGrlGidO dB 
julio de l9t,9 o jLii:o Ci: ·1·~:.ou, ;:.ior c1ebt:ta$ i'(le~:::L;:. o¿'...; ccrr~c:;,:ac1urir:s 

21Ceroct-:nz,~r-10~ ~H::.gcs o !~s s.elud del gru;J': Hcosos" ~ a~l gru~o ~re 
cosos 



H\POTESIS. 

22 De ocuerdo ol 1nic10 del programa prionteno pern Diabetes Melilt•Js 
1n1c1edo en 1965, un derechor1ob1enle d1abet1co descontrol.5do debe de 
asistir o su consulta une vez el mes rioste su control. corroborando por 
loboretono sus niveles de glucosa y une vez alcanzado su control. deberil 
oststlr o su consulta cede 3 meses. 

23 Los osegurodos d1eb8t1cos tjener1Jn un impect.:i en la Unidad de i'ÍeC:1c¡no 
Fam111or clel Hosp1!al Gen2rbi de :ene t1ü. S Gel ¡r,s·.:~ ... ~.:i :·~2x::ario dEl S2.:::.irc 
Soctel. lo cuél se denote ~or un meqor ~·.'imero de coc:·;u!tas, de • 
1ncopac1dedes, de dios otorgDdos y 'mayor cent1ded oe e:·:am2nes de 
loborotorio realizados 
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MATERIAL V METODDS 

VARIABLES INDEPENDIENTES. 

24 SEXO. 
25 Eút.D 
26 OC:JPAC;:;N 
27 CONSULTAS PECIB:é,AS 
25 MOTIVO DE CONSULTI. 
29 INCAPACIDADES OT0%ADAS 
30 NUl"1EF~O DE 01,\S OTO?GADOS 
31 INVALIDEZ 

Def1n1c1ón operoc1onol de los Vortobles lndependtentes. 

Asegurado Dtebet1co Todo trebapidor adscrito a le Ul~F del HGZ No. e del 
IMSS en el penóco comp~end;do de JUl:o de 1989 a 1un10 de 1990, con 
dtegnósttco de diabetes me11!tu·; y con une g11cem1a mayor e 200 rng:b ó dos 
gltcerntes m~yores e 125 rng%. 
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Dafin1ci6n Oparocional de Caso 

Todo trnM¡odor drnbetico oue tengo moyor o igu~l o tres consu1\os. en el 
penódo comprerd1do de JUl10 de 1969 o Jul1o de 1990. que ~ertenezcon ol 
orogr~me de D1abetes Me1l1 \1Js desde el oño de 1986. con g' ucemia oue 
corresoonae el cnt~no numero 2 del cod100 emoieodo, oue se encuentre 
entre el rong0 de éCaG Oe 25 o 64 oños de edad el momento ae es\Jú<J 

Defrn1c1ón Operoc1onal de No ceso 

Todo \roba1tidor c1ebé\1co .iue tenqo menos de \1 es consui tes, en el penódo 
de ¡uilo ae 1989 o ju110 Oe :990, que pertenazcon o: prograrn:i de Diabetes 
Melli~us desde el oiio de 19B8, con glucem\e que correspor.do e: cr\teno 
número 2 Cel ccdlgG empleedo, que se encuentre eentro del rengo de e~ed ce 
25 e 64 e/,cs de edod el rr.omento del estud'O 

Def1c1c1ón Operoc10na\ de :::xclus1ón 

Todo troboJ".dor d10bét1co, que no cumplo con los criterios est0Dlec1ctcs 
pora Coso y N~ C~so 



Def1n1c1ón Operoc1onol de los Vonobles Depeno1ent.e<; 

Se,o: Todo esaguredo Mscnto e 1e Ut'\F del HGZ No. 8 del IMS5 con el 
s\gu1anta código; 

lM = Aseguredo Mescul100 
2F = Asegurooo Femenino. 

EO~d· ectod en eños req1streda en el exDeCi~nte e¡ rnicü de 1e u;~r dei HGZ No. 
8 del IMSS, en le ú1t1r.1e consulto de ju110 :le 1990 

Ocupoc1ón: Act1v1dod que reo1tze el oseg1;redo, eootocro en lo hOJO del 
e~pediente el ínico pare el control del d1ebét1co 

Consultes rec1b1des. Es ei ¡-¡ú·nero ce consultes rec1b:das por rnes, durante el 
penódo ce jullo ce 19.SS e JJiic de 1Sl':;<C1 Ge 1os ese;uredos dH~bét1cos 
~<:lscr\\o< o 1o U1"1F del HGZ No B del l>'.SS 

Mot1YO de consult9s Son todes ooue1les reg1st.ri:de: l?ri 1e hOJfl Cie1 coritroi 
paro d1ebet\cos 1d E:>n 1as ílDJOS de evoluc1or1 Uei er-:ped1ente clin1co 

lncúp~:lC!~d.es Es~; r.~_.:r1ero OC' :ris~r;e~'.d::~e-:: rect,~:32 ;:o: ~es J1~i'"er.te el 
per\ódo 1je julio de :959 a j 1Jl~c 1J1? 1990 d:? ~e·? e:?;:..'.-:'.:~·:is ~·J~Ci'~.::=: s ;3 
Ul1F del HGZ l~a e ~el 'MSS 

Dios otorgedos Es el número de di es ot.:ir9.sdcs DDr iílCé~)é!c1deo por mi?·; 
aurente e1 per;óWc. cornprend1úo de 1ul:;:1 je ·~ss; e: :1J;iú de 1990 ce los 
eseguredos ea ser·. tos e le UMF del HGZ ~io 3 dei l~SS 
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lnvollde.z Son los esec¡urodos lnvei\doo:is durár.ta el oer:ódv cornpra;¡~~~o de 
ju!io Ge 1989 o jul10 d·e: ~9·:1, por tiobetes me~;~~..;; ::i 3~s cc:-(1G:icec10r.es. 

Espec1f1co~1ón oe lo 'lor1ooi;;; 

Las fuentes de les Yenenles indepenc1entes son: 

32 Poro oseguroaos diobéticos 
Expediente clínico 1el osegurooo, del orch1Yo de 10 ur1F del HGZ No. 8 del 
IMSS 

Los fuentes de les verleDles dependientes son 

Sexo 

Tomado del cod1qo Gel n~rnero de ef¡1;ec1ón en ei expedH~nte clinico 
especificeOo como 1F =Asegurado üei ScXO femen;no ~ 1M = A;eguredo del 
sexo mes:ultno 

Eaod 

'íomedo del registro rJe ef1l1ec1ón áe1 exped1ent~ clínico 
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Ocupoclón. 

Anotado en le hoje ae control del oec1er.te d1ot.é~1co. de~ e>:ped1eri!e clir.!cei 

Consult~s r~c1bid~s 

Se elab0rcr6 unt1 ficha cronogreme y se tabuleró mes con mes de lss 
e;.;pé-Cl~en:es clínicos a revisa ... Ge los osegurei.::os dL·rante 2! pe-ri(,Uu 
comprendido de Julio de 1989 a Julio ce 1990, de ~a UMF Ce\ HGZ No e del 
IMSS. 

Motivo de consulte 

Son todos aquellas registradas en lo hOJó de control del paciente diabético y 
en les no¡es de evoluc1on del expediente el inico 

lncopoc1dodes 

~n le f1:r1:i crcnosro:-n.J '>;. enoturil 1r1ts con rnes en el mismo oenodo 

D1os otorgooos 

En I~ ficho cronogr<Jme ;e enoteril el número de di es o\·)rgados por 
rncopocldod, mes cc·n mes duronte el periodo comprendido de Julio d~ 19e9 ~ 
Julio de 1990 
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Se enoterá en ei cronogra''·ª ei numero C:e rnvalida~os durante al periódo 
comprendido ce Julio de 1959 a Jui1o C:e 1990. 

Escal!ls df mec:1c16n de lrJs venebles 

Los vanebles de ie pob1ec1ón en estud10 se descnD1rtm en termino:; del 
e·~ento de Interés, ree11zendo 

Censo de los Asegur~do·; 0i~b~l1cos, que parl1c1p.~n en 1a UMF HGZ No.8 IMSS. 

Se ceiculerén les rned1•J.1s. di? fr':cuenc1e. 

Tase de rnc1dencrn. 

lncldenc1e acur~ulcdo 

Prevolenc1~ 

Medldes de TendenclB Central 

Cillculo de Intervalo de c0nf1enza. 

En un est•Jó10 Tronsversol que comprende el perlódo Julio 19e9 o 

Ju\10 199(1 



TIPO DE ESTUDIO 

Observec10nel Descnpt:vo 

Se corecterizerb u cuont1rtcoré el Impacto o 1~ :elu'.! de le pobleclón 
osegun~do d1Eibét1Co. IJ se Yo1or~ró bs riesgos~~·~ se1ud 
Lo fuente es un s1stemc ruttnono ae 1nformoc1ón oe ie unF del HGZ r10 B del 
IMSS. 

Retrospectivo 

Le Información se obtuvo con er:ter:oridad e le pi JC1eec:én dél '.rnbejo con 
fines ajenos o le inves:.1yoc1ón qi;e se pretenés rea11z~r 

Longitudinal. 

Les verlebles se obtendriln durente el se;u:m1ento del periódo c0n;pre1idído 
de Julio de 1959 e Julio de 199~ 

Cornporet 1 vo 

Del estudio 1Je dos pob:cclones se treter-~ de c9mp,,rer alg•Jnes venebles y 
concluir los riesgos pera controst.er la h1pótes1·; 

El estudio oDorc:a el ft:nórnE-no de efecto a causa 

En cuento e lo int8rferP.ncle del lnves\iqe•jor gs C'b3ervec10n~1, sólo se 
describir.~ y med1r6 el fenómeno est_ud1;i:ia, ;:o:-- t_~nt.0 rir:i s~ rriodif1C")ré 
ninguno de los foctares q1;e 1ntervengo!1 t?n el ~roceso 



Se reeilzó un CENSJ fje l0s exped18r1tes de los Dec1entes dtebétlcos. 
encontrados en las torietes de paciente diebé~iCC :ie·.,..ado por consuitorlos 
de Bmbos turnos (matt.::1r.o iJ vespertrncj, de 1a :..::·:F Ct3~ HGZ ~~o. e :e: i;·:ss 

Universo rje Tri::bc~; 

Le potileción pera le qu0 si:: qu1er8 aerierel1zer ic·s resu!tedos \p0olecHJr1 
obJellYo), es la DObJ,,:1ón de ase,;ur"ados adscn tos .-1 io u;·;F del HCiZ del l<o.a 
del IM~.s, penór1o cc,r(1;Jr-?nG1do ae ju1·.;:1 Ge 195;. a j!.liiü d8 1990 La ooblo~1ón 
e p13rtir de le cuel se obtenCrá la rnformacio:-i (µobiaciór. ba¡o e:::~uGio) se 
tomará de une pertg de!: ;io~lec1ón objetivo · 

SeJecc1ón del t·iorco .Je t·\iJ'?streo 

Se reelizará contaMo con una lista de todas :as unidades posibles de 
se1ecc1ón (merco da rnuc;treo), se ut¡;1::Jrán \(¡;. rnc;stros del centro 
hosplloleno de lo JMF éel HGZ No. B Jel 11·;ss., sorr.e"·.:endo o un censo a los 
expedientes Que se van e revisar. 

Diagnóstico S1tuoc1onol 

ldentlf1coción de lo Unidad. 

Lo Un1ded de Medlc1nlj Ftlmlller Ue~ Ho;p\t.11 Ger11~re; ce :oni; No ~~Se"' 

Angel", que se loc~l1zc en Av P10 M"-gd~le"o 2913 eo T1 :opón, Delegoc1ón 
Político Alvoro Obregón, pertenece o lo o,,1eg~c10i; 3 Swoeste del 1ns•.1\ulo 
Mexicano del Seguro Soc1ol 



Geogrof io 

los lirrntes ele la Unidad ;e laca112an en el mapa l, tiene una bree: de 
lnfluencta ce atención médica ce 1350 r:rn2, le zona cuente con eguo pote~le 
pare uso dorni:stico, egue no potable pern riego de érees verdes y ~M ;;lente 
tro\odoro de aguo poro uso industno\. Se cons1deron poloiog1es reloc1ono1os 
con el clnna. lrifec:1cnes Pi:sp 1 rctonos Agudo-s, Gostroenter1tis ~lo 
Solmonellosis 

Demograf ít 

El munii::¡p1c, cuer.t! con 1,93...!,515 heb1t~ntes, 1~ unidad de Med1crna Forr1l:er 
cuento con 96.?7..1 derech0hcD1entes hesto )'JnlO ,Je 1989, s12ndo un total de 
52,085 ei;egur8dos perrr-·enentes y 139 esegur1Jdos eve'ltuaies con urie 
poblec1ón eoscrite t r·:~·11co Fam111er de 76,>152 óerechoM01entes pare ese 
año 
La p1rarrnde pob1Bc1on.J: se anexa, lnd1ca LJn 70.17 % de mal:lores de 14 eños, 
no hay grupos ina:~en::: .. r:l rnovim1entos m;gretGT"iOS en ~e zor;e 

ºrograrvies Pn on ten os 

Dlebe\e< Me\11\us desde julio de !989, como padecimiento crónico 
degenero\1vo con 64~ casos, B 44µar1000 derechoheo1er.\es de tesa, 
enfermeded susceptible de control 
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METODOLOGIA 

Se tomo como fuen~e de rnfGr,--:·1eci6:1 el arch;vo ciír,ico. asr como 
1nrormec1ón Cel Oep~rtementé ~:in:co y el ere~ de E~·:oem1o:ogía. 

Llevorictose ~ne ...-es~~11~~:on ce terje 1.·'!S oe control d~ pec1ente drn~et:~:~ 
por codo uno de los consuitonos, t.~nf.o CE:i 1.urnc· m~'.tJ~''"~'J C0:"!10 ".iei turno 
vespertino oe le un1a9Q en éstua10 

Postenormente se ri?oi120 une seiecc1[n úa ;e; :arj2to:; C8 10; .::;a::t?ticos, 
Limceme0t.e con ei cod1go lF s : :--: c·..;e ccrresi:oric2 e. .:!'2:'"ec~joh~bit:~'.es 
esegureoos. Encori~ ... an,~o un tot.::1 de d&rt-c.h::1 ~¡et,·2:-.~.e~ ::;eg:..;:.~.~5 Lé- 352 
pere et ~erióelo de j"J1IO de 1939 iJ 5:.;:10 je ~9·?:) :._:~·~~~~.es r:-,e~~;·::s C'Jrno 
peeiei:1m'ent.o cr{r:~:o ·~~i;;erer,~~.1·¡0 er e1 :'~;:.~..-•.:r:-:::"''CI c''.rlCC s? repo:-t.a 
642 cosos en Sol p~no0o comprendido ~e r.ol·o r:!i: l'?C!J ,'! ;·;í10 di? 1969, que 
represent.tl la poblac1on dentro del procrerna 1ns"''·"'·:1or1bl de 01aoetes 
mellitus d8 é·;ta Un1doó , 

Los oerechohotnerites ese9ured:1s Cilccr¡lrr:Cc:;, -1 ~·-;e :urr.~:en cün ~os 
cnter1os de 1nc1t.:s~óri re:iresentcn a;:iro:·'.·,:-:1.~dJr.-:e;-."_i? ::< r.:-.2 7 ;:."J-Jí c:2r.tD ce le 
pobleclón dia:béUc.a derechohet11::;;,t~, Ce ~; 1.os J:;~-:·-~c::s ,~·;e; 1.1reC:0s su 
d1stnb!J·:,on por St:•\D ~~¡; :; 7\1 '' or:r c1eí,t_o ·~1?1 se::.-:· ........ r.!scuirno t: 3(' O por 
c1ento ':lel se:-'o fi::mi:;n1no, ¡:or •3C!c:C ecor.é·,.,,,1c~rne-~·.t: :.:·~;_;·:::. :: 1 i:re~~ prir i::'~nto 
de los 352 d1ebét1cos ~se·;:¡uraaos qr..:Q :s 0~i:0::nt_rer d'311~_r 1) oe ~¡;13 

Se i1evo a cebo ia rea;¡z,sc;ón C8 ur • .:c.:2,;.,~:or,c:-·;.:, '.;2 ,:;r,;_:.;,a fc.rrr1a~o). Ccr;de 
se recopile la 1nforrneC!Ó:L e:er:.J ce:~; .,:.;;r-::,:.:2<:.~::e:: .:ei s:.~~;~.wnar.-:1e:-.to 
de1 peGec1rn1ento eri cace u:;o Ge :os crnt.r:•_:ccs c-:.e·;.::-:::::c·; ~-?'.;'._;..:_:"":C·::se 233 
expedientes de :ir:c;er.t-;:::. 1~\.::J~::c2:, i::·.:-: se 1le":; e :e'.:~1 ce·:-:»::. de ~i;c·s1.o 

ol mes ce C11:1>.?n-;2re c12 1990, di:·n~e ~~-- :-nct1·.":': :!~~"'.::~el i.1·112~t:r;i:.:::i:-
(mov1m1ento-:. ~r.te ... ros Ce Arcrnvo dE- ·1e 1~1f\1'J:".J•J !?~'.uQ1:;::~). '.:f ~'1E',..-.~S por e1 

cnteno ::C.:·.:::,·:·.··.'··' :·•.:..,.1 .. <:·~1' • _ 

expedientes, 37 &>-:Pc-·~leí.tt:s s.s- encotrernn s¡n rr•J·:;~,=· ·j nei f,;& µ0.s11:i;e 
encuesteríos. 
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De los 196 expecilente$; por éefinic\ón ooe~es1one1 de caso se ob:uv:erc~. 
122 expedlente-:. !Je esegurecos j~~tieticos en 8Ced ec.or1ór:-:cer.-oer.t12 ::ictiv~, 

40 exped1ente$ di:: d1ebétlcos esegureiaos no cump11eron u:n lo dP.flrnc1ón 
de coso (ver me\odologío), y 34 fueron exc11;1dos por cr,t.er:o ce excl•;s10" 
(ver metocoloi;io) 

De la sene de 352 cesos se reef12ó 1e curve úe d1st.nt11xiüri por c¡rupo 
et8reo, doniJ8 se encoritró ~me medrn crude de (56 n, cor. ¡_.r, intervÜio ce 
confrnn2e ~e {55 :Tienor ·.gue: e le medie, menor ¡gual a 57 2), ccn una 
Oes·1\eclón estancer\ ae (:1; 36) 

Cerr~ndo el i;n.:pi:1 et.~reci pcr def1nicf.n, eC~d 2r:"Jn')rn1:·~rre:-iti:i e·:tiv':! (25 ~ 
64 eños de ~dod), su rneCi.~ es de (52 2:1, con un irner·lelo 1Je cr:nf1~nza de 
(50 91menor1gu1Jl fj li:i pi:.iol1Ji:.1ón, mer1or 1guol e 541), peri:i 95 por r1ento de 
confianza 

De lo~ 122 e :pe~18nt.:?s C:2 p~c:r:n~es diabétiCGS que cur;-,r,;;;•ron cwr1 1e 
deftr1tct6n opr.raciOn:jl Cr: c.::::o. con ;rupo etBreo de (25.::: t,.1 efios). su meGte 
fué de {52.3), con un tr1!.erv1Jlo e'.~ cor.f1enze de (SO 5 m~;--1e:!· 1:;ual 3 la 
pobloc1Q!"'., rr:enor 13uol ! 54 l), ;:J~rn 95 por r:1ento de corft'!nzc. t.od1Js est'Js 
fueror1 coic.ulac!os :;~:--~ 'Jt'~ (P f1P 1·1 (J5J 

Con lo Que sB conclu1JE: Q1.,.11j l0s i22 L<lS.ú~ sc.n c-;tad1st1cbrns-rit.e 
Si gni f i C8\l'JOS. . 
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ANALISIS DE DATGS 

De los 122 expedientes de los diot~t:~0$ /!~.ec1Jr~dr::s ::!'= l~ Uri1d.~'1 Ce 
Medicino Fomllior del Hospitel Gener!l de Zono •10 g Cel IMSS 

Su distnbucíón por se;.c. 

CASOS NO CASOS T:J7AL 

FEMENINOS 40 4 44 

MASCULINOS 82 35 11a 

TOTAL 

De la glucem:a ol dtegnósttco en la ser: e de CASOS, :e e:'lcontr.~ror: 
respuestts en un 75 por ctento eprox1mBCernent.:- Di:: 'J~ cu~les o?l 2B por 
ciento fue porn el entena número(]), pore el cr·ter·o n•imero (2) fue de :21,3 
por ciento, entena número (3) tuvo un 20 por c1e'.i.o, '! p~ra el entena de no 
eYelueDle fue del 23.7 oor ciento (ver ha Je de cCiG!gos, en criterios Oóre 
glucem1~) 

2::. 



?er~ le oef\e de tio CASOS le ~lucemto el d!egnósttco se sorr:~ortó co~ e\ 
s1;u1~nt.e porcento¡e 

Criteri0 ~1) 02 5%) 
Cnteno (2) 02 5'.i;) 
Cnteno (3)· <i5.0~) 
Cr\ter:o (4) (10 0.~) 
Criteno no evelue:,le ('10%) 

Glucemo~s el estué10. 

Pare leis g:uce:rn1~; ei estud~o de: !FJ sene c:e CASOS se re·"1;eron 725 
consultas ot.orgtdas. de les cue1es 490 co:-:;•Jltes t.uv1eror. ~xame;,es de 
glucoso, con un ororr1ei:li':'· ~e 4 exomenes de glucaso por p~c;e!"+.~ en el 
penódo est1Jd1cdo Con los s1gu1entes porcento¡es por~ cod~ entena 
esteblec1do 

Criterio(!) (45'.';) 
Cntt-rw (;.":) (15 :2:.<i.;} 
Cnteno (3) (4 95%) 
cn1.en~ (4) (2 05;1;) 
entena no eveiu~ble (238 consultes) 



Paro le sene oe !"'.j ::A~'.JS, se rev1seri:::. 66 ::'.Jn~·.:~e: !ts :.:ue 1
.:-: sri i.:...,v1~n:::-1 

exemenes de ~luce.se. s'endo en ororne~10 125 ~·Je:r~'".es ;:ior ;:e:1'!'~.~e 
duronte el penódo e:¡tuc:odo, con el si;'J'erit.e car:·;-:;r- 1.~rri~r.tc 

e meno (1 l (2B 61".; 
entena (2) (31 5:;;¡ 
Cr;~i:r:o (3j: \13 6~; 
Cnter10 (4) (l 6%) 
:::nteno ~o ev5luebie (242%) 

Poro lo serie de CASOS ie veriebie íipo de íraoeio se encontroron· 

Obreros 23 
Pens\onedos 22 
Empleodcs: 12 
Jub1lodos: 9 
Mecón1cos: 9 
lntendencrn. 7 
Chofer: 6 
Of\cin1sto: 3 
Sostre .. 

~ 

Secretor\ o: .. -· 
Mesero· 2 
Ag. VlOJero: 2 
No evoluobles 2 
Otros· 19 
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Para la sene de los NO CASOS: 

O~reros: 10 
Emple~dos. 9 
Cha fer 4 
Pensionados 4 
Jubilados 2 
Contador: 2 
Ceptunsto 2 
:Jtros. 7 

CLASE CASOS NO CASOS TOTAL ;¡; 

PENSIONADO 2.: 4 26 16.04 

JUBILADOS '.! 2 11 6.79 

TRABAJADORES 
ACTIVOS 9¡ 34 125 77.17 

TOTAL 122 40 162 :oo.oo 

Cobe ¡!estocar que el 77.17 por ciento de los e~ped1entes revisados de 
pacientes diabéticos asegurados son trcbeJadores activos, 16.04 son 
pensionados y ei 6 79 son JUb1ledos. 



Ver\oble Años de evolución 

Pera le sene de CASOS se obtuvo la s1gu:en:e 1nf·:rmac1ón. 

Cnt.erto (2) (36 Of.iX) 
Cnteno (4) (29 :.o~) 
Cnteno (3) (27 90;l;) 

Para ie sene de los NO CASOS fue muy s1mller. 

Crl ter\ o (2) (35%) 
Criterio (3) (22 SOX) 
Cnter10 (4) (15:C) 

PuedP. concu1rse aue ei 35 por ciento de ie potJlec1ón estud1aua tiene de i e 
4 eños do ser d1~oi;t1co, el 25 por c;or,\o tiene de 5 a 9 años y ~are sene de 
cesas el '27 90 por c1en:o ~:ene 1gua1 o mas ce 10 ei'ios 

Antecedentes hered1tcnos 

Fueron parec1Gos para ernbeis StH li=~ 

En los CASOS el 4:2 63% fueron negat1·1os, el 36.08 por ctento tuv¡erür1 un 
antecedente poslU'JO, el :ot por c1ento tuvo dos eintecedeilte:s pos'.'.1vos, el 
5 74 por ciento fué no e',1éllu11ble, d' el .. 109 por ciento tu·..io tres entecedentes 
pos1t1vos 

En los tlü CASOS el 57 59 por ciento fueron negot1vos. ei 20 oür Ckl"itO 
fueron con un antecedente pos1t;·<o, y 1o; criterios (:'..,4, no evalu3ble), fué de 
7.5 por ciento 



Antacaóanlas Parsonoies Petológicos 

E.n amces series f ué muy siml1er 

Po:"o \os CASOS el 57 36 po .. c~'?r,to fue:o:. ne~~t~·1os. el 20.49 tuero~ :1.r-~s 
enrerme~~des, les cni.~nos (2,3J, n11co~ 1 5 € i;~f-=:r.:~:"C:'= re~e~·Ces fue de 9 
por ctento y el 3 27 oor c1ento ful] tuN:,...cuiosis 

Pero ic;s hO C~SC.~ .. :.; 75 µ,:;: c~·rito ft.1er0n r·-?·f'5~1 ..... of.. ei i5~ fuerc.r. ütr13s 
1nfecc10nes, 7 5 wor Ciento rr1iC0s;s, 2 5 ;i~r .:~er.to 1r.~.::.::c1~nes re~-eti~ó$, '-! 

ei cero ~or c1&r.tc r:eget ;·10 ~ 

Motivo de consulte 

Pflre le sene de CASOS, Bl 46 76 :;::ior c1ento iuercir. cP.~S s•;tisecuerrt-:s, i:i 
36.33 por cieni.o fuerori pvr o:re ~nferrnsirj~11no1J;rJciaUe e Je diabetes 
me\lHus, lj el 12 91 por CiE-nto fu€: ~or c.ornµ;1có..:.i.:ir1 

Pcre los NO CASOS. el 63 60 por c1er .. t0 fue:c:n e~_;:;: :;.u~sec 11entes, el 25.eo 
por e lento otre enferrr'?dl)d no oso1.ic~') ~ 1fj r:11~:ie~1?: rnel\1t1Js y el 10,60 ptJr 
ciento por cornp11c~c1cn 

Tret'3miento MédlCG 

Pare. la serle de lc,s CAS:s, el 50 42 r,.o: c18 .. ,1.o r~:·b~6 ~;p~j1t:co?:-r1t~!"iles 
oro les rnás rl:!~irc .. :n eí•.et8~.lcCt. ~l 3173 por ci.::~o rec~tn~n ~rnceme:1te 
hipoglucem1ontes or~l~-s. el 7 SS por c1o:r 1.o ... ec·~~i; .... 'J;i :Ts1Jl1~0 i.'l'!S ;~:;'.lf"".eri; 

d111tét1co, el 5 76 ~or c1!?rito rec1~1en ún1cemert-: reg1r.-,o:ri a1et.'=t.1c0, el 3 57 
por ctento rec101~n Un1camente 1r1:uiH•ti, >:i resto r:Ji:it c·on:i:-nte1e fufron ios 
dernils cn(er1os · 



ESTA 
SWR 

iESiS 
BE lA 

IW ~rnf 
BlGUOTlGA 

Pere los NO CASG3. 8~ .:;7 por ciente r?c.1t.1ó r.1c.ü~i1cemL~nte.s oraii?s rn6s 
rég\men C:\ete:lc.o . .:=1~,J5 ~ar :.\~:--.to rec:~t:."'1 6r,:.:;men~e ~11~~g'i:c.8rn:eí1~as 
oro le;, el 91 por uer.to ;--¡:c::i:ó C~1cemente \f,sul¡rnL e: 5.i ;:.:;;~ c:en:; recit.:: 
ún~cemente rég'.roen o:et~::co. el~ por cler1'.J rl?".:':t~·j trete:-:",1e:-~o rr.!Y.to 

lnc~oec1a~d€'s 

En le sene de CA;,j·; st- útGrGr; ;,J5 1r1i..o~bC1Cv~e;. el ¡;:-vr---::Cio W.:: 
1r.cepec1óecíes fu~ a:.iro1:1medeffiente de !43 por c1en túns~.11tas c.tor9ecas 

En le ;;e:1~ d~ NC CASOS :e otcrg1Jron g incepacid~1~es de 66 consultas 
revis'ldes, obtenl~r.do un ::iromed1ü üB 7 3 rncop~cn.ledes por consulte 

Días óe lnCaPBClGód 

Los C-.\SGS surneron g~,s di es. es Cecr ur1 prom-:~10 ce e ó6 día; ~Oi ce~e 
incooecidEld utorg~d1 (8,~·JiYe1e e dos efios, 6 mes8-::., 6 d1~s s !6 hores con 45 
minutos de 1nproduct.w~darJ) 

Los NO CASOS, surnerc•ri un tut~l de 26 dies, cori un prome•j10 di? 2.84 dí es 
por ca;'j~ 1 ncep-Jc1rl~.1 0tor0.i::•Je DiJro ost& grupo 

tnfecc1~nes 

Poro 1o; CASOS, se er,contró lS 541nfecc1ones ~~r ':edo lOO consultos 
otorgoaos pare e?'e gru;io 

Pore lé•S ~JO CASOS, se encontraron 15 20 infecciones oor cede 100 
consultas ol.ürgec.js pl)re este grupo 



Cetoe~1dos1s 

Se presento er1 lo:; i:ASOS, en 0.27 por ciento, pe:-e los NO CASOS, f~é Gei 
cero por c1ento. en cii cp:n1ór1 e:-<lste sutregts~ro 

Pere embos gn;pos fué de cero. probeblemente subreg1stro 

En el grupo de los CASOS fu~ de 7.37 por ciento, poro los NO CASOS, fue de 
5 por c1en•.0 

Doño rene 1 

En r'1 grupo de los CASOS fui: de 5 73 por ciento. en los NO CASO rué de cero 
por ciento 

Htperten2.1ór1 

Para el grupo de los CASCS fue de 50.Bi por c1ento, pare el grupo de ios NO 
CASOS fue de 27 5 por cien: o 

Se puede conc'uir que en los CASOS 022) ::1 50 por ciento esté esoctede e 
h1pertens1ón 



Ex~men de on no. 

Pero ei grupo ce'.:;;, c~sos e:; ¿,3 é ;,.:,r ::~:-:·.,: ~ ,.;;-."':; ... c--rr,e'f:, ;:.: T~ ~'J .. 
ciento no se rt:portoro!"., e116 4 ~cr C1 o?"'.*JJ s¿ e~r::r.:::! .... -; ... ; e1~er~~:·s 
(olbum1nunol 

Poro el grupo dE' ios ¡,¡¡} Ct~sos. ~; 37 t;ü ~·or i::1en~0 f 11i:- normei, '?l 33 30 por 
c11?nto esti..JVÜ elti2redo (aH11Jrr1rnuniJ), ~¡el 25 6(1 por ciento no se rer.iono 

El promedio eprox1mado fué de 6 7 ,:·3 e:-:.:Jmenes GE: orir:a por cace 100 
consuitflS otorgüdes., para 81 gru;:.:0 ce :o; c.r:z.c·;. 



CONCLUSIONES. 

La población drnbét1co asegurada, del prograrni; institucional de diabetes 
mellitus de la UMF HGZ No.B del IMSS, represente el 52 por ciento de le 
población de este prog'erne en el perlódo comprendido de Julio de 1959 a 
Julio de 1990, y está población se encuentra en edad económ1comente active 
en un 6B 5 por ciento 

Pare esté población el sexo rnrisculrno y femenino rué de 3 o 
oprox1 rnodom8nt e 

Por tipo de trebo JO el 7717 por ciento correspondió e diversos rernas 
económicas, el 16 04 por ciento lueron penslonodos, y el 6.79 por ciento 
fueron ¡ut.ilodos 

Los rncopoc1dodes fueron de rnoyor impacto en el grupo de los CASOS 04.8 
por cien consultas), en comporoción con los NO CASOS (7 3 por consultas). 

Los días de 1ncapocidad. poro los CASOS fuornn en promedio de 6.ó6 dios 
por coda incopoc1cod otorgado, en los NO CASOS rué de 2 64 dios por cada 
1ncepoclded otorgada. 

El número total de consultas otorgodos por los consultorios de Medicino 
Fom1lior de esta unidad en penódo estudlodc. poro el grupo de los CASOS lué 
726 consultas, y en el gruoo NO CASOS fué de 66 consultas. 

Lo hipertensión se osoció en los dos grupos como cabe dest11cer que en el 
grupo CASOS rué de 50 51 por ciento, y pare el grupo NO CASOS de 27.5 por 
ctento. 

Es importonte esto población estudiado, yo que representan uno población 
diabético estoble adscrito o lo unidad. 



Como trobOJOCor 1mpltco aue el ester &ri~ermo Pier.::e c;as ce tre~·CF•. 
neces1tendo le 1ricapec;oaJ medico e;. ce:;;j ce :.'.:es:c.:-1tru1, u ,:eseJ. 13 
recuperec1ón o corto pi azo per~ r&1nti:grer-$e e SJ tre~::ip,-ruer.t& de S:J 
ingreso rem1l1er 

Poro conoct-r ios riesgos e le soluO 'die evoluc1L10 tJ':' e:te oedec1rmento 
crónico aBgenereuvo, esi como su prev&nc1ón a E>$t>? oa11eclrn1ento. oaro i?slo 
población es necesario que se e;tud;e en forr:-1a más .:Jjct1va, pore ~o que e; 
necesono rea11::er es!..;c'.1c-s rnf::: p:-oL.:.:",;::c:; ~e ¿e;;·...;;r;,:2:-1~0 ~ trc~.:.:- Ce 
generer conclus1ones qL.:e nos llev&n a i;~e ¡r:e~c:- ce:::,:.::-e:-;sió:-. c:e estos 
trebeJ edores. 
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COMENTARIOS 

Poro le UMF HGZ ~lo 13 Del IMSS, Med1c1no Preventivo En Su •nforme de 
Morto11dad Genere\ de O 08 por 100 000 D.H. Fresenta lo s1gu1enle tendencia· 

Dlebetes Melt1lus 
Cirrosis Hepiltlca 
n; perti:n~. !":in ...\rt 
Cordiopotio lzquem 
EP.O C 
lsuf. Renal Cr 
Enf errnedad V ase. Cereb 
Artero se ieros 1 s 
Tumores Malionos 
Neurnon i as -

Fuente: Med. Preventiva. ! 969. 

0.092+ 
065+ 
009-t 

.ÓOM 

013 
013 
.O 13 
.0\3 
.0\3 
.013 

+Toso por 100,000 D.H. 

La dlebe\es mel11\us ocupo el pr1mer 1ugor. 



PROMEDIO DE SERV!CIO POR c·t,C!EN7E 

CONSULTAS DE URGE'IC!AS 

EXAMEN DE LABOTRATOP10 "X" 3 ~· i 1 

ESTUDIO RADIOi)IAGUOST ;.:G .. X 

Podrío con los promedios obtemdos por con<='!.Jlt~".". e.,·~rn(1 nl1 '5 tJi:' 

labor:tcno,pro~cct::¡ le.: cc:~c: ~G o;;tv: : ::. :1,;.:;1:1tt,-.; t:H t:1 ¡Jt:l'lúJo 

comprendido Jui10 d0 1989 e Julio ae 1 •;9i;, C(ln:.11'loro 11ur~ t;n•;tf• un~ falte 
de desconoc1m1ento del mSCliCO f{lm1l1or c¡,.:cr;av :.u ~10(1or1te l11e::il1t1co ocud1ó 
e1 servicto de Urgencies, y es mu~ 1m;,.:n~n:.:• .~ ,:; t!'. '.: 1r,fi:rrn-:Jc1ó;1 Qu&--Oe 
en el exped1erite clfn1cci por lo qut- se c::~H? c<·.:.:·it,w ... e~· ~""i 1:it"·i(· ~·1i:• "(•Vt• lo 
noto de olla del ser·v1c10 de ur~enc>~ e, ..,,1t·G·cc, '-:" · .,~·· :..i1: 10 ... : ... t.·cil'l ~J~ro 
que éste lo 1::nexe ol e;<po?rjlsinte ~ !>.? 11·~·,te n'.,!/;'"' •·' '~ 1 ;r "'. .. ,.,_,,1,1 ·J.;~. 

pcaec1m1ento aei 01ebeuco Le a1o~tlf!5 (!S 'Jn p,~~1·+: 1 "ilM1t•) 1:1·ti(ti_:.,·:11.111'!0 11·'\ 

puede pesar por descoerc1b1do cor'w d!;(· n .. .i·~ t.:':':0·.1 ::.., tii:.:· 1:1t.i:.ntror¡,;11101; 

que trater de estudiar lo mós, to1 ve;: tiStdn ~w>:··Ji1~1. 1 J1, ff)clor•1') 
tnteractuontes que desconocernos éún ~la ¡,01:J,uc•01·, trnuo·,~dúro ~ri;ct~Jo 
por este enfermedad, s~gue pruducit:iidü o: 1g:_¡Q] ..i..ii: ,.;: trotOJOdGr Sjno µ.;,ro 
su metebol1s:no Ll sus rnecen1smas r1.;1e;:jg1~os ~e :~!~tor. ;otc1lóg1c~n-11:nte 

durante un \lempo 1 imH.e 
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Sexo. 

1 Hombre 

2 11ujer 

Sobre peso 

1. o a 9 n 
2.10 a 19;; 

Guia para los códigos del cuestlnarlo 

3 1g•Ja 1 o mayor a 20 n 
O No eval•Jable. 

Tipo ar. Traba Jo 

~Jommal 

Edaa al d1agnóst1co 

l. Si esta entre el limite superior normal y el doble. 
2 SI esta entre una y dos veces el limite superior normal 

3 Si está tr1trc-- .J0:; y tíE:S veces el 11mite su~er1or norrn3l 
'1 ~,1 es rn~s ae tres -vecr.s_el limite superior normal. 

O No evaluable 



Ai1os de Evoluc1on 

1 11enor de un año 
2. ! a 4 af"ios 
3 5 a 9 años 
4 1g1Jal o rnayor a 1 (J años. 
O no evaluable. 

Antecedentes Hereditarios. 

1 negativos 
2 con un antecedente pos1t1vo. 
3. con dos antecedentes pos1t1vos 
4 con tres antecedentes positivos. 
O no evaluables 

Antecedentes Personales Patológicos 

!. Tb. 

~- M1cos1s 
3 1nrecc1ones Repetidas 
4 Negativos 
5 Otras enr ermedades 



MrJtJvo df' Corr:uita 

1 Cita SUDSl?'CU€'nte. 

:? Otra enfermedad no asociada a diabetes me11 ltus 
3 Por compl 1cac 16n 

Tratarni~rito medito 

1 HtpogHJcerni<tnti:_.is ora!r:s 
:2 lnsulma 
3 l·lixtü 

<1 Regirnen Oietet1co 
10 ¡ .,, 

1 1 ;:»4 

12 3•<1 

La sección referente a 1nrecc1ones, cetoacidosis, retmopatla, daño renal e hipertensión; 

1 SI 

2 NO 
O. MO EVALUABLE. 



;; altcradu ( Jl~urntnúrla) 

C>:f•n1cié<r1 Ooi'racional de CASO. 

'l .-1-11 trJb:1 :.1d,y dt2betlco oue ti.:nga rn-T¡or o Igual a tres consultas, en el periódo 

, . nwr ·!~·,li: .;¡.i di:· .1ui \u dL· ; 9:;,9 J Jul 10 d·.' 1990, aue oertt·nezca al programa dt: Dlabetes 
• :,1\11t1r.} G••'.:>dt• ~·1 ar",•,i ui:· !'-:.~óB, U_1r1 t_~iu 1 :-... :-r11a que corre:,r.onda al criterio numero 2 del 

1, 1 "ll',lú Nrtple.1•jv, que SI! r.ncu€'ri~ri: entn· •?l ringo de edad d'::' 25 a 64 años de eddd al 

f. ·_rr:•:rito iJ(•\ 1:~,ttJd10 

[ 1t'f lrW ion Oper.JCIOnai de 1·10 CASO 

T•iOo traba¡a.1or d1abet1co que tenga rnenos ae tres consultas, en el per1ódo de julio de 
19e9 a Julio de 1990, que pertenezca al programa de Diabetes r1e\11tus desde el año de 

l9fJB, con glucemia que corresponda al criterio numero 2 del código empleado, que se 

,~n•:uentre dentro del rang•, de edad de 25 a 6"1 años al momento del estudio. 

Deiin1cit•n Operacional de EXCLUS!ON 

Todo trabajador, que no cumpla con 1os criterios establecidos para caso y no caso. 
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Fuente, Archivo CI imco UMF del HGZ No 8 l~•SS. 
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Grof1c~ lo poOloc1ón d1ooét1co osegur~do 
con def1nic1ón de ceso del Progr~rne lnst1\uc1onel 

de Dibetes 11elli\us de l<i UMF HGZ No 8 111$5 de Julio 
1969-Julio 1990 

40 -
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30 ~ 

201 

' 10 ~ / 
o------:-.--·-c/ 

2'5-2S 30-34 35-3140-44 45-4550-54 55-~S 60-64 

Ed~d 

Fuente Archivo Clínico de le UMF HGZ No.8 11155. 
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VEltlTE PRINCIPALES CAUSAt,; DE MORTALIDAD DE 45·64 At~OS DE EDAD 
ESTADOS UNIDOS MEXICANOS 

1985 

OAVr: -r 
t.'UMLHO CAUS.'\ USTA8AS~CA DCFU~-.ICl()toi[S 1ASA (1) 
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Tumo1es ma'•wnos 
(r,fermedadPs dt!! cora16n 
Cirrosis hepti?•ca y airas en!ermpdaOOs crónicas 
ce: h:¡;.id::i 

Ü•i1be~r~s me\lit11S 

Acc,dentes 
En!ermcCad ccre~rovascular 
Homic1d10 y !r·~·ones 1n'.',t;·das 1ntcn1;,ona!mr:n!e 

;:>or otras p>_.rsonas 
Tu~t·rculo!;.15 !odas h;rm¿is 
1niecc.on 1n:':S! na~ mal def1n1da 
N.11rd•S, sindrorne nr_;frót,co y nefros1s 
ln!l..ienz,1 y ne,.1monias 
Bror.qu1!1s oón•t.a y la no espc-<:1!1cada, 
cnr.sema y asma 

Nc:.ircsis, Tra~:ornos de la p<";rsor.af•dad y o:ros 
11a'.:.!o:nos mentales '"•O ps1c6!•cos 
u:cera gás1nca y duodenal 
An(>m.as 

Oer,c•enc:as ao Ja nu11.c1ón y zv•t;,minosi::; 

S~Dl•CC'rn1a 
t.c~1oncs en las quo 50 1gnor?. si fuoron occia'entar 
o intencionalmente in!l1QidJS 
En!erm(·daocs de !3S ar:er1as, las .n.rterio!as y 
ce ros vaso5 cap·lares 
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(1) Ta~a por 100.000 hdbi:anles de 45 t'.í4 ar.osé(! edad 
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VE.UHE PRINCIPALES CAUSAS OE ~.IORTALIDAO DE. 25·44 AIJOS OE EOAO 
ESTADOS Ull100S MEXICi\NOS 

ioas 

1 
c.·..us.-. 1 cu,,1_0 1 j 

:15T,\ Q,\SICA j Di-.f1Jr,'(;O';E~ 
DE l/i. C 1 e:: 

) Acc.dcn!w> Eli 7 ES'.3 i , '.3030 
!1~oiT'I e e.a y :es:cnl!s ·"'·,9·das 1nl<:nc.onalrr.l:!n:o r SS 

1 6739 
l;JCí C~f.:l':. p1?r$C.'"·<1S 

347 4602 
1
c,r1o<;;i; •1r!;i.:i! CJ t 01!,1':. cn'crrr('C.'JC•~S crón·t.:as 

·C>'l t:.-;.i::o 

1 Tumo''" '""'·gnos 00 ,. 3703 
(n~vrw1:d.1des d<.!i cc1azón 2 5. 28 3383 
Tt.nc1cu:os s tc.C,1s !orrr.is 02. 017 1609 

l p .. ,t)•~1t>'i rra"?li1l~'i 1o1 , 22t.I 
! :n~v-.:c.on i0:ns:.:'1.li 1•1.it C•.:!.n.da o" 019 \ 1 SB 
:(ri'e1:1•1.Jc.!.1d ce•c::in.,J,1 •c..i ar 29 : i SS 

IC,1"'·" "'"',e<nJs 
3 o. 4 1 , , 00 

ln!'ut?nta y neur:-1oniJs 3 ¿1, 'J22 974 
Newros•s, Tras:v:r.c:; C>J '.a per:.or,11 éad y c~rcs 2, 4. 2 l g fi8t. 

llla5!omos mon!o'es no oo.c6'.•cos 
Nf.l 1r:\is, sinCror"e ri1~!ré~1co y r.~lros•s 350 031 
Les·oncs O:'.'I las qi...+l '.'O t(Y•O 'J si L CJron JCCrc'Crt\JI E5GO 177 
o 1n!1~rc1ona!rneí"~o 1n1!·g•das 

¡Sw1c:d10 y !asiones au~o.n!hg das E54 &SI 
/Ep1le~sia 225 466 
,\rr:m1as 200 423 

¡orcr.qu1!1S crón•..:a y ~a no 1.··~pec.•.r;adJ. 323 204 
cn!.s.::may asmJ. 

¡u:cera <; }s?r.ca y duoceria1 J41 270 
St!p:.com.a o '.16 26~ 

lroc,1s 1;; .. ,c0m;'\".i c:1'~qs 7714 

TOfAL 01 ESG 52045 

(1) T.isa por 100.CCO ~;¡b,\.J.n:os Ct! 25 •M al'\Qs Cr! t•JJd 

TASA (1) -¡ 
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