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La Diabetes Mellitus (DM) es un sindrome caracterizado por una hiperglicemia,
que se debe a un deterioro absoluto o relativo de la secrecion de insulina, de la
accion de esta, o de ambas.'Es un trastorno crénico del metabolismo de
carbohidrato, grasas y proteinas, que en un principio es el resultado de esa falta
relativa o completa de la secrecion de insulina por las células beta del pancreas

o por defecto de los receptores de insulina.?

Sin tratamiento la enfermedad progresa hacia la deshidratacion, la
hiperosmolaridad, la cetoacidosis, el coma y la muerte, o hacia complicaciones
cronicas con aceleracibn de la ateroesclerosis, (cardiopatia isquémica,
enfermedad cerebrovascular y enfermedad vascular periférica), aparicion de
microangiopatia (enfermedad renal diabética, retinopatia diabética) y la
neuropatia en los casos que evolucionan durante largo tiempo, donde el déficit

relativo de la accién de la insulina y su resistencia es progresiva.3#

Es considerada actualmente como un problema de salud publica en ascenso en
Cuba, Latinoamérica y el mundo,tanto por ser una de las patologias no
transmisibles mas frecuentes, como por la severidad y diversidad de sus

complicaciones cronicas.Las consecuencias que en materia de salud tiene esta
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enfermedad a corto y a largo plazo, hace necesario reflexionar sobre el reto que
significa la deteccion temprana de la diabetes y la implementacion y difusion de
politicas sociales y educativas innovadoras, capaces de transformar la

mentalidad y la actitud de los individuos y las comunidades.®

Cuando esta patologia no logra el control adecuado repercute en la calidad de
vida de los pacientes, pudiendo producir una mayor discapacidad en la
poblacion. Se ha demostrado que la educacion en diabetes en forma continua,
es una herramienta fundamental para la poblacién con factores de riesgo. Esto
permitira al individuo y su familia, un cambio de conducta favorable para lograr

un estilo de vida saludable-®

La Diabetes Mellitus afecta tanto a hombre como a mujeres de todas las edades,
sin distincion de raza, sexo, y debido a las repercusiones que tiene en el individuo
y la sociedad; es necesario determinar los factores de riesgo no modificables
asociados a DM tipo Il, para asi promover acciones de prevencion y de esta
manera disminuir la incidencia y el dafio a la economia que produce esta
enfermedad, ademas de mejorar la calidad de vida de los pacientes que la

sufren. 78

La Diabetes Mellitus es actualmente una de las enfermedades crénicas no
transmisibles mas comunes en las sociedades contemporadneas de todo el
mundo, una de las 6 primeras causas de muerte en la mayoria de los paises
desarrollados y un fenémeno epidemiolégico cada vez mas recurrente en
muchas naciones en desarrollo o recientemente industrializadas. Cuba no
escapa a este fendmeno, la DM ha estado, constantemente, entre las 10

primeras causas de muerte durante las Ultimas décadas: °

Aungue los datos del Anuario Estadistico de Salud 2018 ubican a la diabetes
como la octava causa de muerte en el pais, los especialistas insisten en no
perder de vista que este padecimiento constituye un factor de riesgo importante

para aquellas enfermedades que ocupan los primeros puestos en esta lista.®

Constituye hoy una verdadera epidemia en el mundo, por su alta prevalencia y
se plantea, que por cada 10 pacientes que han sido diagnosticados, existe al

menos uno por diagnosticar-1°



Su importante connotacion mundial es evidente si se tiene en consideracion que
en estudios realizados en el afio 1994 qued6 demostrado que existian 100
millones de personas con la enfermedad, 165 millones en el afio 2000, 239
millones en el 2010 y se estiman 300 millones para el afio 2025. En América se
encuentra un porcentaje importante de casos de Diabetes Mellitus, con 13
millones de personas en América Latina y el Caribe y estudios realizados
pronostican que alcance los 65 millones en 2025. Segun proyecciones de la

OMS, dicha enfermedad seré la séptima causa de mortalidad en el 2030.11

Las investigaciones a nivel mundial han mostrado un predominio del sexo
femenino, que en ocasiones supera en 10 % a los hombres. Sin embargo, no
todos los paises tienen en este indicador igual comportamiento, porque se
observan regiones donde el sexo masculino es el mas afectado y otras donde

predomina el femenino.!

En nuestra provincia la Diabetes afecta a gran numero de pacientes,

predominando el sexo femenino.1?

La tasa de prevalencia de diabetes mellitus en el afio 2018 en Sancti Spiritus se
evidencia en un 87.2 del total por cada mil habitantes siendo una de las
provincias donde se observa la mayor prevalencia, seguida por Matanzas con
82.2, luego de nuestra provincia se presentan de manera sucesiva La Habana
con 81.7, Camaguey con 80.4, Isla de la Juventud con 66.1, Mayabeque con
64.8, Villa Clara con 63.2, Cienfuegos con 62.2, Pinar con 61.2,Artemisa con
57.5, Granma con 57.4, Ciego de Avila con 55.3,Santiago de Cuba con

53.4,Guantanamo con 42.8, Las Tunas con 41.5 y Holguin con 41.5.%3

El incremento de la afectacion por DM esta relacionado, por un lado, con una
mayor exposicion a factores de riesgo para esta afeccion (habitos dietéticos
inadecuados, sedentarismo y obesidad, entre otros); y por otro, con el aumento
de la expectativa de vida, lo que ocasiona que un mayor niumero de personas

lleguen a las edades en que esta enfermedad es mas frecuente.*

Es bien conocido el problema de salud que constituye el permanente incremento
de la prevalencia de la diabetes en Cuba y el mundo, no solo por lo que origina
para las personas afectadas por esta enfermedad, provocandoles un cambio

total en el estilo de vida al sufrir una enfermedad crénica que necesita cuidado



permanente, adaptaciones dietéticas, necesidades nuevas de ejercitacion,
visitas médicas, en muchos casos el consumo de tabletas a determinadas horas
o la administracion de insulina, la atencion para definir sistematicamente el valor
de los niveles de glucosa en sangre y en orina, acciones para evitar
hipoglucemias o hiperglucemias, la vigilancia de otros factores de riesgos de
comorbilidades que acompafian la enfermedad, identificacibn a tiempo de
posibles complicaciones, ademas de la importante carga econOmica que
representa para la persona afectada, la familia, el sistema de salud y la sociedad

en su conjuntoasi como la perdida de afios de vida (til.1>16

La prevencion es la clave para evitar la aparicion o retrasar el inicio de la
enfermedad y sus complicaciones, mejorar su control, tratamiento y prondstico
por lo que la atencidén primaria juega un papel fundamental, permitiendo modificar
la manera en que la persona cuida de si misma y se compromete con su salud,
reconociendo que acciones aumentan o, por el contrario, disminuyen un nivel

adecuado de salud.’-18

La atencion primaria se constituye como medio fundamental en la promocion de
una cultura de salud en el &mbito comunitario, por lo que los profesionales de la
salud principalmente de atencién primaria deben valorar el entorno y los recursos
de la comunidad para hacer uso de un enfoque integral que beneficie a todos los
pacientes diabéticos, la educacion por este grupo de profesionales es clave para
el control de la diabetes y sus complicaciones.® 2°

Acorde a la informaciéon obtenida un elevado niumero de pacientes Diabéticos
son atendidos en consulta diariamente, tanto en los consultorios médicos de la
familia como en el cuerpo de guardia del Policlinico de los Olivospor lo que
podemos estimar que existe una elevada incidencia y prevalencia de la Diabetes

Mellitus tipo 2 en nuestra Area de Salud.

Por constituir la diabetes un problema de primera importancia a nivel de salud
publica en todo elmundo es que decidimosrealizar este estudio, con el fin de
dirigir acciones especificas en la solucion del problema en los municipios,

provincias y areas de salud.®



Justificacion del problema:

En estos Ultimos afios en la provincia Sancti Spiritus se ha registrado una alta
incidencia de pacientes con Diabetes Mellitus, siendo esta, la provincia con
mayor prevalencia de la enfermedad en nuestro pais, es por esto que hoy

constituye un reto para los profesionales de la salud su diagnéstico precoz.'!

La atencion integral del paciente diabético tiene como fin mejorar la calidad de
vida y logar el control metabdlico del paciente, evitando el riesgo de aparicion de
complicaciones a cortoy largo plazo. Garantizando el desarrollo normal de las
actividades diarias, por lo que desde el sector sanitario es necesario promover
iniciativas comunitarias, para lo cual los propios profesionales de la salud deben
conocer y fomentar las actividades necesarias poniéndolas en préactica desde su
relacion profesional y personal con la poblacién a la que atienden.

En la provincia espirituana y particularmente en el Area de Salud perteneciente
al Policlinico UniversitarioLos Olivos, se aprecia un incremento en la prevalencia
de dicha enfermedad pues en el 2019 existian 1234 diabéticos para una
prevalencia de 9.95 por 100 habitantes y en el Consultorio Médico de la Familia
(CMF) # 1, se registr6 una muy elevada prevalencia del14.9 por 100 habitantes
pues se reportan un total de 113 pacientes portadores de una Diabetes Mellitus
Tipo 2,evidenciandose la presencia de complicacionescrénicasy de poco control

glicémico y metabdlico en estos pacientes.

Por todo lo anteriormente expuesto se propone realizar un estudio sobre el
control metabdlico y las caracteristicas clinicas y epidemioldgicas del paciente
diabético con el proposito de conocer el comportamiento evolutivo de la entidad
asi como la aparicién de complicaciones en la poblacion diabética.Motivo que

nos ha conducido a plantear el siguiente problema cientifico.

Problema cientifico:

¢,Como influyen lascaracteristicas clinicas y epidemiolégicasde los pacientes
diabéticos tipo 2en la aparicion de complicaciones en el periodo comprendido de
marzo del 2020 a marzo de 2022 en el CMF # 1perteneciente al Policlinico “Los

Olivos™?

Objetivos



o Caracterizar desde el punto de vistaclinico y epidemiol6gico el paciente
con Diabetes Mellitus tipo 2 en el CMF #1 perteneciente al policlinico

de Los Olivos, durante el periodo de estudio.
Disefio metodoldgico

Se realiz6 una investigacion observacional descriptiva de caracter prospectivo
y longitudinal con el objetivo de caracterizar el perfil clinico — epidemiologico, y
valorar la influencia de estas caracteristicas en la aparicion de complicaciones
del paciente con Diabetes Mellitus tipo 2, pertenecientes al CMF 1 del Policlinico
universitario de Los Olivos, provincia de Sancti Spiritus en el periodo

comprendido de marzo del 2020 a marzo del 2022.

Poblacién: Se conformé por los 113 pacientes diabéticos tipo 2 mayores de 19
afos que pertenecen al CMF 1 en el Policlinico Universitario Los Olivos en el
periodo comprendido entre marzo del 2020 hasta marzo del 2022.

Clasificacion de las variables desde el punto de vista metodologico.
e Independientes:

o Caracterizacion clinica y epidemiologica de los pacientes con

Diabetes Mellitus.

o Control metabdlico.
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