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La principal herramienta para el control glucémico es la educacion diabetolégica, maxime cuando la cifra
de pacientes diabéticos en la poblacién adulta sigue aumentando, incrementdndose en el ultimo ano en
[,8%. En este sentido, es fundamental la calidad en la educacion, por ello hemos realizado un andlisis de
las intervenciones llevadas a cabo por enfermeria en el Distrito Sanitario Mdlaga (DSM) , partiendo de
una educacion estructura de seis sesiones al ano.

BYNIZ Intervencién terapéutica inicial [IRYNAL. Intervencién sobre modificacién de estilos de vida
IIRYINAI: Intervencion sobre complicaciones agudas [AR4NAL' Intervencion sobre el tabaquismo

/

AYNALY Intervencion en cuidado de los pies IRYSLY. Intervencion sobre situaciones especiales

\
Objetivo General: Objetivos Especificos:
Mejorar la calidad en la Educacion - Evaluar la calidad en la educacion diabetologica en el DSM.

Diabetologica por parte de Enfermeria
en el Distrito Sanitario de Atencion
Primaria Malaga.

- Fomentar la educacion diabetologica estructurada segun recomienda la
“Guia de uso adecuado del autoandlisis de la glucemia capilar del DSM”.

* Analizar la frecuencia de asistencia de los pacientes diabéticos a la
consulta de enfermeria a lo largo del ultimo ano.

\

Método:

Estudio descriptivo, transversal y retrospectivo. Muestra aleatoria de |20 pacientes diabéticos,
escogidos al azar, entre los distintos cupos médicos de 4 Centros de Salud del DSM.
Método de observacion: Revision de los registros existentes en la Historia Clinica de Enfermeria.
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Conclusiones: | - ESTANDARIZACION. Unificacién de criterios en la educacién que se estd impartiendo. La mayor 4

- AUMENTAR LA CAPTACION. Un porcentaje elevado de pacientes no acude a la consulta no
recibiendo Educacion. Hay que crear un mecanismo que aumente la captacion de los diabéticos
tras el diagnéstico para seguir luchando con sus terribles complicaciones.

- MAYORES 70. La mayor parte de los pacientes diabéticos que no acuden a Consulta de
Enfermeria tienen mas de 70 anos, por lo que seria conveniente revisar los motivos y aumentar |
la Educacion diabetolégica en pacientes inmovilizados y cuidadoras. "

- INCREMENTAR LA FORMACION PROFESIONAL. Aumentar la formacién para homogeneizar
criterios y estructurar la educacion, con el fin de mejorar la continuidad de cuidados. WU
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