6

DE ENFERMERIAY FISIOTERAPIA

o CONGRESO

Vit IMPACTO POSITIVO DE LOS PROGRAMAS DE EDUACACION EN PACIENTES CON DIABETES MELLITUS TIPO II

INTRODUCCION

La diabetes mellitus tipo 2 es una enfermedad crdnica,
considerada como uno de los principales problemas de
salud en Espafia. Pese a las rigurosas recomendaciones para
el control de la glucemia, mas del 60% de los pacientes no
cumple los objetivos de control, debido a desconocimiento
del plan de cuidados, deficiente percepcion de la gravedad
de su enfermedad y escasa prioridad a la educacion
diabetoldgica.

Los programas de educacion para la salud y de intervencion
en la comunidad constituye en nuestros dias un elemento
esencial en la medicina preventiva y la evaluacion de sus
aspectos en la calidad de vida de las personas.
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RESULTADOS

El estudio consiste en una revision bibliografica:

-Objetivo general: instaurar programas de educacién

edad adulta.

-Objetivo especifico: demostrar como la dinamica en grupo
puede mejorar e incrementar los conocimientos y modificar
positivamente actitudes que llegan a repercutir favorablemente
en el control de la enfermedad en la edad adulta.

diabetoldgica como elemento esencial en esta enfermedad en la

MATERIAL Y METODOS

Se ha realizado una revision sistematica de la literatura
existente en las siguientes bases de datos: CUIDEN, SCIELO,
PUBMES, COCHRANE, SCOPUS Y PROQUEST. Las palabras
claves utilizadas han sido: “diabetes mellitus”, “educacion
diabetoldgica” e “impacto positivo en diabetes”.

La busqueda se ha limitado a un periodo de 10 afios de
antigliedad que comprende del afio 2005-2015.

De la bibliografia revisada, tres articulos aportaban
informacién necesaria para llevar a cabo el objetivo

planteado.

Esta revisién muestra como después de un largo periodo de
seguimiento el 54.8% de los pacientes tenian conocimientos
regulares que unidos a los malos eran el 66.2% antes de
comenzar la educacion sobre la enfermedad, mientras que
después de las sesiones el 62.9% adquirieron buenos
conocimientos.

En cuanto al control de la diabetes el 54.8% presento algin
descontrol en los primeros meses que precedio la
investigacion, a medida que se les educé el 90.3% tenia un
buen control.

Por lo tanto se obtuvieron resultados satisfactorios y
comprobamos como la educacién sanitaria a través de
cualquier técnica participativa hacen aumentar los
conocimientos de la enfermedad. Al utilizar la dinamica en
grupo como técnica educativa la relacién educador-
educando se convierte en un proceso cooperativo donde el
aporte de experiencias y sabiduria es compartido por todos.

Se puede afirmar que la educacidn diabetoldgica mejora el
grado de conocimientos y el control metabdlico y mejora el
resto de factores de riesgo cardiovascular. Aunque la
educacion individual y la grupal aumenta el nivel de
conocimientos sobre la diabetes, la educacion grupal
aporta: ayuda y estimulo para reforzar el cambio de actitud
basado en el intercambio de conocimientos y experiencias y
permite |a valoracién de las fortalezas y debilidades de la
persona con diabetes.

Desde el inicio del estudio la mayoria de los pacientes se
mostraron interesados y la asistencia a las sesiones grupales
fue muy satisfactoria. Por lo tanto, la educacién grupal se
presenta como una estrategia efectiva para la promocién de
la salud, que favorece condiciones éptimas para el cambio
hacia un estilo de vida mas saludable y permite modificar
aspectos cognitivos

CONCLUSIONES

Diferentes estudios han demostrado los beneficios reales de
los programas educativos y se ha constatado que la
educacion no mejora Unicamente los conocimientosy la
toma de decisiones sino que ademas reduce el coste
sanitario y social de la-enfermedad.

La educacion grupal favorece el intercambio de
experiencias y problemas cotidianos y ayuda a los
diabéticos a sentirse parte del grupo compartiendo dudas y
conocimientos.

Se debe continuar las acciones de intervencidn enfatizando
la accidn directa con los pacientes en su etapa de educacién
continuada a fin de lograr los cambios en estilos de vida y
mejorar el control metabdlico y los sentimientos de
bienestar general de los pacientes.

Es imprescindible que tanto pacientes como familiares
conozcan todo lo relacionado con la enfermedad para asi
lograr un mejor autocuidado.
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