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Resumen

A pesar de la disponibilidad de muchos medicamentos efectivos y opciones de manejo, muchas
personas con diabetes tipo 2 (DM2) tienen poca adherencia a los tratamientos, lo que puede
conducir a resultados de salud adversos. Nuestro objetivo era comprender mejor los desafios
relacionados con la adherencia a la medicacion para la DM2 a través de entrevistas con personas
con DM2 con diversos grados de adherencia a la medicacion. Las entrevistas telefonicas se
realizaron en inglés o francés, duraron 45 minutos y siguieron una guia de discusion
semiestructurada regida por el Marco de Dominios Tedricos (TDF). Los criterios de inclusion fueron
haber sido diagnosticado con DM2 durante al menos 2 afos y el uso actual de medicamentos para la
diabetes. Se entrevisto a un total de 30 personas con DM2, con representacion en todo Canada, por
género (14M/16H), afios desde el diagndstico (12,9 £ 7,9), tipos de medicacion y régimen (n = 15 en
polimedicacién) y adherencia a la medicacion (n = 10 para cada uno de los grupos de
baja/media/alta adherencia). En comparacién con las personas con DM2 en el grupo de alta
adherencia, las clasificadas en el grupo de baja adherencia dudaron de la idoneidad de sus
medicamentos, informaron menos acceso a los profesionales sanitarios, tendian a no usar
herramientas que les ayudaran con la toma de medicamentos, y comentaron las barreras econémicas
para acceder a los mismos. Al contrario que aquellos en la categoria de baja adherencia,
encontramos que las personas altamente adherentes a menudo veian tomar su medicaciéon como una
tarea neutra desde el punto de vista emocional. Para validar estos hallazgos, se estan realizando
investigaciones cuantitativas adicionales para ayudar a las personas con DM2 a superar las barreras
psicoldgicas, y tangibles para mejorar la adherencia y que tengan impacto en la percepcion de la
toma de medicamentos, es decir, que lo vean como una tarea sin connotaciones emocionales ni
estigma.

Comunicacién presentada previamente en el Congreso: ADA 2022.
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