Endocrinol Diabetes Nutr. 2022;69(Espec Cong 1):39

Endocrinologia, Diabetes y Nutricion

Endocrinologia, Diabetes y Nutricion

C0-040 - VALORACION DE UN PROGRAMA DE EDUCACION TERAPEUTICA EN UN
CENTRO DE ATENCION PRIMARIA: ESTUDIO PILOTO

L. Lorenzo Plasencia’, Y. RamIrez Garcla ° y R. SAnchez HernAndez’

‘Centro de Salud de San Gregorio, Telde. "Complejo Hospitalario Universitario Insular Materno Infantil, Las
Palmas de Gran Canaria.

Resumen

Introduccion: A pesar de las multiples opciones terapéuticas disponibles para el tratamiento y
control de los pacientes con diabetes tipo 2 (DMT2), aun existe un porcentaje con mal control
glucémico.

Objetivos: Comprobar si la educacidn terapéutica centrada en pacientes con DMT?2 tratados con
insulina y mal control glucémico mejora los conocimientos, actitudes y control glucémico.

Material y métodos: Se realizé un programa piloto de educacion terapéutica en la zona basica de
San Gregorio (Telde), en el que se incluyeron adultos con DMT2 con HbA,, > 8%, en tratamiento con
insulina. Consistié en tres sesiones grupales en julio de 2021, donde se impartieron charlas sobre la
enfermedad, complicaciones y cuidados y una consulta individual un mes después de finalizar la
ultima charla grupal. Se evaluo el control glucémico mediante HbA,, y registro de glucemias
capilares con la aplicacion One Touch Reveal, peso, conocimientos en diabetes (escala ECODI) antes
y después del programa, porcentaje de pacientes que conseguia items preestablecidos (identificar
nutrientes, realizar ejercicio fisico, adherencia al tratamiento, realizacion del proceso de
administracion de insulina y automonitorizacién de glucemia correctamente, etc.) y la satisfaccion.

Resultados: Se incluyeron 7 pacientes (4 mujeres) con una edad media de 67,85 (= 8,97) afos,
12,71 (£ 4,46) anos de evolucion, HbA,. 10% (+ 1,8) e IMC 30,47 (% 4,89) kg/mz. Tras 3 meses de la
realizacion del programa mejor6 significativamente la HbA,, (10% (£ 1,8) vs. 7,8% (= 1,6) p = 0,018.
La reduccion de peso no fue estadisticamente significativa. Ademas, mejoro la glucemia promedio
(122,6 mg/dl (+ 26) vs. 135,7 mg/dl (£ 28,96), p = 0,039) y hubo menos errores en el cuestionario
ECODI (3,14 vs. 1,28 p = 0,011). Casi todos los pacientes cumplieron los indicadores prefijados y la
satisfaccidn con el programa fue elevada.
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Conclusiones: Tras la realizacion del programa, el grupo piloto mejord su control glucémico, los
conocimientos y las estrategias para el autocuidado. Ademads, mostraron una alta satisfacciéon con el
programa.
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