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Resumen

Objetivos: Objetivo general: cuantificar y analizar la calidad de vida relacionada con la salud
(CVRS) de una muestra de pacientes diagnosticados de diabetes mellitus 1 y 2 (DM1 y DM2).
Objetivos especificos: hallar los perfiles clinicos y sociodemograficos medios del paciente con DM.
Comparar las puntuaciones de CVRS obtenidas con los valores de referencia para la poblacion
espanola por grupos de edad y sexo. Relacionar la CVRS con los afios de evolucion, la presencia o
ausencia de complicaciones agudas frecuentes, complicaciones cronicas, comorbilidad crénica,
tratamiento farmacologico para la DM y régimen farmacoldgico general. Determinar la relaciéon
entre la CVRS y los parametros bioquimicos y antropométricos. Describir la asociacion entre la
CVRS vy las variables sociodemograficas, el apoyo social percibido, la necesidad de ayuda para el
autocuidado de la DM, la frecuencia de las revisiones de enfermeria y la educacion diabetoldgica
recibida.

Metodologia: Disefio: estudio descriptivo-analitico observacional transversal en pacientes
diagnosticados de DM. Poblacion de estudio: poblacion diana: poblacion adulta diagnosticada de
DM1 o DM2. Poblacion accesible: poblacion adulta diagnosticada de DM1 o DM2 del Centro de
Salud San Roque, perteneciente al Area de Salud de Badajoz. Fuente de recogida de
informacion/Instrumentos: cuestionario de elaboracion propia de datos sociodemograficos y del
autocuidado de la diabetes. Historia clinica. Cuestionario Duke-Unk. Cuestionario de salud SF-36. La
captacion de los participantes fue por muestreo no probabilistico intencional o de conveniencia, al
acudir a las consultas de enfermeria, cumpliendo los criterios de inclusion y exclusién. La recogida
de los datos se llevo a cabo mediante entrevista en consulta. En primer lugar se explicé el proposito
y caracteristicas del estudio al paciente y se le entregd el consentimiento informado. Seguidamente
se realizaron los cuestionarios. Una vez finalizada la entrevista se realizo la revision de la historia
clinica para la recogida de los datos necesarios y se procedio a la agrupacion y codificacion de los
datos de manera confidencial y anénima. Andlisis de datos: se realizd el analisis estadistico con el
programa informético IBM® SPSS® Statistics version 22.0.0.0. Las variables sociodemograficas y
clinicas se analizaron mediante estadistica descriptiva. Para estudiar la relacion entre las distintas
variables usamos t-test y ANOVA test.

Resultados: El perfil medio del paciente con diabetes en nuestra muestra es una persona mayor de
65 anos, casada, jubilada, con estudios primarios y un nivel socioecondémico medio. Predominan los
pacientes con diabetes mellitus tipo 2, en monoterapia o doble terapia con antidiabéticos orales y



usuarios de polifarmacia en régimen farmacoldgico complejo. Del estudio de correlacion destacamos
que estar casado, laboralmente activo y tener estudios estd relacionado con una mejor calidad de
vida. El sexo femenino, la edad avanzada, vivir solo, tener un nivel socioeconémico bajo, un apoyo
social percibido bajo, necesitar ayuda para el autocuidado, una larga evolucion de la enfermedad, un
mal control glucémico, la presencia de un nimero elevado de complicaciones cronicas y agudas asi
como de comorbilidades, el tratamiento de la diabetes basado en doble o triple terapia y la
polifarmacia influyen negativamente en la CVRS.

Discusion/Conclusiones: La evaluacion de la CVRS nos permite detectar alteraciones e intervenir
precozmente, pudiendo incorporar estos aspectos a la valoracién y las intervenciones de enfermeria
familiar y comunitaria en el plan de cuidados; a la vez que se elaboran estrategias de atencion y
programas de educacién diabetoldgica que contribuyan a la mejora de la calidad de vida.
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