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EVALUACION DE UN PROGRAMA EDUCATIVO EN LA IMPLANTACION DE SISTEMAS INTEGRADOS
SOBRE LOS CONOCIMIENTOS, CONTROL GLUCEMICO Y BIENESTAR EMOCIONAL EN PERSONAS CON
DIABETES MELLITUS TIPO 1
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Introduccion:

En el Hospital de dia de Diabetes (HDD) del H.U. Virgen del Rocio, las personas con diabetes mellitus a las que se les indica tratamiento con sistema
integrado, son derivados desde endocrino a la enfermera educadora para formar parte de un programa educativo orientado a proporcionales los

conocimientos y habilidades necesarios para el uso de este sistema.

Material y Métodos:

El programa educativo grupal es llevado a cabo por enfermeras educadoras, estructurado en tres fases: preimplantacién (evaluacion de conocimientos
y sesion informativa), implantacion (curso de dos sesiones sobre manejo del sistema) y postimplantacion (seguimiento hibrido).

La efectividad se avalua mediante conocimientos (test pre-post), control glucémico (glucometria y TIR basal y al mes) y bienestar emocional (PAID-5
basal y al mes).

Fases del Programa Educativo Evaluacion de la Efectividad

Cuestionario de
Conocimientos
Test de 10 preguntas

realizado antes y después
de la fase de implantacin.

Control Glucémicoy
\ Tiempo en Rango
Andlisis de glucometria y
— porcentaje de tiempo en
rango (TIR) basal y mensual.
Fase 1: Fase 2: Fase 3: A
Preimplantacion Implantacion Post-implantacion
Evaluacidn inicial de Curso de dos sesiones Seguimiento hibrido con Bienestar Emocional
conocimientos mst:éﬁ para adquirir habilidades consultas telemdaticas de (PAID-5)
alimentacion y sesi técnicas y revision a las enfermeria y preésenciales @ i £ ; :
. : i valuacién del impacto
mfnnrn::t\;“ s;hm el dos semanas. con endocrinologla. : emocional de a diabetes de
g forma basal y al mes.
Resultados: | Variable | Rangos negativos | Rangos positivos  Empates 2 p
Conocimienios (CPOST - CPRE) 3 21 2 3463 | <0007
« El programa lo realizaron 30 personas. IR 1 mes = TIR basal ! # 1| 439 | <000
» Hubo una mejoria significativa en los conocimientos sobre el manejo I::;: “‘“"‘::;ﬁ ; : : :::* Ezz
del sistema (p < 0.001) y al igual que el control glucémico, con ot - R . . ; -3};43 5001
N 5 . & mas - ok L1tk
aumento del TIR y reduccion del TAR, TBR y variabilidad glucémica
TBRZ 1 mes = TBRZ basal 13 F 15 -3.039 0002
{P {_ﬂ'ﬂﬁl‘ . N L. . CV 1 mes = CV basl 17 7 0 A1 | <0001
» El bienestar emocional mostro solo una ligera mejoria, sin alcanzar T ————— ” ) T 30n | one
significacion estadistica respecto a la evaluacion basal. GMI T s — bireat P 6 3 | 2807 | 000
PAID-5 1 mes - basal 15 a 4 -1.547 | 00122

Conclusiones:

La educacion terapéutica estructurada en el proceso de implantacion de sistemas integrados de infusion de insulina a través de un programa
educativo especifico favorece la adquisicidén de conocimientos y un mejor control glucémico, elementos imprescindibles para el manejo seguro vy
eficaz de esta tecnologia. Aunque hubo una ligera mejoria en el bienestar emocional esta no fue significativa, esto nos indica que quizas este
parametro habria que evaluarlo a mas largo plazo cuando la persona esta mas adaptada a este nuevo tratamiento.



