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RESUMEN

Este proyecto de investigacion tiene por objeto identificar los factores de riesgo
asociados a la frecuencia de la diabetes mellitus tipo 2 en adultos mayores del

Centro de Salud Mariano Melgar.

Corresponde a un estudio observacional, retrospectivo, transversal, descriptivo de
nivel relacional en que las variables seran investigadas mediante la técnica de
observacion documental de una muestra de 222 historias clinicas obtenida de una
poblacion de 500 unidades de estudio con un margen de error del 5%, un nivel de
confianza del 95%, y una probabilidad del 50%. La técnica mencionada sera
operativizada mediante la aplicacibn de un instrumento de tipo estructurado,
denominado ficha de registro, organizada en base a las variables, indicadores y
subindicadores. La informacion obtenida ser4 procesada y tratada
estadisticamente a través de frecuencias absolutas y porcentuales. La relacion
entre ambas variables serd analizada por medio de la prueba X? de
independencia, y en caso de determinarse la existencia de relacion se utilizara el
coeficiente de contingencia para medir la fuerza de la asociacion, en

consideracion al caracter categdrico de las variables.

Palabras claves
e Factores de riesgo
e Diabetes mellitus tipo 2

e Adultos mayores
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ABSTRACT

This research proyect has the aim to identify the risk factors asociated to
frequency of mellitus diabetes type 2 in ager adults of Mariano Melgar Health
Center.

It is an observational, retrospective, sectional, descritpive study of relational level,
whose variables Will be investigated through documental observation of a sample
of 222 clinis histories, obtained from a population of 500 study units with an error
margino f 5%, a trust leve lof 95% and a probality of 50%. Mentioned tecnique Will
be operataivized through the aplication o fan instrumento of structured type, called
register card, organized in base to variables, indicators and subindicators.
Obtained information Will be processed and statiscally treated by absolute and
porcentual frequencies. The rleationship between both variables Will be analyzed
through Independence X2 test, in case of determining the existence of
Relationship, contingence coeficient Will be used to measere asociation forcé, due

to categoric character of variables.

Key words

e Tisk factors

e Type 2 mellitus diabetes
e Older adults

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




=2 . UNIVERSIDAD
REPQSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM =2 DE SANTA MARIA

INTRODUCCION

La diabetes tipo 2 es una afeccion que se produce por un problema en la forma en
gue el cuerpo regula y usa el nivel de azicar como combustible. Ese azlcar
también se conoce como glucosa. Esta afeccion a largo plazo aumenta la
circulacion de azucar en la sangre. Eventualmente, los niveles elevados de
glucosa en la sangre pueden derivar en trastornos de los sistemas circulatorio,
nervioso e inmunitario.

El 90% de los pacientes con diabetes presenta la diabetes mellitus (DM) de tipo 2.
El 10% restante corresponde a la DM tipo 1. La prevalencia total de la DM tipo 2
se estima en un 6% y aumenta de forma significativa en relacion con la edad.
Alcanza cifras entre el 10-15% en la poblacion mayor de 65 afios y hasta el 20%
si consideramos s6lo a los mayores de 80 afios.

La diabetes mellitus es actualmente una verdadera epidemia mundial. Segun la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), hoy dia hay alrededor de 200 millones
de personas con diabetes. Esta cifra podria duplicarse en los proximos 10 afios.
Se estima que un 50% de los casos permanece sin diagnosticar; por cada
persona con diabetes conocida hay una con diabetes desconocida. En el presente
trabajo se aborda la etiologia y el tratamiento de la diabetes mellitus tipo 2, asi
como su creciente incidencia en nifilos y adolescente, y su relaciéon con la
menopausia (1).

El problema en cuestion radica en que se desconoce la proporcion estadistica en
qgue los factores de riesgo asociados influyen en el desarrollo de la diabetes
mellitus en una poblacion de nuestro medio, del Centro de Salud de Mariano
Melgar. El tema ha sido determinado por experiencia clinica laboral en dicho
centro, por revision de antecedentes investigativos, por consulta a expertos y
especialistas.

La experiencia clinica a permitido identificar una problemética creciente en cuanto
a la frecuencia de casos con diabetes mellitus con diferentes factores asociados.
La revision de antecedentes investigativos permitid identificar la experiencia
investigativa en materia de este problema y sugerir lo que en efecto faltaria
investigar. La consulta a expertos y especialistas permitio finalmente la
formulacién singularizada del tema.
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1. PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. Problema general

¢, Cuales son los factores de riesgo asociados a la frecuencia de diabetes
mellitus tipo 2 en adultos mayores del Centro de Salud de Mariano

Melgar. Arequipa, 2023?
1.2. Problemas especificos

e ¢ Cual es la frecuencia diabetes mellitus tipo 2 en adultos mayores del

Centro de Salud de Mariano Melgar?

e ;COmo se relacionan los factores de riesgo con la frecuencia de

diabetes mellitus tipo 2 en adultos mayores?
2. JUSTIFICACION DEL PROBLEMA
El problema justifica por las siguientes razones:
e Relevancia

El estudio posee relevancia cientifica y contemporanea. La primera de ellas
esta referida basicamente al conjunto de nuevos conocimientos que se
puedan generar entorno a la determinacion de los factores de riesgo
asociados a la diabetes mellitus tipo 2. La segunda alude centralmente a la
importancia actual del tema, considerando que la diabetes mellitus tipo 2 es
una enfermedad que exhibe altas incidencias en la poblaciéon a nivel

mundial.
e Factibilidad

El estudio se considera viable porque se ha previsto la disponibilidad de
unidades de estudio en numero y proporcion de estadisticas suficientes, asi
como los recursos, el presupuesto y la metodologia necesaria para poner

en practica el proceso investigativo.
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e Alineamiento cientifico

El tema propuesto, en consideracion a su propésito central, guarda
conformidad con las lineas investigativas de preconizadas por la Unidad de

Investigacion de la Facultad de Medicina Humana.
3. MARCO CONCEPTUAL

e Diabetes mellitus tipo 2: es la forma fenotipica mas comudn de diabetes
predominante en adultos, se caracteriza por hiperglucemia y grados
variables de resistencia y deficiencia de insulina, las cuales aparecen por
influencias genéticas y/o ambientales (1).

e Diabetes mellitus: es una enfermedad metabdlica cronica caracterizada
por niveles elevados de glucosa en sangre, que con el tiempo conduce a

dafos graves en el corazdn, vasos sanguineos, 0jos, rifilones y nervios (2).

e Glicemia: nivel de azucar en sangre. Parametro determinante para

diagnosticar diabetes mellitus tipo 2.

e Incidencia: nimero de casos nuevos de un evento o una enfermedad en
una poblacion en un determinado periodo de tiempo. Cuando se expresa
en un afo se denomina incremento anual. La incidencia es un dato

dindmico cambiante.

e Prevalencia: es un dato estatico, consistente en el numero de casos de un
evento o de una enfermedad en una poblacion, en un determinado

momento.
4. MARCO TEORICO
4.1. Diabetes mellitus tipo 2

a. Definicién
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La Diabetes tipo 2 6 no insulinodependiente; esta enfermedad aparece
en la etapa de adultez, este tipo de diabetes tiene mucha mas
incidencia que tipo 1, porque la anterior surge sin antecedentes
familiares pero el tipo 2 aparece por estilos de vida inadecuados. En
este tipo la accidn que genera la hormona insulina es deficiente o en el
caso contrario hay mas azucar en la sangre que insulina, lo que
comunmente se denomina resistencia a la insulina; asi mismo uno de
los factores predisponentes es la obesidad y por la cual cada vez mas
pacientes padecen de diabetes puesto que el tejido graso segrega
sustancias que alteran la efectividad de los receptores de la insulina.
(30)

b. Prevalencia

La diabetes mellitus tipo 2 (DM2) es una patologia comun entre las
personas mayores; su prevalencia aumenta con la edad. En el anciano
suele seguir un curso asintomatico y, por otro lado, la expresion clinica
es a menudo insidiosa y atipica (10). Es comun, ademas, la asociacion
con sindromes geriatricos como las caidas, fragilidad, malnutricion,
deterioro cognitivo, depresion, Ulceras por presion 0 procesos
infecciosos (11), asi como la coexistencia con multiples comorbilidades
que conlleva un uso crénico de medicamentos y riesgo de

interacciones (12).

En las personas de edad avanzada con DM2 los objetivos de control
metabdlico deben ser individualizados. No existe acuerdo entre las
diferentes guias en cuanto al objetivo de glucohemoglobina (HbAlc)
en los pacientes ancianos. La European Diabetes Working Party for
Older People recomienda un objetivo de HbAlc para pacientes sin
complicaciones de 7,0-7,5% y de 7,6-8,5% para el paciente fragil. El
consenso de la Asociacion Americana de Diabetes (ADA)/Asociacion
Europea para el Estudio de la Diabetes (EASD) recomienda unos
objetivos més cautelosos para pacientes con corta esperanza de vida,
polimedicados y con un alto riesgo de hipoglucemia indicando un
objetivo de 7,5-8,0% como aceptable (13).
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c. Manifestaciones clinicas

La DMT2 es por mucho el tipo de diabetes mas comin en adultos
(90%), la mayoria de los pacientes estan asintoméaticos en el momento
de la presentacion y se observa hiperglucemia incidentalmente en la
evaluacion de laboratorio de rutina, lo que obliga a realizar mas

pruebas.

Los sintomas clasicos de hiperglucemia incluyen: poliuria, polidipsia,
nicturia, vision borrosa y pérdida de peso, a menudo se observan solo
en retrospectiva después de que se ha demostrado que el valor de

glucosa en sangre esta elevado.

En adultos con DMT2 rara vez pueden presentar o debutar con un
estado hiperglucémico hiperosmolar o una cetoacidosis diabética
(CAD), dichos cuadros suelen ocurrir en ciertas circunstancias como

una infeccion grave u otra enfermedad aguda (14).
d. Factores deriesgo

Elementos de riesgo para la diabetes tipo 2, tenemos, al historial con
antecedentes en la familia con esta enfermedad; en el sistema inmune
puede haber presencia de células que dafian, también hay alguna
evidencia que influye el lugar o zona en la que vive; luego tenemos al
indice de masa corporal (IMC) obtenido por el peso y la talla del
paciente (15). Asi mismo se considera al sedentarismo como otro
factor, asumiendo que la inactividad fisica propicia que el organismo
no posea la cantidad necesaria de ejercicio para eliminar el exceso de
acidos grasos en el cuerpo; también esta la edad, siendo las personas
adultas mayores las mas propensas a desarrollarla y la presencia de
otras enfermedades: por ejemplo, la hipertensién y el aumento de los
triglicéridos (16).

e. Diagnostico
Los criterios para el diagnéstico de DMT2 son: glucosa plasmatica en

ayunas 2126 mg/dl (7 mmol/L), glucemia medida en plasma venoso
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gue sea igual o mayor a 200 mg/dl (11.1 mmol/L) 2 horas después de
una carga de 75 g de glucosa durante una prueba de tolerancia oral a
la glucosa (PTOG), hemoglobina glucosilada (Hb A1c) 2 6.5%, o en un
paciente con sintomas clasicos de hiperglucemia o crisis
hiperglucémica y glucosa plasmatica aleatoria =200 mg/dl (11.1
mmol/L) (17,14,15).

f. Fisiopatologia

La obesidad morbida se asocia con el desarrollo de diferentes
enfermedades, entre las que destacan la diabetes y la hipertension. La
obesidad es una consecuencia de la ingesta continua y desregulada
de alimento rico en contenido energético que no es aprovechado como
consecuencia de una baja actividad metabdlica y/o sedentarismo, por
lo tanto, se almacena y acumula en tejido graso. Durante esta
situacion, el pancreas tiene una hiperactividad por la concentracion
alta y constante de glucosa en sangre, con una secrecion de insulina

elevada para conservar la glucemia en niveles normales (18).

Las causas que desencadenan la diabetes tipo 2 se desconocen en el
70-85% de los pacientes; al parecer, influyen diversos factores como
la herencia poligénica (en la que participa un nimero indeterminado de
genes), junto con factores de riesgo que incluyen la obesidad,
dislipidemia, hipertension arterial, historia familiar de diabetes, dieta
rica en carbohidratos, factores hormonales y una vida sedentaria. Los
pacientes presentan niveles elevados de glucosa y resistencia a la
accion de la insulina en los tejidos periféricos (19). Del 80 al 90% de
las personas tienen células B sanas con capacidad de adaptarse a
altas demandas de insulina (obesidad, embarazo y cortisol) mediante
el incremento en su funcion secretora (20) y en la masa celular (21).
Sin embargo, en el 10 al 20% de las personas se presenta una
deficiencia de las células [ en adaptarse, lo cual produce un
agotamiento celular, con reduccién en la liberacién y almacenamiento

de insulina (20).
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La diabetes tipo 2 se asocia con una falta de adaptacion al incremento
en la demanda de insulina, ademas de pérdida de la masa celular por
la glucotoxicidad. Sin embargo, el receptor a insulina presenta
alteraciones en su funcién. Cuando la insulina se une a su receptor en
células del musculo, inicia las vias de sefializacion complejas que
permiten la translocacion del transportador GLUT4 localizado en
vesiculas hacia la membrana plasmatica para llevar a cabo su funcion
de transportar la glucosa de la sangre al interior de la célula (22). La
sefalizacion del receptor termina cuando es fosforilado en los residuos
de serina/treonina en la region intracelular para su desensibilizacion, y
finalmente esto permite la internalizacién del receptor (23,24).

g. Niveles
e Menos de 100 mg/dl (5,6 mmol/l): se considera un nivel normal.

e Entre 100 y 125 mg/dl (de 5,6 a 6,9 mmol/l): se diagnostica

prediabetes.

e Un nivel de 126 mg/dl (7 mmol/l) o mas en dos pruebas distintas:
se diagnostica diabetes.

5. ANALISIS DE ANTECEDENTES INVESTIGATIVOS
5.1. Internacionales

a. Titulo: Factores asociados al desarrollo de diabetes mellitus tipo 2 en
Chile. 2018

Autores: Leiva Ana-Maria, Martinez Maria-Adela, Petermann Fanny,
Garrido-Méndez Alex, Poblete-Valderrama Felipe, Diaz-Martinez

Ximena et al

Resumen: La prevalencia de diabetes mellitus tipo 2 (DMT2) se ha
duplicado en los ultimos afios a nivel mundial, en gran medida como
consecuencia de la modificacion del estilo de vida de las personas.

Existen muchos factores asociados al desarrollo de DMT2; sin
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embargo, es necesario identificar cuales de estos factores tienen
mayor o menor implicancia en poblacién chilena. En consecuencia, el
objetivo de este estudio fue identificar qué factores sociodemogréficos,
de estilo de vida y salud tienen mayor implicancia con el riesgo de
padecer DMT2 en Chile. estudio de prevalencia basado en los
resultados de la Encuesta Nacional de Salud 2009-2010, a partir de
una muestra de 4.700 personas (4.162 normales; 538 diabéticos). Se
evaluaron factores sociodemograficos, antropométricos, de estilo de
vida, salud y bienestar y variables metabdlicas. La asociacion entre los
factores analizados y DMT2 se determind mediante regresion logistica.
Entre los principales factores de riesgo no modificables asociados a
DMT2 se encuentra la edad = 45 afos, sexo femenino y antecedentes
familiares de DMT2. Los factores de riesgo modificables mas
significativos fueron: hipertension arterial, sobrepeso, obesidad,
obesidad central, inactividad fisica y alto nivel de sedentarismo. La
identificacion y control de los principales factores de riesgo
modificables de DMT2, es clave para disminuir la prevalencia de esta

patologia y mejorar la calidad de vida de la poblacion (3).

b. Titulo: Factores de riesgo asociados a diabetes mellitus tipo 2.

Policlinico Docente José Jacinto Milanés. Matanzas, 2019
Autores: Martinez-Vasallo B, Méndez-Maco6n Y, Valdez-Gasmuri

Resumen: La diabetes es un trastorno endocrino-metabdlico crénico
gue afecta a diversos 6rganos Yy tejidos. Mas del 90 % de los que la
padecen sufren diabetes tipo 2. Esta se acompafia de complicaciones
cronicas, que pueden prevenirse mediante un control adecuado de la
hiperglucemia y de los factores de riesgo cardiovascular. Objetivo:
caracterizar los factores de riesgo asociados a la diabetes mellitus tipo
2, en pacientes del Consultorio del Médico de la Familia no. 27 del
Policlinico Docente José Jacinto Milanés, del municipio Matanzas.
Materiales y meétodos: se realiz6 un estudio descriptivo de corte
transversal, durante el periodo de enero a diciembre de 2019. El

universo estuvo constituido por 50 pacientes pertenecientes al
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consultorio no. 27 del Policlinico Docente José Jacinto Milanés, del
municipio Matanzas, dispensarizados con diabetes mellitus tipo 2.
Resultados: el sexo femenino fue el predominante, y el 24 % de los
pacientes se encontraban entre 55 y 59 afios. En cuanto al estado
nutricional, resulté la obesidad el de mayor frecuencia. En el 52 %
existian antecedentes familiares de diabetes tipo 2. Conclusiones: la
obesidad, los malos habitos dietéticos, el sedentarismo y la
hipertension arterial constituyeron los factores de riesgo mas
frecuentes en estos pacientes (4).

c. Titulo: Prevalencia de diabetes mellitus tipo 2 y sus factores de riesgo

en adultos de Latinoamérica. 2023
Autores: Toala Leodn, Y. A., Leén Baque, M. J., & Pin Pin, Angel L

Resumen: La diabetes mellitus tipo 2 es una enfermedad cronica no
transmisible con gran impacto en la calidad de vida de la poblacion
mundial y se constituye como un verdadero problema para la salud
sociosanitaria, siendo asi también una de las mayores amenazas y
reto para la salud publica. Por ello se plante6 como objetivo analizar la
prevalencia de diabetes mellitus tipo 2 y sus factores de riesgo en
adultos de Latinoameérica de la ultima década. La metodologia utilizada
consisti6 en un disefio documental con caracter tipo explicativo y
bibliogréfico. Se seleccionaron fuentes cientificas tales como: Scielo,
Google Académico, Redalyc, PubMed, Medigraphic, Elsevier, Science
Direct, Medscape, entre otras. Se utilizaron términos meSH: Diabetes
mellitus tipo 2, diabetes, factores de riesgo, prevalencia y los
operadores booleanos ‘OR’ y ‘AND’. Los resultados obtenidos de esta
investigacion dan a conocer que la diabetes mellitus tipo 2 esta
asociada a diferentes factores de riesgos tales como la edad, sexo,
antecedentes familiares, estado nutricional, sedentarismo, inactividad
fisica y sobrepeso, siendo esta Ultima mas frecuente en pacientes con
diabetes. La prevalencia de esta enfermedad esta mas relacionada en
personas adultas que oscilan en edades entre los 30 a 70 afos,

siendo el sexo femenino el mas afectado lo que conlleva a
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desencadenar complicaciones en la salud de las quienes la padecen.
En conclusién, el principal factor de riesgo para el desarrollo de la
diabetes mellitus tipo 2 es la obesidad y esta prevalece mas en el sexo

femenino lo que puede causar diferentes complicaciones en la salud

(5).
5.2. Nacionales

a. Titulo: Factores asociados a diabetes mellitus tipo 2 en pacientes

atendidos en un hospital amazoénico de Peru. 2020
Autores: Arturo Rafael-Heredia. Sebastian Iglesias-Osores

Resumen: Introduccion: la diabetes mellitus tipo 2 es un trastorno
metabdlico de multiples etiologias caracterizado por hiperglucemia
cronica y se asocia con complicaciones cardiovasculares y renales.
Objetivo: determinar los factores sociodemograficos y biolégicos
asociados a diabetes mellitus tipo 2 en pacientes atendidos en el
hospital “Il Essalud Pucallpa” en el periodo 2018 — 2019. Método: se
realizé un estudio observacional, analitico y transversal. Se seleccion6
una muestra de 124 pacientes mediante un muestreo aleatorio simple.
Todos los datos fueron recogidos a partir de las historias clinicas
individuales y los libros del programa mediante formulario de
recoleccion de datos. Resultados: se encontré6 predominio de
pacientes en el grupo etario de 30 a 39 afios de edad (25,8 %), de
sexo femenino (64,5 %). El indice de masa corporal mayor a 25 tuvo
relacion estadistica significativa con la diabetes mellitus tipo 2 (p<0.05)
y entre el valor de colesterol total, LDL por encima del limite 6ptimo y
HDL por debajo de 35mg/dl. El 73,33 % de los pacientes con diabetes
mellitus tipo 2 refirieron consumir mas de una bebida azucarada al dia,
y el 75 % consumia alcohol, encontrdndose asociacion
estadisticamente significativa (p<0.05). Predominaron los pacientes
con sindrome metabdlico en el grupo con diabetes mellitus tipo 2.
Conclusiones: la presencia de diabetes mellitus tipo 2 se asoci6 a la
presencia de hipertension arterial, elevado indice de masa corporal,
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colesterol, LDL y HDL; asi como el consumo de alcohol y bebidas

azucaradas (6).

b. Titulo: Factores de riesgo para diabetes mellitus tipo 2 en los adultos
mayores que asisten al programa del hospital 1l — Vitarte Essalud,
2015.

Autor: Carmencita Fiorella Tasayco Lavalle

Resumen: Objetivo General: Determinar los factores de riesgo para
Diabetes Mellitus Tipo 2 en los adultos mayores que asisten al
programa del Hospital Il — Vitarte ESSALUD, 2015. Material y
Métodos: El estudio se realizé considerando el enfoque cuantitativo,
de tipo analitico, de disefio casos - controles, de corte transversal y
prospectivo. La poblacion estuvo conformada por 90 pacientes
registrados en el programa del adulto mayor, con y sin diagnostico de
Diabetes Mellitus tipo 2, considerando la relacion de casos y controles
de 1:2 y distribuidos de la siguiente manera: Casos: 30 - Controles: 60.
El instrumento fue un cuestionario de elaboracion propia, que consta
de 8 preguntas dicotémicas, divididas en 3 dimensiones, con una
validez de p=0.02 y una confiabilidad Alpha de Cronbach 0.7.
Resultados: Se ha hallado dependencias significativas, predominando
los factores sociodemogréficos: edad de 60 — 70 afios (OR=2,418),
sexo: femenino (OR= 2,000), grado de instruccion: sin estudio
(OR=1,592). Factores de riesgo: Habitos no saludables: consumo de
azucar (OR=1,818), consumo de tabaco (OR=3,800), consumo de
alcohol (OR=1,522), actividad fisica (OR=2,061). Factores de riesgo:
obesidad asociado a DMT2 (OR=1,686). Conclusiones: Los factores
de riesgo sociodemograficos como edad, sexo, grado de instruccion;
los factores de riesgo: Habitos no saludables como consumo de
azucar, consumo de tabaco, consumo de alcohol, actividad fisica y
factores de riesgo: obesidad, si se asocian para Diabetes Mellitus tipo
2. Los resultados de la prueba Chi cuadrado (p<0.05) demostrd que
las variables mencionadas tienen dependencia significativa (7).

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




-s&=x . UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE fCATOLICA

TESIS UCSM —2  DE SANTA MARIA

A%

c. Titulo: Factores asociados a complicaciones cronicas de diabetes
mellitus tipo 2 en pacientes de un hospital general del Seguro Social
de Salud del Pera. 2020

Autores: Villacorta Santamato Juan, Hilario Huapaya Nélida, Inolopu
Cucche Jorge, Terrel Gutierrez Leonel, Laban Hijar Rosa, Del Aguila
José et al

Resumen: Introduccion. Las complicaciones cronicas por diabetes
mellitus tipo 2 (DMT2) elevan la mortalidad y carga de enfermedad en
Perl, siendo necesario evaluar su prevalencia y factores asociados.
Métodos. Estudio transversal, analitico, en registros de 212 pacientes
adultos con DMT2 atendidos por consulta externa en un hospital
general del Seguro Social del Perd, durante el afio 2017. Resultados.
El 71,6% de los pacientes fueron mayores de 60 afios y con un tiempo
de enfermedad menor de 6 afios (40,5%). El 38,7% de los pacientes
tuvieron alguna complicacion cronica, principalmente nefropatia
(48,8%) y neuropatia (45,1%). La hipertension arterial (52,4%) y la
obesidad (43,7%) fueron las comorbilidades mas frecuentes en
pacientes con complicaciones cronicas. Las complicaciones por DMT2
estuvieron asociadas al niumero de consultas médicas y monitoreo
glicémico. Conclusiones. Existen factores de riesgos asociados a las
complicaciones crénicas de DMT2 (8).

5.3. Locales

a. Titulo: Asociacion entre los determinantes sociales y los estilos de
vida de pacientes con Diabetes Mellitus Tipo 2 Hospital Goyeneche,
Arequipa 2020

Autor: Nina Flores, Karen Chriss

Resumen: Objetivos: Determinar la asociacion entre los determinantes
sociales y los estilos de vida de pacientes con diabetes mellitus tipo 2.
Hospital Goyeneche. Arequipa, 2020. Métodos: El estudio realizado

fue de tipo descriptivo relacional y transversal. La muestra de estudio
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estuvo constituida por 66 pacientes con diagnéstico de diabetes
mellitus que cumplieron los criterios de inclusion. Como técnica de
recoleccion de datos se empled la encuesta y los instrumentos fueron
el Cuestionario de determinantes sociales desarrollado y validado por
Garcia y Vélez; la Escala de estilos de vida en pacientes diabéticos
diseflada y validada por Lépez y cols y la ficha de recoleccion de
datos. Resultados: Los determinantes sociales que caracterizan a los
pacientes con diabetes mellitus tipo 2 atendidos en el Hospital
Goyeneche son: la edad del 75,76% de pacientes es mayor de 60
afnos; el 83,33% de pacientes son de sexo femenino; el 80,30%
proceden de Arequipa; los niveles de instruccibn mas frecuentes son
secundaria y primaria en 83,33%; la ocupacion del 59,09% de
pacientes es ama de casa; el ingreso econémico mensual en el hogar
es de uno a dos salarios minimos en 45,45% y menos de un salario en
43,94%; la situacion conyugal del 69,7% de pacientes es convivientes
0 casados; el 53,03% de pacientes tiene facilidades de acceso a los
servicios de salud. Los estilos de vida de los pacientes con diabetes
mellitus tipo 2 son saludables en 54,55%; los determinantes sociales
asociados a los estilos de vida de pacientes con diabetes mellitus tipo

2 son: la procedencia y el ingreso mensual en el hogar (9).
6. OBJETIVOS
6.1. Objetivo general

Identificar los factores de riesgo asociados a la frecuencia de diabetes
mellitus tipo 2 en adultos mayores del Centro de Salud de Mariano
Melgar. Arequipa, 2023

6.2. Objetivos especificos

e Determinar la frecuencia diabetes mellitus tipo 2 en adultos mayores

del Centro de Salud de Mariano Melgar

e Relacionar los factores de riesgo con la frecuencia de diabetes

mellitus tipo 2 en adultos mayores.
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7. HIPOTESIS
7.1. Hipotesis general

Los factores de riesgo mas prevalentes asociados a la frecuencia de
diabetes mellitus tipo 2 son el sobrepeso, sedentarismo y los desoérdenes
alimenticios en adultos mayores del Centro de Salud de Mariano Melgar.

7.2. Hipotesis especificas

e Existe una alta frecuencia de diabetes mellitus tipo 2 en adultos

mayores del Centro de Salud de Mariano Melgar.

e Existe relacién entre los factores de riesgo asociados con la

frecuencia de diabetes mellitus tipo 2 en adultos mayores.
8. MATERIAL Y METODOS (METODOLOGIA)

8.1. Disefo del estudio
a. Tipologiainvestigativa

a.l. Tipo de investigacion

Observacional, retrospectiva, transversal, descriptiva y documental.
a.2. Nivel de investigacién

Relacional.

a.3. Método

Deductivo.

a.4. Enfoque

Cuantitativo

a.5. Disefio

No experimental.
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X
M r
Donde:
M: Muestra

X: Variable independiente (factores de riesgo)

Y: Variable dependiente (frecuencia diabetes mellitus tipo 2)

r: Relacion

b. Variables y operacionalizacién

. ESCALA
DEFINICION 3
VARIABLES DIMENSION INDICADORES DE
OPERACIONAL .
MEDICION
Edad
Causas Factores i )
. 4 Geénero Nominal
Variable determinantes, sociodemograficos ]
Procedencia
independiente | condicionantes y - . - -
) Estilo de vida Sedentarismo Nominal
Factores predisponentes
i . . . | Habitos
riesgo que pueden influir Sobrepeso Nominal
) : alimenticios
asociados en la diabetes
. . Antecedentes Propensién
mellitus tipo 2 Nominal
familiares herencial
Ndmero de casos
que acusan
Variable problemas en la ] )
i ) e Glicemia
dependiente regulacién y uso )
) ] Niveles normal )
Frecuencia de | del nivel  de ) Ordinal
) i e Diabetes
diabetes azucar que
) ) e Prediabetes
mellitus tipo 2 conlleva al
incremento de la
glucemia.
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c. Poblaciéon

c.1l. Poblacion cualitativa
Criterios de inclusiéon

e Historias clinicas de pacientes adultos con diagnostico de
diabetes mellitus tipo 2

e De ambos géneros

e Que hayan asistido al Centro de Salud Mariano Melgar en el
ano 2023

Criterios de exclusioén

e Pacientes con otras patologias sistémicas

e Condicion incapacitante
c.2. Poblacién cuantitativa
N = 500 historias clinicas con los criterios de inclusion

d. Muestra

d.1. Criterios estadisticos
e Margen de error: 5%

¢ Nivel de confianza: 95%
e Probabilidad: 50%

d.2. Célculo del tamafio muestral

N x400
"= N 1400

500 x 400
™= 500 + 400

20000

900

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




&% - UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM -2 DE SANTA MARIA

n = 222 historias clinicas con los criterios de inclusion

8.2. Procedimientos y técnicas

Se empleara la observacion documental para recoger informacion de las
variables: factores de riesgo asociados y frecuencia de diabetes mellitus

tipo 2, a partir de las historias clinicas existentes.

Se empleara un instrumento estructurado denominado ficha de registro,
organizado en funcion a las variables e indicadores, cuyo modelo figura

en anexo.

8.3. Plan de analisis

En consideracion al caracter categorico de las variables, la estadistica
descriptiva consistird en frecuencias absolutas y porcentuales. El analisis
estadistico implicara la aplicacion del X? de independencia para
determinar la existencia de asociacion. En caso la haya se medira la

fuerza de la misma a través del coeficiente de contingencia.
9. PRESUPUESTO

El presupuesto para la recoleccién y otras actividades investigativas sera
autofinanciado por la investigadora.

10. CRONOGRAMA

Tiempo 2023

Noviembre | Diciembre
Actividades 112|3(4|1]2|3|4
Elaboracién del proyecto X | X
Presentacion del proyecto X
Revision del proyecto X
Levantamiento de observaciones X | X
Aprobacion del proyecto X
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12. ANEXOS
MODELO DEL INSTRUMENTO

FICHA DE REGISTRO

FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS A LA FRECUENCIA DE DIABETES MELLITUS
TIPO 2 EN ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DE SALUD DE MARIANO MELGAR.
AREQUIPA, 2023

1. FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS
1.1. Factores sociodemograficos
o FEARd N Be... %o B
e Geénero M() F()

@ ProCEAENCIA ...t

1.2. Estilos de vida
e Sedentarismo: Si () No ()

1.3. Héabitos alimenticos

e Sobrepeso ..................

1.4. Antecedentes familiares

e Propension herencial Padre () Madre ()

2. FRECUENCIA DE DIABETES MELLITUS TIPO 2
2.1. Niveles
e Glicemia Normal ()
e Diabetes ()
e Prediabetes ()
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MATRIZ DE CONSISTENCIA

ENUNCIADO: FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS A LA FRECUENCIA DE
DIABETES MELLITUS TIPO 2 EN PACIENTES ADULTOS DEL CENTRO DE SALUD DE
MARIANO MELGAR. AREQUIPA, 2023

Problemas Objetivos Hipétesis Variables Dimensiones Metodologia
Problema Objetivo general Hipotesis general Tipos
gengral |dentificar Io§ qu factores de riesgo Factores de o Factores Observacpnal,
;Cudlessonlos | factores de riesgo mas prevalentes fiesqo od £f retrospectiva,
factores de asociados a la asociados a la A S0CIodemograficos | yransyersal,
riesgo asociados | frecuencia de frecuencia de asociados descriptiva y
a la frecuencia diabetes mellitus tipo | diabetes mellitus tipo o Estilo de vida documental.
de diabetes 2 en pacientes del 2 son el sobrepeso,
mellitus tipo 2 en | Centro de Salud de sedentarismo y los e Habitos Poblacion
adultos mayores | Mariano Melgar. desbrdenes Sy N =500
del Centro de Arequipa, 2023 alimenticios en alimenticios historias
Salud de Mariano adultos mayores del clinicas con los
Melgar. Objetivos Centro de Salud de e Antecedentes criterios de
Arequipa, 2023? | especificos Mariano Melgar. familiares inclusién
o Determinarla
Problemas frecuencia Hipétesis Muestra
especificos diabetes mellitus especificas n= 222 historias
e ;Cualesla tipo 2 en adultos o Existe una alta clinicas con los
frecuencia mayores del frecuencia de ) criterios de
diabetes Centro de Salud diabetes mellitus Frecuenciade | e Niveles inclusion
mellitus tipo 2 de Mariano Melgar tipo 2 en pacientes | diabetes
en adultos e Relacionar los del Centro de mellitus tipo 2 Técnica
mayores del factores de riesgo Salud de Mariano Observacion
Centro de con la frecuencia Melgar. documental
Salud de de diabetes o Existe relacion
Mariano mellitus tipo 2 en entre los factores Instrumento
Melgar? adultos mayores. de riesgo Ficha de
e ;Como se asociados con la registro
relacionan los frecuencia de
factores de diabetes mellitus
riesgo con la tipo 2 en adultos
frecuencia de mayores.
diabetes
mellitus tipo 2
en adultos
mayores?
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