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Resumen: La Diabesidad es un nuevo concepto de una enfermedad del siglo XXI
que afecta nuestra poblacion con mayor frecuencia; consecuencia de dos
enfermedades relacionadas entre si, la Obesidad y la Diabetes Mellitus. Por lo cual se
desarroll6 éste estudio de tipo transversal, descriptivo, retrospectivo; con el objetivo de
evaluar el comportamiento de la diabesidad en la poblacion correspondiente al
Consultorio # 11 del Policlinico 1l1“René Vallejo Ortiz” en el afio 2022.El universo fueron
los 63 pacientes obesos con Diabetes Mellitus tipo 2, selecciondndose una muestra de
30 pacientes, por muestreo aleatorio simple, a través del método de sorteo. Se
definieron los criterios de inclusion y exclusion, y se respeté la ética médica. Se
operacionalizaron las variables: edad, sexo, color de la piel, escolaridad, ocupacion,
estado civil, factores de riesgo, historia familiar y régimen terapéutico. Se obtuvo la
informacion mediante la revision de historias clinicas y una encuesta. El procesamiento
estadistico se realiz6 mediante estadistica descriptiva e inferencial. Predominaron las
féminas, de 50 a 59 afios, raza blanca, nivel universitario, trabajadores, con estado civil
soltero, la obesidad como mayor factor de riesgo, la Diabetes Mellitus como principal
antecedente y con régimen terapéutico Dieta/ejercicio. Este estudio beneficié de forma
directa a la poblacion objeto de estudio, ya que se realizd una evaluacion de la
diabesidad con la finalidad de conocer la realidad local de esta patologia y promover el
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fortalecimiento de programas enfocados en la prevencion y promocion de salud en este
grupo de personas que conviven con la enfermedad.

Palabras Clave: diabesidad, habitos de vida.

INTRODUCCION

Las enfermedades crdnicas no transmisibles, en la actualidad implican un importante
problema de salud publica para todos los paises, aumentando la morbimortalidad de las
personas que conviven con ellas. Su impacto es particularmente devastador en las
poblaciones pobres y vulnerables; la reduccion de la carga mundial de estas debe
considerarse una prioridad, siendo de particular interés el crecimiento y proyeccion de
la diabetes mellitus y la obesidad, entre otras enfermedades cardiometabdlicas.*

La diabetes mellitus es una enfermedad crénica no transmisible, caracterizada por
alteraciones metabdlicas que producen hiperglucemia sostenida; esto es resultado de
una deficiencia parcial o total de la insulina o bien de insulinorresistencia. Los sintomas
iniciales se relacionan con la hiperglucemia e incluyen polidipsia, polifagia, poliuria y
vision borrosa. La American Diabetes Association clasifica la diabetes en cuatro tipos
principales, diabetes mellitus tipo 1, caracterizada por la destruccion autoinmunitaria de
las células R-pancreéticas, diabetes mellitus tipo 2, que cursa con una disminucion
progresiva de la secrecién de insulina por parte de las células R-pancreéticas,
consecuencia de la insulinorresistencia tisular periférica, diabetes mellitus gestacional y
otros tipos especificos de diabetes mellitus debido a otras causas, en esta Ultima
encontramos la diabetes del adulto de inicio en la juventud (MODY por sus siglas en
inglés), entre otras.!

La diabetes mellitus es una enfermedad determinada genéticamente, en la que el
sujeto que la padece tiene alteraciones del metabolismo de carbohidratos, grasas y
proteinas, junto con una relativa o absoluta deficiencia en la secrecién de insulina y con
grados variables de resistencia a ésta.?

La diabesidad es una enfermedad derivada de nuestros habitos de vida actuales,
tanto en la alimentacibn como en la falta de ejercicio. Es la consecuencia de dos
enfermedades relacionadas entre si, la obesidad y la diabetes mellitus tipo 2; dos
epidemias cuya prevalencia crece a diario en todo el mundo a un ritmo

alarmante.®Segin estudios realizados en afios predecesores, en los inicios del siglo
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XXl, las cifras eran aproximadamente de 150 millones de personas diabéticas; y se
espera que afecte a 380 millones para el 2025, con una mayor prevalencia en poblacion
de 45 a 64 afios en paises tercer mundistas.'°Cuba, no exenta de la situacion,
incrementa dia a dia la tasa de prevalencia de diabetes mellitus; siendo la obesidad el
principal factor de riesgo de la misma, y el Unico potencialmente modificable. La
prevalencia de diabetes aumenta en la medida que lo hace el peso corporal, por lo que
se puede decir que existe una relacion directamente proporcional entre el aumento de
indice de masa corporal y la resistencia a la insulina.

En el CMF No. 11 del Policlinico No.3 "René Vallejo Ortiz" de Manzanillo, la
diabesidad constituye un problema de salud, teniendo en cuenta que de un total de
poblacién de 995 habitantes, existe un total de 95 pacientes conviviendo con diabetes
mellitus tipo 2, para una tasa de 11,7%; y de ellos 63 son obesos, para un 24,2%.De ahi
que la presente investigacion se propone una via de solucién al problema cientifico:
¢ Como se comporta la diabesidad en pacientes pertenecientes al Consultorio Médico
de la Familia No 11 del Policlinico No 3 “René Vallejo Ortiz” en el afio 20227

La justificacion del estudio esta dada en la necesidad de conocer acerca del tema
de estudio de la investigacion, siendo la diabesidad un nuevo concepto de una
enfermedad que a diario esta afectando a nuestra poblacién con mayor frecuencia; la
cual se puede prevenir y tratar con la practica constante de ejercicios, la pérdida de
peso y una alimentacién sana; teniendo el médico de familia, como principal
promovedor de salud, la obligacién de alertar a la comunidad y poblacion en general
acerca de este nuevo fenbmeno que afecta la calidad y expectativa de vida de las
personas.

METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo transversal con pacientes diabéticos y obesos en el
Consultorio Médico de la Familia No.11 perteneciente al Policlinico 1l “René Vallejo
Ortiz” durante el periodo marzo 2022 — marzo 2024. El universo estuvo dado por los 63
pacientes obesos con Diabetes Mellitus tipo 2 del CMF # 11, por lo que debido a su
doble condicion tienen mayor riesgo de presentar alguna complicacién. Por muestreo

aleatorio simple, a través del método de sorteo se selecciond6 una muestra de 30
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pacientes de ambos sexos y edades que cumplen con los criterios de inclusion y
exclusion disefiados para la investigacion.
Criterios de inclusion.
e Pertenecer al CMF No 11 del Policlinico “René Vallejo Ortiz”.
e Posibilidad, interés y motivacion de participar en la investigacion.
¢ Que firmen el consentimiento informado.
Criterios de exclusion.
¢ No estar permanentemente en el area de salud.
e Presentar algun trastorno psicoldgico.
¢ Que no deseen patrticipar en el estudio.
Criterio de salida
Se tuvieron en cuenta los pacientes que fallecieron durante el estudio
Las variables que se estudiaron fueron Sexo, Edad, Color de la piel, Escolaridad,
Ocupacion, Estado civil, Factores de riesgo relacionado con estilos de vida, Historia
familiar y Régimen terapéutico.
Resultados
Segun la tabla existe predominio del sexo femenino con 16 pacientes, lo que
representa el 53.3 %. El grupo de edad mas frecuente fue el de 50 a 59 afios con 9
pacientes, los cuales representan el 30 % de la muestra del estudio.

Tabla 1. Distribucion de los Obesos con Diabetes Mellitus tipo 2

Grupo de Masculino Femenino Total
edades No. % No. | % No. | %

20-29 2 6.7 1 3.3 3 10.0
30-39 3 10.0 2 6.7 5 16.7
40-49 4 13.3 3 10.0 7 23.3
50-59 4 13.3 5 16.7 9 30.0
60 y mas 3 10.0 3 10.0 6 20.0
Total 16 53.3 14 46.7 30 100

Fuente: Encuesta
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Se evidencia con mayor frecuencia los pacientes de la raza blanca con 15 pacientes
para un 50%, seguidos por los pacientes de la raza mestiza con 12 pacientes para un
40%, siendo los menos frecuentes los pacientes de la raza negra con tan solo 3
pacientes para un 10%.

Tabla 2. Distribucion de Obesos con Diabetes Mellitus tipo 2 segun color de la piel.
Policlinico 3. Consultorio 11. Marzo 2022-2024.

Color de la piel Total
No. %
Blanca 15 50.0
Negra 3 10.0
Mestiza 12 40.0
Total 30 100

Fuente: Historia Clinica Individual

El nivel de escolaridad predominante fue el universitario con 9 pacientes, los cuales
representan el 30 % de la muestra evaluada; seguido del preuniversitario con 8
pacientes que representan el 26.7 %.

Tabla 3. Distribucion de los Obesos con Diabetes Mellitus tipo 2 segun nivel de
escolaridad. Policlinico 3. Consultorio 11. Marzo 2022-2024.

Escolaridad Total

No. %
No escolarizado 0 0
Primaria sin terminar 0 0
Primaria terminada 1 3.3
Secundaria sin terminar 1 3.3
Secundaria terminada 2 6.7
Técnico Medio 4 13.3
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Fuente: Encuesta e historia clinica

Segun la tabla se puede observar que predominan los pacientes trabajadores con 21
pacientes para un 70%, siendo en menor medida los que no trabajan con 2 pacientes
para un 6.7%.

Tabla 4. Distribucion de los Obesos con Diabetes Mellitus tipo 2 segun la ocupacion.
Policlinico 3. Consultorio 11. Marzo 2022-2024.

Ocupacion Total
No. %
Trabaja 21 70
No trabaja 2 6.7
Quehaceres del hogar 4 13.3
Jubilado 3 10.0
Total 30 100

El estado civil predominante fue soltero con 24 pacientes, lo que representa el 80%
de la muestra evaluada, seguido del casado con 3 pacientes que representa el 10%.

Tabla 5. Distribucion de los Obesos con Diabetes Mellitus tipo 2 segun el estado civil.
Policlinico 3. Consultorio 11. Marzo 2022-2024.

Estado civil Total
No. %
Soltero 24 80
Casado 3 10.0
Divorciado 2 6.7
Viudo 1 3.3
Total 30 100
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Entre los factores de riesgo asociados predomina la obesidad con 11 pacientes para
un 36.6%, seguido por la dieta, con 8 pacientes con malos habitos higiénicos-dietéticos
para un 26.7%.

Tabla 6. Distribucién de los Obesos con Diabetes Mellitus tipo 2 segun factores de

riesgos. Policlinico 3. Consultorio 11. Marzo 2022-2024.

Factores de | Total
riesgo No. %
Obesidad 11 36.6
Sedentarismo 6 20.0
Dieta 8 26.7
Estrés 5 16.7
Total 30 100

Segun la tabla existe predominio de pacientes con antecedentes patolégicos
familiares de Diabetes Mellitus, con 14 pacientes para un 46.7%, seguido por los
antecedentes de Obesidad para un 36.7% con 11 pacientes.

Tabla 7. Distribucion de los pacientes Obesos con Diabetes Mellitus tipo 2 segun

antecedentes patoldgicos familiares. Policlinico 3. Consultorio 11. Marzo 2022-2024.

Antecedentes Patolégicos No. %
Familiares

Diabetes Mellitus 14 46.7

Obesidad 11 36.7

Cardiopatias 5 16.6

Total 30 100

El régimen terapéutico mas frecuente en la muestra estudiada fue el de Dieta/

ejercicio, con 11 pacientes que representan el 36.7 % del total; seguido del esquema
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terapéutico de Antidiabéticos orales +Dieta/ejercicio, con 9 pacientes que representan el
30 % de la muestra.
Tabla 8. Distribucion de los pacientes Obesos con Diabetes Mellitus tipo 2 segun

régimen terapéutico. Policlinico 3. Consultorio 11. Marzo 2022-2024.

Tratamiento No. %
Dieta/ejercicio 11 36.7
Antidiabéticos orales + 9 30.0

Dieta/ejercicio

Insulina+ Dieta/ ejercicio 6 20.0

Antidiabéticos orales +Insulina+ 4 13.3

Dieta/ ejercicio

Total 30 100
CONCLUSIONES

1. Predomind el sexo femenino, en los grupos etarios entre 50 a 59 afios de edad,

con raza blanca, nivel de escolaridad universitario, trabajadores, con estado civil
soltero.
2. La diabesidad esté relacionada con la obesidad como principal factor de riesgo y
la diabetes mellitus como antecedente patoldgico familiar mas frecuente.
3. Enrelacion con la principal pauta de tratamiento, fue la dieta y el ejercicio.
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