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Intervenciones educativas para personas con diabetes
en el contexto pandémico y post-pandémico de
COVID-19: cuasi-experimento

HIGHLIGHTS

1. Las intervenciones contribuyeron a mejorar los conocimientos.

2. Se ha producido un cambio en las précticas de prevencién del COVID-19.
3. Se ha producido un cambio en las medidas de control de la diabetes.
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RESUMEN

Objetivo: evaluar la eficacia de intervenciones educativas para personas con diabetes
en el contexto de la pandemia COVID-19 y post-pandemia. Método: estudio cuasi-
experimental realizado en un municipio de Paraiba, Brasil, de febrero a mayo de 2023.
Se aplicaron intervenciones educativas con contenido extraido de un folleto validado
a un grupo de 34 personas con diabetes. Se utilizd un cuestionario Bara recoger datos
sociodemograficos y evaluar las practicas de prevencion de la COVID-19 y las medidas
especificas de control de la diabetes. Se utilizé la prueba t de Student emparejada para
comparar las puntuaciones medias. Resultados: se observaron cambios positivos en el
lavado de manos y la antisepsia y la higiene ambiental, el cumplimiento de la dieta, el
ejercicio fisico y los niveles de glucosa en sangre. Conclusidn: las intervenciones dieron
lugar a una mejora de los conocimientos de los participantes, que modificaron algunas
COVID-19 practicas de prevencion y medidas especificas para el control de la diabetes.
utilizadas para comparar las puntuaciones medias.

DESCRIPTORES: Diabetes Mellitus; Educacién en Salud; Alfabetizacién en Salud;
COVID 19; Tecnologia Educacional.
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INTRODUCCION

La diabetes mellitus (DM) es una de las enfermedades crdénicas no transmisibles
(ECNT) mas prevalentes a nivel mundial, caracterizada por la resistencia a la insulina y
la hiperglucemia persistente. La DM tipo 2 (DM2), que representa alrededor del 90%
de los casos, genera un importante impacto econémico en los sistemas sanitarios, lo
que requiere cuidados especificos y estrategias eficaces para su correcta gestion'.

Ademas de las implicaciones metabdlicas y econémicas, la DM2 también afecta al
sistema inmunitario. Las personas con esta afeccion se enfrentan a mayores riesgos de
procesos infecciosos, ya que existe una desregulacion en los macréfagos, neutréfilos
y células asesinas naturales. Esto agrava la resistencia a la insulina y compromete la
capacidad del organismo para combatir las infecciones?.

Este mayor riesgo de infeccién se ha hecho ain mas evidente con la pandemia
de la Enfermedad por Coronavirus 2019 (COVID-19), ya que las personas con DM2 se
consideran un grupo de riesgo de infeccion por SARS-CoV-2, el agente etioldgico de
la COVID-19. Una revisién sistematica y un metaanalisis mostraron que la DM2 estaba
significativamente asociada a la muerte en pacientes con COVID-19, y sugirieron que
estas personas necesitan un seguimiento constante para reducir el riesgo de enfermedad
y muerte®. comprometen la capacidad del organismo para combatir las infecciones?.

Ademss, las personas con DM2 pueden experimentar sintomas persistentes o
desarrollar complicaciones tras la infeccion por COVID-19. La infeccién por COVID-19
también puede aumentar la resistencia a la insulina y comprometer la gestién de la
enfermedad®. Asi, el cuidado continuo y el compromiso en la gestion de las ECNT son
factores cruciales para la reducciéon del riesgo, tanto en el contexto pandémico como
post pandémico, dado que es necesario pensar en la posibilidad de nuevas variantes
del virus que causa la COVID-19 y otras crisis de salud que puedan surgir y afectar a las
personas con DM2°.

La atencién continuada es uno de los pilares para el correcto manejo de la DM2,
pero la pandemia COVID-19 ha supuesto un reto para los profesionales sanitarios en
cuanto a la continuidad asistencial de las ECNT, especialmente con DM2, tal y como
seflalaba un estudio®. Ademas, lapandemia COVID-19 harequerido que las personas con
DM2 adapten sus habitos, ya que ha habido restricciones que han limitado la actividad
fisica, impactado en los habitos alimentarios, complicado el manejo de la medicacion
y reducido las citas regulares’. Estas deficiencias pueden provocar dificultades en el
cuidado de la DM2, lo que afecta a la calidad de vida a corto y largo plazo®.

Por lo tanto, es necesario involucrar a las personas con DM2 en el manejo de su
condicién utilizando estrategias que promuevan laautonomiayfomenten el autocuidado.
En Brasil, el Plan de Accién Estratégico para el Abordaje de las Enfermedades Cronicas
y las Enfermedades No Transmisibles (2021) refuerza el papel de la educacion sanitaria
para aumentar la concienciacién y el acceso a la informaciéon®. Esto incluye ayudar a
adquirir conocimientos sobre la importancia del control de la diabetes, aumentando asi
la Alfabetizacion en Salud (AS)'.

La AS se refiere a la capacidad de comprender y aplicar la informacién sanitaria
para tomar decisiones individuales y colectivas. Las personas con mejores niveles de
LS tienen habilidades de autogestiéon mas eficaces, toman decisiones mas asertivas
y tienen una mejor calidad de vida y menores posibilidades de complicaciones™. La
AS de las personas con DM2 se considera un factor determinante para alcanzar el
objetivo glucémico. Por lo tanto, niveles inadecuados de AS en personas con DM2 es
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uno de los factores que dificulta la toma de decisiones esenciales para el manejo de la
enfermedad y contribuye a una mayor incidencia de complicaciones y enfermedades,
como fases mas graves de infecciones’".

Esto refuerza adn mas la necesidad de actividades de educacion sanitaria para
reducir esta falta de conocimiento y, en consecuencia, un autocontrol eficaz y el
logro del objetivo glucémico™. Una revision sistematica que evalud la eficacia de las
intervenciones educativas en la AS de las personas que viven con ECNT mostré que las
intervenciones llevadas a cabo en los estudios incluidos fueron eficaces para aumentar
el conocimiento y mejorar las actividades de las personas, especialmente de aquellas
con DM2"3,

La literatura sefiala un vacio en los estudios que han llevado a cabo intervenciones
educativas con personas con diabetes en el contexto pandémico y post-pandémico de
COVID-19. Este estudio pretende llenar este vacio mediante la mejora de las estrategias
de educaciéon en salud para la AS de las personas con DM2, teniendo en cuenta la
alta prevalencia mundial de la enfermedad, los resultados negativos en los casos de
infeccién y el impacto econémico de las complicaciones en los sistemas de salud.

En el contexto de la pandemia, muchas personas con DM2 han enfrentado desafios
en su atencion, especialmente por formar parte de un grupo de riesgo de complicaciones
graves. En este escenario, el fortalecimiento de las actividades educativas es esencial
para promover el autocuidado, involucrar a estas personas en practicas de salud y
fortalecer el vinculo con los servicios de salud.

Teniendo esto en cuenta, se formulé la siguiente pregunta de investigacién: jcual
es |la eficacia de las intervenciones educativas para personas con diabetes en el contexto
de la pandemia COVID-19 y pospandémico? El objetivo del estudio era evaluar la
eficacia de las intervenciones educativas para personas con diabetes en el contexto de
la pandemia COVID-19 y post-pandemia.

METODO

Se tratd de un estudio cuasi-experimental realizado en una Unidad Béasica de Salud
(UBS) de un municipio localizado en Curimatau Paraibano, en la regién nordeste de
Brasil. Se realizé siguiendo las directrices del Transparent Reporting of Evaluations with
Nonrandomised Designs (TREND)™.

La poblacién estuvo formada por usuarios que vivian con diabetes y que eran
seguidos en el servicio. Se incluyeron personas que tenian un diagnéstico de DM2
confirmado en su historia clinica, que eran mayores de 18 afos y que habian participado
en al menos tres actividades diferentes de educacién para la salud, bien en grupo en
el centro de salud o individualmente en su domicilio.

Para definir el tamafio de la muestra, consideramos la recomendaciéon en la
literatura de al menos 30 participantes para los estudios de intervencién'™. En este
estudio, obtuvimos una muestra de 34 personas con DM2. La seleccién de los usuarios
se realizé mediante muestreo probabilistico aleatorio simple. Para ello, se revisaron
las historias clinicas de los participantes elegibles, se registré su nombre y direccién
y se identificaron estos datos con un cédigo numérico. A continuacion, se utilizé la
aplicacion Quick Draw para extraer los nimeros.
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Los participantes fueron contactados mediante una invitacién mediada por el
agente de salud comunitario o llamados en persona por la enfermera de la unidad
cuando el usuario acudi6 al servicio.

Las actividades se realizaban en grupo cada quince dias en una sala de la UBS.
Para reducir las pérdidas, los usuarios que no podian participar en la actividad de
grupo informaban a los agentes de salud de la comunidad y los investigadores eran
enviados a sus domicilios. Las acciones con los participantes se realizaron en la misma
semana que la actividad de grupo, con la misma duracién, las mismas tecnologias y una
operacionalizacién similar a la de la actividad colectiva.

Las actividades de educacion en salud fueron llevadas a cabo por tres investigadores
en seis reuniones, cada una de las cuales durd al menos 90 minutos. Los contenidos
abordados se extrajeron de un folleto validado “Diabetes mellitus: cuidados durante
y después de la pandemia COVID-19"" y se abordaron con la ayuda de tecnologias
educativas de bajo coste como juegos y simuladores desarrollados por los autores.
La tabla 1 muestra los contenidos abordados en cada intervencién y las tecnologias
educativas utilizadas en cada una de ellas.

Cuadro 1. Contenidos abordados y recursos utilizados en cada intervencion
educativa. Cuité, PB, Brasil, 2023

(continuar)

Intervencidn Contenido Tecnologias educativas

La importancia de una
alimentacién sana,
la administracion de
suplementos de vitamina
Dy el consumo de agua.

Juego de la “caja secreta”: los participantes exploraron las
imagenes de los alimentos de la caja e intentaron calcular la
cantidad de azlcar presente en cada alimento comparandolos
con bolsas que contenian distintas cantidades de azlcar.

Juego de verdadero o falso - cada participante recibia
una tarjeta de dos colores: verde, que representaba
"verdadero", y roja, que representaba "falso". Las preguntas
se formulaban en voz alta, preguntando si una determinada
medida agravaba o prevenia la infeccion por COVID-19 y sus
complicaciones. A medida que los participantes respondian,
la informacién se pegaba en carteles.

Cuidados y prevencién
de la COVID-19.

Juego de "punteria”: se crearon cajas de medicamentos
ampliadas, simuladores de bajo coste fabricados con ldminas
Control de la DM de EVA 'y cartén para explicar como funciona la insulina en el
mediante medicacién | organismo, asi como jeringuillas mas grandes para ilustrar el
oral y tratamiento con |[fraccionamiento en Unidades Internacionales (Ul). También se
insulina. utilizé un maniqui como simulador para demostrar los lugares

de aplicacion de la insulina. Esta accion puso de relieve la

importancia del control de la glucemia.

Simulador de bajo coste fabricado con cartén y ldminas de
EVA, compuesto por un carrito (que representa la insulina), un
garaje (que representa una célula), trozos de EVA cortados en
forma de rombo (que representan las moléculas de glucosa)

y una representacién de un vaso sanguineo (que simboliza

el torrente sanguineo, por donde circula la glucosa). El
objetivo del simulador era ilustrar el papel de la insulina en
el transporte de la glucosa desde el torrente sanguineo hasta
el interior de las células, al tiempo que se ponia de relieve la
influencia de la actividad fisica en este proceso.

La importancia de la
\Y actividad fisica regular
para controlar la DM.
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Cuadro 1. Contenidos abordados y recursos utilizados en cada intervencién
educativa. Cuité, PB, Brasil, 2023

(conclusién)

Intervencidn Contenido Tecnologias educativas

Simuladores de bajo coste fabricados con espuma de
poliestireno y plastilina representaban los pies y servian para
explicar los tipos de Ulceras del pie, asi como sus signos y
sintomas.

Cuidado de los pies /
\Y prevencién de las Ulceras

del pie.

La importancia de un
\ suefio adecuado para la
gestién de la DM.

Poster ilustrado que explica el ciclo del suefio. Carpetas con
ejemplos de infusiones relajantes.

Fuente: Los autores (2023).

La recogida tuvo lugar en febrero y mayo de 2023, respectivamente. Cabe sefialar
que en mayo de 2023, la Organizacion Mundial de |la Salud declaré el fin de la emergencia
de salud publica de importancia internacional causada por la pandemia COVID-19".

Cabe destacar que el intervalo de tiempo entre acciones se basé en la necesidad
de realizar intervenciones cada quince dias, aproximadamente a lo largo de cuatro
meses, para mitigar el sesgo de olvido de la intervencién, como se puso de manifiesto
en los estudios resumidos en una revision del alcance’.

Para la recogida de datos, se cumplimentd un cuestionario relacionado con datos
sociodemograficos, habitos clinicos y de comportamiento en Mi (momento inicial),
asi como un cuestionario para medir Conocimientos y Practicas sobre Medidas de
Prevencién COVID-19 (CPP COVID-19), que fue aplicado por los investigadores en Mi
y Mf (momento final).

El CPP de COVID-19 se construyd en una encuesta realizada en una UBS titulada
«Factores relacionados con la prevencion de COVID-19 en personas con diabetes:
un estudio transversal». Contiene preguntas con medidas de prevencién generales
(higiene/antisepsia de las manos, distanciamiento social, uso de mascarilla, cuidados al
volver a casa, higiene ambiental), y medidas de prevencién especificas (monitorizacion
de la glucemia capilar, dieta hipoglucemiante, medicacién/insulina oral, actividad fisica,
blsqueda de atencién médica, vacunacién contra otras enfermedades respiratorias)™.

Incluye veinte preguntas sobre medidas generales de prevencién de la COVID-19y
seis sobre medidas especificas de la DM. Para este estudio se utilizaron cinco preguntas
sobre medidas generales y seis sobre medidas especificas. Como las preguntas tienen
respuestas distribuidas en una escala de Likert (0-nunca, 1-pocas veces, 2-algunas
veces, 3-muchas veces y 4-siempre), dan como resultado una puntuacién minima de
cero y una puntuacion maxima de 44, considerando sélo las preguntas utilizadas en
este estudio.

Ademds, como las actividades de educacién sanitaria siempre tenian lugar por
la tarde, los investigadores también comprobaron la glucemia capilar postprandial al
inicio de cada accion y registraron los resultados en una tabla de seguimiento, que
contenia filas con los nombres de los participantes y columnas para las variables fecha
de la accién y valor de la glucemia.

Para el tratamiento estadistico de los datos se utilizd IBM® SPSS® Statistical
Package for the Social Sciences - Versiéon 22.0. El anélisis univariante incluyé medias 'y
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desviaciones tipicas para las variables cuantitativas, y frecuencias absolutas y relativas
para los datos categdricos. En el anélisis inferencial, la prueba de Shapiro-Wilk confirmé
la normalidad de los datos (p-valor = 0,718 y 0,08, en Mi y Mf, respectivamente),
permitiendo el uso de la prueba t de Student emparejada para comparar las medias
entre los tiempos Mi y Mf. El nivel de significacion adoptado fue < 0,05.

Este estudio forma parte del proyecto «Impacto del uso de tecnologias educativas
en las practicas de promocion de la salud y la calidad de vida de las personas que
viven con diabetes mellitus durante y después de la pandemia COVID-19», aprobado
por el Comité de Etica e Investigacion del Centro de Educacién y Salud, dictamen n°
5.722.885/2022.

RESULTADOS

La edad de los 34 participantes oscilaba entre 44 y 88 afios, con una media de
65,8 afos (x10,16). Predominaban las mujeres (70,6%) y la mitad se declaraba morena
(50,0%). En cuanto al estado civil, la mayoria estaban casados (35,3%). En cuanto al
nivel de estudios, los afios de estudio oscilaban entre 0 y 12 anos, con una media de
5,1 afios (£3,3), donde 20 (58,8%) tenian estudios primarios incompletos. Los ingresos
oscilaban entre 1.302 y 3.000 reales, con una media de 2.058,88 reales (x657,80),
el 55,9% vivia con mas de un salario minimo y el 44,1% con un salario minimo. En
cuanto a la ocupacién, el 85,3% eran jubilados. La Tabla 1 muestra la caracterizacion
sociodemografica de los participantes.

Tabla 1. Caracterizacion sociodemografica de los participantes en la investigacion.
Caracterizacion sociodemografica de los participantes en la investigacién. Cuité,
Paraiba, Brasil, 2023

(continuar)
Variables n %
Sexo
Femenino 24 70,6
Masculino 10 29,4
Color de piel autodeclarado
Blanca 11 32,4
Marrén 17 50
Negra 6 17,6
Estado civil
Casado 12 35,3
Viudo 9 26,5
Unidén consensual 6 17,6
Soltero/a 5 14,7
Separado 2 5,9
Disposiciéon domiciliar
Vive com alguien 30 88,2
Vive solo 4 11,8
Religion
Catélica 24 70,6
Evangélica 9 26,5
Otra 1 2,9
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Tabla 1. Caracterizacién sociodemogréfica de los participantes en la investigacion.
Caracterizacion sociodemogréfica de los participantes en la investigacién. Cuité,
Paraiba, Brasil, 2023

(conclusién)

Variables n %
Nivel de estudios
Primaria incompleta 20 58,8
Primaria completa 5 14,7
Educacion secundaria completa 4 11,8
Analfabetismo 4 11,8
Educacion superior completa 1 2,9
Rendaf”
Més de un salario minimo 19 55,9
Un salario minimo 15 44 1
Ocupacion
Jubilado 29 85,3
Agricultor 2 5,9
Desempleado 1 2,9
Autébnomo 1 2,9
Otra 1 2,9

Leyenda: "Valor del salario minimo/Febrero 2023: R$ 1.302,00 reales.
Fuente: Los autores (2023).

En la Tabla 2 se abordan los datos clinicos y conductuales. El tiempo de diagndstico
y seguimiento varié de 1 a 30 afios, con una media de 7,1 (£6,6). El 67,6% fueron
monitoreados solamente por el servicio publico y el 70,6% refirieron vivir, ademas de
DM2, con hipertension arterial sistémica. En cuanto a los habitos de vida, el 52,9%
afirmé que no se ponia a dieta y el 67,6% afirmaba que realizaba ejercicio fisico. En
cuanto al tratamiento farmacoldgico, el 91,2% utilizé antidiabéticos orales y el 8,8%
insulina. En cuanto a la vacunacién contra la COVID-19, el 79,4% tenia |la pauta completa
en el momento del estudio, habiendo tomado las dos dosis de la pauta primaria de
vacunacion, mas dos dosis de refuerzo.

Tabla 2. Datos clinicos y conductuales de los participantes de la investigacién. Cuité,
PB, Brasil 2023

(continuar)

Variables n %
Tipo de servicio utilizado para el tratamiento de la DM

Solo el servicio publico 23 67,6
Alternancia entre servicio publico y privado 11 32,4

Condiciones coexistentes
Hipertension 24 70,6
No presenta comorbilidades 10 29,4

Realiza dieta
Si 16 47 1
No 18 52,9
Realiza ejercicio fisico

Si 23 67,6
No 11 32,4

Utiliza antidiabético oral
Si 31 91,2
No 3 8,8
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Tabla 2. Datos clinicos y conductuales de los participantes de la investigacién. Cuité,
PB, Brasil 2023

(conclusién)

Variables n %
Utiliza insulina
Si 3 8,8
No 31 91,2
COVID-19 confirmado por prueba

Si 7 20,6

No 27 79,4

Calendario de vacunaciéon contra el COVID-19

Dos dosis y dos dosis de refuerzo 27 79,4
Dos dosis y una dosis de refuerzo 6 17,6
Dos dosis, pero ninguna dosis de refuerzo 1 2,9

Fuente: Los autores (2023).

En la Tabla 3 se muestran las puntuaciones medias del instrumento CPP COVID-19
entre Mi y Mf. Se observa que hubo un aumento en la media global para los items
referentes a las practicas de prevencién de COVID-19, pero el p-valor indicé que no
hubo diferencia entre los dos momentos (p=0,562). Sin embargo, se observé un aumento
en las puntuaciones entre Mi y Mf en las variables “frecuencia de lavado de manos y
antisepsia, frecuencia de distanciamiento social y frecuencia de uso de mascarilla”,
infiriendo una mejora en estas variables después de las actividades de educacién para
la salud. En relacién a los items de medidas especificas para el manejo de la diabetes,
hubo, en general, un aumento en las medias y una diferencia entre ellas (p<0,001). Las
variables relacionadas con la “frecuencia de adherencia a la dieta y a la actividad fisica
regular” mostraron un aumento después de las actividades de educacion para la salud.

Tabla 3. Comparacién de las puntuaciones medias del instrumento Conocimientos y
Practicas sobre Medidas de Prevencién de la COVID-19 entre el momento inicial (Mi) y
el momento final (Mf). Cuité, PB, Brasil, 2023

Variables CPP COVID-19 - |V||i dp - le do p-valor®
GENERAL 31,2 74 31,7 49 0,562
Frecuencia de lavado de manos y antisepsia 6,4 1,3 7,2 1 <0,001
Frecuencia de distanciamiento social 1,2 14 06 09 0,004
Frecuencia de uso de la mascarilla 5,1 1,7 4.3 1,7 0,004
Frecuencia de los cuidados al regresar a casa 13,2 3,3 129 1,9 0,422
Frecuencia de higiene ambiental 5.3 2,3 6,7 1,5 <0,001
ESPECIFICA 16,2 3 18,4 2,2 <0,001
Frecuencia de la monitorizacién capilar de la glucosa 2,4 0,7 2,5 0,7 0,058
Frecuencia de seguimiento de la dieta correcta para la 22 12 32 06 <0001
diabetes
Frecuencia de uso de medicamentos orales/insulina 3,5 1.1 3,7 1.1 0,325
Frecuencia de la actividad fisica 2,1 1,3 29 1,1 <0,001
Frecuencia de busqueda de atenciéon médica 2,3 0,7 24 0,9 0,6

Frecuencia de vacunacion con‘.cra otras enfermedades 36 0.8 38 0.7 0,096
respiratorias

TOTAL 47,3 88 50,1 53 0,01

Leyenda: Mi = Momento inicial; Mf = Momento final; TTeste t-student pareado.
Fuente: Los autores (2023).
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En cuanto a los valores de glucemia postprandial antes y después de las
intervenciones, se observé una reduccion de 165,5 mg/dL (+ 55,3) a 132,7 mg/dL (=
41,0), valor p (<0,001).

DISCUSION

El perfil sociodemogréfico de los participantes de este estudio representa una
poblacion relativamente anciana, femenina, con baja escolaridad y bajos ingresos. Este
perfil de participantes es similar al de otros dos estudios que realizaron una intervencién
con personas que viven con DM2, en los que la mayoria de los participantes eran
mujeres, tenian bajo nivel educativo y bajos ingresos'2°,

Aunque envejecer no significa enfermarse, la vulnerabilidad clinica y funcional
aumentada con la edad aumenta el riesgo de enfermedades crénicas, como la DM2.
Culturalmente, las mujeres tienden a buscar mas servicios de salud y a adoptar practicas
preventivas, lo que lleva a diagnésticos mas frecuentes. El bajo estatus social, a
través de la educacién y los indicadores de ingreso, tiene un impacto directo en el
conocimiento y las habilidades sobre el autocuidado, lo que contribuye a la aparicién

de enfermedades, ademas de peores resultados clinicos y disminucién de la calidad de
vida?'22,

Después de las intervenciones, no hubo diferencias en la puntuacién general de
las medidas de prevencién de la COVID-19. Sin embargo, hubo un aumento en el
promedio de lavado de manos y antisepsia e higiene del ambiente, y una disminucion
en el promedio de distanciamiento social y uso de mascarillas.

Un estudio transversal revelé que las practicas de prevencion de la COVID-19
fueron adecuadas entre las personas con DM durante la pandemia™. Por lo tanto,
los resultados de este desenlace pueden haber sido influenciados por el contexto
epidemiolégico del fin de la pandemia. No se encontraron estudios recientes sobre las
medidas de prevencion de la COVID-19 para las personas con diabetes en el escenario
pospandémico.

Después de las acciones educativas, se observd un aumento en la frecuencia de
lavado de manos y antisepsia, reflejando un mayor compromiso de los participantes.
Esta practica es eficaz en la proteccién contra la COVID-19 y otras enfermedades, ya
que el jaboén liquido y el alcohol al 70% acttan disolviendo las membranas lipidicas de
los agentes patégenos, siendo una medida indispensable en la vida cotidiana de las
personas que viven con DM?.

También hubo una deflagracion de los promedios de distanciamiento social y de
frecuencia de uso de mascarillas, lo que sugiere que las personas comenzaron a seguir
estas medidas con menos frecuencia. Durante el periodo mas critico de la pandemia de
COVID-19, quedo claro que estas medidas eran efectivas para contener la propagacién
del virus, lo que resulté en una mayor conciencia y compromiso de las personas para
adoptarlas. Dos estudios que investigaron el conocimiento y las practicas sobre la
prevencion de la COVID-19 en pacientes con enfermedades crénicas, incluida la DM2,
realizados en 2020 y 2021, cuando la pandemia aun estaba en curso, apuntaron buenos
niveles de précticas de distanciamiento social y el uso de mascarillas para prevenir la
COVID-19 y reducir las posibilidades de enfermedades?#.
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Después de las intervenciones, los participantes de este estudio demostraron una
mayor atencién a la higiene del ambiente, incluyendo la limpieza de sus hogares. A
pesar de que la literatura no ha llegado a un consenso sobre la transmisién del SARS-
CoV a través de las superficies, se cree que el virus puede depositarse en superficies
inanimadas a través de grandes gotas, y ser transferido a las membranas mucosas a
través del contacto de las manos con objetos contaminados, como lo sefiala un estudio
realizado en el Reino Unido?.

Las intervenciones mejoraron la frecuencia de la dieta y la actividad fisica, ademas
de reducir los niveles de glucosa en sangre postprandial. También se evalué el monitoreo
de glucosa en sangre, el uso de medicamentos, la busqueda de atencién médica y las
vacunas contra enfermedades respiratorias.

Mantener una dieta adecuada es uno de los pilares del tratamiento de la DM2, pero
también representa uno de los mayores desafios para el manejo de la enfermedad, ya
que estd influenciada por los factores socioeconémicos de los individuos?. Asi, las
acciones educativas enfocadasen la orientacién sobre la dieta se vuelven imprescindibles
para prevenir los cambios glucémicos, mantener el control de la afeccién y evitar
complicaciones.

Los datos de este estudio indicaron un aumento en la frecuencia media de
seguimiento de la dieta adecuada entre los dos momentos evaluados. Resultados
similares se observaron en un estudio de intervencién realizado con ancianos que viven
con DM2, que utilizdé dlbumes seriados como tecnologia educativa para dilucidar el
contenido de las intervenciones. En este estudio, también se evidenciaron cambios en
la adherencia a una dieta saludable entre el inicio y el final de las intervenciones®.

La practica de actividades fisicas, a su vez, también es fundamental para mantener
los niveles glucémicos, ya que ayuda en la pérdida de peso, mejora la resistencia a la
insulina y disminuye la presion arterial, ademas de contribuir a prevenir y controlar la
depresién. En esta variable se observé un aumento de los promedios en los diferentes
momentos, a partir de la participacion en las acciones realizadas. Un estudio de
intervencion realizado en Recife, que adoptdé estrategias similares a la de este estudio,
como el uso de juegos educativos y carteles para abordar temas como la importancia de
la alimentacion saludable y el ejercicio fisico, demostré un efecto positivo en la practica
de actividades fisicas tanto en el grupo de intervencién como en el de control?.

Las actividades educativas facilitadas por la cartilla resultaron en una mejora en
los valores medios de glucemia postprandial, estando dentro de la meta establecida
para el manejo de la DM23°. Alcanzar el objetivo glucémico fortalece la confianza de la
persona con DM, mientras que los indices méas bajos de lo esperado pueden reducir su
creencia en el autocontrol. Esto pone de manifiesto la importancia de las intervenciones
educativas para fomentar practicas adecuadas en el manejo de la enfermedad?'.

Este resultado es consistente con los hallazgos de un ensayo clinico aleatorizado
realizado en Pard, que exploré temas similares a los de este estudio, como la dieta, el
ejercicio fisico y la monitorizacién de la glucemia. Utilizando una metodologia activa,
un nimero de reuniones y un periodo de intervencién similares, el estudio registré
una reduccién de la glucemia capilar media en ayunas en el grupo que recibi6 la
intervencion, de 211,6 mg/dL a 181,9 mg/dL32.

Los resultados de este estudio permitieron identificar que las intervenciones
educativas mediadas por la cartilla tuvieron un impacto positivo en la vida de los
participantes, ya que comenzaron a adoptar importantes medidas de autocuidado
tanto para la prevencién de la COVID-19 como para el manejo terapéutico de la DM2.
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Como limitaciones de la investigacion, es posible mencionar el hecho de que la
recoleccion de Mf se realizé pocos dias después de la finalizacién de las intervenciones,
siendo comun la motivacion para las practicas orientadas durante las primeras semanas
después de las intervenciones. Otra limitacién importante a tener en cuenta es que el
cambio observado en la glucemia no puede atribuirse exclusivamente a la intervencion,
ya que, como es caracteristico de los estudios cuasiexperimentales, en ausencia de un
grupo control no es posible comparar directamente los resultados con una situacién
de referencia. Es fundamental que los profesionales integren estas pautas en la rutina
asistencial para garantizar la continuidad asistencial y mejorar aspectos sin significacién
estadistica.

CONCLUSION

Las intervenciones dieron como resultado un aumento en los niveles de
conocimiento de los participantes, lo que mejoré algunas précticas de prevencién de
COVID-19, como el lavado de manos y la antisepsia y la higiene ambiental, asi como
dos medidas especificas cruciales para el control de la diabetes: el ejercicio fisico y
el seguimiento de una dieta adecuada. Aunque se identificaron mejoras en algunas
de las practicas evaluadas en este estudio, algunos comportamientos no mostraron
una diferencia estadisticamente significativa. Por lo tanto, es necesario considerar
estrategias adicionales para enfatizar la importancia de estas medidas, con el fin de
resaltar sus beneficios.

Como implicaciones para la practica de enfermeria, este estudio proporciona
reflexiones sobre las actividades educativas para mejorar la AS de las personas con
DM2, con el objetivo de lograr un manejo glucémico efectivo y reducir los riesgos de
agravar infecciones, como la COVID-19. Para orientar las acciones educativas se utilizd
un cuadernillo desarrollado especialmente para el publico objetivo, mientras que se
utilizaron simuladores de bajo costo y juegos fisicos como herramientas de apoyo para
hacer mas interactivas las actividades. Estos métodos, detallados en el estudio, pueden
ser replicados en contextos similares, contribuyendo a la promocién de la autonomia y
el cuidado.
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Educational interventions for people with diabetes in the context of the COVID-19 pandemic and
post-pandemic period: a quasi-experiment

ABSTRACT

Objective: To evaluate the effectiveness of educational interventions for people with diabetes in the context of the
COVID-19 pandemic and the post-pandemic period. Method: quasi-experimental study conducted in a municipality in
Paraiba, Brazil, from February to May 2023. Educational interventions with content extracted from a validated booklet were
applied to 34 people with diabetes. A questionnaire was used to collect sociodemographic data and to assess COVID-19
prevention practices and specific measures for diabetes management. The paired Student's t-test was used to compare
the mean scores. Results: Positive changes were observed in handwashing and antisepsis, environmental hygiene, diet
adherence, physical exercise, and blood glucose levels. Conclusion: The interventions improved knowledge among
participants, which modified some COVID-19 prevention practices and specific measures for diabetes management.
DESCRIPTORS: Diabetes Mellitus; Health Education; Health Literacy; COVID-19; Educational Technology.
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