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Resumen 

	

Al	 referirnos	 a	 la	 diabetes	mellitus	 (DM),	 estamos	 hablando	 de	 una	 enfermedad	
metabólica	que	conlleva	elevados	niveles	de	glucosa	en	sangre	de	forma	crónica,	mediado	
por	 factores	 genéticos	 y	 ambientales.	 Cabe	 destacar	 el	 preocupante	 aumento	 de	 esta	
patología	en	todo	el	mundo,	pudiendo	provocar	problemas	de	morbimortalidad	a	la	persona	
que	la	padece.	

En	este	sentido,	se	presenta	el	segundo	de	una	serie	de	publicaciones	que	recogen,	
por	un	lado,	la	planificación,	cronograma	y	distribución	de	sesiones	y	contenidos	y,	por	otro	
lado,	la	implementación	y	uso	de	las	TIC.	

En	 este	 segundo	 artículo,	 el	 objetivo	 principal	 es	 –basándonos	 en	 una	 revisión	
pormenorizada	 de	 las	 variables	 que	 componen	 e	 influyen	 en	 la	 DM–	 proporcionar	
recomendaciones	 nutricionales	 a	 la	 población	 diabética	 en	 edad	 adulta	 de	 la	 Región	 de	
Murcia	mediante	el	uso	de	las	TIC´S,	a	través	de	una	página	web,	permitiendo	llegar	al	mayor	
número	posible	de	población,	así	como	asegurar	la	adherencia	al	tratamiento.	

Palabras	 clave:	 diabetes,	 intervención,	 TIC,	 nutrición,	 sanidad,	 adherencia,	
enfermedad	crónica.	

	

Abstract 

When	referring	to	diabetes	mellitus	(DM),	we	are	talking	about	a	metabolic	disease	
that	involves	chronically	high	blood	glucose	levels,	mediated	by	genetic	and	environmental	
factors.	 It	 is	worth	noting	the	worrying	 increase	 in	this	pathology	throughout	the	world,	
which	can	cause	morbidity	and	mortality	problems	in	the	person	who	suffers	from	it.	
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In	this	sense,	the	second	of	a	series	of	publications	is	presented	that	includes,	on	the	
one	hand,	the	planning,	schedule	and	distribution	of	sessions	and	content	and,	on	the	other	
hand,	the	implementation	and	use	of	ICT.	

In	 this	 second	 article,	 the	 main	 objective	 is	 –based	 on	 a	 detailed	 study	 of	 the	
variables	that	make	up	and	influence	DM–	to	provide	nutritional	recommendations	to	the	
adult	diabetic	population	of	the	Region	of	Murcia	through	the	use	of	ICTs,	through	a	web	
page,	allowing	the	largest	possible	number	of	population	to	be	reached,	as	well	as	ensuring	
adherence	to	treatment.	

Keywords:	diabetes,	intervention,	ICT,	nutrition,	health,	adherence,	chronic	disease	

	

	

	

Antecedentes bibliográficos 

	

La	 prevalencia	 mundial	 de	 la	 diabetes	 mellitus	 entre	 los	 adultos	 ha	 aumentado	
considerablemente	en	los	últimos	años.	La	diabetes	no	sólo	reduce	la	calidad	de	vida	y	la	
esperanza	de	vida,	 sino	que	 también	es	una	de	 las	principales	 causas	de	complicaciones	
cardiovasculares	que	provocan	ceguera,	insuficiencia	renal,	infarto	de	miocardio,	derrame	
cerebral	e	incluso	en	ocasiones	se	produce	amputaciones	de	miembros.	La	ingente	cantidad	
de	complicaciones	asociadas	a	la	diabetes	es	considerada	un	problema	sanitario	importante,	
para	el	que	es	necesario	encontrar	soluciones.	Por	ello,	se	ha	destinado	un	gran	número	de	
investigaciones	a	identificar	los	factores	de	riesgo	asociados	con	la	diabetes.	Estos	factores	
puede	ser	la	dislipemia,	hipertensión,	el	control	metabólico	y	la	inflamación	sistémica,	entre	
otros.	Otras	investigaciones	se	dirigen	a	encontrar	biomarcadores	novedosos	y	fiables	para	
las	complicaciones	vasculares	de	la	diabetes,	y	nuevas	dianas	para	el	tratamiento.9	

Con	 el	 fin	 de	 facilitar	 a	 los	 pacientes	 el	 correcto	 control	 de	 su	 glucemia,	 han	
aparecido	nuevas	aplicaciones	y	técnicas	informáticas.	Además,	con	el	fin	de	evitar	que	los	
pacientes	tengan	que	pincharse	varias	veces	al	día	para	controlar	la	glucemia	en	sangre,	se	
ha	creado	un	sistema	de	monitorización	intersticial	de	la	glucosa.	Cabe	destacar	la	eficacia	
de	 una	 aplicación	 bidireccional,	 en	 la	 que	 los	 pacientes	 puedan	 resolver	 dudas	 con	
educadores	que	les	atiendan	a	través	del	móvil.	De	hecho,	se	han	encontrado	estudios	que	
demuestran	que	una	mayor	participación	del	paciente	en	aplicaciones	recomendadas	por	
su	médico	que	trata	temas	de	alimentación	saludable,	medicación	o	control	de	la	glucemia,	
se	 asocia	 con	 una	 disminución	 del	 promedio	 de	 la	 glucosa	 obtenido	 en	 la	 prueba	 para	
calcular	la	hemoglobina	glicosilada	(HbA1c).10	

Otros	estudios	cuyos	resultados	han	sido	también	favorables	en	cuanto	al	uso	de	
aplicaciones	móviles	 y	 una	mejora	 de	 los	 resultados	 en	 las	 cifras	 de	 la	 glucemia	 de	 los	
pacientes,	aseguran	que	los	pacientes	quedan	satisfechos	con	esta	oportunidad	que	se	les	
ofrece,	pero	aún	hay	muchas	aplicaciones	de	pago	o	que	están	en	otros	idiomas	y	no	son	de	
fácil	 acceso	 para	 todos.	 Además,	 no	 todas	 las	 aplicaciones	 están	 actualizadas	
correctamente.11,12	
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Elaboración de las actividades planificadas utilizando TIC’s 

	

En	este	apartado	se	va	a	explicar	 la	elaboración	de	 las	actividades	planificadas	y	
mencionadas	anteriormente	empleando	TIC´S.	

En	 primer	 lugar,	 daremos	 a	 conocer	 este	 programa	 por	medio	 de	 publicidad	 en	
internet	por	redes	sociales.	Esto,	junto	con	folletos	informativos	en	el	centro	de	salud	y	otros	
centros	sanitarios,	proporcionará	que	la	información	llegue	a	un	mayor	número	de	personas	
que	padecen	DM.	

Como	hemos	mencionado	anteriormente,	se	realizará	una	entrevista	tanto	al	inicio	
del	programa	como	en	 la	última	sesión,	con	el	 fin	de	valorar	el	avance	que	muestran	 los	
pacientes.	Esta	encuesta	se	realizará	a	través	de	la	página	web	que	hemos	creado,	y	en	los	
centros	de	salud	y	cada	uno	de	ellos	debe	rellenarla	y	dar	a	enviar,	además	podrán	guardarlo	
para	que	puedan	utilizar	esta	herramienta	en	cualquier	momento	de	su	vida,	siempre	que	
consideren	comprobar	si	sus	hábitos	continúan	siendo	correctos.	El	cuestionario	IMEVID	
“es	el	primer	instrumento	de	autoadministración,	en	idioma	español,	diseñado	para	medir	
el	estilo	de	vida	en	pacientes	ambulatorios	con	diabetes	mellitus	tipo	2.	Puede	considerarse	
que	los	sujetos	con	puntuaciones	menores	de	60	tienen	un	estilo	de	vida	desfavorable,	el	de	
los	sujetos	entre	60	y	80	puntos	es	poco	favorable	y	el	de	los	sujetos	que	obtienen	más	de	
80	puntos	es	favorable	para	el	control	metabólico.”15	

En	el	siguiente	enlace	se	puede	observar	la	información	de	las	infografías,	rellenar	
los	datos	personales	y	cuestionarios	validados,	y	comentar	cualquiera	duda	en	 los	 foros:	
https://nutricionydiabetes0.wixsite.com/nutricionydiabetes	

En	esta	página	web	encontraremos	la	siguiente	información:	

-	 Información	 del	 contacto.	 En	 este	 apartado,	 es	 necesario	 registrarse	 por	
medio	de	Google.	A	continuación,	hay	que	rellenar	los	datos	personales	(nombre,	apellidos,	
sexo,	 edad).	 Además,	 hay	 que	 añadir	 el	 peso	 y	 la	 altura	 para	 calcular	 IMC,	 así	 como	 el	
diámetro	de	la	cintura,	puesto	que	como	hemos	mencionado	anteriormente,	esto	influye	en	
los	 posibles	 riesgos	 cardiovasculares	 que	 se	 pueden	 padecer.	 Por	 último,	 aparece	 un	
apartado	con	información	adicional,	por	si	los	pacientes	quieren	dar	más	información	que	
consideren	relevante	y	poder	llevar	un	trato	más	personalizado.	Por	ejemplo,	especificar	si	
el	peso	puede	ser	elevado	con	un	gran	porcentaje	de	masa	muscular	y	poco	de	grasa,	ya	que	
esto	podría	alterar	los	resultados.	

-	 Formularios.	 En	 esta	 opción	 aparecen	 dos	 cuestionarios	 mencionados	
anteriormente.	 Uno	 de	 ellos	 es	 el	 SF-36,	 y	 el	 otro	 IMEVID.	 Los	 resultados	 de	 estos	
cuestionarios	podemos	observarlos	ya	que	se	quedan	guardados,	y	compararlos	 tanto	el	
primero	que	realicen	como	el	último.	

-	 Foro	de	dudas	y	 sugerencias.	En	este	apartado,	 con	el	 fin	de	 conseguir	 la	
interacción,	motivación,	y	resolución	de	dudas	por	parte	de	los	pacientes,	se	han	creado	tres	
conversaciones	 en	 el	 foro.	 En	 una	 de	 ellas,	 se	 pretende	 que	 cada	 uno	 comente,	
voluntariamente,	su	experiencia	tanto	con	la	dieta	como	con	la	nueva	información	que	ha	
obtenido	acerca	de	su	enfermedad.	Por	otra	parte,	se	muestra	otra	discusión	en	la	que	los	
pacientes	pueden	preguntar	aquellas	dudas	que	le	surjan,	y	el	resto	de	pacientes	pueden	
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responderle.	 En	 el	 tercer	 apartado	 del	 foro,	 las	 dudas	 las	 resolverá	 prioritariamente	 el	
especialista,	el	enfermero	o	los	nutricionistas	en	este	caso	y	se	comentará	en	la	4	sesión.	

	

-	 Se	colgarán	infografías	como	las	que	se	observan	en	los	Anexos.	Esto	tiene	
como	 finalidad	dar	 a	 conocer	 la	 importancia	 que	 tiene	 cuidar	 la	 alimentación	 y	 realizar	
ejercicio	físico,	y	las	complicaciones	que	podría	tener	un	mal	control	de	la	glucemia.	Así,	la	
gente	podrá	 enviar	 esta	 información	a	 sus	 conocidos	más	 cercanos	 y	 será	más	 fácil	 que	
acudan	al	curso.	

En	la	siguiente	imagen	se	muestra	la	pantalla	principal	de	la	página	web	que	se	ha	
creado	exclusivamente	para	este	proyecto.	

	

Imagen	1.	Pantalla	principal	de	la	web.	

	

A	 continuación,	 se	 explica	 la	 información	 que	 se	 obtiene	 en	 cada	 una	 de	 las	
infografías.	

En	el	anexo	3,	se	observa	información	de	la	diabetes.	Se	informa	de	datos	sobre	la	
prevalencia	 y	 la	 incidencia	 de	 la	 diabetes,	 así	 como	 los	 principales	 factores	 de	 riesgo.	
También	aparece	la	importancia	que	tiene	un	correcto	tratamiento	de	la	diabetes,	así	como	
su	prevención,	por	los	problemas	de	salud	que	conlleva	asociado.	Se	explica	la	importancia	
de	la	dieta	mediterránea	en	la	reducción	del	peso,	así	como	del	ejercicio	físico.16	

Anexo	4.	Diabetes	como	factor	de	riesgo	cardiovascular	(FRCV).	En	esta	infografía	
se	 puede	 ver	 información	 acerca	 de	 los	 beneficios	 de	 un	 estilo	 de	 vida	 saludable,	 como	
hemos	mencionado	anteriormente	y,	además,	menciona	 los	siguientes	 factores	de	riesgo	
cardiovasculares:	 “obesidad/sobrepeso,	 la	 hipertensión	 arterial	 (HTA),	 la	 dislipemia	
(incremento	 de	 grasa	 en	 la	 sangre),	 el	 tabaquismo,	 la	 historia	 familiar	 de	 enfermedad	
cardiovascular	prematura,	la	enfermedad	renal	crónica	o	albuminuria	(perdida	de	albúmina	
por	la	orina)”.16	
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Por	último,	cabe	mencionar	el	anexo	5.	Diabetes	e	insuficiencia	cardiaca	(IC).	Esta	
infografía	es	similar	a	 la	mencionada	en	el	anexo	3,	aunque	añade	que	la	DM	aumenta	el	
riesgo	de	padecer	IC,	multiplicándolo	de	2-4	veces	debido	a	que	está	asociado	con	la	HTA,	a	
la	 enfermedad	 de	 las	 arterias	 coronarias,	 así	 como	 a	 la	 enfermedad	 renal.	 Afirma	 que	
“también	 por	 el	 daño	 que	 puede	 generar	 la	 propia	 diabetes	 en	 el	 músculo	 cardiaco	
(miocardiopatía	diabética)”.16	

	

Imagen	2.	Infografías	en	la	página	web.	

	

Para	 poder	 añadir	 nuestros	 datos	 personales,	 debemos	 acceder	 a	 través	 de	 una	
cuenta	de	Google.	Aparecen	las	siguientes	opciones:	

	

Imagen	3.	Acceso	de	inicio	de	sesión	a	la	página	web.	

	

Tras	acceder	por	medio	del	correo	electrónico	de	Google,	aparecen	los	siguientes	
campos	a	rellenar:	
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Imagen	4.	Datos	personales.	

Los	formularios	a	analizar	se	han	dividido	en	varias	partes,	con	la	finalidad	de	que	
no	resulte	monótono	para	los	pacientes.	En	la	siguiente	imagen	se	observa	la	parte	1	del	
cuestionario	SF-36.	Consta	de	5	partes,	como	se	muestra	a	continuación.	

	

Imagen	5.	Parte	1	del	cuestionario	SF-36.	
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	Imagen	6.	Parte	2	del	cuestionario	SF-36.	

	

Imagen	7.	Parte	3	del	cuestionario	SF-36.	

		

	

	

	

		

	



 
 

Revista internacional Interdisciplinar de Divulgación Científica, 1, (1), 2-17. (2022). 

	

Imagen	8.	Parte	4	del	cuestionario	SF-36.	

	

Imagen	9.	Parte	5	del	cuestionario	SF-36.	

		

Asimismo,	el	cuestionario	IMEVID	está	dividido	en	esta	página	web	en	tres	partes.	
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Imagen	10.	Parte	1	del	cuestionario	Imevid.	

	

Imagen	11.	Parte	2	del	cuestionario	Imevid.	

		

	

	

	

		

	



 
 

Revista internacional Interdisciplinar de Divulgación Científica, 1, (1), 2-17. (2022). 

	

	

Imagen	12.	Parte	3	del	cuestionario	Imevid.	

	

Evaluación 

En	cuanto	a	la	evaluación,	se	va	a	realizar	una	comparación	de	los	resultados	de	los	
cuestionarios	validados	que	van	a	realizar.	

Por	una	parte,	en	el	cuestionario	SF-36,	se	evalúan	8	aspectos:	Función	Física,	Rol	
Físico;	 Dolor	 Corporal;	 Salud	 General;	 Vitalidad;	 Función	 Social;	 Rol	 Emocional	 y	 Salud	
Mental.	Una	mayor	puntuación	obtenida	se	relaciona	con	una	mejor	calidad	de	vida.	

Por	 otra	 parte,	 en	 el	 cuestionario	 IMEVID,	 se	 evaluará	 gracias	 a	 la	 puntuación	
obtenida,	 si	 el	 estilo	de	vida	de	 los	pacientes	es	desfavorable	para	el	 control	metabólico	
(puntuación	menor	de	60),	si	es	poco	favorable	(entre	60	y	80),	o	si	es	favorables	(más	de	
80).	

Además,	como	se	realizarán	medidas	del	perímetro	de	la	cintura	que	previamente	
se	les	ha	explicado,	así	como	el	peso,	entre	otros	parámetros,	también	se	podrá	observar	
objetivamente	la	mejora	y	la	reducción	del	riesgo	para	la	salud	de	los	pacientes.	
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Anexo	1.	Puntuación	del	cuestionario	SF-36	
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	Anexo	2.	Entrevista	para	valorar	la	calidad	de	vida	de	pacientes	diabéticos.	
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Anexo	3.	Información	de	la	diabetes.	
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Anexo	4.	Diabetes	como	factor	de	riesgo	cardiovascular	(FRCV).	
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Anexo	5.	Diabetes	e	insuficiencia	cardiaca	(IC).	


