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RESUMEN

Objetivo: evaluar el efecto de una intervencion educativa utilizando un simulador de bajo
costo en la practica de autoaplicacion de insulina entre individuos con diabetes mellitus tipo
2. Método: estudio cuasiexperimental con 136 individuos que usan insulina convencional.
El estudio se dividira en dos etapas, la primera etapa sera la preintervencion e intervencion
y la segunda etapa, después de la intervencion. Los datos seran analizados por pruebas
estadisticas. Resultados esperados: la intervencion educativa que utiliza un simulador de
bajo costo dirigido a personas que usan insulina puede favorecer el desarrollo de habilidades
para la autoaplicacion de insulina correcta y segura, como la remision de signos y sintomas
cutaneos en los sitios de inyeccion.
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INTRODUCCION

El uso de Antidiabéticos Inyectables (ADI)
como la insulina, requiere un cuidado impor-
tante con respecto a la habilidad en la prepa-
racion, administracién y eliminacién. Segun
el Instituto de Practicas Seguras en el Uso de
Medicamentos, la insulina es un medicamento
gue se evalla y clasifica como potencialmente
peligroso, es decir, presenta un mayor riesgo
de dafos causados por la falla en el uso @,
La insulina puede ser administrada por profe-
sionales de la salud, cuidadores capacitados
o por el individuo debidamente calificado,
realizando una autoaplicacion.

Para llevar a cabo la autoaplicacion, es ne-
cesario que el usuario tenga habilidades
y capacidades cognitivas y psicomotoras,
ademas de comprender el proceso de alma-
cenamiento, transporte, preparacion de la
solucion, aplicacion y la eliminacién adecuada
del material®.

La perforacion frecuente del tejido subcu-
taneo puede causar lipodistrofias, especial-
mente hipertroficas, dolor y edema, moles-
tias que pueden influir negativamente en la
adherencia del individuo al tratamiento ™,
Las complicaciones cutaneas y las posibles
interrupciones glucémicas se relacionan
principalmente con fallas en la preparacion
y autoaplicacién de la hormona®.

El objetivo principal del proceso educativo de
las personas con Diabetes Mellitus (DM) es
promover el desarrollo de conocimientos, téc-
nicas, manejo, actitudes y comportamientos
para el control de la enfermedad, proporcio-
nando una mejor calidad de vida, con el ob-
jetivo de evitar o retrasar complicaciones®,
La busqueda de estrategias para mejorar las

habilidades de autoaplicacion de insulina,

haciendo que el individuo asuma la respon-
sabilidad del tratamiento, deberia ser uno
de los objetivos de la atencion médica. Esta
practica puede reducir las complicaciones y
la tasa de comorbilidades relacionadas con
la DM no controlada, contribuyendo al logro
de los objetivos establecidos por el Ministerio
de Salud, en el Plan para hacer frente a las
enfermedades crénicas no transmisibles.

En este sentido, la intervencién educativa
que utiliza un simulador de bajo costo cons-
truido y validado para este propodsito, puede
proporcionar el desarrollo de habilidades
en individuos con DM en el manejo de la
autoaplicacion y, en consecuencia, permitir
la remision y/o disminucion de los signos y
sintomas locales resultantes de fallas en ese

proceso.

OBJETIVO

Evaluar el efecto de una intervencién edu-
cativa utilizando un simulador de bajo costo
en la practica de autoaplicacién de insulina

entre individuos con diabetes mellitus tipo 2.

METODO

Estudio casi-experimental (antes y después),
comparativo, de intervencion educativa con
enfoque cuantitativo.

La muestra consistira en individuos que viven
con DM tipo II atendidos en la clinica ambu-
latoria de endocrinologia de un hospital en
la ciudad de Joao Pessoa, estado de Paraiba.
Del cdlculo de la muestra para una poblaci-
on finita, se incluiran 136 participantes que
cumplan con los siguientes criterios: edad
mayor de 18 afios y menos de 60 afos;ser
responsable de la aplicacién de insulina, usar

tratamiento inyectable convencional (insulina
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regular o NPH) y residir en el municipio en
cuestién. Agquellos con complicaciones créni-
cas de DM seran excluidos.

El estudio se desarrollard en dos etapas:
PASO 1- Pre-intervencidon e intervencion,
en el que se recopilardn datos sociode-
mograficos y clinicos, se observara y
fotografiara la regidon de autoaplicaciéon
y luego se le pedira al individuo que de-
muestre en el simulador como realizar la
técnica de autoaplicacion en su vida diaria,
y el procedimiento grabado por medios
digitales de video. Después de registrar
la practica realizada por el participante,
el investigador presentara y capacitara
la técnica segun lo recomendado por la
Sociedad Brasilefia de Diabetes (SBD) y
el participante reproducira la técnica en
el simulador. El material grabado en video
y fotografia se enviarad a los evaluadores
gue seran seleccionados de acuerdo con la
aproximacioéon con el tema, que, a su vez,
evaluara la técnica realizada en funcién del
paso a paso descrito por el SBD.

El instrumento para evaluar la técnica de
autoaplicacién se construyd con base en los
pasos establecidos por el SBD para la prepa-
racion y aplicacién segura de insulina, com-
puesto por 19 habilidades y con variaciones
de si (adecuado / inadecuado) y no realizado.
Sin embargo, el instrumento en cuestion,
como no ha sido validado, se sometera a una
evaluacion experta para identificar posibles
deficiencias y cambios posteriores.

PASO 2- La post-intervencion se llevard a
cabo después de 30 dias de la intervencion,
cuando el investigador se acercara nueva-
mente al participante y se evaluara la opor-

tunidad y se fotografiardan nuevamente los

sitios de autoaplicacion y la técnica realizada
en el simulador se grabara nuevamente,
lo que se sometera a un nuevo proceso de
evaluacion, que acredite o no la efectividad
de la intervencion educativa.

La intervencién educativa se llevara a cabo
entre marzo y abril de 2020. El proyecto
fue aprobado por el Comité de Etica e In-
vestigacion del Hospital Universitario Lauro
Wanderley, bajo opinién en virtud del nam.
3.457.517.

Las pruebas estadisticas se utilizaran para el

analisis de datos.

RESULTADOS ESPERADOS

Se considera que la intervencion educativa
que utiliza demostraciones practicas con el
uso de un simulador puede fortalecer la au-
tonomia y la responsabilidad del individuo
con DM2, a fin de favorecer al individuo el
desarrollo de las habilidades necesarias para
convertirse en un administrador de su condi-
cion clinica / patoldgica, para la preparacién
adecuada de insulina y la auto aplicacién
correcta.

Para la enfermeria, el estudio traera bene-
ficios en el sentido de identificar practicas
inapropiadas de autoaplicacion de insulina
y simultdneamente estrategias educativas
innovadoras y dinamicas que involucren al in-
dividuo y con el potencial de crear conciencia
sobre la modulacion conductual, favoreciendo

la adherencia al tratamiento.
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