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Alimentacion en diabéticos

Objetivo
General: Conocer como surge la adopcion de habitos saludables que mejoren la DM.

Especifico: Averiguar si el factor heredo familiar interviene en el desarrollo de la DM,
analizar los habitos alimentarios y fisicos de la persona, como influyen en el desarrollo de
la DM. Saber si las personas toman conciencia de su salud, cuando se les diagnostica DM,
si mejoran sus habitos y hacen caso al medico para controlar su Diabetes mellitus.

Planteamiento del problema
General: Como perjudican los habitos poco saludables al desarrollo y tratamiento de DM.

Especifico: La actual pandemia de DM es un problema de salud que esta afectando no
solamente a los adultos mayores, sino que también gran parte de la poblacion joven se esta
viendo afectada. Por lo anterior es de gran importancia conocer cuales son los patrones de
dicha enfermedad que siguen para su desarrollo y asi evitarla de forma eficaz, o en dado
caso, Unicamente controlarla.

Ejecucion: Rango de edad 50-70 afios, Poblaciéon mixta, municipio Comitan -
Socoltenango.
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Diabetes mellitus es el nombre de un grupo de trastornos graves y crénicos (de larga
duracion) que afectan el metabolismo de los carbohidratos. Estos trastornos se caracterizan
por hiperglucemia (cantidades anormalmente grandes de glucosa en sangre).

Hace cientos de anos, un médico griego la llamé diabetes, que significa “que fluye a través”,
debido a las cantidades tan grandes de orina que generan las victimas. Después, se agrego
la palabra latina mellitus, que significa “con miel”, debido a la cantidad de glucosa en la
orina.

La etiologia (causa) de la diabetes no ha sido confirmada. Aunque parece que la diabetes
puede ser hereditaria, los factores ambientales también contribuyen en su aparicion.

La Organizacién Mundial de la Salud indica que la prevalencia de la enfermedad esta
aumentando alrededor del mundo.

Los tipos de diabetes son la prediabetes, las diabetes tipos 1y 2, y la diabetes gestacional.
El diagnéstico se realiza si la glucosa en sangre en ayuno es mayor a 110 pero menor a
126 mg/dl. El estilo de vida determina si una prediabetes avanza a una diabetes tipo 2.

El tratamiento de la diabetes pretende: 1. Controlar los niveles de glucosa en sangre 2.
Proporcionar una nutricion 6ptima al cliente 3. Prevenir los sintomas y, por lo tanto, el
retraso de las complicaciones de la enfermedad.

En el manejo nutricional, es necesario que el dietista conozca los antecedentes dietéticos
del cliente, las comidas que le gustan y no le gustan y el estilo de vida en el momento de la
aparicion. Las necesidades caloricas del cliente dependen de la edad, las actividades, la
masa muscular magra, el tamafio y el gasto de energia en reposo. Se recomienda que los
carbohidratos proporcionen 50 a 60% de las calorias. De 40 a 50% debe provenir de
carbohidratos complejos. ElI 10 a 20% restante de los carbohidratos debe provenir de
azucares simples.



1.- ¢ Tiene antecedentes heredo familiares con casos de diabetes?
Si No
R: si=8 no=4

1.- éTIENE ANTECEDENTES HEREDO
FAMILIARES CON CASOS DE DIABETES?

Hsi Eno m ®

2.- ¢, Como han sido sus habitos alimentarios a lo largo de su vida?
Muy buenos. Buenos. Regulares. Malos. Muy malos.

R: Regulares=6 bueno=3 muy bueno=3

2.- ¢COMO HAN SIDO SUS HABITOS
ALIMENTARIOS A LO LARGO DE SU VIDA?

B Muy buenos BBuenos MRegulares B malos B muy malos




3.- ¢Ha tenido una vida muy sedentaria?
Si. No.
R: si=8 no=4

3.- éHA TENIDO UNA VIDA MUY SEDENTARIA?

Hsi Eno m =

4.- ¢ A qué edad le diagnosticaron DM2?
20-40. 40-60.
R: 40-60=12

4.- ¢A QUE EDAD LE DIAGNOSTICARON DM2?

H HA40-60afos m W




5.- ¢se encuentra en tratamiento médico?
Si. No.
R:si=12

5.- ¢SE ENCUENTRA EN TRATAMIENTO
MEDICO?

Hsi BEno B =

6.- ¢ lleva un plan nutricional enfocado al control de la enfermedad?
Si. No. ¢Cual?

R: si=3 no=9

6.- éLLEVA UN PLAN NUTRICIONAL
ENFOCADO AL CONTROL DE LA
ENFERMEDAD?

Hsi BEno B =




7.- ¢.conoce los factores de riesgo de la DM2?
Si. No.
R: si= 7 no=5

7.- éCONOCE LOS FACTORES DE RIESGO DE
LA DM2?

Hsi Eno B =

8.-presenta alguna consecuencia secundaria de la DM2:
Hipertension. Dafio renal. Ceguera. Pie diabético. Pérdida de peso descontrolado.

R: Pérdida de peso descontrolado=4 Hipertension=7 Ceguera=1

8.-PRESENTA ALGUNA CONSECUENCIA
SECUNDARIA DE LA DM2:

W hipertension  Mceguera  Mperdida de peso descontrolado m




9.- ¢ Conoce el termino de indice glucémico en alimentos?
Si. No.
R:si=5 no=7

9.- ¢CONOCE EL TERMINO DE INDICE
GLUCEMICO EN ALIMENTOS?

Hsi BEno H =

10.- ¢ En cuéanto maneja sus niveles de glucosa?
120-125. 125-150. 150-175. 175-250
R: 120-125=2 125-150=5  150-175=4 175-250=1

10.- ¢éEN CUANTO MANEJA SUS NIVELES DE
GLUCOSA?

m120-125 m125-150 m®150-175 m175-250




Analizando los resultados de la encuesta, algunas investigaciones y nuestro propio
conocimiento nos damos cuenta que el desarrollo de la diabetes mellitus tiene mucho que
ver con la falta de informacion sobre la enfermedad, las causas de la misma y
consecuencias que contrae, ademas de la ignorancia de las personas en cuanto llevar una
alimentacion basada al menos de un 80% de alimentos de esos nutrientes y 20% de
alimentos chatarra de mayor gusto.

Logicamente esto radica en la educacion y habitos alimenticos implantados desde la
infancia, aunado a eso, la falta de actividad fisica desde temprana edad es un factor causal
de dicha enfermedad, por lo que de igual forma debe inducirse a una educacion de la
misma.

Finalmente, el desconocimiento del concepto de indice glucémico adjudico aun mayor
desarrollo de la enfermedad, ya que las personas al creer que todo alimento natural es
bueno para la salud, puede que se este abusando de alimentos de alto indice glucémico y
este sea un problema mas atacar, sin embargo, el factor genético es importante y el
cuidarse toda la vida, esto no quiere decir que la enfermedad no pueda desarrollarse aun
gue suele reducir la posibilidad de padecerla.

De acuerdo a los datos obtenidos, se realizara una comunicacién con la poblacién, por
medio de platicas, con diferentes rangos de edad, iniciando con una reunién de jovenes
de 18-25 afios para concientizar sobre la enfermedad y asi mismo prevenirla.

También se llevara acabo con personas de 50-70 afios, con ellos se realizara la
promocién de la educacién, con la finalidad de controlar y mejorar su salud, tomando en
cuenta la educacion para la salud, para ayudarlos a transformar sus habitos y costumbres
de vida, sean mas saludables.



