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TITULO

INCIDENCIA DE PIE DIABETICO EN 
PACIENTES QUE INGRESAN A CLINICA DE 
HERIDAS EN EL HOSPITAL MARIA IGNASIA 

GANDULFO, DURANTE EL PERDIODO (fecha)



Planteamiento del problema

Santos- Flores, Jesús Melchor. (2017).

La encuesta nacional de salud y nutrición (ENSANUT) identifico a

6.4 millones de diabéticos (9.2% de la población adulta). Se

registro que un 30% de los pacientes presentan complicaciones.



Pregunta de investigación

¿CUÁL ES LA INCIDENCIA DE PIE DIABÉTICO EN
PACIENTES QUE INGRESAN A CLÍNICA DE
HERIDAS EN EL HOSPITAL MARÍA IGNACIA
GANDULFO, DURANTE EL PERDIDO (FECHA)?



Justificación

La mortalidad en pacientes con pie diabético es alta, esto depende de

diferentes factores, como lo son: la edad, sexo, presencia de enfermedades

renales o cardiovasculares, también uno de los factores que influyen en la tasa

de mortalidad es la amputación ya que hay pacientes que, a partir de ella,

presentan diversas complicaciones.



Objetivo

General:

Conocer la incidencia de pie diabético en pacientes que ingresan a clínica de

heridas en el hospital María Ignacia Gandulfo.



Objetivos
Específicos

• Conocer el rango de edad de los pacientes que desarrollan pie diabético e ingresan a la clínica de

heridas del hospital María Ignacia Gandulfo.

• Listar los factores de riesgo que influyen en la incidencia de pie diabético que ingresan a clínica de

heridas del hospital María Ignacia Gandulfo.

• Identificar el grado de Warner para que el paciente ingrese a clínica de heridas del hospital María

Ignacia Gandulfo.

• Determinar el apego que mantiene el paciente con pie diabético a su tratamiento.

• Indicar el apego que mantiene el paciente con pie diabético a sus curaciones.

• Conocer el estilo de vida del paciente con pie diabético, que ingresa a clínica de heridas del hospital

María Ignacia Gandulfo.



Capitulo II
Marco teórico:
II.I.I Definición diabetes mellitus tipo 2

Norma Oficial Mexicana 015. (2018)

Grupo heterogéneo de trastornos metabólicos con grados variables de resistencia a la

insulina y o deficiencia en la secreción, de insulina de naturaleza progresiva.



Capitulo II
Marco teórico:
II.I.II Fisiopatología diabetes mellitus tipo 2

Dr. Jorge Alejandro Castillo. (2015)

La diabetes mellitus tipo 2 esta relacionada casi que necesariamente a la condición de

obesidad y, por lo tanto, con la resistencia a la insulina (RI), pero se requiere adicionalmente
de un deterioro de la función de la célula β pancreática.



Capitulo II
Marco Referencial 
II.I.XI.I Investigación 1: Estratificación del riesgo del pie diabético en pacientes

adultos con diabetes mellitus

II.I.XI.II METODOLOGÍA

Diseño del estudio El diseño del estudio es descriptivo-transversal, dado a que únicamente se 

pretendía observar, describir, documentar y comparar aspectos de una situación en particular 

que ocurre de manera natural.



Capitulo II
Marco Referencial 
II.I.XI.VII RESULTADOS

Participaron 21 pacientes diagnosticados con Diabetes Mellitus Tipo II. La edad osciló entre

30 y 92 años, edad promedio fue 52 años (DE= 0.740), respecto al género el 66.7% (DE=

0.483) fueron de sexo femenino. El IMC con más frecuencia fue Obesidad I (30-34.9) con

38.1% (DE= 1.271). De acuerdo a los factores de riesgo, el 95.2% (DE= 0.964) refirieron

tener antecedentes heredofamiliares, el 81% presentaba sobrepeso u obesidad y el 19%

presentaba el hábito de fumar. Sólo un participante presentaba antecedente de amputación.



Capitulo II
Marco Conceptual 
II.I.XII.I PIE DIABETICO: El pie diabético es una ulceración de los tejidos que forman el

pie en pacientes con diabetes mellitus. Aparece cuando los niveles de glucosa en sangre

son inadecuados y se convierte en úlcera cuando no ha sido bien tratado de forma precoz,

por lo que es muy importante que se vigilen los pies de las personas con diabetes.

https://www.topdoctors.es/diccionario-medico/diabetes


Capitulo II
Marco Conceptual 

II.I.XII.VII ALIMENTACION: Al conjunto de procesos biológicos, psicológicos y sociológicos

relacionados con la ingestión de alimentos mediante el cual el organismo obtiene del medio

los nutrimentos que necesita, así como las satisfacciones intelectuales, emocionales,

estéticas y socioculturales que son indispensables para la vida humana plena.



Capitulo II
Marco Legal 

II.I.XIII.I Teoría del autocuidado de Dorothea E orem.

El autocuidado es un concepto introducido por Dorothea E Orem en 1969, el autocuidado es

una actividad aprendida por los individuos, orientada hacia un objetivo. Es una conducta que

existe en situaciones concretas de la vida, dirigida por las personas sobre sí mismas, hacia

los demás o hacia el entorno, para regular los factores que afectan a su propio desarrollo y

funcionamiento en beneficio de su vida, salud o bienestar.
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