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RESUMEN

El presente articulo pretende brindar educacion familiar en la prevencion de
complicaciones posteriores al alta hospitalaria, como las ulceras por decubito,
en aquellos pacientes que se encuentran con Diabetes Mellitus. El estudio fue
realizado con los pacientes registrados en el Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social (IESS), en la provincia de Manabi, canton Portoviejo. Se asumieron 3
estudios de casos en pacientes con edades de 68, 73 y 87 anos en base a
indicadores de medicion cualitativa a través del analisis comparativo.

PALABRAS CLAVE: Orientacion familiar; Diabetes Mellitus; prevencion de
escaras.

FAMILY ORIENTATION IN THE BEDSORE PREVENTION IN PATIENTS WITH
DIABETES MELLITUS

ABSTRACT

This article aims to provide a family education in the prevention of
complications after hospital discharge, such as decubitus ulcers, in patients
who have Diabetes Mellitus. The study was conducted with patients registered
in the Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS), in the province of
Manabi, Portoviejo canton. We assumed 3 case studies in patients aged 68, 73
and 87 years based on qualitative measurement indicators through
comparative analysis.
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INTRODUCCION

Es innegable que, desde tiempos remotos, el ser humano tiene la necesidad de
relacionarse positivamente con los demas. La capacidad de comunicacion
aparece como producto de querer expresar emociones, sentimientos, deseos. El
fortalecimiento de los vinculos que unen a la familia deben ser sanos y a su vez
estimular el desarrollo de sus integrantes. El tener seguridad y confianza,
acompanado de la cortesia, permitira una relacion positiva con los demas. Si el
hombre no es capaz de interactuar socialmente, su estado de salud se vera
alterado.

Orientar es guiar, conducir e indicar positivamente a las personas en su
autoconocimiento y el entorno que los rodea. La orientacion familiar es el
proceso de ayuda a la familia con objeto de mejorar su funcion educativa, pero
también la dinamica funcional, adaptaciéon a sus circunstancias y al entorno
vital. (Fernandez, 2001, p. 221) La orientacion familiar y la promocion de la
misma ayuda a posibilitar el entendimiento y ayuda en la construccion de una
cultura de paz. En el caso de que las relaciones interpersonales sufran
alteracion, la violencia sera el producto. Por tanto, es necesario invertir tiempo
en la promocion de la orientacion familiar.

La orientacion familiar es aquel trabajo aplicado por profesional orientador en
aquellas familias que experimentan problemas y no permiten que exista una
armonia en el hogar, destruyendo los lazos pacificos que entre ellos existen.
Segun explica Villarreal (2007): “la orientacion familiar incluye la aplicacion de
programas dirigidos a la formacion y el desarrollo de habilidades basicas para
el alcance de cumplimiento de roles familiares”. (p. 81)

La Diabetes Mellitus es una enfermedad cronica de causas multiples. En su
etapa inicial no produce sintomas y cuando se detecta tardiamente y no se
trata adecuadamente ocasiona complicaciones de salud graves como infarto del
corazon, ceguera, falla renal, amputacion de las extremidades inferiores y
muerte prematura. (Gutiérrez, Hernandez, Noveron, 2013, p. 1) El diagnoéstico
de la Diabetes Mellitus (CIE-10: E10-E14) en uno de los miembros de la familia
provoca no solamente una alteracion rutinaria en el afectado, sino también en
el resto de personas que conforman su familia, debido a que se deben
establecer criterios y modificar estilos de vida para sobrellevar la enfermedad.
La diabetes, segin lo mencionado por el Instituto de Estadistica y Censos en
un estudio durante el periodo del 2016-2017, afecta al menos al 7,8% de la
poblacion ecuatoriana.

La Diabetes Mellitus, al ser una enfermedad cronica, es de lenta progresion (lo
contrario a las enfermedades agudas), por lo que es muy poco frecuente que sea
diagnosticada precozmente ya que no presentan sintomatologia temprana. Esta
enfermedad no tiene una cura, pero su tratamiento se enfoca en mejorar la
calidad de vida de los usuarios afectados, y es aqui donde se requiere de una
intervencion durante todos los dias y de por vida en el paciente, entrando la
parte clinica y la orientacion familiar. Una de las principales complicaciones de
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esta enfermedad son las de tipo microvascular, predominando las escaras o
ulceras por presion.

La ulcera por presion (UPP) o escara, es una lesion de origen isquémico,
localizada en la piel y tejidos subyacentes con pérdida de sustancia cutanea
producida por presion prolongada o friccion entre dos planos duros. Son un
problema grave y frecuente en personas de edad avanzada, representan una de
las principales complicaciones de las situaciones de inmovilidad y su manejo
adecuado constituye un indicador de calidad asistencial. (Arango, Fernandez y
Torres, s.f., p. 217) Las escaras son complicaciones que pueden aparecer intra
y extrahospitalariamente. Aparecen de manera extrahospitalaria por un
descuido familiar o personal.

DESARROLLO

La familia es el nucleo esencial de desarrollo humano. Es su primera y mas
basica fuente de socializacion. En su seno se construye el apego, base de la
autoestima, y el autoconcepto para la vida adulta. Y aun mas, es el escenario
que nos permite aprender desde ninos a afrontar retos y a asumir
responsabilidades. (Angeles, Martinez, p. 3, 2010) Lo cierto es que, a medida
que se invierte tiempo en la educacion, menos conciencia se toma sobre las
decisiones que se aplican en el diario vivir y afectan a la familia.

La orientacion familiar se define como el proceso de ayuda a la familia con
objeto de mejorar su funciéon educativa, pero también la dinamica funcional,
adaptacion a sus circunstancias y al entorno vital. La orientacion familiar es el
conjunto de técnicas encaminadas a fortalecer las capacidades evidentes y las
latente que tienen como objetivo el fortalecimiento de los vinculos que unen a
los miembros de un mismo sistema familiar, con el fin de que resulten sanos,
eficaces y capaces de estimular el progreso personal de los miembros y de todo
el contexto emocional que los acoge. (Fernandez, 2001, p. 221-222)

La orientacion familiar, tal como menciona Fernandez (2001), contempla
distintos niveles a los que corresponden diferentes finalidades, objetivos e
instrumentos para su realizacion:

Nivel educativo de la orientacion familiar

Orientacion que responde a una necesidad de formacion sistematizada y
planificada de lo padres e hijos para prevenir la aparicion de posibles
problemas.

Finalidad:

. Proporciona los medios adecuados a las familias para la realizacion de su
mision educativa como “grupo primario”.

. Limita su accion a la formacion de los padres para que puedan levar a
cabo dicha labor, es decir, los contenidos minimos.

Objetivos:
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- Tlustrar los estadios y procesos del desarrollo personal de cada miembro
del sistema.

- Ilustrar los estadios y procesos que ha de conseguir la familia como
sistema para proporcionar apoyo y seguridad a sus miembros.

- Aprender los modos de realizacion del contacto perfectivo entre padres e
hijos para asentar las lineas de la maduracion personal y los aspectos
especifico de la dinamica familiar.

- Aprender los modos de realizacion del encuentro interpersonal entre los
diversos planos del sistema familiar.

- Aprender los niveles y tipos de comunicacion en el interior de la familia.
- Instrumentos:
- Formacion de padres: escuelas de padres.
- Educacion permanente de adultos, de padres.
Nivel de asesoramiento en la orientacién familiar.

Orientacion que responde a la necesidad de potenciar las capacidades basicas
del sistema familiar para adecuarlas a las necesidades de cada ciclo vital. Tiene
una funcion compensadora.

Finalidad:

. Ofrecer a las familias criterio de funcionamiento tanto para las
situaciones normales de la dinamica familiar como para cuando
presenten dificultades que obstaculicen la consecucion de
objetivos.

. Afrontar situaciones en las que los procesos ordinarios sufren
alteraciones o desajustes que impidan el desarrollo educativo.

Objetivos:

. [lustrar lo procesos y etapas de la constitucion del sistema familiar
mediante la creacion de programas adecuados.

. Replantear y formular las reglas de interaccion y comunicacion que
caracterizan lo procesos surgidos en el interior del sistema familiar.

Instrumentos:
. Servicios o Gabinetes de Orientacion de padres.
. Asesoramiento familiar en todos los subsistemas y miembros del

sistema familiar.
Nivel de tratamiento terapéutico en la orientaciéon familiar.

Orientacion que responde a la necesidad de elaborar nuevas pautas funcionales
en el dinamismo del sistema familiar.
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Finalidad:

* Poner en manos de las familias técnicas adecuadas para responder a
situaciones excepcionales que supongan una amenaza a Ssu
funcionamiento.

* Objetivos.

e [lustrar los cambios y estrategias para romper con lo dinamismos
paralizantes del progreso del grupo familiar.

» Ensenar estrategias para superar las vicisitudes que derivan de la
evolucion de sus miembros y de la interaccion de estos con el sistema y
con el ambiente.

Instrumentos:
* Servicios de terapia relacional de todo el sistema familiar.
* Servicios de terapia relacional del subsistema conyugal o de pareja.
* Servicios de terapia relacional focalizada en uno o mas miembros.
* Servicios de terapia relacional del sistema familiar de origen.

La familia no puede ser vista como una simple estructura que tiende a repetirse
en todos los casos. El area de orientacion familiar debe de enfocarse en todos
los niveles y su abordaje debe reducir los fracasos terapéuticos para poder
mejorar la funcionabilidad familiar e incorporar socialmente a las familias.

La Diabetes Mellitus se refiere a un grupo de enfermedades que afectan la
forma en que el organismo utiliza el azucar en sangre (glucosa). La glucosa es
vital para la salud porque es una fuente importante de energia para las células
que forman los musculos y tejidos. También es el combustible principal de tu
cerebro.

La causa oculta de la diabetes varia seguan el tipo. Sin embargo,
independientemente del tipo de diabetes que se tenga, puede derivar en un
exceso de azlicar en sangre. Demasiada azuicar en la sangre puede generar
graves problemas de salud.

Las afecciones diabéticas cronicas incluyen la diabetes tipo 1 y la diabetes tipo
2. Las afecciones diabéticas potencialmente reversibles incluyen la prediabetes,
cuando los niveles de azucar en sangre son mas altos que lo normal, pero no lo
suficiente como para que la enfermedad se clasifique como diabetes, y la
diabetes gestacional, que se produce durante el embarazo pero puede
resolverse una vez que el bebé nace. (MayoClinic, 2019, p. 1)

Complicaciones vasculares de la diabetes

La ateroesclerosis provoca infartos de miocardio y accidentes cerebrovasculares
(ictus, infarto cerebral, derrame cerebral). Asimismo, ocurre entre 2 y 4 veces
mas a menudo en personas jovenes con diabetes que en ausencia de diabetes.
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Con el paso del tiempo, el estrechamiento de los vasos sanguineos puede danar
el corazon, el cerebro, las piernas, los ojos, los rinones, los nervios y la piel, lo
que da lugar a angina de pecho, insuficiencia cardiaca, accidentes
cerebrovasculares, calambres en las piernas al caminar (claudicacion), vision
deficiente, enfermedad renal cronica, danos neurologicos (neuropatia) y
erosiones cutaneas.

Problemas cutdneos en la diabetes

La mala circulacion en la piel provoca ulceras e infecciones y una cicatrizacion
mas lenta de las heridas. Cuando se padece diabetes, existe una tendencia
especial a desarrollar ulceras e infecciones en los pies y en las piernas. Con
mucha frecuencia, estas heridas cicatrizan muy despacio o de modo
incompleto. Cuando estas heridas no cicatrizan se puede producir una
gangrena (muerte del tejido) y puede ser necesario amputar el pie o parte de la
pierna.

Es frecuente contraer infecciones bacterianas y fungicas, sobre todo, en la piel.
Si existe hiperglucemia, los globulos blancos (leucocitos) no pueden combatir
las infecciones con eficacia, por lo que existe una tendencia a que las
infecciones sean mas graves y tarden mas en resolverse.

Problemas oculares en la diabetes

Las lesiones en los vasos sanguineos de los ojos pueden provocar pérdida de la
vision (retinopatia diabética). La cirugia con laser sella herméticamente los
vasos sanguineos hemorragicos de los ojos y evita una lesion permanente en la
retina. A veces, se pueden usar otras formas de cirugia o farmacos inyectables.
Por lo tanto, cuando se padece diabetes, es necesario someterse a exploraciones
oftalmologicas anuales para detectar de forma precoz la aparicion de estas
lesiones.

Dario renal en la diabetes

El funcionamiento de los rinones se ve alterado, lo que resulta en enfermedad
renal cronica, que puede requerir dialisis o trasplante. Se analiza la orina para
detectar una posible concentracion excesivamente alta de proteinas (albumina),
que es un signo precoz de lesion renal. Cuando se observan los primeros
indicios de complicaciones renales, se suelen recetar inhibidores de la enzima
convertidora de la angiotensina I (IECA) o antagonistas de los receptores de la
angiotensina II (ARA-II), unos farmacos que retrasan el avance de la nefropatia.

Lesiones nerviosas en la diabetes

Los danos neurologicos se manifiestan de varias formas. Si un solo nervio
funciona de forma inadecuada, aparece una debilidad repentina en un brazo o
en una pierna. Si se danan los nervios de las manos, de las piernas y de los
pies (polineuropatia diabética), la sensibilidad se altera y aparece hormigueo o
dolor urente y debilidad en los brazos y en las piernas. Los danos en los nervios
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de la piel predisponen a sufrir mas heridas porque se pierde la sensibilidad
para percibir los cambios de presion o de temperatura.

CONCLUSIONES

La realidad que afrontan los pacientes con Diabetes Mellitus altera el diario
vivir personal y familiar. El ambito psicologico, familiar y social en conjunto con
el dano emocional son puntos que el profesional debe tener en cuenta a la hora
de elaborar un plan terapéutico para sobrellevar la enfermedad en carencia de
una cura definitiva.

La importancia de adjuntar a la familia en el tratamiento y la educacion que se
le debe brindar deben de propiciar un ambiente 6ptimo comunicativo en base a
valores y responsabilidades compartidas entre los miembros quienes atienden
al familiar enfermo; por esta razon expuesta es que los profesionales de salud
que presentan un perfil de orientadores familiares y psicologos, cumplen una
funcion importante en la recuperacion del usuario afectado.

El inicio de una enfermedad cronica, como la Diabetes Mellitus, es un
determinante para que los lazos familiares puedan verse afectados o
desestructurados debido a las responsabilidades compartidas que asumen los
miembros en el tratamiento del paciente.

Pese a que cada familia es diferente, el personal encargado de la orientacion
familiar se debe acoplar a la familia, a sus miembros de psiquis (alma humana)
fuerte y débil.

El Centro para el Control y Prevencion de Enfermedades (2017) referencia que
una de las mejores formas de predecir cuan bien una persona sobrellevara la
Diabetes Mellitus es ver cuanto apoyo recibe por parte de su familia y amigos.
Es necesario que tanto los familiares y amigos conozcan de la enfermedad para
que sepan qué cambios en el estilo de vida deben realizar.
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