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Resumen
La diabetes mellitus tipo 2, enfermedad crénico-degenerativa que prevalece entre los adultos
mayores en México, vinculada a factores de riesgo como, resistencia a la insulina y
disfuncién pancreatica, afectando la regulacion de la glucosa en sangre; esto requiere un
monitoreo continuo de la misma y puede desencadenar complicaciones a largo plazo que
deterioran la calidad de vida de los afectados. La alta prevalencia del padecimiento en
poblacién envejecida demanda un tratamiento con enfoque multifactorial. Desde una
perspectiva del trabajo social, el manejo de la diabetes en adultos mayores debe extenderse
mas alla de la atencién médica directa, incluyendo apoyo emocional y social, facilitar el
acceso a recursos comunitarios y de salud; elementos cruciales para un manejo eficaz de la
enfermedad, enfatizando la importancia de una estrategia holistica que abarque la salud fisica
y emocional. El objetivo es describir la relevancia del autocuidado para mejorar la calidad de
vida de los adultos mayores con diabetes tipo 2, incluyendo el papel del trabajo social. El
autocuidado como herramienta vital que, con el soporte adecuado, contribuye a una vida mas
satisfactoria y saludable. El paradigma metodolégico utilizado es cualitativo, descriptivo,
interpretativo, transversal, con enfoque fenomenoldgico, se utilizd muestreo intencional,

seleccionando adultos mayores en Cd. Victoria, Tam., México., las entrevistas a profundidad
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permitieron la recopilacion de datos. Los resultados previos destacan como el autocuidado
es vital, subrayando que una gestion efectiva de la enfermedad conlleva a una mejor calidad
de vida. En conclusidn, el profesional del trabajo social en el manejo de la diabetes puede
amplificar los efectos positivos del autocuidado, mediante acciones como: proporcionar una
red de apoyo estructurada, ayudar a los usuarios a navegar por los desafios del manejo diario
de su condicidn, mejorar su acceso a servicios médicos y comunitarios, ofrecer educacion y

apoyo que fortalezcan su capacidad de autocuidado.

Palabras clave: autocuidado, adulto mayor, diabetes mellitus tipo 2, trabajo social.
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Introduccion

El fendmeno del envejecimiento poblacional constituye uno de los retos mas
significativos para los sistemas de salud publica a nivel mundial. Este proceso demografico
implica no solo un incremento en la proporcion de personas mayores dentro de la poblacion
total, sino también un aumento en la prevalencia de enfermedades crénicas, siendo la diabetes
mellitus tipo 2 (DMT2) una de las mas destacadas. La DMT?2 afecta considerablemente a los
adultos mayores, superando el 25% en aquellos mayores de 65 afios, y esta cifra esta
proyectada a incrementar con el avance del envejecimiento poblacional (1zzo et al., 2021).
En este contexto, la diabetes no solo contribuye a un aumento en la morbilidad y mortalidad,
sino gque también complica la gestion de comorbilidades, dada su interaccion con multiples
factores tanto fisioldgicos como sociales.

Diversos estudios como los de Zeyfang et al. (2021) y Gorb et al. (2021) han
documentado como complicaciones especificas asociadas a la DMT2, tales como
enfermedades cardiovasculares, neuropatias, y sarcopenia, agravan la situacion de los
mayores, requiriendo un enfoque holistico en su manejo que se adapte a las necesidades
particulares de este grupo etario. La gestion de la DMT2 en los adultos mayores es compleja
debido a la alta prevalencia de multimorbilidad, lo que exige una consideracion cuidadosa de
la interaccidn entre multiples medicaciones y la prevencién de complicaciones adicionales.

El autocuidado emerge como un pilar esencial en la gestion de la DMT2, abarcando
desde la regulacion de la dieta y el monitoreo de la glucosa, hasta la adherencia a tratamientos
farmacoldgicos y rutinas de ejercicio. No obstante, la efectividad de estas medidas de
autocuidado depende en gran medida del apoyo social disponible, asi como de las
capacidades cognitivas y fisicas del individuo, que frecuentemente estan comprometidas en
los adultos mayores. Esto presenta un desafio significativo para adaptar y sostener estrategias
de autocuidado efectivas en un contexto de capacidades disminuidas y una vulnerabilidad
aumentada (Bellary et al., 2021).

En este escenario desafiante, el trabajo social desempefia un rol critico. Los
trabajadores sociales, mediante intervenciones directas y estratégicas, no solo fomentan la

educacion sobre la enfermedad y facilitan la implementacion del autocuidado, sino que
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también proveen apoyo emocional vital y coordinan el acceso a recursos comunitarios y
servicios de salud. Estas actividades son cruciales para garantizar una gestion efectiva de la
diabetes en la poblacion de adultos mayores, y subrayan la necesidad de integrar de manera
profunda los servicios de trabajo social dentro de los programas de atencidn geriatrica y de
manejo de la diabetes (Cid de Leon et al., 2023).

El objetivo de este articulo es explorar y describir la relevancia del autocuidado para
mejorar la calidad de vida de los adultos mayores con diabetes tipo 2, enfatizando el papel
instrumental del trabajo social en este proceso. A través de un analisis exhaustivo de las
estrategias de autocuidado y el apoyo social necesario, se busca proporcionar un marco
tedrico detallado que mejore la comprension y optimizacion de las précticas de autocuidado
en esta poblacién vulnerable. Este analisis destaca como la integracion efectiva del trabajo
social puede potenciar significativamente la gestion de la diabetes dentro del marco del

envejecimiento.

Trabajo social y la experiencia en el area de salud con adultos mayores

En el analisis realizado por Pifia Moran et al. (2022), se resalta significativamente el
papel del trabajo social en el sector salud de los adultos mayores, enfatizando aspectos
fundamentales. Primero, se destaca la necesidad de adoptar una "gerontologia innovadora"
que desafia las normas convencionales y fomenta una perspectiva critica y renovadora hacia
el envejecimiento y la calidad de vida de esta poblacion. Este enfoque interdisciplinario busca
redefinir las estrategias de intervencion y los métodos de investigacion en gerontologia,
asignando un rol activo al trabajo social en la creacion e implementacion de politicas y
programas que respondan efectivamente a las necesidades socioculturales de los adultos
mayores.

Ademas, se concibe al trabajo social como un mediador esencial en la integracion de
la salud, calidad de vida y roles sociales de los adultos mayores. Se discute como, a través de
la gerontologia social, el trabajo social puede influir en la transformacidn de las percepciones
y estructuras sociales que rodean el envejecimiento, abogando por un reconocimiento mas

amplio del valor y capacidad de contribucion social de los adultos mayores. Esto implica un
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cambio paradigmatico, donde los adultos mayores son vistos no solo como receptores de
cuidados, sino también como miembros activos y valiosos en sus comunidades.

Este enfoque innovador y critico del trabajo social, en el contexto de la salud de los
adultos mayores, se fundamenta en la necesidad de abordar integralmente las diversas
necesidades de este grupo, no sélo en términos de asistencia fisica y médica, sino también en
el apoyo psicosocial y la promocién de un envejecimiento activo y saludable. Este rol del
trabajo social es decisivo para asegurar que los adultos mayores no s6lo prolonguen su vida,
sino que también la vivan de manera plena, con un reconocimiento efectivo y ejercicio de
sus derechos y capacidades en todos los ambitos de la vida social y cultural.

Fajardo et al. (2021) resaltan el papel esencial del trabajo social frente a los desafios
y oportunidades que presenta el envejecimiento de la poblacion en el siglo XXI. El trabajo
social, en este marco, es fundamental para promover un envejecimiento activo y saludable,
centrado no solo en la prolongacion de la vida sino también en mejorar la calidad de vida y
el bienestar de los adultos mayores. La disciplina busca integrar aspectos de salud, apoyo
social y politicas publicas para garantizar que los adultos mayores no solo vivan mas tiempo,
sino que también vivan bien. Esta integracion se manifiesta desde la intervencion directa con
los adultos mayores hasta la formulacion y ejecucion de politicas que fomenten un
envejecimiento saludable y activo.

Estas politicas pueden incluir programas de salud fisica y mental, actividades que
promuevan la participacion social y el mantenimiento de la independencia, y el apoyo en el
manejo de enfermedades cronicas. Los trabajadores sociales ocupan un rol crucial dentro del
equipo multidisciplinario necesario para abordar estas cuestiones, trabajando no solo con los
individuos, sino también a nivel comunitario y politico para mejorar las estructuras y sistemas
que influencian la vida de los adultos mayores.

La préctica del trabajo social en este contexto implica la evaluacion de necesidades,
la planificacion de cuidados, la intervencion en crisis, el soporte psicosocial y la defensa de
los derechos y necesidades de los adultos mayores, asegurando que se respeten sus deseos y
se promueva su autonomia. Este enfoque integral y holistico es vital para enfrentar los retos

que el envejecimiento de la poblacion presenta para las sociedades modernas, garantizando
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que el envejecimiento se convierta en una experiencia positiva y enriquecedora para todos

los ciudadanos.

Metodologia

En el estudio actual, se adopta un enfoque metodoldgico cualitativo, descriptivo y
transversal, con una orientacion fenomenoldgica. Segin Hernandez-Sampieri y Mendoza
(2018), esta metodologia es idonea para investigar fenomenos desde la perspectiva directa de
los participantes, permitiendo la identificacion de patrones y diferencias en las experiencias
y sus significados. Alvarez-Gayou (2003) subraya que la investigacion cualitativa ofrece una
vision integral de las personas y sus contextos, sin fragmentarlos en variables independientes.

Obijetivo del estudio: El propdsito de esta investigacion es analizar la importancia del
autocuidado para mejorar la calidad de vida de los adultos mayores con diabetes tipo 2,
destacando la contribucion del trabajo social en este &mbito. Se busca comprender como las
intervenciones de trabajo social pueden influir y potenciar las estrategias de autocuidado
entre esta poblacion.

La fase descriptiva, segun lo mencionado por Arias (2006) citado por Gallardo
Echenique (2017), se centra en la exploracion y detallar en profundidad las caracteristicas de
individuos, grupos, comunidades o procesos. Este enfoque es crucial para entender como se
estructura y opera el autocuidado en los adultos mayores con diabetes. Gay (1996) y Tamayo
(2003) destacan que este tipo de investigacion es esencial para responder preguntas sobre la
situacion actual de los sujetos y para proporcionar una descripcion exhaustiva de sus
condiciones.

Los estudios transversales, descritos por Polania et al. (2020) y Palella y Martins
(2012) son métodos observacionales que evaltan la prevalencia de condiciones en momentos
especificos. Esta metodologia facilita un analisis comparativo entre diferentes grupos etarios
sin alterar las variables, lo que permite la recopilacion de datos en un momento concreto para
analizar y explorar como interactlan las variables y su impacto.

El enfoque fenomenoldgico, destacado por Alvarez (2011) investiga las experiencias

vividas desde la perspectiva individual, centrandose en describir los fendmenos tal como son
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experimentados sin apoyarse en teorias previas. Smith (2009) y Howitt y Cramer (2011)
sefialan que este método busca entender las experiencias personales mediante la atribucion
de significados personales, enfocandose en los significados particulares para cada persona.
Finalmente, el muestreo intencional, como describe Izcara Palacios (2014) selecciona
casos que son informativamente ricos para un examen Minucioso y una comprension
profunda de fendmenos sociales. Este tipo de muestreo es ideal para seleccionar adultos
mayores con diabetes que puedan profundizar sobre sus experiencias de autocuidado desde

la Optica del trabajo social.

Este enfoque metodoldgico se justifica en el estudio ya que ofrece las herramientas
adecuadas para capturar de manera profunda cdmo los adultos mayores entienden y gestionan
su autocuidado en el contexto de la diabetes tipo 2, subrayando el papel vital del trabajo

social en este proceso.

Marco Tedrico

En el contexto de la investigacion, se emplea una perspectiva tedrica que integra los
principios de la Teoria Sistémica y la Teoria de la Resiliencia para abordar de manera integral
los retos que enfrentan los adultos mayores con esta condicion cronica. La investigacion se
centra en describir y comprender la importancia del autocuidado en la mejora de la calidad
de vida de estos individuos, subrayando el papel crucial del trabajo social en este proceso.

El enfoque sistémico en el trabajo social aboga por la consideracion de individuos
como entidades enredadas en complejas matrices de relaciones y sistemas mas amplios,
enfatizando la interconexion e interdependencia entre los sistemas que moldean la existencia
individual. En el manejo de la diabetes entre adultos mayores, este enfoque se emplea para
evaluar y abordar las influencias familiares, sociales y médicas que afectan el tratamiento y
manejo de la enfermedad.

Desde la Teoria Sistémica, el estudio considera a los adultos mayores no solo como
individuos aislados, sino como parte de un sistema interconectado que incluye sus redes

familiares, sociales y de atencion medica. Esta teoria ayuda a comprender como las
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interacciones dentro de estos sistemas afectan el manejo de la diabetes y, por consiguiente,
la calidad de vida de los adultos mayores. Los trabajadores sociales, utilizando este enfoque,
estan en posicion de evaluar y facilitar un manejo mas coordinado y coherente de la salud
que integre tanto el apoyo medico como el psicosocial.

Hingley-Jones y Mandin (2007) abogan por la incorporacion de conceptos sistémicos
en la formacion de estudiantes de trabajo social, resaltando la importancia de un enfoque
relacional crucial para el manejo de condiciones cronicas como la diabetes.

Flaskas (2007) examina la implementacion de teorias sistémicas y psicoanaliticas
dentro del ambito del trabajo social, enfatizando la importancia de entender las dindmicas
contextuales y relacionales en la gestion de enfermedades cronicas. Este andlisis destaca
como el trabajo social se entrelaza con diversas formas de conocimiento, especialmente
mediante el empleo de conceptos sistémicos y psicoanaliticos, que resuenan fuertemente con
las responsabilidades fundamentales de esta disciplina. El articulo proporciona una vision
detallada de como estas teorias no solo facilitan una comprension mas amplia de las
experiencias intrapsiquicas y relacionales, sino que también enriquecen la practica del trabajo
social al abordar profundamente el contexto y las interacciones humanas.

Moreno y Sanchez-Pinilla (2000) discuten la influencia de la teoria sistémica de
Luhmann en el trabajo social y las politicas del bienestar, sefialando cémo esta perspectiva
ofrece un analisis mas diversificado y descentralizado de las estructuras sociales, aunque
también advierten sobre su potencial para respaldar politicas tecnocraticas o neoliberales.

Pifia Moran (2006) en su exploracién de la gerontologia y el trabajo social con adultos
mayores, critica la marginalizacion social de los mayores debido a transformaciones
tecnoldgicas y sociales, argumentando la necesidad de redefinir y valorar su rol en la sociedad
contemporanea.

Teoria de la Resiliencia: en su definicion y aplicacion, la teoria de la resiliencia en
trabajo social enfoca la capacidad de los individuos para recuperarse y adaptarse ante
adversidades significativas. Este enfoque ayuda a identificar y fortalecer las capacidades que

permiten a las personas manejar y superar retos criticos.
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Jiménez Ambriz (2011) en su articulo, examina como las personas mayores
mantienen un alto nivel de bienestar a pesar de las adversidades, destacando la importancia
de las emociones positivas y las estrategias de afrontamiento en la resiliencia durante la vejez.

Villalba Quesada (2006) argumenta que la teoria y practica del trabajo social deben
adoptar enfoques tedricos que promuevan las capacidades de los clientes para superar
adversidades, con un énfasis en las fortalezas y posibilidades de transformacion y
recuperacion.

Por otro lado, la Teoria de la Resiliencia enfoca su atencion en fortalecer las
capacidades de los adultos mayores para enfrentar los desafios relacionados con la diabetes
y la vejez. Este enfoque resalta la importancia de desarrollar y mantener la autoeficacia y las
estrategias de afrontamiento, aspectos que son esenciales para el autocuidado activo y
efectivo. En este marco, los trabajadores sociales disefian intervenciones que no solo abordan
las necesidades médicas, sino que también fomentan un entorno de apoyo que mejora la
resiliencia emocional y psicoldgica de los pacientes.

La integracion de estas teorias en la practica del trabajo social permite una
comprension mas holistica y adaptativa de las necesidades de los adultos mayores con
diabetes tipo 2. Asimismo, proporciona un marco robusto para desarrollar programas que
promuevan un autocuidado efectivo, abarcando desde la educacion sobre la enfermedad hasta
el apoyo en la gestion de las emociones y el estimulo de la participacion social.

El objetivo de esta investigacion es, por lo tanto, resaltar como un enfoque tedrico
bien fundamentado en el trabajo social puede jugar un papel transformador en la vida de los
adultos mayores, asegurando que el autocuidado trascienda el manejo clinico de la diabetes
para incluir todos los aspectos que contribuyen a una vida plena y saludable. Este enfoque
no solo mejora la calidad de vida de los individuos afectados, sino que también modela la

practica del trabajo social hacia una intervencion mas comprensiva y centrada en la persona.

Referentes Teoricos Conceptuales: Envejecimiento y Diabetes Mellitus
Tipo 2
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Definicion y Prevalencia: La diabetes mellitus tipo 2 es una enfermedad metabolica
definida por una hiperglucemia cronica, que resulta de defectos en la secrecion o accion de
la insulina, o de ambas. Esta condicion es particularmente prevalente en la poblacién de
adultos mayores, afectando aproximadamente al 25% de aquellos mayores de 65 afios. Este
porcentaje esta en ascenso debido al envejecimiento progresivo de la poblacion global (1zzo
etal., 2021; Zeyfang et al., 2021).

Complicaciones y Desafios: Las personas mayores con DMT2enfrentan multiples
desafios de salud, incluyendo un riesgo elevado de enfermedades cardiovasculares y
neuropatias, que deterioran significativamente su calidad de vida. Ademas, condiciones
como la sarcopenia, caracterizada por la pérdida de masa y funcién muscular, emergen como
complicaciones importantes en esta etapa de la vida (1zzo et al., 2021; Gorb et al., 2021). Los
desafios en el manejo de la DMT2 en ancianos se magnifican debido a la multimorbilidad y
la necesidad de tratamientos individualizados para evitar interacciones medicamentosas
adversas y gestionar de manera adecuada las complicaciones cronicas (Ohsugi et al., 2021).

Impacto del Apoyo Social y Trabajo Social: El papel del apoyo social es crucial para
los adultos mayores con diabetes, especialmente aquellos que dependen de cuidadores para
la gestion diaria de su salud. La investigacion enfatiza la importancia de la integracion de
servicios de trabajo social para mejorar el manejo de la diabetes en esta poblacién. Los
trabajadores sociales estdn en una posicidn Unica para facilitar el autocuidado efectivo
mediante la educacion sobre la enfermedad, la promocion de la independencia y el apoyo
emocional, y la coordinacion de recursos comunitarios y de salud (Cid de Leon et al., 2023;
Bellary et al., 2021).

Enfoque Nacional y Demogréfico: Estudios como el de Cid de Ledn et al. (2023)
demuestran cémo el envejecimiento demografico en México esta cambiando el panorama de
salud publica, aumentando la necesidad de comprender y actuar sobre las dindmicas sociales
que afectan a los adultos mayores con diabetes. Este enfoque ayuda a resaltar la relevancia
de la intervencion del trabajo social en el contexto de una poblacién envejecida que enfrenta

retos significativos de salud y sociales.
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Este marco teodrico conceptual proporciona una visién comprensiva sobre como la
diabetes mellitus tipo 2 afecta a los adultos mayores y subraya la importancia del enfoque
multidisciplinario en su manejo, donde el trabajo social juega un papel fundamental en el

soporte y mejora de la calidad de vida de esta poblacion.

Resultados

En este analisis se exploraron las practicas de autocuidado de tres adultos mayores,
cada uno con un diagndstico de diabetes mellitus tipo 2. Las entrevistas en profundidad se
Ilevaron a cabo en los hogares de los participantes, quienes fueron debidamente informados
a través de un consentimiento informado previo a la recopilacion de datos. Este método
proporciond una oportunidad para examinar en detalle cémo cada uno de los individuos
maneja su enfermedad y el impacto de sus estrategias en la calidad de vida. A través de un
analisis detallado que estd basado en la informacidn recogida, se destacaron tanto las
diferencias como las similitudes en los métodos de autocuidado adoptados por los
participantes. Este enfoque ofrece una perspectiva enriquecedora sobre las practicas
personales y su influencia en el dia a dia de estos adultos mayores.

En el estudio de los datos obtenidos, se enfatiza la trascendental funcién de los
especialistas de salud en el control de la diabetes mellitus tipo 2 para los participantes
analizados. Se observa como cada uno de los individuos ha establecido interacciones con el
sistema sanitario, recibiendo asistencia de profesionales medicos en diversas formas:

El primer entrevistado relata su experiencia siguiendo un tratamiento especifico con
glibenclamida y metformina durante més de dos décadas bajo la supervision constante de
profesionales médicos, reflejando un manejo continuo y estable de su diabetes. Esta
consistencia en el tratamiento ha sido fundamental para mantener su condicion bajo control
efectivo.

e “Oscar” describid su experiencia con el tratamiento para la diabetes,
mencionando: “bueno cuando fui con el doctor, me dieron glibenclamida y

metformina, una en la mafiana y una en la tarde y es el tratamiento que es
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seguido por 23 afos, asi no le interrumpo." O. Camarillo (comunicacion
personal, 10 de mayo de 2023).

El segundo entrevistado se beneficia de chequeos médicos regulares y de educacion
continua sobre su condicion a través de la participacion en grupos de apoyo. Esto subraya la
importancia critica del asesoramiento médico en su vida diaria. Asiste con frecuencia a
revisiones médicas y aprovecha de manera notable los programas de educacion sobre salud
ofrecidos en estos grupos, demostrando un enfoque proactivo en la gestion de su diabetes.

e “Guillermina” expres6 en una entrevista la importancia de las reuniones que
asiste: "ahi nos dan platicas y pues todas sus platicas nos sirven porque pues
nos dan animo de seguir adelante y convivir con otras personas, verdad si en
la misma reunion, y ellas a lo mejor también estdn atravesando algin
problema alguna necesidad, pero ya estamos ahi, pues ya platicamos, ya
convivimos.” M. G. Jasso (comunicacion personal, 28 de octubre de 2023).

e “Guillermina” detall6 su rutina de cuidado de salud, mencionando: "cada mes
YO VoY a citas y cada 2 meses me hacen, me mandan a hacer estudios a ver
cémo ando en el aztcar." M. G. Jasso (comunicacién personal, 28 de octubre
de 2023).

El tercer entrevistado ha contado con el apoyo de amigas enfermeras y otros
profesionales de la salud, quienes le han asistido en el seguimiento de sus niveles de glucosa
y la adecuacion de su tratamiento. Ante un diagndstico recibido en una etapa avanzada, ha
procurado orientacion médica para optimizar su régimen de tratamiento, complementando
esta asistencia con el soporte ocasional de conocidos en el sector sanitario.

e “Maria” relatd una interaccion preocupante con una amiga enfermera que la
alerto sobre su salud: "Y siempre he tenido amigas enfermeras y viene o una
y dice, dofia, usted esta mal, le digo, ;por qué? ;Por qué toma tanta agua? Y
ella misma me dijo, vdyase al general, vaya ahi que le hagan un chequeo
porque usted estd mal." M. Moreno (comunicacién personal, 17 de febrero

de 2024).
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e “Maria” describid una visita al médico, mencionando que “me llevaron con
un doctor particular.” M. Moreno (comunicacion personal, 17 de febrero de
2024).

Modificaciones en la Alimentacion y el Estilo de Vida:

Usuario 1: Se centra en una disminucion marcada del consumo de bebidas azucaradas,
optando por agua, y resalta la importancia del ejercicio fisico en su labor de albafiileria.
Reporta una notable pérdida de peso como parte de su estrategia de manejo.

e “Oscar” expreso satisfaccion con los cambios en su dieta, mencionando: "no,
al contrario, me sentia mas a gusto, porque ya empecé a tomar menos refresco
con azUcar o ya me sabia mal la azGcar en mi organismo, y ahora no, ahora
me tomo dos litros, pero de agua, cada ocho horas." O. Camarillo
(comunicacion personal, 10 de mayo de 2023).

e “Oscar” compartio detalles sobre su trabajo, indicando: "yo soy maestro
albafiil, desde hace 32 afios." O. Camarillo (comunicacion personal, 10 de
mayo de 2023).

e “Oscar” reflexiond sobre la naturaleza de su trabajo, comentando: "claro que
si, es pesado el trabajo, pero a la vez a tu organismo lo mantiene activo, verdad
porgue no andas con que oye, que no, que, si te cansa el trabajo, pero mientras
tu te sientas con el animo de trabajar.” O. Camarillo (comunicacion personal,
10 de mayo de 2023).

Usuario 2: Igualmente, limita la ingesta de productos nocivos como refrescos y
productos de harina. Si bien no se refiere a la practica de ejercicio, halla en las actividades
sociales y creativas un medio esencial para el cuidado de su salud mental.

e “Guillermina” compartié su experiencia con el manejo de su salud: "yo hasta
ahorita me he sentido bien, pues tomandome el medicamento, dejando de
comer algunas cosas que me dafian, y pues ejercicio no, porque pues no he
hecho,” M. G. Jasso (comunicacion personal, 28 de octubre de 2023).

e “Guillermina” explico las actividades que realiza en su club para mayores,

diciendo: “en el club donde vamos de abuelitos este, ahi realizamos trabajos
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de manualidades y eso y pues mi mente la ocupo en eso, en coser, en hilvanar
o fabricar eso de pan y eso, porque me gusta, me gusta salir y este y si me ha

ayudado." M. G. Jasso (comunicacion personal, 28 de octubre de 2023).

Usuario 3: Valora la necesidad de realizar cambios en su dieta tras recibir un
diagnostico inesperado, disminuyendo su consumo de dulces y comestibles con alto
contenido en carbohidratos. Enfatiza, ademas, la importancia del soporte médico para
comprender y administrar su condicion de manera efectiva.

e “Maria” compartié como cambi6 su dieta: "Si, pues yo estaba bien gorda,
oiga, gordisima que estaba yo, yo era bien buena para comer pan, galletas,
todo lo que se me antojaba comia yo y pues ahorita no empecé a dejar lo que
era la coca, el pan este, los dulces, a mi me encantaban los dulces, la miel
compraba un cuartito y me duraba una semana, yo me la tomaba.” M. Moreno
(comunicacion personal, 17 de febrero de 2024).

e “Maria” relaté su proceso médico diciendo: "Si pues, me siguieron haciendo
estudios y estudios y ya me dieron tratamiento.” M. Moreno (comunicacién
personal, 17 de febrero de 2024).

Impacto Psicosocial del Autocuidado:

Usuario 1: Mantiene una perspectiva optimista sobre su habilidad para trabajar y
manejar su vida con diabetes, empleando el humor y la aceptacién como estrategias para
enfrentar la enfermedad.

e “Oscar” describio su actitud frente al estrés y la salud diciendo: "te estresas,
andale, y yo no tengo estrés no, no, no, al contrario, le digo hazte a un lado
que ahi voy yo, como dijo el viejito, oiga le quito la sal, y dijo, no, no, mejor
quitame el azdcar, asi, pero no, gracias a Dios, pues ahi la llevamos" O.
Camarillo (comunicacion personal, 10 de mayo de 2023).

Usuario 2: Obtiene grandes beneficios del apoyo social y su participacion en
actividades colectivas, las cuales son esenciales para enriquecer su bienestar emocional y

psicolégico, impactando positivamente su calidad de vida.
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e “Guillermina” destaco los beneficios de compartir y socializar, expresando:
“ahi compartimos y eso me motiva a seguir adelante, porque si no salimos y
nos encerramos aqui, pues nos vamos rapido pa‘abajo, yo me puedo
imaginar.” M. G. Jasso (comunicacion personal, 28 de octubre de 2023).

Usuario 3: A pesar de los retos que implica adaptarse a vivir con diabetes, este usuario
se esfuerza por conservar su autonomia y capacidad de autogestion, mostrando tenacidad y
capacidad de adaptacion.

e “Maria” reflexion6 sobre la importancia de adherirse al tratamiento: "Pues si
uno entendiera y siguieran las reglas yo digo que nos iba mejor Verdad, pero
pues no las seguimos." M. Moreno (comunicacion personal, 17 de febrero de
2024).

e “Maria “expreso su gratitud y resiliencia ante las dificultades de la vida: "Y
de veras que Dios ha sido bueno conmigo, de veras, porque problemas,
necesidades, enfermedades las ha habido. Pero gracias a Dios, Gracias a Dios
que Dios ha sido bueno y me ha dado la fuerza, la capacidad de poder
sobrellevar todo eso." M. Moreno (comunicacion personal, 17 de febrero de
2024).

Se describe eficazmente la relevancia del autocuidado para mejorar la calidad de vida
de los adultos mayores con diabetes tipo 2 a través de las entrevistas realizadas. Cada una
destaca como el autocuidado personalizado es esencial para manejar eficazmente la
enfermedad y sostener una calidad de vida 6ptima.

Entrevista a Profundidad 1: Demuestra como los ajustes en la dieta y la integracion
de actividad fisica, en particular a través del trabajo del entrevistado, no solo potencian su
salud fisica, sino también su bienestar emocional y autoestima.

Entrevista a Profundidad 2: Subraya el rol vital del apoyo comunitario y educativo.
La asistencia regular a grupos de apoyo y la recepcion de educacion sobre el manejo de su
condicion evidencian que el apoyo social es fundamental en el dia a dia del paciente.

Entrevista a Profundidad 3: Destaca la adaptabilidad y la busqueda activa de

asesoramiento médico como elementos clave del autocuidado. La habilidad para adaptarse a
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un diagndstico tardio y seguir de manera activa el consejo médico para ajustar el tratamiento
ilustra cdmo una gestion proactiva puede mejorar significativamente su calidad de vida.

En el andlisis realizado, es patente que todos los participantes han implementado
cambios notables en su dieta y reconocen la importancia del soporte médico, pero muestran
diferencias en cuanto a la adopcidn del ejercicio y el soporte psicosocial.

El estudio demuestra como cada persona adapta sus estrategias de autocuidado para
gestionar la diabetes tipo 2, enfatizando la necesidad de un enfoque integral que combine
ajustes en el estilo de vida, apoyo médico y soporte psicosocial. Se resalta, asimismo, la
importancia de adoptar una perspectiva holistica en el tratamiento de la diabetes, que no solo
atienda a las necesidades fisicas, sino también a las emocionales y sociales de los pacientes.
Este enfoque holistico es crucial para mejorar y mantener una calidad de vida optima en
adultos mayores con esta enfermedad.

En cuanto a la intervencidn de los profesionistas del trabajo social, los entrevistados
coincidieron en que quienes se desempefian en el sector salud, en las instituciones
hospitalarias de segundo nivel, ya sean de seguridad social o de poblacion abierta, tienen la
responsabilidad de integrar a las personas que son diagnosticadas con diabetes en la dindmica
de trabajo de los grupos denominados GAM , que corresponden a los Grupos de Ayuda
Mutua o Autoayuda, en donde de manera voluntaria, los usuarios deciden participar en el
Programa de Educacion Continua, en donde reciben una diversidad de tematicas impartidas
por especialistas de diversa indole, como son los trabajadores sociales, médicos, psicélogos,
nutridlogos o en su caso los propios pacientes, quienes a través de su testimonio compartido,
informan y orientan para el autocuidado de su enfermedad, evitando las complicaciones que
se pueden generar por un mal control de su padecimiento.

El Programa de Educacion Continua se llevaba a cabo en sesiones mensuales del
GAM, siendo organizado y coordinado por el personal de trabajo social, con el objetivo de
empoderar al paciente, a su familia, al grupo o red de apoyo y al publico en general, para que
adquieran conocimientos acerca de la diabetes, asi como el aprendizaje sobre las diversas
estrategias de autocuidado que contribuyan para la prevencion y el cuidado integral, con el

firme proposito de evitar las complicaciones; mediante una diversidad de temas relacionados
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con aspectos de suma importancia para el autocuidado de los pacientes , tales como:
conociendo la diabetes; la importancia del control de la glucemia; técnicas sobre el monitoreo
de la diabetes; el cuidado de los ojos; dieta y ejercicio como pilares para la salud; entre otros.

Los entrevistados comparten que el personal de trabajo social eran quienes se
encargaban de invitar a los diferentes ponentes, ademas de integrar a los pacientes,
sensibilizar a los familiares acompafiantes y gestionar recursos para la atencion de sus
necesidades.

Aunqgue se reconoce la intervencién de los profesionales del Trabajo Social, no se
menciona explicitamente el papel de los trabajadores sociales en los casos analizados
especificamente, teniendo como una probable explicacion que los GAM tenian su dindmica
de trabajo muy especifica antes de ocurrir la pandemia, ya que debido a esta, por la indicacion
de las autoridades gubernamentales y las de salud sobre el aislamiento social, las instituciones
médicas establecieron la norma de prohibir el paso a sus instalaciones a quienes no requerian
atencion médica, para evitar los riesgos de contagio por el COVID-19, por lo que los
integrantes de los GAM dejaron de asistir a las sesiones , pues se suspendieron el desarrollo
y actividades de las mismas.

El apoyo principal descrito se centra en su mayoria en la atencién médica y el soporte
informal proporcionado por amigos en el sector sanitario, 1o que sugiere una oportunidad
para desarrollar una nueva investigacion que se perfile hacia los servicios de trabajo social

en la gestion de esta condicidn, en los diferentes niveles de atencion médica del sector salud.

Discusion

En el presente trabajo de investigacion, se explora la complejidad y particularidad de
las practicas de autocuidado en adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2, destacando
como éstas practicas influyen considerablemente en su calidad de vida. Las entrevistas en
profundidad realizadas revelan una notable variabilidad en las estrategias de autocuidado
adoptadas por los participantes, ilustrando tanto la diversidad de experiencias individuales
como los elementos comunes que podrian optimizar las intervenciones en el tratamiento y

manejo de la diabetes en esta poblacion considerada como vulnerable.
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La constante supervision medica y la adherencia a los tratamientos farmacologicos,
observada en algunos participantes, subraya la importancia de una gestién médica continua
y robusta. Esta aproximacion es esencial, pero se ve enriquecida notablemente cuando se
combina con un enfoque educativo y de apoyo comunitario. La integracion de grupos de
apoyo y programas educativos, mediante los Grupos de Ayuda Mutua o de Autoayuda, que
trabajen de manera continua sobre la diabetes, no solo mejora la comprension de la
enfermedad por parte de los pacientes, sino que también fortalece el soporte social, un
componente crucial para la adaptacion psicosocial a la vida con una enfermedad cronica.

Asimismo, es notable la importancia del apoyo informal y la intervencién médica
oportuna en la adaptacion de los regimenes de tratamiento a las necesidades cambiantes de
los pacientes, como lo demuestra el caso de un participante que ajusté su tratamiento tras un
diagnostico tardio. Esto resalta la necesidad de sistemas de salud accesible y flexible que
puedan responder de manera efectiva a las necesidades dinamicas de los adultos mayores.

Sin embargo, este estudio destaca una significativa subutilizacion de los trabajadores
sociales en la gestion de la diabetes, marcando una clara &rea de oportunidad para mejorar la
atencion. Los trabajadores sociales estan especialmente capacitados para integrar los
aspectos médicos, psicosociales y educativos en los cuidados, facilitando un manejo mas
holistico de la enfermedad. Esta perspectiva es crucial, dado que la diabetes no solo es una
condicion médica sino también una experiencia vital que intersecta con mdltiples
dimensiones del bienestar individual y comunitario.

Ademas, los cambios en la dieta y el estilo de vida autoinformados por los
participantes indican una efectiva autogestion de la enfermedad, aunque la variabilidad en la
adopcion de practicas de ejercicio resalta la importancia de intervenciones personalizadas
que se adapten a las capacidades y contextos individuales para maximizar su efectividad.
Este enfoque personalizado debe ser apoyado por una teoria y practica de trabajo social que
promueva la autonomia y la participacion activa de los pacientes en el manejo de su
condicion.

Los hallazgos de este estudio subrayan la necesidad de reforzar estrategias de

intervencion multidisciplinarias que incorporen la experiencia y conocimientos de los
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trabajadores sociales para una gestion comprensiva y centrada en el paciente. Al integrar
estos profesionales en los equipos de cuidado, podemos asegurar una atencion que considere
todos los aspectos de la vida del paciente, desde el manejo médico hasta el apoyo emocional

y social, proporcionando asi un cuidado verdaderamente integral.

Conclusiones

En el analisis detallado de las estrategias de autocuidado adoptadas por tres adultos
mayores con diabetes mellitus tipo 2, se ha observado que, si bien todos han realizado
cambios significativos en su dieta y reconocen la importancia del soporte médico, difieren
considerablemente en sus enfoques hacia el ejercicio y el soporte psicosocial. Este estudio
profundiza en cémo cada individuo personaliza su autocuidado para manejar su condicion de
salud, resaltando la necesidad de un enfoque integral que incluya tanto ajustes en el estilo de
vida, como soporte médico y psicosocial.

La relevancia del trabajador social en este contexto es fundamental y no debe
subestimarse. A través de las entrevistas, se ha demostrado que, aunque los participantes
reciben una considerable asistencia médica, la reincorporacion del trabajo social podria
enriquecer significativamente su calidad de vida. Los trabajadores sociales pueden
desempefiar un papel esencial no solo en proporcionar apoyo emocional y psicosocial, sino
también en facilitar el acceso a recursos comunitarios, programas educativos y de salud,
cerrando asi cualquier brecha en el cuidado que los médicos o enfermeras no puedan cubrir
por si solos.

Ademas, los trabajadores sociales estan especialmente capacitados para manejar las
complejidades de las interacciones entre los pacientes, sus familias y los sistemas de salud,
pueden intervenir en la educacion del paciente y sus familiares sobre la diabetes,
proporcionar estrategias de manejo del estrés, lo que contribuye favorablemente a mejorar el
apego al tratamiento y la gestion general de la diabetes.

Por lo tanto, integrar plenamente los servicios de trabajo social en el tratamiento de
la diabetes mellitus tipo 2 en adultos mayores no solo es beneficioso, sino potencialmente

transformador, asegurando una aproximacion mas holistica que aborda no solo los aspectos
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médicos de la enfermedad, sino tambien sus implicaciones sociales y emocionales. Este
enfoque puede llevar a mejoras sustanciales en la calidad de vida de los pacientes,
permitiéndoles manejar mejor su condicion en el contexto de sus vidas completas y

complejas.
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