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Resumen

La siguiente investigación se realizo para revelar los factores sociales y económicos que 
dificultan el tratamiento de la diabetes entre el grupo de personas mayores, que, según la 
Organización Mundial de la salud, se elegido el grupo de edad de 66 a 79 años. Esta va 
a ser llevada a cabo en un centro para personas mayores que está ubicado en González 
Catán, y se llama “CAM”.

Se eligió el centro porque suele ser frecuentado por personas mayores del mismo 
"barrio".

El objetivo es poder obtener un porcentaje de los factores que interviene y modificar el 
tratamiento de la diabetes. La asistencia habitual al centro es de 50 adultos al día para 
distintos tipos de talleres y distintos horarios.

Serán entrevistados mediante encuestas para recoger datos precisos, utilizando como 
muestra un total del 20% de los que asistan el día de la recolección de datos.
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                                                   Abstract

The following research will be carried out to reveal the social and economic factors that 
hinder the treatment of diabetes among the group of older people, which, according to 
the World Health Organization, was chosen as the age group of 65 to 74 years. This will 
be to be carried out in a center for seniors that is located in González Catán, and is 
called “CAM”.

The center was chosen because it is usually frequented by older people from the same 
"neighborhood."

The objective is to be able to obtain a percentage of the factors involved and modify the 
treatment of diabetes. The usual attendance at the center is 50 adults a day for different 
types of workshops and different times.

They will be interviewed through surveys to collect accurate data, using as a sample a 
total of 20% of those who attend on the day of data collection.

Keywords:

ºOlder adult.

ºDiabetes.

ºSocial work.
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Capítulo I

Introducción

La diabetes es una enfermedad metabólica crónica que se caracteriza por presentar 
niveles altos de azúcar en sangre, que con el tiempo si no se lleva un control estricto 
puede desencadenar daños graves a distintos órganos. 

Todas las personas que padecen de diabetes, el acceso a un tratamiento asequible es 
fundamental para su supervivencia dicho esto se justifica la elección del tema 
investigar.

Luego de profundizar sobre el tratamiento de la diabetes en adultos mayores en el rango 
de edad de 66  a 79 años, se logró establecer el objetivo principal de la investigación, el 
cual consiste en determinar los factores socioeconómicos que dificultan llevar a cabo 
correctamente el tratamiento de diabetes. 



Planteamiento del problema científico

El tema seleccionado a investigar es sobre los factores que interfieren en el tratamiento 
de la diabetes, el cual se estipula la alta incidencia que se presenta en la comunidad de 
adultos mayores del "Centro de día para personas mayores" ubicado en la localidad de 
González catán. 

Es esencial especificar el nivel de adherencia que presenta la comunidad adultos 
mayores del rango de 66 a 79 años para identificar las dificultades que se presentan en 
el transcurso de la enfermedad. 

Se debe realizar un trabajo de investigación profundo para poder estudiar y comprender 
los factores precipitantes que conducen a sufrir desorden o alteración en cuanto al 
correcto tratamiento. 

Dicha tarea, constará de reconocer, mediante la exploración el nivel de conocimiento 
que poseen el nivel socioeconómico, la escolaridad teniendo en cuenta sus ventajas y 
desventajas de sus distintos niveles. 

La importancia y dedicación que debemos tener como profesionales de enfermería para 
que la comunidad estudiada pueda adaptarse adecuadamente al tratamiento terapéutico 
mediante diferentes medidas como el autocuidado, alimentación, toma de medicación, 
la acción o tarea de instruir al paciente a que sea propia de dichas medidas e incluir a 
sus familiares en este proceso de adherencia. 

Como en cualquier momento y situaciones de la vida, se pueden presentar fracasos en 
cuanto al tratamiento, y esto se pueden desarrollar por diferentes factores, debemos estar 
preparados y obtener herramientas para revertir esas situaciones y tener como objetivo 
mejorar para tener una buena relación enfermero-paciente y mediante un equipo 
interdisciplinario determinar y crear estrategias de mejoras. 

Por este motivo se formula la siguiente pregunta de investigación:



¿Cuáles son los factores socioeconómicos de riesgo que interfieren en el tratamiento de 
diabetes en adultos mayores en la localidad de González Catán en el barrio San Enrique 
en el año 2024?



                                               SUPUESTO

Hipótesis

Las Obras Sociales interfieren en el tratamiento de la diabetes en adultos mayores en su 
actualidad.

Justificación
El estudio actual se centrará en los factores que influyen en el manejo del tratamiento de 
la Diabetes en adultos mayores, que según la Organización Mundial de la Salud se 
consideran entre 66  y 79 años. Estos factores socioeconómicos son realmente de puro 
conocimiento para la sociedad actual, por eso creemos que es importante poder 
investigar y obtener datos verificables en cuanto a la sociedad actual, y así mismo, 
poder brindar el conocimiento a toda la sociedad. Sabemos que, en estos momentos, 
cuando hablamos de nuestra profesión, nos encontramos diariamente con pacientes 
adultos mayores que son tratados y otros pacientes que no reciben el correcto 
tratamiento diariamente. Este estudio se enfatizara en los ingresos disponibles, como 
jubilaciones y obras sociales. , sabiendo que cada uno, tiene coberturas diferentes y que 
los beneficios de jubilaciones varían según los aportes hechos durante su vida, también  
hacemos hincapié en que los adultos mayores pueden o no tener buenos resultados de 
salud según las variables anteriores.

Objetivos



Objetivo General: 

Describir los factores socioeconómicos de riesgo que interfieren en el tratamiento de la 
diabetes en adultos mayores.

Objetivos específicos:

1. Discriminar la población socio demográficamente

2. Determinar si los adultos mayores cuentan con coberturas de obras sociales en el 

año 2024.

3. Identificar la situación económica de los adultos mayores. 



                                                            Capitulo II

Marco teórico

Marco Contextual o Estado del arte.

Bello Escamilla, Natalia Verónica, Montoya Cáceres, Pamela Aurora (2020) 
"Adherencia al tratamiento farmacológico en adultos mayores diabéticos tipo 2 y sus 
factores asociados". Este artículo tiene como objetivo especificar el nivel de adherencia 
que tienen los adultos mayores en cuanto al tratamiento farmacológico de diabetes y su 
relación con los factores asociados. Su estudio es de tipo transversal y se utilizó el test 
Morysjy Green, el cuestionario de apoyo familiar al diabético y apgar familiar. En 
cuanto al resultado, la investigación demostró que los adultos mayores que cursaron 
estudios básicos son quienes presentan un aumento en el riesgo de no llevar a cabo el 
tratamiento tal cual se recomienda. Se concluyó que los adultos mayores que se 
encuentran con un bajo nivel socioeconómico presentan un aumento en el riesgo de no 
adherirse al tratamiento farmacológico.

Ramirez García, María Cristina, Rodríguez Leán, Alfonso, Anlehu Tello, Alejandra. 
(2020) " Factores que influyen en el comportamiento de adherencia del paciente con 
diabetes mellitus tipo 2". En el siguiente artículo de los autores, tienen como objetivo 
estudiar los factores que intervienen en el tratamiento de diabetes mellitus. El estudio es 
de tipo cuantitativo, observacional, corte transversal y prospectivo, para llevar a cabo 
dicha investigación tomaron como muestra a 106 pacientes que padecen diabetes. Y 
como resultado después de realizar las diferentes evaluaciones de los factores que 
influyen en la adherencia del tratamiento del paciente con diabetes mellitus, se 
estableció que el 56% coinciden en que el factor socioeconómico a veces incluye. Como 
conclusión determinaron que mediante el estudio la población que fue evaluada tiene 
riesgo de no seguir las instrucciones médicas y así mantener en un nivel o grado 
adecuado a la patología. 

Guzmán Montero, N. (2021) "Factores que influyen en la adherencia al tratamiento de 
la diabetes mellitus 2". El objetivo de este estudio es identificar los factores que 
influyen en la adherencia al tratamiento de diabetes mellitus. La metodología que se 
utilizó fue no experimental, con enfoque cuantitativo descriptivo y de corte transversal, 
mediante un cuestionario que tiene como objetivo determinar y/o clasificar los 
comportamientos de adherencia teniendo en cuenta el nivel de conocimiento que poseen 
los pacientes diabéticos, tomaron como muestra un total de 169 adultos con dicho 
diagnóstico. Se concluye que el paciente que tenga un bajo nivel socioeconómico pero 
con mayor escolaridad que otro con la misma edad, pero que obtiene un nivel mayor 



socioeconómico, tiene mayor conocimiento acerca de diabetes mellitus y por ende 
tendrá una ventaja de adherencia adecuadamente al tratamiento. 

Vasquez Zambrano, Ruddy Cristina. (2018). "Factores de la adherencia al tratamiento 
en pacientes diagnosticados con diabetes mellitus tipo 2 del hospital nacional Sergio E 
Bernales". El estudio tiene como objetivo determinar los factores que no permiten a los 
pacientes adherirse al tratamiento de diabetes mellitus. Para esta investigación se utilizó 
el método de tipo aplicativo, enfoque cuantitativo, es un estudio transversal de diseño 
no experimental. Se tomó como muestra a 47 personas que padecen de la patología y 
estudiaron cuatro factores, uno de ellos fue el factor socioeconómico. 

Ponce Bohorquez, Betzy Yamilet. Mero Vecasco, Jazmín Cecibel. (2022). "Rol de 
enfermería en la adherencia terapéutica en pacientes adultos mayores con diabetes tipo 
2".  Las autoras mencionadas realizaron su tesis y su tema principal fue el rol de 
enfermería que en los pacientes diabéticos, deben adaptarse y llevar a cabo el 
tratamiento terapéutico mediante medidas como el autocuidado, alimentación, la toma 
de medicación, instruir al paciente a que se apropia de dichas medidas e incluir a su 
familia en el proceso de adherencia. El método que se utilizó en este trabajo de 
investigación es descriptivo y explicativo. En el mismo, determinaron que el fracaso del 
tratamiento se atribuye a muchos factores y uno de ellos es el socioeconómico, así como 
también la OMS describió los factores causales nombrando también el factor 
socioeconómico que interviene en la adherencia terapéutica en pacientes con diabetes 
mellitus. 

Calderón Barahona, Gabriela Michelle. Candray Calderón, Kevin Menolty. García 
Landaverde, Violeta Marcela. Salinas Guerrero, Ruth Elizabeth. (2020). "Diferencias y 
similitudes en la adherencia terapéutica en pacientes con diabetes mellitus e 
hipertensión arterial en Latinoamérica". Se realizó una investigación que trata sobre la 
diferencias y similitudes en la adherencia terapéutica en paciente con diabetes mellitus e 
hipertensión arterial en Latinoamérica, los factores que analizaron e interfieren para 
llevar a cabo una adherencia terapéutica son los mismos para cada enfermedad. Se debe 
mencionar que uno de los factores que dificulta obtener una buena adherencia al 
tratamiento es tener un bajo nivel socioeconómico. 

Para poder revertir esa situación se considera que se debe mejorar para tener una buena 
relación médico paciente y mediante un equipo de trabajo interdisciplinario determinar 
y o crear estrategias para mejorar y controlar la salud de los pacientes. 

Rojas Martínez, Rosalba. (2019). "Atención médica y acciones de autocuidado en 
personas que viven con diabetes, según nivel socioeconómico".  El objetivo de este 
artículo es identificar la atención médica y el autocuidado de los habitantes que padecen 
de diabetes, mediante el método de encuesta obtuvieron datos para lograr dicha 
investigación.  En conclusión, se obtuvo como resultado que al tener bajo nivel 
educativo se dificulta obtener una buena base económica más allá de que otros factores 
afecten al tratamiento y cuidado de la patología tener un bajo nivel económico y de 
escolaridad interacciona junto a los demás factores e incrementan la vulnerabilidad de 
estos habitantes frente a esta patología.



Marco Conceptual

Dentro de la comunidad en la unidad del adulto mayor actualmente se van resaltando 
diversos factores socioeconómicos de riesgos que interfieren en el tratamiento de la 
diabetes  los cuales se van definiendo como obras sociales.

Factor

Según Gardey(2021) se denomina “factor” a un elemento o una concausa , es decir una 
cosa que junto con otra es la causa de un efecto.

(Gardey, 2021)

Socioeconómicos

Según Gardey,(2021)Se refiere a socioeconómico lo relacionado con elementos sociales 
y económicos. Lo social se refiere a la sociedad es decir, a las personas que comparten 
en mismo territorio y se rigen por las mismas normas y encuanto a lo económico , 
depende a la economía de cada individuo.

(Gardey, 2021)

Obras sociales

Según el boletín oficial de Argentina.gob.ar “Obras socia Son agentes naturales del 
Seguro de Salud, entidades financiadas mediante el aporte y contribución obligatoria de 
trabajadores y empleadores, teniendo como finalidad la administración de las 
prestaciones que cubren contingencias relacionadas con la salud y servicios sociales a 
los usuarios. La Superintendencia de Servicios de Salud, como ente de regulación y 
control del sector, establece las condiciones en que deben funcionar y ejercita los 
mecanismos de adecuados, para garantizar el funcionamiento acorde a las tipologías 
presentadas en el Art. 1ro. de la Ley N° 23.660.”

(Argentina.gob.ar, 2023)

Pami

Según INSSJP, (2023) Se lo define como una obra social de latino américa, destinada a 
jubilados , pensionados y familiares a cargo. Este se lo identifica como un programa de 
asistencia medica integral , que incluye prestaciones medicas y sociales. Cuenta con 
agencias de atención, unidades de gestión local y farmacias adheridas.

(inssjp, 2023)



Diabetes

(BibliotecaNacionaldeMedicina2023) Según MedlinePlus Se entiende por diabetes una 
enfermedad crónica del metabolismo que es producida por una alteración en los valores 
de la azúcar en la sangre.

(BibliotecaNacionaldeMedicina2023)

Adulto mayor

(AdultomayorInteligente,2018) Según  la OMS se define al adulto mayor aquella 
persona de más de 60 años de edad, la cual se la denomina de la tercera edad, según el 
país ya que en otros comienza a partir de los 65 años.

(AdultomayorInteligente,2018)

Resolución del ministerio de salud y acción social

Según La ley 23753 de diabetes en Argentina fue promulgada en 1989. Esta ley es una 
normativa que establece los derechos y obligaciones de las personas que padecen dicha 
patología. Uno de los aspectos más relevantes de esta ley es la provisión de insumos 
necesarios para tratamiento de la diabetes a través del sistema de salud público, estos 
insumos incluyen por ejemplo insulinas y otros medicamentos. También se estableció 
que la diabetes no será causal de impedimento para el ingreso laboral tanto en el ámbito 
público como en el privado. Como así también destacar la promoción de campañas de 
concientización y educación en cuanto a la enfermedad. Cabe mencionar que la ley fue 
modificada en varias ocasiones para poder adaptarse a las necesidades de las personas 
que padecen esta enfermedad.

(Argentina.gob.ar, Salud Publica Ley 23753, 1989)



Capitulo III

Diseño Metodológico

Tipo de investigación
● El tipo de metodología que se va a llevar a cabo en el presente trabajo, cuenta con un 
enfoque cuantitativo, dado que se observa lo que ocurre con los factores socioeconómicos el 
cual es el fenómeno del estudio planteado en condiciones naturales de la realidad que se vive 
actualmente para el adulto mayor y la intervención del tratamiento de la diabetes

Diseño de Investigación: 

● El diseño de investigación del presente trabajo es de un corte transversal, con un estado 
de control de variable observacional, su estudio es correlacional y su tarea De Campo.

Universo: Adultos mayores con diabetes que según la OMS se considera entre 66 a 79 
años de edad.

Muestra y unidad de análisis.

Muestra: Adulto mayores que concurren al centro recreativo del Padre Mario.

Unidad de Análisis: 20 adultos mayores que tengan diabetes y una edad entre 66 a 79 
años.



● Estudio: Correlacional

● Estado del control de la variable: Observacional

● Movimiento de la variable: Transversal

● Tarea: De campo
● Epistemología de la investigación: Cuantitativa



Criterios de selectividad

Criterios de Inclusión

-Adulto mayores de 66 a 79 años de edad.

-Que tenga diabetes.

-Que concurra al centro recreativo donde se llevara a cabo la investigación.

Criterios de Exclusión

- De menor o mayor edad al que se requiere.

-No pertenecer a la población elegida.

-No padecer de la patología a investigar.



Instrumento de medición

Instrumento de Medición

En el siguiente cuadro, se desarrollara un cuestionario de adherencia farmacológica de 
Morisky Green Levine , cuyo objetivo es medir la adherencia al tratamiento 
farmacológico el cual garantizara un buen cumplimiento fármaco-terapéutico. El 
cuestionario cuenta con Diez (10)  ítems de respuestas dicotómicas  (si-no), donde se 
clasifican como “adherentes” al tratamiento de aquellos usuarios que contestan 
correctamente los ítems correspondientes, y “no adherentes” si erra en al menos una 
aseveración.

Preguntas:      Si     No
1.¿Usted cuenta con cobertura social?
2.¿Es prepaga?
4.¿Esta cobertura social, es Pami?
5.¿Pami cubre en su totalidad su tratamiento?
6. Los insumos farmacológicos brindados por Pami 
¿Logran abastecerlo correctamente?
7.¿Se encuentra en condiciones de adquirir los insumos 
que le hacen faltan para llevar acabo correctamente su 
tratamiento?
8.¿Tiene inconvenientes a la hora de obtener 
turnos/receta/órdenes para su tratamiento?
9.¿Olvida alguna vez tomar los medicamentos para 
tratar su enfermedad?
10.¿Toma la medicación a la hora indicada?
11.Cuando se encuentra bien ¿Deja de tomar la 
medicación?
12. Si alguna vez cree que le hace mal ¿deja usted de 
tomarla?.



Operacionalización de Variables

Variables (V) – Valores (R) – Sub Variables (SV)-Indicadores (I)- Índice.

Variable concepto Subvariables 
o 
Dimensiones

Indicador Instrumento

Factores 
socioeconomicos

Los factores 
sociales y 
económicos 
caracterizan a un 
individuo o grupo 
dentro de una 
estructura social. 
Socioeconómico 
hace referencia a 
lo relacionado con 
elementos 
sociales y 
económicos. Lo 
social se refiere a 
la sociedad, a las 
personas que 
comparten un 
mismo territorio y 
se rigen por las 
mismas normas y 
en cuanto a lo 
económico , 
depende de la 
economía de cada 
individuo.

*Sociales

*Económico

*Territorio

*Normas

*Ocupación

*Principal 
fuente de 
ingreso

Cuestionario 
de adherencia 
farmacológica 
de Morrisky 
Creen Levine

Diabetes Se entiende por 
diabetes una 
enfermedad 
crónica del 
metabolismo que 
es producida por 
una alteración en 
los valores de la 
azúcar en la 
sangre.

*Tipo 1

*Tipo 2

*Gestacional

*Hiperglucemia

*Hipoglucemia

*Polidipsia

*Polifagia

*Pérdida de 
peso

*Poliuria

Cuestionario 
de adherencia 
farmacológica 
de Morrisky 
Creen Levine

Adulto mayor se define al adulto 
mayor aquella 
persona de más de 
60 años de edad, 

*Rango de 
edad 

*66-79
*80-99
*>100



la cual se la 
denomina de la 
tercera edad, 
según el país ya 
que en otros 
comienza a partir 
de los 65 años.

Adulto mayor se define al adulto 
mayor aquella 
persona de más de 
60 años de edad, 
la cual se la 
denomina de la 
tercera edad, 
según el país ya 
que en otros 
comienza a partir 
de los 65 años

*Sexo *Femenino

*Masculino

Cuestionario 
de adherencia 
farmacológica 
de Morrisky 
Creen Levine

                  Aspectos éticos de la investigación



La fundamentación de todo proceso de investigación va en relación a la parte humana 
de todos los participantes con el respeto de los principales valores que están expresados 
en el código de ética de la universidad, donde consideramos que el principio de 
Autonomía, está basado en nuestra investigación la cual busca demostrar en base a los 
resultados que los adultos mayores seleccionados en el rango de edad de 66 a 79 años 
pueden llegar a ser ellos mismos los responsables de la correcta adherencia de su 
tratamiento de forma autónoma. 



                                             Capitulo IV

Tabla 1 Sexo

Sexo f f%
Masculino 8 40%
Femenino 12 60%

totales 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.

Fuente: Tabla N°1 

Análisis N°1: Se puede observar que, de los datos obtenidos el 40 % 
corresponde al sexo masculino y el 60% al sexo femenino

Tabla 2 Edad

Edad f f%
66-79 17 85%
80-99 3 15%
>100 0 0%
Total 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.

Fuente: Tabla N°2



Análisis N°2: Se puede observar que, de los datos obtenidos el 85 % 
corresponde al grupo de edad media , el 15 % al agrupo de ancianos y el 

0% al grupo de mayores de larga vida.

Tabla 3¿Usted cuenta con cobertura social?

Cobertura f f%
Si 20 100%
No 0 0%

Total 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.

Fuente: Tabla N°3 

Análisis N°3: Se puede observar que, de los datos obtenidos el 100 % 
corresponde a la respuestas de que si cuentan con cobertura.

Tabla 4 ¿Es prepaga?

Prepagas f f%
Si 3% 15%
No 17 85%

Total 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.



Fuente: Tabla N°4 

Análisis N°4: Se puede observar que, de los datos obtenidos  el 15% 
corresponde a la cobertura prepaga y el 85% a que no es prepaga.

Tabla 5 ¿Esta cobertura social, es Pami?

Pami f f%
Si 17 85%
No 3 15%

Total 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.

Fuente: Tabla N°5 

Análisis N°5: Se puede observar que, de los datos obtenidos el 85 % 
corresponde a la obra social Pami y el 15% no.

Tabla 6 ¿Pami cubre en su totalidad su tratamiento?

re su Tratamie f f%
Si 8 40%
No 12 60%

Total 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.



Fuente: Tabla N°6

Análisis N°6: Se puede observar que, de los datos obtenidos el 40 % 
corresponde a la respuesta de que si cubre su tratamiento y el 60% de que 

no cubre.

Tabla 7  Los insumos farmacológicos brindados por Pami ¿Logran 
abastecerlo correctamente?

mos Farmacolo f f%
Si 8 40%
No 12 60%

Total 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.

Fuente: Tabla N°7 

Análisis N°7: Se puede observar que, de los datos obtenidos el 40 % 
corresponde a la respuesta de que si , los insumos farmacológicos logran 

abastecer su tratamiento correctamente  y el 60% de qué No logra abastecer 
el tratamiento correctamente.

Tabla 8 ¿Se encuentra en condiciones de adquirir los insumos que le 
hacen faltan para llevar acabo correctamente su tratamiento?



recto tratamie f f%
Si 11 55%
No 9 45%

Total 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.

Fuente: Tabla N°8

Análisis N°8: Se puede observar que, de los datos obtenidos el 55 % 
corresponde a la respuesta de que si , logran obtener los insumos y el 45% 

de que no lo  logran.

Tabla 9 ¿Tiene inconvenientes a la hora de obtener 
turnos/receta/órdenes para su tratamiento?

mpo para aten f f%
Si 8 40%
No 12 60%

Total 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.

Fuente: Tabla N°9



Análisis N°9: Se puede observar que, de los datos obtenidos el 40 % 
corresponde a la respuesta de que si , tienen inconvenientes para obtener 

una atención  y el 60% refiere de que no.

Tabla 10 ¿Olvida alguna vez tomar los medicamentos para tratar su 
enfermedad?

da su medica f f%
Si 5 25%
No 15 75%

Total 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.

Fuente: Tabla N°10 

Análisis N°10: Se puede observar que, de los datos obtenidos el 25 % 
corresponde a la respuesta Si, de que olvidan su medicación y el 75% No la 

olvida.

Tabla 11 .¿Toma la medicación a la hora indicada?

Hora Indicada f f%
Si 15 75%
No 5 25%

Total 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.



Fuente: Tabla N°11 

Análisis N°11: Se puede observar que, de los datos obtenidos el 75 % 
corresponde a la respuesta de que Si toman a la hora indicada  y el 25% No 

toma a la hora indicada su medicación.

Tabla 12 .Cuando se encuentra bien ¿Deja de tomar la medicación?

ar la med cuan f f%
Si 4 20%
No 16 80%

Total 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.

Fuente: Tabla N°12 

Análisis N°12: Se puede observar que, de los datos obtenidos el 20 % 
corresponde a que Si dejan de tomar la medicación cuando se sienten bien  

y el 80% No la deja de tomar.



Tabla 13 . Si alguna vez cree que le hace mal ¿deja usted de tomarla?

a med al creer f f%
Si 11 55%
No 9 45%

Total 20 100%

Fuente: encuestas realizadas a los adultos mayores.

Fuente: Tabla N°13 

Análisis N°13: Se puede observar que, de los datos obtenidos el 55 % 
corresponde a que Si dejan de tomar la medicación al creer que les hace 

mal y el 45% No las deja.



                                          Capítulo V

                                         Conclusión

En el presente trabajo se puede concluir la importancia de la atención temprana y el 
conocimiento necesario sobre el tratamiento de la diabetes en los adultos mayores que a 
su vez deben estar informados y/o brindarles la información sobre  beneficios para 
poder aplicar un correcto tratamiento que sea adecuado y beneficioso para la vida de 
cualquier adulto mayor. Se pudo lograr dar las respuestas a nuestros objetivos los cuales 
motivaban a que cada punto de la investigación sea preciso. Como conclusión en 
general del trabajo realizado durante la cursada y aplicado en el campo pudimos obtener 
la posibilidad de llevar a cabo todas nuestras herramientas y conocimientos adquiridos 
haciendo énfasis en nuestro tema el cual fue seleccionado con gran importancia e interés 
para nosotras, así mismo nuestra hipótesis fue validada ya que el estudio termino 
arrojando los resultados que podíamos llegar a esperar del mismo.

 Se logró en la investigación desarrollar nuestros conocimientos, técnicas e interés por 
promover al bienestar de la persona adultas mayores basándonos en nuestra profesión 
que parte de la empatía, el acompañamiento la  prevención y sobre todo la promoción de 
la salud obteniendo como resultado el bienestar de calidad en cuanto a la salud general 
para todos los pacientes. 

                                          Recomendaciones

Se recomienda a las coberturas y a los centros recreativos de adultos mayores así como 
en el que se aplicó nuestra investigación a que se brinden charlas donde se haga 
hincapié en  todo tipo de tramitación, cobertura y/o beneficio que sea correspondiente a 
las obras sociales en cuanto a los adultos mayores, las últimas actualizaciones , y 
promociones de por ejemplo aparatología y/o medicación para ayudar y promover a un 
mejor tratamiento y seguimiento de la diabetes. 
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                                                                        ANEXO
Instrumento de recolección de datos



Matriz de datos

UA M F 66-79 80-99 > 100 SI NO SI NO SI NO SI NO SI NO SI NO SI NO SI NO SI NO SI NO SI NO
1 1 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 1 0 1 0
2 0 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0
3 0 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0
4 1 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1
5 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1
6 1 0 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1
7 0 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 1
8 0 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1
9 1 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1
10 0 1 1 0 0 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1
11 0 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0
12 0 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 1 0
13 1 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0
14 1 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 0
15 0 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0
16 0 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0
17 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1
18 0 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0
19 0 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 0
20 0 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1

Total 210 8 12 17 3 0 20 0 3 17 17 3 8 12 8 12 11 9 8 12 5 15 15 5 4 16 11 9

OMARLAS AL EMED AL CREEE SU TRATAMI INSUMOS F. CTO TRATAMPO PARA ATENOLVIDA SU MED.ORA INDICADPAMISEXO EDAD COBERTURA PREPAGA
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