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La Federacién Mexicana de Diabetes en 2014, reporté que México ocupa el séptimo lugar a nivel mundial en prevalencia, con 12
millones de personas registradas. La atencién en diabetes constituye una prioridad en salud publica, es importante direccionar las
acciones en los tres niveles de atencién a la salud, prevencién primaria para detectar nuevos casos, prevencién secundaria para
tratamiento oportuno y eficaz, prevencion terciaria enfocada a tratar complicaciones. Objetivo: Evaluar los efectos de la utilizacién
del protocolo Staged Diabetes Management(Manejo de diabetes por etapas MDE), en personas con diabetes tipo 2 (DT2), se propone
una atencion multidisciplinaria e integral por etapas, en un centro de salud en Pachuca, Hidalgo, en un periodo de 6
mesesMetodologia: El tipo de investigacion fue descriptivo, observacional y analitico, con un disefio de estudio: transversal y
retrospectivo, con una muestra con una muestra de n=82 personas. Resultados: En el grupo de intervencién predominé el sexo
feminino (70,7%) y en el control el sexo masculino (51,2%). En ambos, la tasa etaria predominante fue de 50 |- 60 afios. En el
analisis de asociaciones intra grupos, se observaron cambios significativos (p<0,005), entre la primera y la segunda medicién en
los valores de presion arterial sistdlica (t=2,31, p==0,026); indice de masa corporal (t=5,21, p==0,001); glicemia capilar (t=7,086,
p==0,001); glicemia plasmaética (t=2,09, p=0,043); hemoglobina glucocilada (t=4,26, p==0,001); colesterol (t=3,78, p==0,001);
triglicéridos (p=3,38, p==0,002). Conclusiones: Por la eficacia demostrada en México y otros paises; se recomienda implementar el
protocolo de MDE en las unidades de salud, con el desarrollo de programas de educacién permanente y la evaluacion de resultados,
como se sefiala en los algoritmos del MDE; apopyando a grupos de ayuda mutua, promoviendo el desarrollo de practicas y
habilidades para el autocuidado con una alimentacién saludable, ejercicio fisico, farmacoterapia y auto monitoreo.



