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 Resumen 

Introducción: El estilo de vida que adoptan los individuos 

influye directamente en su estado de salud y más aún cuando se 

sobrelleva una enfermedad crónica como la diabetes mellitus 

tipo 2. Objetivo: valorar el estilo de vida y su influencia en el 

control glucémico de pacientes diabéticos tipo 2. Metodología: 

se realizó un estudio descriptivo y de corte transversal en 46 

usuarios atendidos en la consulta externa del Hospital Dr. Rafael 

Rodríguez Zambrano de Manta-Ecuador; se aplicó la encuesta 

IMEVID para identificar el estilo de vida de la población, 

mientras que los parámetros glucémicos se obtuvieron de la 

historia clínica de cada paciente. Resultados: el 54,3% de los 

pacientes tenía un estilo de vida poco favorable, el 41,3% llevó 

un estilo de vida desfavorable y en el 4,3% fue favorable; los 

valores de glucemia oscilaron entre 70 a 305 mg/dL, 

observándose que el 89,13% presentó valores de glucosa mayor 

a lo recomendado. El 50% de los pacientes con estilo de vida 

poco favorable presentó niveles de glucosa plasmática por 

encima de la recomendación, no obstante, este resultado no fue 

estadísticamente significativo. Conclusión: la mayoría de los 

pacientes de este estudio llevaron un estilo de vida inadecuado, 

con parámetros de glucosa plasmática elevados, situación que 

los predispone a sufrir complicaciones asociadas a la 

enfermedad. Área de estudio general: Nutrición y Dietética. 

Área de estudio específica: Nutrición Clínica. Tipo de estudio:  

Artículo original  

 

Keywords:  

Diabetes mellitus 

type 2; Lifestyle; 

glycemic control; 

IMEVID survey; 

complications 

 Abstract 

Introduction: the lifestyle adopted by individuals directly 

influences their health state and even more so when coping with 

a chronic disease such as type 2 diabetes mellitus. Objective: to 

assess lifestyle and its influence on glycemic control in diabetic 

patients. type 2. Methodology: a descriptive and cross-sectional 

study was conducted in forty-six users treated in the outpatient 

clinic of the Dr. Rafael Rodríguez Zambrano Hospital in Manta-

Ecuador. The IMEVID survey was applied to identify the 

lifestyle of the population, while the glycemic parameters were 

obtained from the clinical history of each patient. Results: a 

54.3% of the patients had a not very favorable lifestyle, 41.3% 

had an unfavorable lifestyle and 4.3% had a favorable lifestyle. 
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The blood glucose values ranged from 70 to 305 mg/dL, 

observing that 89.13% presented glucose values higher than 

recommended. Plasmatic glucose levels above the 

recommendation were identified in 50% of the patients with an 

unfavorable lifestyle; however, this result was not statistically 

significant. Conclusion: most of the patients in this study led an 

inadequate lifestyle, with elevated plasma glucose parameters; 

situation that predisposes them to complications associated with 

the disease. General study area: Nutrition and Dietetics. 

Specific study area: Clinical Nutrition. Study 

type: Original paper. 

 

 

 

Introducción 

La diabetes mellitus tipo 2 (DM2) es el resultado de la interacción de factores genéticos 

y ambientales entre los que el estilo de vida cumple un rol fundamental. Según la 

Organización Mundial de la Salud, uno de cada 12 habitantes, 62 millones de personas, 

viven con diabetes en las Américas. La diabetes es actualmente la cuarta causa de muerte 

en el hemisferio1. La Federación Internacional de Diabetes (FID), señaló el incremento 

ascendente a nivel mundial, sólo en el 2015 hubo 7.300 millones, en edades comprendidas 

entre 20-79 años, el 12% del gasto de salud mundial se destina a la diabetes2. En el 

Ecuador la DM2 es la segunda causa de muerte, incrementándose en un 51% desde el año 

20073-7.  

La diabetes mellitus puede originar múltiples complicaciones microvasculares en los 

ojos, el riñón y las extremidades inferiores, así como neuropatías periféricas y centrales, 

y frecuentemente, lesiones macrovasculares y coronarias8-12. La diabetes se asocia al 

riesgo de padecer enfermedades cardiovasculares y muerte prematura, ceguera, 

insuficiencia renal, y amputaciones de miembros inferiores, polineuritis y enfermedad 

cerebrovascular18. 

El estilo de vida inadecuado ha traído como consecuencia que las cifras de DM2 sigan 

aumentando a nivel mundial, principalmente el consumo excesivo de calorías, 

manifestado por sobrepeso (39%), obesidad (13%) y la inactividad física13.  

Existen evidencias de que una gran proporción de casos de DM2 y sus complicaciones 

pueden prevenirse con una dieta saludable, actividad física regular, mantenimiento de un 

peso corporal normal y evitar el consumo de tabaco y alcohol13.  



 
 
 

                                      R e s u l t a d o s  M é d i c o s                  P á g i n a  36 | 43 

ISSN: 2697-3391 

Vol. 6 No. 3.1, pp. 33 – 43, julio – agosto 2023 

www.anatomiadigital.org 

En la actualidad los “Estándares de Atención Médica” de la Asociación Americana de 

Diabetes (ADA), incluyen la gestión de Estilo de Vida del paciente, con recomendaciones 

específicas acerca de nutrición individualizada, que han logrado mejorar el estado 

metabólico disminuyendo las complicaciones4. 

A pesar de dichas recomendaciones, en el Ecuador más del 65% de pacientes diabéticos 

e hipertensos degeneran en insuficiencia renal, con un costo anual en diálisis de 

168´342.720 en el año 20152; asimismo, la incidencia de amputaciones en pacientes 

diabéticos se sitúa entre 2,5-6/1000 pacientes/año5-6. Sin embargo, estos procedimientos 

no devuelven al paciente una vida plena7. 

Es así, que dentro del control del paciente diabético para la prevención de complicaciones 

se debe hacer uso de instrumentos de fácil aplicación como el cuestionario IMEVID8, 

esto permitirá que se disminuyan los ingresos hospitalarios y se evite complicaciones 

limitantes graves.  

Por estos antecedentes, el objetivo de este estudio fue valorar el estilo de vida y su 

influencia en el control glucémico de los pacientes diabéticos tipo 2, del Hospital Dr. 

Rafael Rodríguez Zambrano de la ciudad de Manta-Ecuador entre octubre y noviembre 

del año 2020. 

Metodología 

Se realizó un estudio transversal y descriptivo para determinar la relación entre estilo de 

vida y el control glucémico de pacientes con Diabetes Mellitus tipo 2 atendidos en la 

consulta externa del Hospital “Dr. Rafael Rodríguez Zambrano” de Manta, durante el 

periodo octubre a noviembre de 2020.  

 A través de muestreo aleatorio simple se obtuvo una población de estudio de 46 personas. 

Se consideraron como criterios de inclusión: pacientes con diagnóstico de Diabetes 

Mellitus tipo 2, sin enfermedad renal terminal, sin amputación, con historias clínicas 

completas, edad entre 30 – 80 años, y con tratamiento farmacológico, y aquellos que 

firmaron el consentimiento informado, el mismo contó con la aprobación del comité de 

Bioética de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Técnica de Manabí.  

A los pacientes, se les aplicó un cuestionario dividido en dos secciones. La primera 

sección relacionada con las variables sociodemográficas y de control metabólico: edad en 

años, sexo, situación laboral, estado civil, y los parámetros de glucemia en ayunas. 

Mientras que en la segunda sección se incluyó el Instrumento para Medir el Estilo de Vida 

en Diabéticos (IMEVID)8, el cual evalúa el estilo de vida de pacientes con Diabetes 

Mellitus tipo 2, está compuesto por 25 ítems con tres opciones de respuesta con 

calificaciones de 4,2 y 0 puntos. Las preguntas estuvieron agrupadas en siete dominios: 

nutrición, actividad física, consumo de tabaco, consumo de alcohol, información sobre 
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diabetes, emociones y adherencia terapéutica; en el que las puntuaciones de 0 – 59 puntos, 

se consideraron desfavorable; de 60 a 80, poco favorable; y de 81 – 100 puntos, favorable. 

Para clasificar el control metabólico de la glucosa, se utilizaron los criterios de la ADA.  

El análisis de los datos se realizó con el apoyo del paquete estadístico SPSS para PC 

versión 20. Se obtuvo frecuencias y porcentajes de los datos sociodemográficos y 

parámetros glucémicos. Se utilizó el coeficiente de correlación de Pearson para 

determinar la relación entre estilo de vida y control glucémico. Se estableció el nivel de 

significación estadística en p ≤ 0,05. 

Resultados 

En la tabla 1 se presentan las características sociodemográficas de la población estudiada, 

se observa que predominó el sexo femenino con un 58,7%. La mayoría de los pacientes 

eran casados(as) y tenían una edad entre 51 y 60 años. Estos resultados son semejantes a 

los reportados por otros autores9-10, y son relevantes, debido a que las mujeres tienen un 

rol social dentro de la familia y son las principales promotoras de estilos de vida y 

proveedoras de alimentos11. 

Tabla 1. Características sociodemográficas de los pacientes con diabetes tipo 2 del 

Hospital Dr. Rafael Rodríguez Zambrano 

 Frecuencia absoluta % 

Sexo 

Mujeres 

Hombres 

Total 

27 

19 

46 

58,7 

41,3 

100 

Edad (años) 

≤ 40 

41 – 50 

51 – 60 

61+ 

Total 

6 

5 

19 

16 

46 

13 

10,9 

41,3 

34,8 

100 

Situación laboral 

Amo(a) de casa 

Desempleado(a) (si puede trabajar) 

Empleado(a) del gobierno 

Jubilado(a) 

Trabajador(a) independiente 

Sin respuesta 

Total 

20 

1 

5 

3 

16 

1 

46 

43,5 

2,2 

10,9 

6,5 

34,8 

2,2 

100 
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Tabla 2. Características sociodemográficas de los pacientes con diabetes tipo 2 del 

Hospital Dr. Rafael Rodríguez Zambrano (continuación) 

 Frecuencia absoluta % 

Estado civil 

Soltero(a) 

Casado(a) 

Unión libre 

Viudo (a) 

Divorciado (a) 

Total 

12 

19 

4 

6 

5 

46 

26,1 

41,3 

8,7 

13,0 

10,9 

100 

 

Referente a la situación laboral en este estudio se encontró que el 43,5% de la población 

eran amo (a) de casa; resultado que coincide con el encontrado en el estudio Álvarez et 

al.12, donde la mayoría de las mujeres, se dedican a labores del hogar. 

Respecto al tipo de estilo de vida se identificó que, de los 46 pacientes, el 54,3% lleva un 

estilo de vida poco favorable, el 41,3% tiene un estilo de vida desfavorable y solo el 4,3% 

tiene un estilo de vida favorable (tabla 2). 

Tabla 3. Estilo de vida de los pacientes diabéticos tipo 2 del Hospital Dr. Rafael 

Rodríguez Zambrano 

Estilo de vida Frecuencia absoluta % 

Desfavorable (0 – 59 puntos) 

Poco favorable (60 – 80 puntos) 

Favorable (81 – 100 puntos) 

Total 

19 

25 

2 

46 

41,3 

54,3 

4,3 

100 

 

Es un hecho importante que la mayoría de los pacientes presentaron un estilo de vida poco 

favorable y desfavorable para su condición clínica. Canteño A, en el año 201814-15, aplicó 

el instrumento IMEVID a pacientes con diabetes mellitus tipo 2, reportando que el 76,8% 

de la población presentó estilos de vida no saludables y, el 23,2% estilos de vida 

saludables; cifras muy similares a las encontradas en esta investigación14.  

En la tabla 3 podemos notar que el 89,13% presentaron valores de glucosa mayor a lo 

recomendado por la Asociación Americana de Diabetes15, mientras que el 8,7% 

presentaron niveles de glucosa dentro del rango recomendado [70 mg/dL, 110 mg/dL], y 

apenas un 2,2% con nivel de glucosa menor o igual al nivel óptimo. Resultados que 

infieren que una alta proporción de los pacientes no tuvieron un buen control glicémico.  
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Tabla 4. Parámetros glucémicos de los pacientes diabéticos tipo 2 del Hospital Dr. 

Rafael Rodríguez Zambrano 

Glucosa basal (mg/dL) Frecuencia absoluta % 

 ≤ 70 

71 – 110 

≥ 111 

Total 

1 

4 

41 

46 

2,2 

8,7 

89,1 

100 

El monitoreo de glucosa desempeña un papel cada vez más importante en el control de la 

eficacia y la seguridad del tratamiento en muchos pacientes con diabetes tipo 1 y en 

pacientes seleccionados con diabetes tipo 24. Vásquez et al.16, en un estudio realizado en 

México en el año 2015, encontraron que el 100% de los participantes con mal estilo de 

vida presentó descontrol glucémico, en comparación con los pacientes con buen estilo de 

vida, en los cuales solo el 5,1% presentó descontrol glucémico. Por otro lado, Asenjo J, 

en su investigación realizada en el año 2020, indicó que los pacientes de su estudio, en su 

mayoría tenían un estilo de vida desfavorable, y que existía una relación directa y 

altamente significativa entre el estilo de vida y el control metabólico de los mismos; así 

como también que el estilo de vida desfavorable se asoció a mal control metabólico de la 

enfermedad13.  

En lo que respecta a la relación entre el estilo de vida de los pacientes y su valor glucémico 

basal como el principal indicador del control glucémico, el coeficiente de correlación de 

Pearson reveló relación no significativa entre dichas variables (r= -0.062, p >0,05), sin 

embargo, el signo negativo del coeficiente de correlación señala que de existir relación 

esta sería inversamente proporcional, es decir, a mejor calificación del estilo de vida 

disminuyen los niveles de glucosa basal. 

En el 2014, Álvarez et al.12, revelaron que la mayoría de los pacientes con diabetes 

mellitus presentan estilos de vida no saludables y un inadecuado control metabólico. En 

tanto Urbán-Reyes et al.17-18, en su estudio realizado en el 2015, en el que aplicaron el 

cuestionario IMEVID para evaluar el estilo de vida, encontraron que la correlación entre 

el estilo de vida y el control glucémico era débil. 

Conclusiones 

 Gran proporción de los pacientes llevaron un estilo de vida inadecuado,  

 La mayoría de los sujetos presentaron parámetros de glucosa plasmática elevados, 

situación que los predispone a sufrir complicaciones asociadas a la enfermedad.  

 El estilo de vida es un acumulado de decisiones que puede perjudicar o ser 

beneficioso para la salud, y con vigilancia voluntaria, se espera que constituya un 

factor importante a favor del control del paciente diabético tipo 2. 
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