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INTRODUCCION

El pie diabético (PD) es una complicacidon que afecta a las personas con Diabetes Mellitus (DM)
y aumenta su morbilidad y mortalidad. Los pacientes con DM tienen un riesgo relativo entre 10-
20 veces mayor de sufrir una amputacién de miembro inferior que una persona sin diabetes®.
En un 85% de los casos, este mayor riesgo estd motivado por la presencia de una ulcera o lesion
previa, asociado a neuropatia con o sin enfermedad arterial periférica, conociéndose a esta
situacion como PD.

En nuestro pais, el abordaje del PD se lleva a cabo en el marco de la Estrategia en Diabetes del
Sistema Nacional de Salud?®; y en Andalucia se concreta a través del Plan Integral de Diabetes®3.
La priorizacion para el abordaje del PD se fundamenta en tres criterios estratégicos: la
estratificacidn, la prevencién y la atencidn al pie ulcerado.

El presente documento recoge las intervenciones educativas para la prevencion y cuidados en
el PD, e incluye los objetivos, contenidos de aprendizaje estructurados y adaptados a las
caracteristicas de las personas asi como el procedimiento de evaluacion.

PROGRAMA DE EDUCACION PARA LA PREVENCION Y CUIDADOS DEL PIE DIABETICO

POBLACION DIANA

Todos los pacientes con diabetes con pie de riesgo moderado o alto o en su defecto los/las
cuidadores/as, deberian recibir educacion individual y/o grupal.

AMBITO

El programa puede ser realizado en el ambito de Atencidén Primaria y Atencién Hospitalaria.

OBJETIVOS

Objetivo general

e Proporcionar conocimientos, habilidades y actitudes para los autocuidados del pie en
personas con diabetes.

Objetivos especificos.

e Reforzar los conocimientos y habilidades de las personas con diabetes y/o a los/las
cuidadores/as sobre los autocuidados del pie.

e Capacitar y empoderar a pacientes y/o cuidador/a en la identificacion de conductas y
riesgos que incrementen las lesiones en el pie de las personas con diabetes.

CONTENIDOS

Bien sea en formato individual o grupal, el paciente y/o cuidador/a deben aprender a:

e Conocer en qué consiste el PD y posibles consecuencias del PD.

e Conocer cuidados basicos de higiene, inspeccion diaria de los pies, (visual con espejo, si
se precisa), hidratacién, cuidados de ufias y piel, uso de prendas para el pie, calzado
adecuado personalizado, acciones y maniobras para evitar traumatismos.
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e Qué hacery qué no hacer si aparece una lesion.

FORMATO

EDUCACION INDIVIDUAL

La educacion sobre prevenciéon y cuidados para PD se ha de incorporar en los diferentes
momentos en los que se tenga contacto con el paciente y/o el cuidador/a (consulta, visita
domiciliaria, etc.).

No obstante, es recomendable que se aproveche la realizacion de los cribados de estratificacion
(en funcidn del riesgo) para realizar educacion individual con el paciente, instruyéndole en los
autocuidados basicos que precisa conocer.

La intervencién individual permite personalizar los objetivos educativos y adaptarse mejor a las
necesidades de las personas teniendo en cuenta el componente dindmico y emocional.
Debemos considerar que este método consume mucho tiempo y es menos costo-efectivo®.

EDUCACION GRUPAL

Se considera la opcidon mas factible y costo-efectiva para llegar al mdximo niumero de pacientes
lo antes posible. Permite intercambiar experiencias y ayuda a cambiar actitudes. Para seguir este
método el profesional necesita preparar las sesiones con anterioridad y una cierta formacion en
dindmica de grupos®.

Sin embargo, se han de tener en cuenta los ambitos de atencién (rural o urbano; atencién
primaria u hospitalaria, etc.), dindmicas de trabajo de los centros y otros factores relacionados
con el entorno laboral y/o profesional para adaptar la educacion grupal a la realidad de cada
centro.

Para ello, existen diferentes opciones: que cada equipo de AP (enfermera o médico) realice la
educaciéon grupal de sus pacientes, o bien, que determinados profesionales de los centros
realicen la educacion grupal.

A priori, teniendo en cuenta la experiencia en la educacién grupal compartida por el Hospital
Universitario Virgen del Rocio y el consenso establecido por el grupo de trabajo de este
documento, se propone la organizacién de dos sesiones grupales dentro de este programa de
educacién terapéutica (Anexo I)°.

METODOLOGIA

La metodologia ha de estar basada en el aprendizaje significativo, de forma que se adquieran
conocimientos, habilidades y actitudes capaces de influir en la salud de las personas que
participan en las actividades.

Son elementos transversales a todas las intervenciones educativas, los siguientes®:

e Escucha activa
e Lenguaje de facil comprension, adaptado al entorno socio-cultural del paciente y
cuidador/a.
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e Estimular la motivacidon para la adquisicion de habitos saludables y asegurar la
adherencia terapéutica

e lLassiguientes intervenciones:

Acuerdo con el paciente (NIC 4420).

Modificacién de la conducta (NIC 4360).

Potenciacion de la autoestima (NIC 5400).

Fomento de la implicacion familiar (NIC 7110).

Fomento de la normalizacién familiar (NIC 7200).

Mejora del afrontamiento (NIC 5230).

Ensefianza cuidados de los pies (NIC 5603)

Identificacion de riesgos (NIC 6610).

Ensefianza: proceso de la enfermedad (NIC 5602).

0O O 0O 0O 0O 0O O ©

Son parte de la estructura comun de cada intervencion educativa grupal los siguientes aspectos:

e Presentacion de las personas participantes y la exposicién de las expectativas.

e Establecer un compromiso de asistencia y confidencialidad de lo tratado en el taller.

e Sintetizar el contenido del taller y la metodologia a seguir.

¢ Iniciar cada sesidn con un recuerdo de la sesidn anterior y solucionar dudas.

e Finalizar con un resumen de las ideas clave.

e Entrega de material escrito de apoyo y si es posible, recomendaciones de fuentes fiables
en Internet (videos, paginas web, etc.) con los que pueda completar la informacién
recibida.

Son recursos didacticos comunes los siguientes:

e Materiales audiovisuales y escritos.
e Aula, ordenador, proyectos, folios y lapices.

SEGUIMIENTO DE LOS AUTOCUIDADOS DEL PIE DIABETICO

En funcion de la estratificacidon del riesgo se propone el siguiente seguimiento para la valoracion
de los autocuidados del pie (Tabla 1).

_J
L ".C de diabetes

de andalucia
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Tabla 1: Seguimiento
Intervencién Riesgo Bajo Riesgo Riesgo Alto
Moderado
Inspeccidn de los pies (visita presencial, Anual Semestral En cada visita o,
segun indica el Plan Integral de Diabetes de al menos,
Andalucia) trimestral*
Valoracidén autocuidados del pie (Anexo Anual Semestral Trimestral
II7) (presencial o telefonico).
Educacidn individual S| Sl Sl
Educacidn grupal NO Sl Sl
Contacto telefénico de seguimiento y NO Si (a los tres NO
valoracion de autocuidados del pie meses de la
(Anexo Il) visita
presencial,
plan integral 5112
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solo en
pacientes
con practicas
de riesgo)
*Se considerardn revisiones mds frecuentes a criterio del profesional que lo valore o en caso de pacientes con dificultad en los
autocuidados.

CONTACTO TELEFONICO

Las llamadas telefdnicas de seguimiento o refuerzo pueden resultar de utilidad para monitorizar
los autocuidados del PD®.

Para ello y con el objetivo de prevenir el riesgo se propone que los pacientes con riesgo
moderado y con prdcticas de autocuidados inadecuadas, reciban una llamada telefdnica a los
tres meses (aproximadamente) desde la visita presencial con su profesional de referencia, con
el objetivo de valorar si se ha modificado su nivel de autocuidados. Si durante la llamada el
profesional identifica falta de conocimientos o préacticas de autocuidados inadecuadas, se
reforzarian los conocimientos de manera telefénica o bien, se citaria al paciente para visita en
consulta o visita domiciliaria. Otra opcion es aprovechar la visita del paciente a consulta u otros
contactos (presenciales o telefonicos) con el paciente para valorar los autocuidados.

En la hoja de registro desarrollada en la historia clinica digital para este proyecto se consideran
practicas de autocuidados inadecuadas: caminar descalzo; uso de cortaufias o tijeras; calzado
inadecuado; calentadores artificiales; autotratamiento de lesiones; presencia de callosidad o
trastornos troficos (sequedad, grietas, ufias distréficas).

EVALUACION

UTILIZACION DE RESULTADOS NOC

Para la evaluacidon del programa, se proponen los siguientes NOC e indicadores (Tabla 2 y 3).

Si la educacién es individual, se realizara una evaluacién continua en cada visita en la que el
paciente es atendido.

Sila educacién es grupal, se realizara una evaluacidn inicial y otra a la finalizacién de las sesiones
grupales. De igual forma, se podran realizar mediciones intermedias cuando se realicen
contactos telefénicos.

Tabla 2: Conocimiento: control de la diabetes

NOC Nir?gl'fn Conocimiento Conocimiento Conocimi?nto Conocimiento
conocimiento escaso moderado sustancial extenso
1820. Conocimiento: control 1 2 3 4 5
de la diabetes
182023. Practicas preventivas 1 2 3 4 5

de cuidados de los pies

182024. Beneficios de 1 2 3 4 5
controlar la diabetes
182042. Cuando contactar con 1 2 3 4 5

un profesional sanitario
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182043. Fuentes acreditadas 1 2 3 4 5
de informacidén sobre la
diabetes.

Tabla 3: Control del riesgo
NOC demostiado demosrado domosrado | demostrado | demosirado

1902. Control del riesgo 1 2 3 4 5
190221. Reconoce los factores 1 2 3 4 5
de riesgo personales
190208. Modifica el estilo de 1 2 3 4 5
vida para reducir el riesgo
190220. Identifica los factores 1 2 3 4 5
de riesgo

INDICADORES

N¢ de pacientes y/o cuidadores/as a los que se les ha valorado los autocuidados del pie (Anexo 1) /
poblacién con DM.

Ne de pacientes y/o cuidadores/as que han recibido educacién en cuidados del pie/poblacién con DM.

REGISTRO EN LA HISTORIA CLINICA

Para el registro del programa en la Historia Clinica se dispone de las siguientes hojas a través del
gestor de informes:

e Exploracion y estratificacion del pie de riesgo en personas con diabetes: tras la
valoracion de diferentes factores de riesgo, se establece la estratificacion y se
recomiendan una serie de intervenciones.

e Registro de educacién terapéutica para la prevencion del pie diabético: permite
registrar las intervenciones realizadas por el profesional y los resultados a evaluar.

e Conocimientos sobre los autocuidados del pie en personas con diabetes: DSFQ-UMA:
cuestionario validado que permite evaluar los conocimientos en autocuidados del
paciente y en funcion de las respuestas, se recomiendan una serie de intervenciones a
realizar.

*Importante: El registro de “Exploracion y estratificacion del pie de riesgo en personas con
diabetes” sustituye al registro que estd incluido en el proceso de diabetes.

Los tutoriales de ayuda para el manejo de estas hojas de registro se publicaran en los préximos
dias en la web: https://dirayabierto.sas.junta-
andalucia.es/servicioandaluzdesalud/dirayabierto/
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RECURSOS

DOCUMENTOS TECNICOS PARA PROFESIONALES

Pie diabético. Documento de apoyo. Consejeria de Salud y Consumo. 2023. Disponible en:
https://juntadeandalucia.es/sites/default/files/inline-
files/2023/12/DA PieDiabetico FINAL.pdf

Ministerio de Sanidad. Abordaje del pie diabético. Estrategia de Diabetes del Sistema Nacional
de Salud. 2022. Disponible en:
https://www.sanidad.gob.es/organizacion/sns/planCalidadSNS/pdf/excelencia/cuidadospaliati
vos-diabetes/DIABETES/Abordaje del pie diabetico DocAccesible.pdf

DOCUMENTOS DE APOYO PARA PROFESIONALES

Este documento se acompana de una presentacion tipo en formato PPT (compartida por el
Hospital Universitario Virgen del Rocio) que podra ser adaptada y personalizada por los
profesionales para impartir las sesiones grupales.

De igual forma, se incluye un documento que amplia la informacion sobre el desarrollo de las
sesiones grupales.
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RECURSOS PARA RECOMENDAR A PACIENTES Y/O CUIDADORES/AS

TRIPTICO

e iCoébmo debemos cuidarnos los pies las personas con diabetes?. Hospital Regional
Universitario de Mdlaga:

http://www.hospitalregionaldemalaga.es/LinkClick.aspx?fileticket=HQuir0In9VQ%3d&tabid=12
09

VIDEOS

e Pie diabético. Prevencién y cuidados. Consejeria de Salud y Consumo:
https://cutt.ly/cSAP5nt ).
e Web del Hospital Regional Universitario de Malaga, que incluye:

o Material necesario para el cuidados de los pies:
http://www.hospitalregionaldemalaga.es/files/BPSO/PIE_DIABETICO/VIDEO 2
-mp4

o Higiene diaria de los pies:
http://www.hospitalregionaldemalaga.es/files/BPSO/PIE_DIABETICO/VIDEO 3
-mp4

o Recomendaciones sobre calzado y calcetines:
http://www.hospitalregionaldemalaga.es/files/BPSO/PIE_DIABETICO/VIDEO 4
-mp4

o Cuidados de las unas:
http://www.hospitalregionaldemalaga.es/files/BPSO/PIE_DIABETICO/VIDEO 5
-mp4

o Otras recomendaciones:
http://www.hospitalregionaldemalaga.es/files/BPSO/PIE_DIABETICO/VIDEO 6
-mp4

GRUPO DE TRABAJO

Coordinacidn: Serafin Fernandez Salazar. Estrategia de Cuidados de Andalucia.

AGS Norte de Almeria Laura Valentin Morganizo

Distrito Almeria Juan Francisco Jiménez Garcia

AGS Jerez / Sierra Norte de Cadiz Manuel Cabello Bornes

AGS Nordeste de Granada Maria Jesus Samaniego

AGS Norte de Huelva Marta Isabel ~ Gonzalez Casablanca

AGS Nordeste de Jaén Asier Galiano Bolea

AGS Este de Mélaga Mercedes Mufioz Conde

Distrito Costa del Sol Lucia Fernandez Ramos

Distrito Aljarafe / Sevilla Norte Veronica Galindo Cantillo

Hospital Regional Universitario de Malaga M2 José Palomo Fernandez
il Pagina 9|12
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Hospital Universitario Virgen del Rocio Carmen Amelia Ruiz Trillo

Revision externa:

Estrategia de Cuidados de Andalucia Carmen M2 Alba Fernandez
Distrito Granada-Metropolitano David Alcaide Carrillo
Distrito Granada-Metropolitano Francisco Gonzalez Jiménez
Distrito Malaga-Guadalhorce David Pérez Barreno
Distrito Granada-Metropolitano Nieves Lafuente Robles
Plan Integral de Diabetes de Andalucia  Eduardo Mayoral Sanchez

Plan Integral de Diabetes de Andalucia  Maria Asuncién Martinez Brocca

ANEXOS

ANEXO I: EDUCACION TERAPEUTICA GRUPAL PARA LA PREVENCION Y CUIDADOS DEL PIE
DIABETICO

Esta propuesta de sesiones grupales es una adaptacién de formato de talleres impartidos por
las profesionales del Hospital Universitario Virgen del Rocio.

Objetivos

e Preparar a las personas participantes en habilidades e informacién sobre los
autocuidados del pie.

e Prevenir a aparicion de ulceras en el pie provocadas por autocuidados inadecuados.

Participantes
Criterios de inclusion:

e Personas con diabetes tipo 2.

e Personas con diabetes tipo 1 mayores de 30 afios y 10 o mas afios de evolucion de la
diabetes.

e Personas con riesgo medio o alto de desarrollar pie diabético.

Criterios de exclusion:

e Personas con limitaciones fisicas o psiquicas para los autocuidados (ceguera, con alto
grado de dependencia, etc.).

e Personas que hayan recibido anteriormente educacién grupal o individual reglada sobre
autocuidados del pie diabético.

e Personas que no quieran participar.

e Personas que tengan Ulcera activa en el momento de realizar el taller.

Material y método:

e Seincluirdn en grupos de 6 a 8 personas.

ol plan integra 4 H
&7 @ b Pagina 10| 12
Piui ‘/“ de andalucia



Servicio Andaluz de Salud
Consejeria de Salud y Consumo

e La moderadora o moderador del grupo serd médico o enfermera (docente).

e Seincluird en el grupo a un paciente previamente seleccionado por tener conocimientos
y habilidades adecuadas en el autocontrol de la diabetes y que participard como
educador, complementando la funcién del profesional de enfermeria (educacién entre
iguales).

Sesiones

La educacién grupal se compone de dos sesiones, de una duracién aproximada de 90 minutos.
Los pacientes y/o cuidador/a que vayan a realizar los dos talleres, tendran que realizarlos en un
tiempo aproximado de una semana, una vez iniciada la primera sesion.

Es recomendable, que previo al inicio de la educacién grupal se haya valorado el nivel de
autocuidados con el cuestionario (Anexo Il).

Adicional a este documento, se incluye un documento de ayuda para la planificacién de estas
sesiones (titulado “Documento de ayuda a desarrollo de sesiones grupales de pie diabético”, en
el que puede encontrarse los objetivos, contenidos, materiales, etc. que pueden servir de
orientacién a los profesionales para el desarrollo de los mismos. De igual forma, se acompafian
de una presentacién “tipo” (titulado “Presentacidn tipo sesiones grupales pie diabético”) y un
triptico con informacién para la ciudadania.

ANEXO Il: CUESTIONARIO PARA CONOCER LOS AUTOCUIDADOS DEL PIE DIABETICO

Se trata de un cuestionario fiable y valido para conocer el nivel de autocuidados de los pies en
personas con diabetes’. Versidon autoadministrada, enfocada a la autoevaluacién e incluye
aspectos relacionados con actividades de autocuidado, uso de calzado y calcetines.

Puede utilizarse en pacientes diabéticos sin amputaciones. Por lo tanto, tiene valor en la practica
clinica y puede ser utilizado para orientar las decisiones de gestion de profesionales que
imparten educacion de pacientes diabéticos, o para el seguimiento de pacientes diabéticos o
iniciativas de promocién de la salud.

Cada item tiene una escala con cinco posibles opciones de respuesta que representan la
adecuacion de la conducta de autocuidado: 1, muy inadecuado; 2, inadecuado; 3, regular; 4,
adecuado; y 5, muy adecuado), excepto algunos items que exploran la frecuencia de una
determinada actividad de autocuidado (1, nunca; 2, pocas veces; 3, a veces; 4, a menudo; 5,
siempre).
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E. Mavarro-Flores et al.

Fig. 2 Spanish questionnaire: The diabetic foot self-care questionnaire of the University of Malaga (DFSQ-UMA).

Mos gustarla conocer como cuida sus pies. Por favor elija la opeidn que mejor refleje lo que en realidad

hace. Responda a todas las pegunias, gracias.

1 En general, ;se revisa los pics, msted mismo?
Al Varins veoes al dla

n. Una vez al din

C. 243 veces par semana

1. Una vez a la semana

E. Mo los examing

1 ;Revisa, por si mismn, la presencin de heridas o el
eatiwilo de ba piel de gus pies?

A Una vez al dia

B 243 veces par semana

T Una vez a la semana

I Alpanas veces

L. Mo la examing

3 Imspeeciona ¢l estada de sus ufias? Mo responda,en
caras de gue iy suiride ampitacion de los dedor de los
piles

Todas las dias

Llnn vez o la semana

Una ver cuda I semanas

Una vez al mes

Mo las examana

4 .,un grado de impertancia le da a la eecuencia del
cuidadn persannl de sus pies?

Al Coasidere que es muy importanie ¥ bos revise y
cuido personalmente a diaria

H Considere que es bastante importants log revisa a
dizrio, pere no preste alencian al cwidsdo personal

C. Considere que es importaste y los coido
personalments, aungues no ks revise diaramenta

I Congidere que s poco importants, a veces me
los caiddo ¥ reviso

E. Congidere que po &5 importante, oo los reviss ni
Jos cuido

5 Respocto & las recomendacionis sobree edme enidarse
una misma los pies...

=Rl

Al He recibido informaciin y culdo mis pies

B. He recibide informacion, pero no los cwida por
mi misma

. Mo he recibido informacein sobre como
cuidaries, pero log intento cuidar

. He recibide informacidn sobre ciémo cuidarbos,

pem w0 les presta atencidn
Mo be recibido mlormacein ¥ no sé como
cutdérmdoa

6 Pura tratarse, usted mismo, lesiones de la piel como

durizas y callogidades...

A, Ltilizo crema hidratante y una lima susave

L Utilizo sélo una lima suave

C Litilizzo cuchillas o bislaris

D Utilizo alpin producte callicida

E. Mo le preste alencidn a mis pies

T Para seear Los pies...

A, Emplea una toalla s6lo para los pies y seco la
planta y entre los dedos

B. Emploa una toalla s6lo para los pies y seco la
planta

. Emploa la masma woalla que pasa el suerpo y seco
Tn planita y entre los dedos

. Laos deji sacar al aine

E. Ma los puedo secar

& ;Le resulta dificil encontrar znpates comodoes, debido a
aus piea?

A, Mo ex dificil de cnconlmr

H Un poco dificil de encontrar

[ =8 Bastanle dilical de encontrar

. Muy dificil de emcontrar

E. [mpasible de encontrar

lan integral
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9 ;Con qué frecuencin se corta o trata las uias de los
phes? No responda,en caso de gue faye sufde ampiiaciin

di lar dedos de lox pies

A Lo pealizo con uns frecuencia de cotre 1 a 15 dias
B. Lo realizo con una frecuencia de entre 15 a 30
dias

C. Lo realizo con una frecuencia de entre | 2 2
[ESEE

. Lo realizn con una frecuencia mayes de 2 mes

E. Mo Lo haga

10; Le resulta dificil secarse hos pies tras la ducha? o
regponda,en caso de que kaye s ampameliin de Tos

deday de fos pies

A Noves diffeil de realizar

B Un poco difici] de realizas

C. Bastante dificil de realizar

. Muy difici] de realizar

E. Imipasible de realizar

11 ;Tiene dificultzdes para encontrar calcefines

adecuados debide a sos pies?

Al Mo tengo dificultades

B Tenpo alpunas dificultades

C. Tengo bastantes dificullades

D Tenpa miachas dificultades

E. Ex imposthle encontrar caloetines adecuados

12 Hespecto al caleado convencional, antes de wsarls...

Al Comprecho gue ne hay ohjelos en el inlenior, gue

seA gib costuras ¥ con suficiente capacidad y eordones

B Vulwo que sea amplio ¥ comprueba ] mterar

. Walora que sea chmodo v fexible pere sin

comprabarlo

D. Valoro gi el disello &5 atractive

E. No doy importancia al calzmdoe

13 Respecto a lis caleetings

AL Comprueho gue sean de Thus nafumales y sin

COETIrES

B. Compruweho gue ne opriman la piema v el musle
ie

E‘. Utilizo calecetines sinbétious

[ Ez indiferente ¢l material

E. Mo wso caloetines o medias

14 Bespecto al caleado maevo

AL Waloro si o8 comodo ¥, si no, ke cambie

B &i no eg ebmodo lo altens con ¢l use de otro mis

camudo

C Intento adaptirmelo wilizindolo poco o poca

. Mo me importa gue sea incdmodo

B. Mo le presto atencidn al calzado nueva

15 Respectn ul calzadoe de vernna, con excesivo calor,...

Al Uriliza calzado adecuado parn el

caloniranspirable,)

B Ahemo zapato abierto v cemado

C. Utilizo chanclas o sandalses

I Camine descalzo con frecusncia

E. Mo le presto slencian na Lo doy imporiancia

16 Para calentar Los pies...

AL Unilizo caleetines de lana o hbras naturales

B Utilizo fuentes de calor como ssufas o

radiadores

C Utiliza bolsas de agua calisne

. Hago bafies de agua calwente

E. Nome preccups o que wilizo
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