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RESUMEN 

Este estudio descriptivo, transversal y prospectivo evaluó el estilo de vida en 385 pacientes con diabetes 

tipo 2, con más de 10 años de evolución, pertenecientes a la UMF No. 9 en Acapulco, Guerrero. Realizado 

entre mayo y junio de 2023, el estudio utilizó el Instrumento IMEVID para medir el estilo de vida y empleó 

el programa SPSS versión 25 para el análisis de datos, centrando su atención en medidas de tendencia 

central. Los resultados mostraron que el sexo femenino predominó en la muestra, y más de la mitad de los 

pacientes indicaron tener un estilo de vida favorable. En contraste, los estilos de vida poco favorables y 

desfavorables fueron más comunes en pacientes masculinos. Los aspectos más afectados en aquellos con 

un estilo de vida desfavorable incluyeron la dieta, la actividad física y el apego al tratamiento. La conclusión 

principal del estudio es que, en esta población específica, prevalece un estilo de vida favorable, 

especialmente en mujeres entre 61 y 79 años, con una evolución de la enfermedad de 10 a 15 años. Este 

hallazgo subraya la importancia de las intervenciones focalizadas en el estilo de vida como parte integral 

del manejo de la diabetes tipo 2, destacando la necesidad de abordar específicamente la dieta, la actividad 

física y el apego al tratamiento en los planes de cuidado.  
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Lifestyle In Patients with A Diagnosis of Type 2 Diabetes of More Than 10 

Years of Evolution Entitled to The Umf No.9 Acapulco, Gro 

  

ABSTRACT 

This descriptive, cross-sectional, and prospective study assessed the lifestyle of 385 patients with type 2 

diabetes, who have had the condition for over 10 years and are affiliated with UMF No. 9 in Acapulco, 

Guerrero. Conducted between May and June of 2023, the study utilized the IMEVID Instrument to measure 

lifestyle and used the SPSS version 25 program for data analysis, focusing on measures of central tendency. 

The results indicated a predominance of female participants, with over half of the patients reporting a 

favorable lifestyle. In contrast, less favorable and unfavorable lifestyles were more commonly reported 

among male patients. The most affected aspects in those with an unfavorable lifestyle included diet, physical 

activity, and treatment adherence. The primary conclusion of the study is that a favorable lifestyle prevails 

in this specific population, particularly among women aged 61 to 79 years, with a disease evolution of 10 

to 15 years. This finding underscores the importance of lifestyle-focused interventions as an integral part 

of managing type 2 diabetes, highlighting the need to specifically address diet, physical activity, and 

treatment adherence in care plans. 
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INTRODUCCIÓN 

El concepto de "estilo de vida", que abarca desde la alimentación y el ejercicio hasta el comportamiento 

social y la actitud mental, ha sido un tema de estudio desde finales del siglo XIX. Originalmente explorado 

por filósofos como Marx, Veblen y Weber, el término fue acuñado por Alvin Toffler en 1939. Según diversas 

definiciones, el estilo de vida engloba patrones de conducta que reflejan las elecciones personales dentro 

de las oportunidades disponibles, influenciadas por la situación social y las condiciones de vida de cada 

persona. Estos patrones de conducta pueden tener un impacto significativo en la salud, afectando 

mecanismos biológicos fundamentales y conduciendo a enfermedades crónicas. Las enfermedades 

crónicas, como la diabetes, han cobrado relevancia en las últimas décadas, destacando la importancia del 

estilo de vida en la prevención y el tratamiento de estas enfermedades. 

Diabetes Mellitus 

La diabetes mellitus (DM) es definida por la Asociación Americana de Diabetes como un grupo de 

enfermedades metabólicas caracterizadas por hiperglucemia, resultado de defectos en la secreción o acción 

de la insulina. Este padecimiento se ha convertido en un grave problema de salud pública a nivel mundial, 

no solo por su alta prevalencia y tasa de mortalidad, sino también por su impacto económico y social. A 

nivel global, se estima que la prevalencia de diabetes continuará aumentando, ejerciendo presión sobre la 

productividad y el desarrollo económico de los países. En Latinoamérica, la prevalencia ajustada es 

especialmente alta, con México siendo uno de los países más afectados. La diabetes es actualmente una de 

las principales causas de muerte y discapacidad, particularmente en México, donde la prevalencia y las 

complicaciones asociadas representan un desafío significativo para el sistema de salud. 

Factores de Riesgo 

La diabetes tipo 2, en particular, está fuertemente influenciada por factores de riesgo modificables y no 

modificables, incluyendo el estilo de vida. Factores como la obesidad, el sedentarismo, los hábitos 

alimenticios, el consumo de tabaco y alcohol, así como factores genéticos, contribuyen al desarrollo y 

progresión de la enfermedad. La prevención y el manejo efectivo de la diabetes requieren un enfoque 

multidisciplinario que incluya la modificación de estos factores de riesgo. 
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Justificación 

Dado el impacto de la diabetes en México y la creciente evidencia que relaciona el estilo de vida con la 

gestión de la enfermedad, es esencial investigar y entender los patrones de vida de los pacientes con 

diabetes. Este conocimiento ayudará a orientar las intervenciones y políticas de salud pública hacia la 

prevención y manejo más efectivo de la diabetes. 

Planteamiento del Problema 

La diabetes mellitus es una enfermedad crónica que requiere un manejo integral, incluyendo cambios 

significativos en el estilo de vida. Con una prevalencia creciente y siendo una de las principales causas de 

mortalidad en México, es crucial investigar cómo los estilos de vida afectan el curso y manejo de la 

enfermedad en pacientes con diabetes tipo 2. 

Objetivos 

El objetivo general de este estudio es determinar el estilo de vida en pacientes con diagnóstico de diabetes 

tipo 2 de más de 10 años de evolución, derechohabientes de la UMF No. 9 en Acapulco, Guerrero. Los 

objetivos específicos incluyen identificar los estilos de vida según diversos factores demográficos, 

determinar los dominios del estilo de vida más afectados y relacionar el tiempo de evolución de la 

enfermedad con el estilo de vida. 

METODOLOGÍA 

Este estudio se clasifica como descriptivo, transversal y prospectivo. 

Población: Pacientes con diagnóstico de diabetes tipo 2, con más de 10 años de evolución. 

Ubicación: Unidad de Medicina Familiar No. 9, Acapulco, Guerrero. 

Periodo: Mayo a Junio de 2023. 

Criterios de Inclusión 

1. Pacientes derechohabientes con diagnóstico confirmado de diabetes tipo 2. 

2. Individuos de cualquier género, con al menos 10 años de evolución de la enfermedad. 

3. Pacientes que otorguen su consentimiento informado para participar en el estudio. 

Criterios de Exclusión 
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1. Pacientes con deterioro cognitivo diagnosticado. 

2. Hospitalizaciones recientes (últimos 30 días). 

3. Mujeres embarazadas. 

4. Pacientes con complicaciones diabéticas incapacitantes. 

Criterios de Eliminación 

1. Cuestionarios incompletos. 

Tamaño de Muestra y Muestreo 

El universo de estudio comprende 14,894 pacientes diabéticos tipo 2 adscritos a la UMF No. 9. Utilizando 

un nivel de confianza del 95% y un margen de error del 5%, se calculó un tamaño de muestra de 385 

pacientes. 

Instrumento y Metodología de Recolección de Datos 

Se empleó el Instrumento IMEVID para evaluar el estilo de vida en pacientes diabéticos, complementado 

con una ficha de identificación sociodemográfica. El proceso de recolección de datos consistió en abordar 

a los pacientes en la sala de espera de la UMF 9, explicar los objetivos de la investigación y solicitar su 

participación voluntaria. A los pacientes que cumplían los criterios de inclusión y aceptaban participar se 

les pedía firmar el consentimiento informado y completar la encuesta de manera anónima. 

Análisis Estadístico 

Se utilizó Excel 2010 para Windows en la codificación y digitalización de datos, y SPSS Statistics Standard 

Version 25.0 para Windows 10 en el análisis estadístico. Se realizaron análisis univariados para obtener 

estadísticas descriptivas (frecuencias, porcentajes, medidas de tendencia central y desviación estándar) y se 

presentaron los resultados mediante gráficos y tablas. 

Aspectos Éticos 

La investigación siguió las normativas éticas internacionales y nacionales, así como las del IMSS. Se 

respetaron los principios establecidos en documentos clave como la Constitución Política de los Estados 

Unidos Mexicanos, la Ley General de Salud, el Reglamento de la Ley General de Salud en materia de 

Investigación, la Declaración de Helsinki y sus enmiendas. Se garantizó la confidencialidad de la 
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información y la protección de la identidad de los participantes. El procedimiento se clasificó como 

investigación sin riesgo, centrada en el uso de técnicas y métodos documentales retrospectivos y encuestas, 

sin intervención o modificación intencionada en las variables de los individuos. Se aseguró que la selección 

de participantes fuera no probabilística y por conveniencia, incluyendo a todos los sujetos confirmados con 

diabetes mellitus tipo 2. Las entrevistas se llevaron a cabo durante las citas de control entre Mayo y Junio 

de 2023, donde se obtuvo el consentimiento informado explicando el objetivo del estudio y el proceso de 

obtención de datos. 

RESULTADOS 

Se aplicó el cuestionario IMEVID a un total de 385 pacientes, con el objetivo de demostrar el estilo de vida 

que presenta la población derechohabiente   y que tienen diagnóstico de Diabetes Mellitus tipo 2 de 10 años 

de evolución en adelante adscritos a la UMF No. 9, en el cual se obtuvieron las siguientes características 

sociodemográficas (Tabla 1): 

Tabla 1. Variables Sociodemográficas 

Variables N= 385 % 

Sexo 

Femenino 218 57% 

Masculino 167 43% 

Edad 

20-40 Años 4 1% 

41-60 Años 153 40% 

61 A 79 Años 214 55% 

≥ A 80 Años 14 4% 

Ocupación 

Hogar 167 43% 

Empleado 190 49% 

Comerciante 27 7% 

Desempleado 1 1% 

Estado Civil 

Soltero/A 8 2% 

Casado/A 241 63% 
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Unión Libre 21 5% 

Viudo/A 78 20% 

Divorciado/A 37 10% 

Escolaridad 

Primaria 80 21% 

Secundaria 107 28% 

Nivel Medio Superior 119 31% 

Licenciatura 79 20% 

Años De Diagnóstico Del Paciente 

10-15 Años 205 53% 

16 A 20 Años 114 29% 

21 A 25 Años 45 12% 

26 A 29 Años 11 3% 

≥ A 30 Años 10 3% 

Fuente: Instrumento de recolección de datos Estilo de vida en pacientes con diagnóstico de Diabetes tipo 2 de más de 10 años de 

evolución derechohabientes de la UMF No.9 Acapulco, Gro. 

 
En cuanto a edad se reportó un promedio de 62.5 años, cuyo rango de edad se presentó con una mínima de 

38 años y una máxima de 94 años, (moda: 55 años, mediana: 63 años) con una desviación estándar de ±9.56.  

Estilo de vida en pacientes con diagnóstico de diabetes tipo 2 de más de 10 años de evolución 

derechohabientes de la umf no.9 acapulco, gro 

Con respecto al resultados del objetivo general, el Estilo de vida, que prevaleció en primer lugar fue el estilo 

de vida favorable con 66% (254/385), seguido de estilo de vida Poco favorable 29% (110/385) y solo el 5% 

(21/385) reporto un estilo de vida Desfavorable (Gráfica 1).  
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Gráfica 1. Estilo de Vida 

 
Fuente: Instrumento de recolección de datos Estilo de vida en pacientes con diagnóstico de Diabetes tipo 2 de más de 10 años de 

evolución derechohabientes de la UMF No.9 Acapulco, Gro. 

 

Se observa que de acuerdo a los participantes que manifestaron un estilo de vida desfavorable (21 

pacientes), los dominios de mayor afección fueron los siguientes; la dieta con un 32% (7/21), el 29% (6/21) 

refirió la actividad física y el 24% (5/21) (Tabla 2). 

Tabla 2. Estilo de vida Desfavorable y Dominios evaluados 

 

Indicador 

Estilo de Vida Total 

Desfavorable 

n % 

 

Dominios de 

mayor 

afección en el 

paciente 

 

Dieta 7 32% 7 

Actividad física 6 29% 6 

Toxicomanías 1 5% 1 

Información DM 1 5% 1 

Autoestima 1 5% 1 

Apego al tratamiento 5 24% 5 

Total 21 100% 21 

Fuente: Instrumento de recolección de datos Estilo de vida en pacientes con diagnóstico de Diabetes tipo 2 de más de 10 años de 

evolución derechohabientes de la UMF No.9 Acapulco, Gro. 
 

De acuerdo a los resultados obtenidos en la siguiente grafica se observa que la mayoría de los pacientes se 

encuentra con un estilo Favorable de los cuales el grupo de edad que más predominó es de 61 a 79 años de 

66%

29%

5%

Favorable
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edad, en segundo nivel con un 25% (96/385)   con 41 a 60 años y con solo el 3% (10/385) mayor de 80 

años. La mayoría de la población con estilo de vida desfavorable es de 41 a 79 años. (Gráfica 2). 

Gráfica 2. Estilo de vida y Grupo de edades. 

 

Fuente: Instrumento de recolección de datos Estilo de vida en pacientes con diagnóstico de Diabetes tipo 2 de más de 10 años de 

evolución derechohabientes de la UMF No.9 Acapulco, Gro. 
 

Con respecto a los pacientes que se encuentra con un estilo de vida y su relación con el sexo, predominó 

que las mujeres con estilo de vida Favorable con un 63% (159/254), el 54% (50/110) es Poco Favorable y 

con un 43% (9/21) su estilo de vida es Desfavorable. De esta manera se analiza que solo el 37% (95/254) 

de los pacientes de género Masculino presentaron un estilo de vida Favorable, el 46% (60/110) Poco 

Favorable y el 57% (12/21) Desfavorable (Tabla 3). 

Tabla 3. Estilo de vida y Sexo. 

 

Indicador 

Sexo Total 

Femenino Masculino 

n % n % 

Estilo de Vida Favorable 159 63% 95 37% 254 

Poco Favorable 50 54% 60 46% 110 

Desfavorable 9 43% 12 57% 21 
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Total 218  167  385 

Fuente: Instrumento de recolección de datos Estilo de vida en pacientes con diagnóstico de Diabetes tipo 2 de más de 10 años de 

evolución derechohabientes de la UMF No.9 Acapulco, Gro. 
 

Los siguientes resultados pueden mostrar que el tiempo de evolución del padecimiento que predomina es 

de 10 a 15 años y de estos solo el 35% (134/385) menciono tener estilo de vida favorable, el 15% (58/385) 

Poco Favorable y solo el 3% (11/385) refirió que es Desfavorable (Gráfica 3). 

Gráfica 3. Estilo de vida y Tiempo de Evolución del padecimiento del paciente. 

 

Fuente: Instrumento de recolección de datos Estilo de vida en pacientes con diagnóstico de Diabetes tipo 2 de más de 10 años de 

evolución derechohabientes de la UMF No.9 Acapulco, Gro. 
 

De acuerdo a los resultados del proyecto de investigación realizado a los pacientes con diagnóstico de 

diabetes tipo 2, se realiza el siguiente análisis estadísticos de los datos obtenidos en el estudio, donde se 

obtuvo manifestando que la mayoría de la población entrevistada fue del género Femenino, el 66% de la 

población dice tener un estilo de vida Favorable. Sin embargo, del total de los pacientes con estilo de vida 

Poco Favorable y Desfavorable, la mayoría correspondieron al género Masculino.  

Por lo tanto, las variables que tienen valor de significancia estadística dentro del estilo de vida Favorable, 

fueron el género Femenino, tiempo de evolución de la enfermedad de 10 a 15 años y el grupo de edad de 

61 a 79 años. Por otro lado, dentro del estilo de vida Poco favorable y desfavorable predominó el sexo 

Masculino, de 41 a 79 años de edad y de 10 a 15 años de evolución de la enfermedad.  
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DISCUSIÓN 

En el análisis comparativo con estudios previos sobre la importancia de un estilo de vida saludable, se 

observan variaciones notables. Por ejemplo, en la investigación de Canteño A. en el Hospital San Juan de 

Lurigancho, Perú, en 2018, se utilizó la Escala para medir estilos de vida en pacientes Diabéticos en 142 

pacientes, revelando que un 76% tenía un estilo de vida No saludable y solo un 24% saludable (30). Esta 

distribución contrasta significativamente con nuestros hallazgos, donde predominó un estilo de vida 

Favorable en el 66% de los casos, y una combinación de Poco Favorable y Desfavorable en el 34%. La 

discrepancia puede atribuirse al uso de diferentes instrumentos de medición; en nuestro caso, el IMEVID, 

diseñado específicamente para pacientes diabéticos mexicanos, particularmente en lo que respecta a hábitos 

alimenticios. 

Otro estudio relevante es el de Urbán-Reyes y colaboradores en 2015 en Ciudad Obregón, Sonora, que 

evaluó a 196 pacientes con diabetes mellitus tipo 2, con una duración de enfermedad de al menos un año. 

Aquí, el 23.5% mostró un estilo de vida favorable, mientras que el 67.9% era poco favorable o desfavorable 

(49). La mayoría de estos pacientes eran laboralmente activos, lo que sugiere que factores como el estrés y 

la falta de tiempo para ejercitarse influyen en un estilo de vida predominantemente poco favorable. Esto 

difiere de nuestro estudio, donde el grupo de edad principal fue de 61 a 79 años, indicando que las 

diferencias en los resultados podrían deberse a variaciones en la edad y las obligaciones laborales. 

En la investigación de Cruz Camargo J., realizada en 2019 en México D.F, se estudió a 80 pacientes, 

predominando el sexo femenino y un grupo de edad de 35 a 45 años (47). En este caso, los dominios más 

afectados en estilos de vida Desfavorables fueron la falta de información sobre la enfermedad y la actividad 

física. Comparado con nuestro estudio, las diferencias podrían estar relacionadas con el tamaño de la 

muestra y las variaciones en la distribución por edades. 

Corrales J. en 2020, en Tapachula Chiapas, incluyó a 449 pacientes en su estudio, con una distribución por 

sexo y edad similar a la nuestra. Sin embargo, los resultados en cuanto al estilo de vida mostraron 

diferencias significativas (48), posiblemente debido a factores culturales y regionales específicos. 
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Finalmente, en el estudio de Salvador Romero R. en Querétaro en 2011, se analizó a 150 pacientes, con una 

distribución por sexo contraria a la nuestra y se identificaron diferentes áreas de atención en los dominios 

del estilo de vida (50). Estas diferencias podrían explicarse por el tamaño de la muestra y las diferencias en 

la demografía de los pacientes que acuden a los servicios de salud en nuestra UMF. 

En conclusión, los hallazgos de nuestro estudio resaltan la variabilidad en los estilos de vida entre los 

pacientes diabéticos, influenciados por factores como la edad, el género, la cultura regional, y las 

herramientas de medición utilizadas. Estas diferencias enfatizan la necesidad de enfoques personalizados y 

culturalmente sensibles en el manejo de la diabetes. 

CONCLUSIONES 

Esta investigación concluye que en pacientes con diabetes tipo 2, con más de 10 años de evolución y 

derechohabientes de la UMF No. 9 Acapulco, Guerrero, una mayoría significativa (66%) reporta tener un 

Estilo de Vida Favorable, siendo más frecuente en mujeres dentro del grupo de 61 a 79 años. Le sigue un 

Estilo de Vida Poco Favorable (29%), predominante en empleados casados y con educación de nivel medio 

superior. La mayoría de estos pacientes han vivido con la enfermedad entre 10 a 15 años. Por otro lado, un 

5% de los pacientes con un estilo de vida desfavorable indican que los aspectos más afectados son la dieta, 

la actividad física y el apego al tratamiento. 

A partir de estos hallazgos, se recomienda: 

Divulgar los resultados de este estudio entre el personal de salud y los derechohabientes. 

Promover herramientas electrónicas como la aplicación “Chkt en línea” y otras aplicaciones digitales para 

el autocuidado y la promoción de la actividad física. 

Informar sobre la plataforma Climss, que ofrece cursos para mejorar el conocimiento sobre la diabetes. 

Capacitar al personal de salud en todos los aspectos del estilo de vida (Dieta, Actividad física, 

Toxicomanías, Información sobre DM, Autoestima y apego al tratamiento) para ofrecer asesoramiento y 

recomendaciones durante las consultas. 

Enfatizar la importancia del estilo de vida en el control de la diabetes. 

Derivar a los pacientes a tiempo al servicio de Nutrición para asesoramiento nutricional. 



pág. 8167 

Referir a los pacientes a grupos de educación como CADIMSS, Yo puedo, Ella y Yo, Pierde kilos, gana 

vida, y al centro de seguridad social para integración en grupos de actividad física. 

Fomentar la práctica regular de ejercicio, recomendando al menos 150 minutos semanales de actividad 

física aeróbica moderada a intensa, al menos 3 días a la semana, evitando períodos de inactividad mayores 

a dos días consecutivos. 
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