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Introduccion y fundamentacion.

Villa Lia es una localidad rural del partido de San Antonio de Areco. Se encuentra a 127 km de CABA, y
a unos 25 km de la ciudad cabecera del partido. Las intervenciones realizadas en el presente estudio
permiten recabar informacion para realizar futuras planificaciones y actuar sobre aspectos que
impacten en el mismo momento positivamente sobre la salud de quien es relevado .

La intervencidon sanitaria con acciones de prevencidn en todos sus niveles (primaria, secundaria y terciaria .
surge como una herramienta eficaz para disminuir el impacto epidemiologico de esta patologia y sus ]
complicaciones

Objetivos

a)  Detectar los pacientes DMT2I de la localidad de Villa Lia, identificar los factores de riesgo e intervenir,
- poblacion objetivo, mediante acciones de prevencidon secundaria y terciaria, y acompanamiento- se'g
etapas de la patologia. |

‘Realizar acciones de promocion de la salud y prevencion de los factores de riesgo para DM en la poblz
/ I g 5 s

oblacion destinataria:
a intés con Diabetes tipo 2 y poblacion en riesgo de Villa Lia, partido de San Antonio de

ordaje, estrategias y actividades:
gnostico de situacion (prevalencia de DMT2, prevalencia de factores de riesgoenla
olacion, etc) mediante encuestas y entrevistas a la poblacién blanco.
tervencion mediante las siguientes actividades: '
Charlas informativas sobre factores de riesgo de desarrollo de DM, | ,
eDifusion y distribucion de materlal informativo sobre la patologia y sus complicaciones,
nedidas preventivas, etc, rol y seguimiento de los pacientes detectados,
/aluacion de tratamien sprsrlptos,. - 27
Visitas domiciliarias ecomendaciones sobre el estilo de vida (nutricié
dados especiales, : | ]| |'
eEnsenc e autocontrol

d actividad fisica),

® Glucemia al aze
15(

Se logro mayor conocimiento de la problematica por parte de la poblacion, Esto llevo a cambios en el estilo de vida y un mejor seguimiento \‘ |.|
de sus controles y tratamientos. Permitié que los pacientes estén en contacto mas estrecho con el centro de salud, donde pueden realizarse \ 1
h \

la mayoria de controles necesarios. Ademas, se fomento la consulta espontanea y participacion de otros pacientes con factores de riesgo 0 '.
diagnostico de DBT,

Conclusiones:

Este tipo de intervenciones conjuntas (Universidad, Municipio, CAPS) permite no sélo recabar informaciéon que sustent
planificaciones, sino que al mismo tiempo logra acciones inmediatas que impactan positivamente sobre |a salud de quien e
otro lado, promueve la concientizacion del cuidado de la salud por parte de las instituciones involucradas
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