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RESUMEN

Objetivo:

Describir la produccion cientifica sobre intervenciones psicoldgicas para mejorar la
calidad de vida de personas con diabetes.

Metodologia:

El disefio metodoldgico adoptado fue de descripcion narrativa. La bisqueda se llevé a
cabo en las bases de datos SCOPUS y PUBMED, limitada al periodo comprendido
entre 2017 y el presente. Se emplearon descriptores y operadores para una busqueda
avanzada, y se realizaron procesos de inclusion y exclusion de los articulos. Las
variables consideradas fueron intervencion psicoldgica y calidad de vida.

Resultados:

La unidad de analisis se centro en la relacion entre la intervencion psicologica y
la calidad de vida en pacientes diabéticos. Inicialmente, se identificaron 250 estudios en
SCOPUS y 380 en PUBMED utilizando los descriptores y ajustadores de campo
pertinentes para una busqueda avanzada. Los criterios de inclusion establecidos fueron
el afio de publicacion (2015-2024) y la presencia de las variables mencionadas, asi
como la aplicacién de disefios de investigacion cuasi experimentales y experimentales,
incluyendo ensayos controlados aleatorios. Se encontraron 6 estudios cuyos resultados
indicaron que las intervenciones psicoldgicas mejoraron la calidad de vida en pacientes
con diabetes.

Conclusiones:

Inicialmente, la blasqueda arrojé numerosos estudios sobre intervenciones psicologicas
y calidad de vida en pacientes diabéticos en SCOPUS y PUBMED. Sin embargo, al
aplicar criterios mas estrictos, se identific una escasez de investigaciones centradas en
intervenciones psicoldgicas y calidad de vida en pacientes diabéticos peruanos. Se
destaca la urgencia de establecer politicas publicas que fomenten la investigacion en el
Perd, incentivando estudios de calidad para mejorar las intervenciones dirigidas a esta
poblacion. El futuro desarrollo en este campo dependerd en gran medida de la
continuidad de la investigacion, atendiendo a las necesidades especificas de nuestro
contexto nacional.

Palabras clave: Intervencion psicologica, calidad de vida, diabetes.



ABSTRACT
Objective:

Describe the scientific production on psychological interventions to improve the quality
of life of people with diabetes.

Methodology:

The methodological design is a narrative description, the search was carried out in the
SCOPUS and PUBMED database, the search was limited from 2017 to the present, the
descriptors and operators were used for an advanced search, we carried out the inclusion
and exclusion process of articles, the variables were psychological intervention and
quality of life.

Results:

The unit of analysis related to psychological intervention and quality of life in diabetic
patients, initially 250 studies were found in SCOPUS and 380 studies in PUBMED,
with our descriptors and field adjusters for an advanced search. The inclusion criteria
were the year of publication (9 years previously), that the studies presented the
aforementioned variables, the research design was quasi-experimental and experimental,
and a randomized controlled trial. 6 studies were found. The results show that
psychological interventions improve the quality of life of patients with diabetes.

Conclusions:

Initially, the search yielded numerous studies on psychological intervention and quality
of life in diabetic patients in SCOPUS and PUBMED; However, when defining strict
criteria, few investigations were found focused on psychological intervention and
quality of life in Peruvian diabetic patients. It is urgent to propose public policies to
encourage research in Peru that encourage quality studies to improve interventions
aimed at this population. The future will depend on continuity in research on this topic,
addressing the needs of our context.

Keywords: Psychological intervention, quality of life, diabetes.



INTRODUCCION

La diabetes, una enfermedad cronica con una alta prevalencia a nivel mundial,
conlleva un deterioro en la calidad de vida relacionada con la salud (CVRS) debido a
sus complicaciones fisicas y psicologicas. Diversos estudios han explorado el impacto
de intervenciones psicoldgicas en la mejora de la CVRS en pacientes diabéticos.

Se ha observado que terapias como la terapia cognitivo-conductual (TCC) y la
terapia de resolucion de problemas (TRP) pueden mejorar aspectos relacionados con la
CVRS, incluyendo el afrontamiento, la depresién, la ansiedad, la adherencia al
tratamiento y las conductas de autocuidado. Sin embargo, aln se necesita investigar mas
sobre su efecto directo en medidas especificas de CVRS, como el funcionamiento social
y laboral, y la calidad de vida general.

Las intervenciones grupales de TCC han mostrado reducir los sintomas
depresivos y mejorar la CVRS en pacientes diabéticos, mientras que las psicoeducativas
y de manejo del estrés han tenido un efecto positivo en el control glucémico y el estado
psicolégico. Asimismo, las intervenciones basadas en mindfulness y relajacion han
demostrado disminuir el estrés, la ansiedad y la depresion, mejorando asi la CVRS.

El apoyo social, tanto individual como grupal, y las intervenciones familiares
también han demostrado tener efectos positivos en el afrontamiento y la CVRS de los
pacientes. Ademas, las intervenciones psicoldgicas remotas, a través de teléfono,
mensajes de texto o internet, se han mostrado prometedoras para mejorar el autocuidado
y la adherencia al tratamiento.

A pesar de estos hallazgos, se requiere mas investigacion sobre los efectos
especificos de las intervenciones psicologicas en diferentes dominios de la CVRS
autorreportada por pacientes con diabetes. Se necesitan estudios experimentales de alta
calidad metodoldgica que utilicen medidas estandarizadas de CVRS para profundizar en
esta area. Esta revisién narrativa proporciona una vision completa de los estudios
experimentales sobre el efecto de las intervenciones psicoldgicas en la CVRS de
pacientes diabéticos, lo que puede ser Util para guiar el disefio de futuros estudios y
programas de intervencion psicoldgica destinados a mejorar la calidad de vida de las
personas gue viven con diabetes.



METODOLOGIA

Este estudio constituye un analisis narrativo cuyo objetivo es sintetizar
descriptivamente los resultados sobre las intervenciones psicoldgicas en la calidad de
vida de pacientes diabéticos, utilizando disefios de investigacion experimentales, cuasi
experimentales y ensayos controlados aleatorios. La buasqueda de publicaciones
académicas se realizo hasta septiembre de 2023 en los repositorios de informacion de
SCOPUS y PUBMED, considerando 630 estudios en inglés y espafiol, y seleccionando
aquellos con hasta 9 afios de antigiiedad en las investigaciones.

Para esta exploracién, se implement6é un protocolo exploratorio disefiado con
terminologia especializada y descriptores orientados a intervencion psicologica,
estudios experimentales, calidad de vida y diabetes. Se utilizaron delimitadores de
alcance en SCOPUS y PUBMED para explorar en los titulos, resimenes y palabras
clave.

Dos colaboradores realizaron de manera autonoma la bdsqueda y estructuraron
los hallazgos en una plataforma de almacenamiento en Microsoft Excel. Se incluyeron
estudios experimentales, cuasi experimentales y ensayos controlados aleatorios sobre
intervenciones psicolégicas que mejoran la calidad de vida en personas con diabetes
como variables principal y secundaria, excluyendo notas, erratas, comunicaciones cortas
y aquellos no relacionados con intervenciones psicologicas que mejoren la calidad de
vida. Los titulos y resimenes fueron cotejados con los requisitos de inclusiéon y
exclusion antes de examinar los documentos completos.

Luego de obtener el listado preliminar de articulos incluidos, se procedié al
acopio de informacién en un formulario de recoleccion de datos en SCOPUS y
PUBMED. Cualquier discrepancia entre los colaboradores fue resuelta internamente
hasta Ilegar a un consenso del 100%. Los datos recopilados incluyeron autores, afio de
publicacién, tipo de estudio, participantes, intervencion y conclusiones, los cuales
fueron verificados y aprobados por los colaboradores.



PRODUCCION CIENTIFICA SOBRE INTERVENCIONES
PSICOLOGICAS PARA MEJORAR LA CALIDAD DE
VIDA DE PERSONAS CON DIABETES

PUDMED

Identificados——= N=380

Segun Criterios de
inclusion y Exclusion

Resultados tras Resultados tras
i liminar duplicados eliminar duplicados
—< e ] il
Revisados notas, erratas n=3 notas, erratas n=3

Publicaciones
Incluidos ——= incluidas en la
Revision n=6

Segunla
metodologia de
estudio:

6 estudios
transversales

RESULTADOS

Observamos una escasez de estudios relacionados con intervenciones
psicoldgicas y calidad de vida en pacientes diabéticos. Inicialmente, se identificaron 250
estudios mediante nuestros descriptores y ajustadores de campo para una busqueda
avanzada. Los criterios de inclusion establecidos fueron la fecha de publicacion (5 afios
anteriores), la presencia de las variables estudiadas y el disefio de investigacion, que
incluye cuasi experimentales y experimentales, asi como ensayos controlados aleatorios.
Tras aplicar estos criterios, se seleccionaron 4 estudios que cumplian con los requisitos.
En la revision de los articulos seleccionados, se observo que los resultados de las
intervenciones psicologicas mejoran la calidad de vida de los pacientes con diabetes.
Esto se refleja en la Tabla N°1.



TIPO

AUTQRES ARTICULO PARTICIPANTES INTERVENCION RESULTADOS
Y ANO -
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El programa de TCC,
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administradas por
dos enfermeras de
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Los resultados revelan
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un impacto positivo en
varios aspectos clave,
incluyendo el control de
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(EPOC) y cardiopatia depresivos participantes.
isquémica.
Un programa El potencial de los
informético entregara  celulares para mejorar el
Kuwait, 572 pacientes 400 mensajes de autocuidado de la diabetes
Ensayo con tipo 2 en diabetes texto durante 12 en lugares con una
Al-Ozairi et controlado entre los 18 y 75 afios  meses, utilizaron un  prevalencia elevada de la
at, 2018 aleatorio, que hable oficialmente algoritmos que diabetes y el uso general
simple, arabe e inglésy proveen mensajes de celulares es valido

residan en Kuwait.

sobre alimentacion,
actividad fisica 'y
mensajes

aparentemente.
Los celulares y los
mensajes de textos




motivandolos para
cambiar
comportamientos

brindan apoyo
psicolégico de forma
discreta y orientado, para
motivas y efectuar
cambios en el
autocuidado de la
diabetes.

Malasia, adultos con
diabetes mellitus tipo
I, muestra de 165
individuos. Los
participantes

Cuatro sesiones
grupales quincenales
y a los 3 meses una
sesion de refuerzo
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La proporcion de las

Ensayo . . . .
experimentaron intervencién, el otro personas con angustia
. controlado L Y
Masticas, et aleatorio por afliccion por la programa de control diabética disminuyo en
al 2018 U osp diabetes, de la atencion ambos grupos del 89% al
grup manifestaciones constaba de 3 47% frente 69% al 39%.
depresivas, sesiones durante el
autoeficacia y control mismo periodo.
sobre su condicidn
médica.
Los resultados
Ensayo clinico evidenciaron que la
con dols 30 mujeres con _ I (tjeraplal Cogm“(;llol-'d |
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2017 diagnostico de i )
controles y los q g conductual manifestaciones
epresion ! L
grupos de depresivas y optimizo la

intervenciones.

calidad de vida de los
pacientes.

Se observa una escasez de estudios relacionados con la intervencién psicoldgica
y la calidad de vida en pacientes diabéticos. Inicialmente, se identificaron 250 estudios
mediante nuestros descriptores y ajustadores de campo para una busqueda avanzada.
Los criterios de inclusion establecidos fueron el afio de publicacion (10 afios anteriores),
la presencia de las variables estudiadas y el disefio de investigacién, que incluye
estudios cuasi experimentales, experimentales y ensayos controlados aleatorios. Tras
aplicar estos criterios, se encontraron 6 estudios que cumplian con los requisitos.

DISCUSION

Dos de los seis estudios analizados destacaron por el alto numero de
participantes y los resultados positivos obtenidos. El primero, que conté con la
participacion de 572 personas con diabetes tipo I, con edades comprendidas entre los 18
y 75 afios, demostré mejoras en el autocuidado y la motivacion para el cambio (Al-
Ozairi et al.,, 2018). El segundo estudio, llevado a cabo por personal de salud,
especificamente enfermeras, incluy6 a 504 participantes y mostré mejoras en el control
de enfermedades cronicas, el cumplimiento de la medicacion, la calidad de vida, la



utilizacion de servicios médicos y la satisfaccion de los participantes (Casafias et al.,
2019). Estos resultados respaldan la efectividad de las intervenciones psicoldgicas en
pacientes con diabetes, una enfermedad crénica.

Es relevante destacar que el numero significativo de participantes en estos
estudios refuerza la confiabilidad de las intervenciones psicoldgicas en pacientes con
diabetes. Estos resultados pueden ser aprovechados para implementar intervenciones
psicolégicas a pacientes que no tienen acceso inmediato a servicios sanitarios,
especialmente aquellos que residen en &reas remotas, utilizando tecnologias de la
informacion y la comunicacion para llegar a todos los usuarios. Asimismo, es
importante considerar la capacitacion del personal de salud que no cuenta con
formacion en psicologia para brindar intervenciones de psicoeducacion y abordar los
sintomas psicologicos de los pacientes con enfermedades crénicas en centros de salud y
puestos de atencion primaria.

A pesar de los resultados prometedores obtenidos en estos estudios, es
importante sefialar que la investigacion experimental en intervenciones psicologicas
para pacientes con diabetes es limitada en América Latina, incluido nuestro pais. La
escasez de este tipo de investigaciones en nuestra region representa un desafio para
ofrecer intervenciones optimas que aborden los sintomas psicolégicos asociados con la
diabetes. Mientras que en paises desarrollados se llevan a cabo estudios experimentales,
en América Latina persiste una brecha significativa en este aspecto, lo que limita nuestra
capacidad para atender adecuadamente a los pacientes con enfermedades cronicas.

Se observo que las intervenciones psicoldgicas se entregaron a los participantes
mediante sesiones grupales presenciales y también a través de llamadas telefonicas o
mensajes de texto. El uso de la tecnologia facilitd llegar a los participantes que se
encontraban en diferentes ubicaciones geogréficas (Martinez et al., 2021). Esto sugiere
que tanto las intervenciones presenciales como las virtuales pueden ser efectivas para
reducir la sintomatologia depresiva en pacientes con diabetes.

Dos investigaciones destacaron intervenciones basadas en la terapia cognitivo-
conductual (TCC). Una de ellas combiné TCC con activacion conductual a través de un
programa de computadora en sesiones quincenales, lo que resultd en una disminucion
de los sintomas depresivos (Martinez et al., 2021). La otra intervencion consistié en 10
sesiones grupales presenciales de TCC, lo que llevo a una reduccion de los sintomas
depresivos, una mejora en la calidad de vida y una mayor adherencia al tratamiento
(Noroozi et al., 2017). Estos hallazgos sugieren que las intervenciones basadas en TCC
son bien recibidas y pueden tener efectos positivos en los pacientes con diabetes.

Este estudio evidencia que hay escasa produccidn cientifica referente a paciente
nifios y adolescentes que sufran de diabetes, las investigaciones estdn mas dirigidas a
adultos y adultos mayores; lo cual nos muestra el descuido que los investigadores tienen



hacia nuestra poblacion infantil y adolescente ya que en el mundo hay un porcentaje
elevado que nifios y adolescentes que padecen de esta enfermedad.

LIMITACIONES

Sélo se revisaron dos bases de datos (Scopus y PubMed), lo que limita la
bdsqueda a articulos indexados en ellas. Ademaés, debido a que la pandemia limito
bastante la investigacién en algunos campos en los ultimos afios, se incluyeron
producciones cientificas de los 9 afios previos. Otra limitacion radica en la sintesis
preponderantemente descriptiva de los hallazgos, sin recurrir a técnicas de metanalisis
que permitan integrar cuantitativamente los resultados de los diferentes estudios. Las
generalizaciones de los resultados pueden ser limitadas, ya que los estudios provienen
principalmente de paises desarrollados. Se requieren mas estudios en poblaciones
latinoamericanas para obtener resultados mas representativos de nuestra region.

FORTALEZAS

Una de las fortalezas clave de esta revision narrativa es la consulta de dos
importantes bases de datos como Scopus y PubMed. Esto asegura una busqueda
exhaustiva que permita encontrar el mayor namero posible de articulos relevantes sobre
intervenciones psicoldgicas y calidad de vida en pacientes con diabetes. Al realizar este
tipo de indagacion en fuentes académicas de alto impacto, se procura obtener una visién
amplia y representativa del estado actual de la investigacion en este campo.

CONCLUSION

En relacion al objetivo descriptivo, se concluye que la produccién cientifica
sobre intervenciones psicoldgicas y calidad de vida en diabetes es escasa, con solo 6
estudios identificados que cumplieron los criterios. Sobre el objetivo de relacion, las
investigaciones revelan un impacto favorable de las intervenciones psicoldgicas en la
calidad de vida de los pacientes que padecen diabetes, tanto de forma presencial como
remota. Se recomienda impulsar mas estudios experimentales en Latinoamérica sobre
este tema para generar evidencia regional, asi como desarrollar intervenciones
psicoldgicas remotas con tecnologia que amplien la cobertura a pacientes sin acceso a
servicios presenciales.
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ANEXQOS
ESTRATEGIA DE BUSQUEDA:
SCOPUS

TITLE-ABS-KEY (“Quality of life" OR "Health-related quality of life”) AND TITLE-ABS-KEY
(“Diabetes mellitus" OR "Typo 1 diabetes" OR "Type 2 diabetes" OR " Hiperglycemia"™ OR "
Hipoglycemia”) AND TITLE-ABS-KEY (“Experimental design" OR "Randomized clinical trial" OR
"Clinical trial”) a TITLE-ABS-KEY (“Psychological therapy" OR "Psychotherapy" OR "
Psychological intervention")

PUBMED

#8 Search: #4 AND #5 AND #6 AND #7

412:47:44

#7 Search: "Randomized clinical trial" OR "Experimental design"

86,474 12:47:08

#6 Search: "Diabetes mellitus" OR "Type 2 diabetes" OR "Type 1 diabetes"

573,321 12:46:39 #5

Search: "Psychological therapy" OR "Psychotherapy" OR "Psychological intervention"

((CCCCCLCQuality of life[Title/Abstract]) OR (Health-related quality of life[Title/Abstract])) AND
(Psychological therapy[Title/Abstract])) OR (Psychotherapy[Title/Abstract])) OR (Psychological
intervention[Title/Abstract])) AND (Diabetes mellitus[Title/Abstract])) OR (Typo 1
diabetes[Title/Abstract])) OR (Type 2 diabetes[Title/Abstract])) OR
(Hiperglycemia[Title/Abstract])) ) OR (Hipoglycemia[Title/Abstract])) AND (Experimental
design[Title/Abstract])) OR (Randomized clinical trial[Title/Abstract])) OR (Clinical
trial[Title/Abstract])



