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DISENO INSTRUCCIONAL PARA E-HEALT APLICADO A
ADULTOS CON DIABETES MELLITUS TIPO 2 E
HIPERTENSION ARTERIAL.

Instructional design for e-health applied to adults with type 2 diabetes
mellitus and high blood pressure

Resumen: La Diabetes Mellitus tipo 2 y la Hipertension Arterial son enfermedades crénico
degenerativas que pueden afectar la salud de las personas, en muchas de las ocasiones las
personas que padecen de estas enfermedades no tienen conocimientos sobre sus padecimientos,
sin embargo, hay diferentes medios para poder aprender, una de ellas es a través del e-healt que
fundamentado en un disefio instruccional elaborado por profesionales puede apoyar en la
planificacién y desarrollo de intervenciones a través del método ADDIE (Analisis, Disefio, Desarrollo,
Implementacién y Evaluacion). Con esta investigacion se puede analizar los avances en el
aprendizaje de las personas a través del e-healt.

Palabras clave: Diabetes Mellitus tipo 2, Hipertension Arterial, enfermedades croénico-
degenerativas, salud movil, educacién diabetolégica, Zacatecas.

Abstract: Diabetes mellitus type 2 and high blood pressure are chronic degenerative diseases that
can affect people's health, in many cases people suffering from these diseases have no knowledge
about their conditions, however, there are different ways to learn, one of them is through the e-healt
THAT'S based on a instructional design developed by professionals THAT can support the planning
and development of interventions through the ADDIE method (Analysis, Design, Development,
Implementation and Evaluation). Through this research we can analyse the improvements in people's
learning through e-healt.

Keywords: Diabetes Mellitus type 2, Hypertension, chronic-degenerative diseases, mobile health,
Diabetes education, Zacatecas.

Introduccidn

Las enfermedades crénico-degenerativas estan latentes en nuestra actualidad, tal
es el caso de la Diabetes y la Hipertension Arterial. Para el caso de la Diabetes se
puede presentar de tres formas: la primera es de tipo 1 caracterizada por ser
autoinmune presentandose en la infancia o en la adolescencia a causa de la
destruccion de las células beta del pancreas productoras de insulina (Salazar,
2020), la siguiente es la gestacional que aparece durante el embarazo alrededor del
segundo trimestre causado por los cambios hormonales que presenta la paciente
por resistencia a la insulina (Molina et al., 2019) y finalmente la Diabetes Mellitus
tipo 2 (DM2) presentada principalmente por cambios en el metabolismo de los
carbohidratos y las grasas (Vintimilla, 2029) consecuencia de comportamientos y
habitos alimentarios poco saludables.
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Por otro lado, la Hipertension Arterial es una de las enfermedades mas dominantes
a nivel mundial, es considerada como un factor de riesgo que deriva en accidentes
cardiovasculares, cardiopatias, nefropatias, entre otras mas; la hipertension Arterial
va muy ligada con el estilo de vida del paciente (Carbo et al., 2022).
Lamentablemente, como menciona Carbo et. al. en la cita de Santana-Hernandez,
cada afilo mueren 7,6 millones de personas a causa de la Hipertension Arterial con
edades entre 45 y 69 afos de edad.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en el 2019 se registré que mas
del 50% de muertes en personas adultas fue causada por enfermedades no
transmisibles, principalmente por enfermedades cardiovasculares y diabetes, en
México segun el INEGI la Diabetes Mellitus es la segunda causa de mortalidad y
después siguen las enfermedades relacionadas con el corazon, para Zacatecas
segun el Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades
(Cenaprece) detallan que la tercera causa de muerte es la Diabetes Mellitus tipo 2
y la Secretaria de Salud de Zacatecas menciona que el 68.5% de personas mayores
de 20 afios padecen de sobrepeso u obesidad propensas a la diabetes o0 a
enfermedades cardiovasculares (Poder Legislativo del Estado de Zacatecas, 2019).

Por lo anterior, se considera imprescindible realizar una estrategia para la
ciudadania zacatecana para apoyar en concientizar sobre estas enfermedades y
mas aun que estén informadas, existen varias opciones para ello como tripticos,
revistas, citas médicas, posters, dispositivos moviles, entre otras mas. Con respecto
a la salud movil o movil healt (m-healt), la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
la define como el uso de tecnologias moviles o inalambricas con finalidad o
aplicacion en la salud (OMS, 2022).

Para Alonso-Arévalo y Miron-Canelo el concepto m-healt fue empleado por primera
vez por Robert Istepanian profesor investigador del Imperial College de Londres
(Alonso-Arévalo et al., 2017), utilizado en la practica de la salud publica y médica
como herramienta para la educacion digital como el “Proyecto salud movil: disefio
de la intervencion” de la Direccion General de Promocién de la Salud de la
Secretaria de Salud en México, el cual pretende dar soporte a la promocion de la
salud asi como la prevencion y control del sobrepeso, obesidad y la Diabetes,
ademas de concientizar a la poblacién sobre los factores de riesgo, la importancia
de poner en marcha las medidas preventivas sobre estos padecimientos y
problematica de salud a través de informacion compartida en dispositivos méviles
via mensajes de texto y que asi mismo las personas receptoras se incentiven a
tomar acciones en pro de su salud (Fundaciébn Mexicana para la Salud A.C.
(FUNSALUD), 2023).

A partir del término m-healt surge en el término e-salud (electronic healt, e-healt) o
también llamado salud digital o salud electrénica, su definicion hace referencia a las
practicas de salud publica y médicas con el soporte de aplicativos y tecnologias
moviles con ambientes formales o informales, el término fue utilizado por primera
vez por Robert Istepanian profesor investigador del Imperial College de Londres
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quien destaca la importancia del uso de estas tecnologias en el area de la salud
(Alonso-Arévalo y Miron-Canelo, 2017).

El m-healt se entrelaza con elementos de la educacion digital como el e-learning
(electronic learning) o b-learning (abreviatura de Blended learning del idioma inglés)
gue traducido al espafiol es método mixto o mezclado. En el caso de e-learning la
ensefianza-aprendizaje es con el método a distancia a través de dispositivos,
mientras que el b-learning es una combinacién de la ensefianza-aprendizaje a
distancia y presencial, con interaccion entre docente-alumno con didacticas
previamente definidas y planeadas segun el objetivo del proceso de educacion
aprendizaje (Garcia, 2018), para esta investigacion se trabajé con m-healt o salud
movil para compartir informacion previamente analizada y estructurada a personas
adultas sobre enfermedades crénico degenerativas como la Diabetes Mellitus tipo
2 y la Hipertension Arterial.

Desarrollo

Los términos de salud digital y salud movil se emplean para la implementacion de
herramientas a través de dispositivos méviles que cuentan con aplicativos para el
automonitoreo de parametros clinicos como la medicién de la tension arterial,
niveles de glucosa en sangre, latidos por minuto entre otras funciones (Rodriguez y
Gogeascoechea, 2023).

Referente a las pautas a seguir para el tema educativo en presencia de
enfermedades cronicas como es el caso de la Diabetes, la International Diabetes
Federation (IDF) sugiere un proceso de educacién aprendizaje de las y los
pacientes, con las siguientes directrices y contenidos para las y los educandos:
alimentacion saludable, actividad fisica, monitoreo o autocuidado de parametros
clinicos, ingesta de medicamentos prescritos por la o el médico, resolucion de
problemas, reduccion de riesgos o complicaciones y finalmente afrontamiento de
problemas relacionados a la patologia (International Diabetes Federation (IDF),
2022).

Dicho lo anterior, se pretende prevenir y controlar las enfermedades crénico
degenerativas en la poblacion, asi como brindar herramientas educativas y
conocimientos sobre el tratamiento de las patologias, en caso de padecerlas y asi
evitar complicaciones subsecuentes para la pérdida del estado de salud (Pérez et
al., 2023). Sin embargo, no solo es brindar informacion a través de los dispositivos
para implementar el e-healt, sino que es fundamental realizar un disefo
instruccional multimedia y asi aplicarlo en los temas de salud.

Ahora bien, el disefio instruccional multimedia se refiere a una serie de pasos

guiados por una metodologia de aplicacién, es decir, una planeacion o preparacion
de pasos a seguir tanto de ambientes como de recursos, en este caso multimedia,
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con la finalidad de cumplir ciertos objetivos de aprendizaje y construccion del
pensamiento critico en referencia al tema de estudio. EI modelo utilizado para esta
investigacion en particular es el ADDIE acronimo de Analisis, Disefio, Desarrollo,
Implementacion y Evaluacidon que hace referencia a un disefio instruccional
interactivo, en el que el disefiador u operador de este modelo se conduce por las
siguientes fases del propio acrénimo:

Andlisis que se refiere al estudio de las caracteristicas del alumnado, asi como su
entorno o contexto en el que se desenvuelven y el contenido tematico educativo a
desarrollar, el Disefio se basa en el desarrollo del contenido o programa del curso
a impartir, Desarrollo estd enfocado ala creacion del material a
utilizar, Implementacion es la puesta en marcha de la leccion a implementar y por
ualtimo la fase de Evaluacion que consiste en la aplicacion de evaluaciones ya sean
formativas o sumativas de cada una de las fases anteriores, asi como las
evaluaciones del alumnado (Beloch, 2012).

Para contextualizar mas sobre las investigaciones previas que se han realizado
sobre los disefios instruccionales orientados a la salud se hace mencion de las
siguientes investigaciones internacionales y nacionales:

Hevia con referencia al tema del disefio instruccional multimedia y su aplicacion en
personas con alguna enfermedad cronico-degenerativa como es el caso de la
Diabetes Mellitus tipo 2 y la Hipertension Arterial sugiere que el profesional de la
salud debe plantear metas que puedan ser alcanzadas por la o el paciente, en
términos de salud, como es el caso de los indicadores clinicos y bioquimicos que
se modifican en presencia de la Diabetes Mellitus (Hevia, 2016).

Echavez y Méndez a través de su investigacion de corte cuasi experimental,
implementan y disefian una estrategia pedagdgica que contribuye a un modelo de
estilo de vida saludable, en el programa de educacién y prevencion terciaria de
pacientes con Hipertension Arterial y Diabetes en Pamplona Espafia, mediada
con WhatsApp, Canva e InShot, confirmando asi su hipotesis sobre la modificacion
de conductas guiadas hacia un estilo de vida saludable a través de la
implementacion de actividades educativas respecto al tema, con el uso educativo
de estos aplicativos moviles. Esto evaluado con el instrumento TEST FANTASTICO
gue tiene como objetivo evaluar los estilos de vida, las conductas saludables y no
saludables, ademas de los factores ambientales y sociales que repercuten en ellas
como: actividad fisica, nutricién y toxicomanias (Echavez y Méndez, 2020).

Bajo un panorama de investigacion similar en Brasil, se implement6 un estudio de
corte cuasi experimental mediante una intervencion educativa con la metodologia
de disefo instruccional ADDIE, en modalidad virtual y en referencia a las conductas
de consumo sobre frutas y verduras con el objetivo de evaluar los efectos de usar
este modelo educativo, obteniendo resultados favorables sobre la mejora en el
comportamiento alimentario de sus participantes (Fonseca et al., 2023).
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En cuanto al panorama de investigacion nacional Sainz de la Maza, en su
documento de tesis doctoral, describe mediante un estudio fenomenografico las
experiencias de aprendizaje en una comunidad de practica virtual sobre Diabetes y
su influencia en el proceso individual de empoderamiento, con el objetivo de
esclarecer mediante las experiencias de aprendizaje como influyen en el proceso
de empoderamiento (Maza et al., 2016). Sobre esta misma linea de investigacion
Penney con una metodologia de estudio clinico y de corte cuasi experimental, en
una plataforma web, responde a que la educacion proporcionada en estos canales
aporta a la modificacion de conductas saludables, impactando de manera positiva
en los parametros de salud bioquimicos de las personas con Diabetes Mellitus tipo
2, disminuyendo el porcentaje de hemoglobina glicosilada o HbAlc (Penney et al.,
2020).

Por ultimo, Vasquez desarrollé un estudio de tipo prospectivo mediante un disefio
instruccional multimedia, en el cual llevo a cabo la aplicacién de material multimedia
con un enfoque de prevencion y tratamiento de sobrepeso y obesidad en padres de
familia, con ello evalué y determiné que los materiales multimedia educativos en
forma de videos pueden ser Gtiles para transmitir conocimientos sobre alimentacion,
hébitos y estilo de vida saludable (Vasquez et al., 2022).

Para reforzar el sustento tedrico de esta investigacion es importante mencionar la
teoria del construccionismo, esta es una de las teorias que se puede relacionar con
el uso de los modelos multimedia aplicados en la ensefianza con una metodologia
instruccional. Papert da un cierto significado al construccionismo al enfocarlo a que
las personas formen su propia comprension del mundo a través de la creacion
activa. Aunado a ello, el construccionismo integra el uso de las tecnologias a la
practica de los procesos de educacion aprendizaje siempre y cuando ésta genere
un aporte significativo a la ensefianza, o bien, sea parte del producto final de la
construccion de conocimientos (Badilla y Chacén, 2004).

El construccionismo fue desarrollado por Seymour Papert quien la fundamento
desde el constructivismo de Jean Piaget, el constructivismo propone que el aprendiz
cimienta las bases de su propio aprendizaje en las experiencias previas y da cierta
importancia a las estructuras cognitivas, asi como a los procesos de reflexion y
metacognicion, es decir que el aprendiz es consciente de como aprende y lo
refuerza en la interaccion con su propio entorno de una manera activa (Aparicio y
Ostos, 2018).

En base a lo anterior se puede decir que las personas son capaces de adquirir
nuevos conocimientos y relacionarlos con los ya adquiridos con apoyo de la
tecnologia, por lo tanto se podria realizar un disefio instruccional dirigido a temas
de salud, en especifico para enfermedades crénico degenerativas como la Diabetes
Mellitus tipo 2 y la Hipertension arterial para tratar de apoyar con la generacién de
nuevos conocimientos y asociarlos con los conocimientos previos que tienen las
personas con estas afecciones.
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Los aprendizajes esperados son: que las y los pacientes identifiquen los alimentos
gue estan compuestos por hidratos de carbono, asi como el nivel de azucar que lo
componen de acuerdo a la escala del indice glucémico, que aprendan la técnica
adecuada y reconozcan los aparatos con los que se miden tanto la glucosa capilar
como la tensién arterial, que identifiquen las complicaciones, asi como sus causas
con el fin de lograr una prevencion temprana, que aprendan sobre los beneficios
que trae la préactica regular del ejercicio fisico en presencia de ambas enfermedades
y por ultimo que dichos aprendizajes abonen a la modificacion de sus habitos
alimentarios.

La hipotesis de este trabajo es que si se aplica un disefio instruccional a través de e-
healt con recursos educativos abiertos a personas adultas con Diabetes Mellitus tipo
2 e Hipertension Arterial, obtendran mayores conocimientos de dichos
padecimientos en referencia al autocuidado y a la alimentacion adecuada.

El objetivo de este proyecto es realizar un disefio instruccional a través de recursos
educativos abiertos mediante e-healt usando multimedia para incrementar los
conocimientos a personas adultas que padecen Diabetes Mellitus tipo 2 o
Hipertension Arterial, a través del método ADDIE (Andlisis, Disefio, Desarrollo,
Implementacion y Evaluacion).

Los objetivos especificos son los que se plantean a continuacion:

e Analizar los elementos multimedia que existen y son gratuitos que
ademas pueden servir como apoyo al conocimiento de la DM2 y de la
Hipertension Arterial.

« Disefio instruccional de los contenidos y tiempos que se van a plasmar los
multimedia.

o Desarrollar el plan instruccional con adultos y adultas diagnosticados con
DM2 o Hipertension Arterial.

o Implementar el plan instruccional mediante e-healt en adultos y adultas
diagnosticados con DM tipo 2 o Hipertensién Arterial.

o Evaluar y describir los resultados obtenidos de la implementacién del plan
instruccional.

Método

Para esta investigacién se utilizé una metodologia de intervencion educativa con
corte cuantitativo, con enfoque descriptivo y un alcance transversal con dos cortes:
el primero es antes de la intervencion para obtener un diagnéstico y en el segundo
se aplico una estrategia didactica e-learning partiendo desde la conceptualizacion
del e-healt, ambos ejecutados en el mes de octubre del 2023, ademas de utilizar el
modelo pedagogico construccionista.
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Para la aplicacion de la metodologia y la teoria sefialada es importante el estudio y
la descripcion del grupo etario adultos, en quienes se baso para esta intervencion,
con la finalidad de determinar ciertas caracteristicas como las capacidades
cognitivas y de pensamiento critico de las personas estudiadas, asi como el acceso
que éstas puedan tener al material o instrumentos empleados en la investigacion.
La persona adulta o el concepto de persona adulta se describe desde mdltiples
perspectivas como la psicoldgica, la biolégica y la social.

En este sentido la palabra adulto etimol6gicamente proviene del verbo adultum que
significa aquel que ha terminado de crecer, cronolégicamente la adultez se ubica
entre los 19 a 64 afos de edad (Gobierno de México, 2021). Desde la perspectiva
psicoldgica la adultez es una etapa que se determina por multiples caracteristicas
como la madurez del pensamiento y la personalidad, la adaptabilidad y sobre todo
la maduracién de las estructuras cognitivas. En cuanto al tema biologico se refiere
al proceso final del crecimiento, desarrollo y maduraciéon de caracteres propios de
cada sexualidad, alcanzando su punto maximo y acercandose a la etapa de la vejez.
En el aspecto social se refiere a que el individuo esté integrado de manera funcional
y util en una sociedad, que aporte de manera positiva a multiples estructuras
sociales de forma responsable, razonable y equilibrada (Monreal et al., 2001).

Por lo tanto, para esta investigacion los sujetos a estudiar fueron personas adultas
zacatecanas con padecimientos de Hipertensidon Arterial y/o Diabetes Mellitus tipo
2 que desearon participar en el proyecto, dicha muestra fue no probabilistica, por
conveniencia de acuerdo con las necesidades de la investigacion.

El disefio instruccional se realiz6 en base al método ADDIE, es por eso que la
eleccion del material multimedia fue de acuerdo a la identificacion de las metas del
proceso que se dieron en base a la necesidad de conocimientos por parte de las
personas adultas que participaron en este estudio (Diabetes Mellitus tipo 2 e
Hipertension Arterial) como en que consiste, los cuidados en los estilos de vida
como la alimentacion, la actividad fisica y las repercusiones para la salud.

El andlisis del contexto se planteé desde la aplicacion de la primera encuesta para
obtener informacion sobre sus conocimientos de ambas patologias, asi como de
otras caracteristicas de la muestra tales como su edad, tiempo con el o los
padecimientos y sus capacidades o destrezas en el uso del celular, en especifico
de la aplicacion Whatsapp, asi como el acceso a internet.

El disefio se propicié a partir del diagnéstico y del objetivo general y especificos
haciendo énfasis en el analisis de los elementos multimedia enfocados en la
educacion de personas con estos padecimientos, la principal caracteristica fue que
fuesen gratuitos y de licencia abierta para su utilizacion, ademas de que el disefio
de los contenidos y el tiempo fuera adecuado para las personas. Otra directriz
establecida a los videos fue la calidad de la informacion considerando la formacién
del profesional de quien la comunica y de que dicha informacion estuviera
recomendada o compartida por alguna asociacion o federacién certificada en el

€ FILHA



Disefio instruccional para e-healt aplicado a adultos con diabetes...

tema, se aseguré que el contenido estuviera disponible y que la plataforma
del Youtube no tuviera restricciones a su acceso.

Ademas de lo anteriormente mencionado para seleccionar el contenido del disefio
instruccional se realiz6 en base a las directrices que propone la Federacion
Internacional de Diabetes (FID), de acuerdo a ello se proponen cuatro dimensiones
para el aprendizaje de los contenidos educativos para las personas Diabéticas e
Hipertensas, en primer lugar la alimentacion saludable o la terapia nutricional que
va acorde a los padecimientos, en segundo la actividad fisica y los beneficios que
ésta brinda para el control de los parametros de salud clinicos y bioquimicos de las
y los pacientes que cursen por estas enfermedades, el tercero es el auto monitoreo
de los indicadores clinicos como los niveles de glucosa en sangre, ademas de la
tension arterial, asi como la vigilancia y alerta de signos o sintomas que aparezcan,
por ultimo la ingesta de medicamentos prescritos por su médico y resolucién de
problemas que se lleguen a presentar (International Diabetes Federation (IDF),
2022).

El orden de implementacidon respecto a cada uno de los contenidos multimedia,
corresponde al ciclo de educacién diabetolégica recomendado por la FID, que
sugiere estructurar la informacion requerida por la o el paciente, posterior a una
evaluacion nutricional, que involucre la anamnesis clinica, es decir el interrogatorio
0 exploracion sobre los conocimientos previos con los que cuentan las personas
enfermas, de este modo se prosigue a estructurar el contenido educativo
multimedia, iniciando por conceptos basicos de alimentacion.

Dichos contenidos van de acuerdo a la etiologia de la patologia, es decir la relacion
y el impacto que estos tengan respecto a la enfermedad, caso preciso sobre el
consumo de algunos alimentos como son los hidratos de carbono presentes en
alimentos como la papa, las pastas, las frutas, alimentos industrializados entre otros,
ya que estos tienden a aumentar la glucosa en sangre, ademas de las cantidades
de azlcares presentes en cada uno de esos alimentos, con la finalidad de que la o
el paciente tome decisiones respecto a su alimentacion, de una manera informada
y consciente, en relacion al impacto que dichos alimentos representan en su salud
en presencia de la Diabetes Mellitus tipo 2.

El autocuidado y automonitoreo sobre sus parametros clinicos como la toma y
registro de la glucosa capilar y los niveles de tension arterial, el consumo periédico
de los farmacos prescritos por el médico para su tratamiento, y por ultimo la terapia
o actividad fisica de acuerdo con los beneficios que aporta para el control metabdlico
de estas enfermedades.

Una vez que ya se habian identificado los elementos multimedia se realiz6
el desarrollo en dénde se estructuraron los contenidos en base a las directrices que
marca la FID en referencia a los puntos clave en la delimitacion para la ensefianza
o los contenidos educativos necesarios para repercutir en el autocuidado de las
personas con Diabetes Mellitus e Hipertensién y que estos tengan resultados
positivos en su salud.
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En la implementacion del plan se aplico a 12 de 13 personas (diez de ellas mujeres
y dos hombres) porque una de ellas se enfermo de vias respiratorias, sus edades
oscilaban entre 31y 62 afios de edad, todos ellos y ellas fueron contactadas a través
de sus dispositivos moviles inteligentes (celulares) para compartir de dos a tres
multimedias por dia a través de la aplicacion de Whatsapp mostrandose activas
diariamente. La intervencion duré 5 dias en donde se compartia de dos a tres
elementos multimedia diarios, para dar seguimiento se elaboré un diario de campo
en donde las personas anotaban diariamente qué habian entendido de cada uno de
los elementos multimedia compartidos.

Para revisar los aprendizajes esperados, los instrumentos que se utilizaron fueron
dos encuestas semiestructuradas de propia creacion, con el objetivo de analizar el
conocimiento que tienen las personas sobre la Diabetes Mellitus tipo 2 y sobre la
Hipertension Arterial, aplicadas a través de Google Forms, ambas encuestas tienen
como base las mismas preguntas teéricas, pero la segunda tiene cinco preguntas
mas.

La encuesta base que se encuentra en ambas aplicaciones consta de 45 preguntas:
3 son personales, 37 de conocimientos de las posibles complicaciones, tratamiento
farmacoldgico, tratamiento nutricional y actividad fisica. En la segunda encuesta
aplicada, ademas de contener las preguntas base, tiene otras 5 preguntas mas
referente a si las personas son insulinodependientes (dependen de la aplicacion de
insulina para su vida cotidiana), si el médico les inform6 de sus padecimientos, si
les apoyd la informacion que se trabajo en este proyecto y si seguiran buscando
mas informacién al respecto.

La encuesta se aplicé en dos momentos diferentes, el primero para realizar el
diagndstico y la segundo para analizar los resultados después de aplicar el e-healt,
dicha intervencion tiene una duracion de cinco dias y hace referencia a dos
enfermedades cronico degenerativas: la primera es la Diabetes Mellitus tipo 2 y la
segunda es la Hipertension Arterial, en dénde fue necesario realizar un disefio
instruccional.

Resultados

El disefio y desarrollo de la evaluacion se llevo a cabo en base a las dimensiones
del contenido tematico previamente elaborado en la estrategia instruccional,
agregando apartados que permitieran conocer la frecuencia en el consumo de
alimentos saludables como no saludables y los conocimientos de las personas en
el rubro del autocuidado.

Como no se tenia un contacto fisico con ellos y ellas se disefio una plantilla en Excel

en la que se vaciaba la informacién proporcionada por los participantes, dicha
informacion provenia del contacto por mensaje en Whatsapp, en el que posterior al
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compartir el contenido multimedia educativo el participante debia realizar una
pequefia resefia 0 aportacion sobre el tema visto en cada elemento multimedia y
asi llevar un control diario por elemento sobre el aprendizaje adquirido o sobre las
dudas que se presentaban, ninguna persona falto en realizar una sintesis de algun
multimedia en donde plasmaron acertadamente sus comentarios con respecto a los
videos enviados.

Al término de la intervencion se aplicé el segundo cuestionario que fue el de
evaluacion para compararlo con el primero de diagnéstico, en los que plasmaron los
resultados en dos temas centrales: Diabetes Mellitus tipo 2, Hipertension Arterial,
complicaciones y tratamiento farmacoldgico, finalmente tratamiento nutricional.

Diabetes Mellitus tipo 2

El 66.7% padece de Diabetes Mellitus tipo 2 con una antigiedad entre tres y quince
afios con el padecimiento. En la primera encuesta cinco de las doce personas
decian saber sobre la enfermedad, pero en el segundo momento todos manifestaron
conocer sobre el tema y 25% de las personas aprendieron mas sobre las posibles
complicaciones.

En esta intervencion las personas aprendieron con qué aparato se mide la glucosa
en la sangre, antes de la intervencién sélo la mitad de ellas sabian de los
carbohidratos simples, asi como cuales eran y sus implicaciones en la elevacion de
la glucemia capilar. Sobre los carbohidratos complejos el 63.6%, tenian
conocimientos sobre ellos, a pesar de esto, ellos y ellas lograban identificar cuéles
alimentos evitar en consideracion para su calidad nutrimental, actualmente todos
conocen a qué hace referencia este concepto entre carbohidratos simples y
complejos.

Sobre el indice glucémico en los alimentos menos del 50% sabia a qué se referia,
actualmente los y las adultas saben identificar los alimentos que contienen un alto
indice glicémico.

Hipertension Arterial

El 91.7% de los encuestados padecen de Hipertension Arterial, diagnosticados
desde hace 3 a 15 afios a la fecha, en la primera encuesta el 41.6% de la poblacién
estudiada sabe qué es esta enfermedad y sus implicaciones, en la segunda
encuesta el 100% de ellos y ellas saben respecto a la enfermedad. Ahora saben
como se mide la presioén arterial y los pardmetros que son considerados dentro de
los rangos adecuados.

El 75% de las personas no sabia qué eran las grasas saturadas y el 40% las grasas

insaturadas, en estos momentos conocen e identifican cuales son, a qué se refieren,
asi como los alimentos que las contienen. Finalmente, aumentdé 20% el
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conocimiento del consumo de sal recomendado al dia en presencia de esta
patologia.

Complicaciones y tratamientos farmacolégicos

El 8.3% de las personas cuentan con mayor informacion de las posibles
complicaciones y tratamientos que se pueden presentar en ambas enfermedades
con referencia a la primera encuesta, tomando como mayor importancia las
recomendaciones de su médico de cabecera, asi como la importancia de la
activacion fisica.

Tratamiento nutricional

La orientacion del tratamiento nutricional muestra que aumentd el consumo de
verduras (17%)), frijol o lenteja (8.3%) y el consumo de litros de agua por dia (10%);
asi mismo, disminuyo el consumo de refrescos o bebidas azucaradas (20%), huevo
(25%), cereales (16.7%), pan (16.7%) y frituras (10%).

Grafico 1. Informacién brindada a los y las pacientes sobre sus
padecimientos.
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Fuente: Elaboracion propia.

Mas del 50% mencionan que las y los médicos les han informado sobre las
enfermedades que padecen, los demas manifiestan que es necesario que los

médicos den mas informacion respecto al tema.
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Finalmente, todas las personas respondieron que esta intervencién les ha apoyado
para su aprendizaje de estas enfermedades y que van a seguir buscando
informacion al respecto, aunado a ello, que les gustaria seguir con la modalidad e-
healt para la consulta en cuanto a temas de educacion en salud.

Discusion

Los datos arrojados por esta investigacion denotan la falta del factor educacion para
la salud en presencia de enfermedades cronico degenerativas de indole metabdlico,
alrededor del 69 % de ellos desconocia en qué consiste el padecimiento que les
aqueja, si bien la mayoria de ellos y ellas, en cuestion de alimentacion identificaban
aguellos con injerencia negativa en su estado de salud, como es el caso de los
alimentos ultra procesados, no tenian el conocimiento del por qué son dafinos para
su salud o qué consecuencias tienen en presencia de la Diabetes o la Hipertension.

El material que se utilizé en el presente disefio instruccional, proviene de canales
multimedia especializados que se dedican a la difusion de contenidos educativos en
ambitos de salud, como la Federacién Mexicana de Diabetes, algunos especialistas
en medicina interna, que cuentan con canales de difusion y divulgacion sustentados
cientificamente y que dan a conocer los temas de salud a través de un enfoque
educativo. Los aspectos mencionados con anterioridad son los puntos de analisis
tomados en consideracion para la seleccion y difusion de dichos materiales en las
personas que participaron en este proyecto.

Respecto al tema educativo alimentario, posterior a la intervencion, se demuestra
gue a mayor obtencién de informacién mediante el proceso educativo, se aumenta
el consumo de alimentos saludables como verduras o frutas, asi como el consumo
de agua simple, aunado a ello se refleja también una disminucién en el consumo de
bebidas azucaradas, harinas y frituras comprobando favorablemente la hip6tesis
establecida en la que se sugiere que con una intervencidon mediante disefio
instruccional con recursos multimedia a través de e-healt aumenta el conocimiento
de las personas respecto a la enfermedad padecida y el cuidado o automonitoreo
de la misma.

Al analizar los resultados de esta investigacion se identifica una coincidencia con
los resultados de la investigacion de Vazquez (2022) con respecto a la metodologia
del disefio instruccional, referente a la transmisién de conocimientos de los hébitos
alimentarios y los estilos de vida saludables en personas adultas para prevenir el
sobrepeso y en concordancia con la utilidad de los recursos multimedia para las
intervenciones en temas de educacion para la salud (Vasquez, et al., 2022).

Sobre la misma linea de investigacion y nuevamente en coincidencia con los

resultados presentes, Fonseca et al., determina que el modelo de instruccién
ADDIE aplicado en temas de educacion nutricional mejora el comportamiento en los
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hébitos de consumo alimentario en quienes se aplica esta metodologia, ademas de
gue es a bajo costo y reproducible (Fonseca, et al., 2023).

Por ultimo, es importante sefalar que el grupo de personas estudiadas mencionaron
la importancia de que las y los médicos, asi como el personal de salud deben brindar
mas informacion de las enfermedades que padece cada paciente y explicar el
tratamiento, no solo farmacologico, sino también los beneficios que implican las
modificaciones en sus estilos de vida como la alimentacion o la actividad fisica
mediante un proceso educativo.

Conclusion

La aplicacion de una intervencion educativa en el ambito de salud con una
metodologia instruccional usando multimedia realizada por expertos dimensiono y
delimit6 los contenidos que se deseaban transmitir, de igual forma, marcé la ruta
critica a seguir para llevar a cabo la investigacion a través del método ADDIE.

De acuerdo a la implementacion de dicha metodologia y respecto a la gama de
aprendizajes esperados y su correlacién con los resultados, se determina que la
intervencidn educativa impacta directamente en la modificacion de habitos
alimentarios en presencia de ambas enfermedades, ya que se disminuye el
consumo de alimentos poco saludables como los industrializados, caso especifico
de los refrescos y frituras, ademas aumentado el consumo de agua simple, verduras
y leguminosas.

Sobre la connotacién del concepto de e-healt o salud digital, como canal de
informacion en presencia de enfermedades como la Diabetes Mellitus o la
Hipertension Arterial, se plasm6 que apoy6 en el incremento del aprendizaje
esperado con un 25% en cada una de las personas que participaron a pesar del
poco tiempo de implementacion, cumpliéndose asi el objetivo general de esta
investigacion que fue “realizar un disefio instruccional a través de recursos
educativos abiertos mediante e-healt usando multimedia para incrementar los
conocimientos a personas adultas que padecen Diabetes Mellitus tipo 2 o
Hipertension Arterial, a través del método ADDIE (Andlisis, Disefio, Desarrollo,
Implementacién y Evaluacion)”.

Respecto al andlisis de los materiales educativos multimedia existe una variedad
entre videos, infografias, podcast, entre otros, que provienen de fuentes confiables
como asociaciones, federaciones y profesionales de la salud, que se estructuraron
de acuerdo al disefio de los contenidos y las necesidades de aprendizaje respecto
al tema de autocuidado como es la alimentacion, el automonitoreo, el consumo del
tratamiento farmacoldgico y la actividad fisica, en cuanto al desarrollo del plan
instruccional, se siguieron los pasos sugeridos por la Federacion Internacional de la
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Diabetes retomando puntos claves para el aprendizaje de las personas con estas
enfermedades.

Se cumplié con la implementacion del disefio instruccional en su totalidad sobre los
contenidos teméaticos sugeridos por la Federacion Internacional de la Diabetes,
finalmente para efectos de la evaluacién se comprobé un aumento del 25% en los
aprendizajes esperados sobre ambas enfermedades en cada una de las personas
participantes.

Se recomienda seguir utilizando el e-healt como una alternativa para que las
personas estén mas informadas sobre sus padecimientos, ademas de aprovechar
los dispositivos que usamos diariamente, aunado a ello, con una orientacion
adecuada y profesional para lograr mucho mas referente a la formacion personal en
todos los aspectos.
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