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RESUMEN

La Diabetes, a pesar de ser una enfermedad endocrino metabdlica no infecto-transmisible,
muestras indices de incidencia y prevalencia compatibles con los de una pandemia. Con el
objetivo de socializar el impacto que ha tenido la aplicacion del Heberprot-P en la
provincia de Granma, Cuba; durante el 2015, se realizé una investigacién observacional,
descriptiva y retrospectiva donde se sentenciaron indicadores del Programa de Atencién
Integral al Paciente con UPD con uso del Heberprot-P. Toda la informacién se obtuvo de
los informes del departamento provincial de Atencion Primaria de Salud y del balance
anual del programa. Se realizé revision bibliografica de los referentes tedricos nacionales e

internacionales en el Ultimo quinquenio. Los resultados obtenidos se muestran a través de

808


https://orcid.org/0000-0001-6809-8073
https://orcid.org/0000-0002-7860-204X
https://orcid.org/0000-0003-2518-0434
mailto:gallardo.grm@infomed.sld.cu

VERSION ON-LINE: ISSN 1028-4818
Multimed. Revista Médica. Granma RPNS-1853

____________________________________________________________________________________________________________________________________________|
graficos para mejor alcance e interpretacion. Se describid el proceso de dispensarizacién

de los pacientes con UPD (1195) y su distribucién por cada municipio, las amputaciones
realizadas (33) y las UPD complejas atendidas (131), asi como el nivel de atencién médica
donde se evacud tratamiento. Ademads, se ponderd en la superacién continuada de
profesionales que atienden a estos pacientes y quedaron plasmados los objetivos para el
afio 2016. Existe morosidad en la pesquisa de las UPD por los equipos bdasicos de salud,
disminuyeron sustantivamente las amputaciones realizadas y las Ulceras complejas
atendidas en los escenarios de salud, predominé el nivel primario de salud para el
tratamiento de la UPD, se involucran en el programa equipos multidisciplinarios en
constante superacién profesional y se emitieron los objetivos para el afio actual.

Palabras clave: Diabetes mellitus; Ulcera del pie diabético; Heberprot-P; Atencién

primaria de salud.

ABSTRACT

Diabetes, despite being a non-infectious-transmissible metabolic endocrine disease,
shows incidence and prevalence rates compatible with those of a pandemic. With the aim
of socializing the impact that the application of Heberprot-P has had in the province of
Granma, Cuba; During 2015, an observational, descriptive and retrospective investigation
was carried out, where indicators of the Program for Comprehensive Patient Care with
UPD were sentenced with the use of Heberprot-P. All the information was obtained from
the reports of the provincial department of Primary Health Care and the annual balance of
the program. A bibliographic review of the national and international theoretical
references in the last five years was carried out. The results obtained are shown through
graphics for better scope and interpretation. The process of dispensing patients with UPD
(12195) and its distribution by each municipality, the amputations performed (33) and the
complex UPDs attended (131), as well as the level of medical care where treatment was
evacuated, were described. In addition, it was pondered in the continuous improvement
of professionals who care for these patients and the objectives for 2016 were reflected.

There is late payment in the UPD research by the basic health teams, the amputations
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performed and the complex ulcers attended to decreased substantially. In the health

scenarios, the primary level of health for the treatment of UPD prevailed, multidisciplinary
teams in constant professional development are involved in the program and the
objectives for the current year were issued.

Key words: Diabetes mellitus; Diabetic foot ulcer; Heberprot-P; Primary health care.

RESUMO

O diabetes, apesar de ser uma doenca enddcrina metabdlica ndo-infecciosa transmissivel,
mostra taxas de incidéncia e prevaléncia compativeis com as de uma pandemia. Com o
objetivo de socializar o impacto que a aplicacdo do Heberprot-P teve na provincia de
Granma, Cuba; Durante o ano de 2015, foi realizada uma investigacdo observacional,
descritiva e retrospectiva, onde os indicadores do Programa de Atencao Integral a
Pacientes com UPD foram sentenciados com o uso de Heberprot-P. Todas as informacdes
foram obtidas dos relatérios do departamento provincial de Atenc¢do Primdria a Saude e
do saldo anual do programa. Foi realizada uma revisdao bibliografica dos referenciais
tedricos nacionais e internacionais nos ultimos cinco anos. Os resultados obtidos sao
mostrados através de graficos para melhor escopo e interpretacao. Foram descritos o
processo de dispensacdo de pacientes com UPD (1195) e sua distribuicdo por cada
municipio, as amputacdes realizadas (33) e as UPDs complexas atendidas (131), bem como
o nivel de assisténcia médica onde o tratamento foi evacuado. Além disso, a melhoria
continua dos profissionais que atendem a esses pacientes foi ponderada e os objetivos
para 2016 foram refletidos. Ha atrasos nos pagamentos das pesquisas das UPD pelas
equipes basicas de saude, as amputacOes realizadas e as ulceras complexas atendidas
diminuiram substancialmente. Nos cendrios de salde, prevaleceu o nivel primario de
saude para o tratamento da UPD, as equipes multidisciplinares em constante
desenvolvimento profissional estdo envolvidas no programa e os objetivos para o ano em
curso foram divulgados.

Palavras-chave: Diabetes mellitus; Ulcera do pé diabético; Heberprot-P; Atengdo primaria

a saude.
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Introduccion

La Diabetes, a pesar de ser una enfermedad endocrino metabdlica no infecto-transmisible,
muestra indices de incidencia y prevalencia compatibles con los de una pandemia. (! Este
incremento en la prevalencia es preocupante, por la enfermedad en si y por las
complicaciones crénicas microvasculares y macrovasculares que se presentan en estos
pacientes. ()

El profesor Dr. Duran Garcia resefa que las enfermedades no transmisibles no solo seran
las principales causas de discapacidad en todo el mundo en el afio 2020, sino que también
se convertiran en los problemas mas costosos afrontados por los sistemas de atencién de
salud. En este sentido, constituyen una amenaza para cualquier pais desde el punto de

vista de salud y econdmico (entrevista disponible en: http://www.granma.cu/cuba/2015-

06-02/de-gue-morimos-los-cubanos).

Segun la OMS, referido por Llorente e investigadores, @) estimé que 347 millones de
personas estaban afectadas de diabetes en 2014 en el mundo, y se prevé que para 2030,
esta enfermedad constituya la séptima causa mundial de muerte.

Durante el quinquenio 2012-2016 la mortalidad por Diabetes Mellitus (en lo adelante DM)
en la provincia Granma, sentenciado en una investigacion realizada por Sera y cols, ) la
tasa se comportd entre 7,4 y 12,8 por 100.000 habitantes, con la salvedad que en el afo
2010 no existieron defunciones por esta causa. Al terminar el 2011 creci6 al ser la tasa
mas alta en todo el periodo; al ocupar la quinta causa de muerte. En el 2014 ocupéd la
séptima causa de muerte en la provincia segun datos relevados en el Anuario Estadistico,

edicién del 2015.
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El pie diabético ha de ser enfocado desde una visién interdisciplinaria, que agrupe a una

serie de trabajadores de la salud: endocrindlogos, internistas, ortopédicos, angiélogos,
cirujanos, médicos generales integrales, poddlogos y enfermeros, con la meta comun de
evitar la ulceracién y la amputacién. ®) Sélo se alcanza trabajando en la prevencion de los
factores de riesgos (en lo adelante FR) a cualquier instancia del sistema de salud
fundamentalmente en el nivel primario.
Existen FR de importancia pues constituyen una expresién del sindrome y la amputacién
es su complicacion mas frecuente, segln la posibilidad de intervenir sobre ellos vy
eliminarlos, los autores, /) lo dividieron en FR modificables y no modificables:
Modificables

v Descontrol metabdlico.
Factores sociales.
Deformidades anatémicas.
Aumento de la presion plantar.
Calzado inadecuado.
Sobrepeso corporal u obesidad.
Alcoholismo.

Tabaquismo.

N N N N N

Ingestion de B bloqueadores.

No modificables
v' Edad

Tiempo de evolucién de la DM.

v

v' Sexo.
v" Antecedentes de Ulceras y/o amputaciones.
v

Antecedentes de neuropatia, angiopatia, retinopatia y nefropatia (pudieran ser
modificables en estadios iniciales).

v" Limitacidon de los movimientos articulares.
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El Heberprot-P® se introduce en el Cuadro Basico de Medicamentos de Cuba en el mes de

abril de 2007, después de su aprobacion por la Comisidon del Formulario Nacional de
Medicamentos. A partir de ese momento comienza una estrategia de extensién en el
Sistema Nacional de Salud, con el objetivo de implementar su uso y el manejo integral de
la Ulcera de pie diabético (UPD) en todos los servicios de atencién al paciente diabético. )
Este farmaco se distingue al constituir el Unico medicamento (solucién inyectable)
disponible en el mercado mundial hasta el momento para la cicatrizaciéon de las UPD, el
cual disminuye significativamente el riesgo de amputacién por esta causa. ®)

La ulceracidn del pie es una complicacidn significativa de la diabetes, con una incidencia
anual ligeramente superior al 2% en todos los pacientes con esta enfermedad, y se eleva
entre 5,0y 7,5% en los que presentan neuropatia periférica. Se estima que un 15% de los
pacientes con diabetes desarrollaran ulceras en algin momento de su vida; alrededor de
un 10% a un 30% de los pacientes diabéticos con Ulceras progresaran a la amputacién. (10

Al tener en consideracién la importancia del tratamiento de la UPD a los pacientes
aquejados y los beneficios del Heberprot-P para estos fines, los autores se proponen con
esta investigacion socializar el impacto que ha tenido la aplicacion del producto

biotecnoldgico en la provincia de Granma, Cuba durante el 2015.

Método

Se realizé una investigacidn observacional, descriptiva y retrospectiva con el objetivo de
socializar el impacto que ha tenido la aplicacién del Heberprot-P en la provincia de
Granma, Cuba; durante el 2015. Se utilizaron como variables: el proceso de
dispensarizacion de los pacientes con UPD, distribucién por cada municipio, las
amputaciones realizadas y las UPD complejas atendidas, asi como el nivel de atencién
médica donde se evacud su tratamiento. Ademads, se ponderd en la superacion profesional

de los profesionales que llevan la asistencia médica a los pacientes afectos.
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Se emplearon métodos de investigacion cualitativos tedricos como el histérico-légico, el

analitico-sintético y el inductivo-deductivo y el analisis documental como método
empirico.

Toda la informacién se obtuvo de los informes del departamento de Atencidén Primaria de
Salud del sectorial provincial en Granma y del balance provincial anual del Programa de
Atencion Integral al Paciente con UPD con uso del Heberprot-P. Se realizé una revisidn
bibliografica en bases de datos disponibles en la plataforma de INFOMED (21 materiales
cientificos impresos y en formato digital) contentivos de referentes tedricos nacionales e
internacionales en el Ultimo quinquenio en funcidn de la actualizacién en la aplicacion del
producto biotecnolégico. Los resultados obtenidos se muestran a la comunidad cientifica
a través de graficos de barras simples e histogramas para un mejor alcance e

interpretacion.

Resultados

En Granma se dispensarizaron un total de 35 397 pacientes con DM al cierre del 2015
segun informes del departamento provincial de atencién primaria de salud; de ellos sélo
1195 enfermos presentaron UPD al representar el 3,38% de los diabéticos
dispensarizados. La figura 1 muestra la distribucidon de pacientes con UPD segun las areas

de salud donde fueron atendidos en la provincia durante el periodo que se analiza.
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Fig. 1. Distribucidon de pacientes con UPD segun las areas de salud en la provincia Granma. 2015.

Las amputaciones realizadas y la atencién a las UPD complejas atendidas en la provincia se
muestran en la figura 2, reportadas en el balance provincial del programa nacional en el
mes de marzo 2016 donde obliga a realizar un andlisis comparativo con los afios

precedentes y llegar a conclusiones positivas sélo al visualizar el grafico.
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Fig.2. Amputaciones realizadas y UDP complejas atendidas en la provincia Granma durante el

periodo 2013-2015.

En las revisiones del tema consumadas por los autores existié al inicio del programa un
predominio de los escenarios en la atencidén secundaria por tratarse de la centralizacién
en la aplicacion del producto. Una vez descentralizado se comienza a apoderarse el nivel
primario como se muestra en la figura 3, donde el 91%; en el 2015, de las personas

afectadas son evacuadas satisfactoriamente en la atencién primaria de salud y con
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tendencia a la disminucién del flujo de pacientes tratados con este producto en la

atencion secundaria.
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Fig. 3. Atencién de las UPD segln los niveles de atencidn médicas en la provincia de Granma

durante el periodo 2013-2015.

Discusion

Con el advenimiento del Heberprot-P se hizo necesario la implementacion de un programa

nacional donde descansen los lineamientos en su aplicacién y las pautas en el control de

los resultados de este producto, sumado el trabajo de pesquisa de los pacientes afectos al

tener como objetivos los siguientes:

v
v
v
v

Mejorar la calidad de vida del paciente diabético.
Disminuir la frecuencia y severidad de las complicaciones agudas y crénicas.
Disminuir el riesgo de amputaciones por Ulcera del pie diabético.

Disminuir la mortalidad prematura por Diabetes Mellitus.

Aproximadamente el 20% de los pacientes diabéticos desarrollan ulceras del pie en algun

momento de su vida, pues lo que dispone que los costos econdmicos ocasionados por esta

complicacién de la DM para los sistemas sanitarios son enormes, asi como las

repercusiones sociales y emocionales que provoca. (1%

La poblacion diabética estimada en Cuba es de aproximadamente 450 000 personas y hay

15 000 nuevos casos de UPD cada afio. Entre 3 000 y 5 000 de estos pacientes estan en
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riesgo de amputacidn segln investigadores del Centro de Ingenieria Genética y

Biotecnologia de Cuba. (1?)

Ambos indicadores (amputaciones y UDP complejas) en menor cuantia al cierre del afio
2015, lo que evidencia la efectividad del producto biotecnolégico y el cumplimiento de los
estdndares en su aplicaciéon. Ademads, notorio el trabajo mancomunado en el primer nivel
de atencion médica en funcién del seguimiento y control al tratamiento individualizado a
cada paciente, como del pesquisaje de los pacientes con este tipo de dolencia a pesar este
ultimo no alcanzar su maximo esplendor.

Estos resultados evidencian a juicio de los autores un insuficiente trabajo de pesquisa por
el equipo basico de salud a nivel primario que acarred el pobre porcentaje con respecto al
total de dispensarizados con la dolencia, al ser las dreas de salud con mayores dificultades:
Policlinica Universitaria Camilo Cienfuegos Gorreardn, Hermanos Labrada y Ulises
Goéngora. Los municipios en avanzada en el programa son los ubicados en la urbanidad de
la ciudad de Bayamo.

Es cierto que se avanzé en darle una calidad de vida a estos pacientes al apuntalarse el
trabajo intersectorial desde la comunidad bajo las orientaciones del Centro Provincial en
Atencion al Paciente Diabético. No obstante, quedan fisuras en el trabajo con este tipo de
paciente, que incluye la gran presion asistencial del médico de la familia e inclusive
administradores de salud no le prestan la atencién dentro de sus funciones gerenciales y
su mirada se centra a otros programas que tienen, segun sus criterios, mayores impactos
en la comunidad y evaluaciones mas rigurosas.

Al igual que otras provincias del pais como Ciego de Avila se avanzan en la busqueda de
pacientes portadores de esta complicacion de la DM donde 2 mil 200 avilefios se han
atendido y favorecido con la aplicacion del Heberprot-P. (13)

El producto biotecnoldgico que se analiza tiene una composicion farmacéutica patentada
cuya formulacién parenteral se basa en factor de crecimiento epidérmico humano
recombinante (FCEhr). En pacientes con UPD el producto se administra por infiltracién

intralesional para acelerar la curacién de Ulceras profundas y complejas, ya sean
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neuropaticas o isquémicas. 12 Esto conlleva a una recuperacién temprana de la lesién,

disminucion de las amputaciones y una reinsercién social prematura a la vida comunitaria.
Verdaguer y coautores, (1) exponen que el riesgo de que un enfermo diabético sufra una
amputacion menor y/o mayor en la extremidad inferior es muy elevado con respecto a la
poblacién no diabética. Segun Cisnero, et al. (!> entre el 50% y el 65%, en funcidn de las
diversas publicaciones, de todas las amputaciones de causa no traumatica, son realizadas
en enfermos diabéticos.

Indudablemente el elevado porcentaje de pacientes diabéticos amputados por
enfermedades vasculares determina un alto grado de incapacidad e impacto social y
econdmico del pie diabético como enfermedad. Son multiples las estrategias preventivas
en las complicaciones vasculares periféricas del diabético para reducir las tasas de
amputaciones en estos pacientes. (16)

En este sentido se avanza en Granma en la busqueda de alternativas de promocion y
prevencion de salud, elemento que justifica los logros y avances alcanzados en el primer
nivel de atencion como escenario idéneo para el éxito del programa. Ademas de los
beneficios aportados por la aplicacion del Heberprot-P al provocar una rapida granulacién
del tejido comprometido a nivel de la UPD.

Los autores comparten con Silva Pupo, et al. 17 en una de sus investigaciones en la
provincia de Camagiey que demuestran como el uso del Heberprot- P modifica criterios
de amputacién ya establecidos con estos resultados encontrados, siendo un medicamento
util y necesario para la terapéutica del pie diabético.

Moreira Matos, ('8 en la provincia vecina de Holguin demostraron también los beneficios
del producto, lo que ayuda a calzar los resultados que se comunican a la comunidad
cientifica donde, en Granma, el 97,2% de los pacientes con UPD tuvieron excelentes
resultados sin la practica de la amputacion.

Se discrepa con Ramirez, et al. citado por Naranjo, **) cuando afirma que un 70% de todas
las amputaciones de extremidad inferior estan relacionadas con la diabetes. Se pudo

comprobar que cuando se utilizan los recursos terapéuticos eficientemente se disminuye
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el porcentaje de amputaciones en este tipo de paciente como lo demuestran los

resultados antes aludidos.

Es incuestionable el papel que juega la atencidon primaria para la resolutividad de los
problemas de salud que presenta la comunidad. El impacto que ha tenido este producto
con la utilizacion de los recursos humanos como materiales en este escenario, demuestran
lo valioso que constituye tener un nivel primario organizado y fortalecido que responda a
las politicas de salud disefiadas para mejorar la calidad de vida de los individuos.

Esto conlleva ademads a disminuir la estadia hospitalaria y por ende los costos que genera
este tipo de paciente. Ayuda a que la familia en toda su extensidn participe en el proceso
de tratamiento y rehabilitacion del paciente, se activa en la comunidad la red de apoyo
social con el objetivo de buscar alternativas espirituales y materiales para aumentar la
autoestima del paciente que en el mayor de los casos estd comprometida por tratarse de
una complicacion de su enfermedad de base y el temor a la no reinsercién a sus
actividades cotidianas.

Los diabéticos, como todas aquellas personas que padecen una enfermedad crénica
degenerativa, son vulnerables no sélo a los dafios fisicos sino también en el area
psicoafectiva por lo que el apoyo es una pieza fundamental para sobrellevar su
enfermedad y tener una mejor calidad de vida. (29

Se coincide con Hernandez Betancourt e investigadores, (?!) cuando testifican en su
estudio realizado en Las Tunas que la organizacion por niveles del sistema de salud, con
base en la atencion primaria, asi como la intersectorialidad que establece el sistema
social, son dos fortalezas esenciales para lograr este tipo de impacto.

Con anterioridad los autores del presente articulo justificaron el beneficio que ha tenido
este programa a partir del esfuerzo de los recursos humanos que han participado en la
atencién de estos pacientes; es plausible citar que la superacién profesional de los
profesionales en la provincia constituye la piedra angular para brindarle al doliente todas
las alternativas de soluciones posibles en busqueda del equilibrio de su salud.

En este sentido, se han capacitado en Granma profesionales de diferentes areas del

conocimiento como: podélogos, angidlogos, traumatdlogos, enfermeros, endocrindlogos,
819



VERSION ON-LINE: ISSN 1028-4818
Multimed. Revista Médica. Granma RPNS-1853

____________________________________________________________________________________________________________________________________________|
médicos generales integrales, entre otros. Existieron variedades de figuras del postgrado

impartidas para trasmitir el conocimiento tedrico-practico, entre ellas: talleres, cursos,
diplomados y entrenamientos para cumplir con las habilidades practicas en los procederes
quirdrgicos mds avanzados.

En el balance anual del Programa de Atencidn Integral al Paciente con UPD con uso del
Heberprot-P en Granma realizado en el mes de marzo ultimo quedd aprobado el plan de
accién y las metas para el 2016, a partir de las dificultades encontradas y fisuras en el

cumplimiento de los planes establecidos para cada municipio:

v" Incluir al potencial total de la provincia para el afio 2016 al distribuirse: 96 a mes y
22 ala semana.

v Continuar con el control del esquema terapéutico establecido para cada tipo de
Ulcera.

v’ Intensificar las actividades promocionales de radio, televisidn, prensa escrita y
digital, con una periodicidad mensual.

v/ Mantener un nivel de actualizacién periddico de la base de datos en la provincia.

v" Mejorar los indicadores establecidos en el programa.

v’ Realizar un seguimiento personalizado a las dreas de salud que se encuentran por

debajo del 70% de su inclusion.

Conclusiones

Existe morosidad en la pesquisa de las UPD por los equipos basicos de salud, disminuyeron
sustantivamente las amputaciones realizadas y las Ulceras complejas atendidas en los
escenarios de salud, predominé el nivel primario de salud para el tratamiento de la UPD,
se involucran en el programa equipos multidisciplinarios en constante superaciéon
profesional y se emitieron los objetivos para el afo actual lo que ayudara a mejorar los

indicadores descritos.
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