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La  presente  tesis da respuesta a una de las problemáticas existentes, en la provincia Granma relacionada al elevado porciento de personas con la enfermedad, diabetes mellitus.  Se titula: “Plan  de ejercicios terapéuticos para el tratamiento  de los pacientes diabéticos de la comunidad de Vado del Yeso. Su objetivo: Aplicar un plan de ejercicios terapéuticos para el tratamiento de los pacientes diabéticos  de la comunidad de vado del yeso.
Su estructura consta de una introducción, desarrollo, conclusiones, bibliografía y anexos.  Se emplearon métodos teóricos y empíricos. En el nivel teórico: histórico-lógico, análisis - síntesis, inducción - deducción. Dentro de los empíricos: observación, encuesta, diagnóstico inicial y uno de salida. 
Justificación del estudio
 En la comunidad de vado de yeso provincia Granma, existe un elevado porciento de personas que padecen de diabetes mellitus, estos enfermos solo tienen tratamientos tipo  medicamentos y no se ha aprovechado, la influencia del ejercicio físico terapéuticos  como unos de los pilares fundamentales para el tratamiento de la enfermedad.
Se realizo un diagnóstico para conocer el estado actual y el nivel de aceptación de los ejercicios  que se empleaban ante de aplicar el instrumento, Se pudo constatar que existe un desconocimiento total de los beneficios que aporta la    practica del ejercicio físico terapéutico, como una alternativa positiva para elevar la calidad de vida de estos pacientes. Después de detectadas las dificultades la autora se dio a la tarea de aplicar un plan de ejercicio físicos terapéuticos para el tratamiento de la diabetes mellitus. La autora considera que este trabajo tiene gran importancia social  ya que actualmente se ha incrementado el número de personas que padecen esta enfermedad  crónica y donde la medicina no ha puesto un tratamiento definitivo y eficaz.
Tomando como referencia los resultados de varios países que han demostrado el efecto positivo del ejercicio físico terapéutico sobre la calidad de vida humana, surgió la motivación de contribuir al desarrollo de la atención a las personas adultas que padecen de diabetes mellitus, esta idea surge a partir del conocimiento de que las instituciones de salud no poseen este tipo de mecanismo para ayudar a pacientes que poseen la enfermedad.
La diabetes mellitus se produce por anomalías genéticas de la célula B se caracteriza por la presencia frecuente de hiperglucemia en edades tempranas aproximadamente antes de los 25 años. Habitualmente se les denomina tipo MODY, (que significa  diabetes de la madurez de comienzo en el joven) . uno de los principales problemas que acarrea esta enfermedad es la aparición de manera prematura, en la mayoría de los casos por falta de conocimiento por parte de los enfermos, la diabetes mellitus retiene la atención de los profesionales de diferentes rama de la ciencias por sus complicaciones y características, aunque esta sea  una enfermedad crónica.

El ejercicio físico terapéutico tiene gran importancia  en el mejoramiento de la calidad de vida y es accesible a todos, sin exclusión ninguna.

Situación Problémica 

En el poblado de vado del yeso, provincia Granma existe un elevado porciento de personas que padecen de diabetes mellitus, estos enfermos solo tienen tratamientos medicamentosos.
Por este motivo esta investigación se plantea el siguiente Problema Científico:

¿Cómo contribuir al mejoramiento de la salud de los pacientes diabéticos de la comunidad de vado del yeso?

Por tal motivo nos proponemos como objetivo general

El Objetivo General estará encaminado a: Aplicar un plan de ejercicios terapéuticos para el tratamiento, de los pacientes diabéticos de la comunidad de vado del yeso.
El Objeto de estudio: El paciente diabético Permitiendo determinar como Campo de Acción: plan de ejercicios físicos terapéuticos.
En está tesis se tuvieron en cuenta algunos métodos y procedimientos que posibilitaron la realización exitosa de dicha investigación y permitieron seleccionar la muestra para evaluar un diagnóstico inicial y comparar los resultados con un diagnóstico final.

Métodos y procedimientos

Selección de los sujetos:
De los 105 pacientes diabéticos entre las edades desde 25 hasta 45 años que reciben atención en diferentes centros de salud se tomo una muestra a partir de los deseos de los mismos de realizar actividad física de 30 pacientes.
Los métodos fundamentales que nos permitieron desarrollar la investigación son los siguientes:

 Métodos Teóricos: 

Histórico – lógico: El mismo nos permitió conocer el desarrollo y evaluación del fenómeno objeto de estudio que se está estudiando, además de los antecedentes.  

Análisis –  síntesis: Mediante este método  podemos  conocer el criterio de diferentes autores sobre el tema que nos ocupa, además de hacer un análisis de los elementos teóricos.

Inductivo – deductivo: Nos permitió deducir los aspectos más generales y particularidades  sobre  los criterios que permitan  arribar a las conclusiones.

 Método Empírico:

Observación: Nos permitió ir valorando como se comporta el objeto de estudio.

Encuesta: Se le aplicó a las profesoras  con el objetivo de recoger la información necesaria  que ellas poseen sobre el nivel de  aprovechamiento del tiempo libre en los niños de la comunidad así como el conocimiento que poseen sobre el programa  

Medición: Estará presente en todos los controles que se realicen, así como  en la atribución de los datos numéricos  de cada  prueba.

Criterio de experto: Su utilización nos sirvió en  la obtención de juicios críticos, valorativos sobre la aplicación de la  investigación. el maestro a la Educación 

· Entrevista, para constatar el tratamiento que le ofrece  al aprovechamiento del tiempo libre.

En está investigación se pone de manifiesto algunas definiciones, que nos permiten establecer relaciones para perfeccionar nuestro trabajo.

Definición de diabetes mellitus.
En el colegio americano de medicina deportiva algunos la definen como un complejo trastorno metabólico con complicaciones muy diversa, caracterizadas por elevados niveles de glucosa en el plasma y degeneración micro vascular secundaria que afecta la retina, los riñones y la circulación periférica.

Francisco Carvajal Martínez en su libro “·diabetes mellitus y ejercicio físico “la define: como una enfermedad metabólica crónica causada por el defecto heredable para utilizar carbohidratos, proteínas,  y grasas secundaria a un déficit relativo o absoluto de insulina efectiva, lo que se  traduce en los pacientes no tratados, por un aumento de glucosa en sangre y orina, y de lípidos en la sangre. 

Ejercicios terapéuticos: consisten en la aplicación de ejercicios físicos con fines profilácticos y medicinales para lograr un rápido y complejo restablecimiento de la salud, de la capacidad de trabajo y la prevención de las consecuencias de los procesos patológicos.

 Justificación del estudio:
La importancia de este trabajo radica fundamentalmente en la elaboración y aplicación de un “Plan  de ejercicios terapéuticos para el tratamiento  de los pacientes diabéticos de la comunidad de vado del yeso. Con este tema investigativo llegaremos a elevar el bienestar y por ende un mejoramiento de la calidad de vida de los pacientes diabéticos ..  
Ejercicio Físico 

El ejercicio físico regular se considera importante en el tratamiento de todos los tipos de diabetes y debe prescribirse por las mismas razones por las que debe fomentarse en la población general. Además, la práctica regular de ejercicio físico mejora el control glicémico a largo plazo en los pacientes con diabetes tipo II (no insulinodependiente), mientras que en los pacientes con diabetes tipo I (insulinodependiente), aunque reduce los requerimientos de insulina, no suele modificar el control glicémico.  

Influencia del ejercicio físico.

1. Aumento de la capacidad física de trabajo. 

2. Aumento del  máximo consumo de oxígeno (VO2)  

3. Disminución de los requerimientos  de insulina.

4. Disminución de los lípidos en sangre. 

5. Aumento de los (HDL) Lipoproteínas de alta densidad – colesterol bueno. Recogen las partículas de colesterol la llevan al hígado, donde las metabolizan y eliminan.    

Etapa I. Adaptación: En esta etapa es importante  tener en cuenta las particularidades del paciente y el tiempo que lleva sin realizar actividad física. El objetivo fundamental es adaptar el organismo de los pacientes a las cargas de trabajo a que serán sometidos. 

	Datos
	Adultos

	Duración
	3 – 4 semanas

	Intensidad
	50 – 60 %

	Frecuencia 
	3 – 5 F/ semanales 

	Volumen 
	30 – 60 min

	Actividades
	Ejercicios de amplitud articular, coordinación y resistencia aeróbica


 Objetivos

· Propiciar  un mejoramiento de los distintos órganos y sistemas que puedan estar afectados por la enfermedad.

· Contribuir a la normalización de las funciones metabólicas y a la disminución del consumo de medicamento.

Plan de Actividades

Toma pulso # 1

Ejercicios de estiramiento.

No.1

PI. Parado, piernas separadas, brazos arriba con manos entrelazadas, realizar extensión de los brazos hacia arriba durante el tiempo señalado anteriormente.
No.2

PI. Parado, piernas separadas, brazo extendido hacia el lado contrario por debajo de la barbilla, realizar extensión con ayuda del brazo contrario, durante el tiempo señalado anteriormente. Alternar

 Ejercicios de movilidad articular.
Ejercicios de cuello: (deben realizarse con los ojos abiertos) 
No. 1
PI. Parado, piernas separadas, manos a la cintura, realizar 1. flexión al frente del cuello y cabeza. 2. flexión atrás.

No.2
PI. Parado, piernas separadas, manos a la cintura, realizar torsión del cuello a ambos lados, alternar.

No.3
PI. Parado, piernas separadas, manos a la cintura, realizar 1. flexión lateral del cuello y cabeza a la izquierda. 2. flexión a la derecha, alternar.

Ejercicios de brazos y tronco:

PI.1 Parado, piernas separadas, brazos laterales, realizar círculos con los brazos al frente y atrás.

No.2
PI. Parado, piernas separadas, brazos extendidos al frente, abrir y cerrar las manos, cambiando la posición de los brazos (lateral, arriba y a bajo).

No.3
PI. Parado, piernas separadas, elevación de los brazos por el frente arriba (inspiración), bajarlos por el lateral a la posición inicial (espiración
No.4

PI. Parado, piernas separadas, manos en los hombros, círculos de los hombros al frente y atrás.

Ejercicios respiratorios
No.1

Sobre la marcha realizar círculo de brazos hacia fuera, inspirar y espirar profundamente.

No.2

PI. Parado, caminar en la punta de los pies tomando aire por la nariz (fuerte y profundo), expulsarlo por la boca (suave y prolongada).

No.3

PI. Parado, realizar caminata suave, haciendo inspiración profunda por la nariz y expulsarlo fuertemente por la boca en forma de soplido.

Ejercicios de relajación muscular.

1. De cubito prono estirar los brazos a tras y contraer todo el cuerpo durante 10’’ y en seguida relazar rápidamente los músculos.

2. Con la mano en la rodilla de la pier​na opuesta, tire de la pierna por en​cima de la otra hasta llegar al sue​lo. Permanezca en esta posición de 10 a 15 segundos. Los hombros deben to​car el suelo; el brazo libre, relaja​do, debe estar extendido lateral​mente, y la cabeza dirigida hacia la mano de ese mismo lado.

3. Con la mano auxiliar tire de la pier​na hacia arriba, hasta que el talón toque los glúteos. Sienta la tensión en la parte anterior del muslo, y per​manezca así de 10 a 15 segundos.
Ejercicios aeróbicos.

1- Caminata

2- Trote suave (800 mtos)

Ejercicios de estiramiento.

No. 1

PI. Parados, manos entrelazadas atrás, realizar flexión del tronco al frente elevando brazos.

No. 2

PI. Pardos con la espalda apoyada a la pared, realizar flexión de la rodilla tratando de pegar el muslo al abdomen.

Ejercicios respiratorios

PI. Parado, realizar elevación de brazos por los laterales arriba suavemente, tomando el aire por la nariz y expulsándolo por la boca a la vez que se bajan los brazos.

PI. Decúbito supino, realizar elevación de los brazos por el frente hasta los lados de la cabeza, tomando el aire por la nariz, hasta llenar los pulmones y bajar los brazos por los laterales, expulsando lentamente el aire por la boca hasta la posición inicial.
Toma pulso #2

 Conclusiones

La fundamentación teórica de este estudio y el análisis de los resultados nos permitió arribar a las siguientes conclusiones:

· Atreves del diagnostico realizado, se releva que los pacientes a pesar de recibir solo tratamiento medicamentoso no tienen un bajo nivel de  conocimientos sobre la patología, y los efectos positivos del ejercicio físico terapéutico en su mejoría.
· El Plan  de ejercicios terapéuticos para el tratamiento si favorecen a elevar la calidad de vida del paciente diabético de la comunidad de vado del yeso. 
Recomendaciones

· Realizar un estudio sobre los elementos teóricos que abordan la temática objeto de estudio en otras edades, con el fin de lograr conocer como se manifiesta en diferentes grupos etarios.

·  Sirva esta investigación para generalizar este estudio a otras comunidades en  las cuales encontremos las insuficiencias señaladas en esta comunidad.  

· Analizar los objetivos propuestos en las actividades para su desarrollo en otras comunidades los cuales están en función de la integración social. 
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