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Negatividad social y adherencia terapéutica en adultos con diabetes
tipo 2: El rol mediador del malestar psicolégico
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DM2 se vincula con complicaciones
micro y macrovasculares, y mayor

malestar psicoldgico (Aschner et al., 2021;

Ma et al., 2022).

Menor adherencia conductual se

vincula con A1c > 7% (Davis et al.,
2022).
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52% de pacientes chilenos no

adhieren al tratamiento (Bello-
Escamilla & Montoya-Caceres, 2016).

Mayor malestar psicoldgico se

vincula con menor adherencia

(Bertera, 2005; Hackett et al., 2019; Lee
etal., 2019).

Negatividad social se vincula con
menor adherencia terapéutica

(Heymann et al., 2016; Uchino & Rook,
2020).

|

Negatividad social se vincula con

mayor malestar psicolégico
(Depalma et al., 2011).

Método

Instrumentos
Social Negativity Exchange Scale (a=.92).

Participantes Procedimiento

+ 200 adultos con DM2, usuarios/as »
» Aprobacién CEC UFRO
de ADICH .
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State-Trait Anxiety Inventory (o =.86).
61% mujeres

* M=61.86D.T =11.82

* Perceived Stress Scale (a = .81).

+ Patient Health Questionnaire (a =.85).

Summary of Diabetes Self-Care Activities (a=.71)
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Resultados

Resultados descriptivos [
38% A1c < 7% Negatividad

social

[actividad fisica ] [ control glicémico |
X F

88% indicacion medicamentos antidiabéticos Efecto indirecto:

(B=-136,p =
.046)

Prevencion
de

Consumo medicamentos M = 0.76*

e
hipoglicemia

« Dieta M =4.61* 7l

2717

ansiedad Malestar
D psicolégico
Ve
si

» Ejercicio M =4.47*
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Conclusion

La negatividad social se vincula
directamente con menor adherencia a las
conductas de cuidado de pies y dieta en
adultos con DM2.

La negatividad social se vincula con mayor
malestar psicoldgico en pacientes con DM2,
caracterizado por mayor estrés psicoldgico,

ansiedad y sintomas depresivos.

El malestar psicoldgico se vincula con una
menor adherencia a las conductas de dieta y
cuidado de pies en pacientes con DM2.
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