Ladiabetes mellitus tipo 2
entiemposdel COVID

Reflexiones sobre la telemedicina y la capacitacién de los pacientes

La COVID-19 ha cambiado, en muy poco tiempo y de forma abrupta, la clasica asistencia
presencial en los centros de atencién primaria de los pacientes con diabetes por la telemedicina.

La telemedicina incluye:

N Llamadas !ZEEI : Q.0 : Aplicaciones
% 8 Videoconsultas 0[583) Redes sociales @f@ especificas de

telefénicas
patologia

, — Interconsultas
ﬂ@h Cons'tlJl’ros por X @ Pdginas web g virtuales con otros
e-mail (e-consultal) especialistas

redGDPS, con el objetivo de mejorar la atencion y el control integral del paciente
con diabetes, esta desarrollando unas recomendaciones para un enfoque telematico.

¢A qué pacientes debemos dar prioridad?

Algoritmo de busqueda proactiva de pacientes con diabetes

La captacidn proactiva es fundamental para retomar un adecuado seguimiento de los pacientes con diabetes y
asi evitar las posibles complicaciones a corto, medio y largo plazo, y contribuir a su mejor calidad de vida.
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HbAc: hemoglobina glucosilada
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Material divulgativo elaborado con el apoyo de AstraZeneca
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Podrds encontrar la guia completa en:
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