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Se estima que la carga del publico para reportar datos para esta recoleccion de informacion es de un promedio de una
hora por respuesta para el formulario de solicitud del Programa de Reconocimiento de Prevencion de la Diabetes y de
dos horas por respuesta para el envio de los datos de la evaluacién, lo que incluye el tiempo que lleva revisar las
instrucciones, buscar la informacion en las fuentes de datos existentes, recolectar y mantener los datos necesarios, y
completar y revisar la recoleccion de informacion. Ninguna agencia puede realizar ni patrocinar la recoleccion de
informacién y no se requiere que ninguna persona responda las preguntas en los formularios de solicitud de
informacién, a menos que estos tengan un namero de control OMB vilido y vigente. Envie sus comentarios acerca de la
estimacion de esta carga o sobre cualquier otro aspecto de esta recoleccion de informacién, incluidas sus sugerencias
para reducir esta carga, a CDC Reports Clearance Officer; 1600 Clifton Road NE, MS D-74, Atlanta, Georgia 30329;
ATTN: PRA #0920- 0909.
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Programa de Reconocimiento de Prevencion de la
Diabetes de los Centros para el Control y la
Prevencion de Enfermedades, 2021

l. Informacion general

Los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades (CDC) establecieron el Programa
de Reconocimiento de Prevencion de Diabetes (DPRP) como parte del Programa Nacional de
Prevencion de la Diabetes (DPP Nacional)
(https://www.cdc.gov/diabetes/spanish/prevention/index.html). E1 DPRP proporciona
informacion a las personas con alto riesgo de diabetes tipo 2, su equipo de cuidados de la salud y
los responsables de los pagos sobre la ubicacion y el desempefio de las organizaciones que
ofrecen el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional mediante distintos métodos de

presentacion (en persona, en linea, aprendizaje a distancia y una combinacion de estos). La
finalidad del DPRP es reconocer a las organizaciones que han demostrado su capacidad de
brindar de forma eficaz el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional basado en la
evidencia. El programa de reconocimiento ayuda a asegurar que las decisiones acerca de la
elegibilidad de los participantes, el contenido del programa, y la recoleccion y notificacion de los
datos que podrian dar como resultado beneficios de seguros de salud se basen en informacion
precisa, fidedigna y confiable. EIl DPRP estd ademas comprometido a garantizar la equidad en la
salud al aumentar el acceso al programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional en
poblaciones vulnerables, incluso entre quienes viven en areas geograficas de dificil acceso o
areas rurales, a través de una variedad de modalidades.

El DPRP asegura la calidad de las organizaciones reconocidas y proporciona informes
estandarizados sobre su desempefio. Los Estandares del DPRP originales del 2011 para el
programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional y los requisitos para el reconocimiento
se basaron en estudios exitosos de eficacia y efectividad. En uno de los estudios de eficacia, el
estudio de investigacion del Programa de Prevencion de la Diabetes (DPP) de los Estados
Unidos, los participantes de la intervencion en el estilo de vida que perdieron entre un 5y un 7 %
de su peso corporal presentaron una incidencia un 58 % menor de diabetes tipo 2 que quienes no
recibieron esta intervencion). Los estandares actuales, si bien todavia se basan en la
investigacion anterior, incorporan innovaciones de mas estudios traslacionales, mejores
practicas, 8 afios de evaluacion del programa y analisis de datos del DPRP, y la opinion de
expertos.

El DPRP tiene tres objetivos clave:

e Asegurar la calidad del programa, la fidelidad a la evidencia cientifica y el uso
amplio del programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional en todos los
Estados Unidos.

e Crear y mantener un registro de las organizaciones reconocidas por su capacidad de brindar
un programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional eficaz para la prevencion de la
diabetes tipo 2 a las personas con alto riesgo.

e Proporcionar asistencia técnica a las organizaciones para ayudar al personal con la
presentacion eficaz del programa y con la resolucion de problemas para lograr y mantener
un estado de reconocimiento.


https://www.cdc.gov/diabetes/spanish/prevention/index.html

Este documento, Estdndares y procedimientos operativos del Programa de Reconocimiento de
Prevencion de la Diabetes de los CDC (o Estandares del DPRP, para abreviar), describe en
detalle los Estandares del DPRP para el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional y
explica como una organizacion puede solicitar el reconocimiento de los CDC, como ganarlo y
cémo mantenerlo.

El Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional de los CDC es un recurso en linea interactivo
para las organizaciones que brindan, promueven, remiten y cubren el programa de cambio de estilo
de vida, y colaboran con este, y sirve como un centro para los recursos y la asistencia técnica del
DPP Nacional. Las organizaciones deberian comunicarse con el Centro de Servicio al Cliente del
DPP Nacional para encontrar recursos y eventos, conversar sobre las oportunidades y los desafios
con la comunidad del DPP Nacional, interactuar con expertos en la materia para obtener asistencia
técnica y presentar historias exitosas y comentarios sobre su experiencia.

Primero, tendra que inscribirse para enviar consultas de asistencia técnica del DPP Nacional. Para
inscribirse con el Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional, consulte

National DPPCSC.cdc.gov, haga clic en “Login” (iniciar sesion) y luego en “Register”
(inscribirse). Para solicitar asistencia técnica, inicie la sesion y haga clic en “Contact Us/Contact
Support” (contactenos o contacte al equipo de asistencia al cliente). Una vez que haya iniciado la
sesion, también podra ver sus solicitudes previas y la correspondencia relacionada.

Il. Estandares y requisitos para el reconocimiento

Toda organizacion que tenga la capacidad de brindar el programa de cambio de estilo de vida
del DPP Nacional puede solicitar el reconocimiento. Se recomienda firmemente que los posibles
solicitantes lean completamente los Estandares del DPRP (este documento) y lleven a cabo una
evaluacion de la capacidad (vea el Apéndice A: “Evaluacion de la capacidad organizacional”)
antes de solicitar el reconocimiento. Las organizaciones que participen como subsidiarias en
arreglos paraguas (vea la seccion J: “Arreglos paraguas’) deberan completar la evaluacion de la
capacidad organizacional.

A. Elegibilidad de los participantes

Las organizaciones reconocidas inscribirdn a los participantes de conformidad con los siguientes requisitos:

1. Todos los participantes del programa deben tener 18 afios o mas. El programa esta
dirigido a personas adultas con alto riesgo de presentar diabetes tipo 2.

2. Todos los participantes del programa deben tener un indice de masa corporal (IMC)
>25 kg/m? (>23 kg/m?, si son asiaticoamericanos).

3. Todos los participantes del programa deben considerarse elegibles si cuentan con lo siguiente:
a. El resultado de una prueba de sangre obtenido dentro de un afio después de haberse inscrito
como participante. Los resultados de las pruebas de sangre pueden autorreportarse para los
fines del reconocimiento de los CDC. Los participantes inscritos en el Programa de
Prevencion de la Diabetes de Medicare (MDPP) no pueden autorreportar resultados de
pruebas de sangre; deben proporcionar resultados del laboratorio. Los resultados de las
pruebas de sangre deben cumplir con una de las siguientes especificaciones:
1. nivel de glucosa en ayunas de 100 a 125 mg/dL (el requisito de elegibilidad de los
Centros de Servicios de Medicare y Medicaid [CMS] para los participantes del



MDPP es de 110 a 125 mg/dL).;
ii.  nivel de glucosa plasmatica de 140 a 199 mg/dL medido 2 horas después de una carga de glucosa
de 75 g;
ii. nivel de HbAlcde 5.7a6.4;0
iv.  diabetes gestacional diagnosticada clinicamente durante un embarazo anterior
(permitido para el reconocimiento de los CDC y puede autorreportarse; no
permitido para los participantes del MDPP); o

b. Un resultado indicativo de prediabetes con base en la prueba de riesgo de
prediabetes en linea:_https://www.cdc.gov/diabetes/spanish/risktest/index.html.
Tenga en cuenta: la prueba de riesgo no es una opcion de elegibilidad para los
participantes del MDPP.

4. Los participantes no pueden tener un diagnostico previo de diabetes tipo 1 o tipo 2 antes de la fecha de
inscripcion.

5. Los participantes no pueden estar en estado de embarazo al momento de inscribirse.

6. Un profesional de cuidados de la salud podria remitir a participantes potenciales al programa,
pero no se requiere una remision para participar en un programa reconocido por los CDC.

Las organizaciones reconocidas pueden conservar a los participantes si ocurre una de las siguientes situaciones:

1. Los participantes presentan diabetes tipo 2 mientras estén en el programa. Estos
participantes deberan ser remitidos a sus médicos de cuidados primarios para recibir una
remision a servicios de educacion y apoyo para el automanejo de la diabetes (DSMES)
reconocidos por la Asociacion Americana de la Diabetes (ADA) o acreditados por la
Asociacion de Especialistas en Educacion y Cuidado de la Diabetes (ADCES), y otros
recursos como terapia nutricional médica (MNT, por sus siglas en inglés) segun
corresponda. Vea la seccion Como enviar los datos de la evaluacion al DPRP para obtener
mas informacion sobre coémo codificar estos participantes para asegurar que no se
consideren elegibles en la evaluacion.

2. Los participantes se embarazan mientras estén en el programa. El programa de cambio de
estilo de vida del DPP Nacional enfatiza la pérdida de peso y no es adecuado para las
personas que estén actualmente embarazadas. Los participantes que se embaracen
podrian continuar a criterio de su equipo de cuidados de la salud y de la organizacion
reconocida por los CDC. Vea la seccion Como enviar los datos de la evaluacion al DPRP
para obtener mas informacion sobre coémo codificar estos participantes para asegurar que
no se consideren elegibles en la evaluacion.

B. Seguridad de los participantes y privacidad de los datos

El programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional generalmente no involucra actividad
fisica durante las clases. Si se ofrece actividad fisica, es responsabilidad de la organizacion
contar con procedimientos para garantizar la seguridad. Esto podria incluir obtener una exencion
de responsabilidad del participante o que este obtenga autorizacion de su médico de cuidados
primarios, u otro miembro del equipo de cuidados de la salud, para participar en actividades
fisicas.


https://www.cdc.gov/diabetes/spanish/risktest/index.html

Junto con la seguridad fisica de los participantes, las organizaciones también deberian ser
conscientes de la necesidad de garantizar la privacidad y confidencialidad de los datos de los
participantes. Es responsabilidad de la organizacion conocer y cumplir con las leyes federales,
estatales o locales que rigen la informacion identificable a nivel individual, incluidas aquellas
leyes relacionadas con la Ley de Portabilidad y Responsabilidad del Seguro Médico (HIPAA,
por sus siglas en inglés), y con la recoleccion, el almacenamiento, el uso y la divulgacién de los
datos. A nivel nacional, los CDC garantizan la privacidad al no divulgar datos a nivel del
participante y al recolectar solamente datos de los participantes sin identificacion personal. Los
informes publicados por los CDC solo incluyen datos totales a nivel de la organizacion.

C. Ubicacion

Si el programa se ofrece en persona, las organizaciones podran usar cualquier lugar que sea
adecuado. Las organizaciones deberian proporcionar entornos privados en los que los
participantes puedan pesarse o reunirse de forma individual con instructores de estilo de vida.
Algunas organizaciones podrian optar por brindar el programa en linea o mediante una o mas
modalidades de aprendizaje a distancia. Estos salones de clases remotos podrian incluir, entre
otros, Skype, WebEx, Zoom, GoToMeetings, GoogleMeet, FacebookLive, etc. Esas
organizaciones pueden obtener el peso de sus participantes mediante tecnologia digital, como
una balanza con funciones de Bluetooth, o aceptar que los participantes usen su propia
balanza en casa y autorreporten su peso. (Las balanzas con funciones de Bluetooth transmiten
el peso de las personas de forma segura a través de transmisiones inalambricas o celulares).

D. Método de presentacion

Las organizaciones pueden ofrecer el programa a través de uno o todos los siguientes métodos de
presentacion, pero deberan presentar una solicitud aparte para cada método que se use. Esto
dard como resultado un cédigo de organizacion (orgcode) aparte para cada método de presentacion. Los
datos para cada método de presentacion se enviaran bajo el coddigo de organizacion correspondiente durante
el mes en que se debe enviar la solicitud para ese codigo de organizacion. Para obtener informacion
especifica al tipo de método de presentacion sobre el registro de peso y minutos de actividad fisica, vea el
Apéndice E: “Guia para medir y registrar el peso, y reportar los minutos de actividad fisica”.

1. En persona. Un programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional de un afio de
duracion presentado 100 % en persona por instructores de estilo de vida capacitados para
todos los participantes. Los participantes estan fisicamente presentes en un salon de clases o
en un entorno similar. Si las organizaciones llevan a cabo sesiones de recuperacion a través
de un método de presentacidon que no sea en persona, aun se considera que ofrecen el
programa en persona.

2. En linea. Un programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional de un afio de duracién
presentado 100 % en linea para todos los participantes. Los participantes ingresan a las
sesiones del curso mediante una computadora, tableta o smartphone. La organizacion debe
poder darle seguimiento al progreso de los participantes a través de las sesiones del curso en
linea. Los CDC recomiendan exigir identificacion de usuario y contrasefia para acceder al
curso. La interaccion con un instructor de estilo de vida en vivo es obligatoria y debe ofrecerse
a cada participante al menos una vez por semana durante los primeros seis meses y una vez por
mes durante los seis meses siguientes. Los correos electronicos y los mensaje de texto pueden



contar como interaccion en vivo con el instructor siempre y cuando la comunicacién sea
bidireccional (es decir, las organizaciones no pueden simplemente enviar un anuncio por
mensaje de texto o correo electronico y contarlo como una interaccion en vivo con un
instructor; el participante debe tener la capacidad de responder y obtener apoyo del instructor
en vivo).

3. Aprendizaje a distancia. Un programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional de un
afio de duracion presentado 100 % a través de un salon de clase remoto o de telemedicina por
instructores de estilo de vida capacitados. El instructor de estilo de vida presenta el contenido
de la sesion en vivo en un lugar y los participantes se conectan a través de una llamada o
videoconferencia desde otro lugar. Si las organizaciones llevan a cabo sesiones de
recuperacion a través de un método de presentacion que no sea a distancia, aiin se considera
que ofrecen el programa a distancia.

4. Combinacion. Un programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional de un afio de
duracion presentado con una combinacion de cualquiera de los métodos de presentacion
anteriormente definidos a cada participante por los instructores de estilo de vida capacitados.
Una modalidad de combinacion puede incluir el uso de una modalidad, como en persona, en la
fase principal del programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional y el uso de una
modalidad distinta, como en linea, en la fase principal de mantenimiento. Una modalidad de
combinacion puede incluir un enfoque de presentacion constante de dos modalidades para
todos los participantes del programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional de forma
rotativa (p. €j., una sesion en linea y la siguiente en persona; o una sesion en persona y la
siguiente en aprendizaje a distancia). Ademas, cada cohorte puede usar una combinacion
distinta de métodos de presentacion (es decir, una cohorte puede usar en persona y en linea 'y
otra puede usar en persona y aprendizaje a distancia). Esto admite modalidades mezcladas
donde cada participante puede elegir un método de presentacion distinto para cada sesion
siempre y cuando los participantes no seleccionen un solo método de presentacion para todas
las sesiones. El método de presentaciéon combinado no es una opcion para las organizaciones
que deseen presentar el programa a cohortes enteras con distintos métodos de presentacion (una
cohorte en persona y otra cohorte en linea) y después juntar los datos de todas las cohortes bajo
un cddigo de organizacion. En este caso, las organizaciones deben solicitar codigos de
organizacion para cada método de presentacion que usen. Los requisitos para las interacciones
de los instructores de estilo de vida y el registro del peso y los minutos de actividad fisica
deben cumplirse para todos los métodos de presentacion que se usen. Las organizaciones
pueden llevar a cabo sesiones de recuperacion mediante cualquier método de presentacion.

E. Contrataciéon de personal

Los criterios de elegibilidad, las destrezas, los conocimientos, las cualidades y la
capacitacion requeridos para los instructores de estilo de vida y los coordinadores del
Programa de Prevencion de la Diabetes (coordinadores del programa) se describen en la
seccion de orientacion de este documento llamada Directrices, roles y responsabilidades
del personal; y ejemplos de descripciones de puestos.

Las organizaciones reconocidas son responsables de contratar, capacitar y apoyar a sus
instructores de estilo de vida. Los instructores deberan tener la capacidad de ayudar a los



participantes a realizar y mantener cambios de estilo de vida positivos. También deberan tener el
entendimiento y la sensibilidad para ayudar a los participantes a lidiar con una variedad de
problemas y desafios asociados a hacer cambios de estilo de vida importantes.

Las organizaciones deben designar una persona para que sea la coordinadora del programa.
Los coordinadores del programa deben tener la capacidad de desempeinarse como los
campeones externos principales del programa y como los expertos organizacionales para una
implementacion del programa que concuerde con los Estandares del DPRP. Los coordinadores
del programa deben supervisar las operaciones diarias del programa de cambio de estilo de
vida del DPP Nacional y proporcionar orientacion y apoyo a los instructores de estilo de vida.
Deben comprender los requisitos del DPRP para la recoleccion y el envio de datos, incluso la
importancia de monitorear los datos del programa para asegurar resultados de desempefio de
calidad. Los roles y las responsabilidades de los coordinadores del programa se describen en
mas detalle en los Ejemplos de descripciones de puestos en la seccion de orientacion.

Es responsabilidad de la organizacioén determinar las necesidades de contratacion de personal
para una implementacion eficaz. Si una organizacion presta servicios a muchos participantes a
la vez, deberia considerar contratar instructores de estilo de vida adicionales y designar mas de
un coordinador del programa. Asimismo, si una organizacion presta servicios a solo una
pequefia cantidad de participantes a la vez, podria considerar permitir que una sola persona se
desempefie como instructora de estilo de vida y coordinadora del programa.

F. Capacitacion

Las organizaciones reconocidas son responsables de garantizar que haya una cantidad suficiente
de personal bien capacitado dedicado al programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional
antes de comenzar la primera clase (vea Evaluacion de la capacidad organizacional). Todos los
instructores de estilo de vida deben recibir capacitacion respecto al curriculo especifico que use
la organizacion reconocida antes de ofrecer la primera clase. La duracién minima recomendada
para la capacitacion formal de instructores de estilo de vida nuevos es 12 horas o dos dias. La
capacitacion formal se define como la capacitacion realizada con uno de los cuatro métodos
descritos en la Seccion III. Cémo solicitar el reconocimiento; entidad de capacitacion del
instructor de estilo de vida. Poco tiempo después de completar la capacitacion formal, los
instructores de estilo de vida deberian comenzar a brindar las sesiones del programa e,
idealmente, deberian recibir asesoria en el lugar de trabajo de un coordinador del programa u
otro instructor de estilo de vida capacitado.

Como los coordinadores del programa son responsables de la implementacion general de este,
deberian también completar la capacitacion formal como instructores de estilo de vida. Esto
les permitird ser mentores de los instructores de estilo de vida y ser su remplazo si fuera
necesario.

Las organizaciones reconocidas son responsables del apoyo y la capacitacion continuos de los
instructores de estilo de vida y los coordinadores del programa. También son responsables de
asegurar el éxito, la calidad y el cumplimiento continuos de los Estandares del DPRP por parte
de los instructores de estilo de vida y los coordinadores del programa. Deberian proporcionarles
a los instructores de estilo de vida y los coordinadores del programa la oportunidad de asistir a
una capacitacion por seminario web patrocinada por los CDC sobre temas especializados, como
la presentacion del programa (“Bienvenido al DPRP”), el envio de datos (“Enviar para el éxito”)



y otros ofrecidos por los CDC, y capacitacion de repaso si se desea. Todos los instructores de
estilo de vida y los coordinadores del programa deberian recibir capacitacion adicional cada vez
que los CDC actualicen los Estandares del DPRP, y los CDC ofreceran esta capacitacion de
forma gratuita a las organizaciones.

Debido a que los hallazgos de la evaluacion del programa han demostrado que los instructores
de estilo de vida bien capacitados y altamente motivados tienen un impacto significativo en los
resultados de los participantes, todos los instructores y los coordinadores del programa también
deberian completar al menos dos horas de capacitacion de instructores avanzada cada afio. La
capacitacion de instructores avanzada es una capacitacion que va mas alla de la capacitacion
formal requerida para los instructores de estilo de vida que se basa en las destrezas
fundamentales necesarias para ayudar a los participantes a realizar cambios de estilo de vida
eficaces, y esta limitada a las capacitaciones proporcionadas por entidades de capacitacion
listadas en el Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional. (La capacitacion de instructores
avanzada debe ser proporcionada por organizaciones que estén en la lista de entidades de
capacitacion del memorando de entendimiento [MOU, por sus siglas en inglés] de los CDC).
Las organizaciones reconocidas deberian comunicarse con el Centro de Servicio al Cliente del
DPP Nacional para obtener més informacion sobre la capacitacion de instructores avanzada, y
los temas y las competencias disponibles. Los CDC no recolectaran datos sobre la capacitacion
de instructores de estilo de vida avanzada. Esta es una responsabilidad a nivel de la
organizacion. Los CDC se reservan el derecho de verificar que las organizaciones cumplan con
este requisito.

Las entidades de capacitacion que proporcionan oportunidades de capacitacion formal con base
en un curriculo aprobado por los CDC y capacitacion de instructores avanzada estan listadas en el
Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional en
https://nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/Training-for-your-Lifestyle-Coaches. Estas entidades no
estan respaldadas oficialmente por los CDC, pero firman un MOU en el que aceptan capacitar
con un curriculo aprobado por los CDC y proporcionar capacitaciones a nivel nacional o regional
a organizaciones reconocidas por los CDC. Estas entidades también aceptan proporcionar
capacitaciones de calidad alineadas con los Estandares del DPRP, lo cual deberia ayudar a
garantizar instructores de estilo de vida competentes. Ademas de las entidades de capacitacion
listadas en el Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional, una capacitacion formal para
instructores de estilo de vida puede ser proporcionada por 1) una organizacion privada con una
red nacional de sitios del programa cuyos instructores principales fueron capacitados por una
entidad de capacitacion listada en el sitio web del Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional
con un MOU firmado, 2) una organizacion virtual reconocida por los CDC con alcance nacional
cuyos instructores principales fueron capacitados por una entidad de capacitacion listada en el
sitio web del Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional con un MOU firmado, o 3) un
instructor principal (ha completado al menos 12 horas de capacitacion formal como instructor de
estilo de vida, ha brindado con éxito el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional
por al menos un afio y ha completado un programa de instructor principal ofrecido por una
entidad de capacitacion listada en el Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional). Las
entidades de capacitacion listadas en el Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional son las
unicas que pueden ofrecer capacitacion de instructores avanzada. Los CDC pueden realizar
evaluaciones de garantia de calidad aleatorias de cualquier programa, organizacion o instructor
principal que proporcione capacitacion formal para instructores de estilo de vida para garantizar
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que se estén cumpliendo los requisitos de capacitacion.
G.Cambio de liderazgo

Si una organizacion (es decir, empresa) reconocida por los CDC es absorbida o comprada por
otra organizacion, o atraviesa un cambio de liderazgo organizacional de otra forma, el estado
de reconocimiento se transferird a la nueva organizacion con las siguientes salvedades:

e La organizacion debe haber alcanzado el reconocimiento preliminar o pleno de los
CDC; solo estos tipos se transferiran.

e Lanueva empresa deberd comprometerse a completar las cohortes que estén en curso al
momento de la transferencia.

e Lanueva empresa debe aceptar cumplir con los Estandares del DPRP y enviar datos para
su evaluacion cada seis meses.

e Salvo que se negocie lo contrario, la nueva empresa heredaré el cronograma de envio de
datos de la organizacion original.

e Aunque se transfiere el reconocimiento preliminar y pleno, esto es valido solo hasta que el
nuevo lider de la organizacion envie los datos para su reconocimiento. En ese momento, la
organizacion debera cumplir con los estandares para el reconocimiento preliminar o pleno
por sus propios méritos.

¢ Silanueva empresa decide hacer cambios significativos al curriculo aprobado por los CDC,

debera obtener aprobacion previa de los CDC para la version nueva o mejorada.

H. Contenido del curriculo requerido

El programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional consiste en una serie de sesiones que
presentan informacion y actividades de aprendizaje interactivas, proporcionan actividades fuera
de la clase y ofrecen comentarios en etapas para optimizar el cambio de comportamiento. El
programa puede presentarse en persona o en modalidad en linea o de aprendizaje a distancia,
como se describe en la seccion Método de presentacion de este documento. Como se demostro
en el DPP y en otros estudios de investigacion sobre la prevencion de la diabetes, el programa de
cambio de estilo de vida del DPP Nacional, incluso el contenido motivador y sobre
comportamientos, debe apuntar a la meta general de prevenir la diabetes tipo 2 y deberia
enfatizar la necesidad de hacer cambios de estilo de vida duraderos.

El peso corporal del participante debe registrarse en todas las sesiones. Las metas del programa
de un afio de duracion deberian enfocarse en cambios moderados tanto en la alimentaciéon como
en la actividad fisica para lograr uno o mas de los siguientes resultados: una pérdida de peso
modesta de entre el 5 y el 7 % del peso corporal inicial, una combinacion de una pérdida del 4 %
del peso corporal inicial y un promedio de 150 minutos de actividad fisica por semana, o una
disminucion modesta del 2 % en la hemoglobina Alc (HbAlc). Las estrategias usadas para
alcanzar estas metas deben incluir un enfoque en el automonitoreo de la alimentacion y la
actividad fisica, el desarrollo de autoeficacia y de apoyo social para mantener los cambios de
estilo de vida, y estrategias de resolucion de problemas para superar los desafios comunes a fin
de mantener la pérdida de peso.

Las organizaciones reconocidas deben enfatizar que el programa de cambio de estilo de vida del
DPP Nacional esta disefiado especificamente para prevenir la diabetes tipo 2 en personas con alto
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riesgo de este tipo de diabetes. Por lo tanto, en vez de enfocarse unicamente en la pérdida de
peso, el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional también debe enfatizar las
mejoras a largo plazo en nutricion y actividad fisica. Para apoyar el aprendizaje y el cambio de
estilo de vida, los programas deben proporcionar materiales adecuados para todos los
participantes. Los materiales deben basarse en los principios del aprendizaje en los adultos y
cumplir con los estandares de calidad de la capacitacion y lenguaje sencillo de los CDC. El
formato de los materiales (p. ej., impreso, electronico, basado en la web, video, etc.) es
determinado por el programa. Los siguientes recursos estan disponibles y apoyan esta
recomendacion:

Guia de los CDC sobre como cautivar y motivar a estudiantes adultos
https://www.cdc.gov/training/development/design/classroom/index.html
Estandares de calidad de la capacitacion de los CDC

Indice de comunicacion clara
https://www.cdc.gov/ccindex/

Aunque el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional puede incorporar ideas
innovadoras y opiniones de expertos, estos programas deberian basarse en la evidencia
proveniente de estudios de eficacia y efectividad y en la teoria del aprendizaje de adultos. El
curriculo de PrevengaT2 creado por los CDC esté disponible de forma gratuita para su uso y se
puede encontrar en https://www.cdc.gov/diabetes/prevention/resources/curriculum.html. Puede
encontrar traducciones adicionales a otros idiomas en https://coveragetoolkit.org/national-dpp-
curriculum/.

Las organizaciones también pueden usar otros curriculos que hayan sido aprobados por los
CDC por cumplir con los estandares.

Durante los primeros 6 meses (semanas 1-26) del programa de cambio de estilo de vida del DPP
Nacional, todos los temas del curriculo deben cubrirse en al menos 16 sesiones semanales. Las
organizaciones pueden repetir los mddulos principales o usar los modulos principales de
mantenimiento para ofrecer sesiones adicionales durante los meses 1-6 luego de haber ofrecido
las 16 sesiones principales semanales requeridas. En este caso, las organizaciones deben codificar
el uso de los modulos principales de mantenimiento en los meses 1-6 como sesiones principales.
Mas abajo estan las sesiones correspondientes del curriculo del DPP Nacional del 2012 y de
PrevengaT2. Todos los curriculos alternativos deberan contener sesiones con titulos y contenido
similares, no necesariamente los mismos titulos, y contenido basado en la evidencia, incluso
directrices nutricionales actuales y contenido basado en la evidencia sobre la actividad fisica que
apoyen las sesiones, y deben presentar el curriculo a los CDC para su revision respecto a los
temas de sesion mas abajo.

Hay moédulos de herramienta de éxito personal y herramientas introductorias de sesion cero
disponibles para complementar los modulos del curriculo. Las organizaciones deben enviar una
solicitud para obtener mas informacion al Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional.

Tabla 1. Temas del curriculo (fase principal: meses 1-6)


https://www.cdc.gov/training/development/design/classroom/index.html
https://www.cdc.gov/ccindex/
https://www.cdc.gov/diabetes/prevention/resources/curriculum.html
https://coveragetoolkit.org/national-dpp-curriculum/
https://coveragetoolkit.org/national-dpp-curriculum/

Curriculo del DPP Nacional del 2012

Curriculo de PrevengaT2

Bienvenido al Programa Nacional de
Prevencion de la Diabetes

Informacion general e introduccion al programa

Hacer actividad fisica: una forma de vida

Haga actividad fisica para prevenir la diabetes tipo 2

Mueva esos musculos

Lleve un registro de su actividad fisica

Sea un detective de las grasas y calorias

Lleve un registro de su comida

Tres maneras de consumir menos grasa y menos
calorias

Coma bien para prevenir la diabetes tipo 2

Comience su plan de actividad fisica

Haga mas actividad fisica

Incline la balanza calodrica

Queme mas calorias de las que consume

Alimentacion saludable

Compre y cocine alimentos para prevenir la diabetes
tipo 2

Puede manejar el estrés

Manegje el estrés

La pendiente resbaladiza que es el cambio de
estilo de vida

Encuentre tiempo para el acondicionamiento fisico

Haga que las sefiales sociales trabajen para usted y
contésteles a los pensamientos negativos

Enfrente las situaciones que provocan acciones no
saludables

Puede usar Salud del corazdén de los meses 7-12

Mantenga su corazon sano

Resolucién de problemas

Controle sus pensamientos

Controle sus alrededores

Busque apoyo

Cuatro claves para alimentarse de forma saludable
afuera

Coma bien fuera de casa

Maneras de mantenerse motivado

Manténgase motivado para prevenir la diabetes tipo 2
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Durante los ultimos 6 meses (semanas 27-52) del programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional, las

organizaciones deben incluir al menos una sesion brindada cada mes (para un minimo de 6 sesiones). Se
recomienda que las organizaciones que deseen brindar mas sesiones (ir mas alla del requisito minimo de una

sesion al mes) lo hagan, ya que esto podria ser beneficioso para los participantes que necesiten apoyo adicional.

Una organizacion puede usar un modulo principal para ofrecer sesiones adicionales entre los meses 7-12,
después de haber ofrecido los 6 modulos principales de mantenimiento. En este caso, la organizacion debe
codificar el uso del modulo principal en los meses 7-12 como una sesion principal de mantenimiento. Las

sesiones se deben enfocar en temas que refuercen y se basen en el contenido presentado durante los primeros 6
meses del programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional.

Los instructores de estilo de vida seleccionaran temas de uno de los curriculos a continuacion
segun las necesidades y los intereses de los participantes. Los instructores de estilo de vida
deben seleccionar de los siguientes temas y pueden elegir el orden en el cual presentarlos.

Tabla 2. Temas del curriculo (fase principal de mantenimiento: meses 7-12)

Curriculo del DPP Nacional del 2012

Curriculo de PrevengaT2

Bienvenido a las sesiones 7-12

No esta disponible

Mantenga sus pensamientos en equilibro para el
mantenimiento a largo plazo

Cuando la pérdida de peso se estanca

Esté pendiente de su actividad fisica

Haga pausas para hacer actividad fisica

Dé un paso adelante con la actividad fisica

Manténgase activo fuera de su casa

Un analisis mas detallado de la diabetes tipo 2

Mas informacion acerca de la diabetes tipo 2

Mas cantidad, menos calorias

Mas informacion sobre los carbohidratos

Grasas: saturadas, no saturadas y trans

Puede repetir Coma bien para prevenir la diabetes tipo
2 de los meses 1-6




Alimentacion saludable: tomarselo una comida a | Tenga alimentos saludables que disfrute
la vez; preparacion de alimentos y modificacion

de recetas

Manejo del estrés y del tiempo Duerma lo suficiente

Prevenir una recaida Vuelva a intentarlo

Manejo de las fiestas, las vacaciones y los Puede repetir Coma bien fuera de casa de los meses
eventos especiales 1-6

Salud del corazén Manténgase activo para prevenir la diabetes tipo 2

Alimentacion saludable con variedad y equilibro | Puede repetir Compre y cocine alimentos para
prevenir la diabetes tipo 2 de los meses 1-6

Mirar hacia atras y hacia adelante Prevenga la diabetes tipo 2, jde por vida!

Proveedores del MDPP y sesiones de mantenimiento continuas:

Las organizaciones que son proveedoras del MDPP deben ofrecer un segundo afio de
programacion (sesiones de mantenimiento continuas) y pueden repetir cualquier tema del
curriculo de los meses 1-6 o 7-12 para estas sesiones, con la excepcion de las sesiones
introductorias. Vea la seccion de Envio de datos para obtener mas informacion sobre como
codificar estas sesiones.

Uso de un curriculo alternativo:

Si una organizacion elige usar un curriculo alternativo (no aprobado previamente ni creado por los
CDC), debe enviarlo a los CDC para verificar que concuerde con los temas del curriculo basados
en la evidencia listados mas arriba. Hay un enlace para cargar archivos en la solicitud de
reconocimiento inicial donde una organizacion puede enviar su curriculo alternativo. Una
organizacion puede enviar un curriculo adaptado culturalmente en inglés para que los CDC lo
revisen antes de traducirlo a otro idioma. Una organizacion debe enviar todas las versiones finales
(en inglés) a los CDC para su evaluacion final y comentarios. La revision de un curriculo
alternativo por parte de los CDC lleva aproximadamente entre 4 y 6 semanas. Tenga en cuenta lo
siguiente: una vez que se apruebe un curriculo alternativo para una organizacidon paraguas o
controladora, otros sitios bajo ese paraguas no tienen que volver a enviar el curriculo alternativo
completo a los CDC para su revision. Solo seleccione o anote el curriculo que se va a usar.

Cambios realizados a un curriculo actual:

Una organizacion debe notificar a los CDC sobre cualquier cambio que le haga al curriculo
aprobado por estos al iniciar la sesion en el Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional y crear
una solicitud de asistencia técnica del DPP Nacional si:

e dicha organizacion decide empezar a usar un curriculo aprobado por los CDC distinto al
aprobado como parte de su solicitud al DPRP inicial,

e dicha organizacion decide crear su propio curriculo durante su participacion en el DPRP, lo
cual iniciara una revision del curriculo,

e dicha organizacion decide adaptar su curriculo culturalmente para una poblacion especifica,
traducir su curriculo a otro idioma o hacer otros cambios a su curriculo aprobado, como
cambios a los materiales complementarios, videos o impresiones. La revision y aprobacion
del curriculo nuevo o cambiado puede llevar entre 4 y 6 semanas.

|. Sesiones de recuperacion



Las sesiones de recuperacion no son obligatorias, pero se recomiendan firmemente para promover
la permanencia en el programa. Las organizaciones que ofrezcan sesiones de recuperacion deben
seguir las directrices a continuacion. Las sesiones de recuperacion se analizaran de la misma
manera que las sesiones programadas habitualmente.

Las sesiones de recuperacion se pueden brindar en cualquier método de presentacion.

Por favor use la variable del codigo DMODE que corresponda.

Las sesiones de recuperacion deben ser comparables a las sesiones programadas
habitualmente en cuanto a contenido y duracion. La sesion de recuperacion se usa para
revisar un mddulo del curriculo aprobado por los CDC, que generalmente dura una hora.
Una sesidn de recuperacion por participante puede ocurrir en la misma fecha que

una sesion programada habitualmente.

Las sesiones de recuperacion no deben brindarse mas de una vez por semana, salvo que se
brinden fuera de la sesion habitual. Ademas, debe haber al menos 5 dias entre las sesiones
de recuperacion para mantener la intensidad del programa (semanal durante las primeras 16
semanas).

Brindar las sesiones en dias consecutivos que abarquen dos semanas distintas (sébado y
domingo) no cumple con el requisito de intensidad. Las sesiones principales perdidas solo
pueden recuperarse dentro de la fase principal (meses 1 a 6).

Las sesiones principales de mantenimiento perdidas solo pueden recuperarse dentro de la
fase principal de mantenimiento (meses 7 a 12).

Si el participante sabe por adelantado que perdera una sesion, podra tener la sesion de
recuperacion antes de perder la sesion programada habitualmente.

El peso del participante registrado para la sesion de recuperacion debe ser el peso medido
en el dia en que asista a esta.

Los pesos registrados para las sesiones de recuperacion que ocurran en la misma fecha que una sesion
habitual deben concordar con el peso que se registre para la sesion habitual.

Los participantes deben reportar la cantidad de minutos de actividad fisica que
planificaban hacer durante el dia de la sesion que se perdid. Los minutos de actividad
fisica para la sesion de recuperacion deben reflejar la cantidad de minutos de actividad
realizados durante la semana hasta el momento de la sesién que se perdio. Si esta
informacion no esta disponible, la organizacion deberia ingresar 0. Los minutos de
actividad fisica registrados para las sesiones de recuperacion que ocurran en el mismo dia
que una sesion habitual pueden ser distintos a los minutos de actividad fisica registrados
para la sesion habitual.

Si un participante asiste a una sesion de recuperacion para una sesion que todavia no ha
ocurrido, queda a discrecion del instructor de estilo de vida a qué semana aplicaran los
minutos.

Para hacer la codificacion adecuada de SESSTYPE para las sesiones de recuperacion, vea
el Diccionario de datos en la Tabla 4.

Pueden aplicar directrices adicionales de los CMS para las organizaciones proveedoras del MDPP.

J. Arreglos paraguas
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En un arreglo paraguas, una organizacion con reconocimiento pleno o preliminar de los CDC acuerda ser el centro
patrocinador para un grupo de organizaciones (subsidiarias) que tienen reconocimiento pendiente, preliminar o pleno de
los CDC. El reconocimiento de los CDC para el centro y las subsidiarias se basara en una tinica evaluacion de los datos
de los participantes agregados de todas las subsidiarias. El arreglo paraguas deberia hacer que sea posible para las
organizaciones adicionales lograr una presentacion sostenible del programa de cambio de estilo de vida del DPP
Nacional al facilitar la division de costos de infraestructura y al hacer uso de las mejores practicas. Participar en un
arreglo paraguas también podria ayudar a facilitar la obtencién del estado de proveedor del MDPP o de Medicaid, o
cumplir con los requisitos de contratacion impuestos por las organizaciones responsables de la salud (ACO, por sus
siglas en inglés), organizaciones de cuidados administrados (MCO, por sus siglas en inglés) u otros responsables de los
pagos. Esto, a su vez, llevard a un mayor acceso a recursos de cobertura sostenibles. Los arreglos paraguas son
totalmente voluntarios y no son negociados por los CDC. Para obtener informacion adicional sobre el arreglo paraguas
del DPRP, revise el documento de orientacion de Arreglos paraguas publicado en el Centro de Servicio al Cliente del
DPP Nacional. Las organizaciones que deseen convertirse en un centro deben completar la solicitud disponible a pedido
en el Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional.

K. Requisitos para el reconocimiento pendiente, preliminar y pleno

El DPRP otorga tres categorias de reconocimiento: pendiente, preliminar y pleno. Las organizaciones deben enviar
datos cada 6 meses sobre todas las cohortes en curso, independientemente del estado de reconocimiento recibido.

Reconocimiento pendiente

Para iniciar el proceso, una organizacion envia una solicitud al DPRP para cada método de presentacion que planea
ofrecer. Una organizacion alcanza el reconocimiento pendiente cuando el DPRP determina que ha cumplido con los
requisitos 1 a 4 en la Tabla 3. El DPRP luego asignara un cédigo de organizacion (ORGCODE). Simultaneamente con
la fecha inicial de aprobacion, también se le asignara una fecha de entrada en vigencia a la organizacién. La fecha de
entrada en vigencia es el primer dia del mes que le sigue a la fecha de aprobacion y se usa para determinar las fechas de
vencimiento para los envios requeridos de datos. Una organizacién no podra comenzar a ofrecer sesiones hasta que
sea aprobada y logre el reconocimiento pendiente. Las sesiones deberdan comenzar antes de que se cumplan 6 meses
de la fecha de entrada en vigencia.

Una organizacion con reconocimiento pendiente debe hacer su primer envio de datos 6 meses después de la fecha de
entrada en vigencia. Una organizacion puede permanecer en reconocimiento pendiente de forma indefinida si continua
enviando los datos requeridos cada 6 meses.

Reconocimiento preliminar y pleno

El reconocimiento preliminar o pleno es necesario para ser un proveedor del MDPP. No es necesario lograr el
reconocimiento preliminar antes del pleno. Se evaluard a las organizaciones para el reconocimiento preliminar y pleno
solo al momento de los envios requeridos de datos. Para ser elegible para una evaluacion, las organizaciones deben
haber enviado datos sobre al menos una cohorte que haya completado el programa. Se considera que una cohorte ha
completado el programa cuando han pasado 365 dias desde la primera sesion. Las organizaciones tendran la opcion de
definir las cohortes o permitirle a cada participante ser su propia cohorte. Una organizacion puede tener multiples
cohortes participando a la vez. Las evaluaciones siempre se basan en datos de los participantes que forman parte de las
cohortes que tuvieron su primera sesion al menos un afio, pero no mas de 18 meses, antes de la fecha de vencimiento del
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envio (Ilamadas cohortes de evaluacion). Esto significa que multiples cohortes pueden formar parte de una cohorte de
evaluacion tnica de 6 meses. Si una organizacion nueva desea ser elegible para una evaluacion en su primer envio de
datos a los 12 meses, necesitara comenzar a ofrecer sesiones inmediatamente después de la aprobacion de su solicitud y
antes de la fecha de entrada en vigencia. Esta es la Uinica forma en la que la organizacion tendré los 12 meses completos
de datos requeridos para una evaluacion. Las organizaciones que no son elegibles para una evaluacion a los 12 meses
necesitaran esperar hasta el envio de datos siguiente a los 18 meses.

Reconocimiento preliminar

Las organizaciones logran el reconocimiento preliminar cuando cumplen con los siguientes criterios:

1. Los requisitos para el reconocimiento pendiente.

2. Requisito 5: las organizaciones deben conservar a por lo menos 5 participantes que hayan completado el
programa en la cohorte de evaluacion (participantes elegibles en la cohorte de evaluacion que asistieron a por
lo menos 8 sesiones en los primeros 6 meses, y que hayan pasado al menos 9 meses entre la primera sesion de
la cohorte y la tlltima sesion a la que haya asistido el participante).

Una vez que una organizacion cumpla con los requisitos para el reconocimiento preliminar, puede mantener ese
reconocimiento de forma indefinida si continua enviando los datos requeridos cada 6 meses y puede volver a cumplir
con los requisitos para el reconocimiento preliminar dentro de los 3 afios después de haberlo logrado por primera vez, y
luego cada 3 afos a partir de entonces. Las organizaciones que todavia estén activas y enviando datos, pero que no
vuelvan a lograr el estado de reconocimiento preliminar (o pasar al estado de reconocimiento pleno) después de 36
meses volveran al estado de pendiente.

Reconocimiento preliminar temporal

Si una organizacion tiene reconocimiento preliminar o pleno para un método de presentacion y luego solicita brindar el
programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional mediante un método adicional, el DPRP otorgara
reconocimiento preliminar temporal al nuevo método de presentacion. Esta es una designacion especial que solo durara
hasta que la organizacidn tenga su primera evaluacion para el nuevo método. En ese momento, la organizacion lograra
el reconocimiento solo con base en los datos enviados para el nuevo método de presentacion. Si la organizacion falla en
cumplir con estos requisitos para el reconocimiento preliminar o pleno seglin esa evaluacion, el DPRP le otorgara el
estado de reconocimiento pendiente.

Reconocimiento pleno

Las organizaciones pueden recibir reconocimiento pleno por un periodo de tres o cinco afnos. Vea los requisitos
adicionales mas abajo para que una organizacion califique para reconocimiento pleno por cinco afios. Una vez que una
organizacion cumpla con los requisitos para el reconocimiento pleno, puede mantener ese reconocimiento de forma
indefinida si contintia enviando los datos requeridos cada 6 meses y puede volver a cumplir con los requisitos para el
reconocimiento pleno dentro de los 3 afios después de haberlo logrado por primera vez, y luego cada 3 afios a partir de
entonces. Las organizaciones que todavia estén activas y enviando datos, pero que no vuelvan a lograr el estado de
reconocimiento pleno después de 36 meses volveran al estado de preliminar.

Los proveedores del MDPP que pierdan el reconocimiento pleno podran continuar como proveedores con
reconocimiento preliminar. Una vez que una organizacion cumpla con los requisitos del reconocimiento pleno, podra
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mantenerlo por 3 afios, aunque no cumpla con los requisitos mas adelante, siempre que contintie ennviando los datos en
cada mes de vencimiento. Las organizaciones lograran el reconocimiento pleno cuando cumplan con los siguientes
criterios:

1. Los requisitos para el reconocimiento pendiente.
2. El requisito para el reconocimiento preliminar.

3. Requisito 6: las organizaciones deben demostrar que ha habido una disminucion del riesgo de presentar
diabetes tipo 2 entre los participantes que completaron el programa en la cohorte de evaluacion al
demostrar que al menos un 60 % de estos participantes lograron al menos uno de los siguientes resultados:

a. una pérdida de peso de al menos un 5 % 12 meses después de que comenzd la cohorte o

b. una pérdida de peso de al menos un 4 % y un promedio de al menos 150 minutos a la semana de
actividad fisica 12 meses después de que comenzd la cohorte o

c. una disminucién de al menos un 0.2 % en la HbAlc.

4. Requisito 7: las organizaciones deben demostrar que al menos un 35 % de los participantes que
completaron el programa en la cohorte de evaluacion son elegibles para el programa de cambio de estilo
de vida del DPP Nacional de un afio de duracion con base en una prueba de sangre que indique
prediabetes o antecedentes de diabetes gestacional.

Se les otorgara a las organizaciones 2 afos adicionales de reconocimiento pleno (por un total de 5 afios) si, al
momento de lograr este reconocimiento, cumplen con el siguiente criterio de permanencia:

Los participantes elegibles en la cohorte de evaluacion deben haber sido conservados con los siguientes
porcentajes:

e un minimo del 50 % al comienzo del cuarto mes desde que las cohortes tuvieron su primera sesion,

¢ un minimo del 40 % al comienzo del séptimo mes desde que las cohortes tuvieron su primera sesion y

e un minimo del 30 % al comienzo del décimo mes desde que las cohortes tuvieron su primera sesion.
TENGA EN CUENTA: las organizaciones pueden retirarse voluntariamente en cualquier momento de su cronograma,
pero independientemente de las circunstancias de la retirada, deben esperar 6 meses antes de volver a enviar una
solicitud. Se puede no aplicar esta espera si la organizacion puede proporcionar una fecha de inicio para la cohorte
nueva y asegurar que haya al menos 10 participantes inscritos.
Requisitos para el estado de reconocimiento pendiente, preliminar y pleno

1. Solicitud de reconocimiento. Las organizaciones deben enviar una solicitud aparte completada para cada método
de presentacién en_https://nced.cde.gov/DDT_DPRP/ApplicationForm.aspx

2. Curriculo. El programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional debe basarse en evidencia proveniente de
estudios de eficacia y efectividad en la prevencion de la diabetes tipo 2. Puede encontrar los temas del curriculo
requeridos en la seccion de Contenido del curriculo requerido de este documento y el curriculo aprobado por los
CDC en https://nationaldppesc.cde.gov/s/article/National-DPhttps://nationaldppesc.cdc.gov/s/article/National-
DPP-PreventT2-Curricula-and-HandoutsP-PreventT2-Curricula-and-Handouts. Si la organizacion decide usar un
curriculo alternativo, debe enviarlo al DPRP al iniciar la sesion en el Centro de Servicio al Cliente del DPP



https://nccd.cdc.gov/DDT_DPRP/ApplicationForm.aspx
http://eevidence/
https://nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/National-DPhttps:/nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/National-DPP-PreventT2-Curricula-and-HandoutsP-PreventT2-Curricula-and-Handouts
https://nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/National-DPhttps:/nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/National-DPP-PreventT2-Curricula-and-HandoutsP-PreventT2-Curricula-and-Handouts

18
Nacional e iniciar una solicitud de asistencia técnica del DPP Nacional para su revision para asegurar que
cumpla con todos los elementos clave del curriculo usado en el estudio de investigacion del DPP. Esto debe
suceder antes de que se apruebe la solicitud y antes de iniciar las clases.

Duracion de la intervencion. El programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional debe tener una duracion
de un afo. Si las organizaciones deciden continuar con la intervencion por un periodo mas largo, solo se
analizaran los datos de los primeros 365 dias de cada participante para determinar el reconocimiento.

Intensidad de la intervencion. El programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional debe comenzar con
una fase inicial de 6 meses, conocida como la fase principal, durante la cual se ofrezca un minimo de 16 sesiones
semanales durante un periodo de un minimo de 16 semanas y un maximo de 26 semanas. Cada sesion debe durar
lo suficiente para transmitir el contenido de esta (aproximadamente una hora). Las sesiones habituales no
necesitan programarse exactamente en intervalos de 7 dias, pero las organizaciones no deberian programar
sesiones habituales demasiado cerca a propdsito ya que esto podria afectar la capacidad del participante de lograr
las metas del programa.

A la fase inicial de 6 meses le debe seguir una segunda fase de 6 meses, llamada mantenimiento principal, la cual
consiste en al menos una sesion por mes (por un minimo de 6 sesiones). Se recomienda que las organizaciones
que deseen brindar mas sesiones (ir mas alla del requisito minimo de una sesion al mes) lo hagan, ya que esto
podria ser beneficioso para los participantes que necesiten apoyo adicional. Cada sesion debe durar lo suficiente
para transmitir el contenido de esta (aproximadamente una hora).

Cantidad minima de participantes que completaron el programa (requisito para el reconocimiento
preliminar)

La organizacion debe conservar por lo menos 5 participantes elegibles en la cohorte de evaluacion que
hayan asistido a por lo menos 8 sesiones en los primeros 6 meses, y que hayan pasado al menos 9 meses
entre la primera sesion de la cohorte y la ultima sesion a la que haya asistido el participante. Los
participantes que cumplan con estos criterios se definen como participantes que completaron el programa.

Disminucion del riesgo de los participantes a los 12 meses (requisito para el reconocimiento pleno)

Las organizaciones deben demostrar que al menos un 60 % de los participantes que completaron el programa
lograron al menos uno de los siguientes resultados:
e una pérdida de peso de al menos un 5 % 12 meses después de que comenz6 la cohorte o
e una pérdida de peso de al menos un 4 % y un promedio de al menos 150 minutos a la semana de actividad
fisica notificada 12 meses después de que comenzé la cohorte o
¢ una disminucion de al menos un 0.2 % de la HbAIc inicial (registrada dentro de un afio de inscribirse). Por
ejemplo, si un participante reporta un valor de HbAlc de 6.4 cuando ingresa al programa y de 6.1 cuando
completa el programa, se considerara que alcanzé esta meta. Solo los participantes que ingresen al programa
con una prueba de glucosa (GLUCTEST) con un valor de 1 (una medida dentro de los valores de
prediabetes) podran usar esta opcion. El valor de HbAlc de un participante debe recolectarse y enviarse
antes de enviar los datos finales de ese afio, debe incluirse en el registro de la tltima sesion y debe
recolectarse entre los meses 9y 12.

7. Requisito de elegibilidad para el programa (requisito para el reconocimiento pleno)

e Las organizaciones deben demostrar que un minimo del 35 % de los participantes que completaron el
programa en la cohorte de evaluacion son elegibles para el programa de cambio de estilo de vida del DPP
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Nacional con base en una prueba de sangre que indique prediabetes o antecedentes de diabetes
gestacional. El resto (como méximo, un 65 % de los participantes) debe ser elegible segtn la prueba de
riesgo de prediabetes de los CDC y la ADA. Si un participante ingresa al programa motivado por su
puntaje en la prueba de riesgo, las organizaciones pueden realizar un cambio por Unica vez en el estado de
elegibilidad del participante sobre la base de una prueba de sangre posterior a la inscripcion. Si una
organizacion reconocida también es proveedora del MDPP, todos los participantes de Medicare deben ser
elegibles con base inicamente en una prueba de sangre que indique prediabetes. Consulte la seccion
Elegibilidad de los participantes para obtener mas informacion. Tenga en cuenta: mientras que los CDC
establecen un requisito organizacional de elegibilidad con fines de reconocimiento, los responsables de los
pagos individuales, incluso Medicare, pueden imponer requisitos de elegibilidad a nivel del participante
mas altos o mas bajos para las pruebas de sangre con fines de rembolso.

8. Criterio de permanencia para 2 afios adicionales de reconocimiento pleno (5 aifios en total)

Los participantes elegibles en la cohorte de evaluacion deben haber sido conservados con los siguientes
porcentajes:

e un minimo del 50 % al comienzo del cuarto mes desde que las cohortes tuvieron su primera sesion,
e un minimo del 40% al comienzo del séptimo mes desde que las cohortes tuvieron su primera sesion y

e un minimo del 30% al comienzo del décimo mes desde que las cohortes tuvieron su primera sesion.

Tabla 3. Requisitos para el reconocimiento

Esta tabla resume los requisitos para el reconocimiento. Se incluye un ejemplo de como el DPRP de los CDC evalua el
desempefio organizacional en la seccion de Ejemplo de uso de datos para la evaluacion de este documento. El DPRP
calculara todos los indicadores de desempeio para las organizaciones que deseen obtener reconocimiento.

Cuando se | Estado del
Estandar Requisito Cémo se evalua evaliia reconocimiento
1 |Solicitud de Debe proporcionar la - Nombre de la organizacion En cuanto se Pendiente
reconocimiento |informacion de reciba la
(se requiere identificacion de la - Direccion solicitud
una solicitud organizacion al
aparte para DPRP - Personas de contacto
cada método de
presentacion) - Teléfono y correos electronicos de
contacto
2 |Curriculo Debe cumplir con los - Marque la casilla en el formulario de |En cuanto se Pendiente
requisitos del solicitud que indica la aceptacién del |reciba la
contenido del uso del curriculo recomendado solicitud
curriculo descrito en
la seccion de | 0
Contenido del . , .
curriculo requerido - Proporcione un curriculo alternativo
para aprobacion del DPRP
3 |Duracion de 1 afo de duracion Revision del curriculo En cuanto se Pendiente
la reciba la
intervencién solicitud




Intensidad Minimo de 16 sesiones Revision del curriculo En cuanto se Pendiente
de la brindadas aproximadamente reciba la
intervencién una vez por semana durante solicitud

los primeros seis meses,

seguido por un minimo de 6

sesiones brindadas

aproximadamente una vez al

mes durante los meses 7-12
Cantidad Las organizaciones deben | Determine si la cantidad de Cada 6 meses | Preliminar y
minima de conservar a por lo menos | participantes que completaron el comenzando pleno
participantes 5 participantes que hayan | programa en la cohorte de evaluacion |alos 12 0 18
que completen |completado el programa es al menos 5 meses desde
el programa en la cohorte de la fecha de

evaluacion (participantes entrada en

elegibles en la cohorte de vigencia, con

evaluacion que hayan base en

asistido a por lo menos 8 cuando una

sesiones en los primeros 6 organizacion

meses, y que hayan comienza a

pasado al menos 9 meses brindar las

entre la primera sesion de sesiones y

la cohorte y la tltima cuando han

sesion a la que haya pasado 365

asistido el participante) dias desde

que la cohorte
inicio las

sesiones
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Disminucion del |Las organizaciones deben Determine la cantidad de participantes |Cada 6 meses | Pleno
riesgo de los demostrar que ha habido una que completaron el programa que comenzando
. . disminucion del riesgo de L
participantes a . ) lograron uno de los siguientes alos12018
presentar diabetes tipo 2 entre
los 12 meses los participantes que resultados: meses desde
completaron el programa en e una pérdida de peso de al la fecha de
la cohorte de evaluacion al menos un 5 % a mas tardar entrada en
demostrar que al rr}e.rlos un 12 meses después de que Vigencia, con
60 % de estos participantes , b
. comenzo la cohorte o asc en
lograron uno de los siguientes ind
resultados: e una pérdida de peso de al cuando un_?
e  unapérdida de menos un 4 % y un orgaTnzamon
peso de al menos promedio de al menos 150 comienza a
un 5 % 12 meses minutos a la semana de brindar las
Szfg;;sédleaque actividad fisica 12 meses sesiones y
7 .
cohorte o después de que comenzo la cuando han
do 365
e  unapérdida de cohorte o pasaco
P S, dias desde
peso de al menos e una disminucién de al menos la cohort
un4 %y un un 0.2 % en la HbAIc due 4 conorte
promedio de al inici6 las
menos 150 sesiones
minutos a la Divida la cantidad de participantes que
semana de completaron el programa en la cohorte
actividad ﬁ51?a 12 de evaluacion que hayan alcanzado una
meses desPu,es de de las 3 metas por la cantidad total de
que comenzo la L. 1 |
cohorte o participantes que completaron e .
o rograma en la cohorte de evaluacion.
. prog
®  una disminucion K K
Determine si el resultado es al menos
de al menos un 0.2
o
% en la HbAlc un 60 %
Requisito de Las organizaciones Divida la cantidad de participantes que |Cada 6 meses |Pleno

elegibilidad
parael
programa

deben demostrar que un
minimo del 35 % de los
participantes que
completaron el programa
en la cohorte de
evaluacion son elegibles
para el programa de
cambio de estilo de vida
del DPP Nacional de un
afio de duracion con base
en una prueba de sangre
que indique prediabetes
o antecedentes de
diabetes gestacional. El
resto (como maximo, un
65 % de los
participantes) debe ser
elegible seglin la prueba
de riesgo de prediabetes
de los CDC y la ADA

completaron el programa en la cohorte
de evaluacion que cumplen con el
requisito por la cantidad total de
participantes que completaron el
programa en la cohorte de evaluacion.
Determine si el resultado es al menos
un 35 %

Para las organizaciones reconocidas
por los CDC que también sean
proveedoras del MDPP:

Todos los participantes de Medicare en
la cohorte de evaluacion deben ser
elegibles con base en una prueba de
sangre que indique prediabetes

comenzando
alos12018
meses desde
la fecha de
entrada en
vigencia, con
base en
cuando una
organizacion
comienza a
brindar las
sesiones y
cuando han
pasado 365
dias desde
que la cohorte
inicio las
sesiones
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Criterio

Los participantes

Divida la cantidad de participantes

Cada 6 meses

2 anos

adicional de elegibles en la cohorte de | elegibles en la cohorte de evaluacion comenzando adicionales de
retencion evaluacion deben haber que asistieron a por lo menos una alos 12018 reconocimiento
sido conservados con los | sesion en los meses 4, 7 o 10 de los meses desde pleno (por un
siguientes porcentajes: cronogramas de las sesiones de la la fecha de total de 5 afios)
e unminimo del cohorte por la cantidad total de entrada en

50 % al participantes elegibles en la cohorte de | vigencia, con

comienzo del evaluacion. Determine si los resultados | base en
cuarto mes son al menos 50 %, 40 % y 30 % cuando una
desde que las organizacion
cohortes comienza a
tuvieron su brindar las
primera sesion, sesiones y

e un minimo del cuando han
40% al pasado 365

dias desde

comienzo del
séptimo mes que la cohorte
desde que las

cohortes

inicid las
sesiones

tuvieron su
primera sesion y

e un minimo del
30% al
comienzo del
décimo mes
desde que las
cohortes
tuvieron su
primera sesion

L. Extensiones y excepciones del reconocimiento

Ya que el DPRP entiende que pueden surgir circunstancias atenuantes que podrian causar que una organizacion haga
un envio tardio de los datos, no complete una cohorte de 12 meses o pause el programa de forma temporal, se
otorgaran ciertas extensiones y excepciones segin cada caso en particular. Los CDC otorgaran extensiones y
excepciones a los requisitos de envio de datos segun cada caso en particular debido a circunstancias atenuantes que
incluyen, entre otras, desastres naturales, emergencias de salud publica o pérdidas inesperadas de personal. Sin
embargo, las organizaciones deben comunicarles a los CDC estos sucesos lo antes posible para que se pueda dar la
orientacion adecuada.

I1l. Cdmo solicitar el reconocimiento

Los CDC invitan a las organizaciones que ofrecen el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional
para prevenir o retrasar la diabetes tipo 2 a solicitar el reconocimiento a través del DPRP. Toda organizacion que
tenga la capacidad de brindar el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional adhiriéndose a los
Estandares del DPRP puede solicitar el reconocimiento. Debe enviar una solicitud aparte para cada método
de presentacion que la organizacion desee usar.

Antes de que una organizacion envie una solicitud, el liderazgo y el personal deberian leer la version actual de los
Estandares del DPRP, que describen los criterios para brindar el programa de cambio de estilo de vida del DPP
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2.

Nacional para lograr y mantener el reconocimiento de los CDC. Los Estandares del DPRP también contienen una
evaluacion de la capacidad. Esta es una lista de preguntas disefiadas para ayudar a una organizacion a determinar
si estd lista para brindar el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional reconocido por los CDC (vea
el Apéndice A: “Evaluacion de la capacidad organizacional”). Se recomienda enfaticamente que todas las
organizaciones completen esta evaluacion. Puede que se les exija a las organizaciones que deseen participar como
subsidiarias en un arreglo paraguas completar la evaluacion de la capacidad.

Una organizacion debe estar lista para comenzar a ofrecer sesiones dentro de los 6 meses después de su fecha de
entrada en vigencia (el primer dia del mes inmediatamente después de la aprobacion de la solicitud por parte de
los CDC). Si una organizacion prevé que no estara lista para comenzar a ofrecer sesiones dentro de 6 meses,
deberia posponer su solicitud. Luego de la aprobacion, la organizacién recibira una carta de bienvenida con la
informacion pertinente para presentar el programa y enviar los datos.

Para solicitar el reconocimiento, las organizaciones deben completar la solicitud en linea en
https://www.cdc.gov/diabetes/prevention/lifestyle-program/apply_recognition.html. La organizacién debe indicar
si usara un curriculo aprobado por los CDC, como el de PrevengaT?2
(https://nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/National-DPhttps://nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/National-DPP-
PreventT2-Curricula-and-HandoutsP-PreventT2-Curricula-and-Handouts), o enviara un curriculo alternativo para
su revision. Luego de enviar la solicitud, la organizacion recibird un correo electronico de confirmacion. Las
organizaciones que usen un curriculo aprobado por los CDC generalmente seran notificadas de los resultados de
la revision de los CDC dentro de 15 dias habiles. Las organizaciones que presenten un curriculo alternativo, o
cualquier material, documentos impresos o videos complementarios alternativos para su revision, generalmente
seran notificadas sobre los resultados de esta en 4 a 6 semanas.

Toda organizacién en el DPRP que tenga un codigo de organizacion asignado por el DPRP y que tenga contrato con

otra organizacidn reconocida por los CDC para brindar su programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional
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debe asegurarse de que la organizacion contratada use un curriculo aprobado por los CDC y cumpla con los requisitos

descritos en los Estandares del DPRP.

A cada organizacion se le exigira completar los elementos que aparecen a continuacion en el formulario de
solicitud en linea. Todo cambio que se realice a los elementos de informacion de contacto debera
proporcionarse a los CDC de la forma especificada durante los envios de datos de seis meses:

1. Tipo de solicitud. Haga clic en Initial (inicial) si esta es la primera solicitud que envia. Haga clic en
Reapplying (presentar una nueva solicitud) si esta es una solicitud subsiguiente debido a una retirada
previa o una pérdida de reconocimiento. Si una organizacion elige cambiar su curriculo a otro
curriculo aprobado por los CDC, debera enviar una notificacion a los CDC mediante el Centro de
Servicio al Cliente del DPP Nacional en https://nationaldppcsc.cdc.gov/s, y no tendra que hacer nada
mas respecto a esta solicitud.

Codigo de organizacion. Este codigo es asignado por el DPRP. Seleccione Not applicable (no
aplica) si esta es una solicitud inicial. Para las organizaciones que presenten una nueva solicitud,
ingrese el codigo de organizacion asignado previamente.

el registro del DPRP en el sitio web de los CDC o en un localizador de programas disponible al publico en general.

3

. Direccion fisica de la organizacion. Proporcione la direccion de la oficina principal o de la sede central de la

Nombre de la organizacion. Una vez que se apruebe la solicitud, el nombre de la organizacion se publicard en


https://www.cdc.gov/diabetes/prevention/lifestyle-program/apply_recognition.html
https://www.cdc.gov/diabetes/prevention/lifestyle-program/apply_recognition.html
https://nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/National-DPhttps:/nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/National-DPP-PreventT2-Curricula-and-HandoutsP-PreventT2-Curricula-and-Handouts
https://nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/National-DPhttps:/nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/National-DPP-PreventT2-Curricula-and-HandoutsP-PreventT2-Curricula-and-Handouts
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organizacion. Una vez que se apruebe la solicitud, esto se publicara en el registro del DPRP en el sitio web de los CDC
o en un localizador de programas disponible al publico en general.

4. Direccion web o URL de la organizacion. Opcional. Una vez que se apruebe la solicitud, esto se publicaré en el
registro del DPRP o en un localizador de programas disponible al publico en general. Todas las direcciones web deben
enlazarse directamente a un lugar donde los participantes puedan encontrar informacion sobre el programa de cambio de
estilo de vida del DPP Nacional reconocido por los CDC de la organizacion e inscribirse en el programa. Los CDC no
aceptaran ni hospedaran otras direcciones web.

5. Nimero de teléfono de la organizacion. Proporcione el numero al que los participantes, los responsables de los
pagos y otros deban llamar para obtener informacion sobre el programa. Las organizaciones no deben proporcionar un
namero 1-800 salvo que haya un operador real disponible. Una vez que se apruebe la solicitud, esto se publicara en el
registro del DPRP en el sitio web de los CDC o en un localizador de programas disponible al publico en general.

6. Tipo de organizacion. Elija la opcidon que mejor describa el tipo de organizacion. Esto se refiere a la sede central u
oficina principal de una organizacion: YMCA local o comunitario; universidades o escuelas; departamentos de salud
estatales o locales; hospitales, sistemas de salud, grupos médicos o centros de examenes de autoevaluacion (SAE, por
sus siglas en inglés); organizaciones comunitarias; centros de salud federalmente calificados (FQHC, por sus siglas en
inglés) financiados por la Administracion de Recursos y Servicios de Salud (HRSA, por sus siglas en inglés), centros de
salud comunitarios o similares; farmacias o farmacias de formulaciéon magistral; Servicio de Salud para Indigenas, o
sistemas de salud para tribus o para indigenas en sectores urbanos; sitios de extension cooperativa; sitios de trabajo,
programas de bienestar para los empleados o empresas privadas; centros para personas mayores; planes de salud o
compaiias de seguro; organizaciones de fe o iglesias.

7. Método de presentacion. Una organizacion solicitante puede seleccionar un método de presentacion por cada
solicitud enviada (solo en persona, solo en linea, aprendizaje a distancia o una combinacion). Los métodos de
presentacion se publicaran en el registro del DPRP en el sitio web de los CDC o en un localizador de programas
disponible al puiblico en general. Para obtener definiciones, vea la seccion de Método de presentacion en “Estandares y
requisitos para el reconocimiento”.

8. Nombre del coordinador del programa. Proporcione el nombre de la persona que seré el coordinador del programa
de la organizacion solicitante. Proporcione un saludo (p. €j., Sr., Sra., Dr., Srta., Sefiorita, otro [especifique]), apellido,
primer nombre e inicial del segundo nombre. El nombre del coordinador del programa no se incluiré en el registro del
DPRP ni en el localizador de programas publico.

9. Informacion de contacto del coordinador del programa. Proporcione el numero de teléfono y correo electronico
del coordinador del programa de la organizacion. El personal del DPRP usara esta informacion para comunicarse
con la organizacion. Todos los documentos, informes y correos electronicos relacionados con el DPRP iran al
coordinador del programa. La informacion de contacto del coordinador del programa no se incluiré en el registro
del DPRP ni en el localizador de programas publico.

10. Nombre del contacto secundario. Proporcione el nombre de la persona que serd el contacto secundario de la
organizacion solicitante, si aplica. Esta persona seria contactada en el caso de que no se pueda contactar al
coordinador del programa de la organizacioén para una comunicacion de rutina. Proporcione un saludo (p. €j., Sr.,
Sra., Dr., Srta., Seforita, otro [especifique]), apellido, primer nombre e inicial del segundo nombre. El nombre del
contacto secundario no se incluira en el registro del DPRP ni en el localizador de programas publico.
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11. Informacion de contacto del contacto secundario. Proporcione el nimero de teléfono y correo electrénico del
contacto secundario de la organizacion, si aplica. La informacion de contacto del contacto secundario no se incluira
en el registro del DPRP ni en el localizador de programas publico.

12. Nombre del preparador de datos. Proporcione el nombre de la persona que sera el preparador de datos de la
organizacion. Este puede ser el coordinador del programa o el instructor de estilo de vida si no hay una tercera persona
designada en este momento. Proporcione un saludo (p. ej., Sr., Sra., Dr., Srta., Sefiorita, otro [especifique]), apellido,
primer nombre, inicial del segundo nombre y credenciales académicas, si aplica (p. ej., MD, RN, MPH, MPA, PhD, otro
[especifique]). El nombre del preparador de datos no se incluira en el registro del DPRP ni el localizador de programas
publico.

13. Informacion de contacto del preparador de datos. Proporcione el niimero de teléfono y el correo electronico del
preparador de datos de la organizacion. El personal del DPRP usaré esta informacion para comunicarse con la
organizacion sobre problemas con el envio de datos, si se requiere. La informacion de contacto del preparador de datos
no se incluird en el registro del DPRP ni en el localizador de programas publico.

14. Tipos de clases. Seleccione todos los tipos de clases aplicables ofrecidos: publicas (disponibles para cualquiera
que califique para el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional, sin mas restricciones), para empleados
(disponibles solo para empleados de la organizacion o de la organizacion anfitriona), solo para miembros (disponibles
solo para miembros asegurados; se necesita membresia) u otro (escriba cudl es la audiencia principal a quien se
prestaran los servicios, como indoamericanos o nativos de Alaska, pacientes, clientes, etc.). Las organizaciones que
ofrezcan clases o sesiones al publico deben proporcionar o actualizar la direccion fisica de las sesiones de la forma que
lo especifican los CDC con sus envios de datos de seis meses. Una vez que se apruebe la solicitud, el tipo de clase, junto
con la informacion de la clase publica (direcciones, si se acepta seguro [opcional] o costos del programa [opcional]), se
publicaran en el registro del DPRP en el sitio web de los CDC o en un localizador de programas disponible al publico
en general. Los CDC anticipan el lanzamiento de un localizador de programas nuevo y disponible al publico en general
en el 2020. Cuando este localizador esté disponible, las organizaciones reconocidas por los CDC deberan actualizar la
informacion del lugar de su clase publica de forma habitual.

15. Entidad de capacitacion para instructores de estilo de vida. Proporcione el nombre de la entidad de capacitacion
que usara o que ha usado la organizacion solicitante para capacitar a sus instructores de estilo de vida principales. Elija
una de las siguientes opciones: 1) una entidad de capacitacion listada en el sitio web de los CDC (que se encuentra aqui:
https://nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/Training-for-your-Lifestyle-Coaches) con un MOU firmado; 2) una
organizacion privada con una red nacional de sitios del programa; 3) una organizacién virtual reconocida por los CDC
con alcance nacional; o 4) un instructor principal que ha completado al menos 12 horas de capacitacion formal como
instructor de estilo de vida, ha brindado con éxito el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional por al
menos un afio y ha completado un programa de instructor principal ofrecido por una entidad de capacitacion listada en
el sitio web de los CDC.

16. Curriculo. Seleccione un curriculo aprobado por los CDC (uno que los CDC hayan creado o aprobado
previamente para el uso de su organizacion o de otra) u “Other Curriculum” (otro curriculo) si la organizacion
solicitante va a presentar un curriculo alternativo para su revision y aprobacion. Si selecciona otro curriculo,
proporcione la version completa para todo el afio con los materiales, impresos o contenido de Internet
complementarios, junto con la solicitud.

Certificacion de la solicitud:

Firma electrénica. Enviar la solicitud confirma que la organizacion ha revisado los Estandares y procedimientos
operativos del Programa de Reconocimiento de Prevencion de la Diabetes de los CDC en profundidad y busca de
forma voluntaria participar en el programa de reconocimiento de los CDC. La organizacidn acepta cumplir con todos
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los criterios de reconocimiento de los Estandares del DPRP, lo cual incluye el envio de datos a los CDC cada 6
meses desde la fecha de entrada en vigencia asignada por estos, para la evaluacion del programa, la continuacion del
reconocimiento y la asistencia técnica. (Ingrese el nombre y cargo del representante autorizado, el nombre de la

organizacion y la fecha).

Una vez que se haya revisado y aprobado la solicitud de una organizacion, el DPRP enviara un correo electrénico al
coordinador del programa de la organizacion para informar que se le ha otorgado reconocimiento pendiente. Este
correo incluird el codigo tnico de la organizacion asignado por el DPRP, la fecha de entrada en vigencia de la
organizacion (que determina la fecha en la cual la organizacion debe enviar los datos de evaluacion al DPRP) e
instrucciones para el envio de datos. Una vez que se apruebe, la organizacion se publicara en el registro del DPRP o en
un localizador de programas disponible al publico en general. Este proceso lleva aproximadamente 15 dias.

Si una organizacidn presenta un curriculo alternativo para su revision y aprobacion por parte de los CDC, se enviara un
correo electronico inicial de confirmacion de recibo. Las organizaciones deben esperar entre 4 y 6 semanas para la
revision y aprobacion de la solicitud y la asignacion de un codigo de organizacion. Si los CDC no aprueban el
curriculo alternativo, la solicitud no se aprobara. Los CDC describiran las razones por las cuales un curriculo no es
aprobado por escrito, y le daran una oportunidad a la organizacion de corregir los errores y volver a solicitar el
reconocimiento una vez que se modifique el curriculo. Todas las preguntas sobre el estado de la solicitud de una
organizacion deben dirigirse al Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional.

Como enviar los datos de la evaluacion al DPRP

Cuando enviar los datos

Cada organizacion reconocida por los CDC (con reconocimiento pendiente, preliminar o pleno) debe enviar datos de
los participantes a nivel de sesion a los CDC cada 6 meses. Este requisito comienza 6 meses después de la fecha de
entrada en vigencia de la organizacion. Los envios de datos pueden hacerse en cualquier momento durante el mes de
vencimiento del envio conforme al siguiente cronograma:

Fecha de entrada en vigencia Mes de vencimiento del envio de datos
1.° de enero Julio y enero
1.° de febrero Agosto y febrero
1.° de marzo Septiembre y marzo
1.° de abril Octubre y abril
1.° de mayo Noviembre y mayo
1.° de junio Diciembre y junio
1.° de julio Enero y julio
1.° de agosto Febrero y agosto
1.° de septiembre Marzo y septiembre
1.° de octubre Abril y octubre
1.° de noviembre Mayo y noviembre
1.° de diciembre Junio y diciembre

Aproximadamente un mes antes del mes de vencimiento del envio de datos de una organizacion, el DPRP enviara un
recordatorio por correo electronico a los contactos de la organizacion. Se enviara un segundo recordatorio de envio de
datos a los contactos de la organizacion, a modo de cortesia, aproximadamente 2 semanas después del inicio del mes de
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vencimiento del envio de datos. Si los CDC no reciben los datos para el altimo dia del mes de vencimiento del envio, la
organizacion perdera el reconocimiento y se eliminara del registro del DPRP.

Como enviar los datos

Los envios de datos se hacen a través del portal de envio de datos del DPRP (https://dataPortal-
dprp.services.cdc.gov/samsinfo). Para usar el portal es necesario inscribirse en el sistema de manejo de acceso seguro
(SAMS, por sus siglas en inglés). Debe ser agregado al SAMS para poder usar el portal. Las personas que sean
agregadas al portal reciben una notificacion por correo electronico del SAMS y deben seguir las instrucciones en ese
correo electronico para acceder al sistema. Si no ha completado su inscripcion en el SAMS, envie una solicitud de
asistencia técnica al DPP Nacional al iniciar la sesion en el Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional.

Puntos clave sobre los envios de datos

e La organizacion debe tener al menos un usuario inscrito en el SAMS para cargar o enviar los datos.

e Solo se deben incluir en el envio los registros de las sesiones a las que asistieron los participantes en el periodo
(secuencia) de recoleccion de datos de 6 meses antes del mes de vencimiento.

e Para hacer un envio de datos, tiene que haber al menos un registro de al menos un participante recolectado en la
secuencia.

e Un solo archivo puede contener los registros de participantes inscritos en multiples cohortes.

e Un archivo de datos puede cargarse en cualquier momento, pero el archivo solo puede enviarse durante el mes
de vencimiento.

e Las organizaciones que no envien datos aceptables y completos en el mes de vencimiento perderan el
reconocimiento y deberan esperar 6 meses antes de volver a enviar una solicitud.

Como actualizar la informacion de la organizacion

Las organizaciones deberan mantener la informacion de contacto, la informacion de los instructores de estilo de vida y
los lugares de las clases actualizados. Las organizaciones tendran la oportunidad de agregar contactos adicionales con la
informacion de correo electronico correspondiente. Las actualizaciones se haran a través del portal de envio de datos del
DPRP. Este paso es obligatorio antes de enviar los archivos de datos.

Como evitar errores comunes en el envio de datos

e Asegurese de que el archivo tenga formato csv. [Si usa una computadora Apple, asegurese de que el formato sea
CSV (delimitado por coma) Y NO CSV (MclIntosh)].

e Asegurese de que el archivo incluya todos los elementos de datos requeridos.

e Asegurese de que los elementos de datos estén codificados de forma correcta.

e Asegurese de que todos los registros en el archivo hayan sido recolectados durante la secuencia.

e Asegurese de que no haya fechas fuera de rango, entradas de fechas invalidas o errores tipograficos.

e Asegurese de que todos los registros que se hayan recolectado durante la secuencia se incluyan en el archivo. (No
se permitira que se vuelvan a enviar archivos para incluir registros omitidos previamente).

.Qué sucede después de que se envia el archivo a los CDC?

e Un estadistico del DPRP revisara el archivo. Si se encuentran errores, se rechazara el archivo. Si no se encuentran
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errores, se aceptara.
e Si se rechaza el archivo, los CDC notificaran a todos los contactos listados de la organizacion sobre como se debe
corregir.
e La organizacidn hard correcciones y podria solicitar asistencia técnica del DPRP, si lo desea.

o Una vez que el archivo esté corregido, los CDC lo aceptaran y se creard un informe de progreso o evaluacion,
segun cudl aplique al momento, y se enviard al contacto primario y secundario.

J Los datos transmitidos deben cumplir con las especificaciones en el Diccionario de datos incluido mas abajo.
Deben usarse los nombres de las variables, los c6digos y los valores contenidos en el Diccionario de datos (Tabla 4).
No haga cambios a la manera en que estan escritos. Las variables (columnas) en el archivo de envio de datos deben
tener los mismos nombres (encabezados de columnas) y deben aparecer en el mismo orden que en el Diccionario de
datos.

Las organizaciones deben tomarse tiempo para familiarizarse con todos los elementos de datos y las especificaciones.

Las organizaciones no deben transmitir ninguna informacion de identificacion personal (PII) de los instructores de
estilo de vida ni de los participantes a los CDC. La organizacién asignara y mantendra todos los identificadores
(excepto el codigo de organizacion, el cual lo proporcionan los CDC) conforme a las especificaciones descritas en el
Diccionario de datos.

Elementos de datos de la evaluacion

ID del instructor. La organizacion asignara una identificacion del instructor para identificar de forma tnica y darles
seguimiento a los instructores de estilo de vida. La identificacion del instructor debe incluirse en todos los registros de
asistencia de las sesiones generados para cada participante. La identificacion del instructor no puede basarse en el
nombre, numero de seguro social u otra informacién de identificacion personal del instructor.

Motivacion de la inscripcion. Esta variable identifica la motivacion principal que llevo a la inscripcion del participante
al programa de un afio de duracion.

Origen de la inscripcion. Esta variable identifica si un profesional de cuidados de la salud fue el origen de la
inscripcion del participante en el programa de un afio de duracion.

Tipo de pago. Esta variable identifica un método de pago principal que los participantes usan para pagar por su
participacion en el programa de un afio de duracion.

Estado del participante. El estado en el cual reside el participante debe registrarse durante la inscripcion y debe
incluirse en todos los registros de asistencia de las sesiones generados para ese participante. Se debe usar la abreviatura
postal de dos letras para el estado o territorio de los Estados Unidos. Las organizaciones que decidan brindar el
programa de estilo de vida a participantes ciudadanos de los Estados Unidos que residan fuera del pais o sus territorios
deberan usar el estado de residencia del participante en los Estados Unidos o el estado de la direccion de la oficina
postal del Ejército (APO, por sus siglas en inglés) de los Estados Unidos que corresponda al participante.

Determinacion de prediabetes del participante. La determinacion de prediabetes debe registrarse durante la
inscripcion y debe incluirse en todos los registros de asistencia de las sesiones generados para un participante. Esto
indica si el estado de prediabetes de un participante fue determinado por una prueba de sangre, un diagnostico previo de
diabetes gestacional o por obtener un resultado indicativo de prediabetes en la prueba de riesgo de prediabetes de los
CDC (vea la guia llamada “Prueba de riesgo de prediabetes de los CDC y la ADA”). Se permiten y se pueden agregar
multiples respuestas. Por ejemplo, si un participante fue inscrito originalmente como resultado de una prueba de riesgo
y luego recibid el resultado de una prueba de sangre indicativo de prediabetes, el valor de la prueba de riesgo sigue
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siendo el mismo y el valor de la prueba de sangre se cambia a positivo. Si un participante pasa a ser inelegible debido a
un embarazo o diagnostico de diabetes tipo 2 después de iniciar el programa, las tres variables de determinacion de
prediabetes deberan cambiarse al valor predeterminado de 2.

Valor de HbA1c. Solo los participantes que ingresen al programa con una prueba de glucosa (GLUCTEST) con un
valor de 1 dentro de los valores de prediabetes de 5.7 a 6.4 % podran usar esta opcion, si lo desean. El valor inicial de
HbA c debe obtenerse dentro de un afio antes de ingresar al programa y notificarse dentro de 14 dias después de la
primera sesion a la que haya asistido el participante. Un valor final de HbAlc debe recolectarse y enviarse antes del
envio final de datos para el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional de ese afo. Los valores de HbAlc
deben incluirse en el registro de la Gltima sesion y registrarse en los meses 9-12.

Edad del participante. La edad debe registrarse al momento de la inscripcion y la edad registrada debe usarse en todos
los registros, independientemente de que haya un cumpleafios durante el programa de un afio de duracion. Si la edad del
participante se registra de forma incorrecta en la inscripcion (o en la primera sesion), debera corregirse en todos los
registros. Si el sistema de mantenimiento de registros de una organizacion ajusta la edad automaticamente en el
cumpleafios de un participante, los dos registros de edad son aceptables.

Grupo étnico del participante. El grupo étnico debe registrarse durante la inscripcion y debe incluirse en todos los
registros de asistencia de las sesiones generados para un participante. El participante debera autoidentificarse y elegir
una de las siguientes opciones: hispano o latino, no hispano o latino, o no notificado.

Raza del participante. La raza debe registrarse durante la inscripcion y debe incluirse en todos los registros de
asistencia de las sesiones generados para un participante. El participante debera autoidentificarse y elegir una o mas de
las siguientes opciones: indoamericana o nativa de Alaska, asidtica o asiaticoamericana, negra o afroamericana, nativa
de Hawai o de otra isla del Pacifico, o blanca. Se permiten multiples respuestas. Este elemento requiere respuestas para
cinco campos y cada campo incluye una respuesta para “no notificado”.

Sexo del participante. El sexo debe registrarse durante la inscripcion y debe incluirse en todos los registros de
asistencia de las sesiones generados para un participante. El participante debe indicar el sexo que se le asigno al nacer,
en su certificado de nacimiento original. El registro de datos debe indicar masculino, femenino o no notificado.

Género del participante. El género debe registrarse en la inscripcion y debe incluirse de forma similar en todos los
registros de asistencia de las sesiones generados para un participante. El participante debe indicar como se describe a
si mismo. El registro de datos debe indicar masculino, femenino, transgénero o no notificado.

Estatura del participante. La estatura debe registrarse durante la inscripcion y debe incluirse en todos los registros de
asistencia de las sesiones generados para un participante. La estatura puede ser autorreportada (es decir, no es
necesario medir la estatura de cada participante; se le puede simplemente preguntar: “;Cudl es su estatura?” o “;Qué
tan alto es?””). La estatura del participante debe registrarse con la pulgada entera mas proxima.

Nivel de estudios. El nivel de estudios identificara el grado o afio mas alto de escuela que el participante haya
completado. Esta informacion debe registrarse durante la inscripcion y debe incluirse en todos los registros de
asistencia de las sesiones generados para un participante; puede actualizarse una vez si el nivel de estudios cambia.

Método de presentacion. Esta variable identifica el método de presentacion, como se define en la seccion de Como
solicitar el reconocimiento, para este participante y sesion en particular (es decir, en persona, en linea, aprendizaje a
distancia). Tenga en cuenta que como esta es una variable a nivel de sesion, el método de combinacion no aplica.

Tipo de sesion. Esta variable identifica las sesiones asistidas en los meses 1-6 (sesiones principales programadas)
como “C”, las sesiones principales de mantenimiento asistidas en los meses 7-12 como “CM?”, o las sesiones de



mantenimiento en curso como “OM” en el segundo afo (después del programa de cambio de estilo de vida del DPP
Nacional de un afio de duracion) para los proveedores del DPP de Medicare u otras organizaciones que eligen ofrecer
sesiones de mantenimiento en curso. Los proveedores del MDPP deben recolectar y reportar datos sobre las sesiones
de mantenimiento en curso de la misma forma en que lo hacen para las sesiones principales y principales de
mantenimiento, incluso registrar el peso de los participantes. Los CDC recolectaran estos datos para los Centros de

Servicios de Medicare y Medicaid para ayudar con su implementacion y evaluacion continuas del modelo ampliado
del MDPP.

Las sesiones de recuperacion se identificardan como “MU-C” si el participante recupera una sesion que se programo
de forma habitual en los meses 1-6. Las sesiones de recuperacion se identificaran como “MU-CM” si el participante
recupera una sesion que se program6 de forma habitual en los meses 7-12. Las sesiones de recuperacion se
identificaran como “MU-OM” si el participante recupera una sesion en el segundo afio (después del programa de
cambio de estilo de vida del DPP Nacional de un afio de duracion).

Fecha de las sesiones. Cada vez que un participante asiste a una sesion, se debe registrar la fecha real de esta. La
fecha debe registrarse en formato de mm/dd/aaaa. Un participante no debe tener mas de un registro (linea de datos)
para una fecha de sesion especifica, con la excepcion de las sesiones de recuperacion. Una sesion de recuperacion a
la semana puede ocurrir en la misma fecha que una sesion programada habitualmente para la conveniencia del
participante. Para las sesiones en linea, las organizaciones deben registrar la fecha en la que se completa cada
sesion.

Peso del participante. Cada vez que el participante asista a una sesion, se debe medir y registrar su peso corporal
redondeandolo a la libra entera mas proxima. El peso debe incluirse en el registro para ese participante y esa sesion.

Para los programas en linea, las organizaciones deben registrar el peso asociado a la fecha de realizacion de la sesion.

Minutos de actividad fisica del participante. Los participantes deben reportar la cantidad de minutos de actividad
fisica moderada o rapida completados durante la semana anterior. Esta informacion debe incluirse en el registro para
ese participante y esa sesion. Si un participante reporta no haber hecho actividad fisica la semana anterior, se deben
registrar cero (0) minutos.

Tabla 4. Diccionario de datos: elementos de datos de la evaluacion

Descripcion Nombre . » . .

del elemento dela Codificacion o valores validos Comentarios

de datos variable

1. Codigo de ORGCODE Asignado por los CDC Obligatorio, proporcionado por los
organizacion CDC

2. ID del participante | PARTICIP Hasta 25 caracteres alfanuméricos®* Si | Obligatorio. La organizacion

solo se usan numeros, use un maximo de | golicitante asigna de forma tinica y
11 para evitar problemas de formateo con
Excel. Los CDC sugieren no usar
identificaciones similares a fechas

mantiene la identificacion del
participante y esta no debe contener
informacion personal identificable
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3. ID de la cohorte

COHORTID

Hasta 25 caracteres alfanuméricos*
Si solo se usan nimeros, use un
maximo de 11 para evitar problemas
de formateo con Excel. Los CDC
sugieren no usar identificaciones
similares a fechas

Obligatorio. La organizacion
solicitante asigna de forma tnica y
mantiene la identificacion de la
cohorte y esta no debe contener
informacion personal identificable.
Si un participante se cambia a una
cohorte nueva, se recomienda
firmemente que la nueva cohorte
tenga el mismo cronograma que la
anterior, ya que el participante
ahora sera evaluado en el
cronograma de la cohorte nueva.
Si un participante se une a una
cohorte que no tenga el mismo
cronograma, la organizacion puede
usar la identificacion del
participante como la identificacion
de la cohorte para indicar que la
persona tendra un cronograma
individual

4. ID del instructor

COACHID

Hasta 25 caracteres alfanuméricos*

Si solo se usan nimeros, use un
maximo de 11 para evitar problemas
de formateo con Excel. Los CDC
sugieren no usar identificaciones
similares a fechas

Obligatorio. La organizacion solicitante
asigna de forma unica y mantiene la
identificacion del instructor y esta no
debe contener informacion personal
identificable. Los instructores de estilo
de vida que brindan el MDPP de los
Centros de Servicios de Medicare y
Medicaid deben usar el identificador de
proveedor nacional (NPI, por sus siglas
en inglés) como su identificacion de
instructor

5. Motivacion de la
inscripcion

ENROLLMOT

1. Profesional de cuidados de la
salud

2. Resultados de la prueba de
sangre

3. Prueba de riesgo de
prediabetes (encuesta breve)

4. Alguien en una organizacion
de base comunitaria (iglesia,
centro comunitario, gimnasio)

5. Familiares o amigos
6. Participante actual o anterior

del programa de cambio de estilo
de vida del DPP Nacional

7. Empleador o plan de bienestar
del empleador

8. Plan de seguro médico

9. Anuncios en los medios (redes
sociales, volantes, folletos,
publicidad en la radio, vallas
publicitarias, etc.)

Obligatorio. Al momento de la
inscripcion, se les pregunta a los
participantes quién o qué los motivo
mas a inscribirse en este programa;
(cual fue el factor mas influyente?
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prediabetes del
participante (3 de 3)

prueba de riesgo

2 Prediabetes NO determinada
por prueba de riesgo
(predeterminado)

6. Origen de la ENROLLHC | 1. Si, un médico o consultorio Obligatorio. Al momento de la
inscripcion médico inscripcion, se les pregunta a los

5 Siunf .. participantes si un profesional de

- 8i, un farmacéutico cuidados de la salud les pidi6 unirse

3. Si, otro profesional de a este programa de cambio de estilo

cuidados de la salud de vida del DPP Nacional

4. No

7. Origen del pago PAYERSOUR | 1 Medicare Obligatorio. Al momento de
CE 2 Medicaid inscribirse, se les pregunta a los

38 vad participantes: “;Quién es el
eguro privado responsable principal de los pagos

4 Autopago para su participacion en este

5 Elegibilidad doble (Medicare y programa de cambio de estilo de

. vida del DPP Nacional?”

Medicaid)

6 Financiamiento de subvenciones

7 Empleador

8 Gratuito

9 Otro

8. Estado del STATE Abreviatura de dos letras para el Obligatorio
participante estado o territorio de los Estados
Unidos en el que el participante
9. Determinacion de | GLUCTEST 1 Prediabetes diagnosticada Obligatorio; las pruebas
prediabetes del mediante prueba de glucosa en aceptables incluyen prueba de
participante (1 de 3) la sangre dentro de los valores glucosa en la sangre en ayunas
de prediabetes (5.7 - 6.4 %) (FG, por sus siglas en inglés),

2 Prediabetes NO diagnosticada prueba oral de tolerancia a la
mediante prueba de glucosa glucosa (OGTT, por sus siglas en
en la sangre (predeterminado) inglés), Alc o un resultado de

prueba de laboratorio que indique
un diagndstico de prediabetes
10. Valor de HbAlc Alc .52 18 999 si no se reporta Se requiere si una organizacion
reportado por el planea usar el HbAlc del
participante, si aplica. participante para determinar una
disminucion del riesgo
11. Determinacion de | GDM 1 Prediabetes determinada por Obligatorio
prediabetes del diagnéstico clinico de diabetes
participante (2 de 3) gestacional durante un embarazo
anterior

2 Prediabetes NO determinada
por diabetes gestacional
(predeterminado)

12. Determinacion de | RISKTEST 1 Prediabetes determinada por Obligatorio
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13. Edad del AGE 18 a 125 (en afios, redondeado sin Obligatorio
participante decimales)
14. Grupo étnico del | ETHNIC 1 Hispano o latino Obligatorio; si el participante no
participante 2 NO hispano o latino notifica el grupo étnico, esta
9 No notificado (predeterminado) variable se codificara como “9”
15. Raza del AIAN 1 Indoamericana o nativa de Alaska | Obligatorio; si el participante no
participante (1 de 2 NO indoamericana o nativa notifica la raza, todas las 5
5) de Alaska (predeterminado) variables de raza se codificaran
como “2”
16. Raza del ASIAN 1 Asidtica o asiaticoamericana Obligatorio; si el participante no
participante (2 de 2 NO asiatica o asiaticoamericana | notifica la raza, todas las 5
5) (predeterminado) variables de raza se codificaran
como “2”
17. Raza del BLACK 1 Negra o afroamericana Obligatorio; si el participante no
participante (3 de 2 NO negra o afroamericana notifica la raza, todas las 5 variables
5) (predeterminado) de raza se codificaran como ‘“2”
18. Raza del NHOPI 1 Nativa de Hawai o de otra isla Obligatorio; si el participante no
participante (4 de del Pacifico notifica la raza, todas las 5
5) 2 NO nativa de Hawai o de variables de raza se codificaran
otra isla del Pacifico como “2”
19. Raza del WHITE 1 Blanca Obligatorio; si el participante no
participante (5 de 2 NO blanca (predeterminado) notifica la raza, todas las 5
5) variables de raza se codificaran
como “2”
20. Sexo del SEX 1 Masculino Obligatorio
participante 2 Femenino
9 No notificado
21. Género del GENDER 1 Masculino Obligatorio
participante 2 Femenino
3 Transgénero
9 No notificado
22. Estatura del HEIGHT 30 a 98 (en pulgadas) Obligatorio
participante
23. Nivel de estudios | EDU 1 Menos que 12.° grado (sin diploma | Obligatorio
de escuela secundaria superior o
GED)
2 12.° grado o diploma GED
(graduado de escuela secundaria
superior)
3 Algunos estudios universitarios o
técnicos
4 Graduado de universidad o escuela
técnica o mas
24. Método de DMODE 1 En persona Obligatorio

presentacion

2 En linea

3 Aprendizaje a distancia
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25. TipO de sesion SESSTYPE C Sesion principal Ob]igatorio_ Toda sesidon brindada
CM Sesion principal de en los meses 1-6, incluso si se saco
mantenimiento de los meses 7-12 del contenido de
oM Sesiones de mantenimiento en | curriculo de PrevengaT2, por
curso (para organizaciones proveedoras ejemplo, debe codificarse como
del MDPP u otras organizaciones que sesion principal, C.
deciden ofrecer sesiones de Toda sesion brindada en los meses
mantenimiento en curso) 7-12, incluso si se saco de los meses
Mu-C SeSiones de recuperacionenla | 1_6 del contenido de curriculo, debe
fase principal codificarse como sesion principal de
MU-CM  Sesiones de recuperacion en | mantenimiento, CM.
la fase principal de mantenimiento
MU-OM  Sesiones de recuperacion en
la fase de mantenimiento en curso

26. Fecha de las DATE mm/dd/aaaa Obligatorio. Cada registro de

sesiones datos representa la asistencia de

un participante en una sesion; se
debe especificar la fecha real de
la sesion. Una sesion de
recuperacion a la semana puede
registrarse en la misma fecha
que una sesion programada
habitualmente

27. Peso del WEIGHT 70 a 997 (en libras) Obligatorio. Se pesa a los

participante 999 si no se puede reportar el peso | participantes en cada sesion; el

peso debe incluirse en el registro
para esa sesion y ese participante.
El instructor de estilo de vida o el
participante puede obtener el peso
en una balanza normal, o al usar
una balanza digital o con funciones
de Bluetooth. Para los proveedores
del MDPP, los participantes no
pueden autorreportar el peso salvo
que los Centros de Servicios de
Medicare y Medicaid estipulen lo
contrario

28 Minutos de PA 0 a (en minutos) Obligatorio. En algunas o todas las

actividad fisica del
participante

sesiones del programa, se les pide a
los participantes notificar la cantidad
de minutos de actividad fisica
moderada o rapida que hayan
completado la semana anterior. Si un
participante notifica no haber hecho
actividad fisica la semana anterior, se|
deben registrar cero (0) minutos

Alc: prueba de hemoglobina Alc; FG: prueba de glucosa en la sangre en ayunas; GDM: diabetes gestacional; PII; informacion de

identificacion personal (identificable de forma directa o indirecta); OGTT: prueba oral de tolerancia a la glucosa.

*Todos los valores de codificacion alfanuméricos distinguen entre maytsculas y minusculas y no deben incluir espacios ni caracteres

especiales.
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V. Asistencia técnica

A criterio del liderazgo de los CDC o del DPP Nacional, los datos agregados a nivel organizacional, estatal, regional o
nacional pueden compartirse con colaboradores externos con el fin de preparar informes o manuscritos, o proporcionar
asistencia técnica dirigida. La asistencia técnica esta disponible actualmente a todas las organizaciones reconocidas a
través de una variedad de mecanismos:

1. Seminarios web
a. Seminarios web programados habitualmente en “horario de oficina” disefiados para proporcionar
informacion sobre temas relacionados con la presentacion del programa de cambio de estilo de vida del
DPP Nacional
b. Seminarios web realizados seglin sea necesario para abordar cambios en el programa, iniciativas nuevas,
estrategias especificas a la poblacion y otros temas relevantes.

2. Secciones de resumen y de recomendaciones en cada informe de progreso (progreso de una cohorte en curso
antes de una cohorte completada) o informe de evaluacion (evaluacion de una cohorte total y completada para
lograr un estado de reconocimiento)

a. Resultados especificos al envio mas reciente de datos

b. Estrategias especificas a la organizacion para cumplir con requisitos que no se cumplen actualmente.
3. El Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional (www.National DPPCSC.cdc.gov)

a. Acceso directo a agentes de asistencia técnica

b. Herramientas y recursos en forma de articulos informativos

c. Foro de discusion.
4. Llamados de asistencia técnica disponibles a organizaciones

a. Iniciadas por personal de asistencia técnica de los CDC

b. Iniciadas por organizaciones a través del Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional.

5. Llamados de asistencia técnica o visitas al lugar por parte de especialistas de calidad del estado del DPP Nacional que han
sido capacitados y certificados por los CDC.

VI. Revisiones de garantia de calidad

El DPRP ha desarrollado un programa de revision de garantia de calidad (QAR, por sus siglas en inglés) con procesos y
protocolos establecidos para asegurar la calidad entre las organizaciones reconocidas por los CDC que ofrecen el
programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional. Se realizaran revisiones de garantia de calidad para garantizar
que las organizaciones estén implementando programas de calidad alineados con los estandares basados en la evidencia,
recolecten y notifiquen los datos de forma adecuada, promocionen los programas y materiales reconocidos por los CDC
en sitios web de forma adecuada (si aplica) y cumplan con todos los requisitos del DPRP para las organizaciones
reconocidas por los CDC, que incluye lo siguiente:

e Usar un curriculo aprobado por los CDC

e Notificar los cambios hechos a un curriculo luego de su aprobacion inicial

e Cumplir con requisitos de capacitacion basica y avanzada para instructores, lo cual incluye el requisito de

educacion continua de dos horas

e Cumplir con los requisitos de cambio de liderazgo

e Proporcionar interacciones en vivo con instructores cuando se requiera

e Proporcionar actualizaciones cada seis meses sobre los lugares de las clases
Las revisiones de garantia de calidad pueden ser dirigidas (donde los CDC han aprendido que una organizacion podria
beneficiarse de este proceso) o aleatorias. Se proporcionara asistencia técnica segun se necesite durante el proceso de
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revision de garantia de calidad. El proceso esta disefiado para ser beneficioso para las organizaciones, y se espera que
las organizaciones participen junto a los CDC en el proceso de revision de garantia de la calidad.

Después de que una organizacion reconocida por los CDC se identifique para una revision de garantia de calidad, el
proceso implica lo siguiente (espere entre 4 y 6 semanas para una revision completa):

1. notificacion de la revision de garantia de calidad por correo electronico;

2. revision de la informacion organizacional o del programa, lo cual puede incluir envios de datos, con base en un
protocolo estandar para determinar qué tipo de intervencion de asistencia técnica ocurrird (p. €j., llamado en
conferencia, visita al lugar, anélisis de protocolo de presentacion del programa, que incluye programacion virtual,
o alglin otro método razonable);

3. notificacion de los hallazgos de la revision de garantia de calidad por correo electronico, junto con una
oportunidad para conversar sobre estos hallazgos con los CDC en un llamado en conferencia;

4. trabajo con la organizacion para corregir los errores que se hayan encontrado durante el proceso de revision de
garantia de calidad en un periodo razonable; y

5. asistencia técnica a la organizacion durante el proceso de revision de garantia de calidad, si aplica.

6. Habré un periodo de espera obligatorio de 6 meses para volver a solicitar el reconocimiento a los CDC si una
organizacion se retira o si se revoca su reconocimiento después de un proceso de revision de garantia de calidad
que lo considera necesario.

Si después de completar todo el proceso de revision de garantia de calidad, una organizacion considera que los
hallazgos de este necesitan una mayor revision, puede presentar una apelacion por tnica vez a la Junta de Revision de
Apelaciones de la revision de garantia de calidad. EI DPRP y la organizacion acuerdan de manera conjunta aceptar e
implementar los hallazgos de la Junta de Revision de Apelaciones de la revision de garantia de calidad.

VII. Registro nacional de organizaciones con reconocimiento de los CDC

La lista de organizaciones reconocidas por los CDC con reconocimiento pendiente, preliminar y pleno se publicara en el
registro del DPRP en el sitio web de los CDC o en un localizador de programas disponible al ptiblico en general. Otros
campos de datos listados en el sitio web de los CDC incluyen: nombre de la organizacion, direccion, nimero de
teléfono, sitio web (si se proporcion6 a los CDC), método de presentacion, tipo de clase (p. €j., publica, solo para
miembros, empleados, etc.) y si la organizacion forma parte de un acuerdo paraguas.

VIil. Documentos de orientacion

Apéndice A. Evaluacion de la capacidad organizacional

Introduccion
El Programa de Reconocimiento de Prevencion de la Diabetes (DPRP) de los CDC es un programa voluntario para
organizaciones que estén interesadas en ofrecer el programa de cambio de estilo de vida del Programa Nacional de
Prevencion de la Diabetes (LCP del DPP Nacional) a personas con alto riesgo de diabetes tipo 2. Se les
recomienda firmemente a las organizaciones interesadas en presentar una solicitud para convertirse en un
programa de prevencion de la diabetes reconocido por los CDC que lean los Estandares y procedimientos
operativos del DPRP de los CDC'y completen esta evaluacion de la capacidad antes de solicitar el
reconocimiento.
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Beneficios de completar la evaluacion de la capacidad del 2020
Evaluar la capacidad de su organizacién identificara las areas que podrian necesitar mejoras, antes de solicitar el
reconocimiento de los CDC, para asegurar que la organizacion pueda brindar el programa de cambio de estilo de
vida del DPP Nacional de un afio de duracion con calidad, cumplir con los Estandares del DPRP y mantener el
programa a largo plazo. Las organizaciones de presentacion sostenible son aquellas que tienen la capacidad de
implementar el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional sin subvenciones del Gobierno federal,
estatal o local, ni de otra entidad no gubernamental a largo plazo. Ademas, es necesario que la organizacion tenga
el personal adecuado con los conocimientos, las destrezas y las capacidades descritas en la seccion de Directrices,
roles y responsabilidades del personal; y ejemplos de descripciones de puestos del documento de los Estdandares y
procedimientos operativos del DPRP de los CDC.

Instrucciones para completar la evaluacion de la capacidad del 2020

1.

2.

. Preguntas de evaluacion de la capacidad organizacional: lea las preguntas y marque una casilla: “si”, “no” ,

Consulte el documento de los Estandares y procedimientos operativos del DPRP de los CDC, disponible
en https://www.cdc.gov/diabetes/prevention/pdf/capacity-assessment.pdf, cuando complete este cuestionario.

Referencia de los Estandares del DPRP: indica el lugar de la informacidn pertinente en el documento de los
Estandares y procedimientos operativos del DPRP de los CDC.

bE

“no estoy seguro” o “no aplica (N/A)”. “N/A” puede aplicar a organizaciones en linea o virtuales.

. Cantidad total de respuestas de “si”, “no”, “no estoy seguro” y “N/A” al final del cuestionario. Si la cantidad de

respuestas de “no” y “no estoy seguro” es mayor que la cantidad de respuestas de “si”, considere solicitar el
reconocimiento mas adelante cuando su organizacion esté lista.

. Para cada tema de la evaluacion de la capacidad que tenga una respuesta de “no” o “no estoy seguro”, considere

trabajar con el liderazgo de su organizacion para estar mejor preparado antes de solicitar el reconocimiento. Puede
ser util colaborar con una organizacion ya reconocida por los CDC en su comunidad o contactar al Centro de
Servicio al Cliente del DPP Nacional e iniciar una solicitud de asistencia técnica del DPP Nacional.


https://www.cdc.gov/diabetes/prevention/pdf/capacity-assessment.pdf

Tema de Referencia en los Preguntas de evaluacion de la Si | No | No esta| N/A
capacidad Estandares capacidad organizacional seguro
del DPRP

Estandares Estandares y A. Haga que las siguientes personas en

del DPRP procedimientos su organizacion lean los Estandares y
operativos del DPRP| procedimientos operativos del DPRP de
de los CDC: los CDC (Estandares del DPRP)
https://www.cdc.gov
/diabetes/prevention/| 1. Liderazgo o administraciéon
pdf/dprp-
standards.pdf 2. Coordinador del programa (si ya se

contratd)

3. Instructores de estilo de vida (si ya
se contrataron)

4. Preparador o administrador de los
datos (si es distinto de otro
funcionario clave y si ya se
contrato)

Apoyo al B. (Apoyan las siguientes personas en su
liderazgo y al organizacion el envio de esta solicitud
personal para el reconocimiento de los CDC?

1. Liderazgo o administracion

2. Coordinador del programa (si ya se
contrato)

3. Instructores de estilo de vida (si ya se
contrataron)

4. Preparador o administrador de los
datos (si es distinto de otro
funcionario clave y si ya se contrato)

Personal Directrices, roles y | C. ;Tiene su organizacion o planea

responsabilidades
del personal; y
ejemplos de
descripciones de
puestos

contratar al siguiente personal (como
minimo) con los conocimientos, las
destrezas y las capacidades descritas en
la seccion de Directrices, roles y
responsabilidades del personal; y
ejemplos de descripciones de puestos de
los Estandares del DPRP?

Un coordinador de prevencion de la
diabetes responsable de enviar datos a los
CDC y recibir toda la correspondencia
programatica y relacionada con los datos
sobre el estado de reconocimiento de la
organizacion

Un instructor de estilo de vida
responsable de implementar el curriculo
aprobado por los CDC de un afio de
duracién y proporcionar apoyo y
orientacion a los participantes del
programa
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Capacitacion del
personal

D. ;Tiene su organizacion un plan para que
los coordinadores del programa, los
instructores de estilo de vida y los
preparadores o administradores de los datos
(si existen) ofrezcan o asistan a lo
siguiente?

1.

Una capacitacion sobre la presentacion
de un curriculo aprobado por los CDC
que incluya el contenido requerido
descrito en los Estandares del DPRP (si
se necesita una capacitacion externa,
consulte la lista de entidades de
capacitacion que tienen un memorando
de entendimiento con los CDC firmado
aqui:
https://www.cdc.gov/diabetes/preventio
n/staffing-training.html)

Para las organizaciones que ofrezcan
solo programas en linea o combinados,
una capacitacion sobre la plataforma
tecnologica especifica que se vaya a
usar para brindar el programa de
cambio de estilo de vida del DPP
Nacional en linea

Capacitacion sobre las destrezas
informaticas necesarias para la
recoleccion de datos y la interpretacion
de los resultados de los participantes
para monitorear eficazmente su
progreso hacia el logro de las metas del
programa

Capacitaciones de seminarios web
patrocinadas por los CDC sobre temas
especializados que incluyan, entre
otros, la presentacion del programa
(“Bienvenido al DPRP”) y el envio de
datos (“Enviar para el éxito”)
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Capacitacion para cumplir con la Ley
de Portabilidad y Responsabilidad del
Seguro Médico (HIPAA, por sus siglas
en inglés), y con leyes federales,
estatales y locales relacionadas con la
informacion de identificacion personal
(PID), lo cual incluye leyes relacionadas
con la recoleccion, el almacenamiento,
el uso y la divulgacion de datos (los
CDC no permiten la transmision de
informacion de identificacion personal)

Capacitacion adicional de repaso o
capacitacion para desarrollar nuevas
destrezas, que incluya, entre otros,
asesoria grupal y entrevistas de
motivacion necesarias para manejar y
brindar de forma eficaz el programa de
cambio de estilo de vida del DPP
Nacional de un afio de duracion

Recoleccion y envio
de datos de la
evaluacion

al DPRP

Como enviar los
datos de la
evaluacion al
DPRP

E. ; Tiene su organizacion personal con los
conocimientos, las destrezas y las

herramientas necesarios para recolectar,

ingresar, monitorear y enviar los elementos

de datos de evaluacion necesarios del
DPRP al usar un portal de envio de datos
de los CDC o cargar un formato de valor
separado por comas (CSV, por sus siglas
en inglés) en el portal de envio del DPRP
de los CDC cada 6 meses?

1. Sirespondi6 “si” a la pregunta E arriba,
(ha designado su organizacion a un
miembro del personal que sera
responsable de recolectar, ingresar,
monitorear y enviar los elementos de
datos de la evaluacion del DPRP a los
CDC cada 6 meses?

2. Sirespondi6 “no” o “no estoy

seguro” a la pregunta E arriba, ;tiene

su organizacion un plan para

capacitar a un miembro del personal

designado que sera responsable de
recolectar, ingresar, monitorear y
enviar los elementos de datos de la

evaluacion del DPRP necesarios a los

CDC cada 6 meses?

40



3. Sirespondid “no” o “no estoy
seguro” a la respuesta E arriba,
Jtiene su organizacion un plan para
contratar a una organizacion externa
(es decir, un administrador de datos
externo) con los conocimientos, las
destrezas y las herramientas
necesarios para recolectar, ingresar,
monitorear y enviar los elementos
de datos de la evaluacion del DPRP
necesarios en nombre de su
organizacion al DPRP de los CDC
cada 6 meses?

Infraestructura
dela
organizacion:
solo en persona

Lugar y método
de presentacion

F. Para las organizaciones que ofrecen
solo programas en persona:

1. ¢(Tiene su organizacion un espacio
designado donde ofrecer el programa
de cambio de estilo de vida del DPP
Nacional de un afio de duracion?

2. ¢Proporciona su organizacioén

entornos privados en los que un
instructor de estilo de vida pueda
pesar y monitorear a los
participantes?

Infraestructura
dela
organizacion:
solo en linea,
aprendizaje a
distancia o
programas de
combinacion

Lugar y método
de presentacion

G. Para las organizaciones que ofrecen
programas solo en linea, de aprendizaje
a distancia o una combinacion:

1. ;Tiene su organizacion un espacio
designado donde ofrecer la parte
en persona de la combinacion del
programa de cambio de estilo de
vida del DPP Nacional de un afio de
duracién?

2. (Tiene su organizacion el equipo adecuado o una
plataforma tecnologica para brindar la version en
linea o de aprendizaje a distancia del programa de
cambio de estilo de vida del DPP Nacional de un
afio de duracion?

3. ;Tiene su organizacion el equipo
adecuado o una plataforma
tecnologica para permitirles a los
participantes interactuar con un
instructor de estilo de vida durante
el programa de cambio de estilo de
vida del DPP Nacional de un afio de
duracion?

4. (Tiene su organizacion la capacidad
de obtener pesos mediante
tecnologia digital, como balanzas
con funciones de Bluetooth?
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Participantes
elegibles

Elegibilidad de
los participantes

H. ;Tiene su organizacion acceso a una
gran cantidad de personas con alto
riesgo de diabetes tipo 2 que cumplan
con los requisitos de elegibilidad
descritos en los Estandares del DPRP?

Reclutamiento e
inscripcion

Elegibilidad de
los participantes

L. ¢ Tiene su organizacion la capacidad de
reclutar e inscribir a una cantidad suficiente
de participantes elegibles (es decir,
mediante publicidad y materiales
mediaticos, participacion en
colaboraciones, ferias de salud, remisiones
de profesionales de la salud, etc.) para
mantener una cantidad suficiente de
participantes y clases a medida que pase el
tiempo?

(Tiene su organizacion la capacidad de
ofrecer al menos una clase, empezando
con un minimo de entre 10y 15
participantes y terminando con 5 0 mas
participantes, cada 12 meses?

2. (Ha hecho su organizacion conexiones

con equipos de atencion médica,

compaiiias de seguro o programas de
bienestar del empleado para ayudar a
garantizar remisiones a su programa?

Si respondid “no” o “no estoy seguro” a las
preguntas a, b o c arriba, ¢ha hecho su
organizacién conexiones o formado
colaboraciones con otras organizaciones
reconocidas por los CDC o ha considerado
unirse a un acuerdo paraguas?

Sostenibilidad

J. ¢ Tiene su organizacion un plan para
mantener el programa de cambio de
estilo de vida del DPP Nacional de un
afo de duracién a largo plazo sin
subvenciones del Gobierno federal,
estatal o local, ni de otra entidad no
gubernamental?

1. Sirespondi6 “si” a la pregunta J mas

arriba, ;planea su organizacion
convertirse en proveedora del
Programa de Prevencion de la
Diabetes de Medicare (MDPP, por
sus siglas en inglés)?
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2. Sirespondid “no” o “no estoy seguro”
a la pregunta J mas arriba, ;planea su
organizacion interactuar con
compaiiias de seguros privadas o
empleadores para conversar sobre la
cobertura del programa de cambio de
estilo de vida del DPP Nacional?

Herramientas y
Tecursos

K. ;Ha revisado su organizacion las
siguientes herramientas y recursos
descargables en el sitio web del Centro
de Servicio al Cliente del Programa
Nacional de Prevencion de la Diabetes
de los CDC disponible en
https://nationaldppCustomer Service
Center.cdc.gov/s/?

Recursos para reclutar participantes
disponibles en
https://www.cdc.gov/diabetes/prevention/
resources/personal-success-tool-pst.html

1. Recursos para profesionales de cuidados
de la salud disponibles en
https://www.cdc.gov/diabetes/preven
tion/info-hcp.html

2. Recursos para farmacéuticos disponibles en
https://www.cdc.gov/diabetes/prevention/pha
rmacists.html

3. Recursos para empleadores y compaiiias
de seguros disponibles en
https://www.cdc.gov/diabetes/preven
tion/employers-insurers.htm

4. Recursos para motivar la permanencia
de los participantes (herramienta de
éxito personal) disponible en motivar
la permanencia de los participantes
(herramienta de éxito personal)

5. Recursos de publicidad de PrevengaT?2
para reclutar y conservar participantes
disponible en
https://www.cdc.gov/diabetes/preventio
n/resources/index.html

6. Kit de herramientas de la Estrategia de
Campeones del Programa disponible en

https://nationaldppcsc.cdc.gov/s/
article/Program-Champion-Strategy-

Toolkit-and-Promotional-Materials

Cantidad total de marcas de
casillas para cada columna
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https://nationaldppcsc.cdc.gov/s/article/Program-Champion-Strategy-Toolkit-and-Promotional-Materials
https://www.cdc.gov/diabetes/prevention/resources/champion-toolkit.html
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Apéndice B. PRUEBA DE RIESGO DE PREDIABETES de la ADA y los CDC

Prediabetes: podria estar en riesgo

La prediabetes es una afeccion en la que los niveles de glucosa (azucar) en la sangre son mas altos de lo normal,
pero no lo suficiente para diagnosticar la diabetes tipo 2. La diabetes es una enfermedad grave que puede causar
ataques al corazon, derrames cerebrales, ceguera, fallo de los rifiones, y la amputacion de dedos de los pies, los pies
o las piernas. Las personas con prediabetes pueden retrasar o prevenir la diabetes tipo 2 mediante un programa de
cambio de estilo de vida eficaz. Es importante que las personas den el primer paso al identificar su riesgo de
diabetes tipo 2.!

e Puede acceder a la prueba de riesgo de prediabetes patrocinada conjuntamente por la ADA y los CDC aqui:
https://www.cdc.gov/prediabetes/spanish/risktest/index.html. La prueba de riesgo también puede
descargarse e imprimirse desde el enlace proporcionado.



https://www.cdc.gov/prediabetes/spanish/risktest/index.html

Prediabetes
Risk Test

1. How old are you? Write your score in
the boxes below

NATIONAL

DIABETES
PREVENTION
PROGRAM

Height Weight (lbs.)

143-190 191+
148-197 198+
153-203 204+
158-210 211+
164-217 218+
169-224 225+
174-231 232+
180-239 240+
186-246 247+
191-254 255+
197-261 262+
203-269 270+
209-277 278+
215-285 286+
221-293 294+
227-301 302+
233-310 311+
240-318 319+
246-327 328+

2 Points 3 Points

You weigh less than the 1 Point column

Younger than 40 years (0 points) 4'10" 119-142
40-49 years (1 point) 411" 124-147
50-59 years (2 points)
60 years or older (3 points) 5'0" 128-152
51" 132-157
2. Are you a man or a woman?
52" 136-163
Man (1 point) Woman (0 points) 53" 141-168
3. If you are a woman, have you ever been 5'4" 145-173
diagnosed with gestational diabetes? 55" 150-179
Yes (1 point) No (0 points) 5'6" 155-185
57" 159-190
4. Do you have a mother, father, o
sister, or brother with diabetes? 5's 164-196
59" 169-202
Yes (1 point) No (0 points)
es (1 poin o (0 points 510" 174-208
5. Have you ever been diagnosed 511" 179-214
. . ”
with high blood pressure? 60" 184.220
Yes (1 point) No (0 points) 61" 189-226
. . 2" 194-232
6. Are you physically active? 62
6'3" 200-239
Yes (0 points) No (1 point) 6'4" 205-245
7. What is your weight category? 1 Point
(See chart at right) +— (0 points)

<
-
N

Total score:

If you scored 5 or higher

Adapted from Bang et al., Ann Intern Med 151:775-783, 2009. Original algerithm
was validated without gestational diabetes as part of the model.

You are at increased risk for having prediabetes and are at high risk for type 2 diabetes. However, only your doctor can tell for sure if you
have type 2 diabetes or prediabetes, a condition in which blood sugar levels are higher than normal but not high enough yet to be diagnosed

as type 2 diabetes. Talk to your doctor to see if additional testing is needed.

If you are African American, Hispanic/l atino American, American Indian/Alaska Native, Asian American, or Pacific Islander, you are at higher
risk for prediabetes and type 2 diabetes. Also, if you are Asian American, you are at increased risk for type 2 diabetes at a lower weight (about
15 pounds lower than weights in the 1 Point column). Talk to your doctor to see if you should have your blood sugar tested.

You can reduce your risk for type 2 diabetes

Find out how you can reverse prediabetes and prevent or delay
type 2 diabetes through a CDC-recognized lifestyle change program
at https://www.cdc.gov/diabetes/prevention/lifestyle-program.

Risk Test provided by the American Diabetes Association
and the Centers for Disease Control and Prevention.

American
Diabetes
- Association.
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Apéndice C. Directrices, roles y responsabilidades del personal; y ejemplos
de descripciones de puestos

Cualificaciones y capacitacion de los instructores de estilo de vida

Las organizaciones reconocidas por los CDC son responsables de garantizar que haya una cantidad suficiente de
personal bien capacitado dedicado al programa de cambio de estilo de vida del Programa Nacional de
Prevencion de la Diabetes (LCP del DPP Nacional) antes de comenzar la primera clase. Los instructores de
estilo de vida elegibles deben recibir capacitacién formal sobre un curriculo aprobado por los CDC por un
minimo de 12 horas, o aproximadamente dos dias, por parte de uno de los siguientes: 1) una entidad de
capacitacion listada en el Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional, 2) una organizacion privada con una
red nacional de sitios del programa reconocidos por los CDC cuyos instructores principales hayan sido
capacitados por una entidad de capacitacion listada en la pagina web del Centro de Servicio al Cliente del DPP
Nacional con un MOU firmado, 3) una organizacién virtual reconocida por los CDC con alcance nacional cuyos
instructores principales hayan sido capacitados por una entidad de capacitacion listada en la pagina web del
Centro de Servicio al Cliente del DPP Nacional con un MOU firmado, o 4) un instructor principal que haya
brindado el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional por al menos un afio y haya completado un
programa de instructor principal ofrecido por una entidad de capacitacion listada en el Centro de Servicio al
Cliente del DPP Nacional. Aunque que los instructores de estilo de vida podrian tener credenciales (p. €j.,
dietistas o nutricionistas registrados, profesionales en enfermeria titulados, farmacéuticos, especialistas en
educacion y cuidado de la diabetes certificados), estas no son necesarias. Los promotores de la salud y el
publico en general también pueden ser instructores eficaces.

Las organizaciones reconocidas son responsables del apoyo y la capacitacion continuos de los instructores de estilo de
vida. Las organizaciones deben proporcionarles a los instructores de estilo de vida la oportunidad de asistir a una
capacitacion de seminario web patrocinada por los CDC sobre temas especializados, como la presentacion del programa
y el envio de datos, y capacitacion de repaso segun se necesite. Todos los instructores de estilo de vida también deberan
completar al menos dos horas de capacitacion de instructores avanzada cada afio. La capacitacion de instructores
avanzada es una capacitacion que va mas alla de la capacitacion formal requerida para los instructores de estilo de vida
que se basa en las destrezas fundamentales necesarias para ayudar a los participantes a hacer cambios de estilo de vida
eficaces, y esta limitada a las capacitaciones proporcionadas por entidades de capacitacion listadas en el Centro de
Servicio al Cliente del DPP Nacional. Las organizaciones reconocidas deberan consultar al Centro de Servicio al Cliente
del DPP Nacional para obtener mas informacion sobre las oportunidades de capacitacion.

Con el entendimiento de que los instructores de estilo de vida tienen una variedad de roles y responsabilidades aparte de
la presentacion del programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional, las organizaciones reconocidas deberan
asignar el tiempo suficiente para que los instructores cumplan con sus responsabilidades principales de forma eficaz. Se
debera asignar un minimo de entre 3 y 5 horas de tiempo del personal para brindar una sesion de una hora, aunque esto
puede variar seglin la organizacion. Las decisiones sobre la cantidad de instructores de estilo de vida contratados y la
cantidad de tiempo asignada a la presentacion del programa variaran segun la modalidad de la presentacion (es decir, en
persona, en linea o una combinacidn), el nivel de experiencia de los instructores de estilo de vida, la cantidad de clases y
lugares ofrecidos a la vez, y si la organizacion estd en una fase de inicio, mantenimiento o ampliacion de la presentacion
del programa.
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El tiempo adicional fuera de la clase generalmente se necesita para lo siguiente:

planificar y revisar el contenido de la sesion;
preparar y monitorear datos para apoyar la mejora de la calidad;

organizar y adaptar los planes de la sesion para cumplir con las necesidades tnicas de los participantes,
como restricciones de idioma, culturales o de alimentacion, o disminuciones en la capacidad auditiva o
visual,;

revisar los datos que envien los participantes sobre los minutos de actividad fisica y los alimentos que
consuman, y proporcionar comentarios a cada participante;

registrar y verificar los datos que los participantes envien y compartan sobre los minutos de actividad
fisica para apoyar el envio de datos a los CDC; e

interactuar con los participantes entre clases para apoyar la permanencia (como usar redes sociales,
enviar recordatorios por teléfono, correo electronico o mensajes de texto; o participar en las
comunidades en linea).

Descripcion del puesto: instructor de estilo de vida

Rol del instructor de estilo de vida: los instructores de estilo de vida implementan un curriculo aprobado por los

CDC disefiado para un cambio de estilo de vida eficaz para prevenir o retrasar la diabetes tipo 2, y proporcionan
apoyo y orientacion a los participantes del programa.

Responsabilidades del instructor de estilo de vida:

a.

Brindar el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional y adherirse al curriculo aprobado por los
CDC con la intensidad y duracion requeridas (conforme a los Estandares y procedimientos operativos del
Programa de Reconocimiento de Prevencion de la Diabetes, abreviado como Estandares del DPRP) para
ensefiarles a los participantes de forma eficaz, valiosa y cautivadora.

Fomentar la participacion e interaccion grupal o individual al usar preguntas abiertas y facilitar el
compromiso con las actividades para un cambio eficaz de estilo de vida.

Motivar a los participantes y crear un entorno amigable para la conversacion en grupo o para el aprendizaje
interactivo, sean en persona o en linea.

Hacer que el aprendizaje sea un objetivo compartido y fomentar el aprendizaje entre compafieros.

Prepararse para cada clase al revisar el plan y el contenido de esta, revisar los datos, hacer llamadas de
recordatorio o enviarles mensajes de texto a los participantes, y revisar los seguimientos de los alimentos y
las actividades de los participantes.

Estar disponible para los participantes tanto antes como después de las sesiones para responder preguntas.

En colaboracion con el coordinador del programa o el preparador de los datos, registrar, ingresar y enviar
elementos de datos de la sesidn para cada participante, como se indica en la Tabla 4 de los Estandares del
DPRP.

Colaborar con el coordinador del programa y otros involucrados en la preparacion de los datos para monitorear
de forma habitual el progreso de los participantes y abordar los problemas para mejorar los resultados de estos.

Hacerles seguimiento a los participantes fuera de la clase si no pudieron asistir a una sesion esa semana
(durante los meses 1-6) o ese mes (durante los meses 7-12) para ofrecer una sesion de recuperacion.

Apoyar y fomentar el establecimiento de metas y la resolucion de problemas.

Cumplir con todas las leyes y reglamentaciones aplicables, incluso aquellas que regulan la privacidad y la
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seguridad de los datos de los participantes (p. €j., la Ley de Portabilidad y Responsabilidad del Seguro
Meédico [HIPAA]).

1. Completar la capacitacion organizacional, capacitacion de repaso o capacitacion de instructores avanzada
requeridas, y la capacitacion ofrecida por los CDC, como los seminarios web patrocinados por el DPRP.

m. En las organizaciones que pidan un reembolso por la presentacion del programa a los beneficiarios de
Medicare, los instructores de estilo de vida necesitaran obtener un numero de identificador de proveedor
nacional (NPI) de los Centros de Servicios de Medicare y Medicaid.

Cualificaciones, capacitacion y elegibilidad del coordinador del programa

Una organizacion que busque el reconocimiento de los CDC al participar en el DPRP debe asignar a una persona para
que sea coordinadora del programa al momento en que se envie la solicitud. Debido al rol esencial que tiene el
coordinador del programa al momento de contratar, orientar y supervisar a los instructores de estilo de vida, se
recomienda enfaticamente que el coordinador tenga al menos un afio de experiencia como instructor de estilo de vida.
Los coordinadores del programa también deberan completar una capacitacion formal como instructores de estilo de
vida y al menos dos horas de capacitacion de instructores avanzada cada afo.

El coordinador del programa también es responsable de enviar los datos a los CDC y recibe de los CDC toda la
correspondencia programatica y relacionada con los datos sobre el estado de reconocimiento de la organizacion. El
coordinador del programa es el punto de contacto de los CDC. Cuando una organizacion cambie de coordinador del
programa, se debe notificar a los CDC del nuevo punto de contacto inmediatamente al iniciar la sesion en el Centro de
Servicio al Cliente del DPP Nacional e iniciar una solicitud de Update Organization Contact Information (actualizar
informacion del contacto de la organizacion). Si una organizacion reconocida por los CDC presta servicios a una gran
cantidad de participantes en un momento determinado, puede que se necesiten multiples coordinadores del programa.
Asimismo, si una organizacion reconocida por los CDC presta servicios a una cantidad pequena de participantes en un
momento determinado, podria ser adecuado que un coordinador del programa se desempefie simultineamente como
instructor de estilo de vida, siempre que complete la capacitacion de instructor de estilo de vida adecuada.

Descripcion del puesto: coordinador del programa

Roles del coordinador del programa:

e Los coordinadores del programa se desempeian como los expertos organizacionales para la implementacion
del programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional que se adhiere a los Estdndares y procedimientos
operativos del Programa de Reconocimiento de Prevencion de la Diabetes, es decir, los Estdndares del DPRP.

e Supervisan las operaciones diarias relacionadas con el programa de cambio de estilo de vida del DPP
Nacional y proporcionan orientacion y apoyo a los instructores de estilo de vida.

e Los coordinadores del programa comprenden los datos del programa enviados al DPRP de los CDC y facilitan
acciones para monitorear los datos y apoyar o ser mentores de los instructores de estilo de vida para obtener
resultados de desempeiio de calidad.

¢ Difunden informacion enviada desde el DPRP de los CDC a otras personas en la organizacion sobre
capacitacion, asistencia técnica, y el desempefio y el estado de reconocimiento de los CDC de la organizacion.

e [Estan familiarizados con coémo solicitar la asistencia técnica de los CDC y como movilizar los recursos de
capacitacion e informacion que proporcionan los CDC a través del Centro de Servicio al Cliente dentro de su
organizacion.
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Los coordinadores del programa pueden desempeiiar otras funciones clave, como publicidad y promocién del
programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional, lo cual puede requerir ayuda del liderazgo sénior en

la organizacion.

Responsabilidades del coordinador del programa:

1. Las responsabilidades hacia los CDC incluyen lo siguiente:

L.

a. Prestar servicios como el vinculo directo entre su organizacidn y los CDC, y como el lider de la
distribucién de informacion sobre el DPRP al personal pertinente (es decir, instructores de estilo
de vida y preparadores de los datos, si aplica).

b. Participar en oportunidades de asistencia técnica ofrecidas por el DPRP de los CDC y en
evaluaciones de garantia de calidad ofrecidas por los CDC.

c. Notificar al DPRP de los CDC sobre cualquier cambio a la informacién organizacional o al
curriculo aprobado por los CDC que use la organizacion después de la solicitud inicial de
reconocimiento.

2. Lasresponsabilidades hacia la organizacion reconocida por los CDC incluyen lo siguiente:
Contratar y supervisar a los instructores de estilo de vida.

Organizar las capacitaciones de los instructores de estilo de vida con base en un curriculo aprobado por
los CDC, y las oportunidades de capacitaciones y desarrollo de destrezas continuos.

Apoyar a los instructores de estilo de vida con la implementacion del programa de cambio de estilo de
vida del DPP Nacional.

Monitorear y evaluar la calidad del apoyo que los instructores de estilo de vida les proporcionan a los
participantes del programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional.

Reclutar, seleccionar e inscribir a los participantes elegibles en el programa de cambio de estilo de vida del
DPP Nacional.

Organizar un cronograma general de las clases del programa de cambio de estilo de vida del DPP

Nacional que ofrece la organizacion reconocida por los CDC.

Asegurar un nivel adecuado de publicidad y promocion del programa de cambio de estilo de vida del DPP
Nacional (algunos coordinadores del programa tienen responsabilidades adicionales para establecer
colaboraciones comunitarias que impulsan las inscripciones, las remisiones y los rembolsos).

Relacionarse con los responsables de los pagos para cobrar por la participacion en el programa, segun
corresponda.

Ayudar a los instructores de estilo de vida a comenzar cada clase de un afio de duracion y a evaluar la cohorte
con base en las metas del programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional, realinear la presentacion del
programa si €s necesario.

Ayudar a garantizar el compromiso y la permanencia de los participantes del programa de cambio de estilo de
vida del DPP Nacional.

Facilitar una revision de los datos del programa con instructores de estilo de vida y otro personal
pertinente, incluso un preparador de los datos si es necesario, para monitorear y elaborar
estrategias habitualmente sobre como mejorar el desempefio de los participantes.

Desempenarse como instructor de remplazo en ausencia de un instructor de estilo de vida.

m. Cumplir con todas las leyes y reglamentaciones aplicables, incluso aquellas que regulan la privacidad y la
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seguridad de los datos (p. ej., HIPAA) de los participantes.
n. Completar la capacitacion organizacional, capacitacion de repaso o capacitacion de nuevas destrezas, y la
capacitacion ofrecida por los CDC (p. €j., los seminarios web del DPRP) requeridas, y facilitar la
finalizacion de esas capacitaciones por parte de los instructores de estilo de vida.

o. En las organizaciones que buscan un rembolso por la presentacion del programa a los beneficiarios de
Medicare, los coordinadores del programa que remplacen a instructores de estilo de vida necesitaran obtener un
numero de identificador de proveedor nacional (NPI) de los Centros de Servicios de Medicare y Medicaid a
través de su organizacion reconocida por los CDC.

Apéndice D. Uso de datos para la evaluacion

El camino hacia la evaluacion de una organizacion

Example 1: Holding a single cohort during a sequence

Sequence [ 0 1 2 3 4
Month 0 1 2 3 4 5 [ 7 2 9 10 | 11 ] 12 13 14 15 16 | 17| 18 19
Number

Month Feb | Mar | Apr [ May | Jun | Jul | Aug | Sep | Oct [ Nov | Dec | Jan | Feb | Mar | Apr | May | Juon | Jul | Aug | Sep

/ I [ I

Approval
Date
Effective Seq. 1 Seq. 2 Seq. 5
Date ‘ Due Month ‘ Due Manth Due Month
Cohorts that began in Cohorts that began in
Seguence 0 are Sequence 1 (May
| | eligible for evaluation Cohort) are eligible

| for evaluation

May Cohort begins

Core Maintenance

phase on 4 day of
month 9

May Cohort begins
Core phase on 3™
day of month 3

May Cohort
completes Core
Maintenance
phase on 3™ day of
month 15

Como una cohorte avanza en el programa

e Se aprueba a la organizacion nueva XYZ y se le otorga reconocimiento pendiente el 7 de febrero.
e Se le asigna a la organizacion nueva XYZ la fecha de entrada en vigencia del 1.° de marzo.
e La organizacion nueva XYZ inscribe a 10 participantes en la “cohorte de mayo”, quienes asisten a su primera
sesion el 3 de mayo (inicio de la fase principal; primeros 6 meses del programa).
e La organizacion nueva XYZ hace su envio de datos de 6 meses (secuencia 1) en septiembre.
o Incluye los registros de todas las sesiones asistidas desde el 7 de febrero hasta el 31 de agosto.
o La “cohorte de mayo” atin no habra completado la fase principal hasta el 3 de noviembre (6 meses

completos).
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e La cohorte de mayo comienza la fase principal de mantenimiento el 4 de noviembre (préximos 6 meses del

programa).
o (Los modulos principales de mantenimiento se pueden usar antes de esta fecha, pero todas las sesiones
realizadas antes del 4 de noviembre DEBEN codificarse como principales).
e La organizacion nueva XYZ hace su envio de datos de 12 meses (secuencia 2) en marzo.
o Incluye los registros de todas las sesiones asistidas desde el 1.° de septiembre hasta el 28 0 29 de febrero.
o Las cohortes que comenzaron las sesiones en la secuencia 0 (entre la fecha de aprobacion y la fecha
de entrada en vigencia) son elegibles para una evaluacion al momento del envio de datos de 12 meses.
o Deben pasar 365 dias completos desde el dia en que se realiza la primera sesion de la cohorte antes de
que se haga una evaluacion.
e La cohorte de mayo completa la fase principal de mantenimiento el 3 de mayo.
o Laultima sesion de esta cohorte puede realizarse antes del 3 de mayo, pero en ese caso no serd elegible
para una evaluacion hasta el proximo envio DESPUES de esta fecha.
e La organizacion nueva XYZ hace su envio de datos de 18 meses (secuencia 3) en septiembre.
o Incluye los registros de todas las sesiones asistidas desde el 1.° de marzo hasta el 31 de agosto.

o Se realiza una evaluacion completa en todas las cohortes que comenzaron en la secuencia 1.

Como un participante avanza en el programa

10 participantes se inscriben en la cohorte de mayo.
o 1 participante es inelegible con base en su indice de masa corporal (IMC).

o 9 participantes son elegibles.

Al comienzo del mes 4, 9 participantes elegibles todavia estan en el programa (permanencia= 9/9=100 %).

Al comienzo del mes 7, 7 participantes elegibles todavia estan en el programa (permanencia= 7/9=77.8 %).

Al comienzo del mes 10, 5 participantes todavia estan en el programa (permanencia= 5/9=55.6 %).
o Los 5 participantes asistieron a la cantidad minima de 8 sesiones requeridas en los meses 1-6.

o Los 5 participantes han cumplido con los requisitos para considerarse que han completado el programa.

Se cumple con el requisito 5.
o La cantidad de participantes que completaron el programa en todas las cohortes que tuvieron su primera

sesion en la secuencia 1 es de al menos 5.

Se cumple con el requisito 6.
o 2 de los 5 participantes que completaron el programa lograron el minimo requerido de un 5 % de pérdida
de peso.
o 1 delos 5 participantes que completaron el programa lograron el minimo requerido de un 4% de pérdida
de peso junto con el promedio minimo requerido de 150 minutos de actividad fisica a la semana.

o 0 de los 5 participantes notificaron una disminucion del .2 % en la HbAlc.



o 3 de los 5 participantes que completaron el programa lograron al menos uno de los tres resultados
requeridos para cumplir con el requisito (requisito de 3/5=60 %; 60 % > 60 %).
e Se cumple con el requisito 7.
o 3 delos 5 participantes que completaron el programa fueron elegibles para este con base en una prueba
de sangre (requisito de 3/5=60 %; 60 % > 35 %).
e Se le otorga a la organizacioén nueva XYZ reconocimiento pleno por 3 afios.
e Umbrales de permanencia.
o La permanencia durante el mes 4 fue del 100 % (requisito de 100 % > 50 %).
o La permanencia durante el mes 7 fue del 77.8 % (requisito de 77.8 % > 40 %).
o La permanencia durante el mes 10 fue del 55.6 % (requisito de 55.6 % > 30 %).

e Se le otorga a la organizacion nueva XYZ reconocimiento pleno por 2 afios adicionales (5 afios en total).

Example 2: Holding multiple cohorts during a sequence

Sequence | 0 1 2 3 4
Month ] 1 2 3 4 | 3 ] 7 g 9 1wl 1211314131617 18 | 19
Number

Month Feb | Mar | Apr | May [ Jun | Jul | Aug | Sep | Oct | Nov | Dec | Jan | Feb | Mar | Apr | May | Jun | Jul | Aug | Sep

/ & & & & 4

Approval | | |
Date
Effective Seq. 1 Seq. 2 Seq. 3
Date | Due Month | Due Manth ‘ Due Month
All cohorts that
began in Sequence 1
| ‘ ‘ | | [May Cohort and July
' Cohort) are eligible
May Cohort May Cohort begins May Cohort . J o &
begins Core | Core Maintenance | completes Core I 'or evaluation
Maintenance
July Cohort July Cohort begins
begins Core Core Maintenance July Cohort

completes Core
Maintenance

Calculos para el requisito 6

Cambio del peso = (1 — [peso final registrado + peso inicial registrado]) x 100
Promedio semanal de minutos de actividad fisica = suma de todos los minutos semanales registrados (incluso 0) +~
cantidad total de sesiones asistidas

Disminucion de la HbA1lc = medida inicial de la HbA1lc — medida final de la HbAlc

52
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Apéndice E. Guia para medir y registrar el peso, y reportar los minutos de actividad
fisica

Como medir y registrar el peso

10.

11.

Los instructores de estilo de vida tienen permitido pesar a los participantes, o los participantes pueden autorreportar
su peso.

Coloque la balanza en una superficie firme y plana.

Los participantes deben sacarse los abrigos, los suéteres pesados, los zapatos, las llaves o los contenidos
pesados de sus bolsillos antes de pesarse. Se les debe recomendar a los participantes usar ropa liviana.

Cada participante debe pararse en el medio de la plataforma de la balanza con su peso corporal distribuido de
forma equitativa en ambos pies, debe poner sus manos a los costados y mirar al frente antes de que se lea el
peso.

Si es posible, debe usarse la misma balanza para medir el peso de los participantes en cada sesion.

El peso de los participantes debera medirse bajo circunstancias similares en cada sesion y de la misma manera
en la que se tomo la medida inicial (p. €j., que los participantes usen ropa similar, que las medidas se tomen en
el mismo momento del dia).

Los participantes que autorreporten su peso, y que se pesen mas de una vez por semana, deberan reportar el
peso mas cercano a la fecha de la sesion registrada. Esto significa que, durante las sesiones mensuales, los
participantes deben reportar su peso dentro de la semana en que se realice la sesion mensual.

Se recomienda que las organizaciones con programas en linea o de aprendizaje a distancia usen balanzas con
funciones de Bluetooth (balanzas que transmiten el peso de las personas de forma segura a través de
transmisiones inaldmbricas o celulares), pero deben garantizar que solo se transmita el peso de los
participantes. No se les permite a las organizaciones usar algoritmos ni otros métodos para estimar el peso
adecuado de los participantes. Se debe registrar solo un peso por fecha de sesion.

El peso debe aproximarse a la libra mas cercana (0.5-0.9 se redondea hacia arriba a la libra mas cercana; 0.1-0.4 se
redondea hacia abajo a la libra més cercana).

Los pesos registrados para las sesiones de recuperacion que ocurran en el mismo dia que una sesion habitual
deben concordar con el peso registrado para la sesion habitual.

Solo los instructores de estilo de vida u otros facilitadores capacitados pueden oficialmente registrar o ingresar
pesos de los participantes para la evaluacion de los CDC.

Como registrar minutos de actividad fisica

1.

Los participantes deben hacerle seguimiento a la cantidad de minutos de actividad fisica que realicen durante la

semana precedente a la sesion.

2. Durante la fase principal de mantenimiento, cuando las sesiones se ofrecen con menos frecuencia, los minutos aun
deberian reflejar la cantidad realizada durante la semana precedente a la sesion.

3. Los minutos reportados en las sesiones de recuperacion deben reflejar la cantidad de minutos de actividad realizados
durante la semana precedente a la sesion que se perdio.

4. Solo los instructores de estilo de vida u otros facilitadores capacitados pueden oficialmente registrar o ingresar
minutos de actividad fisica para la evaluacion de los CDC.
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Apéndice F. Términos clave y definiciones clave

Cohorte: un grupo de participantes que se inscriben y asisten juntos al programa de cambio de estilo de vida del DPP
Nacional de un afio de duracién en una clase que comienza en la misma fecha y sigue el mismo cronograma de sesiones
habituales (no sesiones de recuperacion), independientemente de cuando asista cualquier participante del grupo a clase
por primera vez. Si un participante se une al grupo de la cohorte tarde, los instructores de estilo de vida deberan ofrecer
una recuperacion para la sesion 1 dentro de los 14 dias después de la sesion habitual 1 para el grupo de la cohorte.
Recomendamos firmemente que las organizaciones no inscriban a participantes que comiencen a asistir a clases mas de
14 dias después de la primera sesion programada para el grupo de la cohorte. Las organizaciones tendran la opcion de
definir las cohortes o permitirle a cada participante ser su propia cohorte.

Cohorte completada: una cohorte donde han pasado 365 dias desde que se realizo la primera sesion.

Cohortes de evaluacion: cohortes que empezaron al menos 12 meses, pero no mas de 18 meses (secuencia), antes de la
fecha de vencimiento del envio de datos. Los participantes que completaron el programa y se inscribieron en una
cohorte de evaluacion se evalian juntos.

Fecha de aprobacion: la fecha en la cual los CDC aprueban la solicitud de una organizacion para su participacion en el
DPRP de los CDC. Una organizacion no podra comenzar a ofrecer sesiones hasta que sea aprobada y logre el
reconocimiento pendiente.

Fecha de entrada en vigencia: el primer dia del mes que le sigue a la fecha de aprobacion de la organizacion.

Intervencion sobre el estilo de vida del DPP: la intervencion usada durante el estudio de investigacion del DPP del
2002 o replicada durante otros estudios de eficacia e implementacion.

Organizacion reconocida por los CDC: una organizacion que ofrece el programa de cambio de estilo de vida del DPP
Nacional y ha logrado el reconocimiento pendiente, preliminar o pleno del DPRP.

Organizacion solicitante: una organizacion que ofrece el programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional y
esta en proceso de solicitar el reconocimiento pendiente del DPRP de los CDC.

Participante que completo el programa: un participante elegible que se inscribié en una cohorte de evaluacion y
asistié a por lo menos 8 sesiones en los meses 1-6, y que hayan pasado al menos 9 meses entre la primera sesion de la
cohorte y la tltima sesion a la que haya asistido el participante.

Programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional (LCP del DPP Nacional): la adaptacion aplicada de la
intervencion de estilo de vida del DPP Nacional, que:
* Es un programa estructurado de un afio de duracién (en persona, en linea, combinacion u otro como se define en los
Estandares y procedimientos operativos del DPRP) que consiste en lo siguiente:
— una fase inicial de 6 meses en la que se ofrece un minimo de 16 sesiones durante un periodo de 16-26 semanas y
— una segunda fase de 6 meses en la que se ofrece al menos una sesion por mes (al menos 6 sesiones).
* Es facilitada por un instructor de estilo de vida capacitado.
* Usa un curriculo aprobado por los CDC.
* Incluye oportunidades habituales de interaccion directa entre el instructor de estilo de vida y los participantes.
* Se enfoca en cambios de comportamiento, manejo del estrés y apoyo social.

Programa de Prevencion de la Diabetes (DPP): el estudio original de investigacion, encabezado por los Institutos
Nacionales de la Salud, que demostr6 que hacer pequeiios cambios en el comportamiento ayuda a los participantes con
prediabetes a perder entre un 5 y un 7 % de su peso corporal y a reducir el riesgo de presentar diabetes tipo 2 en un 58
% (un 71 % en aquellos de mas de 60 afios).
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Programa de Reconocimiento de Prevencion de la Diabetes (DPRP) de los CDC: el 6rgano de garantia de calidad
del DPP Nacional encargado de evaluar el desempeno de las organizaciones respecto a la presentacion eficaz del
programa de cambio de estilo de vida del DPP Nacional con calidad y fidelidad a la conocimientos cientificos iniciales.
Las organizaciones pueden lograr el reconocimiento de los CDC al seguir un curriculo aprobado por los CDC y lograr
los resultados que se ha demostrado que previenen la diabetes tipo 2 en participantes con alto riesgo.

Programa Nacional de Prevencion de la Diabetes (DPP Nacional): una colaboracion entre organizaciones publicas y
privadas que trabajan colectivamente para establecer, ampliar y sostener un programa de cambio de estilo de vida del
DPP Nacional basado en la evidencia para adultos con prediabetes para prevenir o retrasar la aparicion de la diabetes
tipo 2.

Reconocimiento pendiente: el estado del reconocimiento de los CDC otorgado a todas las organizaciones solicitantes
una vez que se aprueba la solicitud inicial.

Reconocimiento pleno: el nivel mas alto de reconocimiento de los CDC, donde se cumplen todos los requisitos del
DPRP (les permite a las organizaciones convertirse en proveedoras del MDPP y a comenzar a cobrarle a Medicare). Las
organizaciones logran el reconocimiento pleno cuando cumplen con los siguientes criterios:

1. Los requisitos para el reconocimiento pendiente.

2. El requisito para el reconocimiento preliminar.

3. Los requisitos 6 (se cumple al menos uno) y 7 como se describen en la Tabla 3.

Reconocimiento preliminar: un reconocimiento de los CDC de nivel intermedio (les permite a las organizaciones
convertirse en proveedoras del MDPP y comenzar a cobrarle a Medicare). Las organizaciones logran el reconocimiento
preliminar cuando cumplen con los siguientes criterios:

1. Los requisitos para el reconocimiento pendiente.

2. Elrequisito 5 como se describe en la Tabla 3.

Secuencia: el periodo de recoleccion de datos de 6 meses que comienza con el primer dia del mes de envio de datos y
termina con el altimo dia antes del proximo mes de envio de datos. Las organizaciones que hagan sus primeros envios
incluiran los registros de las sesiones realizadas desde sus fechas de aprobacion.
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