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La determinacion de glucosa es parte intrinseca
e imprescindible del tratamiento antidiabético

M Lospacdientestoman diariamente decisonesde gran importancia sobre su tratamiento en funcion de lo que lesdice su glucometro
M Losexpertoscongderan que lastirasdiagnédicasson un gran desconoddo Y, por eso, critican que se lascompare a guanteso paiales

ISABEL LOPEZ
Madrid
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La puesta en marcha de un meca-
nismo centralizado de compras de
tiras diagnosticas en el que se res-
tringe el abanico de productos que
estaran a disposicion de los
pacientes pone de manifiesto la
falta de informacion existente
sobre este dispositivo y su impor-
tancia en ¢l tratamiento de la dia-
betes. Las tiras reactivas son un
elemento “imprescindible y esen-
cial de la terapia de la diabetes”
segun Javier Ampudia, médico
adjunto al Servicio Endocrino del
Hospital Clinico de Valencia, ya
que permite la prevencion y anti-
cipacion a la aparicién de compli-
caciones agudas asociadas a la
enfermedad.

Seglin este experto, cada vez
que un paciente va a administrarse
insulina, “toma una decision en
funcién del valor de glucosa que
ve” y necesita esa informacion
varias veces al dia. Su vida o las
complicaciones que pueda sufrir
dependen de la correcta utiliza-
cion de los dispositivos y la infor-
macion que estos aportan, explico
Ampudia. No solo eso. Su uso faci-
lita “la participacion activa de los
pacientes en ¢l manejo de su
enfermedad”, segin senalé el
médico del Hospital Clinico.

A este respecto, la presidenta de
la Asociacion de Diabéticos de
Castellon, Maria Teresa Mari,
explico que hay que “ensefiar a los
pacientes a que confien en los glu-

Rechazo unanime a la inclusion de tiras

Javier Ampudia

pital

tarios.

Endocrino adjunto
! al servicio del Hos-
Clinico de
Valencia. “Nunca se
tendrfan que haber
incluido las tiras reac-
tivas en la central de
compras, puesto que asi nos olvidamos
de cada paciente es diferentes y notodos
pueden usar los mismo dispositivos”. El
representante del Hospital Clinico dejo
claro la necesidad de buscar otras alter-
nativas diferentes al sistema implantado
por Sanidad para optimizar recursos sani-

Ademés de los riesgos particulares para los pacientes con diabetes, los participantes en e debate denundiaron las inequidades que ya existen
hoy en dia en este ambito y que se acrecentaran de aqui en adelante.

cometros” y sepan interpretarlos y
“tomar decisiones”. Esta cuestion,
seglin dijo, no es baladi sino
“clave”, ya que la evidencia cienti-
fica un paciente formado y que
actlie en consccuencia de la infor-
macion aportada “puede lograr
una reduccion de 0,5 puntos la
hemoglobina  glicosilada”, se
incrementa la adherencia al trata-
miento y se facilita el éxito.

Por ese motivo, los participantes
en el debate no entienden el des-
precio con el que se trata a un ele-
mento que no supone, segn estu-
dios publicados, mas del 0,6 por
ciento del coste global de la enfer-
medad y,en este sentido sefialaron

Maria del Toro

Representante de
la Asociacién
Valenciana de Dia-
betes. “Es esencial
que las administra-
ciones entiendan la
importancia de que
los pacientes tenga tratamientos indivi-
dualizados y con las nuevas medidas,
ademas, se estd cometiendo el error de

equiparar un panal con una tira reactiva,
la cual es vital para el tratamiento de un
diabético”. Toro también criticd que no
se trabaje con una base dlara sobre el
numero total de diabéticos existentes.

su perplejidad ante otra muestra
deldesconocimiento existente con
respecto a estos dispositivos. Se
referian al hecho de que la admi-
nistracién haya equiparado algo
tan esencial para los diabéticos
como son las tiras reactivas a
materiales como los guantes o los
panales, en el
mismo concurso y especialmente
criticaron haberlo hecho sin tener
en cuenta ni el criterio de los pro-
fesionales sanitarios ni ¢l de los
pacientes.

incluyéndolos

Riesgo de inequidades
Por ese motivo, Juan Girbés, presi-
dente de la Sociedad Valenciana

Juan Girbés

| Presidente de la
Sociedad Valencia-
na de Endocrino y
Diabetes y jefe de
servicio del Hospi-
tal Arnau de Vila-
nova de Valencia.
“La central de compras tendrd conse-
cuencias negativas silos dispositivos y las
tiras no se adaptan a los pacientes, los
cuales son la meta de nuestro trabajo’.
Pidi6 a la administracién que pida la opi-
nién de los profesionales para regular los
precios de productos sanitarios porque
“hasta ahora esto no se ha producido”
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de Endocrino y Diabetes, defen-
dié que la Comunidad Valenciana
no deberia adherirse al pliego de
condiciones de la central de com-
pras del Ministerio de Sanidad, ya
que ¢l mero hecho que existan sis-
temas diferentes con acceso a dis-
tintos productos “genera pacien-
tes de primer o segundo nivel en
funcién de la comunidad en la que
vivan, a pesar de que tendria que
prevalecer la equidad”. Precisa-
mente en este aspecto coincidio el
presidente de la Alianza General
de Pacientes (AGP), Alejandro
Toledo.

Por su parte, la representante de
la Asociacion Valenciana de Dia-

betes, Maria del Toro, pidi6 a los
estamentos piiblicos sanitarios no
dar la espalda a los enfermos y
profesionalesa la hora de hacerun
plicgo. “El paciente no tiene que
estar para suplir las carencias, sino
pelar para que no hayan. No se
puede comprar material sanitario
si para empezar hay una informa-
cién clara del nimero de diabéti-
cos porque en la actualidad solo
NOS MOVEmos por porcentajes”.

Ademas, el presidente de la
AGP remarco la importancia de la
formacion de los pacientes para
colaborar en la sostenibilidad del
sistema, ya que es una asignatura
pendiente. “Hay un espacio por
cubrir, debido a la reduccion del
personal sanitario y la debilidad
cconémica de las administracio-
nes, que necesita de la aportacion
de los pacientes”, indico.

En este sentido, A mpudia pidio
adaptarse a los pacientes en un
momento cuya situacion econo-
mica obliga a todos los estamentos
a cooperar. Asimismo, también
aposté por la “innovacién en los
tratamientos” y pidié a las admi-
nistraciones un obligado ejercicio
de reflexion.

Por su parte, Mari considerd que
antes de tomar determinadas deci-
siones, como la de incluir las tiras
reactivas en la central de compras,
serfa “conveniente consultar con
los afectados, porque se esta ini-
ciando un retroceso importante y
la sensacion es que podemos vol-
ver a un sistema sanitario similar
alde losafios 707,

en la central de compas

Maria Teresa Mari

R ° Presidenta de la
Asociacion de Dia-
béticos de Caste-
lién.
cuencias de que las
tiras reactivas parala
determinacion de
glucosa estén incluidas en la central de
compras las vamos a ver a corto plazo
con un aumento de las urgencias hospi-
talarias, lo que hace imprescindible la
participacién de los profesionales en este
tipo de decisiones’. Mari apunté hacia un
retroceso del Sistema Nacional de Salud
a los afios 70.

“Las conse-

Alejandro Toledo
Presidente de la
Alianza General de
Pacientes (AGP) y
de Alcer. “Hay que
contar con todos los
agentes que entran
en el proceso sanita-
rio, pero teniendo en cuenta que la pira-
mide de la salud de los ciudadanos es lo
primero, aunque ahora solo se hable de
costes y de la sostenibilidad del sistema.
La actuacion de las administraciones va
dirigida a invertir menos enla actualidad,
pero eso supondra para luego gastar
mas en un futuro”.




