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El 40% de los diabéticos mayores de 75 anos
desconoce que padece la enfermedad

i E.C.

VALENCIA. Casiun tercio de los
pacientes mayores de 75 afios tie-
ne diabetes, especialmente las mu-
jeres, y cerca del 40% de los casos
no estan diagnosticados, segin ex-
plicé ayer el coordinador del Grupo
de Diabetes y Obesidad de la Socie-
dad Espafiola de Medicina Interna,
Ricardo Gémez Huelgas. No obstan-

te, a pesar de esta elevada prevalen-
cia, los expertos aseguran que el tra-
tamiento de este grupo poblacional
ha recibido escasa atencién y que
existe una carencia de ensayos cli-
nicos especificos a largo plazo.
«Dada la alta prevalencia de la
diabetes y otros factores de riesgo
cardiovascular y el incremento de
los gastos que representarn, un uso

coste-eficaz de los recursos dispo-
nibles resulta esencial para la sos-
tenibilidad del sistema sanitarion,
enfatiz6 Gomez Huelgas durante
un congreso en el que se han reuni-
do en Valencia 70 internistas espe-
cialistas en diabetes, hipertension
arterial y dislipemias con el fin de
recoger en un documento recomen-
daciones para el tratamiento del an-

ciano con diabetes. En este sentido,
el coordinador recordé que la clave
para abordar adecuadamente esta
enfermedad de cardcter pandémi-
co reside en unas «adecuadasy po-
liticas de prevencion y realizar un
enfoque integral de los factores de
riesgo de la poblacion (Sobrepeso,
falta de actividad fisica, hiperten-
sion, colesterol elevado, fumar, ge-
nética...).

Respecto a los ancianos, Gomez
Huelgas reconoci6 que tienen pe-
culiaridades que condicionan su
diagnostico y tratamiento como las
enfermedades afiadidas, el alto ries-
go de hipoglucemia o los problemas

nutricionales, entre otros. «Por todo
ello, resulta imprescindible realizar
un abordaje individualizado, adap-
tando el tratamiento antidiabético
y los objetivos de control glucémi-
co a las caracteristicas del pacien-
tey, remarcé. En concreto, especi-
fico, la terapia debera evitar las hi-
poglucemias, que suponen el prin-
cipal efecto secundario del trata-
miento antidiabético en los ancia-
nos, y que pueden tener graves
consecuencias como la disminucion
de la calidad de vida, el deterioro
cognitivo, el mayor riesgo de caidas
y fracturas o los episodios cardio-
vasculares.



