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El 8% de los jovenes de mas de 18 afios y
el 29% de mayores de 75 padece diabetes

® Mas de 250 médicos se han reunido
en la capital en unas jornadas sobre la
enfermedad y los nuevos tratamientos

R. L. MALAGA

Los indices de diabetes en el
distrito Mélaga-Coin-Guadal-
horce superan el 6% de la po-
blacién general. En concreto,
alcanza al 29,08% en las perso-
nas mayores de 75 afios y al
8,2% de las mayores de 18
afios. Asi se extrae de los infor-
mes asistenciales reales que se
presentaron durante las III Jor-
nadas Nacionales de Diabetes
dela Sociedad Espafiola de Mé-
dicos de Atencién Primaria (Se-
mergen) en la capital.

Segun estos datos, la pobla-
cién diabética de este distrito
presenta una prevalencia simi-
lar a los estudios existentes, y
destaca que un tercio de la mis-
ma es mayor de 75 afios y que
no existen diferencias entre
medio urbano y rural. El doctor
Antonio Hormigo, presidente
del Comité Organizador, desta-

c6 durante las jornadas que
aproximadamente un 35% de
las consultas de Primaria en
Malaga tienen que ver con la
diabetes o sus comorbilidades.

“Hay que tener en cuenta que
un tercio de los diabéticos son
mayores de 75 afios y que, por
tanto, sufren otras patologias
afiadidas a la propia diabetes.
De la cifra global de diabéticos
mayores de 18 afios, el 50,7% es
varén y la edad media de los
mismos es de 67,07 afios”, dijo.

Durante este pasado viernes y
sabado se reunieron més de 250
médicos en unas jornadas cuyo
objetivo principal es “propor-
cionar una visién integradora
de la persona con diabetes, asi
como actualizar los conoci-
mientos, revisar las interven-
ciones més efectivas en el con-
trol de la enfermedad y estudiar
los nuevos tratamientos”, se-
gtin el doctor Hormigo.

Talleres para temas practicos
del dia a dia del médico de familia

Durante estos dos dias, segun
sefiald el doctor José Mancera,
presidente del Comité Cientifico,
se trataron temas de actualidad
en el proceso de atencién a la
diabetes, como las novedades
que llegaran préximamente en
relacion con las insulinas, la se-
guridad cardiovascular de los
distintos tratamientos para la
diabetes, el abordaje de la gluce-
mia dentro del contexto de los di-
ferentes factores de riesgo car-
diovascular o la simplificacién en
el tratamiento global del pacien-
te con diabetes. Los talleres de
la jornada del pasado sébado se
dedicaron a temas précticos, del
dia a dia al que se enfrenta el
meédico de familia, contando con
la participacién activa de los
asistentes. Entre ellos, la modifi-
cacion de los estilos de vida co-
mo acompafante en todas las
fases del tratamiento de la dia-
betes, el papel que juegan los
GLP1 en las personas con diabe-

tes atendidas en las consultas de
atencidn primaria, las herramien-
tas para tratar de mejorar el
cumplimiento terapéutico y las
habilidades para afrontar los pa-
sos siguientes a la insulinizacién
basal. La prevalencia de la diabe-
tes tipo 2 aumenta con la edad,
de tal manera que al menos una
de cada tres personas mayores
de 65 afios es diabética. En este
aumento influyen tanto factores
genéticos como derivados del
envejecimiento de las células be-
ta del pancreas productoras de
insulina y del aumento de resis-
tencia a la insulina que se produ-
ce en las personas ancianas por
aumento de la masa grasa y per-
dida de la masa muscular. Otras
causas son el sedentarismo aso-
ciado al envejecimiento, la ali-
mentacion a veces mondtonay ri-
ca en hidratos de carbono del an-
ciano y la toma de medicamentos
que aumentan la posibilidad de
presentar una diabetes.

La principal funcién del mé-
dico de familia es intentar pre-
venir el desarrollo de la diabe-
tes, que tiene una estrecha rela-
cién con el sobrepeso yla obesi-
dad —el 80% de los diabéticos la
padece—, por tanto, seguin sefia-
16 Hormigo, todas las medidas
encaminadas a controlar el pe-
so deben ser el hilo conductor
de las intervenciones tanto del
médico como del personal de
enfermeria, teniendo especial
atencién a los nifios en intentar
inculcar habitos de vida saluda-
ble en alimentacién y ejercicio.

Esta labor implica concien-

La patologia tiene
una estrecha relacién
con el sobrepeso

0 la obesidad

ciar ala poblacién de la modifi-
cacion de hébitos de vida salu-
dables, aconsejar la dieta medi-
terranea con consumo de acei-
te de oliva y la realizacién de
ejercicio. Para poder detectar
lapresencia de una posible dia-
betes, las pruebas indicadas pa-
ra la poblacién general es la
realizacién de una glucemia
basal en ayunas como determi-
nacion principal, sobre todo si
presentan un estado de sobre-
peso asociado.




