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“Tal y como está el sistema 
sanitario ya no puede con 
lo que se le viene encima. 
La cronicidad lo tensiona-
rá aún más y lo llevará más 

al límite”. Así de con-
tundente se mos-

tró ayer el doctor 
Rafael Bengoa, 
exconsejero de 

Sanidad del Go-
bierno vasco, exdi-

rector del Departamento 
de Sistemas de Salud de la 

mar mera
Santiago

OMS y que fue asesor nada 
menos que del presidente 
Barack Obama.

Bengoa, que pronunció 
en la facultad de Medicina 
de Santiago la conferencia 
inaugural del II Congreso 
Iberoamericano de Epide-
miología y Salud Pública, 
en el que participan 800 
expertos internacionales 
y que fue inaugurado por 
la conselleira de Sanida-
de, Rocío Mosquera, ha-
bló sobre la cronicidad y 
la necesidad de llegar a un 
“modelo de rescate”.

La conselleira de Sanidade, Rocío Mosquera, inauguró el Congreso de Epidemiología y Salud Pública. Foto: Antonio Hernández

“Las dolencias crónicas llevan 
el sistema sanitario al límite”

En declaraciones a este 
diario subrayó tres grandes 
ejes para combatir las do-
lencias de larga duración. 
“Primero hay que ayudar 
a ese enfermo a autogestio-
nar esa dolencia, después 
está la necesidad de seguir 
apostando por la Atención 
Primaria, y por último, está 
la baza tecnológica”.

En este sentido, subrayó 
que la teleasistencia sería 
una gran herramienta para 
ahorrar recursos públicos.

Sobre este ahorro, echó 
mano de datos que cifran 
en 100.000 millones de 
euros el gasto que supon-
drá para el erario público 
español el coste adicional 
de las enfermedades cróni-
cas, frente a los 60.000 mi-
llones actuales.

El doctor Bengoa añadió 
que el gasto en dolencias 
crónicas absorbe cerca de 
las tres cuartas partes de 
los presupuestos del siste-
ma de salud pública. Ad-
virtió que podría aumentar 
atendiendo al envejeci-
miento poblacional y a la 
aparición de nuevos fárma-
cos y tratamientos con ma-
yor efectividad para este 
tipo de pacientes.

 Por su parte, Rocío Mos-
quera aseguró que el trata-
miento de la cronicidad, los 
pacientes polimedicados y 
los pluripatológicos son “el 
gran reto” que tendrá que 
afrontar la sanidad en los 
próximos años. 

 La conselleira se refirió 
a la cronicidad, temática 
central del congreso,  indi-
cando que se trata de una 
cuestión de relevancia para 
Galicia. Recordó que la co-
munidad gallega tiene “una 
población muy envejecida”, 
en la que el 23% “ya tiene 

Expertos abogan por la teleasistencia y autogestión del enfermo 
// Sanidade asume que es el gran reto por el envejecimiento

•••El programa del congreso, que reúne a más de  
800 profesionales españoles, portugueses y latinoa-
mericanos de muy diversas disciplinas, desde la me-
dicina a la farmacia o la estadística, la economía o el 
derecho, tiene como lema La epidemiología y la sa-
lud pública ante el reto de la cronicidad.

•••En el congreso se abordarán 
el coste y la realidad de la diabetes, 
alcohol, ébola o el Big Data (riesgo 
de uso de datos personales de sa-
lud dentro de las tecnologías de da-
tos masivos), entre otros temas.

del alcohol al big data

“invertir 
ahora será 
ahorrar en 
el futuro”

Rafael Bengoa

Califica de “disparata-
do” el haber quitado 
10.000 millones a la 
sanidad pública des-
de el comienzo de la 
crisis. Sin embargo, 
Bengoa se muestra 
optimista por el inicio 
de modelos que ayu-
den a superar  el reto 
de las enfermedades 
crónicas.  “En Galicia, 
al igual que en alguna 
otra comunidad y paí-
ses como los nórdicos, 
se están dando pasos 
para asumir esta nue-
va realidad”, declaró, 
a la vez que señaló que 
“invertir ahora será 
ahorrar en el futuro”.

el experTO

Exconsejero de Sanidad 
Gobierno vasco y ase-
sor del presidente de 

EEUU, Barack Obama

más de 65 años”, y se pre-
vé que, en 10 años, esta tasa 
llegue al 30 por ciento. 

 Entre los retos de futu-
ro, apostó por seguir traba-
jando en “empoderar a los 
pacientes”, en la estratifica-
ción de la población y en la 
evaluación de las medidas. 
Por último, dijo que “el sis-
tema sanitario es muy bue-
no para tratar dolencias 
agudas, pero tenemos que 
dar el cambio para tratar a 
estos pacientes crónicos”.

advierten del aumento de la mortalidad al 
unirse insuficiencia cardíaca y diabetes 
eSTUDIO ¿Cómo afecta la 
convivencia de diabetes 
mellitus e insuficiencia 
cardiaca en el pronóstico 
del paciente? ¿Podemos 
contar con un nuevo mar-
cador para estratificar me-
jor a los pacientes con IC? 
¿Cómo reduce la rehospi-
talización por IC el apoyo 
una consulta de enferme-
ría especializada? Son te-
mas con sello español que 
se están presentando estos 
días en el congreso más 

importante de cardiología 
a nivel mundial, el ESC 
Congress 2015, que este 
año reúne a más de 30.000 
especialistas en la materia 
en Londres. El primer es-
tudio aporta nuevos datos 
que apoyan la importancia 
de diagnosticar la diabetes 
de forma precoz y realizar 
un control metabólico más 
estricto en pacientes con 
insuficiencia cardiaca, 
puesto que, como indica el 
doctor José Ramón Gonzá-

lez-Juanatey, presidente 
de la Sociedad Española de 
Cardiología (SEC) y partici-
pante en este estudio, “la 
coexistencia de diabetes e 
insuficiencia cardiaca es 
muy frecuente en pacien-
tes ambulatorios, e identi-
fica a un subgrupo con un 
pronóstico desfavorable a 
largo plazo, en los que ha-
bría que evitar fármacos 
que pueden empeorar la 
insuficiencia cardiaca, co-
mo las glitazonas”. ecg

González Juanatey
presidente de la sec

“La coexistencia de 
las dos patologías 
es muy frecuente 
en pacientes 
ambulatorios”

Seguimiento a 
lo largo de años
Después de estudiar de 
forma prospectiva una 
cohorte de un total de 
2.498 pacientes ambu-
latorios que presenta-
ban IC crónica, 
reclutados durante cin-
co años en 18 hospitales 
terciarios de la Red Es-
pañola de Insuficiencia 
Cardiaca, con una me-
dia de seguimiento de 
40 meses, los resulta-
dos desvelan que la pre-
valencia de diabetes era 
del 42,2 por ciento.

42%
TRABAJO ESPAÑOL
Un trabajo español con im-
plicación en la Red Espa-
ñola de Insuficiencia 
Cardíaca presentado en el 
congreso revela que la 
coexistencia de diabetes e 
IC en pacientes ambulato-
rios se detecta en un 42 
por ciento de los casos y 
empeora el pronóstico a 
largo plazo, incrementan-
do el riesgo de mortalidad 
por IC en un 22 por ciento. SECCIÓN:
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