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ENFERMEDADES CRONICAS

Rozas incide en «adaptar las pautas de
la dieta y el ejercicio a las necesidades de
insulinay prevenir las complicaciones»

La diabetes
afecta a la mitad
de los pacientes
de Endocrinologia

R. SANTAMARTA | CIUDAD REAL

Hasta un 50 por ciento de los pa-
cientes que se ven en las consul-
tas de Endocrinologia y Nutricién
del Hospital General Universita-
rio de Ciudad Real (HGUCR) tie-
nen diabetes, una enfermedad
crénica que en Espaiia afecta al
13,8 por ciento de una poblacién
que, en la mitad de los casos, des-
conocer padecerla. «Nueve de ca-
da diez son tipo 2», precisa el doc-
tor Pedro Rozas, miembro del
grupo de diabetes mellitus de la
Sociedad Espainola de Endocri-
nologia y Nutricién (SEEN), inci-
diendo en «un problema de salud
publica». «<Aunque es una patolo-
gfa con un componente genético
importante, estd condicionada
por un estilo de vida caracteriza-
do por la obesidad y el sedenta-
rismo», aclara a este respecto.

En su abordaje integral, el ex-
perto sefiala dos retos que se re-
velan «grandes dificultades»:
adaptar las recomendaciones de
la dieta y el ejercicio a las necesi-
dades de insulina y prevenir las
complicaciones vasculares, «tan-
to las asociadas al mal control de
la glucemia (retinopatia, nefro-
patia y neuropatia diabética) co-
mo los ictus, las cardiopatias is-
quémicas y las arteriopatfas peri-
féricas».

Asi, pone de manifiesto que
«los objetivos terapéuticos deben
individualizarse». «<Hay que ser
muy estrictos con los pacientes
diabéticos con menor tiempo de
evolucién y sin muchas comor-
bilidades asociadas para obtener
beneficios a largo plazo», sostie-
ne en el marco del Dia Mundial
de la Diabetes que se celebré con

Una persona midiendo su nivel de azticar.  TOMAS FERNANDEZ

Pedro Rozas
hace hincapié

en eluso de
nuevos
farmacos, que
«no aumentan el
peso ni el riesgo
de hipoglucemiay

varios actos el sdbado.

Rozas hace hincapié en el uso
de nuevos farmacos que «no au-
mentan el peso ni el riesgo de hi-
poglucemia». «El mayor peso que
la enfermedad tiene en el gasto
sanitario deriva del tratamiento
de las complicaciones, porque
las herramientas farmacoldgicas
que tenemos para encararla re-
presentan una cuarta parte», se-
glin argumenta. En este sentido,
el endocrino apuesta por una
mayor coordinacién con Aten-
cién Primaria para su preven-

cion, deteccién temprana («la
diabetes no duele») y correcto se-
guimiento. Porque tampoco hay
que olvidar que «la resistencia a
lainsulina incrementa el riesgo
de cancer».

Asimismo, invita a los pacien-
tes a implicarse en su enferme-
dad. «Es practicamente imposi-
ble sin dieta y ejercicio», expone
Rozas apuntando también a la
adherencia e inercia terapéuticas
en el control glucémico: «No po-
demos dejar de intensificar el tra-
tamiento».




