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La camara hiperbarica mejora
la calidad de vida del diabético

O El General ya ha
tratado en el 2007 a

13 pacientes frente
a los 18 del 2006

OLlacuradelos
enfermos puede
oscilar entre las 30
y las 50 sesiones

a Unidad de Terapéutica
Hiperbirica del Hospital
General de Castellén ha
tratado hasta abril a 13
pacientes con problemas de cica-
trizacion, entre {os que se en-
cuentran los diabdticos con ulce-
ris graves en los pies en lo que
s¢ denomina pie diabético. En el
2006, fueron 35 las personas que
pasaron con estas patologias,
mientras que se registraron 18
enfermios con dlceras graves.

La importancia de la atencion
que reciben estas personas es vi-
tal, segin el conseller de Sani-
dad. Rafael Blasco, va que la ma-
la evolucion de unaileera en los
pacientes diabéticos debido a la
mala circulacion v los trastornos
de la sensibilidad que sufren ¢n
las extremidades. pueden deri-
var ¢n necrosis y lambién en la
amputacion de los micmbros.

Solo los afectiados con mal
prondstico ¥ quienes ticnen ma-
la evolucion de dlceras en los
pics, el llamado pie diabético s
vero, precisan de este tratamien-
to con Oxigenoterapia Hi-
perbdrica, ya que el resto se solu-
ciona con el que reciben en los
centros de Atencion Primaria v
también de los especialistas.
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I:l pic diabético es unu compli-
cacion grave de la diabetes que
puede acabar en algun grado de
amputacion de la extremidad.
Asi, se calcula que ¢l 13% de los
ciudadanos de la Comunitat su-
fren esta enfermedad, mas de
medio millén de personas. De
ellos, sobre el 15% desarrollan
ulceras a lo largo de su vida,

En la actualidad, ta Unidad de
Terapéutica Hiperbirica recibe
casos procedentes de los servi-
ctos de Cirugia y Cirugia Vasc-
lar de los hospitales General Uni-
versitano de Valencia, del Hospi-
tal Clinico, del Hospital de Gun-
dia, v del de Sagunto. Cuando ¢l

paciente llega a este departa-
mento del Hospital General de
Castello se le realiza una valora-
cion vascular —en el caso de que
aun no se le haya realizado- por
si fuera posible revascularizar el
micmbro mediante técnicas co-
mo un by-pass 0 una angioplas-
ua. Ademads, se completa el estu-
dio mediante una oximetria
transcutdanea que mide el grado
de oxigenacion de la extremidad
v una flujometria laser-doppler.
Estas pruebas se realizan tan-
to a presion ambiente como en
la cdmara hiperbirica a 2.4
atmésferas absolutas de presién,
lo que permite valorar las posibi-

arato para medir la circulacion en pacientes con .problemas en extremidades

lidades de curacion. A partir de
ese momento, v silas pruchas
determinan gue existen posibili-
dades de mejora, se realiza un
tratamiento integral.

SESIONES DE 90 MINUTOS / Ll tra-
tamiento del paciente con pre
diabdtico severo pucde oscilar
entre 30 y 50 sestones, de seis a
ocho semanas. lo gue supone
que cada dia el servicio aplica e
rapia hiperbdrica a una media
de sicte u ocho pacientes con re
tardos de cicatrizacion. Cada
una se realiza de lunes a viernes
durante 90 minutos a 2,4 atmos-
feras absolutas de presion. =



