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aLa mitad de las personas
diabeticastodavía no
han sido diagnosticadas~~

Carmen Macitt Bobes trabaja
en la seccimi de endoerinulobffa
del Hospital San Agustín de Avi-
16s. Si ~m participa en numero-
sas inve~ttigaeiones, en el año
2005 elaboró junto a los laeultati-
vos Bot~; Cervexo, Ronzón Fer-
nández y Arango Fernández un

.En los últimos 25 años se duplicó la
prevalencia de la enfermedad en adultos,,

Myñam MANCISIDOR lista de espera, es decir, al pacien-
~ se le ofrece la fecha mgs teta=
prana, y es ~onal que ,cpre-
ñeran~ a un facultaiivo en particu-
lar. Si luego hay problemas en la
relación, d paciente puede cam-
biar libremente a otro médico.

-¿Cu/des son las conclasione~
del estudio?

estudio sobre la libre eleccidn de -Al analizar los resultados
especialista por parte de pacientesvimos que, aunque ~~posibdidad
diabéricos atemiidos indistinta- de la libre eIecci6h d~~’" ""co y lamente por ol oqnipo ~,,co del~"~,~ en e, :~~~:~ co
hospital avileslao. En el estadio ’mejor valorada ~ ~~paclantes
participaron 160 personas diabéti- que aeudlan a eo~~ prime-
cas durante los tres primeros ra vez que lX~ los que ya:habían
m~-~ de 20oz =~.tade là ~~n~a ladi~-

-Flan pasado dos años desde tinta por Varios iembros del
que public6 el estudio sobre la equipo, al men~s u~ tetulO de 10S
aleeei6n de especialista por pocientes seguía p~firlaad9 q

po¢ien~5 dial~tie~ De aolerdo los atendiera algm~re el misv
a la inw.stigadón, ¿ha variado faenitativo. Nos~pl~nteamos, ,:: ~~uzA

la forma de atender a los entonces personallaarlasagendes 0~eãMa~~i~~d~he, en°tl4~ltalSnn~ustin’
padenies diabéficos? de consulta.-

~Sí. Desde e¢labre de 2006 las -¿Cu~nto~~diàb~ti~.pasan ~S poelguleg a~~ ~~xle dados de alta para atenca6n por su
agendas de endocñnolagía se han por la ~-id~~~ " uña_’" - ~èz al ado "~nrdb~l~fc e mfxlico de cabecera
person~zadoy, adifea~neiadela gíadélNospiialSaaAgus~ul n~dedi~ateedidosse -¿lta aumentado el numero

época del estudio, se puede gafan- año? haya situado en torno a los ocho- de estos enfermos crónicos en
6zar la continuidad de los paalen- -En el año 2006, en númeroscientos o novecientos, los ¿lttmos años?

tes en la consulta del mismo redondos, se realizaron 4,500 visi- -De ellos, ¿cuántos lo hacen -La prevalencia de diabetes en
m&lico a lo largo del porlodo de tos en la consulta externa médicapor primera v~? la población está aumentando en
seguimiento, de endocrinologla, 1.500 talmea-as "~5nos cuatrocientos, ~ ¢un- las sociedades occidentales, en

-¿De qu6 depende la asil¢aa- visitas y3.1~O sucesivas. Aproxi- sideramos pacientes ~nuevos>>España también, por el aumento
ción de médico? ¯ madament¢ un 40 por ciento de tanto a los nunca vistos antes en la expectativa de vida (a mayor

~~a asignación de médico po.ra estas eonsulias corresponde a como a los que vuelven a ecusulta edad, mayor riesgo de diabetes),

la primera visita depende de la pacientes diabdtieos. Como un tiempo después de haber sido la obesidad y el sedentarismo,

También ocurre que se diagnosti-
ca más diabetes que antes, porque
el análisis de la glacemia forma
parte, en la actualidad, de cual
quier examen de salud, en las
empresas, en atención primaria,
para los deportistas... Aun así, un
50 por ciento de los diabddcos no
estd diagnosticado; se trata, en
general, de los casos con cifras
menos namafivas de lfiperglace-
mía, lo cual no quiere decir que el
diagn6stico sea innecesario, por-
que también la hiperglucemia
leve, mataealda en el tiempo, ori
glaa complicaciones vascuiaros.

-¿Cuál es el perfil de un
enfermo dial~tico?

-La diabetes puede presentarse
a cualquier edad, pero por debajo
de los treinta años es poco fre-
cuente. Por encima de ios 60 años,
una de cada diez personas tiene
una diabetes conocida, y nno da
cada diez tiene una diabetes no
diagnosticada todavía.

-¿Afecto mfis a hombres o a
mujeres?

-La distribución por sexos es
más o menos al cincuenta por
diento en edades medias de la
vida; luego, hay más diabéticas
porque las mujeres viven mfis
años. Los obesos, los sedentafios,
los hipertansos, los que tienen
altas las grasas de la sangre, los
que tienen familiares diabéticos
presentan mfis riesgo de diabetes
que los demás

-La plantilla de endrocrtoo-
Iogía "del San Agustín, seglin el
estudio, está formada por tres
facultativos mfis personal de
enfermer[a. LEs suficiente?

-Desde enero de 2007 hay cu~
tro endocñ,aÓiogos en el hospital,
más dos enfermeras especializ~
das en educación diabetulógica y
otras dos enfermeras n~ts, en con-
sdita. Es una dotación suficiente
p~ra el área sanitaria de Avilés.
De heclio, la lista de espera para
una primera consulta no supera
los diez dias.
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