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ATENCION SANITARIA

Ningiin podélogo se ha
adscrito al convenio del
SAS para el pie diabético

Los profesionales hablan de bajas condiciones
econdmicas y de falta de un marco adecuado
para realizar la asistencia sanitaria

ENRIOUE MORAN

w Huewa, El convenio que el SAS
pretendia realizar con los podélo-
gos onubenses ha tenido un nulo
seguimiento. La causa de este fra-
caso estriba en dos factores a jui-
cio de estos profesionales: la esca-
sa retribucién econémica y las li-
mitadas condiciones para llevar a

cabo este trabajo. El objetivo del
convenio era dar una asistencia

-adecuada a lo que se conoce como

pie diabético. Este es un fenémeno
que se da con bastante frecuencia
en ese colectivo de pacientes, ya
que se trata de personas que co-
rren mayor riesgo de sufrir lesio-
nes nerviosas y problemas de rie-
go sanguineo-en los pies. Esos da-

flos pueden derivar en iilceras y
heridas. A largo plazo pueden cau-
sar hasta la amputacién.

Tanto desde el Colegio de Podé-

logos de Andalucia como desde la -

asociacion Huelva Diabéticos se
esgrimen las mismas causas por
las que finalmente no se ha llega-
do a un acuerdo entre esos profe-
sionales sanitarios y el SAS. El vo-
cal del Colegio en Huelva, Alfonso
Martinez, indic6 que sélo tres po-
délogos se han inscrito al conve-
nio en toda Andalucia.

Unade las causas del rechazo es
lo que consideran muy poco favo-
rables condiciones econémicas in-
cluidas en el convenio. El segundo
argumento esgrimido es la enor-
me responsabilidad que acarrea el
tratamiento de buena parte de es-
tos pacientes, que “necesitan un
tratamiente multidisciplinar, por
lo que consideramos que esta acti-
vidad debe realizarse dentro de un
ambiente hospitalario o clinico™.
Este es, precisamente, el camino
que pasiblemente tome la Admi-
nistracién para brindar esta asis-

_tencia a los diabéticos, dado el re-

chazo a su primera propuesta. Los
poddlogos entienden que la nueva
propuesta ird a concertar este ser-
vicio de atencién al pie diabético
en algunas clinicas que ya estén
previamente concertadas con el

ALTERNATIVA
El SAS podria concertar
con algunas clinicas este
" servicio, aunque los-
pacientes también piden
una labor preventiva

SAS o que leven a este régimen
este tipo de asistencia.

Desde Huelva Diabéticos su pre-
sidente, Rafael Romero, indicéd
que la vigilancia del pie diabético
“deberia ser realizada. por los en-
fermeros, peto esta actividad no
se encuentra protocolizada”. Des-

“de la asociacion se aboga también

porque se “haga un trabajo pre-
ventivo en atencion primaria”. E
problema del pie diabético surge
con mds frecuencia entre aquello:
pacientes que de edad avanzaday
que no estdn muy controladas. Se
estima que en torno al 15% de las
personas con diabetes desarrolla-
14 -en algiin momento de su vide
una tlcera en alglin miembro infe-
rior y que una de cada cinco de
ellas requerird una amputacién.

Tan sélo en Andalucia los hospi-
tales ptiblicos registran mds de un
millar de amputaciones anuales, a
pacientes con una edad media de
70 afios, Esa fue la razdn por la que
se quisiera poner en marcha el fra-
casado convenio.



