0.JD.: 49211

E.G.M.: No hay datos DIARIO

MEDIC

Fecha:  31/10/2007
Seccion: SANIDAD
Paginas. 4

EXTREMADURA CALCA EL TEXTC NACIONAL

El plan de diabetes 2007-
2012 pretende garantizar la
coordinacion de recursos

B M. Tocdn
Extremadura ha sido la 1l-
tima comunidad en pre-
sentar su Plan Integral so-
bre la Diabetes zoo07-2012,
"una herramienta concebi-
da para facilitar el mejor
abordaje de las distintas fa-
ses de la historia natural
de la diabetes mellitus y ga-
rantizar la coordinacion,
las actuaciones sanitarias y
los recursos’, segin ha ex-
plicade la consefera de Sa-
nidad de la regién, Marfa
Jestis Mejuto,

El proyecto, en el que se
invertizdn mas de oche
millones de euros, es pric-

‘ticamente un calco de la

Estrategia Nacional de
Diabetes aprobada en el
Consejo Interterritorial de
octubre del pasado afio
(ver DM del 16-X-2006),
segln  José  Antonia
Vizquez, presidente de la
Federacién Espafiola de
Diabetes (FED}: "Los dlti-
mos protocolos presenta-
dos copian casi al 9o por
ciento las lineas del docu-
mento nacioral, lo cual es
un buen sintoma porque
contribuye a la equidad te-
rritorial e iguala fos estdn-
dares sanitarios’,

Con iniciativas como
ia extremeiia, Espafia
adquiere una cémoda
posicidn en materia de
atencién a la diabetes
dentro de fa Unidn
Europea

Las lineas basicas de ac-
tuaci6n se centrardn en la
prevencién, seguimiento y
tratamiento con el objeti-
vo de disminuir las com-
phicaciones de la enferme-
dad. La deteccién precoz
se erige coimo objetivo pri-
mordial debido a la ausen-
cia de un sisterna de infor-
macién que fije la preva-
lencia de la diabetes en la
regién, tal como explica
Tom4s Zarallo, jefe del
Servicio de Planificacién y
Ordenacién Sanitaria de la
Consejerfa de Sanidad de
Estremadura, que conside-
ra fundamental la promo-
cién de estilos de vida sa-
ludables para frenar el de-
sarrollo de la diabetes tipo
2, asociada a la obesidad y
a complicaciones cardio-
vasculares.

Segiin ha comentado la
consejera regional, la pre-
valencia observada en es-
tudios nacionales es muy

Mejuto.

variada, oscilando entre el
5y el 10 por ciento de la
poblacién total, siendo
mds elevada en el colecti-
vo mayor de 65 afios.

Modernizacion

Las nuevas tecnologias y la
formacién especifica a los
profesionales sanitarios
también ocupan un capi-
tulo destacado dentro del
plan extremefio. Tanto los
médicos de atencién pri-
maria como el colectivo
enfermero recibirdn cur-
505 de educacion terapéu-
tica en diabetes, al tiempo
que los centros de salud se
dotardn de modernos apa-
ratos que garanticen un
diagnéstico ripido y efi-
caz.

Con este documenta,
Extremadura se suma a la
Comunidad Valenciana,
Andalucia, Castilla-La
Mancha y la Regidn de
Murcia, dnicas comunida-
des gue han impulsado sus
propios protocolos. El res-
to de autonomias se cifien
al proyecto nacional y a las
acciones contempladas en
sus respectivos planes re-
gionales de salud. Sin em-
bargo, estas desigualdades
"no rompen la cohesidn te-
rritorial’, afirma Vézquesz,
"puesto gue por encima de
todo se encuentran los in-
dicadores sanitarios del
Sistema Nacional de Sa-
lud, que crean un compre-
miso de actuacién’.

Con iniciativas como la
extremefia, que avanzan
hacia }a homogeneidad,
Espafia adquiere una c6-
moda posicién en materia
de atencién a la diabetes
dentro de la Unién Euro-
pea. "Nuestro sistema sa-
nitario se encuentra tan
unificado como por gjem-
plo el de Inglaterra. Otros
en cambio siguen siendo
un caos. Bs el caso de Tta-
lia y Francia', explica ¢l
presidente de la FED.

Vazquez solo espera que
el de Extremadura no sea
el ultimo proyecto que in-
tente mejorat la atencién
de los diabéticos: "confio
en que la estrategia nacio-
nal no se quede en ¢l pa-
pel, sino que sigamos
avanzando'.




