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Los enfermos de diabetes tipo 2 recogen las 115 preguntas mas frecuentes que

formulan en consulta en una guia que difunden en asociaciones y ambulatorios

De paciente a paciente

V. M. NINO VAI | ADOI ID

Es silenciosa, no duele, por €50 son
analisis ocasionales los que des-
velan al paciente su condicion de
diabético. A partir de ahi, es un
enfermo crénico que depende de
la insulina. Si es disciplinado, su
calidad de vida no diferira de la
que tenia antes del descubrimien:
to. Pero en medio, cientos de du-
das y preguntas que acucian al
10% de la poblacién espanola. Por
eso han sido los propios pacientes
los que han elaborado una guia,
en colaboracién con médicos y en-
fermeras, que se difundira en aso-
ciaciones y consultas de atencidn
primaria. El doctor Javier Media-
villa ¥ 1a presidenta de la Federa:
cién Espafiola de Diabéticos
(FEDE), Belén Bernal, lo presen-
taron ayer en Valladolid. 115 pre-
guntas articuladas en seis médu-
los condensan las 680 recogidas
por los enfermos en ‘Tengo diabe-
tes tipo 2 jqué puedo hacer?’.
»;Qué es la diabetes mellitus?
Una enfermedad crénica caracte:
rizada por la presencia de niveles
altos de glucosa en sangre (hiper-
glucemia), porque el pancreas nc
es capaz de segregar la insulina
necesaria para llevar dicha gluco-
sa hasta las células,

»-iCémo es la diabetes tipo 2?

Se presenta en adultos mayores de
40 afnos, aunque la creciente obe-
sidad esta adelantando su apari
cién incluso en adolescentes. En
el 95% de los casos 1o se conocen
las causas.

»Indicios de su presencia

Son sintomas tipicos aumentos de
la sed, el apetito y la necesidad de
orinar, infecciones frecuentes, pi-
cores y piel reseca, cambios en la
vision, cansancio, pérdida de peso,
hormigueo en pies y manos, irri-
tabilidad.

»:Como prevenirla?

Disminuir el sobrepeso reduce el
riego de padecer diabetes tipo 2,
asi como hacer ejercicio, mante-
ner una alimentacion saludable.
Tabaquismo, hipertension e hiper-
colesterolemia son factores a ac-
tuar para prevenirla.

»:Es una enfermedad grave?

Su problema mas importantes son

Javier Mediavilla y Belén Bernal.  HENAR SASTRE

las complicaciones. Con un con-
trol adecuado de 1a glucemia, me-
dicacidn, ejercicio y alimentacién
se pueden prevenir esos riesgos,
»¢Hay esperanza de curacién?
En la actualidad no tiene cura. La
investigacion con células madre
abre nuevas expectativas,
»:Qué controles hay que hacer?
De glucemia (aziicar en sangre),
tension arterial, colesterol.
»Pautas de alimentacién.
Plan individualizado, alimenta-
cion fraccionada en cinco o seis
tomas diarias, en concordancia
con la ingesta de antidiabéticos y
la practica de ejercicio, rica en fi-
bra, pobre en grasas saturadas y
colesterol, tener en cuenta que el
alcohol es hipoglucemiante.
»:Por qué hay que ponerse insu-
lina?

No hay diferencia entre los farma-
cos orales y la insulina, lo funda-
mental es el control. Existen dos
tipos: de accidn lenta (basales) y
rapida, que actiian sobre las subi-
das de glucosa tras la comida.
»Complicaciones mis frecuentes
Agudas: reduccion del pH de la
sangre (acidez) e hiperglucemia
simple, hace que la glucosa esté
muy elevada sin poder ser usada
por las células. Crdonicas: macro-
vasculares (corazon, cerebro) y
microvasculares (dano al rifndn,
los ojos).

PPrecauciones en viajes.

Llevar doble medicacion, glucosa
de accion rapida, merienda, cono-
cer el servicio médico en destino.
»Cuidar la boca.

La higiene bucodental es muy im-
portante por para prevenir infec-
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» Diabetes: Tipo 1 esladel 10%de la
poblacién diabética. Tipo 2, entre
el 85% y el 90% de los casos.

- Tratamiento: Fundamentalmentea in-
suling, habites saludables y auto-
control.

» Riesgos: Vida sedentaria, obesidad.

» Consecuencias: No tratar la enfer-
medad puede conllevar complica-
ciones microvasculares {primera
causa de ceguera en adultos), en
rifién {primera causa de entrada en
didlisis), problemas vasculares (en-
tre el 70% y el 80% de los diabé-
ticos mueren de esto).

» Afectados: En Espaiia, un 10% de
la poblacidn padece la diabetes tipo
2.En Castillay Leon, 250.000 per-
S0Nas.

» Prevencién: Habitos alimenticios sa-
ludables, ejercicio.

ciones. Kl diabético tiene mayor
riesgo de caries dental.
»:Pueden conducir?
Requiere un permiso extraordina-
rio.
p-:Afecta a las relaciones sexuales?
La diabetes puede afectar a las re-
laciones sexuales si lleva muchos
anos de evolucidn o el control no
es adecuado. En el varon puede
aparecer disfuncion eréctil. En la
mujer puede producir sequedad
vaginal.
P :Qué hacer si quiere quedarse
embarazada?
8iuna diabética quiere quedarse
embarazada debe hablarlo con su
meédico para prepararlo. Algunos
medicamentos para la diabetes o
la hipertension no se pueden to-
mar durante el embarazo por lo
que deben ser sustituidos.
»:Se puede donar sangre?
La ley excluye como posibles do-
nantes a las personas con «diabe-
tes que precisa tratamiento con
insulina». No parece tener base
cientifica clara y la razon proce-
de de la época en la que las insu-
linas no eran de origen recombin-
nante.
»:Debo decir en el trabajo que soy
diabético?
No existe obligacién de declarar-
lo en la empresa, pero el emplea-
dor tiene derecho a saber de la ap-
titud del trabajador:




