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— OPINION

M2 ISABEL MARTIN BERROCAL *)

Pie diabético en
los mayores

a diabetes mellitus es una enfer-
edad arénica que consistc en
que los niveles de anicaren la san-
gre estin por encima de los valo-
res normales. Actualmente es
incurable, solamente se puede ins-
taurar tratamiento, basado en la
dieta y farmacolégico, para contro-
lar estos niveles dentro de pardme-
tros normales y minimizar los
sintomas. Esta enfermedad puede
tener una serie de complicaciones,
como retinopatia diabética (que
provoca pérdida de visidn) o pie
diabético, entre otras.

El pie diabético consiste en la
aparicién de lesiones en el pie debi-
do ala odusién de las arterias pe-
riféricas que lo irrigan, com-
plicandose con daiio en los nervios
periféricos del pie, provocando to-
do ello infeocién.

Es decir; los diabéticos son mas
vulnerables a la aparicién de dlee-
ras 0 heridas en los pies, espeial-
mente en talones 0 en zonas
diones en la circulacion sanguinea.

Debido al dafio de los nervios del
pie, la persona mayor diabética tie-
ne menos sensibilidad y no se da
cuenta de la presencia de heridas
en los pies, con lo aual no redben los
cuidados oportunos en estas lesio-
nes llegando a la infecdién e indu-
soala gangrena de la extrernidad,
siendo necesario, en este caso, la
amputacion de la misma.

Para prevenir su aparicidn, ¢s im-
portante que el anciano diabético fle-
ve unos cxidados determinados,

En primer lugar, deber contro-
Iar sus niveles de glucosa en san-
gre para que no supere los niveles
establecidos como normales. Para
ello, debe llevar a cabo una dieta
pobre en glucosa, realizar cjercicio
fisico y llevar €] tratamiento médi-
oo pautado.

También se recomienda lavar
diariamente los pies con agua tem-
plada y jabén neutro y suave, no
superando los 10 minutos. Se de-
ben revisar todos los dias después
de aseo ambos pies, para observar
si existen heridas, durezas, cortes,
roces provocados por el calzado.
Debemos evitar f uso de agentes imi-
tantes, como callicidas, alcohol o
yodo. Es importante mantener una
buena hidratacién en los pies, con
cremas hidratantes.

Las ufias se krmaran con linea rec-
ta con una lima de cartén. Es bue-
no caminar diariamente, siempre
calzado y mantener Ias extremida-
des inferiores elevadas al menos 5
minutos, 2 6 3 veces al dia. Habra
que conservar la temperatura y vi-
sitar al podologo periodicamente.
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