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DEBATE EXPRESIÓN DE UNA ACCIÓN SANITARIA "BIEN PLANIFICADA"

El presidente de Asturias resalta que
el HUCA ha sido su "mayor reto político"
� Redacción Oviedo

La construcción del nuevo
Hospital Universitario Cen-
tral de Asturias (HUCA), ac-
tualmente en su recta final,
es "el mayor reto político" al
que se han enfrentado los
sucesivos gobiernos que ha
presidido, a lo largo de los
últimos once años, según ha
indicado el presidente del
Principado, Vicente Álvarez
Areces.

Álvarez Areces ha realiza-
do esta valoración en el De-
bate de Orientación Política,
el último que afrontará co-
mo presidente de Asturias.
El nuevo HUCA constituye,
en su opinión, la mejor ex-
presión "de una política sa-
nitaria bien planificada, he-
cha a medida para los astu-
rianos, y con una concep-
ción absolutamente priorita-
ria de lo que es un servicio
público esencial".

El nuevo HUCA, que
cuenta con un presupuesto

de 295 millones de euros de
inversión, se ha podido
afrontar, según ha indicado
el presidente del Principado,
gracias a la colaboración del
Gobierno de España y a la fi-
nanciación del Banco Cen-
tral Europeo (BEI): "Ha su-
puesto un gran esfuerzo, pe-
ro espero verlo funcionar en
apenas unos meses, y será
una recompensa".

El presidente asturiano ha
insistido en que el HUCA
será uno de los grandes hos-
pitales del país, y, según sus
datos, el mejor equipado,
con las mejores tecnologías
y un referente nacional en
enfermedades cardiorrespi-
ratorias.

"Los hospitales ya no se
miden por el número de ca-
mas, sino por la eficacia de
sus procesos, la calidad asis-
tencial y que los periodos de
hospitalización sean los mí-
nimos posibles", ha señala-
do.

Eje de actuación
La sanidad ha sido, según
Álvarez Areces, "uno de los
ejes principales de nuestro
compromiso social", esfuer-
zo que, en su opinión, los as-
turianos han reconocido, co-
mo demuestra el hecho de
que es uno de los sistemas
mejor valorados, según el
Barómetro Sanitario.

Vicente Álvarez Areces.

La SED regula el uso de
tiras reactivas en diabetes

La Sociedad Española de Diabetes presentó el viernes dos documentos
de consenso sobre el uso de tiras reactivas y sobre el tratamiento farma-
cológico de la hiperglucemia en la diabetes tipo 2.

� Loreto Mármol

La Sociedad Española de
Diabetes (SED) presentó el
viernes dos documentos de
consenso sobre el uso de ti-
ras reactivas y sobre el trata-
miento farmacológico de la
hiperglucemia en la diabetes
tipo 2. Edelmiro Menéndez,
coordinador del grupo de
trabajo de Guías Clínicas y
Consensos de la SED, expli-
có que "sirven de referente
para la administración sani-
taria, los profesionales sani-
tarios, la industria y los pa-
cientes".

Con el objetivo de lograr
el máximo consenso posi-
ble, después de la polémica
que se ha suscitado en algu-
nas comunidades autóno-
mas sobre el uso de las tiras
reactivas para la medición
de la glucemia capilar en
personas con diabetes, la
SED ha publicado una serie
de recomendaciones que
pretende "regular su uso e
indica claramente cuándo,
cómo y con qué frecuencia
deben utilizarse en función
de diversas circunstancias".
Según Menéndez, "las admi-
nistraciones sanitarias están

preocupadas por el coste
que suponen las tiras reacti-
vas, que están financiadas
por los diferentes sistemas
públicos de salud, lo que ha
provocado conflictos sobre
cuántas veces al día se de-
ben utilizar y qué pacientes
han de usarlas".

La Federación de Diabéti-
cos Españoles presentó a fi-
nales del año pasado una re-
clamación ante el Defensor
de los Usuarios del Servicio
Extremeño de Salud por "la
reducción drástica y sin jus-
tificación de la tipología de
tiras reactivas que pretende
adquirir, pasando de cinco a
tres los tipos de este produc-
to sanitario". La polémica
también salpicó a la Comu-
nidad Valenciana a princi-
pios de este año, cuando
después de que la Conseje-
ría de Sanidad publicara el
manual Uso adecuado de ti-
ras reactivas de glucosa en
sangre, la Asociación Valen-
ciana de Diabetes afirmara
que estaba "plagado de ex-
clusiones y que plantea, en
la práctica, la reducción de
las tiras reactivas a los pa-
cientes con diabetes tipo 2".

Ahora, el documento de
la SED da instrucciones cla-
ras: "El autoanálisis sólo de-
be recomendarse cuando el
paciente y el profesional sa-
nitario tengan conocimien-
tos suficientes para el mane-
jo del tratamiento y la firme
voluntad de incluir el autoa-
nálisis y autocontrol como
parte integral del tratamien-
to", comentó Menéndez.
Además, "la frecuencia de la
medición de glucemia debe
ser individualizada en fun-
ción de las características de
cada persona, los requeri-
mientos del equipo de salud
y los efectos producidos por
los cambios del tratamiento
recomendados".

Las recomendaciones se
basan en dos factores: el ti-
po de tratamiento y la diabe-
tes en la gestación, que debe
seguir un control más inten-
so. También se recomienda
que haya un acuerdo con-
sensuado entre el paciente y
el equipo sanitario sobre có-
mo y cuántos deben hacer-
se; los resultados deben ano-
tarse, y los glucómetros hay
que llevarlos a la consulta
para que el médico extraiga

CONSENSO PRESENTA DOS DOCUMENTOS CON RECOMENDACIONES

�

Edelmiro Menéndez, vicepresidente de la SED; Sonia Gaztambide, presidenta electa de la SED; Ma-
nuel Aguilar, presidente de la SED, y José Luis Herrera, presidente de la Fundación SED.

todos los resultados.
El documento también

plantea que la medición por
el propio diabético siempre
debe ir acompañada por un
programa dirigido por un
profesional sanitario.

Por su parte, las recomen-
daciones para el tratamiento
farmacológico de la hiper-
glucemia en la diabetes tipo

2 recoge pautas que deben
aplicarse en función del es-
tadio de la enfermedad y de
los niveles de hemoglobina
glicada, sin olvidar la dieta y
el ejercicio físico como par-
te fundamental y comple-
mentaria del tratamiento.

Menéndez señaló que es-
te documento, avalado por
otras nueve sociedades cien-

tíficas, supone "el mayor
consenso logrado en España
en los últimos años sobre la
diabetes".

Consulte los dos
documentos de
recomendaciones de
la SED en nuestra
página web.
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