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El rojo ataca
al sida; el
rosa, al cán-
cer y el
azul, a la

diabetes. El símbolo es un
círculo que significa la uni-
dad y su color cielo evoca la
bandera de las Naciones Uni-
das, queha concedido a esta en-
fermedadmásnotoriedad induci-

da por elmovimientomundial de
las asociaciones de enfermos. El pró-

ximo año laONU celebrará una sesión
sobre la amenaza de una pandemia: 500

millonesdepersonas, 200másqueahora, pa-
decerán en todo el planeta un exceso de azúcar

en sangredeporvidaen2030.Tantos comotoda la
poblacióndelNorteAmérica. Este enemigocrece a rit-

movertiginoso tantoenpaíses ricos comoenvías dede-
sarrollo reptandobajo la falsa aparienciadeunadolencia
estabilizada. Supoder es la ignorancia y el silencio; unas
armasquehoy,DíaMundialde laDiabetes, afec-
tados, expertosy fundacionesquierendemoler.
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LaONUsehapuestoen
alerta: ladiabetesmata

alañoa4millones
depersonasenel
mundoy la
incidenciase
multiplica.La
saludestá
perdiendo
labatalla

>

El círculo azul es el emblema de la
lucha contra la diabetes. Hoy, día
mundial de esta enfermedad,

edificios como la Puerta de
Alcalá o el Empire State

se transforman en
antorchas solidarias

añiles.
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«Mata al doble de personas
queel sidayprovocamuchas

más amputaciones que las minas
antipersonas, pero no se le tiene
miedo por es una amenaza silen-
ciosa: no es contagiosa y no se le
teme.Hemosperdido la batalla con-
tra la diabetes y hay que cambiar la
estrategia para ganarla».Mario Fetz,
director de la Federación Interna-
cional de la Diabetes (IDF), arroja
datos contundentes en Estocolmo,
invitado por la farmacéuticaNovo
Nordisk para participar en el semi-
nario ‘Changing diabetes through
communication’ (Cambiar la dia-
betes a través de la comunicación).
LaONUcalcula que cada año 6.000
personas son dañadas por lasminas
antipersona, mientras que la dia-
betes provoca unmillón de ampu-

taciones anuales, además de insu-
ficiencia renales, cegueras, enfer-
medades coronarias, derrames ce-
rebrales...
Todas esas complicaciones sonel

origen de que en 2010 mueran
20.000 diabéticos en España de 20
a79años, enEuropa serán630.000,
y en todos los continentes 4millo-
nes, el 6,4% de lamortalidadmun-
dial. Estosdatos, obtenidosdelAtlas
de laDiabetes que documentan las
200 asociaciones de 160 países que
componen la IDF, y la prospección
dequeelnúmerodeenfermosprác-
ticamente se duplicará en 20 años,
es el detonantede la alarmaquehan
lanzado losexpertosyqueNaciones
Unidas ha recogido.
Tanto Fetz comoAnil Kapur, di-

rector deWorld Diabetes Founda-

tion, dedicada a financiar iniciati-
vas para la prevención y el trata-
miento de esta patología en países
en desarrollo, quieren aprovechar
el DíaMundial de la Diabetes, que
se celebra hoy, para desterrar falsos
mitos y un alto nivel de desconoci-
miento que provocan la falta de te-
mor entre la sociedad, el elevado
número de diabéticos sin diagnos-
ticar y la dificultad para obtener re-
cursos económicos por parte de go-
biernos y organizaciones interna-
cionales. En primer lugar, la diabe-
tes es complicada de explicarmien-
tras que las enfermedades contagio-
sas tienen la ‘ventaja’ dequeelmero
hecho de ser transmisibles les con-
fiere una gran atención.
De esosmillones de personas, el

90%sufrendiabetes ‘mellitus’ o tipo

2: un trastornometabólicoqueda la
cara en laedadadultaporqueelpán-
creas no produce suficiente insuli-
naparamantener losnivelesdeglu-
cemianormales, amenudo, debido
a que el cuerpo no responde bien a
la insulina.Esel tipomáscomúnde-
bidoa la crecienteobesidadya la fal-
ta de ejercicio.
Existenotras dos clasificaciones:

la diabetes tipo 1, sediagnosticama-

yoritariamente en la infancia por-
que el cuerpo no produce insulina
ynecesitan inyectarse estahormo-
naadiario; y la diabetes gestacional,
que se presenta enmujeres duran-
te el embarazo.
Otra falacia que lacra el respeto

a esta patología tan prevalente es
que, comodenunciaKapura ‘LaVer-
dad’, «la gente sigue pensando que
es una enfermedad de ricos y resul-
ta que el gran problema está sur-
giendo en los países en vías de de-
sarrollo. Cuatro de cada cinco dia-
béticos viven actualmente en paí-
ses en vías de desarrollo». No son
opiniones. El ‘top ten’ de los países
con lamayor prevalencia de afecta-
dos (entre 20 y 79 años) en 2010 lo
encabezanNauru, conun30,9%de
diabéticos; EmiratosÁrabes, 18,7%,
yArabia Saudí, 16,8%. ¿Yquépano-
rama se avecina? Pues en ese luc-
tuoso ‘ranking’ ingresarán y subi-
rán posiciones países tan dispares
comoBahrain, Kuwait oMalasia.
De hecho, las previsiones para

2030 es que enOrienteMedio y en
África aumenten el número de dia-
béticosmás de un 90%. En el sur y
este deAsia se disparará el total de
afectados enun 72%, tal y como re-
coge elAtlas de IDF.China es la que
más diabéticos tiene: cerca de 92
millones de ciudadanos.

La facturasanitaria
Los expertos citados en el semina-
rio de Estocolmo reconocen que a
la opinión pública le resulte llama-
tivo que en países pobres o en vías
de desarrollo, donde aún se pasa
hambre o abunda lamalnutrición,
crezca con esa fuerza la incidencia
de diabetes tipo 2, es decir, aquella
resistencia a la insulina que se ge-
nera de adulto y que no obede-
ce a malos hábitos de vida,
como el sobrepeso y el se-
dentarismo.
No es incongruente:

Kapurexplicaquecon-
fluyen multitud de

>

: P. GÓMEZ
–¿En qué países crecemás rápi-
do la incidencia de diabéticos?
–Lamayoría están en el Pa-
cífico, como Nauru o Sa-
moa, y también ocurre
enMauritania y Orien-
teMedio. Suelen ser paí-
ses pequeños y en algu-
nos 1 de cada 3 adultos su-
fren la enfermedad.
–¿Qué relación existe
entre la diabetes y las in-
fecciones, como la tuberculosis?
–La relación entre ambas se ha sa-
bido desde hace 3.000 años. En el
pasado, cuando no había terapias
efectivas, si un diabético desarro-
llaba tuberculosis, era una sen-
tencia demuerte. Esa relación se
olvidó pero ahora en India, Chi-
na o Brasil se está haciendo visi-
ble otra vez porque los diabéticos
tiene 3 veces más posibilidades

de contraer tuberculosis porque
tienenmenos defensas.
–La pregunta más difícil: ¿una

solución global?
–Lomás importante para
conseguir una solución
global sería que los go-
biernas empezaran a
aceptar que la diabetes y
las enfermedades crónicas
sonasesinos y están afec-
tando a las economías y
sistemasde salud. Porque

enunpaís donde los gobiernos lo-
cales quieren hacer algo pero son
dependientes de una asistencia,
comodonaciones externas, insis-
tirán que den prioridad al sida, la
malaria y la tuberculosis, y no tie-
nenderechoni control sobre el di-
nero que consiguen. Ellos lo in-
vierten en lo que les establecen,
y esto tiene que cambiar. Tiene
que haber otro enfoque.

«La tuberculosis está atacando a
los diabéticos en China o Brasil»

AnilKapur Director gerentedeWorld
Diabetes Foundation

Lasminasantipersonasmutilana6.000personasal
año: ladiabetesprovocaunmillóndeamputaciones.
¿Porquénoseletienemiedo?Noescontagiosa,se
ignoransusefectos,muchosnoestándiagnosticados
yhayqueenfocarlosplanesalarealidaddecadapaís

Anil Kapur

: P. GÓMEZ
–Reconoce que han perdido la
batalla contra la diabetes. ¿Con-
fían en que la cumbre en la
ONU sea un revulsivo?
–Por supuesto, no sólo en
la estrategia de comuni-
cación, sino también a la
hora dediseñar planes de
prevencióny tratamiento
que seanválidospara cada
región cultural y social.
–En su ponencia ha ha-
blado de implicar a la industria
del deporte, ¿por qué?
–Necesitamos fondos y también
personas públicas que sean la ima-
gen de la lucha contra la diabetes.
Enel sida ocurrió así y enotras en-
fermedades. Tenemos una oposi-
ción importante por parte de las
industrias alimentarias, y esta-
mos trabajando para implicar al
mundo del deporte.

–¿Podría darme un ejemplo de
cómo la prevención reduciría la
incidencia de diabetes?

–Sí. Muy sencillo: cami-
nandomediahora to-
dos losdías, queno
esmuchoesfuer-
zo, se reduceun
30% laposibili-
dad de padecer
diabetes.
–¿Confían
en que se

encuentre una
cura pronto?
–Siempre existe
esa esperanza,
perolamejorso-
lucióncontrala
tipo2ahoraes
mejorar tu
propiocom-
p o r t a -
miento.

«Queremos implicar en esta
lucha a la industria del deporte»

MarioFetz Directorde la Federación
Internacional deDiabetes (IDF)

Mario Fetz

El azul viaja desde el
Empire State al Cristo
de Brasil o al Coliseo

Será el broche final de la jornada
de hoy. Dentro del intenso pro-
grama de actividades que ha or-
ganizado la Federación Interna-
cional de Diabetes, a través de
sus 200 asociaciones repartidas
por 160 países, una de lasmás
aplaudidas es ‘DesafíoMonu-
mental enAzul’: edificios em-
blemáticos como lamadrileña
Puerta deAlcalá, el Empire Sta-
te de Nueva York, El Cristo de
Corvado de Brasil, la Puerta de
Brandemburgo de Berlín, el Co-
liseo de Roma o la Torre de Lon-
dres, entre otrosmiles, se ilumi-
nan de azul al anochecer como
homenaje a la lucha contra esta
patología. LaAsamblea Regio-
nal, en Cartagena, también
cambió su aspecto en solidari-
dad con los diabéticos.

La Asamblea Regional se vistió de azul anoche en solidaridad con la diabetes. :: ANTONIO GIL / AGM
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factores, como trasladarse a zonas
urbanas,engancharsea lacomidaba-
surao inclusoemplear lamejoradel
nivel adquisitivo paramalnutrirse.
«Los factores culturales también

pesanmucho: enNápoles un niño
con sobrepeso está bien visto por-
que se interpreta como sanomien-
tras que las embarazadas árabes de-
jan de comer porque creen que así
duelemenos el parto», BoWesley,
consultor sobre salud pública de la
multinacional Novo Nordisk, de-
dicada a la producción de insulina.
EnEspaña el 10%de loshabitan-

tes ya es diabético, y si sólo se con-
tabiliza a los adultos, elAtlas augu-
ra que en 2030 la diabetes seguirá
castigando al 8%de los españoles.
¿Qué proponen estemovimien-

tomundial para solucionar esa es-
calada? Creen que si los gobiernos
no se asustanpor lamermade la sa-
lud de sus ciudadanos, sí tomarán
cartas ante el coste que implica cui-
dar a los diabéticos: 105,5millones
de dólares en Europa que subi-
rán a 124.6dentrode20años,
y una facturamundial de
376.000 millones de
dólares que serán
490.000 millo-
nes en el año
2030.
L a s

a s o -

ciaciones de diabéticos y las orga-
nizaciones altruistas, así como los
especialistas y empresas implica-
dos en esta patología, confían en
que la cumbre de la ONU sea un
punto de inflexión: para cambiar la
percepción social de la enfermedad
a través del impacto mediático y
para lograr que se estructuren pla-
nes de prevención y tratamiento
por regiones y por características
culturales que logren reducir la in-
cidencia. Las pautas para Oriente
Medio no funcionarían en España
ni las nuestras en Japón. Un ejem-
plo: un joven argelino relataba en
Estocolmo suvivencia comodia-
bético tipo 1 en sumundo.
«Mi novia se horroriza-
ba al verme pin-
charme insuli-
na porque
c r e í a
que

era un drogadicto ymi familia me
rechazaba por no poder respetar el
ayuno en el Ramadán.Dudaban de
mí y demi fe». En su caso, la lucha
ha empezado por enseñar a su cír-
culo. EnOccidente la clave reside
en sudarmás y comermenos yme-
jor. Un puzzle social, cultural, sa-
nitario y económico que re-
quiere piezas nuevas y
que empezarán a
forjarse en la
sede de la
ONU.

La trascendencia de
cuidar la glucemia
en embarazadas

«El 50%de las embarazadas
que sufrendiabetes gestacio-
nal desarrollan la diabetes tipo
2despuésdel partoy sufren
unaenfermedad cardiovascu-

lar, y también influyeenqueel
niño tengadiabetes tipo 1». Bo
Wesley, consultor deNovo
Nordisk, explica que la farma-
céutica sehaembarcadoenun
proyectode investigación jun-
to a la Federación Internacio-
nal deDiabetes para estudiar la
influencia de la diabetes gesta-
cional, que consiste enaltosni-

veles de glucemiadurante el
embarazo, en la incidencia de
esta enfermedad. Ya están tra-
bajandoenestudios pilotos en
Colombia,Nicaraguay la India.
Calculanque si se controla la
gestacional, podríanevitarse
hasta 2,5millones de casos de
tipo 2 enmujeres yunmillón
enniños al año.

El primer paciente
que recibió insulina en
1922 y su cambio en
sólo dosmeses. :: NV

O.J.D.: 

E.G.M.: 

Fecha: 

Sección: 

Páginas: 

46767

266000

14/11/2010

SOCIEDAD

55-57Tarifa (€): 15421


