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Los poddlogos no quieren verse excluidos del Plan Integral de la Diabetes de la Consejeria de salud.

Podologos y pacientes, a
favor del concierto con el
SAS para el pie diabético

El objetivo es evitar amputaciones de la extremidad e De los
cerca de 50 profesionales de Huelva sélo uno trabaja con Salud

Enrique Moran / HUELVA

Los poddlogos onubenses, al
igual que sus colegas del resto de
Andalucia, confian en llegar a
un acuerdo con la Consejeria de
Salud para que exista en la re-
gién, una asistencia podoldgica
adecuada y gratuita para los pa-
cientes con diabetes en lo que
respecta al tratamiento del pie
diabético.

El presidente del Colegio de Po-
ddlogos de Andalucia, Jorge Bar-
nés, sefial6 que “los cuidados po-

dolégicos son vitales para el tra-
tamiento del pie diabético, una
de las complicaciones mas rele-
vantes dela diabetes”.

El Colegio estima que la partici-
pacion de estos profesionales en
este tratamiento reduce entre un
50% y un 70% las amputaciones.
Segtn esta colectivo, la mitad de
las amputaciones de la extremi-
dad inferior se puede prevenir a
través de cuidados propios del pie
y reduciendo factores de riesgo
como obesidad, hiperglucemia,
tabaco, hipertension o sedenta-

rismo. Para Barnés, “en la situa-
cién actual el paciente no esta de-
satendido, pero entendemos que
el poddlogo es el especialista que
debe estar presente en la observa-
ciény tratamiento del pie”. De es-
te modo, los poddlogos temen
quedarse fuera del nuevo Plan In-
tegral de la Diabetes que elabora
la Consejeria de Salud con lo que
se repetiria la exclusion lo que no
pasa con otros profesionales sani-
tarios.

El concierto con los poddlogos
viene de cuatro afios atrds. En

2007, Salud establecié un con-
cierto con este colectivo que fue
masivamente rechazado. De he-
cho, de los cerca de cincuenta
poddlogos con los que cuenta la
provincia, s6lo uno se acogio a
este concierto y esto porque
presta sus servicios a la Blanca
Paloma. En aquel momento se
adujeron dos causas para este re-
chazo. En primer lugar, la escasa
retribuciéon econdmica contem-
plada -17 euros por paciente y
afio-y las limitadas condiciones
para llevar a cabo este trabajo.
En este aspecto, estos profesio-
nales hicieron referencia a la res-

RECHAZO

La colaboracién con el
SAS se puso en marcha
en 2007 y fue rechazada
por los poddlogos

ponsabilidad que acarrea el tra-
tamiento de los diabéticos que
necesitan un cuidado multidisci-
plinar.

El presidente de Huelva Diabe-
tes, Rafael Romero, entiende que
“los poddlogos tienen una labor
importante” que desde el colecti-
vo de los pacientes debe exten-
derse a la prevencion “en cuanto
la situacién econémica lo permi-
ta. Romero afiadié que la vigilan-
cia del pie diabético “deberia ser
realizada por los enfermeros, pe-
ro esta actividad no se encuentra
protocolizada”. Desde esta aso-
ciacion se insiste en el trabajo pre-
ventivo en atencién primaria.

El problema del pie diabético
surge con mas frecuencia entre
aquellos pacientes que de edad
avanzada y que no estan muy
controladas. Se estima que en
torno al 15% de las personas con
diabetes desarrollarda en algtin
momento de su vida una ulcera
en algtin miembro inferior y que
una de cada cinco de ellas reque-
rird una amputacion.

Tan s6lo en Andalucia los hos-
pitales publicos registran mas de
un millar de amputaciones anua-
les, a pacientes con una edad me-
diade 70 afios.



