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MARIA LUSA RUIZ SANTIAGO EDUCADORA EN DIABETES

«Es una buena maxima
menos plato y mas zapato»

PEPE SEOANE
OURENSE / LA VOZ

Marisa Ruiz Santiago (Ourense,
1953) trata de educar a los dia-
béticos para que sepan convi-
vir con su enfermedad. Lo ha-
ce en el Centro de Especialida-
des de Ourense.

—En diabetes casi siempre hay
que empezar desde el princi-
pal, explicindolo todo. Las cau-
sas, los tipos de enfermedad, las
pautas de conducta y las conse-
cuencias del descontrol. La ver-
dad es que la mayoria de la po-
blacién es analfabeta funcional
cuando hablamos de diabetes.
No se sabe nada, o se sabe muy
poco, sobre esta enfermedad.

—Y en muchos casos, ademas,
seguramente manejara infor-
macion equivocada..

—Desmontar mitos forma par-
te de la actividad. Aun pervi-
ven creencias que deberian es-
tar desterradas, pero con las que
hemos de pelear en el dia a dia.

—¢Por ejemplo?

—Asociar el uso de la insulina
con la ceguera, o con las ampu-
taciones, cuando, en realidad, la
insulina nos permite controlar
la enfermedad para evitar las
consecuencias mas graves. Es
menos frecuente, pero atin nos
preguntan si es contagiosa. Se-
guramente lo hacen confundi-
dos, al existir en la enfermedad
un factor hereditario, que tal vez
no se entiende muy bien.

—<¢Se engaiian los pacientes?
—Si. Escuchar frases como que
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Marisa Ruiz desarrolla su actividad en Ourense. PABLO ARAUJO

mi diabetes es de la buena, di-
chas por personas que no se cui-
dan lo necesario, o ver como al-
gunas personas se controlan es-
pecialmente los dias anteriores
alos andlisis, son algo frecuente.
También es relativamente habi-
tual que algunas personas se en-
gafien diciéndose que tienen el
azucar un poquito alto, un afno
detras de otro, sin hacer frente a
la realidad. Dos analisis con ta-
sas de glucosa superiores a 126
miligramos, en ayunas, requie-
ren atencion.

—¢Qué tal aceptan los enfer-
mos el diagnéstico y la necesi-
dad de cambiar habitos de vida?
—Hay de todo. Los hay que se
pregunta por qué se han de po-
ner insulina, si no comen pan,
ni patatas, ni pasteles. También
hay quien lamenta que no vaya
a poder tomar nunca mas pas-

teles o tarta. Lo cual, por cierto,
tampoco tiene porqué ser asi.

—¢Tiene la sensacion de que
los enfermos atienden correc-
tamente a las recomendaciones
sobre alimentacion e higiene?
—En lineas generales, creo que
si, pero también hay excepcio-
nes. Pensando en las fechas de
fiesta, siempre aparecen perso-
nas que dicen que se van a pa-
sar con la comida. ¢éQué te que-
da? Si sabes que van a exceder,
lo mejor es recomendarles esa
buena maxima a la que tantas
veces recurrimos: menos plato
y mas zapato.

—<¢Coinciden los analisis con
lo que el enfermo dice que ha-
ce en su rutina diaria?

—No siempre. Es una pena que
se engafien, pero ocurre con de-
masiada frecuencia.



