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Dr. F. Xavier Borras. Cardiologo.

Soy diabético

; Mi corazon es mas delicado?

iempo, se sabe que los
ados de diabetes pre-
500, que las personas no
una enfermedad de co-
ente, una angina de pecho
o un mfarto. Este riesgo aumentado también
se detecta en los pacientes con colesterol ele-
vado, con hipertension arterial o en los que
fuman, es decir, aquellas personas que tie-
nen un factor de desgo cardiovascular.

El origen del problema

La diabetes es una enfermedad en la que
una sustancia denominada insulina no
realiza correctamente sus funciones, sea
porque no existe, porque su fabricacion es-
t4 disminuida o porque la que hay no tra-
baja correctamente. Si la insulina no hace
su funcién, la utilizacién de los aziicares y
el movimiento de las grasas de deposito se
ven alterados. Este hecho conlleva multples
consecuencias negativas a diferentes niveles
del organismo.

El diagnéstico de diabetes se realiza al de-
tectar en la sangre niveles de glucosa (uno de
los aziicares basicos del cuerpo) elevados, ya
que al no poder incorporarse en los tejidos
del organismo por falta de insulina, se queda
acumulada en el torrente de sanguineo. El
problema es que en la sangre no puede ser
utilizada correctamente y, ademas, produce
lesiones en la pared de las arterias, de las ar-
teriolas y de los capilares.

Dafio en las arterias
Ademas de las lesiones que la glucosa provo-
ca en las arterias, la diabetes conlleva mul-

30 CORAZON Y SALUD

-

tiples efectos nocivos para la salud cardio-
vascular. Se pueden resumir en dos puntos:

@ Por un lado, aumenta el envejecimien-
to de la arteria, con entrada de grasas en la
pared, lo que puede dar lugar a fenémenos
de trombosis y de estrechamiento de la luz
arterial, en el proceso que denominamos
arteriosclerosis. Este es un problema que
se da, sobre todo, en las arterias grandes y
medianas, y que puede ser el responsable de
enfermedades como la angina de pecho, el
infarto de miocardio, la trombosis carotidea
o la obstruccion de las arterias de las piernas.

@ A su vez, se puede producir una dis-
funcién de la pared de la arteria. En estos
casos son mas frecuentes los fenémenos de
vasoconstriccion y una peor adaptacion a las
necesidades locales. A diferencia de la arte-
riosclerosis, esta disfuncién de la pared es
tipica de las arterias mas pequefias y puede
provocar consecuencias negativas en todos
los érganos del cuerpo, €s lo que se conoce
como microangiopatia diabética.

Aumenta los cuidados
En las personas diagnosticadas de diabetes,
los factores que mds influyen en las com-
plicaciones cardiovasculares son los anos
que hace que el paciente padece diabetes,
la presencia de otros factores de riesgo car-
diovascular y la imposibilidad de conseguir
un buen control de las cifras de glucosa en
sangre.

Sobre la antigiedad de la diabetes, no
podemos hacer mucho; sin embargo, la
persona diabética si debe tener un especial

cuidado en controlar, y de forma muy pre- —
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El principal objetivo en los enfermos diabéticos es con-
trolar las cifras de glucosa en ayunas, y normalizar la
hemoglobina glicosilada (debe estar por debajo de un
seis por ciento). Esto se consigue gracias a tratamien-
tos farmacoldgicos pero, ademas, llevando un estilo
de vida saludable en el que se debe incluir una dieta
adecuada'y la practica de ejercicio fisico de manera
habitual. Estos dos puntos son basicos para que todo
¢l mundo mantenga su corazén en buen estado pero,
sobre todo, en los diabéticos con cardiopatia.

imentacion bajoupension

Combatir la obesidad es imprescindible para controlar
todos los factores de riesgo cardiovascular, no sélo la

diabetes, Los pacientes diabéticos deben hacer todo lo

posible para mantenerse en un peso correcto. Todos
aquellos que necesiten adelgazar tienen que tener

muy presente que se deben poner en manos de un
especialista para que le indique y le asesore como debe
hacer para que su salud no corra peligro. Y es que, no
hay que olvidar, que las dietas hipacaldricas demasiado
estrictas pueden provocar bajadas de azticar (hipoglice-
mias) que pueden resultar muy peligrosas. Por regla ge-
neral, los pacientes diabéticos deben evitar el consumo
de azdicar y de grasas saturadas.
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Anivel de ejercicio, resulta aconsejable y necesario pa-
ra controlar adecuadamente los niveles de glucosa en
sangre. De hecho, se ha demostrado que las personas
que practican ejercicio fisico, al menos cinco veces a la
semana con una hora de duracién, viven mas afios que
aquellos que llevan una vida sedentaria.

En este caso, el ejercicio también debe ser prescrito

por un especialista que decidira cual se puede realizar
dependiendo del paciente, de su edad'y de su condicion
previa. En los casos que sea necesario, se realizara un
estudio para comprobar el estado de forma del pacien-
te, ya que un sobresfuerzo fisico puede ocasionar efec-
tos contrarios a los deseados. En ausencia de control
médico, el mejor ejercicio es caminar en terreno llano
durante periodos no inferiores a los 30 minutos.




