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Sociedad

Adigran. De izquierda a derecha, Tania Vera Elzo, nutricionista, Dácil Alvaro Martel, trabajadora social, y Lidia Blanco Quintana, presidenta de la asociación.

LOSNIÑOSDIABÉTICOSESPERAN
HASTA7MESESPORSUCONTROL

DIETA Y
CONTROL
GLUCÉMICO
El tratamiento de
la DM1 está basa-
do en la insulino-
terapia, la ali-
mentación y el
ejercicio físico
junto con un ade-
cuado autocon-
trol que se logra
con una buena
educación diabe-
tológica. El obje-
tivo es que el pa-
ciente obtenga un
control metabóli-
co de las gluce-
mias lo más pare-
cido a la normali-
dad, según expli-
ca la Adigran.

EL DOBLE DE CASOS EN LA COMUNIDAD CANARIA
Datos.La diabetes mellitus tipo 1 es la enfermedad crónica
más frecuente en la infancia con una incidencia en Canarias
mayor que otras comunidades autónomas de España. Mien-
tras en la Peninsular se detecta 11,3 casos por 100.000 ha-
bitantes y año de niños de 0 a 15 años en Canarias es de
23,2 casos por 100.000 habitantes y año.
Colaboración. Adigran está dispuesto a colaborar en to-
das aquellas actividades que se lleven a cabo desde el Com-
plejo Hospitalario para mejorar la calidad de vida de los ni-
ños y sus familiares
Campamento. La asociación dispone de 40 plazas para
niños de 7 a 14 años para el campamento de verano que
realiza todos los años. En esta ocasión será en el albergue
Pozo Negro en Fuerteventura. Más información en Adi-
gran.com o en los teléfonos 928291292-685264455

La Asociación de Diabéticos de
Gran Canaria (Adigran) denun-

cia que en la actualidad el Hospital
de Gran Canaria Materno-Infantil
hace esperar al niño diabético entre
siete u ocho meses entre cita y cita
para hacerse el control metabólico,
cuando esta prueba se debe realizar
cada tres meses. Asegura que ha re-
cibido «numerosas quejas de padres
de niños con diabetes» por esta cir-
cunstancia, por lo que considera ne-
cesario que se «consolide un servi-
cio donde haya una intervención al
niño con diabetes y a su familia».
Esto significa que «el menor pueda
conocer su analítica y tener consul-
ta con el médico responsable cada
tres meses porque el control meta-
bólico tiene memoria», explica.

Según señala Adigran, esta de-
mora se debe a la carencia de pedia-
tras endocrinos en el servicio de
Endocrinología para atender a es-
tos pacientes. En concreto, apunta
que el hospital cuenta con «tres es-
pecialistas pasando consulta, aun-
que uno de ellos se comparte con el
servicio de Urgencias», y con dos
educadoras, una a tiempo completo
y otra compartida también con En-
fermería.

Esta situación tiene visos de em-

Adigran denuncia que el Materno pro-
longa las consultas de control de los
niños diabéticos hasta siete u ocho
meses, cuando deben ser supervisa-
dos cada tres meses, por falta de pe-
diatras endocrinos. Además alerta del
incremento del número de casos en
menores de cinco años. Reclama más
profesionales, más horas a la atención
a la patología y más avances médicos.

ODRA RODRÍGUEZ
LAS PALMAS DE GRAN CANARIA

peorar si no se solventa con diligen-
cia porque, por otro lado, la asocia-
ción alerta de que en los últimos
años se viene observando el «incre-
mento del número de niños, por de-
bajo de los cinco años, que debutan
con esta patología». Aunque Adi-
gran carece de un censo, resalta que
«cada mes o cada dos meses llegan
niños recién diagnosticados a la aso-
ciación».

La diabetes mellitus tipo 1 (DM1)
es la enfermedad crónica más fre-
cuente en la infancia con una inci-
dencia en Canarias mayor que otras
comunidades autónomas de España.
«Sólo el Materno atienden a unos
300 niños con DM1», según afirma la
asociación. Además, se trata de una
patología con gran repercusión so-
cio-sanitaria futura por la impor-
tancia y gravedad de sus posibles
complicaciones tardías, por lo que
se hace «indispensable» que se cum-
pla con el protocolo de control de los
afectados, a la par de que «éstos ga-
nan calidad de vida». Adigran pide

que se impulsen y destinen más re-
cursos para tratar esta patología, so-
bre todo teniendo en cuenta que la in-
cidencia de diabetes en Canarias es el
doble que en la Península.

AVANCES MÉDICOS. La asociación
afirma que sabe «que en otras comu-
nidades españolas con una tasa mu-
cho más baja cuentan con avances
médicos que, nosotros estando a la
cabeza de España no los tenemos en
el Materno», puntualiza. «Creemos
que el área debe contar con sensores
de monitorización continua de gluco-
sa para hacer estudios y poder ajus-
tar más los tratamientos a los niños;
con medidores de HbA1c que dan un
resultado al momento y que los me-
nores puedan acceder si fuese nece-
sario y si el facultativo lo estima a te-
rapia con infusión subcutánea conti-
nua de insulina (bombas de insuli-
na). También sería importante tener
un teléfono disponible 24 horas para
atender dudas y talleres de reciclaje
para tener a los padres al día», dice.
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Foto de archivo de unas jornadas de diabetes.

>>ADIGRAN RECLAMAALMATERNOMÁS ENDOCRINOS YMÁS AVANCESMÉDICOS

Sordos. La tecnología ha supuesto un gran avance en la normalización de los ni-
ños que nacen con sordera profunda bilateral, pero no es suficiente para que ad-
quieran el lenguaje oral como lo hacen los niños los oyentes.

CLAVES

■ El mejor juguete, la mejor
actividad de ocio para un
niño es tener un adulto al
lado jugando y esto es algo
que ha desaparecido en gran
medida, con lo que el desarro-
llo psicológico deja de ser óp-
timo, dijo ayer Pedro Javier
Rodríguez, vocal de la Socie-
dad Canaria de Pediatría. El
también vicepresidente del
Colegio de Médicos de Teneri-
fe se expresó de este modo du-
rante la rueda de prensa en la
que se habló del 50 aniversa-
rio de la Sociedad Canaria de
Pediatría, y en la que destacó
la necesidad de vigilar los
problemas mentales de los ni-
ños.

Comentó que hay preocu-
pación por las patologías in-
fantiles emergentes, pues si
bien hace 50 años predomina-
ban las enfermedades infec-
ciosas en la actualidad hay un
porcentaje importante de ni-
ños con problemas mentales
y psicológicos. Así, el 15% de
los niños y adolescentes pade-
cen algún tipo de trastorno
psicológico o psiquiátrico, se-
ñaló Rodríguez, quien añadió
que de los citados el 5% tiene
problemas de comportamien-
to, en algunos casos grave, y
otro 5% padece problemas de
atención, de hiperactividad.

Además, hay un 3% de ni-
ños y adolescentes con tras-
tornos emocionales serios y
que muchas veces pasan de-
sapercibidos porque muchas
personas piensan que un niño
no puede tener una depre-
sión, señaló. Los pediatras,
añadió, también están preo-
cupados por la incidencia de
las nuevas tecnologías, así
como de las nuevas estructu-
ras familiares, y los horarios
de trabajo de los padres, ya
que inciden mucho en su de-
sarrollo psicológico.

NUEVAS TECNOLOGÍAS. Ro-
dríguez reconoció que el au-
mento de trastornos mentales
en los niños no significa que
haya más que hace años, sino
que ahora se detectan, por lo
que comentó que no se puede
decir que ahora hay más pro-
blemas mentales que antes.
En cuanto al uso de nuevas
tecnologías, señaló que el pro-
blema es la adicción, pues los
vídeo juegos también ayudan
a desarrollar habilidades cog-
nitivas, pero el hecho de que
en ellos la recompensa sea rá-
pida puede ayudar a dismi-
nuir la tolerancia a la frustra-
ción.

>>Pediatras canarios
alertan sobre las
patologías mentales
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