
EL DATO

15%
de las consultas de atención

primaria en España están
relacionadas con la diabetes

La diabetes tipo 2 afecta al 12 por ciento de la
población española y se prevé que vaya en
aumento por culpa del sedentarismo y la

obesidad. Además, uno de cada tres casos están
sin diagnosticar, lo que acarrea complicaciones

importantes, según se ha informado en las V
Jornadas de Diabetes en Atención Primaria,
organizadas por las sociedades españolas de
Médicos de Atención Primaria y de Diabetes.
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MIANESTESISTA
(BLOGSPOT)

¿Ronaldo,
Messi o
Rubalcaba?

RECORTES
PRENSA

En los últimos años los
médicos anestesistas tene-
mos un problema: empeza-
mos a ser médicos y a hacer
cosas de médicos. No es que
antes no lo fuéramos, que lo
éramos, pero parecía que
no. ¿Qué hacíamos? ¿Pin-
char venas? ¿Cargar jerin-
gas? ¿Sondar pacientes? ¿In-
tubar? Todas estas cosas las
puede hacer cualquiera. Por
lo menos, eso parecía. Lo
que estaba detrás, el saber
llevar a un paciente durante
la agresión de la cirugía, el
compensar desequilibrios, el
normalizar situaciones de
vaivén... Eso sólo lo sabían
valorar algunos entendidos y
no siempre nos ganábamos
el reconocimiento de los
compañeros y mucho me-

nos de los pacientes.
-¿Pero usted es que es mé-

dico también?
Era la pregunta más fre-

cuente que te encontrabas
cuando el paciente se preo-
cupaba un poco por ti.

Cuando los anestesistas
vamos a hacer un logotipo
de nuestro trabajo nos po-
nen un laringoscopio, una
aguja, una amapola, el sol, la
luna... Cosas muy inespecífi-
cas o más bien tirando a ro-
manticonas. Cuando sali-
mos en alguna foto (pocas
veces, porque aunque este-
mos entre el grupo quirúrgi-
co somos como los vampiros
que no se nos ve en los espe-
jos ni somos capaces de im-
presionar la película fotográ-
fica) procuramos ponernos
un fonendo en el cuello, pa-
ra que vean que también so-
mos médicos, que se vayan
enterando.

Pero las cosas van a cam-
biar a partir de ahora, de he-
cho ya están cambiando. En
muchos hospitales ya tene-
mos ecógrafo en el quirófa-

de ser más canijo, más rolli-
zo. Y cada uno tiene los ner-
vios donde quiere.

No se imaginan ustedes
los sudores que se pasa a ve-
ces con la agujita del neu-
roestimulador buscando el
nervio que tenía que estar
por aquí, pero parece que
está un poco más pallá y va-
mos a emplear la vía alter-
nativa. Ahora no. Las cosas
están cambiando. Que viene
Ronaldo: se enciende el ecó-
grafo y se le ven los nervios.
Que es Messi: ídem de lo
mismo. Hasta con Rubalca-
ba sirve. Sea quien sea, se le
ve todo. Sólo que hay que
seguir estudiando para saber
lo que estás viendo. Como si
fueras un médico.

Miguel Ángel Palacio

ACLARACION
El pasado martes, en la pág.
21, se decía que Leo Pharma
ultima un antineoplásico para
la queratosis actínica, cuando
lo correcto hubiera sido "un
fármaco con actividad anti-
neoplásica potencial".

no. Es decir un aparatito que
sólo tienen los médicos. ¿No
les da envidia? Yo todavía no
lo tengo, pero no pierdo la
esperanza. Un aparatito que
nos hace distintos.

-¿Tú no ves nada? -le po-
demos decir al cirujano-.
¡Pues está muy claro!

-Esto de aquí es el múscu-
lo, esto la costilla y este cir-
culito es el nervio que va-
mos a bloquear.

Estoy repasando anatomía
como un pipiolo de prime-
ro. Cómo se forma el nervio,
por dónde pasa, dónde se di-
vide, qué raíces da, cuáles
son motoras, cuáles sensiti-
vas. Y luego coges la sonda y
todo es verdad. Cada cosa
en su sitio. O muy cerquita.

Ya no es como antes,
cuando empleábamos el
neuroestimulador, cuando
había que saber todas las ru-
tas y posibles variaciones de
paso que podía tener cada
nervio. Por eso había tantas
vías de abordaje.

Para el interescalénico 8 ó
9, para el supraclavicular 5 ó

6, para el infraclavicular tan-
tas como jugadores tiene el
Madrid en el banquillo o el
Barça repartidos por todos
los equipos españoles. Por-
que el problema de la neu-
roestimulación es que tú te-
nías que suponer que el ner-
vio pasaba por donde tenía
que pasar, es decir, por don-
de venía en el atlas de anato-
mía dedicado a los nervios.
Y en ese libro todos parecen

Ronaldos. Vaya músculos.
Y no todos son Ronaldos.

Hay algún que otro Messi,
más chiquitillo, con un po-
quito más de grasa por aquí
o por allá. Y sus nervios pue-
den pasar mijita más para
arriba o mijita más para aba-
jo. Y cuando no es Ronaldo
o Messi, puede ser un Ru-
balcaba, por decir un pa-
ciente al que le gusta acudir
a los servicios públicos. Pue-
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Los cerca de 2.000 médicos espe-
cialistas sin título oficial (mestos)
que trabajan en el SNS han gana-
do en el Congreso de los Diputa-
dos una batalla importante: que
todos los partidos políticos, in-
cluido el Socialista, apoyen una
modificación de la Ley de Ordenación de las Profesiones Sanita-
rias que posibilite la apertura de un nuevo proceso extraordinario
de titulación. En realidad, el calificativo de extraordinario debería
quedar aparcado, pues con éste, si finalmente llega, será el tercero
que la Administración ha abierto en los últimos 17 años. Aunque

el paso dado en el Congreso es su-
mamente importante, no es ni de
lejos el definitivo. El Ministerio
de Sanidad tendrá que seguir ne-
gociando con los responsables de
la Unión Europea, entre otros,
para que den su visto bueno a ese

futuro nuevo proceso de titulación al margen del MIR. Y aunque
tendrá que respetarse la soberanía de cada país, lo cierto es que
España tendrá complicado justificar ante las instancias europeas
que abre otra vez un procedimiento después de haberlo hecho en
dos ocasiones anteriores, también de manera excepcional.
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