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U
na de las principales adverten-
cias para los enfermos en esta
época del año es cuidarse del
calor y por ello son importantes

los consejos de su médico. Según el doctor Do-
mingo Orozco, vicepresidente de la Sociedad
Española de Medicina de Familia y Comunitaria

(semFYC), «son patologías que du-
ran 20 ó 30 años y en las que el pa-
ciente requiere un mayor nivel de in-
formación, menos necesario, por
ejemplo, que en las enfermedades
agudas. Estamos ante un proceso en

el que se producen situaciones muy distintas
que implican un reto para el profesional ».

Un ejemplo de esto sería la diabetes, un ca-
so en el que el enfermo precisa tener suficien-
tes datos sobre su problema de salud, ya que va
a convivir con él muchos años. Según el exper-
to, «necesita conocer bien los síntomas de des-
compensación y saber cómo prevenir las com-
plicaciones. Algo esencial porque, tener o no
una buena calidad de vida va a depender, en
gran medida, del propio paciente y la ayuda que
reciba del profesional sanitario».

La mayor parte de los afectados por estas
patologías que se ponen en manos del médico
de familia son pacientes crónicos con hiperten-
sión arterial, diabetes, dislipemia, insuficiencia
cardiaca o enfermedad pulmonar obstructiva,
cada vez más frecuentes en las consultas de
atención primaria. De esta forma, el enfermo
está cambiando y sabe mucho acerca de su afec-
ción, conoce como manejarla, y según desvela
el doctor Orozco, «se compromete en la mejora
de su salud mediante acuerdos con los profesio-
nales sanitarios en la toma de la medicación, la
alimentación y la realización de ejercicio, evi-
tando los hábitos tóxicos (tabaco, alcohol). En
definitiva, se convierte en un paciente autóno-
mo que además motiva a los otros a seguir esas
modificaciones».

Sin embargo, por otro lado aún hay enfer-
mos muy dependientes que no asumen un com-
promiso con su médico en cuanto a las medidas
que han de seguir para controlar su patología, y
es a estos a los que hay que aconsejar especial-
mente en esta época del año acerca de los efec-

El tratamiento de las enfermedades crónicas, cada vez más frecuentes
entre la población debido al paulatino descenso de las patologías
mortales, no permite a los pacientes descuidar nunca sus obligaciones
médicas. Y menos en época estival, período en el que aumentan los
riesgos de empeoramiento por las altas temperaturas y los excesos.
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UN VERANO
PARA TODOS

tos tan negativos que sobre ellos pueden tener
las altas temperaturas. En el caso de las perso-
nas diabéticas, han de tener en cuenta deter-
minadas recomendaciones. La doctora Pilar
García Vaquero, directora de la Clínica d-médi-
cal, especializada en obesidad y diabetes, nos
acerca las más importantes.

Para las comidas, aconseja que sean más li-
geras pero con una distribución similar a la que
se hace en invierno. Además, es conveniente
tomar más frutas y verduras y beber agua y lí-
quidos en abundancia. En relación a los cuida-
dos de los pies, en ocasiones muy delicados, re-
comienda «mantenimiento e hidratación dia-
ria, usar siempre calzado cómodo y no caminar
jamás descalzos en la arena de la playa o ríos
para evitar infecciones o cortaduras». Y lo más
importante: la conservación de las insulinas.
Conviene tener siempre de repuesto, guar-
darlas en un lugar fresco y ajustar las dosis
al nuevo horario de las vacaciones, poniendo
especial cuidado durante los viajes. En este ca-
so, teniendo en cuenta lo que viajamos en esta
época, es clave saber que antes de conducir se
debe realizar un control de glucemia capilar y
repetirlo cada dos horas; en trayectos transo-
ceánicos, se han de adaptar las insulinas al
horario cuando el paciente se levante en la
nueva ubicación y hacer el descenso co-
rrespondiente según su médico (saber que
el tratamiento para el día del traslado debe
pautárselo su médico). Y desde luego,
no olvidar nunca su kit
de viaje,

que debe contener el glucómetro con reactivos,
tiras de cetonemia, azúcar, e hidratos de carbo-
no en forma de zumos, fruta y bocadillos; así
mismo, son necesarios un informe médico y un
cuaderno para apuntar las glucemias.

PARA RESPIRAR Otro ejemplo de pa-
ciente con necesidades especiales, y más aún
cuando cambia sus rutinas, es el que necesita
oxígeno para vivir; a pesar de que en ocasiones
esta circunstancia hace que los pacientes se
retraigan a la hora de hacer planes, lo cierto es
que en la mayoría de las ocasiones su trata-
miento puede ser adaptado para poder viajar.

No obstante, previamente conviene que le
plantee todas sus dudas a su médico, a la em-
presa suministradora del equipo que utiliza y a
la agencia de viajes. En este sentido, la compa-
ñía de terapias respiratorias Carburos Médica,
pone a disposición de ellos una serie de reco-
mendaciones cuando van a salir con un equipo
de oxigenoterapia. Desde luego, han de llevar
siempre consigo un informe médico en el que
se indique que el usuario precisa de éste. Con-
viene trasladarlo como equipaje de mano, de-
bido a su fragilidad. Así, en viajes en avión y
para evitar problemas en el aeropuerto de des-
tino, es bueno contactar con éste antes de lle-
gar e informar de que se lleva este equipo.
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LA ENFERMEDAD CRÓNICA
NO TIENE VACACIONES

El verano es enemigo de los tratamientos crónicos .Y prueba de
ello es que entre los hipertensos, por ejemplo, se produce un
incumplimiento terapéutico del 20 por ciento; o dicho de otra
forma: 20 de cada 100 pacientes que tienen la tensión elevada
no cumplen las recomendaciones médicas.

Por si fuera poco, los que padecen enfermedades crónicas
relacionadas con su sistema cardiovascular, transgreden con
excesiva frecuencia. Uno de los puntos claves es la laxitud en el
respeto de las medidas dietéticas y por supuesto, la disminución
del ejercicio físico realizado.

Otra llamada de atención debe hacerse a los varicosos y vari-
cosas (que no solo la mujer padece las varices) ya que la época
estival es una temporada que pueda complicarlas en gran medi-
da. El calor tiende a dilatar las venas y sobre todo, aumenta la
sensación de pesadez en aquellas que ya están distendidas. Por
eso se aconseja que quienes poseen esa tendencia no realicen
exposiciones prolongadas al sol y no abusen de los baños ter-
males y las saunas.

En general, existe una relajación veraniega como si la enfer-
medad crónica se tomara vacaciones. Y nada más lejos de la rea-
lidad. Las patologías más frecuentes entre los mayores son las
osteoarticulares, osteoporosis, artrosis etc..., seguidas del dete-
rioro de los sentidos, pérdida de oído y de la visión, e hiperten-
sión arterial, un grupo de trastornos que no necesariamente
son los que más discapacidad provocan. Y decimos eso de los
ancianos porque son los que sobrepasan los 65 años los que más
trastornos crónicos padecen.

Puede apuntarse que 65 de cada 100 individuos mayores de
esa edad tienen cuatro o más enfermedades crónicas, como
hipertensión arterial, patologías coronarias, diabetes, artritis,
artrosis, osteoporosis, etc. Y con el agravante añadido de que,
en muchos casos, se superponen, de manera
que el hipertenso puede padecer también
algún problema reumático, diabetes o cual-
quier patología respiratoria. Eso complica los
tratamientos en gran medida ya que lo que
podría recomendarse para una enfermedad,
puede incidir en la situación y evolución de
otra.

La verdadera dimensión del problema se puede apreciar si se
estudian detenidamente las cifras: más de 19 millones de espa-
ñoles padecen alguna enfermedad crónica. Y el perfil estadísti-
co de este paciente nos dice que se trata de una mujer, mayor de
65 años, casada, con bajo nivel de estudios, jubilada o ama de
casa y usuaria de la cobertura sanitaria pública.

Digamos para terminar que las patologías con mayor inciden-
cia son la artrosis y los problemas reumáticos, que afectan al 29
por ciento de esta franja poblacional; la hipertensión arterial (al
28 por ciento), las enfermedades cardiovasculares (al 14 por
ciento), la diabetes o la hipoglucemia (también al 14 por ciento)
y el colesterol elevado (al 14,2 por ciento).

Cabe destacar además que la inmensa mayoría de las perso-
nas afectadas por estas patologías sufren, en muchos casos,
dos enfermedades crónicas a la vez. Así pues, no lo olvide: la
enfermedad no se toma vacaciones.

ramón
sánchez-

ocaña
experto en

salud

IMPORTANTE PARA
PACIENTES CRÓNICOS
EN ÉPOCA ESTIVAL
� Si es usted diabético, debe seguir
estrictamente los controles glucémicos.

� Si sale de viaje, no debe hacerlo nunca sin un
kit, compuesto de los elementos necesarios para
cualquier imprevisto (glucómetro, tiras
reactivas…).

� Llevar siempre consigo alimentos ricos en
hidratos de carbono y azúcar.

� En el caso de necesitar oxígeno, debe disponer de un informe
de su médico para presentarlo donde sea requerido.

� Recordar que los equipos de oxigenoterapia pueden utilizarse en los
desplazamientos sin problemas, siempre avisando previamente a los
responsables del medio de transporte (avión, barco o tren).

� Los hipertensos han de controlar sus cifras de presión arterial y mantener
la medicación (si la utilizan) y el control de sus hábitos de vida.
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