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editorial

L
os directivos de la salud deben 

desinvertir en aquello que resulta 

poco útil, innecesario e ineficiente 

si quieren garantizar el acceso a nuevos 

tratamientos”. Esta afirmación pertenece 

al vicepresidente de la Sociedad Espa-

ñola de Directivos de la Salud (Sedisa) 

y director gerente del Hospital Marqués 

de Valdecilla de Santander, César Pas-

cual. Bien es cierto que lo hizo durante 

las II Jornadas Gestión Sanitaria en Tera-

pias Antiinfecciosas y Oncológicas, cele-

bradas en Santander, y en referencia a 

tratamientos oncológicos. Sin embargo, 

puede ser perfectamente aplicable a 

otras patologías como la diabetes; sobre 

esta última, si lo que se quiere es mejo-

rar la calidad de vida de los pacientes, 

no hay otra forma de hacerlo que aban-

apostemos por la innovación
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donando lo obsoleto y apostar por la 

innovación.

Pero también he de reconocer que, en 

diabetes, se avanza con paso firme. Así por 

ejemplo, en tecnología, en el Hospital Mu-

nicipal de Badalona se está experimentan-

do por medio de biosensores sobre la piel 

del paciente en vez de la aguja en vena 

para obtener sangre, obteniéndose los 

resultados en 6 minutos. Los parámetros 

de la sangre, incluidos glucosa y HbA1C, 

se obtienen a partir de una medición de 

temperatura. 

Otro descubrimiento que supondrá un 

hito en el progreso de la diabetes, es la 

monitorización de la glucosa en “Flash“, 

que podría estar disponible para finales de 

Junta Directiva de FEDE

Email: 
fede@fedesp.es

Twitter: 
@Fede_Diabetes

2014. Con este sistema, por medio de un 

sensor y un lector se obtiene la medición 

sin necesidad del molesto pinchazo en el 

dedo, siendo de gran ayuda para los padres 

que deseen saber una glucemia nocturna 

sin necesidad de despertar al niño.

Avanzamos lentos pero seguros. ¡SIGA-

MOS ASÍ!. n



S
i se conocen las necesidades del 

cuerpo y se aprende a mantener 

la glucosa en sangre dentro de 

ticados con diabetes tipo 1, muchas 

personas siguen llevando una vida 

feliz y saludable y realizan actividades 

normales como comer fuera, practicar 

deporte o viajar.  

En los pacientes insulinodependientes, 

para mantener los niveles de glucosa en 

sangre dentro del intervalo deseado y para  

reducir el riesgo de complicaciones, es ne-

cesario aportar al cuerpo las dosis precisas 

de insulina. Entre los distintos tratamientos 

podemos encontrar: el tratamiento con-

vencional, que trata de hasta tres inyeccio-

nes al día de una mezcla de insulina  de 

acción rápida y acción lenta; múltiples dosis 

de insulina (MDI): inyectar tres o más veces 

al día insulina rápida  y una o dos veces al 

día insulina de acción lenta; o la bomba de 

insulina (infusión subcutánea continua de 

insulina) que sustituye las inyecciones fre-

cuentes por el  suministro de insulina de 

acción rápida durante las 24 horas del día. 

Una tasa de  insulina programada imita la 

producción de insulina basal del páncreas 

y se puede  ajustar mejor a las necesidades 

biológicas. 

Para más información, accede aquí: 

http://goo.gl/FJH5mO n

Qué hacer cuando te 
diagnostican diabetes

Muchas personas, cuando les diagnostican diabetes por 
primera vez, se preguntan  cómo afectará a sus vidas. 
Conocer la diabetes y cómo  afectan a los niveles de 
glucosa actividades como comer o hacer ejercicio, las  
enfermedades leves habituales y la vida cotidiana es una 
parte importante del control  de la glucemia
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SANDRA CÁLIZ
Social Media de FEDE

Email: 
digital@fedesp.es

Twitter: 
@@FEDE_Diabetes 

portada

los niveles recomendados, se puede 

controlar eficazmente la diabetes. De 

esta manera, después de ser diagnos-

 ¿dÓnde busCaMOs aPOYO?
El debut en diabetes es una etapa complicada, por eso mismo contar con he-
rramientas de apoyo es fundamental en esta fase. En este sentido, nos gus-
taría conocer tu opinión sobre qué actuaciones consideras más adecuadas 
para mejorar y normalizar el día a día de la persona a quien se la acaba de 
diagnosticar esta patología. Te proponemos las siguientes alternativas:

-  Actividades y cursos en las asociaciones de pacientes.
-  Apoyo y asesoramiento al entorno familiar, social y laboral.
-  Ayuda continuada del equipo sanitario.

Para participar, accede al siguiente link: http://bit.ly/1lMkwyv

http://bit.ly/1lMkwyv
http://goo.gl/FJH5mO
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pregunta del mes

 

L
os medios de comunicación son la fuente de 

información a la que mayoritariamente se re-

curre a la hora de buscar las últimas noveda-

des sobre los avances que se van produciendo en 

los tratamientos para las personas con diabetes. Y es 

que, con un 48% de votos, es la opción más apoyada 

por los lectores de la revista EN3D, de las alternati-

vas planteadas en la pregunta del mes pasado. Las 

otras dos alternativas propuestas, “asociaciones de 

pacientes” y “equipo médico” registraron porcentajes 

más bajos, al mismo tiempo que muy similares, un 

25% y un 27%, respectivamente.  n

LOS MEDIOS, PRINCIPAL 
FUENTE DE INFORMACIÓN

http://www.fedesp.es/portal/revistas_dir/main_suscripciones.aspx?idportal=1


Y       
por lo que respecta a uno de los 

pilares del tratamiento, la alimen-

tación, un plan equilibrado en nu-

trientes tiene que aportar un 50-55% de 

hidratos de carbono; un 15-20% de pro-

teínas; un 25-30% de lípidos; y una buena 

hidratación. Esto quiere decir que cada día 

se tiene que introducir armónicamente to-

dos los nutrientes necesario en el organis-

mo, variando el consumo de los grupos de 

alimentos en  5/6 comidas diarias.

Como la diabetes es un trastorno endocri-

nometabólico, que causa una disfunción en 

la absorción y utilización de la glucosa, hay 

que prestar especial atención al consumo 

de hidratos de carbono, que son los nu-

trientes que más influyen sobre los valores 

de la glucemia postprandial, y a largo plazo 

marcan los valores de la hemoglobina gli-

cosilada (HbA1c). Así, es primordial conocer 

los alimentos que aportan más hidratos de 

carbono y en qué cantidad: farináceos, fru-

tas, lácteos, verduras y ensaladas. En el caso 
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consejos prácticos

el debut de la diabetes siempre es un momento complicado 
de superar, sobre todo en niños y adolescentes, tanto por la 
difícil aceptación psicológica, como por la falta de informa-
ción y experiencia sobre la enfermedad recién diagnosticada

de las frutas y verduras, la mayoría de per-

sonas desconocen que son una importante 

fuente de hidratos de carbono, por lo que 

hay que introducirlos correctamente en la 

dieta. Y aquí, una de las lecciones más útiles 

que se han de aprender tras el debut es el 

“Sistema de Raciones”, por su fácil aplicación, 

donde los alimentos son agrupados de ma-

nera que cada ración equivale a 10 gr. del 

nutriente que interesa aportar. 

En definitiva, la alimentación de las perso-

nas diabéticas debe ser una alimentación 

equilibrada, variada y saludable, adapta-

ble a los gustos, preferencias y necesida-

des de cada individuo.  n

DOMÉNICO DEMORO
Nutricionista de Alegra salud

alegradiabetes@alegradiabetes.es
Twitter: @alegra_salud

Mantén un plan de 
alimentación equilibrado

tablas de equivalentes 
farináceos, lácteos y frutas: 
10g de HdC



Regístrate en www.diabalance.com y descubre cómo te podemos hacer la vida más fácil

Unimos conocimiento y experiencia en productos que te ayudan  
a regular tus niveles de glucosa y a vivir tu diabetes con tranquilidad.

                   
soluciones formuladas para situaciones 
específicas asociadas a tu diabetes.
De venta en farmacias

soluciones para que disfrutes de  
tu alimentación en cualquier momento del día.

De venta en tiendas de alimentación

 EN DIABETES

TE QUEREMOS
 HACER LA VIDA MÁS FÁCIL

AF_Diabalance_Te_Queremos_mariposas_210x297_OK_b.indd   1 10/02/14   17:51

https://www.diabalance.com/unete
https://www.diabalance.com/unete
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P
rimero y por encima de todo, no 

debes olvidar que es tu hijo (y no 

tú) el que a partir  de  ese instante 

va a sufrir las consecuencias de padecer 

diabetes; él será quien reciba los pincha-

zos y quien tenga que inyectarse insuli-

na. Y segundo, es tanto lo que necesitas 

aprender que debes concentrar tus ener-

gías en absorber todos los conocimientos 

sobre tratamientos y alimentación nece-

sarios para controlar la diabetes de tu hijo.

Tras el debut diabético todo transcurre 

muy rápido, la asistencia médica y el co-

mienzo con el tratamiento es inmediato. 

Todo ello hará que, en muy poco tiempo, 

¿te daba grima la sangre y las agujas? ¿te asusta el 
hecho de que tu hijo tenga una enfermedad crónica, una 
enfermedad incurable? a pesar de todo ello, simplemen-
te dispondrás de unos breves momentos para el disgusto 
y las lamentaciones

dulcipeques

Porque ellos se lo merecen

MARTA ZARAGOZA
Bloguera de Creciendo  

con Diabetes

www.creciendocondiabetes.
blogspot.com

tu hijo se sienta mejor, y hay que aprove-

char esta mejoría para hacerle compren-

der la patología que le han diagnosticado. 

Utilizando las palabras apropiadas para su 

edad, debes explicarle qué le ocurre sin 

esconderle nada. El objetivo es que acep-

te lo antes posible que padece diabetes 

y que para encontrarse bien y seguir 

haciendo todas las cosas que le gustan 

debe seguir de una forma muy controla-

da el tratamiento pautado.

Debemos evitar que se sienta diferente, 

esto se puede  lograr desde dos enfoques 

diferentes. El primero, explicándole que 

son muchos los niños en el mundo que 

tienen diabetes, y que si quiere puede 

conocer a algunos de su ciudad (a través 

de las asociaciones o del propio hospital). 

Dependiendo de la edad, pueden buscar-

se dibujos o cuentos con personajes que 

padecen su misma condición; en ellos 

podrá ver que juegan, van al cole, hacen 

deporte y se divierten igual que sus ami-

gos y compañeros, pero que de vez en 

cuando hacen una pequeña pausa para 

controlar su glucosa. Y el segundo, trans-

mitiéndoles seguridad y tranquilidad; 

para ello es imprescindible que vean a 

sus papás tranquilos y seguros en la ad-

ministración de las inyecciones y en los 

controles glucémicos.

Por último, me gustaría transmitir un con-

sejo final tras el debut de mi hija, que me 

parece muy importante. Y no es otro que, 

desde el primer día, transmitir a la familia, 

a los amigos y al colegio la necesidad de 

que se involucren en la patología del niño 

para que su vida no cambie, para que pue-

da seguir creciendo con la misma felicidad. 

Nunca le quitéis importancia, ni permitáis 

que se la quiten los demás. Aun en el me-

jor de los casos en el que se consiga tener 

estabilidad en sus glucemias y su vida 

transcurra con “aparente” normalidad, pen-

sad que día a día se pinchan los deditos, 

se inyectan la insulina y renuncian como 

unos verdaderos “campeones”.  n
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personas que

Diseño. Moda. Funcionalidad 
De diabéticos a diabéticos

Tapón con medidor 
de tiempo. ¡Evita 
descuidos o dobles 
dosis!

Transporte cómodo 
para el lápiz de 
insulina, agujas y 
medicamentos 

Estuches con diseños 
personalizados 
funcionales para 
personas diabéticas

Timesulin DiaSecure Myabetic

www.sweetcasediabetes.com

desmontando falsos mitos
S

eguro que has oído frases como éstas 

más de una vez y más de dos: “Comer 

demasiada azúcar provoca diabetes” 

o “Una vez que te hayan diagnosticado dia-

betes, olvídate de seguir comiendo tus pla-

tos favoritos”.  Son mentiras como templos 

de grandes y lo más probable es que ya 

lo sepas. Sin embargo hay otros mitos, pe-

queñas mentirijillas fosilizadas en nuestro 

imaginario que no son tan evidentemente 

falsas como éstas y que crean frustración 

allá por donde se sueltan. Echa un vistazo a 

estos mitos y descubre toda la verdad sobre 

la alimentación en la diabetes: 

Mito nº1:  Los carbohidratos son malos 

para la diabetes

¡Vaya mentira! Consumir carbohidratos 

eleva el nivel de glucosa en la sangre, sí, 

es verdad, pero eso no quiere decir que 

las personas con diabetes no puedan 

consumirlos. De hecho, los carbohidratos 

son una parte saludable e importante de 

cualquier dieta nutritiva. Simplemente hay 

que tener en cuenta que algunos alimen-

tos que contienen carbohidratos tienen 

más beneficios para nuestra salud que 

otros. Los alimentos integrales de granos, 

las  verduras y las frutas son más saludables 

porque aportan fibra, vitaminas y otros nu-

trientes.

Mito nº2: Las proteínas son mejores que 

los carbohidratos 

Como los carbohidratos afectan a los 

niveles de azúcar muy rápido, puede 

ser que estés tentado de consumirlos 

en menor medida y sustituirlos por más 

proteínas, pero la verdad es que consu-

mir demasiadas proteínas también pue-

de ocasionarte complicaciones. ¿Quieres 

conocer toda la realidad sobre la dia-

betes? Sigue leyendo en: http://www.

personasque.es/revista/publicaciones/

desmontando-falsos-mitos--4  n

PERSONAS QUE

conviven con la diabetes 

www.personasque.es/diabetes

PURIFICACIÓN SALGADO
Periodista de 
‘Personas que’

http://www.personasque.es/revista/publicaciones/desmontando-falsos-mitos--4
www.personasque.es/diabetes
http://www.sweetcasediabetes.com/es/
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el experto

Me viene a la cabeza uno de esos prograMas de la televisión donde 
diseñan cantantes prefabricados; una persona absolutaMente 
anóniMa, en un gran escenario y ante el Más exigente de los 
públicos. ¡no Me extraña que se pongan nerviosos! sin eMbargo, 
sieMpre he tenido la sensación de que lo que realMente les 
inquieta no es el MoMento en sí MisMo, sino el pensar qué pasará 
con sus vidas una vez hayan bajado de ese escenario

P
rácticamente todos caen inme-

diatamente después en el olvido; 

unos pocos aprovechan la difu-

minada estela que les brinda el minuto 

y medio de gloria e intentan cabalgar 

en el competitivo mundo de la música, 

la mayoría de las veces sin rumbo fijo. 

Solo los elegidos pasan por “chapa y 

pintura” para hacer de ellos productos 

de usar y tirar: les dirigen, les exigen, les 

dan pautas a seguir… Eso sí, nadie se 

preocupa de formarles para su nueva 

vida, en ayudarles a desenvolverse con 

el nuevo entorno y sus circunstancias, 

el gran debut

CARMEN MURCIA
Consultora de Comunicación Digital 

especialista en Salud y Deporte

Email: 
carmenmurb@gmail.com

Twitter: 
@SMPharma

a aprender a gestionar los malos mo-

mentos, los miedos, las recaídas, las 

amenazas de la industria musical, etc. 

En definitiva: ser autosuficientes en su 

nueva etapa y a aprender a manejar los 

constantes cambios que suceden en 

cada momento.

Imagínate ahora que debutas con la dia-

betes. Imagínate una persona anónima 

con un ritmo de vida diferente al que 

tenías hasta ahora. ¡No dejes que pase 

como con esos cantantes prefabricados! 

Aprende rápido lo que a ellos no les ense-

ñan, que es a ser autosuficiente; a apren-

der cómo manejar tu vida familiar y social 

a partir de ahora; a vencer tus miedos; a 

gestionar recaídas; y a no dejarte llevar 

por las exigencias de la industria. Apóyate 

en tus iguales, alíate con tu médico, busca 

amparo y formación en las asociaciones 

de pacientes.

Sólo cuando hayas aprendido todo esto, 

te sentirás una persona libre, capaz de 

decidir y manejar tu vida sin que la dia-

betes te maneje a ti. Sólo entonces po-

drás salir al escenario sin miedo a mos-

trar tu mejor versión. n



http://www.msdsalud.es/
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universo 2.0 tu opinión cuenta

E
n diabetes, la alimentación sigue 

siendo uno de los ámbitos en los 

que más educación y formación re-

quieren las personas con esta patología. 

Con el objetivo de dar respuesta a esta 

necesidad, Roche ha puesto en marcha 

el método VISU, una iniciativa que bus-

ca ayudar a este colectivo a identificar 

visualmente los alimentos y a asociarlos 

con el número de raciones de hidratos 

de carbono que aportan. Pero además, 

tiene otro valor añadido: que se adapta 

y se personaliza a cada paciente sin que 

sea necesario memorizar alimentos que 

no consume habitualmente. 

El método VISU está pensado tanto para 

pacientes que acaban de debutar, como 

para aquellos que necesitan un reciclaje, y 

cuenta con la ventaja de que se basa en 

información dosificada y personalizada, 

para facilitar una familiarización rápida 

con las raciones de hidratos de carbono y 

que se puedan cuantificar en muy poco 

tiempo. Hasta la fecha, Roche ya ha forma-

do a más de 300 profesionales sanitarios 

con este método para que, a su vez, ellos 

puedan educar a pacientes con diabetes.

Otro de los proyectos centrados en la 

mejora de los conocimientos sobre ali-

mentación y diabetes, es el tutorial “Con 

salud”, el último vídeo de la Federación de 

Diabéticos Españoles (FEDE), que acaba 

de lanzar recientemente, también con el 

apoyo de Roche. Ya está disponible en el 

canal YouTube de FEDE, en el siguiente 

link: http://goo.gl/WF6mOLM  

Dieudonne Fousso Jimmy  
Todo lo que sea mejora en la diabetes ¡bienvenido 

sea! y gracias a la ciencia.

Breves en la web

VISU, un método sencillo 
para identificar carbohidratos

María Isabel Laguillo Medela     
Debe de ser muy difícil tener un niño con diabetes 

pero algunos son capaces de ver el lado bueno. Yo de-

buté con 7 años y ahora que soy adulta comprendo 

muy bien lo que debieron pasar mis padres. Mucho 

ánimo a todos los papás de nenes diabéticos.

Mabel Gonzalez Martinez     
Buenísima noticia  que formen a especialista de AP 

en el abordaje de la diabetes, la verdad es que, ¡madre 

mía!, parece que la diabetes está de moda por fin.

http://goo.gl/WF6mOL
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T
ienes diabetes tipo 1” es una noticia que nadie quiere reci-

bir y que llega tan intempestivamente como un tsunami 

destruyendo temporalmente nuestros sueños. Después 

de una tormenta de lágrimas tratamos de procesar el maremo-

to de información. Insulina, automonitoreo y alimentación son 

los primeros recursos que nos dan a conocer para estabilizarnos 

y la base para sobrellevar este episodio. Y mientras un tornado 

de términos nos envuelve, vamos analizando el panorama y ex-

perimentando este nuevo territorio para buscar la manera de 

reconstruir nuestras esperanzas. De vez en cuando habrá peque-

ñas réplicas que servirán para fortalecer el terreno y aprender a 

mantenerlo sano.  Ser diagnosticado con diabetes puede pare-

cer un “desastre natural”, pero es necesario un análisis personal y 

una actitud positiva para para nuevos sueños.  Después de todo, 

cuando pasa la tormenta, sale el sol. n

H
ace 30 años ya de nuestra “convivencia” en nuestra familia. 

Mi hermano debutó con 5 años y yo con 9. Mucho han 

cambiado las cosas desde aquellos tiempos. Recuerdo 

cómo la insulina nos la inyectábamos con jeringuillas mezclando de 

la lenta y la rápida; las maquinas de hacer análisis llegaron un poco 

después, así que teníamos que ir al centro de salud a hacernos los 

chequeos.  Recuerdo también las tiras reactivas de orina o la envidia 

que pasaba al no poder probar los dulces, ya que no existían aún 

productos para personas con diabetes. Tampoco se me olvidará el 

miedo ante una patología que se tardaba un poco en aprender a 

llevarla, aunque en las colonias de verano me enseñaron mucho de 

lo que sé hoy.  Las cosas con las que me quedo son que en unos 

años todo ha mejorado y ahora es más fácil llevar la diabetes e infor-

marse de ella. Deseo que el futuro sea también mejor para nosotros, 

sin dejar de descartar la desaparición de la diabetes.  n

CARMEN MARÍA  
GALLEGO LÓPEZ

Bloguera de elmundodiabetico.blogspot.com 
Email: karmencita.lopez@gmail.com

Twitter: @carmencitakar

diabetes en familia

Bloguera de www.blogdiabeticotipo1.blogspot.com 
Email: carolina_zarate@msn.com

Twitter: @Carolina_tipo1

un dulce desastre

CAROLINA
ZÁRATE
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con nombre propio

Q
ué es para ti la diabetes?

Una enfermedad con la que 

me ha tocado vivir desde pe-

queña y una motivación para propo-

nerme retos con los que conocer me-

jor mi enfermedad, llevar mejor control 

sobre ella, cuidarme más y cumplir mis 

sueños.

¿Dónde crees que se centrarán los 

avances en los próximos años? 

No lo sé, pero espero que vayan enca-

minados a buscar la cura definitiva de la 

DIABETES y si no, como mínimo mejorar 

nuestra calidad de vida. 

¿Cuál crees que es el papel que jua-

gan las nuevas tecnologías en el 

ámbito de la diabetes? 

Son muy importantes y debemos hacer 

uso de las nuevas tecnologías para me-

jorar nuestra calidad de vida. Por ejem-

plo, hay un sistema que es gratuito para 

todos los diabéticos, Menadiab, que 

está muy bien, porque permite descar-

garte los datos de tu GLUCÓMETRO a 

una aplicación móvil. Así pueden verlos 
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entrevista a...

tu equipo médico, educador o incluso 

tu familia. Es telemedicina y también 

una libreta digital. Además, es apta para 

todos los glucómetros: https://www.

menadiab.com/Portal/

¿Cómo abordaste la diabetes du-

rante tu trekking a Nepal?

Durante 2013 realicé un trekking has-

ta los 5.545 metros de altitud en Ne-

pal, ascendiendo el Kalapattar. Mis ob-

jetivos eran varios: cumplir un sueño, 

que era ver el Everest; transmitir noti-

cias positivas sobre la diabetes; y pro-

bar herramientas para los diabéticos. 

Antes del trekking entrené mi forma 

física y también la diabetes, y durante 

el entrenamiento estuve conectada, a 

través de Menadiab de A. Menarini, a 

mi equipo médico; utilicé un medidor 

continuo de glucosa DEXCOM para 

anticiparme y conocer la tendencia 

de mi glucosa, y no sufrí ninguna hi-

poglucemia en 18 días de trek-

king. Utilicé también GLUC 

UP 15 de Faes Farma cuan-

do necesité tomar comple-

mentos para el trekking. Soy 

montañera y tenía ese 

sueño de VER EL 

EVEREST; así que 

me emocioné mu-

cho cuando conse-

guí el reto, porque iba 

a dar noticias positivas 

sobre la diabetes.

¿Qué mensaje darías a quien 

acaba de debutar?

Quiero transmitir a los jóvenes la im-

portancia de perseguir sus sueños; 

que la diabetes no suponga jamás una 

limitación para nada, sino una moti-

vación. Es importante que tengan un 

buen control metabólico y que, con 

una buena planificación, se puede 

conseguir todo lo que queramos. Tam-

bién que practiquen deporte, pues 

les aportará muchos beneficios, ma-

yor conocimiento de si mismos y de 

la DIABETES. Por lo que respecta a mí, 

ahora doy charlas en asociaciones de 

personas con diabetes para animar a la 

gente a practicar deporte y a cumplir 

sus sueños. También tengo en mente 

mi próximo desafío, que abordaré en 

agosto de 2014: ir a Groelandia, y que 

fue un reto elegido por los cibernautas 

en la página de facebook de GLUC UP 

15 el pasado mes de febrero. ¡¡¡Animo 

a todos y a vivir!!!  n

¿QUIÉN?
Susana Ruiz Mostazo

E-MAIL: susanalagun@gmail.com

BLOG
susanalagun.blogspot.com.es

¿TIENES DIABETES?
Sí, tipo 1 desde los 11 años.

TU FILOSOFÍA DE VIDA
Ser feliz y cumplir nuestros sueños com-
partiéndolos con los demás. 

susanalagun.blogspot.com.es


L
lega la Semana Santa y empiezan las colonias para ni-

ños con diabetes, que tendrán continuidad durante 

el verano. Su origen se remonta a las actividades para 

las personas con diabetes del Instituto Joslin de Estados 

Unidos y, en España, su organización es ya toda una tradi-

ción en muchas asociaciones de pacientes con diabetes. En 

ellas, los niños conviven con otros chavales con diabetes, a 

los que se les enseña a gestionarla adecuadamente. Para 

muchos niños, las colonias son el lugar donde actúan con 
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con nombre propio 

normalidad frente a otros compañeros con los que com-

parten la misma patología, y esto les ayuda a normalizar su 

condición, lo cual es difícil en el colegio, donde la mayoría 

no padecen diabetes. 

Por lo que respecta a los objetivos a conseguir en las colonias, 

se reflejan muy bien en un artículo escrito por Gemma Salva-

dor, de la Associació de Diabètics de Catalunya (ADC), y en el 

que se recogían los siguientes pilares: 

1. Aspectos lúdicos: jugar, divertirse, convivir, etc. 

2. Aprendizaje del control de la diabetes: inyectarse la insuli-

na, medirse la glucemia, etc. 

3. Autoestima y seguridad psicológica: compartir unos días 

de vida normal con otras personas con el mismo problema 

de salud.

El artículo también indica que, además de los niños, hay 

otros dos grupos de población para los que la colo-

nia es muy útil y necesaria: los profesionales sanitarios 

y los padres. Para los profesionales sanitarios, porque 

pueden observar y compartir su tiempo con los niños 

fuera de la consulta, con normalidad y espontaneidad; 

y para los padres, porque las colonias les suponen un 

tiempo de descanso en la tarea compleja de cuidar un 

niño con diabetes, quien comienza a tomar decisiones 

por sí solo.  n
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Director de Relaciones 

Institucionales 
de Roche Diabetes

Email: 
lluis.bohigas@roche.com

el valor añadido 
de las colonias
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alimentación saludable

L
a salud es un completo estado de 

bienestar físico, mental y social del 

individuo. Para poder llegar a ese es-

tado es fundamental tener unos buenos 

hábitos de vida: una buena alimentación, 

un entrenamiento planificado y un estilo 

de vida tranquilo, feliz y sano. Por lo que 

respecta a la alimentación, la variedad es 

imprescindible, ya que de ella depende 

conseguir todos los macronutrientes y 

micronutrientes esenciales para el buen 

funcionamiento del organismo. 

Pero aparte de esto, no debe perderse 

de vista tampoco la moderación de la in-

gesta calórica; apostar por los alimentos 

naturales o crudos; y aprender a saborear 

cada alimentos sin necesidad de utilizar 

salsas, sal, picantes, etc. La salud es una 

cuestión personal, en la que se aprende 

a valorar lo esencial que es cuidarse y cui-

dar lo que se quiere; en este sentido, es 

importante llevar una alimentación más 

saludable, y he aquí algunos hábitos para 

conseguirlo.

n Cocinar en casa. Cocinar es una activi-

dad relajante y es la mejor forma de tener 

una alimentación sana y natural, ya que 

se controla la frescura y calidad de los in-

gredientes. Además, se puede escoger el 

método de preparación más sano (al pa-

vor, a la plancha o al horno), que sacian 

más y contribuyen a disfrutar del sabor de 

los alimentos sin necesidad de añadirles 

salsas o edulcorantes artificiales poco sa-

ludables.

n Desayunar todos los días. Diversos es-

tudios demuestran que no desayunar au-

menta la ingesta calórica diaria.

n Porciones pequeñas. Cortar en porcio-

nes pequeñas los alimentos en el plato con-

tribuye a saciar antes y evitar comer de más.

trucos para comer sano

n Sentarse a la mesa. A la hora de comer, 

sentarse a la mesa es más importante de lo 

que parece, puesto que cuando se hace de 

pie o en movimiento, se consume 3 veces 

más cantidad de alimentos.

Aparte de todo esto, la selección de alimen-

tos y cantidades también es relevante para 

mejorar los hábitos de alimentación; entre 

ellos destacan los siguientes:

Canela. Es un potente activador del meta-

bolismo que ayuda a mantener la glucosa 

constante en sangre, y reduce la ansiedad 

por lo dulce.

Legumbres. Consumiéndolas tres veces 

por semana se baja el riesgo de sufrir obe-

sidad, reduciendo así la probabilidad de 

desarrollar enfermedades cardiovasculares, 

inflamación, etc.

Algas. Aportan pocas calorías, tienen un 

fuerte sabor y son una buena fuente de 

proteína vegetal, fibra, calcio y yodo.

Vegetales. Aportan más sabor, fibra, vitami-

nas y antioxidantes.

Frutas. Es mejor tomarla sin pelar, ya que 

aportan compuestos como polifenoles y 

flavonoides muy beneficiosos para el orga-

nismo, así como vitaminas, minerales y fibra.

Frutos secos.. Preferiblemente en crudo, 

aportan ácidos grasos monoinsaturados  

y poliinsaturados, esenciales para el buen 

funcionamiento del organismo.

Sal. Se debe reducir su ingesta; se puede 

sustituir la sal de mesa por la sal yodada o 

por distintas especias.

Grasas sanas. Es mejor apostar por el acei-

te de oliva, el aguacate o el pescado azul, 

debido a que aportan ácidos grasos esen-

ciales que protegen el corazón y las arterias. 

Cebolla fresca. Es hipoglucemiante, sa-

ciante y expectorante; mantiene la salud 

cardiovascular y limpia las vías respiratorias. 

Tampoco debe olvidarse el ajo, que es un 

protector cardiovascular.

Cereales integrales. Aportan gran canti-

dad de fibra, vitaminas y minerales, ayudan-

do a reducir el colesterol. n

MARTA MATÍAS BÓVEDA
Graduada en Ciencias 
de la Actividad Física 

y del Deporte

mmboveda@gmail.com
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ensalada de aguacate

alimentación saludable esta comida te aporta

n    231,40 Kcal.

n    7,37 gr. de proteínas.

n    8,29 gr. de hidratos de carbono.

n    18,83 gr. de lípidos.

inGRedientes

n 50 gr. de aguacate.

n 80 gr. canónigos.

n 50 gr. tomatitos cherrys.

n 20 gr. almendra laminada.

n 12 gr. de aceite de oliva.

n 1 puñadito de revuelto de algas

     (lechuga, wakame y nori).

n Cebolla en polvo, ajo en polvo,

 perejil y orégano.

n   Lavar bien los canónigos y los echarlos 

en un bol grande.

n  Trocear el aguacate y lo añadirlo junto 

con los tomatitos cherrys bien lavados y 

partidos por la mitad al bol.

n Seguidamente, echar la almendra 

laminada junto con un puñadito de 

PRePaRaCiÓn

TIEMPO: 10 minutos DIFICULTAD: Fácil 

revuelto de algas, previamente 

hidratadas.

n Por último, aliñar con un chorrito 

de aceite de oliva virgen extra y 

condimentar con cebolla y ajo en 

polvo, y perejil y orégano.
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¿te perdiste algún número?

síguenos en...

…y mantente informado
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