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EDITORIAL

- del presidente - _/ P

OPORTUNIDADES SALUDABLES

n breve nos encontramos en
pleno verano, y por este mo-
tivo me parece procedente
comentar, repasar y com-
partir con todos vosotros
los habitos y las rutinas que debemos
mantener, fundamentalmente, a lo
largo de los proximos tres meses.

En este sentido, debido a que uno de
los principales riesgos que se tiene
con las elevadas temperaturas es la
deshidrataciéon, aunque no sintamos
esa necesidad de beber, no debemos
dejar de hacerlo y hacerlo con la
frecuencia necesaria para evitar sustos
que podemos evitar. Aqui, ademas,
unas de nuestras aliadas son las frutas
de temporada: el melén o la sandia,
debido a que tienen mucha agua
(ademds de ser bajas en azucar) y nos
ayudarén siempre a mantenernos bien
hidratados.

También debemos recordar que, con
el incremento de la intensidad de los
rayos del sol, debemos aumentar la
proteccion de la piel, de ahi que utili-
cemos constantemente crema protec-
tora, y no solo si vamos a la playa, sino

cuando vayamos a salir a la calle y, por
lo tanto, estemos expuestos al sol.

Por Ultimo, quisiera recordar que, en
esta época, también se aumenta la
actividad fisica, y en nuestro caso,

el de las personas con diabetes, es
algo muy beneficioso, pero debemos
planificarla siempre con antelacion. En
este sentido, desde las asociaciones
de pacientes realizamos innumerables
iniciativas al aire libre: paseos rurales,
caminatas en grupo, etc,, que ademas
de ser positivos para el estado de la
salud, contribuyen a afianzar nuestros
lazos con el movimiento asociacionista.

En definitiva, amig@s, hay que re-
cordar que, con la llegada del buen
tiempo, debemos tener los cuidados
y la prudencia necesarios y proteger-
nos del calor, pero siempre afadien-
do algo fundamental en esta ecua-
cion: disfrutando de este tiempo, que
nos ofrece multiples oportunidades
saludables. m
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‘ ENPORTADA

CON PRECAUCION
Y SENTIDO COMUN

La llegada del verano conlleva una serie de ries-
gos para el buen control de la diabetes, puesto que
el aumento de las temperaturas eleva la posibili-
dad de deshidratacion. Ademas, no tomar liquidos
en cantidades suficientes puede ocasionar niveles
altos de azucar en sangre, y de ahi la importan-

cia de la prevencioén durante los meses de julioy
agosto, fundamentalmente.
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| verano es la época del ano
mas calurosa y las personas

on patologias crénicas,
como la diabetes, precisa-

mente por esta circunstan-
cia, deben tener una serie de cuida-
dos especiales durante este periodo,
y asi tener a raya su patologfa. Y es
que, este colectivo es, efectivamen-
te, un grupo de riesgo. Esto se debe a
que la deshidratacion provoca el au-
mento de la concentracion de gluco-
sa en sangre, siendo especialmente
un riesgo para las personas ma-
yores, pues tienden a no tener sen-
sacion de sed, reduciendo peligrosa-
mente la ingesta de liquidos. Por ello,
y aungue no se tenga sed, hay que
beber alrededor de 2 litros de agua
al dia.
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ENTIDAD DECLARADA DE INTERES PUBLICO



LA DESHIDRATACI('),N PROVOCA EL AUMENTO DE
LA CONCENTRACION DE GLUCOSA EN SANGRE

AUNQUE NO SE TENGA SED, HAY QUE BEBER

ALREDEDOR DE 2 LITROS DE AGUA AL DIA

LA CONSERVACION DE LOS MEDICAMENTES ES MUY
IMPORTANTE, REQUIRIENDO UN CUIDADO ESPECIAL

Por lo que respecta a los nifios con dia-
betes, otro de los grupos més vulnera-
bles, es clave, a partir de los 7 u 8 afos,
que acudan a un campamento de verano
para chavales con esta patologfa, pues
son realmente una experiencia muy enri-
quecedora tanto a nivel formativo como
a nivel de normalizacién de la enferme-
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dad y adquisicion de independenciaen la
gestion de la diabetes. Por su corta edad,
es importante que sus responsables vi-
gilen que estdn adecuadamente hidra-
tados, que no se exponen al sol durante
las horas centrales del dia y, sobre todo,
supervisar la actividad fisica que hagan,
para evitar bajadas de glucosa.

En cuanto a los jovenes / adolescen-
tes con diabetes, aparte de las reco-
mendaciones generales anteriormente
comentadas, es muy relevante no olvi-
dar que este colectivo suele disfrutar
de su tiempo libre saliendo méas que
durante el resto del afo, lo que hace
que se incremente su actividad fisica.
De ahi la importancia de que su mé-
dico revise su tratamiento para apli-
car modificaciones, en el caso de que
fuera necesario. De hecho, en ocasio-
nes, es necesario, no sélo modificar la
dosis de insulina, sino también el tipo
de insulina durante los meses de calor,
siguiendo siempre las indicaciones del
profesional médico que lleve nuestra
diabetes.

Qué mas debe vigilarse

El calor no solo influye sobre las perso-
nas, sino también en la absorcion de la
insuling, lo cual puede generar alteracio-
nes en las cifras de glucosa, por lo que
hay que estar especialmente vigilantes
en este sentido.

Ademas, la conservacién de los medica-
mentes es muy importante, requiriendo
un cuidado especial. Asi las cosas, y res-
pecto al material habitual de control de la
diabetes: glucémetros, bombas de insu-
lina, medicamentos, etc,, es conveniente
contar con una nevera para transportar
la medicacion. En cuanto a la tempera-
tura ideal para la insulina es entre 2y 8
grados centigrados es decir: mantenerse
en la nevera, pero no en el congelador.
Tan sélo la insulina en uso puede estar
a temperatura ambiente, eso si, si esta
ronda los 30 grados, conviene ya prote-
gerla en neveras. Y finalmente, hay que
recordar que debe evitarse la exposicion
directa de la misma del sol, puesto que
incluso a temperaturas éptimas para la
insulina (5 grados) la accién solar directa
puede alterarla. m

MERCEDES MADERUELO
Gerente de FEDE

Email:

fede@fedesp.es
Twitter:
@M_Maderuelo
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‘ ENCUESTA-RESULTADOS

a llegada de las altas tempera-
turas, con el inicio del verano,
tiene numerosas ventajas, pero
también algunos inconvenien-
tes para nuestra salud. En el
caso de las personas con diabetes, es
necesario prestar atencion a cémo el
calor y el sol puede afectar al control de

la patologfa y a la salud, a nivel general.
Por ejemplo, es imprescindible, mas que
nunca, asegurar una ingesta adecuada
de liquidos a lo largo del dia, para evitar
una deshidratacién, que puede descom-
pensar los niveles de glucosa en sangre.
Otra medida preventiva es la proteccion
de la piel frente a los rayos del sol, que

debe llevarse a cabo con productos
respetuosos con la dermis. Esto son
cuestiones que no siempre se tienen en
cuenta, por eso, este mes te invitamos a
participar en la Encuesta del Mes con-
testando a esta pregunta:: ;Tomas me-
didas de prevencién ante la llegada
del calor? m

RECONOCER EL PROBLEMA

n el mes de mayo, la revista EN3D
puso el foco en la bascula y la im-
portancia del peso corporal para la
salud. Los datos son claros en este
sentido, ya que un 53,7% de la po-
blacién espanola tiene sobrepeso u obesidad,
porcentaje que aumenta hasta el 90% entre
las personas con diabetes. La buena noticia es
que existen numerosas medidas, tanto farma-
colégicas como relacionadas con los hadbitos
de vida, para poner remedio a los problemas
de peso; pero es necesario empezar recono-
ciendo que el sobrepeso y la obesidad deben
tratarse con seriedad y no como una mera
cuestion estética. Por esa razén, en la pasada
Encuesta del Mes, se pregunto a los lectores
si consideraban que su peso era el adecuado
para mantener un buen estado de salud. A lo
que mas de la mitad, un 53,8%, contestd ne-
gativamente. Por su parte, un 23,1% respon-
di¢ afirmativamente y el restante 23,1% con-
testd que, a pesar de tener un peso aceptable,
podria tomar medidas para mejorarlo. =
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Mejorar la vida de las personas
ESTE ES NUESTRO COMPROMISO

Durante mas de 150 afnos, un compromiso especial guia a |as personas que frabajan en
MSD. Nuestro pbjetivo es dasarrollar medicamentos, vacunas y productos innovadorgs
para la salud humana y animal que mejoren la vida. Sabemos que queda mucho por
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PRIMAVERAL AL CONTROL DE LA DIABETES

En primavera muchas personas sufren los sintomas
de la alergia primaveral, causada por el polen de las
plantas que florecen en esta época. Puede afectar con
especial intensidad a las personas con diabetes, por
lo que es recomendable tomar medidas preventivas.

nivel general, las alergias
surgen por una reaccion del
sistema inmunitario hacia
ciertos elementos que con-
sidera perjudiciales para el
organismo. Por esa razon, el sistema de
defensas se activa ante estas sustancias,
ocasionando molestias que pueden lle-
gar a resultar graves, como en los casos
de asma. Aunque existe una gran varie-
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dad de alergias, en Espafa casi 8 millo-
nes de personas se ven afectadas por
la llamada "alergia primaveral’, que se
producen por el contacto con el polen
de plantas como las gramineas, olivos y
plataneros, entre otros elementos.

Reconocer los sintomas
Afecta principalmente a las vias res-
piratorias y, en las personas con dia-

betes, puede dificultar el buen con-
trol de su patologia. Los sintomas
mas comunes de este tipo de aler-
gias son estornudos, secrecion nasal,
rinitis, conjuntivitis y picores, y en las
fases mas avanzadas, puede llegar a
producir dificultades respiratorias y
asma. Estos sintomas pueden dificul-
tar el dia a dia de las personas con
patologias crénicas como la diabetes
e incluso incidir negativamente so-
bre sus niveles de glucosa en sangre.
Por esta razén, es importante que se
detecten y realicen las pruebas per-
tinentes para que los profesionales
sanitarios puedan prescribir un trata-
miento que se adapte a las circuns-
tancias de cada paciente.



Las alergias son mas intensas y habi-
tuales en primavera, aunque algunas
personas las padecen a lo largo de todo
el afo, debido, por ejemplo, al polen
proveniente de los cipreses y las arizo-
nicas. No obstante, no todas las alergias
tienen su origen en la vegetacion; tam-
bién existen las alergias llamadas “in-
door’, que son aquellas que se produ-
cen por elementos que se encuentran
en espacios cerrados, como los acaros
y el polvo.

Este afo, se espera que los brotes de
alergia sean algo mas fuertes de lo ha-
bitual, debido a las intensas lluvias que
se han producido durante los meses
de marzo, abril y mayo en buena par-
te del territorio nacional, aunque esto
depende de la vegetacién y la climato-
logia de cada region. En este sentido,
es habitual que en el norte y centro
de Espafa predominen las alergias a
las gramineas y en el sur, al polen de
olivo. Segun la Sociedad Espanola de
Alergologia e Inmunologia Clinica
(SEAIC), "las previsiones apuntan a una
primavera muy leve en las Islas Cana-
rias, moderada en el suroeste y leve en
el resto de la Peninsula Ibérica”

Diabetes y alergia primaveral
Sibien es cierto que las alergias primave-
rales resultan molestas para todo aquel
que las padece, es importante que las
personas con diabetes tengan en cuenta
algunas consideraciones especiales. Por
un lado, es necesario que los pacien-
tes identifiquen los sintomas men-
cionados anteriormente e informen a su
profesional sanitario de referencia, para
que puedan, conjuntamente, tomar las
medidas oportunas, como realizar prue-
bas de alergia o prescribir algun tipo de
farmaco para combatir sus efectos. Y es

EN ESPANA CASI
8 MILLONES DE
PERSONAS SE VEN
AFECTADAS POR LA
ALERGIA PRIMAVERAL

que, en ocasiones, por la debilidad y
cansancio que producen, las alergias se
pueden confundir o unir a la conocida
como “astenia primaveral’, por lo que
es adecuado consultar con el médico
antes de tomar medidas.

Asimismo, se debe evitar el consumo
de cualquier tipo de farmaco o pro-
ducto para el tratamiento de la aler-
gia, sin haber recibido prescripcion
médica. Esto es algo especialmente
importante para los pacientes con dia-
betes polimedicados, ya que dichos far-
macos o productos podrian interactuar
con los pautados para el control de la
diabetes, produciendo una pérdida de

efectividad en estos o, incluso, gene-
rando efectos secundarios.

Con el objetivo de combatir y prevenir
los molestos sintomas de la alergia pri-
maveral, desde la Federacién Espafola
de Diabetes (FEDE) se recomienda con-
sultar las concentraciones de polen
en el lugar de residencia y recurrir a los
profesionales sanitarios para tomar las
medidas necesarias y mas adecuadas
para prevenir y tratar las alergias pri-
maverales, especialmente en personas
mas vulnerables a sus efectos, como las
personas con diabetes. m

LAURA ALEMAN
Responsable

de Comunicacion de FEDE

Para mitigar los molestos sintomas de la
alergia primaveral, desde la Federacién
Espanola de Diabetes (FEDE) se reco-
mienda seguir los siguientes consejos:
« Hidratacion. Beber una cantidad de
agua adecuada, pues ayudard a mante-
ner el equilibrio hidrico del organismoy
a descongestionar las vias respiratorias
de mucosidad.

« Actividades al aire libre. Limitar las
actividades al aire libre entre las 10:00 y

MEDIDAS PREVENTIVAS

las 16:00 horas, al ser las horas de mayor
concentracion de polen en el aire en
zonas verdes.

« Higiene. Al llegar a casa, lavar ma-
nosy cara, y cambiarse de ropa, para
evitar que el polen se introduzca en
el hogar.

« Gafas de sol. Proteger los 0jos del
polen utilizando gafas de sol y, en caso
de que sea necesario, usar una mascarilla
que cubra la nariz y la boca.
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En la actualidad, vivimos en un contexto en el que
todos los actores implicados en el ambito de la salud,
desde las asociaciones de pacientes, hasta la indus-
tria farmacéutica, pasando por la administracion sani-
taria, abogan por que las personas con cualquier tipo
de patologia puedan acceder a los tratamientos dispo-
nibles para asegurar la mejor calidad de vida posible.

0 obstante, esta calidad de vida

no solo depende de la salud

fisica de los pacientes, sino

también de su bienestar psico-

légico, lo que pasa por afrontar
la enfermedad con seguridad y autonomia.
Para lograrlo, muchos pacientes, entre ellos
las personas con diabetes, se encuentran
con algunas barreras sociales que desde en-
tidades como la Federacién Espafiola de Dia-
betes (FEDE) y Janssen se lucha por derribar,
en pro de lainclusion y la diversidad.

Estigma social

En un momento u otro de la vida, todo
el mundo puede convertirse en paciente
y enfrentarse a una patologia puntual o
cronica. No obstante, esto no determina
el modo en que personas debe ser trata-
do por el resto de la sociedad. El hecho
de que la diabetes sea una enfermedad
compleja, muchas veces ligada a com-
plicaciones graves, y de caracter crénico,

DIABETES

hace que muchos pacientes sean trata-
dos como distintos, débiles o vulnerables.

Nada mas lejos de la realidad, puesto que
las nuevas tecnologias y tratamientos ac-
tuales han permitido que una gran parte
de las personas con diabetes puedan llevar
una vida no muy distinta de la de cualquier
otra persona. Los pacientes deben sentirse
integrados en el sistema sanitario y em-
poderados ante los procesos que afectan
a su propia salud. En este sentido, el Foro
Premios Albert J. Jovell reconocio reciente-
mente la iniciativa de numerosas entidades
que trabajan en pro del paciente y que, de
forma indirecta, contribuyen a acabar con
el estigma social que sufren muchas perso-
nas por su condicion de salud. Ellegado de
Albert J. Jovell se recuerda cada afo a través
de este certamen y se recoge en el docu-
mental Cultura de Salud, que ha sido estre-
nado recientemente en_Youtube y la web:
http//www.foropremiosalbertjovell.es

- LA INCLUSION
RSIDAD

Discriminacion laboral

Las personas con diabetes se enfrentan tam-
bién, en la actualidad, a la discriminacion labo-
ral en el acceso a ciertos puestos del Empleo
Publico. Esto se debe a la existencia de varios
cuadros médicos de exclusion, que datan de
afo 1988,y que no se han actualizado desde
entonces, a pesar de los avances médicos que
se han producido en estas décadas.

En este sentido, la Federacién Espafola de
Diabetes (FEDE) ha puesto en marcha la
campana #S0SDiabetes que, entre otras
peticiones, incluye la de acabar con esta dis-
criminacion. Esta reivindicacion ha sido apo-
yada por numerosas organizaciones, Como
sociedades cientificas y partidos politicos; y
comparte objetivos con las de otros colec-
tivos, como las personas con VIH, que tam-
bién demandan la igualdad de derechos y el
fin de la discriminacion que sufren. m

REDACCION
REVISTA FEDE
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Obra procedente de las National Art Exhibitions of the Mentally Il Inc.

Janssen-Cilag, S.A.

En Janssen tenemos un compromiso firme con la innovacién. Innovar
para aportar soluciones en areas terapéuticas clave como neurociencia,
enfermedades infecciosas, oncologia, inmunologia, cardiovascular y
metabolismo. Campos donde la frontera entre la vida y la muerte se
estrecha, donde solo el valeroso es valioso. Asi es como acercamos
nuevas respuestas a nuestros pacientes. Personas que, como nosotros,
creen en el futuro. En el valor de innovar. Ese es nuestro compromiso.
Transformar incégnitas en respuestas. Futuro, en presente.
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https://youtu.be/Eu469oikeBo

|0 QUE INFLUYE
EN LA SALUD

Si, el exceso de calor influye en la salud y sobre-
manera en la salud de los mas vulnerables como
ancianos, nihos, personas con menor nivel socioe-
condémico, con enfermedades cronicas y / o las que
toman ciertos medicamentos, y esto se traduce en
un aumento gradual de los indices de mortalidad.

actores como el cambio climati-

o, que ya estd produciendo un

aumento en la frecuencia de olas

de calor, hacen que desde las més

altas instancias se recomienden
actuaciones coordinadas y directas para
prevenir los efectos sobre las personas. Ade-
mas, las perspectivas son pesimistas, ya que
la frecuencia y la intensidad de las olas de
calor van en aumento.

Por lo que se refiere a Espana, ya existen
planes de accién para la prevencion de los
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efectos de las temperaturas extremas sobre
la salud, tanto promovidos por el Ministerio
de Sanidad con el “Plan nacional de actua-
ciones preventivas de los efectos del exce-
so de temperaturas sobre la salud’, como
de manera mas adaptada y especifica, por
las distintas Comunidades Autdbnomas.

En estos planes se tienen en cuenta los
niveles de temperaturas, el estudio de la
mortalidad, la categorizacion de niveles de
riesgo vy las acciones preventivas asociadas
a estos niveles. En general, en estas politicas

L 4/
kurere

palabras que curan

se recomiendan unas medidas que, no por
ser de sentido comun y faciles de adoptar,
dejan de tener importancia. Son medidas
tradicionales al alcance de todos, como
beber regularmente sin esperar a tener
sed, estar en lugares frescos, hacer comi-
das ligeras, evitar actividades al aire libre en
las horas de més calor, utilizar ropa ligera y
protegerse del sol, entre otras. Ademas, se
recomienda estar especialmente alerta con
los grupos de riesgo: los bebés, los nifios
pequenos, las personas mayores o los en-
fermos crénicos que requieren una especial
atencion cuando hace mucho calor.

Todo esto se realiza desde las instituciones
a través de los servicios sanitarios y servi-
cios sociales municipales identificando a
las personas susceptibles de pertenecer a

DESDE LAS INSTITUCIONES
SANITARIAS SE
IDENTIFICAN A LAS

PERSONAS SUSCEPTIBLES
DE PERTENECER A UN
SEGMENTO DE RIESGO

este segmento y realizando campanas de
informacién y seguimiento. Desde el punto
de vista particular, por otro lado, nos corres-
ponde a cada uno de nosotros identificar a
la persona en nuestro entorno, informar y
activar las medidas necesarias para prevenir
los efectos.

Reconocer los efectos producidos por el
calor en las personas nos puede ayudar a
prevenirlos. A saber: irritaciones en la piel, au-
mento de temperatura corporal, deshidrata-
cién, dolor de cabeza, mareos, debilidad
muscular o calambres, nduseas y vomitos.
Ademas, algunos de estos efectos pueden
ser especialmente criticos cuando existe una
enfermedad crénica y en algin momento
puede requerir atencion médica urgente. m

JUAN OSORO
Cofundador de Kurere

www.kurere.org
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En la vida de un nino con diabetes participan mu-
chos adultos que pueden no sentir ningun apego
emocional hacia él. Ellos tienen derecho a tener la
misma vida que cualquier otro nino a pesar de que
la sociedad no esté preparada para ofrecérsela.

u infancia, bastante dura, le forja

para ir creando su propio mundo

de poder, capacidad y energia

para marcarse sus metas, sin li-

mites, porque llevan una prepa-
racion extra para la vida.

La vida de un nifio con diabetes tiene sus
complejidades cotidianas, pero mientras
tanto, se suceden las aventuras y desven-
turas del dia a dia. Asi por ejemplo, en el
colegio permanecen muchas horas y no
siempre las cosas resultan faciles para ellos
y sus profesores. Un ejemplo de esto es
cuando se produce un traslado de ciudad
de la familia, llevandoles a un cambio de
centro, que puede suponer un antes y un
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después en su estabilidad glucémica, en su
sistema emocional; se sienten vulnerables
y no siempre son capaces de trasmitir sus
preocupaciones.

El recibimiento de este nifio como ejem-
plo hoy fue favorable; la disposicion de
su profesor no fue mala, sin embargo a lo
largo del curso fueron surgiendo algunos
problemas: un dia con hipoglucemia se
quedd solo en clase durante todo el re-
creo, tumbado en el suelo sin que nadie se
enterara; en otra ocasion, sufrié hipogluce-
mia en educacion fisica y acabd tumbado
en las gradas sin recibir la ayuda de su pro-
fesor; otro dia sufriendo una hipoglucemia
severa, con un nivel de glucosa en sangre

de 20mg/d|, y el profesor no reacciond y
comunico a los padres que se habia blo-
queado y habfa seguido dando clase... Lo
cierto es que fue un milagro que este nifio
no hubiera entrado en coma.

En la vida todas las personas cometemos
errores y por ello ni una sola vez estos pa-
dres protestaron. Pedian, eso sf, un poco
mas de empatia con su hijo que sufria do-
blemente en sus crisis diabéticas.

Como esponjas

Los nifos con enfermedades crénicas son
esponjas acostumbradas a aceptar las con-
diciones que su enfermedad les presenta.
No obstante, en este nifio se fue forjando
una desconfianza e inseguridad que no
trasmitid y no fue detectada por sus padres
hasta pasado la mitad del curso siguiente. A
los profesores les pidieron mas implicacion,
pero la sensacion era que las continuas in-
terrupciones por alarmas, hipoglucemias e
hiperglucemias, en el ritmo de clase, supo-
nian una molestia y el nifio acabo diciendo
que su profesor“le tenfa mania”

Un torrente de penalidades lo venian ator-
mentando desde tiempo atras: que el pro-
fesor no le dejaba participar aunque levan-
taba la mano, que no le pasaba a boligrafo
aunque a otros nifos con peor letra si los
pasaba, que no prestaba atencion a sus



trabajos voluntarios, que le ignoraba y que
lo Unico que hacia desde que habfa tenido
el curso pasado la hipoglucemia tan se-
vera era preguntarle el nivel de la glucosa
cuando sonaban las alarmas y qué debia
hacer segun las indicaciones que sus pa-
dres le habfan dado, pero que nunca le
preguntaba si ya se encontraba bien, etc.

Un esfuerzo especial

Sin que nadie se diera cuenta hasta llegar
a una situacion muy avanzada, bajé su ren-
dimiento. Si hacia mala letra y el profesor
no le ayudaba a hacerla mejor, creyendo
que era injusto, empezd a hacerla peor.
Estudiaba mucho para los exdmenes y en
muchas ocasiones las alarmas, las hipoglu-
cemias vy las hiperglucemias lo interrum-
pian y se encontraba mal, y como mucho
recibia un poco mas de tiempo para rea-
lizar el examen. Consecuentemente en
muchas ocasiones a pesar del esfuerzo el
resultado era regulary esto le hacia perder
el interés por estudiar, algo que le suponia
muchas veces un especial esfuerzo por-
que también en casa estaba con niveles
de glucosa muy altos o bajos mientras que
hacfa los deberes. Y asi, en algin momen-
to, decidid no volver a levantar la mano
porque pensaba ya que su profesor no le
iba a dar la palabra.

Todos estos grandes detalles lo fueron
sumiendo en la tristeza, hasta que una
nueva faena le provocd su primera crisis
de ansiedad. Se organizaba una salida de
dos dias para la cual le pidieron participar
en la recaudacién de fondos con la venta
de rifas. Sin embargo, llegado el dia en
que entregaron la circular de la excursion,
el profesor le dijo: “A ti no te la doy porque
tu no puedes venir”. El nifo se quedd blo-

EL RECIBIMIENTO
NO FUE MALO,
PERO A LO LARGO

DEL CURSO FUERON
SURGIENDO ALGUNOS
PROBLEMAS

queado y, un rato mas tarde, se dio cuen-
ta de que no le habfan dado ninguna op-
cién de poder ir por su diabetes, empezd
a llorar desesperadamente y a hiperventi-
lar. Esta situacion le hizo estallar y, a partir
de ese momento, lloraba desconsolada-
mente por cosas que le sucedian en el
colegio; empezd a contarles a sus padres
todo lo que le atormentaba durante sus

NECESIDADES ESPECIALES

| iniciar el final del curso, se

le diagnosticé “trastorno de

ansiedad por su situacién en el
colegio, desasosiego al sentirse des-
amparado” Y el tratamiento fue evitar
situaciones que le provocaran crisis de
migrafa y ansiedad. El doctor apoy6
la decision de los padres de cambiarlo
a un nuevo colegio, algo que el nifo
también deseaba.
¢Pueden o deben los nifios con dia-
betes ser considerados alumnos con
necesidades educativas especiales? Serd
necesario hacer una valoracién indivi-

dual de cada caso, ya que no es lo mismo
un nifio con estabilidad glucémica que
se mantiene normalmente en niveles
Optimos que aquellos otros que son
especialmente inestables; y no se debe
olvidar nunca que el rendimiento escolar
de estos Ultimos se reduce enormemen-
te. Como conclusion final, es importante
analizar las circunstancias para valorary
adoptar las mejores decisiones para los
mas pequenos pero, sobre todo, para
gue nuestros nifos tengan una buena
infancia: es imprescindible contar con
profesores con alma.

horas de clase; y su Unico consuelo eran
los compafieros.

Especial tension

Otro momento de especial tension suce-
di6 durante un entrenamiento en el cole-
gio: sufrid una hipoglucemia y le costaba
mucho respirar, llamé a sus padres, que le
indicaron que tomara un zumo y se tum-
bara para relajar la respiracion, permane-
cieron al teléfono con él mientras que se
desplazaban al centro. Unos 7 minutos
mas tarde llegd su hermano y hasta ese
momento no se habfa acercado ningun
entrenador al nifo. No quiso volver al en-
trenamiento.

Los meses siguientes fueron cada vez a
peor: los dolores de cabeza se convirtie-
ron en migrafas e hiperventilaba varias
veces por semana, teniendo que acudir
a urgencias para recibir calmantes por
via intravenosa. El apoyo recibido en la
consulta de salud mental y saber que en
cuanto se encontrara mal sus padres lo
iban a recoger al colegio, le estaba permi-
tiendo pasar el final de curso con un poco
mas de tranquilidad. m

MARTA ZARAGOZA
Bloguera de Creciendo
con Diabetes

ttp://creciendocondiabetes.
blogspot.com.es/
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CONTOUR® DIABE

ara ello, la herramienta em-

plea los resultados de los

analisis del medidor CON-

TOUR®NEXT ONE, lo que le

permite identificar patro-
nes en las lecturas de glucosa y ayu-
dar a que el paciente pueda cambiar
el abordaje de su diabetes en funcion
de estos resultados. Los usuarios pue-
den acceder a esta funcion a través de
la secciéon “Mis patrones’, dentro de la
aplicacion.

DIABETES

CONTOUR®NEXT ONE, ademés de con-
tar con algoritmos innovadores para
analizar en detalle los resultados de
glucosa en sangre, dispone de mensa-
jes personalizados con los que interac-
tUa con el paciente, sugiriendo las po-
sibles causas de la tendencia analizada
y ofreciendo orientacién para ayudar a
mejorar la situacion.

Asimismo, con este objetivo, la aplica-
cién permite establecer recordatorios

ES: UNA APP
ALIADAEN LA GESTION DE LA DIABETES

La aplicaciéon mévil CONTOUR® DIABETES tiene des-
de el mes de mayo una nueva versién mejorada con
la que las personas con diabetes pueden optimizar el
autocontrol y autogestion de su patologia

o usar planes de autoanélisis estruc-
turados para ayudar a controlar los
valores de glucosa en sangre y hacer
un seguimiento de su evolucion para
comprobar si el patrén detectado me-
jora con el paso del tiempo. En cual-
quier caso, Ascensia Diabetes Care
avisa de que la informacion de esta
aplicacién no se puede considerar un
consejo médico y que, por lo tanto,
solo tiene fines informativos, ya que
los pacientes siempre deben hablar
con el profesional sanitario asignado
antes de realizar cambios en la dieta,
el tratamiento o el ejercicio.

Gracias a las nuevas tecnologias, como
esta aplicacién, las personas con diabe-
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tes pueden disponer de una mayor in-
formacion a la hora de tomar decisiones,
tanto sobre su estilo de vida como sobre
sus pautas de insulinizacién, logrando
asi una mejora de su calidad de vida. De
esta forma, la compania Ascensia Diabe-
tes Care ha demostrado su compromiso
con la investigacioén, la mejora continua,
la innovacion y el desarrollo de nuevos
productos y soluciones, empoderando
al paciente en el manejo de su patologfa.
A este respecto, Gema Pérez Cambra, la
directora general de Ascensia Diabe-
tes Care lberia ha declarado que “en la
mayoria de los casos, las personas con
diabetes solo pasan unas pocas horas
al afo con su médico y, durante el resto
de tiempo, deben realizar una adecuada

gestion de su diabetes de manera au-
tébnoma. Es necesario disponer de he-
rramientas que les brinden la maxima
ayuda posible en su dia a dfa. Ascensia
Diabetes Care ofrece una nueva herra-
mienta que no sélo recopila datos sino
que puede orientarlos de manera perso-
nalizada acerca de su estado. Esta Ultima
actualizacion de CONTOUR®DIABETES
app es mas inteligente, que puede ayu-
darles a hacer mas sencilla la autoges-
tion de la diabetes”.

CONTOUR® DIABETES se incluye den-
tro de las Top20 Apps del afio 2017
clasificadas por la Fundacion iSYS, con-
siguiendo el segundo puesto para la
utilizacion de profesionales y el cuarto

50

11:00 21:00

para la utilizacion en pacientes, dentro
de la totalidad de las Apps para diabe-
tes presentadas. Ademas, el medidor
CONTOUR®NEXT ONE esta certificado y
homologado por la Fundacién TicSalut
y Social en base a los criterios Continua
Alliance. m
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Ague Toro

Hacéis una labor maravillosa, jgracias!

Piluca Es Ji

(;Coémo afecta la primavera a las personas con
diabetes?)

La primavera la sangre altera y, con ello, el azu-
car también. Ese es mi dicho de cada afio.

Enhorabuena @FEDE_Diabetes por la firma
del acuerdo de colaboracién con @Tuendo-
crinoSEEN (Sociedad Espanola de Endocrino-
logfa y Nutricién) para poner en marcha acti-
vidades de promocién de la salud en personas
con diabetes.

’ Diabetes Malaga - @diabetesmalaga

sz MEDICION DE GLUCEMIA
0| | ENELLAGRIMALDELOJO

| i o n nuevo dispositivo, desarrollado por Novartis y Google,
U permitird conocer los niveles de glucosa en sangre gra-

cias al andlisis del fluido lagrimal de las personas con dia-

betes. Esto serd posible gracias a la invencién de unas lentes de
contacto, de textura blanda y respetuosas con el ojo, que han
pasado por un complejo proceso de desarrollo en los Ultimos
anos. Estas incluirdn un pequeno sensor que envia los resultados
de glucosa en sangre a un dispositivo externo, como un teléfono
movil, y que también contard con un sistema para alertar a su
portador en caso de que estos niveles aumenten por encima de
lo normal. Los desarrolladores de este dispositivo, que aun no
tiene fecha de lanzamiento, esperan que se logre dar un “paso

GLUQUO,ALSERVICODE &zl il i
LAS PERSONAS CON DIABETES |

‘ a aplicacion mavil gluQUO, creada por la joven empresa

Sl

:d."l

QUO Health, facilita el tratamiento y control de la diabetes,

gracias a su desarrollo basado en las necesidades y retos
con los que se encuentran las personas con diabetes en su ges-
tion diaria de la patologia. GluQUO se presenta como un asisten-
te online que incluye funcionalidades tan utiles como: el registro
diario de los datos de glucosa en sangre, los alimentos ingeridos
o la cantidad de ejercicio fisico realizado; el analisis de dichos da-
tos gracias a sencillos graficos que permiten al paciente evaluar
el control de su patologfa y también facilitar estos datos a sus
profesionales sanitarios de referencia; el asesoramiento en el cal-
culo de las dosis de insulina que el paciente se debe suministrar;
y un sistema de recordatorios y alarmas. Para méas informacion,
haz clic aqui.
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BLOGGERS

CATHERINE MANSEN

CUANDO CALIENTA EL SOL.

omo dice la letra de una conocida cancion:

“Cuando calienta el sol..." Y es que, cuando

llega el verano, debemos tomar algunas pre-

cauciones para que en esta época del afo los

dias calurosos no nos jueguen una mala pasa-
da ni interfieran con nuestra diabetes. Con temperaturas
altas, solemos deshidratarnos debido al sudor y la orina, asf
que lo méas importante es mantenernos hidratados todo
el tiempo. Para ello, jqué mejor que el agua para lograrlo!
Tomar agua de manera regular durante todo el dia es una
de las bases para evitar episodios de deshidratacion que,
en nuestro caso, puede ser bastante complicado llegando
a afectar incluso a nuestros niveles de glucosa de manera
dréstica.

Relajacion excesiva

Por todo ello, quiero compartir todos vosotros algunas re-
comendaciones para disfrutar de un verano sin sorpresas.
De entrada, es importante utilizar proteccién solar en todo
momento, y si se va a disfrutar de un maravilloso dia en Ia
playa o en la piscina, su aplicacion debe ser repetida va-
rias veces durante la exposicion al sol, pues por mas que se
especifique en sus envases que son “resistentes al agua” o
"waterproof’, suelen dejar de tener efecto con el agua de la
piscina, mary con nuestra propia transpiracion.

Esta es una forma de evitar las quemaduras solares, y que
no podemos olvidar, pues cuando gozamos de un lindo dia
de verano, solemos relajarnos méas de lo debido y exponer-
nos en exceso al sol y sin proteccién. El resultado de esto
termina siendo quemaduras en nuestra piel. Es por ello que
aplicarse proteccion solar es algo realmente serio y crucial,
ademds de procurar permanecer a la sombra, debajo de la
sombrilla o en algun lugar donde podamos refugiarnos de
los rayos solares.

Otra recomendacion es no exponerse en las horas de ma-
yor radiacion solar y calor, ya que esto acelera el proceso de
deshidratacién, sobre todo si no hemos tomado agua de
manera regular. Y es que, el calor puede aumentar los nive-

les de azUicar en la sangre si no estamos bien hidratados, ya
que la glucosa en sangre se vuelve mas concentrada.

Pero los niveles de aziicar en la sangre también pueden bajar
cuando hay calor, especialmente si se combina con la activi-
dadfisica, la cual esinevitable si uno nada en el mar o la piscina.
Por esta razén no hay que olvidar medirse la glucosa con regu-
laridad para saber que estamos en nuestro rango de glucemia.
Muchas veces es mas dificil manejar nuestras glucosas, pues
estamos realizando actividades que no son regulares en nues-
tro dia a dia, y por eso debemos de tomar todas las precaucio-
nes teniendo siempre a la mano nuestro glucémetro, insulina
y algo azucarado en caso de que baje la glucosa.

Material bajo control

Mantener nuestros insumos como glucometro, tiras reac-
tivas e insulina bajo la sombra es igualmente importante.
En el caso de la insulina, debemos siempre llevar un cooler
donde podamos colocarla y permitirnos una mayor como-
didad con respecto al almacenamiento de la misma. De
esta forma, la insulina permanecera fresca durante horas y
no perdera su efectividad.

Si se usa bomba de insulina con tubo y no es resistente al
agua, como es mi caso, hay que asegurarse de desconec-
tarla y dejar la microinfusora de insulina dentro del “cooler”
en la sombra, para que se mantenga fria. Tras esto, y des-
pués de disfrutar de un rato en la piscina o en el mar, tan
solo hay que volver a conectar la bomba de insulina, y lis-
to. Ahora bien, si cuentas con una bomba de insulina que
es resistente al agua y no tiene tubos, se puede entrar al
agua cuantas veces se quiera, pero siempre pendiente de
los adhesivos del dispositivo, pues tanto la natacion como
la sudoracion a veces pueden hacer que los adhesivos sean
menos pegajosos y puedan despegarse.

Asi pues, hay que recordar que podemos disfrutar del ve-
rano y del sol siempre que tomemos algunas medidas de
prevencion para evitar situaciones que puedan dafarnos o
alterar el tratamiento de nuestra diabetes. m
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GREOEO
Los medios digitales son la principal
fuente de acercamiento a la sociedad’

¢Cudl es la mejor forma de hidratarse?
¢Bebiendo solo agua o podemos con-
siderar también la ingesta de otro tipo
de liquidos?

En primer lugar, me gustaria destacar que
los seres humanos “somos agua”. Esto quie-
re decir que, el 60% del peso corporal de
un adulto, estd compuesto por agua, por lo
que esta constituye uno de los principales
nutrientes que necesita nuestro organis-
mo para desempefar multiples funciones
vitales que resultan esenciales para el per-
fecto funcionamiento de nuestro organis-
mo. A pesar de esto, el cuerpo humano no
tiene capacidad para almacenar agua. Por
esta razén, cada dia perdemos en torno a
los 2,5 litros de agua, a través de procesos
fisiolégicos. Esta cantidad de agua elimi-
nada debe ser restituida para mantener el
equilibrio hidrico que nuestro organismo
necesita para realizar sus funciones vitales.
Es muy importante para nuestra salud que

esta ingesta se realice principalmente con
agua, especialmente en aquellas personas
con diabetes, de la misma manera que lo
es seguir una dieta equilibrada y variada.

¢Por qué tienen masriesgo de deshidra-
tacion las personas con diabetes?

El hecho de tener los niveles de glucosa en
sangre elevados conduce a una disminucion
de la hidratacion en el cuerpo. De hecho, si los
niveles de glucosa en sangre son mas altos
de lo que deberian, durante periodos pro-
longados de tiempo, los rifiones tenderan a
eliminar parte del exceso de glucosa a través
dela orina. Asi, mientras que los rifiones filtran
la sangre de esta manera se pierde mucho
agua junto con la glucosa, y es fundamental
reponerla. Por esta razén, las personas con dia-
betes tienden a tener mas sed cuando sus ni-
veles de glucosa en sangre estan demasiado
elevados, por lo que la ingesta de agua puede
ayudar a rehidratar la sangre.


https://twitter.com/aguasminerales
https://www.facebook.com/AguasMinerales
https://www.instagram.com/aguasminerales/
http://institutoaguaysalud.es

Y concretamente en el colectivo de
personas con diabetes, ;cudles son
los principales motivos por los que
las personas mayores con esta pato-
logia tienen un mayor riesgo de des-
hidratacion?

Uno de los mayores riesgos de deshidra-
tacion de una persona con diabetes se
produce, especialmente, a partir de los 60
anos de edad.Y es que, a partir de este pe-
riodo, la sensacion de sed disminuye, por
lo que muchas personas olvidan beber
la cantidad diaria recomendada de agua.
Esto, unido, a que con la diabetes muchas
personas eliminan mas agua de su orga-
nismo a través de la orina, y en el verano,
ademds, a través del sudor, se incrementa
el riesgo de que se produzca un desequi-
librio hidrico y, por consiguiente, una des-
hidratacion, si esa cantidad de agua elimi-
nada no es restituida mediante la ingesta
de agua. Por esta razén, recomendamos
que los mayores tengan una botella de
agua mineral a la vista, para que al verla
recuerden la necesidad de beber agua y
podamos asi ayudar a evitar una posible
deshidratacion.

{Qué sintomas deben alertarnos ante

una posible deshidratacion?

Todo dependerd del nivel de deshidrata-

cion que sufra nuestro organismo. La sed

ya puede ser el primer sintoma de una
deshidratacion leve. Por eso es recomen-
dable evitarla, mediante la ingesta de pe-
quefos sorbos de agua a lo largo del dia.

Para ello, tener cerca una botella de agua

mineral puede ayudarnos a recordar la

necesidad de beber agua. Respecto al
resto de sintomas, podemos destacar los
siguientes:

- Con pérdidas del 1% del agua corporal
pueden aumentar los tiempos de reaccion
y una leve disminucion de la memoria.

- Siesa pérdida es del 2%, ya se producen
cambios significativos en la capacidad
cognitiva, pérdidas momentaneas de
memoria, atencion, etc. Asimismo, apa-
recen problemas de coordinacion, incre-
mento de la fatiga fisica y psiquica, etc.

- Cuando la deshidratacion es de mas del
3%, disminuye el flujo sanguineo cerebral
y pueden aparecer fuertes dolores de ca-
beza y alteraciones en la destreza e, inclu-
5o, desorientacion.

- A partir del 6%, es frecuente que se pro-
duzcan delirios y/o alucinaciones.

{Qué beneficios tiene una buena hi-
dratacion para nuestra salud en ge-

neral y para las personas con diabe-
tes en particular?

El agua es necesaria para el desarrollo de
las funciones vitales de nuestro organismo.
Por lo tanto, mantener una buena hidrata-
cién ayuda a mantener un buen estado de
salud general. Asf, podemos destacar, que
beber agua ayuda a mantener la tempe-
ratura de nuestro organismo, al buen fun-
cionamiento del cerebro, del corazén y del
sistema digestivo y de los rifiones, a prote-
ger nuestros musculos y articulaciones, o
a mantener la elasticidad de la piel. Pero,
si importante es mantener una buena hi-
dratacion también es importante que esta
sea de calidad. Por eso, con el agua mineral
natural, al ser puray sana y ser rica en mi-
nerales y oligoelementos necesarios para
nuestro organismo, esos beneficios son
aun mayores. Y, ademas, al poder consultar
en el etiquetado la composicién, origen y
caracteristicas, el consumidor puede cono-
cer el agua que bebe y poder asf adaptarla
a sus necesidades y preferencias. En el caso
de las personas con diabetes, beber agua
tiene auin un beneficio afiadido y es que les
ayuda a eliminar la glucosa de la sangre a
través de la orina, por lo que una adecua-
da ingesta de agua ayuda a mantener unos
niveles de glucosa adecuados. Si no pode-
mos beber agua, el cuerpo tendra dificulta-
des para desechar la glucosa de la sangre a
través de la oring, lo que causara una mayor
deshidratacion, ya que el cuerpo tratard de
encontrar agua en sus células.

{Qué consejo / consejos clave debe in-
corporar una persona con diabetes a su
rutina diaria para favorecer el equilibrio
hidrico del organismo?

En general, se recomienda repartir la ingesta
de agua a lo largo del dia, mediante peque-
Aos sorbos frecuentes, hasta completar la
cantidad de 2-2,5 litros. Asi, es aconsejable
beber un vaso de agua mineral en ayunas,
ya que nos ayudara a recuperar el equilibrio
hidrico y reponer el agua eliminada durante
las horas del suefio. Asimismo, se debe be-
ber otro vaso de agua antes de ir a la cama,
para ayudar a que esas pérdidas de agua que
tenemos durante la noche no produzcan un
desequilibrio hidrico en nuestro organismo.

{Qué tipo de campanas divulgativas se
llevan a cabo desde el Instituto de In-
vestigacion Aguay Salud en general? ;Y
dirigida a colectivos en concreto?
Nuestro objetivo principal es desarrollar cam-
pafas de comunicacion, a lo largo del afo,
divulgativas e informativas, para concienciar
de laimportancia de la hidratacion en la salud
de las personas. Asi, realizamos campafas en
momentos clave del afio, como en verano,
donde se incrementa el peligro de golpes de
calor, durante los meses de examenes (ma-
yo-junio), para alertar a los estudiantes de la
necesidad de una adecuada hidratacion para
mantener un buen rendimiento cognitivo.
Ademads, realizamos campafias dirigidas a los
diferentes colectivos, como por ejemplo, ma-
yores, embarazadas, etc.

{Qué papel juegan vuestras redes so-
ciales y otros canales digitales en la di-
fusion de este tipo de iniciativas?

Un papel fundamental. Hoy en dia, los me-
dios digitales se han convertido en la prin-
cipal fuente de acercamiento a la sociedad
y, por supuesto, en el Instituto somos cons-
cientes de ello.m
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SALUDABLE

Valor calorico

Total por raciones de hidratos
de carbono: 18.08 raciones x
40 calorias = 723.20 kcal.
Total por raciones de pro-
tefnas: 9.84 raciones x 40
calorias = 393.60 kcal.

Total por raciones de grasas:
13.59 raciones x 90 calorias =
1223.10 kcal.

Total calorias: 2339,9 (para
4 comensales serian 584,98
calorias por plato).
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MERLUZA AL HORNO

CON COSTRA DE ALMENDRAS

4 lomos de merluza.

4 patatas medianas.

1 cebolla mediana.

3 tostadas finas de pan (30 g aprox.).

40 gramos de almendras crudas picadas.

4 dientes de ajo.

Perejil fresco.

Pimienta negra recién molida.
1 huevo.

Aceite de oliva virgen extra.
Sal.

4 lomos de merluza (500 g): 5,95 raciones
de proteinas y 0,9 raciones de grasas.

4 patatas medianas fritas (480 g): 144 ra-
ciones de hidratos de carbono, 1,82 racio-
nes de proteinas y 8,21 raciones de grasas.
1 cebolla mediana (150 g): 1,16 raciones
de hidratos de carbonoy 0,18 raciones de
proteinas.

3 tostadas finas de pan (30 g aprox.): 1,78
raciones de hidratos de carbono y 0,3 ra-
ciones de proteinas.

Receta de RAFA BORREGO (Cookpad)

40 gramos de almendras crudas pica-
das: 0,25 raciones de hidratos de car-
bono, 0,76 raciones de protefnasy 1,81
raciones de grasas.

4 dientes de ajo (20 g): 0,49 raciones
de hidratos de carbonoy 0,08 raciones
de proteinas.

1 huevo (60 g): 0,75 raciones de protei-
nasy 0,67 raciones de grasas.

Aceite de oliva virgen extra (20 ml
aprox.): 2 raciones de grasas.

Preparacion

1. Pelamos las patatas y las cortamos en
rodajas muy finas. Las freimos en abun-
dante aceite de oliva, junto con un diente
de ajo entero. Las escurrimos v las reser- y, sobre ella, las patatas fritas que habfa-
vamos en un plato con papel absorbente. mos reservado.

2. Preparamos un majado con las tostadas, 5. Sobre las patatas, colocamos la merluza,
tres dientes de ajo, la almendra, el perejil que salamos al gusto. A continuacion,
picado, pimienta negra y sal (a gusto del ponemos sobre la merluza la mezcla del

6. Precalentamos el horno a 200°C. Una
vez caliente, metemos la bandeja y
horneamos a 200°C durante unos 5 mi-
nutos. A continuacion, bajamos la tem-
peratura del horno a 170°C, ponemos
también el gratinador, y lo dejamos
durante 10 minutos para que se dore la
costra.

4. Cortamos la cebolla en rodajas muy finas.
Untamos con aceite una bandeja de hor-
no, colocamos primero la cebolla cortada

consumidor).

3. Una vez bien majado, batimos el huevo'y

se lo anadimos, mezclandolo bien.
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majado, que tenemos preparada, repar-
tiéndola bien, y vertemos un chorrito de
aceite sobre el pescado.

7.

Servir cogiendo la cebolla y las patatas
junto con el pescado, de forma que estas
hagan de cama de aquel. jQue disfrutéis!


https://cookpad.com/es/recetas/4962809-merluza-al-horno-con-costra-de-almendras
https://cookpad.com/es/recetas/4962809-merluza-al-horno-con-costra-de-almendras
https://cookpad.com/es/perfil/5735664
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Desde Coca-Cola en Espafa queremos contribuir a que A\
las personas reduzcan su consumo de azticares. :
. «Por eso en los ultimos 16:@fos hemos bajado en un
38% el azucar promedio de nuestra oferta de bebidas.
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