“LADIABETESTIPO2(l1)

José Manuel Samper

Laintimarelacion de laobesidady la
diabetes

Esta demostrado que la obesidad predispone a
presentar una diabetes, allana el camino, e
incluso se estan diagnosticando diabetes tipo 2
habituales en adultos, en adolescentes
condicionado por suobesidad.

La obesidad se diagnostica no por el aspecto
fisico que en muchos casos laevidencia, requiere
un célculo basado en el peso y la talla, conocido
como Indice de Masa Corporal (peso/talla2 en
metros), estimando la existencia de obesidad si
este indice esmayor oigual de 30 kg/m2.
¢Y porqué esasi?
La obesidad desencadena la resistencia a la
insulina, por ello es necesariamayor cantidad de
insulina para alcanzar los mismos efectos,
llegando un momento en que se agotan las
reservas de insulina que se produce en el
pancreas y se manifiesta la diabetes, por ello es
tanimportante el abordaje de laobesidad
¢Qué podemos hacer para abordar la
obesidady asi prevenir la diabetes?
Un buen abordaje requiere un tratamiento
integral de acuerdo con el grado de obesidad,
alimentacion habitual, ejercicio fisico realizado
y lamotivacion paraseguir ese tratamiento.
La disminucién de peso siempre repercutira en
unamejor salud, considerando que:
1.Ese descenso debe ser escalonado y a largo
plazo, nunca intentar una pérdida de peso
rapida, noessano niseajustaalarealidad
2.Un peso saludable, no es tener una figura
de modelo o de atleta, bajar de un 5-10% del
peso inicial supone grandes ventajas para
nuestro organismo y nos permite lograr los
beneficios esperados, ademas de encontrarse
mucho mejor.
¢Enqué se basa ese tratamiento integral?
Como ya referiamos es esencial la motivacion
del paciente.
Laalimentacion debe ser:
-variada y equilibrada con poco contenido
en grasas y en azlcares o alimentos

elaborados con ellos (bolleria, pastas,
dulces, etc)

-distribuida en 5 comidas al dia
(desayuno, media mafiana, comida,
merienday cena)

-evitar los "picoteos”

-tomar en cantidad verduras y hortalizas;
2a3piezasdefrutaal dia

-preferir pescadosa carnes
-beberabundantesliquidos

-tomar "tentempiés" saludables (fruta,
lacteos desnatados)

-los platos ya preparados o precocinados
deben ser evitados

-cocinar de forma sencilla, sin mucho
aceite, cocer con la ollaa presion preserva
todas las propiedades de losalimentos
-acudir a la compra con la lista hecha con
antelaciénysinapetito

Los piesen el paciente diabético
El pie diabético es consecuencia de la
agrupacion de diversas alteraciones asociadas
aladiabetes.
1.La neuropatia con pérdida de
sensibilidad (afectacién de nervios que
transmiten sensibilidad -p. ej calor, frio,
un pinchazo, quemaduras-).
2.Afectacion vascular (de las arterias)
distal (masalejada)
3.A veces sen asocia infeccién o
alteracionesenelapoyo
¢Por qué es importante el cuidado de los
piesen ladiabetes?
-La presencia de pie diabético siempre €s
un peligro para la extremidad inferior del
quelopresenta
-Es responsable del 50% (el mas
importante) de las amputaciones no
causadas por traumatismos, y
-Existe hasta 70 veces mas posibilidades
de precisar amputacién que cuando lo
padece unapersonasin diabetes.

¢Como podemos prevenir la presencia del
pie diabético?
La dnica medida que ha demostrado eficacia
siempre es LA EDUCACION EN
DIABETES, basadaen lossiguientes apartados:
1.Tener habitos sanos:
a.Practicar ejercicio fisico (al menos 30-
45minutos/dia/ 5 diasensemana)
b.Abstenerse de fumar
c.Seguirlosconsejos dedieta, y
d.Procurar un peso aceptable

2.Intentar conseguir el mejor control
posible de ladiabetes
3.Controlar latension arterial

¢Qué "pasos" esaconsejable dar?

“PASO 1.- PREVENIR mediante:
«Unbuen control de ladiabetes
« Nofumary,
esEvitarlesionesenlos pies

"PASO 2.- CUIDADOSDIARIOS:
#sLavado (no "a remoja") con agua y jabon
neutro
#Secado minucioso, cuidado especial de los
espaciosentre los dedos
«Aplicar crema hidratante para evitar la
apariciondegrietas
«Cuidar las ufias, cortarlas rectas con una
tijera de puntas redondas y limarlas con una
limade carton

"PASO 3.-PRECAUCIONES:
&sEvitarelusode callicidas
«Calentarse los pies con calcetines, nunca
bolsas de agua caliente, estufas, etc
«No caminar descalzo para evitar las
heridas

"PASO 4.-REVISION:
#sExaminar con frecuencia los pies, si s

posible trasel lavado diario
«Dar aconocer a su médico o enfermeraen
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