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Uno de cada tres pacientes hospitalizados
en servicios de medicina interna espafoles
es diabético, segun la SEMI

LAS PALMAS DE GRAN CANARIA, 30 Ene. (EUROPA PRESS) -

Las Palmas | Tenerife

Uno de cada tres pacientes hospitalizados en los servicios de medicina interna
espafioles es diabético, seglin informé hoy la Sociedad Espafiola de Medicina Interna
(SEMI) en el marco de la lll Reunién de Diabetes y Obesidad de la Semi, celebrada en
San Bartolomé de Tirajana (Gran Canaria), donde se reinen alrededor de 500 expertos.

La diabetes es una enfermedad multiorganica que requiere una estrecha relacién de
todos los profesionales implicados en su manejo. Por este motivo, la Sociedad Espafiola
de Medicina Interna (SEMI) organiza el citado encuentro, en colaboracién con la
Sociedad Espafiola de Diabetes (SED), el Grupo de Trabajo Corazén y Diabetes de la
Sociedad Espafiola de Cardiologia (SEC) y el Grupo de Estudio de la Diabetes en la
Atencién Primaria de Salud (GEDAPS).

"Esta reunion es una muestra del interés de los internistas por contribuir al manejo
coordinado de esta patologia crénica, tanto con el médico de Atencién Primaria,
como con otros especialistas (cardidlogo, nefrélogo y endocrino)”, subraya el presidente
de la Semi, Pedro Conthe.

Para el profesor Angel Sanchez, coordinador del Grupo de Trabajo de Diabetes y
Obesidad de la SEMI, la presente edicion de esta cita cientifica presenta como
importante novedad la revisién del inicio y del tratamiento de la diabetes tipo 2, segun el
algoritmo de la American Diabetes Association (ADA), que es referencia en la indicacién
terapéutica de la diabetes, y cuyo primer autor, el profesor David Nathan sera el
encargado de su exposicion. Asimismo, entre otros aspectos, se debatiran distintas
propuestas de modelos asistenciales para mejorar la relacion "absolutamente primordial”
entre los profesionales médicos, se revisaran las pautas de insulina para un mejor
control del paciente diabético, las novedades terapéuticas y un consenso del manejo de
la hiperglucemia en el medio hospitalario.

lgualmente, en esta reunién --cuyo objetivo es estimular la investigacién y mejorar la
atencion de los pacientes con obesidad y diabetes-- se analiza la obesidad como un
problema sanitario de primer orden ligado a la diabetes tipo 2.

OBESIDAD

En este sentido, la asociacién diabetes tipo 2 y obesidad supone el primer factor de
riesgo cardiovascular de crecimiento progresivo, implicando aproximadamente un 40 por
ciento de la asistencia tanto en Atencién Primaria como Especializada.

El aumento de peso tiene siempre influencia negativa en la diabetes. "De hecho, el
riesgo de diabetes tipo 2 aumenta segtn el grado de obesidad y con la distribucién de la
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grasa, por la relacién que ésta tiene con la resistencia insulinica", asegura el doctor
Sanchez.

"Por tanto, el control del peso del paciente diabético es fundamental y una reduccién
del 5 por ciento supone una reduccién del riesgo cardiovascular del 50 por ciento",
subraya este experto. El tratamiento del paciente diabético tiene tres puntos
fundamentales: dieta, ejercicio fisico y medicacion. Y tan importante es uno como otro
para que el paciente se controle perfectamente. "El control de la dieta y el gjercicio fisico
es cuanto menos tan efectivo como cualquier tratamiento hipoglucemiante”, resume.

"Respecto al papel de la genética en la diabetes tipo 2 -otra de las cuestiones que se
analizaran en el marco de esta reunién-, aunque todavia no se han identificado los
genes principales implicados en el desarrollo de esta enfermedad, si hay evidencia de
su predisposicion genética. Asi el riesgo de padecer diabetes en grupos familiares, es
entre tres y cinco veces mas frecuente en familiares de primer grado".

ESTUDIO PROTOCOLIZADO

Con el objetivo de avanzar en el conocimiento de la diabetes tipo 2, la Sociedad
Espafiola de Medicina Interna ha puesto en marcha un estudio protocolizado on line de
registro de diabéticos tipo 2 atendidos en los servicios de medicina interna espafioles.

"Esta iniciativa va a permitir ademas de conocer la incidencia real de la diabetes tipo 2
(en la actualidad, el 50 por ciento de los diabéticos tipo 2 esta sin diagnosticar), valorar
la comorbilidad de los pacientes, su seguimiento, el tratamiento que reciben, asi como
su grado de satisfaccién, de educacién diabetoldgica o el coste que supone la atencién
de estos enfermos”, explica el doctor Sanchez.

Este registro (denominado RID2), se presenta en el marco de esta reunion y esta
abierto a todos los internistas espafioles, y fundamentalmente a todos los expertos que
se dedican al estudio de la diabetes.

Esta iniciativa, es una de las actuales propuestas de investigaciéon de la SEMI. Cabe
destacar, asimismo, desde el punto de vista de investigacion basica, un estudio en
marcha para valorar los marcadores de riesgo vascular, de disfuncién endotelial, en
pacientes diabéticos con lesién de érgano diana sintomatica o asintomatica.

Asimismo, la SEMI promueve ensayos clinicos (fundamentalmente sobre el manejo
terapéutico), asi como investigaciones sobre la genética de la diabetes tipo 2 0 la
relacién de la diabetes tipo 2 con el sindrome metabdlico y con otros factores de riesgo
cardiovascular, entre otros.

ELEVADO NUMERO

El internista atiende en los servicios de medicina interna a aproximadamente a un
38-40% de pacientes que son diabéticos. "Este elevado nimero de pacientes revela el
papel crucial del internista en esta patologia crénica, especialmente cuando el paciente
se encuentra desestabilizado", destaca el doctor Conthe.

El perfil del paciente diabético atendido por este especialista es el de un paciente de
edad avanzada con comorbilidad aguda o crénica que ingresa en los servicios de
medicina interna por su patologia asociada o por una complicacion de la diabetes.

"Por ello es necesario que el internista establezca una valoracién en todos los
territorios vasculares del diabético para abordar -con una perspectiva global- el
pronédstico y manejo 6ptimo de todos los factores modificables que pueden prevenir
sucesivos eventos vasculares”, afirma el presidente de la Scociedad Espafiola de
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