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El Canal Del Paciente Presenta - Manejando Su Diabetes

Las complicaciones graves de diabetes incluyen la enfermedad del corazón, derrames

cerebrales, ceguera, la afección renal, y hasta amputación de un miembro.

Soy el Dr. Nathaniel Clark del American Diabetes Association.

Con el conocimiento y manejo adecuado, estas complicaciones se pueden evitar. En nuestro programa "Manejar su Diabetes," explicaremos exactamente qué es la diabetes,

su papel en la enfermedad cardiovascular, y los tratamientos nuevos para ayudar a mantener una alta calidad de vida para la gente con diabetes.
***

Narrador

Miguel De La Haya visita regularmente el Instituto de Diabetes de Tejas. Él ha tenido diabetes por más de 40 años.  

Miguel De La Haya

Paciente
“Cuando me dijeron que probablemente sucedería, como que no les creí, y pensé que iba a superar esto”. 

Narrador
Veamos cómo la diabetes causa problemas en el cuerpo. La diabetes resulta cuando no hay bastante insulina, o cuando la insulina que está disponible no puede hacer su trabajo. Cuando comemos carbohidratos, almidón y azúcar, nuestro cuerpo los desdoblan en una azúcar simple llamada glucosa, la principal fuente de energía del cuerpo. La glucosa se absorbe desde los intestinos al flujo sanguíneo. Luego entra a las células, que la usan como combustible. Este proceso es controlado por el páncreas, el órgano que produce la insulina. La insulina se requiere para que la glucosa pueda entrar en las células, pero en la diabetes este proceso está averiado. Los doctores catalogan a la diabetes en dos diferentes tipos. En la diabetes tipo uno —la cual se observa usualmente durante la infancia— las células productoras de insulina en el páncreas, llamadas células beta, están dañadas o destruidas.  

Dr. David Bell

Universidad de Alabama en Birmingham 
“Las células beta se destruyen debido a lo que nosotros llamamos auto inmunidad. El cuerpo trata a sus propias células como si fueran invasores —como si fueran virus, bacteria, o hongo. Así que equivocadamente destruye estas células”. 

Narrador
Entonces el páncreas es incapaz de producir insulina, y la glucosa ya no puede entrar en las células. Las células padecen falta de energía y la glucosa se queda y se acumula en el flujo sanguíneo. El indicador de que hay diabetes es presencia de niveles de glucosa elevados en la sangre. En la diabetes tipo dos —la cual es más a menudo vista en el adulto y es la responsable por un noventa a noventa y cinco por ciento de todos los casos— las células beta producen muy poca insulina, o el cuerpo desarrolla una resistencia a la insulina que es producida. Entonces la insulina pierde su habilidad para ayudar a transportar la glucosa del flujo sanguíneo a las células. Este proceso completo de llevar la glucosa a las células es mucho más difícil cuando hay sobrepeso.  

Dr. James Gavin

Escuela de Medicina de Morehouse, Atlanta
“Cuanto más peso usted tenga, más resistencia a la insulina tendrá. Tanta más resistencia a la insulina usted tenga, más trabajo deben hacer sus células beta para producir suficiente insulina para superar esta resistencia a la insulina”. 

Dr. Nathaniel Clark

Asociación Americana de Diabetes 
“Toda la grasa del cuerpo no es la misma. A lo que nos referimos como la grasa intra-abdominal o la grasa que está como en la parte media del cuerpo, se cree que está más cercanamente relacionada con la resistencia a la insulina que la grasa en otras partes del cuerpo”. 

Narrador
El riesgo de la diabetes dos aumenta con la edad. Así como otras células en el cuerpo, el número de células beta en el páncreas disminuye a medida que envejecemos. Con el paso del tiempo con menos células beta, el páncreas produce menos insulina. También, a medida que aumenta la edad, es más fácil aumentar de peso.

 Dr. James Gavin

Escuela de Medicina de Morehouse, Atlanta

“Cuando somos jóvenes podemos comer dos platos llenos y no aumentar ni una onza. Cuando ya somos mayores, comemos medio plato y aumentamos una libra”. 

Narrador 
Los síntomas más comunes de la diabetes incluyen: fatiga, sed, necesidad de orinar frecuente, visión borrosa, picazón en las manos y pies, infecciones persistentes, y heridas que se curan lentamente. Pero en la diabetes tipo dos, puede pasar años antes de que éstos aparezcan.  

Dr. Robert Sherwin

Universidad de Yale
“Muchas personas con diabetes tipo dos virtualmente no tienen síntomas”. 

Narrador
Miguel De La Haya recuerda cuando fue diagnosticado por primera vez. Estaba en sus treintas y creía que era inmune. 

Miguel De La Haya

Paciente 
“Aunque estaba tomando medicamento para esto, no estaba totalmente involucrado con esto. Yo me sentía que era... Yo era más joven y pensaba que iba a vivir para siempre. Me sentía bien y no me cuidaba como debería haberlo hecho”. 

Narrador
El problema es cuando recién se desarrolla la diabetes, usted no se da cuenta. La diabetes no duele. No puede darse cuenta de que está enfermo.  

Dr. James Gavin

Escuela de Medicina de Morehouse, Atlanta
“Cuando se diagnostica, las personas ya la han tenido durante 7 a 10 años. Ya que puede ser silenciosa”. 

Narrador
No todos tienen el mismo riesgo de tener diabetes. Una de las razones por esto es que la enfermedad tiene relación genética. Otros factores de riesgo incluyen tener más de cuarenta y cinco años de edad, tener sobrepeso y desarrollar diabetes durante el embarazo. Mientras que la edad es un factor de riesgo importante, la diabetes tipo dos está siendo diagnosticada en los niños cada vez más.  

Dra. Nancy Bohannon

Universidad de California, San Francisco
“Usualmente, usted sabe, la gente no desarrollaba diabetes hasta que tenía más de 40 ó 50 años en el pasado. Pero ahora, debido al estilo de vida sedentario y obesidad aumentada, estamos viendo a gente joven hasta de nueve años que desarrollan diabetes tipo dos”. 

Dr. Robert Sherwin

Universidad de Yale
“Es que hemos evolucionado hacia una sociedad de comida rápida, computadores y televisión. Y esto tiene un impacto probable especialmente en la gente que tiene un riesgo genético de obesidad”. 

Narrador
Según los centros de control y prevención de la enfermedad, la incidencia de la diabetes está aumentando junto con los casos de obesidad. Los investigadores señalan que hay una relación directa entre ambas condiciones.  

Dra. Nancy Bohannon

Universidad de California, San Francisco
“Creo que es espantoso que uno de cada tres americanos nacidos en el año 2000 desarrollarán diabetes tipo dos. Creo que es probablemente verdadero, lo cual es aún más aterrador si no se hace algo para detener la ola de la diabetes”.  

Narrador
Cuando regresemos… ¿Hay algo que su usted y su doctor puedan hacer? Afortunadamente sí lo hay. Le contaremos acerca de los tratamientos para la diabetes, cuando regresemos.  

*** 
Narrador
Es hora de la cena en la casa de los Rogol. Leonard y Pam preparan comidas de la manera que lo han hecho desde que Leonard fue diagnosticado con diabetes: bajas en grasa, bajas en calorías, pero aún sabrosas. Así Leonard puede comer una cantidad de comida que lo satisfaga, y a la vez perder peso.

Pam Rogol

Esposa del paciente
“Perdió como un total de 35 libras hasta ahora. Y hemos ido, o él ha bajado como en tres tallas menos de pantalón”. 

Narrador
Pam tiene un esposo más delgado, saludable, y uno más feliz también. Y esto es bueno para todos.  

Leonard Rogol

Paciente 
“Usted sabe que el nivel de azúcar alto o bajo en la sangre puede afectar mucho a su carácter, y sería un peso para su familia”. 

Narrador
Leonard recién se dio cuenta de los síntomas de la diabetes como hace un año y medio atrás. Ya que la diabetes es silenciosa cuando comienza, probablemente la ha tenido por muchos más años.  

Leonard Rogol

Paciente 
“Desearía que me hubiesen diagnosticado la diabetes antes. Porque pasé por un período de  1 ½ a 2 años en que me sentía bastante mediocre, no rindiendo bien”. 

Dra. Nancy Bohannon

Universidad de California, San Francisco
“Cuando las personas son diagnosticadas basándose en un nivel de azúcar en la sangre en ayuno, 50% de las personas tienen complicaciones que se pueden atribuir a la enfermedad”. 

Narrador
Las complicaciones de la diabetes son lo que la hacen una condición potencialmente devastadora. 

Dra. Nancy Bohannon

 Universidad de California, San Francisco
“Es la causa número uno de nuevos casos de ceguera en adultos que tienen edad para trabajar, es la causa número uno de falla renal en etapa final —falla del riñón que requiere diálisis o transplante. Es la causa número uno de amputación de un miembro inferior —amputación no traumática de un miembro inferior”. 

Narrador
Y es una gran contribuyente a la enfermedad cardiovascular. Miguel De La Haya ya ha tenido operación de bypass al corazón debido a su diabetes.  

Miguel De La Haya

Paciente 
“La estoy controlando mucho mejor ahora, que es lo que debería haber hecho al principio”.

Narrador
Millones de americanos están genéticamente predispuestos a la diabetes, pero aún no han sido diagnosticados. Intervenir ahora, a través de modificaciones en el estilo de vida, cambio en la dieta, agregar ejercicio, y medicamento si es necesario, puede ayudar a prevenir alguna de las complicaciones. Es un hecho que modificaciones en el estilo de vida actualmente puede ayudar a evitar que algunas personas desarrollen la enfermedad del todo.

Dr. James Gavin

Escuela de Medicina de Morehouse, Atlanta
“Estamos esperanzados en que las personas comiencen a ver que no tiene que descansar más en una negación a la diabetes, donde tienen los oídos sordos, y no quieren saber sobre ésta porque toman una actitud nihilista. No piensan que se puede hacer algo. No pueden estar más alejados de la verdad”. 

Narrador
Los Institutos Nacionales de Salud, o INS, llevó a cabo un experimento controlado en personas con riesgo de diabetes. Aquellos que caminaron cinco días a la semana, perdieron de cinco a siete por ciento de su peso corporal y disminuyeron el riesgo de diabetes en casi un 60 por ciento.  

Dr. Robert Ratner

Programa de Prevención de Diabetes 

“Creo que es importante que la gente se de cuenta que, número uno, la diabetes no es inevitable. El hecho de que la mamá la tuvo, que la tía la tuvo y su hermano la tiene, no significa necesariamente que usted la tendrá si se cuida”. 

Narrador
El INS comprobó que hasta aquellos con riesgo alto de diabetes pueden tajantemente disminuir sus posibilidades de desarrollar la enfermedad, con un simple programa de ejercicio y dieta. 

Dr. Robert Sherwin

Universidad de Yale

“Pero probablemente aquellas personas, si pierden sólo de 10 a 15 libras, podrían ejercer un enorme impacto sobre si la diabetes se desarrolla o no”. 

Narrador
Vernon Wagnor ya tiene diabetes. Así que él sabe lo importante que es revisar su nivel de glucosa en la sangre.  

Vernon Wagnor

Paciente
“Es realmente importante —lo más importante que puedes hacer es mantenerte revisándolo y revisándolo y manteniéndolo bajo”. 

Dr. David Bell

Universidad de Alabama, Birmingham 

“El avance más grande en la diabetes desde el desarrollo de la insulina, en mi opinión, fue el descubrimiento o desarrollo del monitorio de la glucosa en el hogar”. 

Narrador
Vernon puede mantener su enfermedad más controlada al saber su nivel de azúcar en la sangre. Cuando su nivel de azúcar se eleva, él saca su lápiz de insulina y ajusta la dosis. Luego se inyecta.  
Dr. Nathaniel Clark

Asociación Americana de Diabetes 
“Ahora nos referimos al ABC del cuidado de la diabetes: la letra A por el examen para medir el azúcar en la sangre A1C, la letra B por la presión arterial y la C por el colesterol. 

Creemos que estos tres son extremadamente importantes en la prevención o disminución de la complicación mayor de la diabetes tipo dos: la enfermedad cardiovascular”. 
Narrador
Es un acercamiento múltiple con tratamientos muy buenos para el nivel de azúcar alto en la sangre: ya sea con medicamentos orales o con insulina, y medicamentos que pueden ayudar a controlar la presión arterial alta y el colesterol. Pero estos tratamientos están fundados sobre la base que se haga régimen y ejercicio diario. 

Dr. James Gavin

Escuela de Medicina de Morehouse, Atlanta
“Cualquier medicamento que tome, sea insulina, píldoras, lo que sea, usted tiene que tener una base de cuidado de la diabetes. Lo que significa cambios en el estilo de vida: pérdida de peso, dieta y ejercicio”. 

Narrador 
Una forma de medición de la diabetes para los pacientes y sus doctores es realizando un simple examen de sangre. Se llama hemoglobina A1C o simplemente, A1C. El examen mide cuan bien se ha controlado la glucosa en la sangre por los últimos tres meses antes del examen. El rango normal está entre cuatro y seis. La mayoría de las personas con diabetes deben trabajar duramente para obtener ese número bajo siete.  

Dr. David Bell

Universidad de Alabama, Birmingham 

 “Así que los pacientes deben insistir en esto. Tienen que saber cuál es su A1C. Casi todos saben su colesterol —deberían saber su A1C porque éste es el reporte real de su diabetes. Ya sea que es un A, B o C no importa, porque nos indica si tenemos que actuar o no”. 

Narrador
El manejo de la diabetes es un desafío diario, que se realiza mejor cuando el paciente toma responsabilidad personal. 

Dr. David Bell

Universidad de Alabama, Birmingham 

 “El paciente debería tener educación sobre su diabetes —saber más acerca de su diabetes que lo que sabe el doctor. Es la responsabilidad del paciente estar al tanto de su enfermedad”.  

Narrador
Más adelante, lo llevaremos a las líneas de frente en la batalla en contra de la diabetes… ¡Las cocinas de los Estados Unidos! 

*** 

Narrador
La hora de comida es una gran producción en el hogar de los Mills. Chef Norrie Mills recluta a sus niños Brandy, Kayla, y Jonathan, y comienza a trabajar. Norrie prepara muchas verduras, salteadas o hervidas, pero nunca fritas. El plato principal de hoy es pescado, salmón y bagre. 

Norrie Mills

Paciente 
“Tratamos diferentes formas de comer y de incorporar estas cosas a nuestra dieta para que cuando seamos mayores, no tengamos que enfrentar diabetes, colesterol alto, problemas al corazón y otras cosas que sólo ocurren cuando envejeces”. 

Narrador 
Randy Mills disfruta completamente de cómo cocina de su esposa. Primero que nada, le está enseñando a los niños cómo preparar las comidas y cómo comer bien. Y la selección de pescado, verduras y frutas es perfecta para alguien para quien la diabetes es una amenaza real.   

Randy Mills

Paciente 
“Mi abuelo la tuvo, todos sus hermanos la tuvieron. Desafortunadamente en mi caso, mis doctores me dijeron que tengo que tener mucho cuidado con lo que como porque tengo una predisposición hacia ésta”. 

Narrador
Norrie no espera que se coman todo lo que está en la mesa. Ella sabe que hasta con la comida saludable, es aún posible comer demasiado. Su meta es darle a sus hijos y esposo selecciones. 

Norrie Mills

Paciente
“Así que aun si no comen lo que yo prefiero comer, siempre tengo un substituto para ellos para que puedan elegir su comida”. 

Narrador
Randy y Norrie están muy conscientes de que los afroamericanos tienen un riesgo más alto de diabetes, así que hacen lo mejor que pueden para ser buenos modelos.  

Randy Mills

Paciente
“Me incentiva a primero preocuparme de mí mismo, y luego tratar de ser un mejor ejemplo para mis hijos y otros”. 

Narrador
Esto incluye llevar el ejemplo a la sala de ejercicios también.  

Randy Mills

Paciente
“Si no te cuidas, el ejercicio puede ser muy monótono y vas a dejar de hacerlo. He hecho todo lo posible para hacerme ir a esa sala”. 

Norrie Mills

Paciente
“Así que se ha convertido en una forma, no realmente como ejercicio, pero divertida cuando vamos allá. Ponemos música y cuando la hora ya pasó, no pareciera que hayas ejercitado por una hora”. 

Narrador
Dr. James Gavin, Presidente de la Escuela de Medicina de Morehouse, en Atlanta, es uno de los líderes detrás del programa de diabetes denominado “Setenta Por Ciento Bajo Siete en el  2007”. Esto significa un setenta por ciento de los americanos con diabetes tipo dos y un nivel de A1C bajo siete para el año 2007.  

Dr. James Gavin

Escuela de Medicina de Morehouse 

“Menos que un 7 por ciento es el nivel donde su tasa de desarrollo complicaciones está minimizada”. 

Narrador
La mejor manera de mantener los niveles de A1C bajos es con un buen control de la diabetes —hacerse el examen del nivel de glucosa en la sangre en forma regular, tomar sus medicamentos apropiados o la insulina prescrita por un profesional del cuidado de la salud, comer bien y ejercitar. 

Dr. Nathaniel Clark

Asociación Americana de Diabetes 
 “La hemoglobina está en la sangre y la hemoglobina transporta el oxígeno y hay diferentes tipos de hemoglobinas. Hay algunos tipos que cambian en proporción basado en el nivel de azúcar en la sangre. La hemoglobina A1C es uno de estos tipos”. 

Narrador
Helen Lewis fue diagnosticada con diabetes ocho años atrás. Ella realiza un buen trabajo en revisar su nivel de azúcar en la sangre y en tomar su medicamento. Helen tiene un incentivo, ella ya está desarrollando complicaciones.   

Helen Lewis

Paciente
“Mi visión está más aminorada que antes de tenerla. Y a mí me encanta leer”. 

Narrador
Helen sale de su departamento y camina para ejercitar. También hace lo mejor que puede para comer bien, pero es difícil.  

Helen Lewis

Paciente
“Te puedes comer un pedazo de queque, pero no un pedazo grande. Yo quiero comerme la mitad del torta entero, ¿entiende? Especialmente torta de fresas con nata montada. ¡Me encanta!”. 

 Dr. Charles Reasner

Universidad de Texas en San Antonio 

“Lo más importante que usted puede hacer para prevenir la diabetes es mantener control de su peso”. 

Narrador
Las personas con diabetes no son las únicas con tentaciones de comida, y las mismas reglas aplican para prevenir la diabetes. Si usted realmente come bien y ejercita, sus oportunidades de desarrollar diabetes bajarán mucho. Al parecer los americanos están lidiando con la obesidad hoy en día, especialmente los jóvenes americanos. Y estos niños obesos están desarrollando diabetes tipo dos, que tiene implicaciones graves para el futuro. 

Dr. Charles Reasner

Universidad de Texas en San Antonio 

“Era raro ver un diabético tipo 2 menor de 50. La razón por lo cual esto es tan importante es que a menudo toma de 15, 20 a 25 años para desarrollar una complicación por la diabetes. Bueno, si usted va a desarrollar la enfermedad cuando tiene 15, entonces tendrá complicaciones cuando tenga 40”. 

Narrador
Los niños necesitan aprender a comer bien ahora, y a ejercitar. De otra manera, la predicción CDC de uno cada tres personas nacidas en este país en el 2003 que van a tener diabetes, se hará realidad.  

Dr. James Gavin

Escuela de Medicina de Morehouse 

“Si las tendencias actuales no cambian —si no hacemos nada de diferente de lo que estamos haciendo ahora mismo— este tipo de números terribles nos acosará definitivamente”. 

Narrador 
Cuando regresemos, ¿qué nos depara el futuro? Afortunadamente, no todas las noticias son malas. 

*** 

Narrador
Los investigadores están trabajando mucho para descubrir nuevas formas para tratar la diabetes, y han progresado. 

Dr. David Bell

Universidad de Alabama, Birmingham 

“En el caso de la diabetes tipo 2, se están desarrollando mejores drogas. Para todas las diabetes, se están desarrollando mejores insulinas, hay mejores aparatos, mejor equipo de monitorio. Y estamos muy lejos de una cura. Pero estamos progresando”. 

Dra. Nancy Bohannon

Universidad de California, San Francisco 

“Así que tenemos que tener mucho cuidado en proteger lo que ya tenemos, para que cuando la cura o un realmente grandioso tratamiento esté disponible, quede todavía algo que valga la pena salvar”. 

Narrador
Esto significa averiguar si es diabético o pre-diabético, y hacer algo sobre esto.  

Dr. James Gavin

Escuela de Medicina de Morehouse 

“Y las buenas noticias son, ¿adivinen qué? Ahora podemos no sólo prevenir diabetes en aquellas personas que no la tienen todavía, pero también en aquellas personas que ya la tienen —y si podemos controlarla, podemos prevenir las complicaciones”. 

Narrador
Lo peor que puede pasar es dejar que las cosas sigan su curso actual con la posibilidad de tener una diabetes tipo dos no diagnosticada y fuera de control.

Dr. Robert Sherwin

Universidad de Yale 

“Creemos firmemente que la clave para la prevención de la diabetes tipo dos y la clave para reducir esta tendencia de tasas de diabetes tipo dos en aumento, es un cambio importante en los estilos de vida en este país”. 

Dr. Nathaniel Clarke

Asociación Americana de Diabetes 
“Hacemos mucho para educar al público sobre el riesgo de la diabetes, para educar a la gente que tiene diabetes sobre la diabetes y para educar a los proveedores del cuidado de la salud para que ofrezcan cuidado de la diabetes de la mejor calidad. Creemos que es extremadamente importante para que las personas manejen su diabetes en forma correcta o para que prevengan la diabetes, si tienen riesgo pero no tienen diabetes, ser educados sobre qué es la diabetes y cómo se previene”. 

Narrador 
Así que el mensaje importante es saber su riesgo de diabetes y trabajar con su equipo de cuidado de la salud para prevenir la enfermedad, o por lo menos para mantener las complicaciones acorraladas por el tiempo más posible.  

Randy Mills

Paciente
“Usted tiene que fijarse en lo que come, tiene que cuidarse si quiere tener la esperanza de tener una vida larga. Y yo quiero, deseo ver a mis hijos crecer”. 

Narrador
Usted puede vivir una larga vida con diabetes, pero es importante que trabaje con un equipo de cuidado de la salud para manejar esta enfermedad. 

Vernon Wagnor

Paciente
“Pero si usted es inteligente, usted hará lo que el doctor le pide y no lo ignorará”. 

Helen Lewis

Paciente
“Haga lo que le dicen. No diga: ‘Hoy no lo haré, lo haré mañana’. Esto está mal. Tiene que hacerlo todos los días”. 

Este Programa fue revisado por:

Dr. Nathaniel Clark

Asociación Americana de Diabetes

Dr. Bruce B. Dan

Editor en Jefe

El Canal del Paciente

Para mayor información contacte a:

Asociación Americana de Diabetes

1-800-DIABETES

(1-800-342-2383)

o

www.diabetes.org
Para mayor información sobre éste u otro tema relacionado con la salud, por favor visite nuestro sitio Web en:

www.patientchannel.com 

.

