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ACCU-CHEK" Performa

Con tiras grandes,
la medicion es mas facil.
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Accu-Chek” Performa
Disefiado para facilitar la medicion.

= Tiras reactivas mas grandes que facilitan la manipulacion y la dosificacion:
solo se necesita una pequenia muestra de sangre.

 Bordes antideslizantes y pantalla de gran tamaiio que facilita la
lectura de las mediciones.

Sienta lo que es posible.

Para obtener mas informacion, ingrese en www.accu-chek.com.ar
0 comuniquese al 0800-333-6365 6 0800-333-6081

ACCU-CHEK®
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editorial

Estimados lectores:

Quienes hacemos Vivir Bien la Vida les damos la bienvenida y les agradecemos por elegirnos una vez mas.
Este ano, que comenzd cargado de novedades y emociones para todos los argentinos, constituye fambién una
nueva y gran oporfunidad de concentrar nuestros esfuerzos en comunicar masivamente, y de la mejor manera
posible, los avances cientificos en el tratamiento, control y prevencion de la diabetes y sus complicaciones
asociadas.

Es por ello gue en el primer nimero de 2013 les presentamos un informe sobre el uso de las células madre en el
fratamiento de la diabetes, para que estén al fanto de las controversias que el tfema genera en la comunidad
cienfifica y en la sociedad en general. Podrdn también conocer la historia de vida de un “gran amigo” y
emocionarse con ella. Ademdads, les presentamos un enfoque infegral sobre los beneficios del autocuidado,
y podrdn descubrir la belleza del Aconcagua, el “coloso de los Andes”, entre otras notas que esperamos
disfruten.

En nombre de todo el equipo, los saludo muy cordialmente y los invito a seguir transitando todos juntos este
camino de aprendizaje, compromiso y solidaridad que es una vida con diabetes. Tenemos mucho por hacer,
ihagé&mosilo!

iBuena lectural!

ql_._-—‘T{'-—-J‘*“-
Marcelo Farachio

Responsable Diabetes Care
Cono Sur
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Tecnologia al servicio del paciente

"Con la diabetes nos hicimos amigos”

Cuatro testimonios inolvidables

El coloso de los Andes

Motivar el cutocuidado

Platos para disfrutar en familia

No todo lo que brilla es oro

Yo tengo fe de que todo cambiara



Formas de motivar v fomentor
el autocuidado

Realizar el cambio de estilo de vida
que requiere el tratamiento de la
diabetes no es sencillo, mucho menos
sostenerlo en el tiempo. Mantenerse
alerta y con una actitud positiva son
algunas de las claves.

El coloso de los Andes

El Aconcagua es una de las montanas
mas altas del mundo. El “coloso de los
Andes” es el gran monarca de los valles
mendocinos al noroeste de la provincia.

1’6 _-1-1‘ % >

No todo lo que brilla es oro

Pese a que no hay ningun tratamiento
aprobado en el pais, se detectaron

por lo menos tres grupos que ofrecen
curar la diabetes usando células de la
médula ésea. Advierten de los peligros
de estas practicas, en muchos casos
ilegales. "Es una locura absoluta”, dijo el
Dr. Gustavo Frechtel.
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NOVEDADES

La tecnologia, siempre al servicio

del paciente

Roche desarroll6 un nuevo chip de activacion, de color negro, para todos los
medidores Accu-Chek Performa’. A partir de ahora, este chip se inserta en lugar

del blanco y no se cambia mas, lo que permite ahorrar tiempo y ofrecer mayor

seguridad en las mediciones.

na vez mads, Roche vuelve a innovar y a
desarrollar productos para hacer mds
facil y sencilla la vida de las personas
con diabetes. La novedad llega en for-
ma de chip: gracias a los constantes
adelantos tecnoldgicos, a partir de ahora el anti-
guo chip codificador, de color blanco, serd reem-
plazado por un chip de activacién, de color negro,
que va a poder quedar dentro del medidor para
siempre, sin necesidad de cambiarlo nunca mas.

6 ‘ Novedades

Se frata de una modificacién que puede rea-
lizarse con un simple paso: el paciente quita-
rd el chip de codificacién blanco (en caso de
que sea necesario) e insertard lentfamente el de
activacion negro hasta que este quede en su
lugar. El nuevo chip permanecerd alli durante
todo el tiempo que el paciente utilice el medi-
dor, y no es necesario que lo quite nunca, inde-
pendientemente de que el chip de futuros viales
sea blanco o negro.



El cambio se realiza en cuestion de segundos, y el
chip funcionard con todas las tiras reactivas desti-
nadas a usarse en su medidor, sin importar que los
nuevos envases contengan chips de codificacion de
diversos colores o con nimeros de cédigos diferentes.
Anfes, para mantener el funcionamiento correcto de las
firas reactivas, era necesario sustituir el chip en el medidor
con el correspondiente al fubo de tfiras que uno fuese a
usar, y los problemas llegaban cuando nos olviddbamos
de realizar dicho cambio o se danaba por algdn motivo
el chip, circunstancias en donde podiamos encontrarnos
con fallas a la hora de seguir el fratfamiento.

Hasta el momento, los chips blancos eran entregados
para calibrar las variaciones naturales de las tiras que
podrian afectar potencialmente los resultados de glu-
cosa en sangre. Debido a los avances de la manufac-
tura de las tiras, la variacion entre los frascos de tiras
ahora es mucho menor, por lo tanto puede calibrar
para todas las tiras de Accu-chek Performa que serdn
fabricadas de aqui en adelante.

Por eso, como consecuencia de las innovaciones de
Roche, el chip de activacién negro reemplazard de
forma permanente al de codificacién blanco estén-
dar que se incluia en cada tubo de firas reactivas
Accu-Chek Performa, simplificando las mediciones de
rutina, ya que permite codificar el medidor una sola
vez y para siempre. Asimismo, ofro de los beneficios
con los que cuenta esta nueva tecnologia es que
permite ahorrar tiempo, ya que agiliza el aprendizaje
y ayuda a garantizar la seguridad con la obtencién
sistemdtica de resultados precisos de glucemia.

El chip de activaciéon funciona con todo el portfolio
de productos Accu-Chek Performa: Accu-Chek Perfor-
ma, Accu-Chek Performa Nano y Accu-Chek Performa
Combo. Otra de las ventajas es que es fécil de usar
para aquellos que son pacientes en la actualidad y
facilita el aprendizaje de los pacientes nuevos, ade-
mds de garantizar sistematicamente resultados pre-
cisos, mds alléd de que el rendimiento del sistema vy la
precisién no sufren cambios.

Lorena Arostegui, jefa de Atenciéon al Cliente de Dio-
betes Care, comenta que el proceso para insertar el
chip de codificacién negro no difiere de la manera

UN CAMBIO POSITIVO PARA TODOS

El chip de activacién, de color negro, trajo be-
neficios para todos. La reaccion de los pacien-
tes, en general, fue muy buena, y todos se mos-
traron muy contentos con el cambio, sobre todo
porque se simplificon los procesos y se evitan
errores. Lorena Arostegui, jefa de Atencion al
Cliente de Diabetes Care, cuenta que los co-
mentarios recibidos de parte de los pacientes
hasta el momento fueron muy positivos. Por
ejemplo, algunos destacaron que “es mejor no
tener que acordarse de cambiar el chip”, otros
comentaron que se sienten “mads aliviados por-
que es un paso menos” y subrayaron el trabajo
de Roche, porque pensd en un sistema que per-
mite “acortar los pasos a la hora de medirse”.

en que se realizaba la colocacién del blanco. *Una
vez insertado, el medidor no dard mds el mensaje
de advertencia avisando que su frasco de firas estd
vencido, o impedird que se coloquen tiras vencidas,
ya que los blancos tenian las fechas de expiracion
programadas, y las tiras son usables hasta la fecha
impresa en el frasco”, explica.

El resto de las especificaciones se mantendrdn iguc-
les que hasta ahora. Por ejemplo, el medidor seguird
realizando los chequeos de seguridad usuales, como
el de detectar si la tira estd danada o si fue expuesta
a una humedad elevada.

Asimismo, la novedad del reemplazo del chip negro
por el blanco consiste en un beneficio sumamente
importante para los pacientes, ya que no van a tener
que recordar cambiarlo cada vez que abran un nue-
VO envase.

“Este sistema es simple y conveniente para las perso-
nas mayores o para aquellas que suelen olvidarse de
cambiar el chip al abrir un nuevo vial de tiras. Ade-
mds, son Menos 10s pasos a seguir, ya que los pacien-
tes no tendrén que comprobar el cédigo del envase”,
indica Arostegui.

Con esta novedad, Roche consiguié solucionar defini-
tivamente los problemas derivados del obligado cam-
bio de chip para cada nueva caja de tiras reactivas,
al incorporar uno nuevo de activacién negro, valido
para usar con cualquier tfira reactiva, independien-
temente del chip de codificacién con el que fueron
envasadas.

*Ensayo orientativo para el autocontrol de la glucemia sin valor diagndstico.
Ante cualquier duda consulte a su médico y/o farmacéutico.
Lea atentamente las instrucciones de uso.
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"Con la diabetes nos hicimos
Aamigos”

Nicolas Arce tiene diabetes, pero reconoce que su diagndstico fue el principio

de una vida mejor, mas equilibrada, y que le permiti6 hacer muchos amigos

y ensenar a sus pares que es posible estar bien, porque es un convencido que

hasta de lo malo siempre se puede sacar algo bueno.

odos coincidimos en que el lunes es el dia
mas impopular de la semana y que afron-
farlo llega a demandar un esfuerzo sobre-
humano. Si a ese hecho corroborado em-
piricamente le sumamos la sucesidon de
realidades con las que nos enfrentamos de camino al
frabajo, el comienzo de la semana puede ser no solo
apabullante, sino seriamente perjudicial para la salud.
Pero como la vida se compone de tristezas y alegrias,
de derrotas y de friunfos, el canasto vacio del chico que
vende en Retiro, con el que me crucé, seguramente se
llene de ilusiones al pensar que ese es el camino hacia
un futuro mejor.Y mi dnimo de lunes se transforma y se
ilumina mientras imagino esa posibilidad: tal vez, dentro
de algun tiempo, otfro lunes, viaje con ese chico y des-
cubra que esté yendo a la facultad. ..
Enfonces, y en forma encadenada, fambién pienso
que ese lunes comienza la cuenta regresiva para
vigjar el viernes a Viedma, la bella ciudad capital
de la provincia de Rio Negro, donde me encontraré
con Nicolds Arce, un gran tipo que desde muy chico
enfendié que para ganarle a la adversidad, hay que
levantarse todos los dias pensando que “el dolor es
inevitable, pero el sufrimiento es opcional” (parafra-
seando a la chilena Pilar Sordo).

Una familia feliz

El viernes llego a Viedma, y un par de horas después ya
estaba con Nicolds, Gisela (su companera), Francisco
-el nuevo integrante de la familia, fruto de un amor que
ya lleva mas de 13 anos- y Uma, la perra labradora de
4 anos que solo se separa de ellos para ir a buscar la
pelota con la que te invita a jugar (si sos bienvenido, clo-
ro). Esta postal de final feliz, fodos sentados en el patio

de su casa, mate de por medio, es el marco en el que
comenzamos a recorrer esta historia.

Nico tiene 33 anos, es profesor de Educacion Fisica,
presidente de la Asociacion Viedmense Amigos del
Diabético (AVIADI) y desde hace 14 anos convive
amigablemente con una diabetes fipo 1. Es "un gran
amigo de sus amigos”, como alguna vez lo catalogué,
y desde su entorno -Federico Gronda, el Ironman de
Rosario; o Jorge Luna, profe de Buenos Aires, por ejem-
plo- lo confirman cada vez que se les pregunta.

*Yo no participé del grupo de fundadores de AVIADI,
pero en el momento en que la asociacién nacia, estaba
haciendo mi debut en diabetes”, cuenta Nico mientras
mira, adn asombrado, cémo Gise amamanta a Francis-
co. Debut y fundaciéon de AVIADI se dieron en febrero de
1999; un contexto prometedor, ya que la provincia de
Rio Negro se habia adherido a la Ley Nacional de Dia-
betes, y la obra social provincial lograba una cobertura
del 100% de los insumos; entonces, la realidad de los
pacientes con esa condicibn comenzaba a cambiar.
Por aquellos anos, luego de que los doctores Nito Abra-
ham y Mirta Maldonado lo invitaran a la incipiente AVIA-
Dl cuando adn estalba infernado, fueron fundamentales,
primero sus padres Silvia y Luis, luego su hermano Juan
y su novia Gisela, que sin asfixiarlo caminaron a su lado
siempre, pero déndole aufonomia. “Tenia 18 anos, y eso
me sirvié para saber que si yo no estalba bien, nadie iba
a estarlo por mi; que yo tenia que proponerme, a pesar
de la diabetes, desarrollarme como persona, Como pro-
fesional, tener una vida plena; y que la diabetes no podia
impedirme eso”, recuerda y reflexiona a la distancia.
Durante esa etapa, Nicolds aprendié uno de los princi-
pios de la educacién, no solo diabetfolégica, que dice:
"Dar las cosas por sentado es una de las principales
causas de malentendidos y disgustos, fanto a nivel per-
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sonal como profesional”. "En una de las primeras char-
las de AVIADI a las que fui acompanado por mi vieja,
nos senfamos atrés. Habia un sefor que la fenia reclara,
con varios anos de diabetes, que me dijo despacito: Yo
cuando estoy alto me pongo corriente...”. Me quedé
pensando... corriente? La miré a mi mamad, que tam-
bién habia quedado desconcertada... esto era lo mas
grave para mi, egresado de una escuela industrial. Le
pregunté al sehor, inocentemente, sin saber nada: ¢ Y
cudntos volfs se pone?’.Y él se dio cuenta de que lo
que le estaba diciendo era una burrada, y me contestd:
‘No, insulina corriente me pongo'. Esta anécdota es gra-
ciosq, pero me sirvid mucho como profe, como persona;
hay que ser muy simple con lo que se explica y muy
diddactico, para que la gente entienda y no se quede
con dudas, sobre todo en la educacién diabetoldgica”.
Luego de hablar muchas veces con Silvia, su mamé
—-quien fallecié en 2008 (ver recuadro)-, y con un em-
pujoncito del profe Jorge Luna, de Buenos Aires (actual-
mente ambos infegran la comisidn de deportes de la
Federacion Argentina de Diabetes), Nicolds, que tenia
su mente en el tema diabetes, decidid abandonar la
carrera de Administracién que habia comenzado y es-
tudiar Educacién Fisica, su eleccidon de vida. *Yo habia
empezado a hacer algo de canotaje -ya hacia bici y
ofras cosas- para ver como respondia mi cuerpo exi-
giéndole un poco mdés. Me encantd, pero no tenia ni

FRANCISCO Y LAS ENSENANZAS DE SILVIA

“Cortarle el cordén a Francisco, ponérselo en el
pecho a la mamd, acunarlo, hicieron que esa
pascra a ser la experiencia mds fuerte que haya
vivido hasta hoy. Ahora entiendo la angustia
que sienten los padres que tienen hijos con dia-
betes, porque un hijo es lo mdés maravilloso que
te puede pascr en la vida, vy lo protegés con
uncs vy dientes. Comprendi las preocupaciones
de mi momd, de ir todas las noches a tocorme
la frente cuando dormia a ver si estaba con una
hipoglucemia, la cngustia de mi viejo. Mdas que
nunca, me concentro en lo que me ensend mi
vieja vy en qué haria ella en mi lugar”. Silvia, su
mamd, era docente. Nico aprendid con ella que
los recuerdos tristes se convierten en recuerdos
lindos; y las ensenanzas, en amaor.

Vbl uk

idea. Pensaba que el profe de Educacion Fisica debia
fener un dominio muy grande de muchas disciplinas
deportivas.Y Luna me dijo: 'No fe olvides que no es so-
lamente ensenar deportes o dar clases en una escue-
la. Hay una tendencia actual en la que los profesores
fambién se perflan como agentfes de salud’. Esto fue
en 2001. Enfonces, para una Navidad, nos escribimos
con Luna una carta que todavia tengo guardada en mi
mesa de luz, en la que me expresaba que iba a ser un
buen profe, que solamente me lo tenia que proponer.
‘Un entusiasta dispuesto a equivocarse es preferible a
un indeciso que No se equivoca nunca. El primero pue-
de acertar, el segundo, jamds’, me dijo. Ahi me propuse
tres desafios: el primero, a pesar de la diabetes, tratar de
estar bien; el segundo, que la diabetes me sirviera para
algo, ayudédndome a mi mismo y a la gente que la te-
nia. El tercero, ser profesor de Educacién Fisica”.

En el instituto, en Viedma, lo trataron muy bien, como
uno mds; eso hizo un clic en su cabeza, porque en-
tendié que era una persona como todas. “Por ahi,
cuando salia con mis amigos, sentia una mochila por
tener que aplicarme insuling, respetar los horarios de
lo comida, automonitorearme, descansar y tener cui-
dado con lo que hiciera en esos momentos, debia te-
ner mds precauciones que un joven sin diabetes. Pero
me sirvidé para conocer mi cuerpo y coémo respondia.
Cuando lo hablo con los chicos que recién debuta-



ron, siempre les digo que muchas veces me canso,
me siento agobiado de tener diabetes, de tener que
pincharme el dedo, de ponerme insulina, pero siem-
pre que me sientfo asi, respiro profundo y agradezco a
Dios que tengo eso y no otra cosa, porque me permite
tfener una vida casi plena”.

"La Educacion Fisica en mi vida es fodo, porgque entien-
do que en el paciente con diabetes es un pilar del fra-
tfamiento y una manera muy buena de ayudarlo. En la
persona que estd en riesgo de fenerla sirve para traba-
jar en la prevencién, cambiando algunas conductas.
Yo soy un profesor de Educacién Fisica con diabetes,
un complemento que llevo con la mayor responsabi-
lidad posible, pero también tratando de recibir ayuda
de mi familia, de mi pareja, Gisela, que es una persona
maravillosa que se banca muchas cosas: no solamen-
te convivir con una persona con diabetes y estar aten-
fa alas hipoglucemias que pueden venir, sino fambién
soportar 14 afos de participar en una asociacién y ho-
cer trabajo comunitario. Ella me apoya y me acompa-
na, eso es, creo, lo mds importante. Gise es la segunda
persona que mds conoce mi condicién.Y como es tra-
bajadora social, entiende esta locura mia por ayudar
a la gente y por hacer cosas por los demds. Agradezco
a Dios que se haya cruzado en mi camino”.

Para Nico, el diagndstico de diabetes fue el principio
de una vida mejor, mds ordenada y equilibrada. No le
gusta tener diabetes, pero reconoce que le dio felici-
dad, porgue le permiti® hacerse de muchos amigos

y ensenarles a sus pares que también la tienen. "Nos
hicimos amigos con la diabetes, me hizo ver la vida
de ofra manera, ser menos mezquino y mds solidario.
Es una parte mds de mi vida que se vincula con todo
lo que hago. Creo que es un condimento mads en la
vida. No hay que temerle al qué dirdn y hay que ani-
marse a vivir de forma positiva”, concluye Nico con
una sonrisa.

NADA COMO IR JUNTOS A LA PAR

Desde que, una tarde de 2000, dando una
vueltita por la costa, Gisela invitara a Nico a
merendcar juntos, précticamente no se sepa-
raron mads. Hoy ya no concibe la vida sin él.
"Al principio me costaba verlo aplicarse la in-
sulina, pero un dia le pedi que me ensencra
a ayudarlo; asi comencé a ir a AVIADI, don-
de aprendi muchisimo. Saber que a él le hace
bien ya es suficiente como para seguir juntos
siempre y patear este camino que nos tocod”.
Es como dice Pappo: "Nada como ir juntos a la
par’. Ahora, con Francisco, reconoce que irém
por la vida mdés tranquilos, hasta que sea un
poquito més grande, pero asegurcn que o Fran
le pondrdn la camiseta de AVIADI.



La diabetes la acompana desde los 11, cuando to-
davia era una nifa. Hoy ya es una mujer, tiene su
diabetes completamente controlada y se siente tan
bien que estd por encarar el proyecto mds grande
de su vida: tener un hijo y formar una familia junto
a su pareja, con quien fambién comparte la condi-
cién de tener diabetes tipo 1, ademds de un entfen-
dimiento total y mutuo.

Pero hubo para Natalia un tiempo en donde no todo
era tan facil como ahora; y no puede dejar de recor-
dar su conflictiva época como adolescente con dia-
betes. “Fue la etapa mds engorrosa, sobre todo por
la rebeldia, fenia que pincharme y no queria, por-
que fampoco me veia identificada con ofros chicos,
yo era la diferente”, rememora. Pero con el apoyo de
la familia, y sobre todo de sus hermanos, pudo salir
adelante, hacerse los controles y estar bien.

Por este motivo, Natalia piensa que, mas alld de la
rebeldia adolescente, es importante que los chi-
cos se hagan los controles para tener una mejor
calidad de vida. "Las consecuencias de no cuidar-
se no se ven en ese momento, sino mds adelante,
y ya ahi no se puede volver atrds. Aplicarse la in-
sulina y hacerse los controles es lo que da futuro”,
destaca Natalia.

Su diabetes se despertd un 3 de abril de 1983, cuan-
do tenia solo 9 afos. Recuerda que de chico su frato-
miento iba bien, porque hacia todo lo que sus padres
le decian. Pero los problemas, como sucede con mu-
chos jévenes, llegaron con la adolescencia. “Son los
anos mds complicados. Yo no sabia lo que hacia, y
mis padres No sabian qué hacer para que me realiza-
ra los controles, pero hace unos 15 anos se acabod esa
rebeldia y empecé a tomar mds conciencia, a cuidar-
me para estar mejor”, cuenta Marcos.

Hubo un clic en su vida, un gran susto, y fue cuan-
do empezd a tener problemas en la vista. “Pasé por
varias operaciones y desde ese dia me empecé a
cuidar de verdad, a darme cuenta de que era mi
vida la que estaba en juego”, dice.

Oftro factor que influyd para la tomma de conciencia
fue el conocer a chicos a los que les pasaba lo mismo
que a él."Por eso es importante ir a los encuentros que
organizan las asociaciones de ayuda a las personas
con diabetes”, recomienda el joven, quien forma par-
fe de una que se encuentra en Concordia, Entre Rios.
Hoy, Marcos esté bien controlado y tiene ganas de en-
frentar nuevos desafios, como el de hacerse cargo del
negocio familiar.Y sabe que para eso tiene que estar
lo mejor posible, para poder “aprovechar la vida”.



Es publicista, ademas estudia Diseno Grdfico y su
sueno es trabajar en una agencia de publicidad.
Cuando hizo el debut con su diabetes, a los 7 anos,
en su casa esa patologia no era una novedad, por-
gue su padre fambién la tenia. Recuerda que con
el uso de la insulina comenzd a sentirse mejor y
gue no entendia qué era lo que le pasaba. *Cuan-
do era chica, pensaba que tenia que hacer lo mis-
mo que mi papd; lo mas dificil era cuando pasaba
por un kiosco, queria un helado y me decian que
no, pero eso era también lo que mas les dolia a mis
papds”, cuenta.

Sabina destaca la importancia de conocer a chicos
gue estén pasando por lo mismo. A medida que vas
creciendo, empezds a ir a campamentos, fe relacio-
nds con ofras personas de fu edad que fambién tie-
nen diabetes y fe das cuenta de que no estds solaq,
aungue eso No quite que sea pesado tener que salir
y medirse en un bar, pero es también en ese momen-
fo que te das cuenta que es importante cuidarse
para estar bien”, reflexiona.

Sabina sabe que tiene que cuidarse para sentirse
bien, y asi poder seguir el ejemplo de su padre y
alcanzar objetivos como lo hizo él, que cruzé los An-
des en bicicleta.

Depende de la insulina para controlar su diabetes
desde hace 21 afos. Empezd con algunos sintomas
alos 11, y de pronfo tanto él como sus padres fu-
vieron que aprender a llevar adelante una vida con
diabetes. "No se sabia mucho, y ademds, al vivir en
el interior, habia muchas dificultades por la poca
tecnologia”, recuerda.

El joven cuenta que cuando era chico se “sentia di-
ferente” y que no tenia recuerdos de haber conoci-
do personas mayores con diabetes, por eso “tenia
una idea de que la vida para ellos era corta”. Pero
todo cambié cuando empezd a informarse. “Me fui
educando, y ahi comenzd a cambiar mi vida”, cuen-
ta Ezequiel. "Aprendi a alimentarme, a usar la insuli-
na, fui a charlas y conoci a gente que le pasaba lo
mismo que a mi, empecé a no sentirme tan solo; y
eso te da mds ganas de vivir”, enfatiza el joven.
Asimismo, Ezequiel confiesa que hubo un gran cam-
bio en él que lo llevdé a querer hacer cosas por los
ofros, y fue asi como fundé un grupo de ayuda a j6-
venes con diabetes, en Corrientes. "La educacion en
la diabetes es fundamental, més conocimiento es
sindbnimo de mds control. Es importante que la gente
sepa que con la diabetes se puede hacer una vida
completamente normal”, destaca.



N.A.Dia: Esperanza y militancia

por la vida

o es fan dificil que aprendas a volar”,
asegurd Pafricia Sosa en una de sus
canciones més conmovedoras y recor-
dadas que le ha valido reconocimiento
como cantante y en su largo camino
dentro del frabajo social al que se dedica cuando las
luces de las cdmaras se apagan y se encienden las
de la vida cofidiana.

Si de corroborar a Patricia Sosa se trata, N.A.Dia podria
dar catedra. En ese hecho se afirma la eleccién de
esa bella estrofa como lema de su "6° Campamento
de Verano para chicos con diabetes y sus familias, en
carpa, del 7 al 10 de febrero”, tal cual rezaba la con-
vocatoria, que se cumplié al pie de la letra. El equipo
que recibié a las mds de 120 personas que partici-
paron estuvo comandado por su presidenta, Nydia
Farhat, una profesional de las Letras que se dedica a
ensenar —pero también a aprender- y que supo con-
formar junto a sus hijas (Florencia, de 23 afos, acom-
pafante terapéutica con diabetes tipo 1 desde los 5;
y Celeste, de 23, disehadora), ofros padres y N.A.Dia
una familia perfecta.

*No es un frabajo de unos meses, este campamento
es el trabajo de todo un ano. Estamos muy contentos
por los resultados, ver a los chicos en patas, cémodos
y felices es increible”, cuenta Nydia resumiendo en
esa imagen la satisfaccidon por el objetivo cumplido.
Si bien Nydia y su equipo no dejaron nada librado al
azar -hubo talleres para padres y para hijos, de ali-
mentacién, de teatro y mucha recreacién y aventura

que incluyd, desde luego, dormir en carpa y la pileta-,
nada fue sencillo a la hora de organizar este cam-
pamento: “Teniamos capacidad para 200 personas,
pero tuvimos que acotfarla a 120 porque no nos do-
ban los costos para afrontar los seguros de responsa-
bilidad civil. También debimos ceder muchas becas;
de todos modos, con grupos reducidos se tfrabaja
mejor”, explica Nydia, consciente de sus limitaciones,
gue tienen que ver, en su mayoria, con el escaso apo-
yo que este fipo de actividades recibe de entes gu-
bernamentales y empresas.

Reniega, claro, porgue deberia recibir mds ayuda, pero
como sabe que "no estd muerto quien pelea”, recapa-
cita y llama a reflexionar a todo aguel que tenga una
minima posibilidad de aportar a la causa, que es -ni
mds ni menos- ayudar a gue las personas con dicbe-
fes, ninos y adolescentes, tengan una vida plena junto
a sus familias."Ojalé a futuro posean una mirada sobre
la importancia que estas actividades fienen para la so-
lud. Lo Unico que estamos haciendo es trabajar para
fener un paciente educado en diabetes. Esto ayuda
a la economia y a los Gobiernos también, porque un
paciente bien tratado y controlado no le va a fraer pro-
blemas al sistema de salud padblica.Yo fengo mucha fe
en que esto serd asi”, explica.

Y no esté equivocada. Por algo este afio se les sumo
el apoyo del municipio de Berrotardn, vecino de Rio
Cuarto. "Nosotros no recibimos dinero, fodo otro tipo
de ayuda es bienvenido. Todo sirve”, cuenta Nydia,
que sabe que va por el camino correcto.



Nydia Farhat, presidenta de la asociacion.

Y como fodo sirve, vale resaltar la colaboraciéon desin-
feresada de Judith Laufer, mamé de Ari —-quien tiene
diabetes tipo 1-, profesora infegrante de la Federacion
Argentina de Diabetes (FAD) y de la asociaciéon Dio-
beticos.org. Ao tras ano, ella se carga al hombro los
talleres para padres, que fanta necesidad de apren-
der y compartir tienen. También hay que destacar la
ayuda del laboratorio Roche, que a fravés de Susana
Bertolina puso un equipo inferdisciplinario a dispo-
sicion de N.A.Dia y sus necesidades (ver recuadro),
adema@s del equipo de Diabetologia de Cérdoba.
Pero hablemos de N.A.Dia. La Nueva Asociacion de
Diabetes del sur cordobés nacié hace ocho afos, un
14 de noviembre de 2005, como un proyecto elabo-
rado durante varios anos mientras Nydia militaba en
una asociacion civil de Rio Cuarto y, ademds, trabajo-
ba en la FAD, durante la conduccién del Dr. Ciro Buso.
Ella tuvo que hacer un posgrado en Administraciéon y
Gestion de las Organizaciones Civiles, donde se co-
pacitd para presentar el proyecto, que contd con el
apoyo del municipio de Rio Cuarto.Todas esas ganas
potenciadas dieron origen a N.A.Dia.

Y como “nadia”, en las lenguas eslavas, significa “es-
peranza” -nos lo contd Nydia-, su gente no tiene du-
das de que seguirdn en la lucha por las personas con
diabetes de Cérdoba vy, por qué no, de todo el pais.
Una senal de ese futuro fue el merecido 1° Premio all
Voluntariado en Diabetes "Antonia de Dinardo 20127,

gque le entregard la Asociacion LAPDI de Buenos Aires.
iFelicitaciones!

Solo participando podés entender y ser uno mds

"Queremos agradecer al equipo interdisciplinario
de Accu-Chek por participar no como empresa,
sino como colaboradores, que ayudaron desde la
cocina hasta limpiando mocos, ja, ja”, agradece
Nydia en nombre de toda la asociacién. Para Da-
rio Bracco, del call center de Roche de Buenos
Aires, este campamento fue un punto de inflexion
en su vida: "Si bien por mi trabajo y por mi histo-
ria estoy en contacto permanente con pacientes,
al participar de este campamento pude enten-
der desde otro lugar qué les pasa a ellos”, conté.
También quedd impactado por la velocidad con
la que los chicos captaban los conceptos y por
cbébmo los padres intercambiaban informacién vy
experiencias que terminan siendo fundamentales.
Fueron parte del equipo y los talleres, ademdas de
Dario, Mercedes Uribarry, nutricionista y especia-
lista en infusores; Federico Vicente, APM; y Luisina
Ricci, educadora. *Fue un placer conocer a Nydia,
una persona con una historia muy fuerte y un tre-
mendo empuje que se ve plasmado en todo lo
gue hace”, concluye Dario, quien promete volver
a participar de estas actividades. M
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El coloso de los Andes

igurosamente mendocino, el cerro Acon-
cagua -ubicado en la cordillera central,
al noroeste de la provincia- corona el
cielo del parque provincial que lleva su
nombre. La cima del renombrado “Techo
de América” dista solo 12 kildmetros de la frontera
con Chile.
El ascenso hacia la cumbre del Aconcagua, que
araia los 7000 metros de altura, requiere gran ap-
fitud fisica, equipos especializados, porteadores,
permisos y mucho tiempo disponible, ya que acli-
matarse al aire enrarecido de la altura es de vital
importancia.
Pero ademdés de la visible cumbre nevada, el parque
cuenta con varias caminatas simples -de baja dificul-
tad y autoguiadas- que, con el mapa que se entrega
al abonar la entrada, se pueden realizar tranquila-
mente. De diciembre a marzo se considera la época
ideal para visitar el parque.

Uspallata

El Aconcagua es la perla més codiciada de todos los
vigjeros que llegan a conocer la hermosa y heterogénea
provincia de Mendoza. La fravesia para llegar hasta él co-
mienza en el pueblo de Uspallata, ubicado a casi 100 kild-
metros de la ciudad de Mendoza por la Ruta Nacional 7.
Este hermoso poblado, al pie de los Andes, es un oasis
con frondosas sombras, surcado por las aguas cristo-
linas del rio Mendoza y los arroyos San Alberto y Uspao-
llata. Desde alli hay que recorrer 70 kilémetros hasta la
entrada del Parque Provincial Aconcagua, que aloja
al “coloso de los Andes”.

Uspallata cumplié un papel protagdnico en la historia
de Sudameérica. Alli se reunieron dos de los ejércitos

de San Martin antes del cruce de los Andes con el fin
de liberar a Chile del mandato realista.

Paramillos de Uspallata

Desde el pueblo de Uspallata, por la Ruta Provincial 52
rumbo noreste, a los 24 kildbmetros se llega a Parami-
llos de Uspallata.

En esta regidn se puede visitar la villa fronteriza de
Las Cuevas, junto a la ruta, a 3151 metros sobre el ni-
vel del mar, con sus pintorescas casas de estilo nér-
dico. Desde este pueblo, se accede al monumental
Cristo Redentor, emplazado a 4000 metros de altu-
ra, que representa la fraternidad de los dos paises
vecinos, Argentina y Chile. Son nueve kildmetros por
un sinuoso camino de tierra que permanece tapo-
do por la nieve la mayor parte del ano. De modo
que son pocos los que pueden llegar hasta el pie
de la obra -esculpida por el artista argentino Mateo
Alonso- para leer la placa que yace junto al Cris-
to: "Se desplomardn primero estas montafas antes
que chilenos y argentinos rompan la paz jurada al
pie del Cristo Redentor”.

En Paramillos de Uspallata también se puede visitar
el bosque de Darwin, en homenaje a su descubridor,
que halld en el lugar mdés de 52 troncos fésiles del Trid-
sico, en posicidn de vida.Y en el cerro Tunduqueral,
hay petroglifos (grabado en piedra, prehistérico) de
gran valor arqueolégico que esperan ser descifrados.
Pero sobre todo, hasta aqui llegan diariamente gran
cantidad de vigjeros -de la Argentina y el resto del
mundo- para admirar sus extraordinarias vistas pano-
rédmicas: el ardiente cerro Los Colorados y las promi-
nentes cimas de la geografia de la cordillera de los An-
des, donde el cerro Aconcagua, el cerro Mercedario,
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y el cerro El Plata se recortan contra un cielo limpido
color turquesa.

Alta montana

La excursidon a este coloso de los Andes es cono-
cida como “alta montana”, y el recorrido incluye
los principales valles mendocinos, pasando por
Uspallata hasta el Parque Provincial Aconcagua,
dentro del cual se erige el renombrado Techo de
América.

En el Parque Provincial Aconcagua comienza un
frekking de apenas 400 metros, apto para todas las
edades y sin necesidad de entrenamiento previo. A
pie, por las suaves lomadas de la montana, el camino
desemboca en el mirador de la laguna Los Horcones,
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nutrida por las aguas de deshielo de los abundantes
glaciares de las montanas aledanas.

El gélido espejo de agua esté emplazado a més de
2900 metros sobre el nivel del mar y suma sus encan-
tos al atractivo paisaje coronado por las imponentes
cumbres nevadas del cerro Aconcagua. La cumbre
md&s alta del Techo de América llega hasta los 6962
metros de altura sobre el nivel del mar y queda bien
profegida por las alfisimas montanas que la rodean,
y hacen perder toda nocién del tamano y el espacio.

Solo para expertos
Cada temporada de ascenso -que generalmente co-

mienza en noviembre y culmina en marzo-, el Aconca-
gua tienta a los mds fandticos andinistas del mundo.



Algunos infentardn ascender por las rutas menos di-
ficiles, pero los més osados irén a conquistar cada
paso por los caminos mds duros de la montaia, que
requieren un mayor conocimiento técnico y entreno-
miento fisico.

Mé&s alld de la ruta que se escoja, la gran alfitud y el
fiempo potencialmente extremo desafion al mds ave-
zado de los montanistas.

Cada ano, decenas de aventureros y montanistas se
dan cita en la base del Aconcagua con la infencién
de coronar la cumbre mas alta de América. Solo un
punado lo conseguird, pero en el intenfo estd la go-
nancia y fambién en el dia tras dia de la vida en la
montafa, una de las motivaciones mas fuertes y que
llaman a compartir el mate, las anécdotas, la prepa-
racion del equipo vy las charlas propias de quienes

hablan la misma lengua, la de las cumbres heladas
e indémitas.

El premio es contemplar la majestuosidad de la cor-
dillera de Los Andes desde un lugar al que pocos
afortunados en el mundo pueden llegar. El duro as-
censo a la cumbre del Aconcagua requiere un exce-
lente estado fisico, una apropiada aclimatacion, un
buen servicio logistico y la experiencia de los guias.
Pero, sobre todo, es necesario contar con la venia de
la Madre Naturaleza para el éxito de la expedicion.
Siendo la segunda montafia mdas alta del mundo, la
cumbre del Aconcagua esté incluida dentro del cir-
cuito llamado “Siete Cumbres” (que consiste en es-
calar los picos mds elevados de cada confinente).
Alcanzar las siete cimas es el mayor desafio al que
puede aspirar un montanista.
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DATOS UTILES

Como llegar

A Mendoza

En avion: LAN vuela a la ciudad de Mendoza des-
de $915 ida vy vuelta; el mismo tramo por Aeroli-
neas Argentinas cuesta $1113.

En bus: la empresa San Juan de Mar del Plata cu-
bre el tramo Buenos Aires — Mendoza por $625 ida.
En auto: son 1046 kilémetros por Ruta Nacional 7.

Alquiler de auto en Mendoza:

Avis: Primitivo de la Reta 914; Tel.: (0261) 4203178/
(0261) 4296403; mendozadt@avis.com.ar; Www.
avis.com.ar

A Uspallata

Para llegar a Uspallata conviene ir en auto y, des-
de alli, visitor al ritmo propio los clrededores de la
Villa de Uspallata y los hermosos enclaves mendo-
cinos de Polvaredas, Punta de Vacas, Los Penitentes,
Puente del Inca, mirador del cerro Aconcagua v la
villa fronteriza de Las Cuevas.

En auto, desde la ciudad de Mendoza hasta Uspa-
llata, hay 123 kildmetros, por las rutas nacionales
40y 7.

Dénde dormir

En la ciudad de Mendoza

Los Varietales Bed & Breakfast: ubicado en un ba-
rrio tranquilo de la ciudad de Mendoza, a tan solo
seis cuadras del centro; Juon Agustin Maza 661,
Mendoza; (0261) 4234155; consultas@losvarieta-
les.com; www .losvarietales.com

En Uspallata

Mamuna: esta posada estd ubicada al pie de la

Turismo

cordillera de Los Andes, entre los cerros Negros
vy el Cordédn del Tigre, sobre la ruta 52 sh a cin-
co kilémetros de la ciudad de Uspallata; Cel.:
(0261) 155921520; info@maomundaposada.com.ar;
WWW.mamunaposada.com.or

Cabaias del Pastizal: un verdadero balcén al va-
lle que deleita con su vista ponorémica del Cor-
dén del Plata y la cordillera de los Andes. Ruta
Nacional 7, kildmetro 1146; Tel.: (0261) 4201020;
info@pastizal.com.ar; www . pastizal.com.or

Dénde comer

En la ciudad de Mendoza

Anna Bistrd: restaurante, bar, café, todos los dias
horario continuo a partir de las 12 h; Juon B. Jus-
to 161; Tel.: (0261) 4251818; info@annabistro.com;
www.cnnabistro.com

En Uspallata

El Rancho: un buen lugar para comer un delicioso
chivito a las brasas; Ruta 7, kilémetro 1149.
Parrillada San Cayetano: un restauronte con gran
tradicién gastronémica en el valle de Uspallata;
Centro Comercial, Local 1.

Qué llevar

Ropa comoda para las caminatas v buen abrigo,
campera y rompeviento, botas para trekking, pro-
tector solar, botella para el agua, anteojos para el
sol, guantes, gorro de abrigo y sombrero.

Mas informacion

Casa de Mendoza en Buenos Aires. Callao 445.
Tel.: 43717301/0835, 0810-666-6363;

www . turismo.mendoza.gov.ar



FAD

El megaevento educativo

de diabetes

El séptimo congreso de la FAD se realizara entre el 16 y el 19 de agosto en Villa
Giardino, Cérdoba, con el objetivo de estimular a las personas, educarlas y que

vuelvan a sus casas con las dltimas actualizaciones y sin ninguna duda.

s el "megaevento educativo de diabetes” que,
ano fras ano, suma a nuevos participantes y
rompe récords de convocatoria. El Congreso
Nacional de Diabetes, organizado por la Fede-
racion Argentina de Diabetes (FAD), realizard
este ano su séptima edicién, entre el 16 y 19 de agosto,
en las instalaciones del Hotel Luz y Fuerza, en Villa Giardi-
no, Cérdoba.

El presidente de la FAD, Norberto Flageat, destaca que
2013 serd una fecha especial y, sobre todo, muy emotiva,
ya que en el marco del VIl Congreso Nacional de Dic-
betes se festejarén los 40 afos de la instituciéon. Por eso,
planean un récord de participantes, que podrian llegar
a ser més de 1000, y de profesionales relacionados con
el evento: se espera la presencia de unos 30 médicos no-
cionales e internacionales, y de cerca de 50 coordinado-
res de los diferenfes grupos.

Como fodos los anos, el encuentro estd dividido en dos:
un precongreso (que tendrd lugar el 16 de agosto) y el
congreso (desde el 17 al 19 de agosto). "El precongre-
so consiste en el dictado de diferentes cursos por pro-
fesionales de la salud y educadores diabetolégicos. Se
frata de actualizaciones en educacion fisica, podolo-
gia, enfermeria, entre otras disciplinas. Los participantes
pueden escuchar disertaciones de médicos nacionales
e internacionales sobre temas especificos, como el pie
diabético o la sexologia. Este ano nos acompanard el
presidente de la regién SACA (Sudamérica-Caribe) de
la Federacion Infernacional de Diabetes, el doctor Edwin
Jiménez", comenta Flageat.

Luego es el furno del congreso. Alli, el total de los partici-
pantes se dividen en grupos de hasta 30 personas distin-
guidos por edad y por tipo de diabetes, en donde cada
uno de ellos tiene al frente a un médico y a dos coordi-
nadores, que son personas con diabetes entrenadas y
profesores de Educacién Fisica. Se trabaja durante tres
dias en falleres, con diferentes consignas, con el objetivo
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de despejar todas las dudas que aparezcan durante las
diferentes jornadas.
Para Flageat, lo mejor del encuentro es la forma en la
que se lleva a cabo, porque en las jornadas, “al estar
pensadas en forma de faller, el médico y el paciente se
encuentran al mismo nivel, comparten informacion, y la
gente puede plantear de igual a igual las dudas para
cumplir el objetivo mayor, que es que se vaya bien infor-
mada”.
El presidente de la FAD comenta también que, con el
fiempo, los organizadores descubrieron que los partici-
pantes aprenden mucho gracias al intercambio con los
ofros companeros. “Ven reflejadas en el otro sus dudas
y comparten el tiempo con personas que ya superaron
las dificulfades que quizds estdn atravesando en ese
momento. El encuentro es particularmente Util entre los
adolescentes, porque dejan de pelearse con la diabetes
cuando se dan cuenta de que no estdn solos; el acto de
compartir los ayuda a aceptar”, subraya Flageat.

- Para inscripciones y consultas sobre el congreso, escribir a
presidenciafad@gmail.com. En el sitio de Facebook de la FAD
(www.facebook.com/fad.diabetfes) se publicard informacion
sobre este importante evento.
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Realizar el cambio de estilo de vida que requiere el tratamiento de la diabetes no

es sencillo, mucho menos sostenerlo en el tiempo. Mantenerse alerta y con actitud

positiva es un enorme desafio; y el apoyo familiar, un gran complemento. Cémo se

forja el “circulo virtuoso” necesario para tener éxito en el autocontrol.

os enfoques mds modernos sobre la diabetes
aseguran que el mejor fratamiento se basa
en cuatro patfas fundamentales: alimentacion
sana, deporte, automoniforeo y educacion.
En todos los casos, la motivacion del paciente
resulta clave para un control exitoso, ya que tener una
buena predisposicion de enfrada, ayuda a absorber el
impacto que significa enterarse que uno padece dia-
betes. Pero no siempre es facil ser optimista de movida.
Encontrar esas motivaciones es uno de los grandes
desafios de los pacientes, un camino marcado por los
obstdculos, pero que con apoyo familiar y médico, una
correcta educacion y mucho estimulo personal se pue-
de transitar de forma satisfactoria. Los especialistas des-
facan la necesidad de iniciar este proceso que tiene
como final una mejor calidad de vida. Es siempre un
esfuerzo, pero la recompensa bien lo vale.
Para esto, ademads de la motivacién personal, se necesi-
ta un enforno social adecuado, una combinacion que
varios estudios consideran puntal para lograr buenos
resultados en el cuidado y el control de la diabetes.
En lineas generales, hay coincidencias en que las prin-
cipales actividades del auftocuidado en materia de
diabetes tienen que ver con una buena dietq, la me-
dicacién y un correcto autoexamen, el gjercicio fisico y
el cuidado de los pies. Como en otros aspectos de esta
condicion, las variables sociodemograficas (género,
edad, nivel de instruccion o de ingresos, etcétfera) no
son un determinante para un buen autocuidado, aun-
que algunos estudios encuentren pequenas variantes.

El primer paso para comenzar con un tratamiento efec-
tivo es asimilar el impacto de saberse una persona con
diabetes. Es que por su condicién de patfologia croni-
ca, obliga a pensar en cuidarse toda la vida, lo que no
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es poca cosa. Asumir esa nueva rutina puede llevar un
tiempo, y el arranque es complejo. “El primer gran desao-
fio es asumir que uno tiene diabetes y procurar tener los
cuidados necesarios para alcanzar una buena calidad
de vida", admite Gabriela Ruiz, licenciada en Psicologia
(UBA). Para la especialista, el segundo paso, casi inme-
diato, es “sostener el tratamiento en el tiempo”.

Para este punto, Ruiz recomienda “instalar metas y ob-
jetivos posibles a corto plazo, para mantenerse motiva-
do”. De esta forma, se busca crear lo que Ruiz llama “el
circulo virtuoso de metas”, que comienza en el poder
concretar los objetivos, hacerlos reales, lo que lleva a es-
far con dnimo de seguir mejorando.

Cuando se inicia el proceso de autocuidado, los resulta-
dos positivos no suelen verse de inmediato. Sucede que
un cambio tan radical como el que vive la persona No
es facil de asimilar; ni para la mente ni para el cuerpo.
"En el control metabdlico influye lo emocional, lo hor-
monal; muchas veces l0s pacientes no se salieron de
su control y tratamiento, y no hay buenos resultados, es
ahi cuando llega la desesperanza”, sostiene Ruiz. La es-
pecialista recuerda que “lo emocional posee también
mucha incidencia, sobre todo cuando una persona tie-
ne conflictos”, por lo que recomienda que el paciente
“pueda reconocer y elaborar las dificulfades y relanzar
las ganas de cuidarse”. "El objetivo es salir de la actitud
de queja y asumir una mads activa”, insiste.

Para este cambio, los pacientes cuentan con un aliado
incondicional: la informaciéon. Cuanto mds se sabe so-
bre la diabetes, resulta mas fécil asumir los hdbitos que
permiten este “circulo virtuoso”. No por nada la psicod-
loga Catalina Caragossi asegura que “el conocimien-
fo da poder”. Consultada sobre la importancia de ese
saber en el aufocuidado, la especialista destaca: “"Co-
nocer qué es la diabetes y cémo funciona mi cuerpo
con ella es muy importante, porque el conocimiento da
poder y permite frazar estrategias para estar mejor; me
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permite saber como enfrentar ciertas situaciones”.

Pero incluso quienes asumen positivamente esta con-
dicién y se nutren de buena informacién pueden caer,
con el fiempo, en frustraciones que atenten con el tro-
tfamiento. En esos casos, Caragossi sugiere que deben
ponerse en juego otras motivaciones personales, que
pueden encontrarse “adentro o afuera del individuo”.
"Cuando se pierde la motivacion, es bueno detenerse
y replantearse por dénde pasan las dificultades. Y las
motivaciones pueden estar dentro o fuera de uno”, re-
marca.

En este plano, dos factores como la confianza y el com-
promiso entran en escena, y pueden ayudar a que los
pacientes abandonen una postura pesimista o de cas-
figo hacia ellos mismos."Confianza es uno de los estimu-
los que se pueden encontrar dentro de uno, saberse ca-
paz de cuidarse y estar cada vez mejor. El compromiso
consiste en involucrarse en 1o que a uno le pasa, que es
distinfo a culpabilizarse”, subraya Caragossi.

Pero este cambio tan radical es dificil de afrontar de
forma individual, y los especialistas coinciden en que
un fuerte apoyo familiar y médico ayuda a superar ese
primer escollo, y a predisponerse a un nuevo estilo de
vida, que no debe ser un castigo. Si bien en general los
estimulos son personales y cambian en cada uno, esté
claro que un enforno familiar comprometido puede ha-
cer la diferencia a la hora de cuidarse.

En este sentido, un estudio realizado entre mas de 330
pacientes con diabetes que concurren a hospitales
pUblicos de la Capital Federal asegura que “el apoyo
social, fanto familiar como laboral, favorece una mejor

LA EDUCACION, OTRA GRAN ALIADA

Cucndo se afronta un tratcmiento pora la diclbetes,
estar informado y motivado es una enorme ventaja.
Pero conocer no siempre significa saber. Un paso de
calidad pora los pacientes es lograr fromsformor ese
conocimiento en educacién. Para ello, existen talleres
de todo tipo y variedad que entidades y especidlistas
dictom para lograr una formacién dicbetologica de
excelencia.

“Los cursos de educacion son muy motivadores, por-
que dlli existe una identificacion inmediata con los
otros y se puede compartir 1o que le pasa a cada uno’,
resume Gabriela Ruiz, licenciada en Psicologia. Este
punto de vista es compartido por su colega Alejondra
Garcia Tejada: “Los grupos de educacion dicloetologi-
ca son el espacio por excelencia para que los pacien-
tes puedom, ademcdis de recibir informaicion, comporrtir
vivencios”.

A medida que aveomzd este concepto, los cursos se fue-
ron perfeccionando, al igual que la forma de impartir
los conocimientos. Uno de los puntos més altos en esta
carrera se da en un hospital municipal de la localidad
bonaerense de Monte Grande, donde el cno pasado
se cred la primera escuela para adultos con dicloetes,
en el marco del plon nacional FINES (progroma pora
adultos que quieran terminor sus estudios). Esta es
una iniciativa de la Unidad de Diatbetologia del Policli-
nico Municipal Sofia Scntamoarina, que lidera Goloriel
Lijteroff, quien es miembro del Comité Cientifico de la
Federacién Argentina de Diabetes (FAD).

adherencia a los fratamientos a través del cumplimien-
fo de pautas de autocuidado” (1).

El trabajo, realizado en 2010 por un grupo de psicdlogas
de la Universidad de Buenos Aires, se basd en entrevistas
donde se buscd conocer cémo perciben el apoyo de
su entorno, y luego relacionarlo con la adhesion a los
cuidados de la patologia En este sondeo, un alto nd-
mero de pacientes (74.8%) asegurd que su familia lo
apoyaba siempre. En tanto, un 18,4% consideraba que
a veces recibia ayuda, y apenas un 6,8% dijo que nun-
ca se sintié apoyado. "Quienes percibian que sus fami-
lias no los apoyaban nunca presentaban una media
significativamente inferior de adhesion al frafamiento”,
concluye este trabajo. Datos similares surgieron entre
quienes fenian posibilidades de pedir dias en su trabao-
jo para realizar estudios o quienes no sintieron disminuir
su capacidad laboral. Estos mantuvieron sus niveles de
autocuidado por encima de la media.

Ambos factores del autocuidado no son cuestiones
aisladas, ya que existe un lazo entre las moftivaciones
personales y la actitud del entorno familiar. Asi, en un
estudio posterior realizado en el mismo universo (po-
cientes con diabetes que asisten a hospitales pdblicos
portenos), se comprobd que “la percepcion favorable
del apoyo social es mds frecuente en aquellas personas



que presenfan una actitud positiva; y viceversa, es decir,
el apoyo tiende a reflejarse en este tipo de actitud” (2).
Motivado y con apoyo familiar, el paciente con diabe-
fes afronta de mejor manera su tratamiento, del que es
protagonista. Con un equipo médico cerca, que lo asis-
fa y contenga, se completa un panorama muy alenta-
dor. Este acompanamiento no es meramente cientifico,
sino que tiene un importante componente emocional.
Como describe la psicéloga Alejandra Garcia Tejada,
“en la medida en que el profesional de la salud tenga
una buena relacién con el paciente, va a poder escu-
char lo que le pasa y detectar cudles son las dificulta-
des que se pueden presentar”.

En definitiva, un paciente con una actitud positiva hacia
su nueva realidad, acompanado de su familia, en un

ESTRATEGIAS A FUTURO

En su frabajo “Actitudes, afrontamientos y autocuida-
do de pacientes con diabetes tipo 27, las psicologas
Suscma Adrollini y Vera BailPupko concluyen que la
tradicional educcarcion diabetolégica no es suficiente
para lograr que el paciente montenga una actitud
motivada respecto al autocuidado. Pora mejorar esto,
proponen una serie de cuestiones a la hora de elabo-
rar estrategias somitarias o formar al personal de so-
lud, que reproducimos a continuacion.
Intervenciones sanitarias

-Es necesario efectucr intervenciones centradas en
la comunidad con énfasis en las posibilidades (y no
en las limitaciones) de la patologia, pora favorecer la
percepcion de control. Una posible estrategia es im-
plementar meccnismos mds dinémicos de consulta
que contemplen la psicoeducacion de los pacientes.

entorno amigable y con buena confencién profesional
es un cuadro ideal para el desafio de vivir con diabe-
fes. Si bien es un trabajo complejo, y que no siempre se
alcanza de entrada, es necesario buscarlo. Como un
ideal sin el cual, al decir de José Ingenieros, “seria incon-
cebible el progreso”.

Referencias

1- "Diabetes: importancia de la familia y el trabajo en
la adhesién al tratfamiento”. Susana Adrollini, Vera Bail-
Pupko vy Victoria Vidal. Anuario de investfigaciones, ano
2010.

2- "Actitudes, afrontamientos y autocuidado de pacien-
fes con diabetes tipo 2. Susana Adrollini, Vera BailPupko.
Revista Argentina de Salud Publica, ano 2012.

Formacion de recursos humamos

-La formacién del personal de salud debe tener en
cuenta la realidad social que viven los pacientes,
dado que las indicaciones deben ser comprendidas
para ser aceptadas y materialmente viables, 1o que
favorece la percepcion de control sobre la situacion.
Investigacién en salud

-Solo una comprension acabada de la relacion entre
conductas (afrontomiento y adhesion) y consecuen-
cias (sintomas y complicaciones) permite a los pa-
cientes tener una actitud positiva y una percepcion
de conirol (locus interno) sobre su calidad de vida.
Seria importcmte contrastar los hallazgos del presen-
te estudio con los realizados en poblaciones sujetas a
condiciones de vulnerabilidad y dificultades de acce-
so a los hospitales pablicos.



RECETAS

"Tres preparaciones para
disfrutar en cualquier
momento del ano”’

POR LA CHEF UKI CAPELLARI
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RECETAS ADAPTADAS POR LA LICENCIADA
EN NUTRICION ADRIANA BUSTINGORRY - M.N. 1726

Involtini de vegetales en 1dminas grilladas (8 porciones)

Ingredientes:
Trigo burgolgrueso ................. 200 g
Caldo de verdura light, sinsal (). .. ... 11
Ajopicado ......... i 2 dientes
Jengibre fresco picado. . ............ 1 cucharadita
de café
Aceiteenaerosol. . ................. c/s (*%)
Choclo hervido y desgranado. ... .. .. 2 unidades
Brotesdesoja...................... 150 g
Cebollaenjuliana.................. 1 unidad
Salsa de soja baja en sodio (***) .. .. .. 1 cucharada
sopera
Espinaca o acelga ya hervida y escurrida 500 g
Berenjenas en lGminas finas . ......... 2 unidades
Zanahorias en ldminas finas .. ... .. ... 2 unidades
Zucchinien ldminas finas ............ 2 unidades
Huevo ......... ... . ... .. . 1 unidad
Clarasdehuevo. ................... 2 unidades
HoNngQosSsecos . . ..o 20g
Nuez moscada y pimienta........... c/s
SaAlC* ™) c/s

Hojas verdes para acompanar u otros vegetales fres-
COs a gusto, como tomates cherry, efc.

() El caldo light se puede reemplazar por caldo ca-
sero de verduras sin agregado de sal.

(**) c/s: cantidad suficiente.

(***) Se recomienda el uso de sales modificadas
bajas en sodio.

NOTA: Es opcional condimentar con la salsa de soja
si esté con control de sodio, si no, evite superar una
cucharada. Recuerde que aunque sea salsa de soja
light, contiene alto contenido en sodio.
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Preparacién

En un boal, colocar el frigo burgol junfo con los hongos secos
y cubrirlos con el caldo hirviendo, dejarlo durante 10 minu-
fos, hasta que amibos se ablanden un poco. Pasado ese
fiempo, colar y picar los hongos pequenos, escurrir bien el
frigo burgol y reservar.

Calentar un wok (o una sartén similar) rociado con aceife
en aerosol y saltear alli el ajo y el jengibre sin que se que-
men.Incorporar la cebolla y sattear unos 5 minutos MdAs, se-
mitapado y a fuego moderado. Rociar con la salsa de soja
y levantar los jugos de coccidn. Bajar el fuego e incorporar
los granos de choclo y los brotes de soja. Sazonar. Cocinar
unos minutos Mas, apagar y dejar enfriar.

Picar la espinaca a cuchillo y unir a la preparaciéon del cho-
clo.También incorporar el trigo burgol y los hongos. Mezclar
muy bien y unir al huevo y a la clara previamente batidos.
Corregir la sazdn por Ultima vez y reservar.

Mientras fanfo, blanquear las 1&dminas de zanahoria en
agua hirviendo solo T o 2 minutos. Luego, en una plancha
de hiero rociada con aceife en aerosol grillar las I&minas
de zanahoria, de berenjena y de zucchini.

Armnar quenelles con cucharas y envolverlas en las Idminas
de vegetales grillados. Queda muy colorido que cada una
fenga los tres colores de vegetales en su envoltorio. Lievar a
hormo moderado sobre placa rociada con aceife en aero-
sol y cocinar durantfe 30 minufos. Se pueden comer fibias o
fias acompanadas de vegetales frescos.

Tip nutricional: La salsa de soja light tiene reducido un 30%
el fenor de sodio, aunque una cucharada sopera aporta
aproximadamente un 25% de sodio de una dieta hiposddi-
camoderada. Recomendamos su uso con control y criferio,
feniendo en cuenta la dilucion de una cucharada en el
nUmero total de preparaciones de la receta.






RECETAS

Escalopines a la bordalesa
(4 porciones)

Ingredientes:

Cebolla de verdeo picada .......... 2 unidades

Echalotespicados.................. 5 unidades

Cebollapicada.................... 1 unidad

Extractodetomate................. lcda. sopera

Tomates maduros pelados . .. ........ 5 unidades

Aceitedeoliva..................... 1 cda. sopera

Orégano . ..o e 2 cditas. de té

ROmMerofrescooseco v.ovvvvvvviviniinenns. 1 cdita. de café

Hojasdelaurel ..................... 4 unidades

Vinotinfo.......................... 150 cc

Caldo de verdura light (). . .......... 150 cc

Filetes para milanesa,

de peceto u ofro corte a eleccion ... 600 g

Queso port salut light. . .............. 100 g

Almidobndemaiz . .................. 1 cdita. de té
al ras

Perejlpicado . .............. ... ... 3 cdas.

Claradehuevo .................... 2 unidades

Harina ......... ... . ... .. o 150 g

Aceiteenaerosol. .................. c/s

Arvejas congeladas. .. ... 120 g

Papaspequenas .. ................. 3 unidades

Leche descremada. ................ 300 cc

Nuez moscada, comino . ............ c/s

Sal(Mypimienta................... c/s

(*) NOTA: En control de sodio, sugerimos caldo de
verdura light bajo en sodio y condimentar con sales
modificadas bajas en sodio
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Preparacién

Para comenzar, se realizard la salsa de este plato.
Mezclar la cebolla de verdeo, los echalotes, la cebolla
comun, el extracto de tomate, los fomates maduros
cubeteados, el orégano, el romero y el laurel con el
aceite de oliva. Dejar macerar esto por lo menos 20
minutos. Pasado ese tiempo, llevar a estofar a una
cacerola tapada. Cuando las verduras hayan empe-
zado a fiernizar, colocar el vino tinto y el caldo. Dejar
hervir unos 15 a 20 minutos y evaporar el alcohol con
la olla semitapada. Sazonar y reservar.

Golpear un poco la carne para afinarla lo mds posi-
ble. Mezclar el queso port salut con el perejil picado
y el almidén de maiz, y untar con esto cada filete de
carne. Doblar por la mitad y cerrarlos con palillos. Sa-
zonarlos y pasarlos por harina, luego por las claras
batidas y nuevamente por harina. Colocarlos en una
asadera de horno rociada con aceite en aerosol y
llevar a horno bien caliente (precalentado) durante
10 0 12 minutos.

Para la guarnicién, preparar un puré de papas co-
cinando las papas en dados cubiertas con la leche
descremada en el horno, en una asadera pequena
condimentada con nuez moscada, comino y un po-
quito de sal.Y acompaiar con unas arvejas bien ca-
lientes fambién condimentadas con nuez moscada vy,
si se deseq, con un poco de salvia.

Servir la carne bafada con la salsa, y las arvejas y el
puré como guarnicién para realzar el sabor y el color
del plato.



Ingredientes:
MASA DULCE;
Harina0000. . ...t 200g
Almidéndemaiz . .................. 100 g
Margarina light. .......... ... ... ... 150 g
Edulcoranteenpolvo . .............. 2 cucharadas
soperas al ras
Extractode vainilla ................. 1 cucharadita
de café
Claras batidas amediopunto ....... 2 unidades
Aceiteenaerosol. . ................. c/s
PASTELERA DE LIMON:
Leche descremada. ................ 500 cc
Huevobatido...................... 1 unidad
Edulcorante liquido . .. .............. 2 cucharadas
soperas al ras
Jugodelmoén...................... de 3 unidades
Almidéndemaiz . .................. 409
Aguafria.........oo i 100 cc
Ralladurade limén.................. de 2 unidades
PARA LA CUBIERTA:
Clarasde huevo. ................... 3 unidades
Edulcoranteenpolvo . .............. 2 cucharadas
soperas
Sal ... 1 pizca

NOTA: Este postre es ideal para darse un gusto y reem-
plazar la fruta de las comidas. Recuerde que la clave
siempre estd en la mesura y el tamano de las porciones.

Lemon pie individual
con cremd estilo inglesa
(8 porciones)

(s

e
Preparacién u '

MASA DULCE:

Tamizar la harina con el almiddn y reservar. Batir a punto
crema la margarina con el edulcorante y la esencia de
vainilla, agregar a esto las claras batidas intercaladamen-
fe con la harina y el almidén reservados. Se ird formando
una MaAsa suave y se armard un bollo que se ferminard
con las manos en la mesada sin agregar mucha harina,
puesto que es una masa himeda. En ese momento, dejar
descansar por 15 minutos en la heladera. Mientras fanto,
rociar con aceite en aerosol moldes individuales de tar
felefas de 8 a 10 cm de didmetro y colocarles una base
de papel manteca. Volver a rociar con aceite en aerosol
y retirar la masa de la heladera, cortar trocitos con las mo-
nos y cubrir de a poco las paredes y la base del molde
dejdndolo bien parejo. Cubrir los bordes de cada molde
con papel aluminio para que al horear no se caigan las
paredes y llevar nuevamente a la heladera 10 minutos. Pa-
sado ese tiempo, cocinar la masa durante 10 0 12 minutos
en hormo moderado precalentado.

PASTELERA DE LIMON

Mezclar por un lado la leche con el huevo batido, la ralla-
dura de limdn y el edulcorante, y reservar. Aparte, mezclar
el jugo de limdén con el agua y el admiddn de maiz, y llevar
al calor en un recipiente apto hasta que rompa el hervor.
Espesa muy rdpido, por lo que no hay que dejar de re-
mover con un batidor. Apenas eso ocurra, ir incorporando
la mezcla de la leche de a poco, sin dejar de mover. La
mezcla debe volver a hervir. Retirar del fuego, dejar que
baje un poquito el primer calor y verter sobre la masa en
cada moldecito.

Dejar enfriar y llevar a la heladera al menos una hora y
media.

Luego, batir las claras de la cobertura a punto nieve y, una
vez llegado a ese punto, colocarle el edulcorante y la piz-
ca de sal. Continuar batiendo con la batidora eléctrica a
punto firme y cubrir los lemon pie. Se recomienda hacer la
cobertura un ratito antes de consumir, ya que al no poseer
azdcar, el simil merengue se deferiora mas répidamente.
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MEDICINA

Pese a que no hay ningtin tratamiento aprobado en el pais, se detectaron por lo

menos tres grupos que ofrecen curar la diabetes usando células de la médula

osea. Advierten de los peligros de estas practicas, en muchos casos ilegales. “Es

una locura absoluta”, dijo el Dr. Gustavo Frechtel.

Por Diego Lanese

N junio del ano pasado, una noticia pu-
blicada en el portal espanol 20 Minutos
convulsiond el mundo de la medicina. Un
grupo de cientificos de la Universidad de
British Columbia, en Canadd, asegurd que
logrd invertir la diabetes en raftones, inyectando cé-
lulas madre en el pdncreas. El avance fue recibido
con entusiasmo por médicos y pacientes, que desde
hace anos tienen puesto en el tratamiento con es-
tas células sus esperanzas de llegar a una cura de-
finitiva contra la diabetes. Pero, como dice el dicho
popular, *no todo lo que brilla es oro”. En especial en
materia de células madre. Es que el cardcter expe-
rimental de casi todos los protocolos que usan este
fipo de células “no especializadas” pone en alerta a
los especialistas, que denuncian la aparicion de gru-
pos que prometen “curas milagrosas” no avaladas ni
recomendadas por la ciencia.
En nuestro pais, desde hace unos anos, se detectaron
grupos que ofrecen tratar la diabetes con estas células,
en todos los casos sin mayores precisiones. Anfe esto, la
Sociedad Argentina de Diabetes (SAD), junto al Instituto
Nacional Central Unico Coordinador de Ablaciéon e Im-
plante (INCUCAI) y la Comisidon Asesora en Terapias Ce-
lulares y Medicina Regenerativa del Ministerio de Cien-
cia y Tecnologia e Innovacién Productiva de la Nacién
elabord un documento donde recalca la falta de res-
paldo cientifico para este tipo de ofertas. “Actualmen-
te no hay aprobados protocolos sobre células madre y
diabetes”, afirmaron las entidades. El fexto también se
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refirid a la posibilidad de inyectar en el pdncreas células
madre extraidas de la médula ésea del paciente y re-
cuperar la capacidad de crear insulina. “No existe, has-
ta el momento, ninguna evidencia cientifica sdlida que
demuestre que células madre obtenidas e inyectadas
se hayan transformado en células productoras de insuli-
na”, remarco el documento, que ademdas recordd que
en el caso hipotético de lograr este procedimiento, el
implante “no corrige el mecanismo que desencadena
la diabetes fipo 1 (autoinmunidad) o la diabetes tipo 2
(resistencia a la accién de la insulina y falla en la pro-
duccién de insulind), nila genética que las condiciona”.
Ante estos peligros, Vivir Bien la Vida consultd a especia-
listas para hablar sobre los mitos de las células madre,
sus verdaderos avances y peligros para tratar una pato-
logia tan delicada como la diabetes.

Distintas entidades, como la SAD, vienen frabajando
para evitar que los pacientes sean enganados con tra-
tamientos para la dialbetes sin base cientifica, entre ellos
aquellos que dicen usar células madre. En este Ultimo
caso, se pudo comprobar cémo en Rosario, Salta y For-
mosa funcionaban grupos que aseguraban curar la pao-
fologia con la inyeccién de células extraidas de la mé-
dula ésea. El caso formoseno es el que mds preocupd,
ya que se hacia en un hospital publico. El ex presidente
de la SAD, Dr. Gustavo Frechtel (MN. 60595), es uno de
los especialistas mds destacados en la materia y ela-






CUENTO CHINO

El auge de los tratamientos con células madre inclu-
yendo los que prometen curar la diabetes, tiene en
China uno de los terrenos mas fértiles. Por la falta
de controles y los avances vertiginosos, las clinicas
del gigante asiatico ofrecen cura para casi todos los
males. Esto generé un nuevo fendémeno: el “turismo
de células madre”. E | caso de un famoso argentino
en 2011 (envi6 a su hija a tratarse de un problema de
visién y habla) puso de relieve esta tendencia.

Pero las promesas chinas crecieron tanto que, des-
de la Comisidon Asesora en Terapias Celulares y
Medicina Regenerativa del Ministerio de Ciencia y
Tecnologia e Innovacion Productiva de la Nacién,
decidieron advertir este ano sobre los riesgos de

estas practicas. “Hay una preocupacion internacio-

nal sobre este tema que denominamos ‘turismo de
células madre’, mediante el que se ofrecen trata-
mientos no establecidos, usualmente por Internet.
Generalmente no estad comprobada su eficacia y
seguridad por los estandares internacionales”, dijo
Fernando Pitossi, investigador del CONICET y miem-
bro de la Sociedad Internacional para la Investiga-
cion en Células Madre (ISSCR).

En el documento, al que tuvo acceso Vivir Bien la
Vida, el comité asesor recuerda: “Estos tratamien-
tos no son controlados ni explicitados a la comuni-
dad médica y cientifica internacional, por lo que no
sabemos qué son ni qué riesgos tienen”. La oferta
china incluye tratar la diabetes, ademas de una
amplia gama de enfermedades como el Parkinson
o dolencias como las paralisis por lesiones cerebra-
les o de la médula espinal.

bord varios documentos que refutan estos protocolos.
“Hablando con propiedad, las células madre se ofrecen
como tratamiento para la diabetes cuando todavia no
hay ninguna investigacion que demuestre convincen-
temente el resultado de estas terapias”, le dijo Frechtel
a Vivir Bien la Vida. El especialista recordd que estos
fratamientos no pasaron por los procedimientos ade-
cuados para su aprobaciéon. “Cualguier medicamento
o tratamiento debe pasar por un proceso, primero ser
aprobado por un Comité Cientifico, luego por un Comi-
& de Etica. Recién ahi se estudia en animales, ven que
no haya peligro; y si se demuestra un efecto positivo, se
pasa a la fase humana, primero en un grupo selecto y
mds tarde de forma masiva”, explicd Frechtel, quien es
ademds jefe del Servicio de Endocrinologia y Nutricién
del Hospital Sirio Libanés.

También recalcd que este tipo de tratamientos no
estd autorizado “ni en la Argentina ni en el mundo”.
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“No hay una investigaciéon seria en ningdn pais que
permita decir que este es un tratamiento efectivo
para la diabetes. Todavia hay que demostrar que una
célula extraida de la médula ésea se puede conver-
tir o “especializar’ en una productora de insulina. Eso
estd en investigacion”, sostuvo.

Ademds de la falta de aval cientifico, hay una cues-
tién ética que se viola cuando se ofrecen estos fra-
tamientos. La denominada Declaracién de Helsinki es
un documento aprobado por la Asociacidén Médica
Mundial gue regula este tipo de investigaciones ex-
perimentales. Frechtel remarcé que esos grupos No
cumplen con estos requisitos. “Es una locura absoluta,
es antiético e ilegal”, subrayo.

Pese a todas las advertencias, se cree que siguen ac-
tivos, y son muchos los pacientes que se someten a
sus tfratamientos, con los riesgos que conlleva para su
salud. “Hasta donde sabemos, se lleva a cabo una



operacion que No es Poco riesgosa; primero se hace
una puncion de médula 6seq, y luego se canaliza una
arteria para llegar a la zona pancredtica con un caté-
ter”, explicd Frechtel. Si bien los procedimientos no son
complejos, siempre tienen su riesgo. Sobre lo que pue-
de pasar cuando ingresan al organismo, todavia no
hay certezas. “Lo que puede suceder con esas células
madre sacadas de su estirpe habitual uno no lo pue-
de saber, habria que estudiarlo. Son células propias, No
hay virus, Nno se puede asegurar que No vaya a pasar
nada en el cuerpo, pero No se sabe ciertamente como
reaccionaran”, destacd el especialista.

Resguardo legal

A medida que se fueron difundiendo los grupos que
ofrecen estas curas, los pacientes comenzaron a bus-
car asesoramiento, muchos de ellos estafados en su
buena fe. En el pais, este tipo de procedimientos es-
tan regulados por dos leyes: la 24.193 (de trasplante
y ablaciones) y la 26.529 (de derechos del pacien-
te). “En la Argentina no hay una ley especifica para
estos protocolos, se rigen por estas dos leyes, y es el
INCUCAI quien debe aplicarlas”, graficd Christian
Gali, abogado asesor de la Federacién Argentina
de Diabetes (FAD). En didlogo con Vivir Bien la Vida,
Gali explicd que “un paciente que se somete a este
u ofros tratamientos experimentales tiene derecho a
un consentimiento informado, es decir, debe haber
una declaracién de voluntad de la persona o su re-
presentante legal en caso de estar incapacitado. Esto
incluye una informacién clara y comprensible”. Ade-
mds, en uno de los arficulos de la Ley de Derechos
del Paciente se habla de que la persona debe recibir
“asistencia, frato digno, intimidad en el fratamiento,

INFORMACION

Todas aquellas personas que deseen conocer mds
acerca de los alcances de las leyes sobre tratamientos
experimentales o quieran denunciar cualquier tipo de
abuso, pueden comunicarse con el Comité de Asuntos
Legales de la Federacion Argentina de Diabetes (FAD)
al siguiente correo electronico: legales.fad@gmail.com.
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confidencialidad, interconsulta médica”, entre ofras
cuestiones. Gali remarcé que cuando un paciente
se somete a uno de estos protocolos tiene derecho
a abandonarlo voluntariamente en cualquiera de Ias
etapas que se encuentre. “La ley es clara, el implan-
te no debe causar un perjuicio a la persona, y fiene
que generar una mejora. En el caso de células madre
para diabetes, la ciencia no asegura que haya una
mejora, se habla de una posible mejora. Ademads, una
persona con diabetes no estd en riesgo de muerte,
como dice la ley de implante”, destacd Gali. Segun
las normas, para que un protocolo sea legal, debe es-
tar aprobado por el INCUCAI, cosa que no sucede en
el caso de los usados para estos tratamientos.

Uno de los puntos mds discutidos de estos grupos es
que cobran por sus intervenciones, algo que esta pro-
hibido tajantemente por la ley. "Cuando se trata de
un fratamiento aprobado por el INCUCAI, lo deben
cubrir las obras sociales; si es un protocolo experimen-
tal, lo debe cubrir quien lo realiza. Pero nunca debe
ser pagado por el paciente. Ahi tenemos otra ilegali-
dad”, ratificd Gali, quien es integrante del Comité de
Asuntos Legales de la FAD.

En el dltimo tiempo, la FAD recibe constantemente
consultas sobre estos tfratamientos por parte de per-
sonas que se ven tentadas a recurrir a ellos. Lamento-
blemente, muchos se acercan luego de ser estafados.
“Tenemos muchas consultas, gente que pregunta si
hay una cura. Incluso salié un libro que promete curar
la diabetes; hay mucha oferta, pero no hay certeza
de que vaya a funcionar”, rescatd Gali. El lioro al que
hace referencia promete, sin base cientifica, revertir
la patologia a través de una cuestionable dieta. Otra
forma de estafar a la gente que las autoridades bus-
can (y deben) frenar.
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Servicio de Atencién al Cliente
Accu-Chek® Responde

0800-999-9093

Ensayo orientativo para el autocontrol de la glucemia sin valor diagnéstico. ®
Ante cualquier duda consulte a su médico y/o farmacéutico. ‘ ‘ U. HEK

Lea atentamente las instrucciones de uso.
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Accu-Chek’ Performa Nano
Para un mejor manejo de la diabetes.

* Marcadores pre y posprandiales que ayudan a sus pacientes a descubrir el
efecto que tienen los alimentos en su glucemia
* Recordatorios de medicion que ayudan a cumplir con sus rutinas de control
* Pantalla retroiluminada que facilita la lectura, adn en la oscuridad
» Tiras reactivas de rapida absorcion que salo requieren una minima muestra de sangre

Sienta lo que es posible.

Para obtener mas informacidn, ingrese en www.accu-chek.com.ar
0 comuniquese al 0800-333-6365 & 0800-333-6081

ACCU-CHEK®




