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Hipertension, diabetes y obesidad:
el camino para llegar a la dialisis

Vicente Pereira Paraa
vicente.pereira@diariollanquihue.cl
“ unovaa estar en

idlisis por el res-
to de su vida”, confiesa Ju-
dith Vera, de 64 afos, quien
asisteal Centrode Salud Re-
nal Municipal de Puerto
Montt.

Ensu relato admite que
sibien lleva un afo y cinco
meses bajo este tratamien-
to, “me cuesta, porque una
entra en un mundo que no
conoce. Empecé a dializar-
me en el Hospital de Puerto
Montt, productode una dia-
betes mal cuidada y aun asi
no tenia conciencia, hasta
cuando llegué aqui'y enten-
di.

Recuerda que en un con-
trol le dijeron que sus rifio-
nes funcionaban en un
20%. “Ya no sacaba nada de
cuidarme. Hay que hacerlo
antes. Comia cosas que no
debia, Yome sentia bien, pe-
ro estaba enferma, porque
la diabetes no avisa”, expo-
ne.

Los problemas genera-
dos por la hipertension, dia-
betes y obesidad van en au-
mento en la regién. Los La-
gos ocupa el segundo lugar
nacional con personas en
hemodialisis, con 1.599-por
millén de poblacién (pmp)-,
de acuerdo a datos de la So-
ciedad Chilena de Nefrolo-
gia, al 31 de agosto del ano
pasado. Solo la supera la Re-
gion de Los Rios, con 1.760
pmp.

Un ejemplo de lo ante-
rior es el Centrode Salud Re-
nal de Puerto Montt, que
hoy atiende a 72 personas,
pero que proyecta llegar a
144 el préximo afo. Enlaca-
pital regional se estima que
el nimero de personas en
didlisis bordearia 700.

Esta complicacion, en to-
docaso, también impactaen
el resto de Los Lagos. Es por
ello que para las provincias
de Osornoy de Chiloé se es-
tudia contar con dependen-
cias que permitan absorber
esta alta demanda.

1esta asumir que

ESPECIALISTA
Esteban Gomez, nefrélogo,
internista y encargado del

Programa de Didlisis Perito-
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ESPECIALISTAS PROYECTAN UN AUMENTO EN EL NUMERO DE PERSONAS QUE SE TENDRAM QUE DIALIZAR. PARA NEFROLOGO SE ESTA FRENTE A UNA “PANDEMIA”,

La Regién de Los Lagos esla segunda del pais con mas casos de personas dializadas. Sedentarismo,
tabaquismo y mala alimentacion estan entre los factores que producen este problema de salud.
Pacientes cuentan como llegan a este tratamiento que los obliga a sesiones que duran cuatro horas
y ocurren tres veces a la semana.

nial del Hospital San Borja
Arriarin de Santiago y
quien ademads trabaja en el
Hospital Digital del Ministe-
rio de Salud para los servi-
cios de salud Del Reloncaviy
Chiloé, califica de “bastante
alta” la situacion en Los La-
£0s, en cuanto a casos que
van en crecimiento.

Segiin €l, los pacientes
que llegan a esta condicion
no controlan su hiperten-
s16n, diabetes ni la obesidad,
sumado a los problemas
ocasionados por el sedenta-
rismoy el habito de fumar.

Pero los tres primeros
son los mis relevantes por-
que, segtin indica, elevan el
riesgo cardiovascular y re-
nal en cuanto a evolucionar
aetapas mds avanzadas, lo
que significa “recurrira la
didlisis en algin momento”.
Sobre si es que falta tomar
conciencia respecto a estos
inconvenientes, senala que

ello sucede en todos los pai-
ses del mundo, puesto que
“es una epidemia mundial,
que tiene su foco en que se
realice bien un programa
cardiovascular preventivoa
nivel de la atencién prima-
riade salud (APS)”.

En este sentido, el espe-
cialista manifiesta que la
APS es la llamada a tener al
paciente diabético compen-
sado, al hipertenso con la
presion normal y disponer
de programas de ejerciciosy
de rehabilitacién para los
pacientes obesos, de manera
*que se ataquen los factores
de progresién”. Lo anterior
debido a que esta situacion
“se puede parar en todas las
etapas, inclusoen la4 quees
laprevia a la didlisis, porque
cuando uno habla de etapa
5 es didlisis".

Ahora, especifica que
“cuando uno tiene el diag-
nosticode hipertension ode

cualquier factor que desen-
cadene un riesgo cardiovas-
cular, se tiene que actuar so-
bre la enfermedad que es el
origen de la cronica. Habla-
mos deatacar hipertension,
diabetes, obesidad y tam-
bién el abuso de analgésicos
y de antiinflamatorios, que
se debieran vender con rece-
tacontrolada”.

A Gémez le llama la
atencion que pacientes hi-
pertensos y diabéticos no es-
tén controlados. “No es que
no acudan a control, sino
que laenfermedad no esta
controlada™, lo mismo que
la obesidad, expone el cas-
trefo.

“A pesar que se mantie-
nen en el policlinico de sa-
lud cardiovascularde su ces-
fam, no logran las metas de
control”, lo que puede signi-
ficar, segtin puntualiza, que
no tengan adherenciaal tra-
tamiento indicado. En cuan-

toalalza de estos pacientes,
asevera que “uno habla de
uncrecimiento exponencial
si es que no se controla. Es
decir, de lo que “seria una
epidemia descontrolada”.

DEVIDA

Marcela Zapata, nutricionis-
ta y encargada regional del
Programa de Salud Cardio-
vascular de la Secretaria Re-
gional Ministerial (Seremi)
de Salud, advierte que la en-
fermedad renal disminuye
la calidad y expectativa de vi-
dadequieneslapadeceny,a
la vez, genera una “carga
sustancial para los sistemas
sanitarios”.

Ademids, sostiene que es-
td asociada a la alta preva-
lencia de factores de riesgo,
como la diabetes mellitus ti-
Po 2, hipertension arterial,
obesidad y enfermedades
cardiovasculares.

Ahora, para el caso de

quienes se encuentran en
tratamiento de hemodiali-
sis, la profesional cataloga
que lamortalidad por causa
cardiovascular puede ser
hasta 15 veces mayor en re-
lacién a la poblacién en ge-
neral.

Teresa Gatica (58), lleva
dos afios asistiendo al centro
de didlisis puertomontino,
Cuenta que sufria de pre-
si6n alta e infecciones urina-
rias, lo que le provocd “un
importante dafio a la salud.
En 2016 comencé a bajar de
peso, hasta que me diagnos-
ticaron diabetes. Cuandoes-
to empieza uno no hace ca-
50, estaba muy enfocada en
mi negocio: mi vida era tra-
bajar. No me preocupé mu-
choy no hice caso, hasta que
comencé atener problemas
de vision por desprendi-
miento de retina y catara-
tas”, rememora.

Posteriormente, cuando
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RECOMIENDA ALIMENTACION SALUDABLE
Y LA PRACTICA DE ACTIVIDAD FiSICA

Marcela Zapata, nutricionista y encargada regional del Programa
deSalud Cardiovascular de la Secretaria Regional Ministerial (Se-
remi) de Salud, entrega algunas recomendaciones generales para
la prevencion dela enfermedad renal.

Enestesentido, destaca que evitar su progresion pasa por detec-
taratiempo una enfermedad no transmisible, como la hiperten-
siénarterial, diabetes u obesidad a través del examen médico pre-
ventivo, ademds de mantener los controlesal dia en su estableci-
miento de salud, lo mismo que los tratamientos farmacolégicosy
los exdmenes de funcién renal para aquellas personas diagnosti-
cadas con enfermedad notransmisibley las sufren de infecciones

urinarias recurrentes.

Para Zapataesrelevante adherira las estrategias de habitos de vi-
da saludable, comola alimentacion saludabley la actividad fisica,
reducirel consumodealcohol y tabaco y asesorarse par un profe-
sional de la salud para no automedicarse, puesto que también

puedeinfluiren la funcion renal.

empezo la pandemia, en
2020, se contagio de covid.
“En el Hospital de Puerto
Montt me dijeron que tenia
que dializarme. Caf varias
veces al hospital y sufri la
muerte de miembiros de mi
familia, lo que me afectd
mucho. Dejé de tomar mis
medicamentos, hasta que
comencé a notar quie no po-
dia respirar”, confiesa.

La paciente reflexiona
sobreloquevivié cuandoco-
menzd con este proceso:
“Era una tarea dificil. Pero
uno sejustifica. Yo decia: de-
boestar 'cansada. Hasta que
undia me dejaron hospitali-
zada. El doctor me dijo que
si me demoraba unas horas
mds en dializarme, me mo-
ria. Me dijo que mi sangre
estaba envenenada”.

Las personas que se diali-
zan acuden a terapia regu-
larmente tres veces a la se-
mana, con una duracion de
cuatro horas cada una.

ENFRENTAR EL FUTURO
Miguel Aravena, directordel
Departamentode Salud Mu-
nicipal (Desam) de Puerto
Montt, destaca la experien-
cia que tiene el proyecto de
la capital regional en el drea
dedidlisis, Nosoloes un cen-
tro dedidlisis: incluye apoyo
oftalmolégico, dental y sico-
16gico para usuarios y fami-
liares.

El ano pasado entregd 12
mil raciones de alimenta-
cidén y efectud 10 mil trasla-
dos, cuyos costos fueron
asumidos en forma integra
por el municipio: “Estamos
formando profesionales en
hemodidlisis mediante un
convenio con el Servicio de
Salud del Reloncavi, porque
tenemos que estar prepara-
dos para enfrentar lo que
viene a futuro™.

Y es que, segiin dice, ar-
mar uncentrode dialisis, co-
mo el de la mayor ciudad de
la Region de Los Lagos, que
logré la acreditacién en cali-
dad y seguridad del Ministe-
rio de Salud -con una apro-
bacién del 90%r, es comple-
joy requiere de alta inver-
sion.

Aravena adelanta que
para el préximo ano estu-
dian implementar otros 12
equipos para llegar de 72 pa-
cientes a 144.

Respecto a la labor pre-
ventiva, el profesional expo-
neque “cada ano aumenta-
mos los examenes preventi-
vos en todos nuestros cen-
tros. Pero debe haber una
responsabilidad de las perso-
nas por el cuidado de su sa-
lud. Una labor en la que la
familia es importante”.

En este sentido, el direc-
tivo describe que entre las
acciones adoptadas figuran
las campanas contra en ex-
cesodel consumodesaly los
talleres denominados “De-
fiendo mis rinones”, que se
realizan con escolares del
primer ciclo.

En la misma linea, Susan
Onate, directora del Centro
de Salud Renal Municipal de
Puerto Montt, coloca el
acento en que es relevante
que una persona conozca
quesinoacudeasus contro-
les de salud y mantiene su
diabetes e hipertension des-
compensada, provocard un
dano irreparable a sus rifo-
nes, puesto que impide una
adecuada depuracion de to-
xinas que son dafiinas para
el organismo, lo que de ma-
nera progresiva termina de-
teriorandoirreversiblemen-
te el sistema renal y necesi-
tando como soporte vital un
trasplante o didlisis.

“Sabemos quelaclavees
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la prevenciényante esta rea-
lidad localy nacional, es que
nuestro programa ademads
de entregar la terapia de he-
modidlisis, tiene incorpora-
do un drea preventiva, que
incluye actividades de edu-
cacién para la salud renal”,
anade.

UNIDAD EN HOSPITALES
Marcela Carcamo, directora
del Servicio de Salud Chiloé,
menciona que existe oferta
para atender a los pacientes
en los hospitales de Ancudy
Quellén, y que se proyecta
que en los nuevos centros
asistenciales de estas comu-
nas se consideren sillones
para realizar la hemodidli-
sis, lo mismo que en el nue-
vo Hospital Comunitario de
Achao, en la isla de Quin-
chao.

Lo anterior, dice, signifi-
card que los pacientes ya no
tendrdn que trasladarse a
Castro. Especifica que estan
desarrollando un proyecto
para que el Hospital Augus-
to Riffart cuente con una
unidad de dialisis para los
pacientes mis complejos, lo
que permitiria completar la
oferta de pacientes que re-
quieren de didlisis.

Cdrcamo comparte la
mirada de Susan Ofate y,
por lo mismo, su llamado a
la poblacion es a cuidarse,
sobre todo en lo que respec-
ta a la hipertensién, consu-
mo de sal y de todas las con-
diciones que “provocan una
pérdida de capacidad fun-
cional del rinén, lo que final-
mente termina con unain-
dicacién de hemodialisis
continua. La invitacion es a
las personas para que acu-
dan a los consultorios y se

controle de forma periédica
y asf evitaremos el dafio re-
nal permanente”,

Sobrelasituaciondeesta
provincia, el nefrélogo Este-
ban Gomez adjunta que se
podriaestimar que unas 300
personas se estdn dializan-
do.

MAS JOVENES

Maria Castillo, presidentade
Asodiatrans (Asociacién de
Dializados y Trasplantados)
de Osorno, cifra que hasta
abril de este afio y de acuer-
do a datos proporcionados
por el Servicio de Salud de
esta zona, en la provincia de
Osorno se registraban unas
475 personas dializindose.

Porlo mismo, la dirigen-
tacuenta que hoy tienen por
objetivo “luchar por la cons-
truccién de un centrode did-
lisis municipal en Osorno,
que esté a cargo del munici-
pioy del servicio de salud.
Pero nonos ha dado resulta-
do,nohay nada”.

En su reflexién, sostiene
que esta enfermedad créni-
carenal cada afio ha crecido
mds. De hecho, recuerda
que cuando partieron con la
organizacion en 2005, eran
poco mas de 100 pacientes
loque estabanen esta condi-
cidn.

“Todas lasenfermedacdes
que en estos momentos tie-
ne la sociedad, como la dia-
betes, hipertensién y proble-
mas al corazon, lleva a que
las personas en direccién ha-
cia la didlisis, porque los ri-
fiones son los que sufren un
deterioro por estas enferme-
dades”, afiade.

Y es ahi donde radica, se-
gin especifica, “el creci-
miento que han tenido los
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LAS PERSONAS CON INSUFICIENCIA RENAL DEBEN DIALIZARSE GENERALMENTE TRES VECES A LA SEMANA.

pacientes que se someten a
didlisis, pero no solo en la
provincia, sino que en el pa-
is, donde teniemos una tasa
de 27 mil personas que se
dializan”.

Advierte que es una com-
plicacién que no solo viven
los adultos mayores, sino
que gente mds joven. “El
problema es que na hay pre-
vencion de la insuficiencia
renal, a diferencia de lo que
hacemos nosotros, que va-
mos con un enfermero co-
muna por comuna hablan-
do con las personas para
crear conciencia de la rele-
vancia que tiene el cuidado,
sobre todo los diabéticos e
hipertensos, paraquenolle-
guen a la hemodidlisis”, re-
marca.

POLITICAS PUBLICAS
Patricio Vallespin (indep.),
gobernador regional, infor-
ma que desde el Gobierno
Regional han impulsado la
construccion de estos cen-
tros priblicos, puesto que an-
tes la oferta era solo privada
y con “muchas restriccio-
nes, por lo que se abri6 esta
oportunidad”,

Ejemplifica que han sa-
cado adelante, junto al Mi-
nisterio de Salud, iniciativas
de este tipo en Purranque,
Osorno y Calbuco. En su
analisis, la autoridad reco-
noce que se trata de una de-
manda que seguird crecien-
do, por lo que estima que,
por lo menos, en las comu-
nas mas relevantes, se re-
querird de un centro de este
tipo.

El exinterndente observa
que es una materia que “se
tendrd queinstalaren la po-
litica priblica para que se le

Ta

CEDIDA

CONTROL DE SALY
AZUCAR EN MENUS

Claudio Cardenas, director re-
gional (s)delaJunta Nacional
de Auxilio Escolary Becas (Ju-
naeb), comenta quelunaeb
comenzo acontrolarel manejo
delasalen las preparaciones.
Unaspectorelevante, por
cuanto “hemos tenido nifiosa
temprana edad con hiperten-
sién y con diabetes”, por loque
seleha puestoatencionen las
minutas.

De hecho, se ha elaborado me-
niis celiacos, de manera de
“atacarestas enfermedades
que noconocemos, silos pa-
dres delos nifos”.

Esporello, comenta, que vie-
nen educandoen el control de
salyaz(icary se ha agregado,
ademas, una mayor cantidad
de ensaladas, puesto que “a
veces no estan incorporadas
enlas minutas de las casas. En-
tonces, si loofrece (Junaeb) en
su programa mensual deali-
mentadén”.

Eneste sentido, identifica el
riesgoque presenta “el nifio
que tiene diagndsticode obe-
sidad de ser hipertensoy,en
este caso, Junaeb, en las bases
de licitaciény en los encuen-
tros con otros entes similares
visualizan estos problemas.
Hay unared desalud que res-
palda”.

pueda asignar mayores re-
cursos”.

Entre los distintos con-
sultados el llamadoes a pre-
veniry a colocar atencién en
la calidad de vida que una
persona tiene, de manerade
evitar tomar el camino que
conduce a la dilisis. &
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