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COMISIÓN DIRECTIVA 2012

Editorial

Un nuevo Villa Giardino ha pasado, precisamente la edición número 19 de este 
encuentro nacional, lo que nos pone en marcha ya para la preparación del evento 
del año que viene, donde llevaremos adelante el Congreso del 40 aniversario de 
la FAD. Una trayectoria de trabajo solidario y educación diabetológica que merece 
el condigno festejo.

Este número les brindará información sobre la charla a la comunidad que, como 
es habitual, se brindó en el salón de la Confederación Médica de la República 
Argentina (COMRA) con el tema “Somos jóvenes y tenemos diabetes”, contando 
entre los testimonios con el de Valentina Kogan, Capitana de la Selección Argentina 
de handball femenino, que desarrolla su carrera en el máximo nivel competitivo y 
con absoluta normalidad.

Una amplia entrevista al Chairman para la Región SACA (Sur América – Caribe) 
de la Federación Internacional de Diabetes (IDF) el Dr. Edwin Jiménez, quien nos 
da a conocer sus ideas y los planes de la FID para desarrollar durante su gestión 
en la Región.

Por supuesto que tenemos la nota correspondiente al Encuentro de VG donde, en 
un claro resumen, nos muestra todo lo acontecido allí.!!!!

También y como es costumbre, la nota científica sobre el tema: “Diabetes tipo 2 y 
obesidad: El desafío de prevenirlas desde la infancia”, que es preocupación mundial 
por la magnitud que está alcanzando en  la actualidad, reconociéndosela ya como 
epidemia.

Finalmente, lo ocurrido en el 1º Encuentro Regional de Jóvenes realizado por DIE-
VI en la localidad de Ezeiza, Prov. de Bs. As., que contó con la participación de 
jóvenes concurrentes de otras provincias, además de los de Cap. y Pcia. de Bs. As. 
y el concurso en los talleres de profesionales nuevos así como del Dir. d el Comité 
Científico, que brindaron sus conocimiento en un marco de sencillez y alegría.

Hasta el próximo número…..
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Buscanos en Twitter y en Facebook y comentanos que te parecieron las notas de 
este número. El reconocimiento, las ideas, las sugerencias y la crítica constructiva 
nos permite seguir creciendo!!! 
Facebook: www.facebook.com/fad.diabetes   
Twitter:      @FADargentina
Además consultá nuestra página web y mantente informado sobre los distintos even-
tos planificados para el año: www.fad.org.ar
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Eventos

COMITÉ CIENTIFÍCO

HOTEL COMRA - Av. Belgrano 1235 (entre Sgo. del Estero y Salta)  
Confederación Médica de la República Argentina - Sábados de 9 a 11hs. 

Actividad organizada por la Subcomisión de Educación FAD.

AGENDA 
2° Ciclo de Charlas Abiertas a la Comunidad

CAPACITARNOS EN DIABETES PARA CONOCERLA Y TOMAR EL CONTROL
Organiza: La FAD a través de su Comité Científico y la Subcomisión de Educación. Con la participación del   

Dr. Gabriel Lijteroff y la Profesora Judit Laufer como directores de curso. 
Colaboración especial de Sanofi Diabetes.

CHARLA 7
03/11/2012

CHARLA 5
08/09/2012

CHARLA 6
13/10/2012

Prevención de complicaciones 
agudas en diabetes.

Pausa activa
Aspectos psicológicos de
 la persona con diabetes.

Sugerencias del Chef.

Diabetes en adolescentes 
y jóvenes

Pausa activa.
Somos jóvenes y tenemos diabetes.

Sugerencias del Chef.

Pasado, presente y futuro en Diabetes.
Pausa activa

Conmemoración Dia Mundial 
de la Diabetes (14 de noviembre)

Cierre del ciclo y entrega 
de certificados.

Los días 26, 27 y 28 de octubre de 2012 se realizará el ya tradicio-
nal Encuentro para Jóvenes en Concordia, Entre Ríos. La ACAD, 
Asociación Concordiense de Ayuda al Diabético organiza por 
4º año consecutivo el esperado evento que reúne a jóvenes con 
diabetes de la zona. Junto a Profesionales de todas las áreas afines, 
tales como Actividad Física y Nutrición, y en compañía de los ex-
perimentados coordinadores, los jóvenes vivirán la experiencia de 
compartir y aprender sobre su enfermedad.  

Por consultas: acad.concordia@gmail.com | 0345 156 266759 | 
www.acad-concordia.com.ar/encuentro

Encuentro para Jóvenes - Concordia, Entre Ríos

AVISOS

P P
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y tenemos DIABETES 
Somos JÓVENES

En esta quinta oportunidad, los temas tratados 
estuvieron vinculados con la diabetes en adoles-
centes y jóvenes, y fueron ellos- junto a algunos 
profesionales presentes- quienes a través de sus 
testimonios contaron distintas situaciones acerca 
de lo importante que es el asumir la enfermedad y 
aprender a sobrellevarla.   

Durante el primer bloque se desarrolló el tema “Ado-
lescentes y jóvenes con diabetes Mellitus”. El mis-
mo estuvo a cargo de la Dra. Norma Ferrari quien 
hizo hincapié acerca de los cambios que sufren los 
adolescentes durante esta etapa, entre ellos abor-
dó el tema de la pubertad, los cambios sociales, el 
consumo de alcohol, las drogas, los desordenes 
alimentarios y la experiencia sexual. Al finalizar su 
exposición, la Dra. Ferrari,  se retiró del lugar siendo 
muy aplaudida por la mayoría de los presentes. 

Instantes después y para continuar con la segunda 
parte de la mañana, miembros de la sub- comisión 

juvenil de la FAD brindaron sus testimonios y expe-
riencias de vida, relacionadas con el estudio, el tra-
bajo, la convivencia y otros aspectos del día a día.  
Gran parte del segundo bloque contó con el testimo-
nio de Valentina Kogan, quien además de ser Licen-
ciada en Relaciones Internacionales y de dedicarse 
a la organización de distintos eventos deportivos, es 
la a actual arquera y capitana del seleccionado ar-
gentino de Handball femenino.  La disertante, contó 
su experiencia como diabética y deportista de alto 
rendimiento, cómo la enfermedad la sorprendió a 
la edad de los 10 años y la importancia que tuvo 
su familia para ayudarla a superar los miedos y las 
complicaciones de los primeros tiempos.

“Mis propios miedos me limitaban, mi mensaje es 
vencer esos propios miedos y los propios prejui-
cios, porque la diabetes no es un límite”. “El depor-
te y los hábitos de vida son importantes y siempre 
se puede estar mejor, pero el poder estar mejor es 
un desafío con uno mismo” explicó Kogan mientras 
concluía su testimonio.

La finalización de la charla estuvo a cargo de la 
Licenciada Juliana Gazzini, quien brindó una expli-
cación acerca de los diversos planes alimentarios 
en Insulinoterapia.

El día sábado 8 del mes de Septiembre, se llevó a cabo en la ciudad de Buenos Aires la 5° charla 
correspondiente al “2° ciclo de charlas abiertas para la comunidad”, que mes a mes organiza la FAD.  
Del evento participaron aproximadamente 60 personas mezcladas entre adultos y jóvenes y el mismo 

contó con la destacada participación de Valentina Kogan, capitana del seleccionado argentino de Handball 
femenino, quien habló de su propia experiencia con la diabetes y el deporte.

Ciclo de Charlas
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El Dr. Edwin Jiménez, es  médico cirujano de la 
universidad de Costa Rica y hace treinta años 
que trabaja en el campo de la diabetología. Du-
rante veintitrés años fue coordinador de todo lo 
referido a enfermedades crónicas y a la seguri-
dad social en aquel país.

Jiménez, es quien  ocupa actualmente el cargo 
de representante por la IDF en la región (SACA)  
que abarca las zonas de Sudamérica y Centro-
américa. 

Tras su participación en el décimo noveno en-
cuentro de personas con Diabetes, organizado 
por la FAD, en Villa Giardino Córdoba, el actual 
presidente regional manifestó su agradecimien-
to a quienes hicieron posible este encuentro, 
destacando el calor y el afecto brindado por 
cada uno de los protagonistas del evento hacia 
su persona. Al momento de nuestra propues-
ta, no dudo un instante en brindar parte de su 
tiempo para realizar esta entrevista con Nuestra 
Voz, en la cual nos cuenta cómo está organi-
zada la Federación Internacional de Diabetes 
(IDF), cuáles son sus objetivos, las proyeccio-
nes y las expectativas en relación a la preven-
ción, el control y la cura de la enfermedad.

-¿Cómo está IDF  y como surge?
La Federación surge ante la necesidad de organizar 
entes que velen por los intereses de las personas 
con diabetes, no solo en el manejo médico-farma-
cológico, sino  también en el conocer la magnitud 
del problema de las personas  con diabetes en el 
mundo, y a su vez, en el cómo abordar esta situa-
ción. La misión de la IDF consiste en trabajar en la 
prevención, tratamiento, rehabilitación y cura de la 
diabetes, porque la búsqueda máxima es una cura-
ción absoluta para que las personas recuperen la 
capacidad de producir insulina normalmente o para 
que disminuya la insulinoresistencia en aquellas 
personas con diabetes tipo 2.

Como Federación estamos divididos en siete regio-
nes, abarcamos 250 países y cada día vamos in-
corporando más organizaciones. En este momento 
contamos con dos tipos de asociaciones: las asocia-
ciones de profesionales (médicos y diabetólogos) que 
se trata de gente que está organizada para dar aten-
ción en diabetes, y por otro lado, las asociaciones de 
personas con diabetes. Con respecto a estas últimas, 
son cada vez más las personas que se agrupan, que 
velan por sus intereses y que se formalizan ante las 
autoridades nacionales para luego ser incorporadas 
por la IDF. Actualmente el acceso a la afiliación cuen-
ta con una gran apertura. En el pasado, las personas 
que querían asociarse a la IDF tenían que pasar por el 
filtro de la asociación de su propio país que ya estaba 
inscripta, generándose de este modo algunos proble-
mas de accesibilidad. Sin embargo, actualmente, si la 
organización nacional no permite el aval, existe una 
organización regional, que en este caso es SACA, 
quien se encarga de resolver y evitar que se generen 
ese tipo de situaciones.

-¿Cuáles son los proyectos con los que cuenta 
la IDF a nivel mundial y cuáles son las estrate-
gias que se utilizan para cumplirlos?
La federación tiene distintas líneas de trabajo y una 
de ellas es nuestra  participación en todos los entes 
de nuevos enfoques terapéuticos y nuevas estrate-
gias. Para eso, a través de la World Diabetes Fun-
dation, que es una de las ramas, se fortalece todo 
lo que tiene que ver con la investigación. Por lo 
tanto, si hay un país o un grupo de asociaciones que 

“Tenemos la 

esta Pandemia”
Por Gerardo Rodríguez*

Entrevista

Necesidad de cortar 
Entrevista a Edwin Jiménez
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esta Pandemia”

tienen un proyecto, lo pueden presentar a la World 
diabetes Fundation, esto puede ser a través de in-
ternet -no necesariamente tiene que ser personal- y 
allí se evalúan y se avalan aquellos proyectos que 
tengan potencial de ser reproducidos en otros lados. 

Otra línea de trabajo tiene que ver con pie diabé-
tico, que es un problema muy importante que está 
subregistrado en muchos países. Lamentablemen-
te no todos los países cuentan con servicios dife-
renciados para atender lo que es la prevención, cu-
ración y rehabilitación en el pie diabético.  Otra de 
las líneas de trabajo está vinculada a la educación 
e incluye todas las estrategias disponibles que per-
mitan a las personas con diabetes tener mayor co-
nocimiento de la enfermedad, de manera que sean 
estos quienes se empoderen de la situación y ten-
gan las armas para hacerle frente. En este sentido 
y para dar un ejemplo, a veces los médicos le de-
cimos a un paciente que haga dieta y quizás ha-
cer dieta puede ser interpretado como aguantar el  
hambre, algo que está mal, porque sabemos que 
en un diabético eso sería un pecado garrafal. En-
tonces no solamente hay que decirles  a los pacien-
tes que hacer, sino que además debemos darles 
las armas, los instrumentos y los conocimientos. 

Continuando con las estrategias, realizamos alian-
zas con distintas organizaciones como lo son la 
Organización Panamericana de la salud (OPS), la 
Organización Mundial de la Salud (OMS) y otras 
tantas vinculadas a otras enfermedades. Nos con-
sideramos sin duda, una organización abierta. La 
última alianza que hicimos fue con las Naciones 
Unidas, porque en la atención de la diabetes  sin 
recursos financieros y sin la negociación con los go-
biernos, por más buenas intenciones y conocimien-
tos que tengamos, no podemos hacer lo necesario. 
Fue así como el 21 de septiembre del año 2011 se 
realizó una asamblea donde todos los representan-
tes políticos en Naciones Unidas se comprometie-
ron a priorizar las estrategias para la atención de 

personas con diabetes.

-¿Y estas líneas de trabajo son iguales para 
cada región o se aplican según las particulari-
dades y diferencias de cada zona?
Cada región tiene su independencia y es ahí donde 
los que somos representantes de las asociaciones 
tenemos la obligación de hacer un mapeo sobre 
cuáles son las necesidades básicas. Por ejemplo, 
entre las líneas que hemos puntualizado sobre 
SACA, una de ellas trata acerca del fortalecimien-
to de las  asociaciones. 

Las asociaciones de personas tienen gran impor-
tancia porque conocen las necesidades locales, los 
recursos, son expertos en esto, porque como men-
cionaba en la conferencia hace un rato, los exper-
tos en diabetes son las personas que tienen dia-
betes, algunos médicos sabemos un poquito más, 
pero ese poquito más tiene que venir a fortalecer a 
la persona para hacerla crecer, porque el objetivo 
no es tener la glucemia debajo de 80, de 90 o de 
100, el objetivo es que la persona sea feliz y tenga 
una buena calidad de vida. Ahora, no es cierto que 
teniendo la glucemia en 300 vamos a ser felices, 
nos cambia el humor, nos sentimos mal, no inte-
ractuamos y tenemos una serie de barreras para 
sentirnos bien. Para nosotros el objetivo es sentirse 
bien y de ahí que la calidad de vida de las personas 
con diabetes sea igual a la de todas las demás.

-¿Cuales son los desafíos o las urgencias ma-
yores que afronta en este momento la IDF?
Uno de los desafíos más grandes que tenemos es 
lo que nosotros denominamos como el capítulo de 
advocacy, que es el de los derechos de las perso-
nas a ser atendidas. A la actualidad hemos avan-
zado muchísimo en el tema legislación, en varios 
países. Yo siempre insisto que las personas que 
tienen facilidad para acceder a los tratamientos co-
rrespondientes no saben lo que es tener que luchar 
por conseguir insulina, por ejemplo, en el caso de 
los pacientes Tipo 1. En la actualidad hay gobier-
nos que tienen cero por ciento de recursos asigna-
dos a la diabetes y lamentablemente se hace difícil 
avanzar. Dichosamente aquí en la Argentina hay 
derechos adquiridos y ya cuando los derechos se 
adquieren  es difícil quitarlos, solo una crisis muy 
fuerte podría hacer que las instituciones estatales 
puedan desembarazarse de esa obligación. 

También como asociación hemos fortalecido la parte 
de la información, porque un ciudadano informado no 
solo conoce sus derechos sino también sus deberes. 

Tenemos la urgente necesidad de cortar esta pan-
demia a la que llamamos diabetes y en el lugar 
donde nosotros cortamos esto no es en los hos-
pitales, sino antes, en los hospitales se recoge la 
parte final del proceso.

Entrevista
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-Utilizaste la palabra pandemia ¿Podríamos de-
cir que la Diabetes se ha convertido en una de 
las máximas pandemias del siglo?
Esa es la parte de la historia que ya se ha reco-
nocido, que la diabetes está relacionada con las 
muertes por problemas cardíacos, las amputacio-
nes, es algo que ya se sabe. Por ejemplo, en los 
diagnósticos de septicemia en hospitales, detrás 
hay una diabetes, pero en los registros queda que 
la persona murió por un infarto y que tenía septice-
mia,  y no es así, esa persona era una persona con 
diabetes que desarrolló un problema cardíaco, que 
cayó en un hospital y que despertó una septicemia. 
Ojalá que ninguno de nuestros diabéticos tuviese 
que llegar a los hospitales, lo ideal sería que to-
dos pudiéramos controlar desde nuestras casas 
los servicios ambulatorios, porque de esta forma la 
familia se convierte en un núcleo de auto cuidado y 
así se logra cortar ese ciclo.

Pero sin duda que con los casos que se están dan-
do a nivel mundial la diabetes se posiciona como 
una de las mayores pandemias del siglo.

-¿Cuáles son los países más comprometidos 
en intentar concientizar a la población sobre la 
enfermedad y en qué situación se encuentra la 
Argentina con respecto a este tema?
He podido visitar la mayoría de los países de la 
región y desde antes de venir a la Argentina ya 
conocía, a través de los congresos, el trabajo que 
los profesionales y que las personas con diabetes 
hacen aquí en el país, un trabajo que es realmente 
admirable. Nosotros tenemos que tener en cuen-
ta que por cada diabético conocido, tenemos ocho 
desconocidos. La Argentina tiene un territorio muy 
amplio, hay mucha población y en esa misma me-
dida está la cantidad de recursos que hacen falta. 
Pienso que este país tiene mucho para exportar y 
para enseñarle a otros países de la región y eso se 
demuestra en los foros a través de las presentacio-
nes y los intercambios con países vecinos. 

Realmente veo a la Argentina y sus asociaciones 
como un modelo a seguir y el reto para ustedes es 
expandirse más. Si tenemos 10 asociaciones debe-
mos llegar a 15 y si tenemos 15 debemos llegar a 
20, porque entre más asociaciones, habrá mayor 
participación, mayor cantidad de gente involucrada 
y un mayor número de personas conociendo lo que 
es la diabetes. Así también evitamos situaciones 
desagradables. Un ejemplo de esto es la policía. 
Las fuerzas de seguridad deberían conocer sobre 
la diabetes, porque un día se puede cometer una 
injusticia y atrapar como drogadicto a alguien que 
tenga una hipoglucemia. Si esa persona desgracia-
damente muere, no pierde solamente la familia del 
paciente, también pierde la familia del vigilante que 
hizo el arresto inadecuado, pierde la organización 
policial, en definitiva todos sufren. La idea es que no 

suframos sino que  vivamos bien, por eso necesita-
mos informarnos y dar a conocer sobre este tema.

-¿En qué consiste y que cosas tiene en cuen-
ta el llamado tratamiento centralizado en el pa-
ciente que alienta actualmente la IDF? 
El tratamiento centralizado en el paciente es una 
alianza entre la IDF y la American Diabetes Asso-
ciation junto a otras entidades de Europa. Actual-
mente se ha llegado al convencimiento de que no 
hay otra vía para lograr el buen abordaje de la dia-
betes que no sea teniendo en cuenta la acción pre-
ventiva. De esta forma estamos evitando el daño a 
órganos blancos, es decir, evitamos tener ciegos, 
amputados, pacientes con problemas renales o in-
fartos tempranos. La única vía mediante la cual se 
logra esto, es una alianza entre médico y paciente, 
porque si no se logra esa comunicación horizon-
tal, no van a estar presentes esas dos mitades que 
necesitamos. Esto es como un buen matrimonio, o 
sea, hay que llevarlo juntos y siempre respetándo-
se uno a otro. Aquí no se trata de que el paciente 
sepa más que el médico o que el médico sepa más 
que el paciente, se trata de las cosas que tenemos 
que hacer juntos para que las personas estén bien.

-Cuál es el mensaje final que la IDF intenta 
transmitir a las personas con Diabetes?
Toda persona que tenga familiares con diabetes, 
aunque sea normoglucémicos, debe comenzar a 
involucrarse en la atención de la diabetes. Aquellas 
personas diabéticas, debe acercarse a las organi-
zaciones de pacientes, no solo ir a visitar al médico. 
Lo importante es que puedan organizarse entre us-
tedes mismos, que puedan informarse, si no quieren 
participar en grupos está bien, pero infórmense, hay 
muchas vías. El diabético debe ser una persona ex-
perta en la diabetes y aquellos que tienen familiares 
diabéticos deben ser expertos también, para poder 
llevar una vida normal como cualquier persona. 

Por eso el mensaje es de positivismo, de seguir 
adelante, de informarse más para conocerse mejor 
a uno mismo. 

(*) Gerardo Rodríguez
Periodista. Recibido en el Instituto 
Superior de Ciencias de la 
Comunicación de Bahía Blanca. 
Se encuentra finalizando el Ciclo 
de Licenciatura en Periodismo en 
la Universidad del Salvador.
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Eventos

Los días 17, 18, 19 y 20 de Agosto se llevó a 
cabo en el Hotel Luz y Fuerza de la ciudad de 
Villa Giardino, Provincia de Córdoba, el 19° En-
cuentro Nacional para personas con diabetes. 
El mismo estuvo organizado por la Federación 
Argentina de Diabetes (FAD) y reunió a más de 
700 personas de distintas partes del país, que 
se trasladaron hasta la mencionada ciudad, 
para vivir este evento único en el año.

Villa Giardino es una ciudad que ronda aproximada-
mente los 4500 habitantes, cuya principal actividad 
económica es el turismo y que durante el año recibe 
a miles de personas que se lanzan a la aventura de 
conocer las sierras cordobesas.  Esta atractiva ciu-
dad, desde hace algunos años se ha transformado 
en sede del encuentro nacional de personas con 
diabetes, albergando a una importante cantidad de 
participantes que- año a año- llegan hasta este lugar 
para convivir  un fin de semana con profesionales  de 
la salud y con otros pares, con el objetivo de  apren-
der y conocer un poco más sobre la enfermedad.

Durante la mañana del viernes comenzaron a lle-
gar las distintas delegaciones de todo el país. Una 
gran cantidad de colectivos, combis y autos parti-
culares rodearon rápidamente la manzana del hotel 
para dar comienzo a la ilusión de quienes venían 
por primera vez y al reencuentro de quienes vol-
vían a pisar estas hermosas tierras cordobesas. 
Mientras algunos se acreditaban y comenzaban a 

acomodarse en sus respectivas habitaciones, otros 
tantos se dedicaban a volcar la alegría y la emoción 
contenidas durante el año.

El acto de apertura se realizó alrededor de las 19hs 
y contó con la presencia de Norberto Flageat (pre-
sidente de la FAD) la Dra. Marcela De La Plaza (Vi-
ce-presidente de la FAD) el Dr. Gabriel Lijteroff (Di-
rector del Comité Científico de la FAD) el Dr. Edwin 
Jiménez, (Presidente de la Federación Internacional 
de Diabetes para Sur América y Centro América) y 
la Dra. Luciana Valenti (Representante del área de 
Servicios de Salud y Control de Enfermedades No 
Transmisibles del Ministerio de Salud de la Nación) 
quienes fueron los responsables  de abrir el evento. 

Las primeras palabras fueron realizadas por el Sr. 
Norberto Flageat quien luego de dar la bienveni-
da a los participantes, presentó al evento como un 
“encuentro educativo” para poder aprender y para 
llevar ese conocimiento a las propias ciudades. Al 
mismo tiempo se realizó un breve homenaje a la 
memoria del  Dr. Maximino Ruiz, a quien se le dedi-
có esta nueva edición del encuentro nacional para 
personas con diabetes. Luego, se entonaron las 
estrofas del Himno Nacional Argentino y se dio por 
inaugurado el encuentro.

Reconociendo la importancia que requiere una bue-
na educación para lograr una mejor salud, la FAD 
convocó a sus mejores profesionales -dispersados 

Villa Giardino 2012

Por Gerardo Rodríguez*

NACIONAL
ENCUENTRO19º

SALUD’es
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a lo largo y a lo ancho del país- quienes disertaron 
sobre distintas temáticas relacionadas con la en-
fermedad, trasladando los propios  conocimientos 
hacia los cientos de participantes que escucharon 
atentamente cada una de las exposiciones. Los te-
mas abordados fueron: “Alimentación y Diabetes”, 
“Presente y Futuro en el Tratamiento de la Enferme-
dad” y “Qué aporta mi médico y que aporto yo para 
el buen control”. En paralelo se realizaron talleres 
grupales en los que se trabajaron diferentes consig-
nas y en donde las personas pudieron compartir sus 
propios testimonios y experiencias de vida.

Uno de los aspectos más importantes a lo largo de 
los tres días tuvo que ver con la actividad física. 
Todas las personas pudieron formar parte - acom-
pañados del buen clima- de las actividades que se 
realizaron al aire libre, entre las que se destacaron: 
el fútbol, el vóley, las caminatas y las clases de baile.
Como siempre hubo un espacio para  la realiza-
ción de “Consultorios”, en los cuales las personas 
aprovecharon para despejar todo tipo de dudas e 
inquietudes. Los temas abordados fueron: Legales, 
Nuevas Asociaciones, Nutrición y Podología.

También se realizaron actividades nocturnas. Un 
maravilloso karaoke llenó de alegría la noche de 
viernes. El  sábado,  se realizó una nueva edición 
de la Accu-Fiesta, organizada por Roche, en la que 
hubo música y entrega de premios. Y por último, la 
tan famosa fiesta de disfraces terminó por coronar 
la fantástica noche del domingo.

Ningún imprevisto logró opacar cuatro días de un 

maravilloso ambiente de alegría y aprendizaje, 
sin embargo, inconvenientes con el agua potable 
en aquellas zona de las sierras ocasionaron pro-
blemas estomacales en algunas de las personas 
que participaron del evento. El equipo médico en 
conjunto con el equipo de enfermería -presente las 
24hs en el hotel- intervino de inmediato, diagnosti-
cando y solucionando cada uno de los casos que 
se fueron presentando.  Esta sorpresiva situación, 
no hizo más que realzar la gran labor y la eficacia 
de los profesionales de la salud que estuvieron allí 
presentes, y que respondieron con inmediatez a 
cada una de las necesidades.

Los días se fueron consumiendo rápidamente  y el 
momento de la despedida no tardó en llegar. Para 
el acto de cierre se otorgaron certificados a los 
profesionales, coordinadores, realizadores y gru-
pos que formaron parte del evento, mientras todo 
un salón repleto de gente, aplaudía entusiasmada 
cada imagen, cada gesto y cada frase de quienes 
daban por finalizado este 19° encuentro.  

La conclusión final estuvo a cargo de Flageat quien 
cerró el acto con una particular invitación hacia los 
presentes “Con diabetes se puede y si con diabetes 
se puede debemos honrar la vida. Por eso los invito 
a que se pongan de pie y cantemos todos juntos 
esta hermosa canción que habla precisamente de 
Honrar la vida”. Estas fueron las últimas palabras 
de un Villa Giardino 2012 que cerró sus puertas a 
una sola voz, entonando un último canto colmado 
de emoción y de alegría.
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dad no es otra cosa que energía que incorporamos 
y no gastamos. Así de simple. Ahora bien… Que 
pasa en nuestro tiempo, cuando hay una sobreofer-
ta de alimentos, es decir cuando se incorporan una 
cantidad de alimentos mayor a la que gastamos: 
Obesidad o sobrepeso en todos y diabetes en 
quienes tenían “latente” la predisposición.

No se puede a la fecha cambiar la predisposición 
genética de la diabetes 2.Pero podemos disminuir 
su aparición hasta un 60% en aquellos que la pre-
disposición está presente, si se adopta un estilo de 
vida saludable, es decir un plan alimentario ade-
cuado y actividad física frecuente. Nos concentra-
remos, por simple tema de espacio pero no de im-
portancia del primer aspecto.

Como inducen el consumo de alimentos a los 
niños: 
Los publicistas acuñaron algunas denominaciones 
para los niños en función de su potencialidad de 
ser inducidos hacia el consumo.

Llaman twens a los niños de entre 8 y 12 años que 
lo quieren todo y lo quieren ya.

Y a la influencia de la insistencia y el acoso a los 
padres para que les compren un determinado pro-
ducto le denominan pester o naggin power que 
tiene en español la acepción de molestar, acosar, 
importunar, extorsionar  para lograr que se les com-
pre lo que quieren.

El estudio Kiddo’s 2011/12 ,basado en más de 
6.500 entrevistas en distintos países de Améri-
ca latina,en niños de 6 a 11 años de sus principales 
ciudades de cada país elegido reveló que El 64% 
de sus padres, por ejemplo, admitió su incidencia 
al elegir alimentos, en especial cuando los chicos 
están presentes al comprar. 

En los canales infantiles, bombardean con publicida-
des destacando que el yogurcito o el postre son “di-
vertidos”, que le permitirán crecer más, que mejorarán 
si un postre tiene hierro-como lo tienen digamos tam-
bién la acelga y la espinaca-su coeficiente intelectual. 
Los envases de cartón con los personajes de la 
gráfica o la televisión, les permitirá recortarlos o 
como pasará en la mayoría de las veces El envase 
va a la basura y la compra ya está hecha.

Pese a recomendaciones de la Organización Mun-
dial de la Salud (OMS), se sigue apuntando a los 
niños en la publicidad hacia el consumo de alimen-
tos no saludables.

Indudablemente los tiempos cambiaron para siem-
pre. Ya no habrá 2 ó 4 canales de televisión con 
franja horaria infantil limitada, que nos eyectaba 
después a la calle a andar en bicicleta o a jugar a 
la pelota. Palpitar los segundos que faltaban para 
salir volando al recreo para correr para tener 5 mi-
nutos de fútbol y regresar transpirados a clase. 

Tenemos varios canales infantiles presentes las 
24 horas del día y otras atracciones audiovisuales 
como Internet y sus redes sociales que-como redes 
que son- pueden atrapar en una silla a la propia 
naturaleza dinámica, movediza, de la infancia. 
Cierto es que afuera espera la inseguridad. Y en la 
escuela, el temor a una eventual  demanda judicial 
por un chichón o un rasponcito en la rodilla empu-
ja a la institución a limitar toda actividad física no 
programada. En los recreos, queda ver que hay en 
el kiosco y reencontrarse con los productos que ya 
consumieron visualmente.

Pero en fin…Como en las cartas, debemos apren-
der a jugar con las que nos tocan. La palabra de-
safío conlleva en su esencia intentar resolver algo 
que no es fácil.

Obesidad y diabetes:
En el mundo, la diabetes tipo 2 aumenta en forma 
casi lineal con el aumento de obesidad. La obesi-

Científica

Diabetes tipo 2 y obesidad 

desde la infancia”
“El desafío de prevenirlas 
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Científica

Un combo de papas 
hamburguesa y vaso de 
gaseosa, puede llegar a 
tener en una comida las 
calorías que necesitan 
para todo el día, pero la 
alternativa infantil tiene 
también sus trucos. Por 
supuesto, los juguetes de 
esa “cajita feliz” vienen en 
colecciones que se dan 
en un corto lapso, de tal 
modo que ese niño o niña 
si pretende completar la 
colección con las figuras 
de sus personajes favo-
ritos, deberá presionar a 

sus padres para concurrir varias veces antes que la 
colección se agote y empiece la siguiente. Al momen-
to de escribir la presente son 7 muñecos los que se 
ofrecen simultáneamente en efímera colección.

Los cereales a los que se les adosa azúcar tienen 
muchas calorías en poco volumen. Te “llenan de 
energía” para todo el día, es el argumento publici-
tario elegido en este caso. Ni hablar de mencionar 
que si esas calorías no se consumen pasan a ser 
grasa. Por supuesto las pastas de harina hornea-
das con distintas formas, de varios colores-coloran-
tes artificiales- y azúcar, son las más “divertidas”.

Entre algunos datos extraídos de la página Web 
de Kellogs Argentina vemos que una porción de 30 
gramos de este producto aporta 192 mg de sodio y 
109 calorías. Choco krispis 140 mg de sodio.12 g 
de azúcar y 120 kcal. Zucaritas 114 Kcal. 26 gr. de 
hidratos y sodio 182 mg. 

El sitio Web oficial de papas fritas LAY´S, por otro 
lado, nos proporciona  la información que 28 grs. 
de la versión clásica de ese producto aporta 170 
mg de sodio.

Como padres, no se nos ocurriría que nuestros hijos 
desayunaran con papas fritas industriales todas las 
mañanas .Todo el mundo tiene bien incorporado el 
tema que el exceso de sal es perjudicial para la sa-
lud. Basándonos en los sitios Web oficiales co-
rrespondientes-reitero-en donde figura la com-
posición de alimentos, una porción de cereales 
de Zucaritas tiene más sodio que una porción 
similar de las papas fritas LAY´S clásicas.

La visión de la OMS:
La OMS (Organización Mundial de la Salud) en  el 
2004 plantea claramente el problema de la publi-
cidad como impulsora de los hábitos alimenticios 
poco saludables en los niños y la necesidad de in-
tervención. (Tema desarrollado en el inciso 3 punto 
40 del informe presentado en Ginebra en 2004)

Apuntando a los niños: La visión de los publi-
cistas y expertos en marketing en Argentina
En una reciente investigación periodística publica-
da en un diario local, distintos expertos difieren con 
la anterior percepción. Definen a los niños como 
“consumidores maduros”.

“Si bien en lo psicológico están en plena infancia, 
el nivel de información que manejan hace que sean 
más ‘maduros’ como consumidores. Son muy con-
sumistas, pero también muy lúcidos con las prome-
sas de las marcas y las dinámicas de consumo”.

“Como consumidores, son más maduros”, coincidió 
otra investigadora. “esto se debe a un cambio cultu-
ral iniciado en los 90, cuando los chicos “se convirtie-
ron directamente en consumidores”-agrega-.

Quien escribe, no es experto en marketing pero 
si padre, tío, médico y por que no ex niño. Desde 
esa simpleza me pregunto: ¿Puede ser un niño ser 
“muy lúcido con las promesas de las marcas “como 
se expresa? 

Si ya los adultos caemos en las promesas incier-
tas de bebidas definidas como “livianas” que tienen 
idénticas calorías que las comunes, si se nos pro-
mociona que agregar un queso untable a una co-
mida la hace más liviana que si no lo pusiéramos; 
tomar un determinado vermouth, más sofisticados; 
tomar cerveza es amistad, verano y juventud. ¿Qué 
les queda a nuestros chicos?

¿La publicidad en alimentos debería tener un trato 
especial respecto a otros productos, en especial la 
dirigida a niños? En el Reino Unido y Canadá ya 
instrumentaron medidas protectoras. 

Nosotros por ahora sumergidos en el concepto del 
principio del lucro y de lo que todo lo que no es 
ilegal es legal. Un marco regulatorio especial, es 
de esperar que redunde en beneficio en la preven-
ción de la obesidad y diabetes 2.Mientras tanto al 
estado, a las instituciones intermedias y esencial-
mente al entorno familiar le toca esa difícil tarea de 
orientar.

 

(*) Gabriel Lijteroff
Magister en diabetología.Jefe de 
diabetología Hospital Santamarina
Monte Grande Bs. As.
Director del comité científico de la FAD
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Encuentros

Como cualquier reencuentro, en cualquier lugar del 
mundo, las emociones asoman y se manifiestan al 
momento de la llegada de un viejo amigo, de alguna 
persona querida, o en este caso, de algún compañero 
de vida que se nos ha cruzado en este largo camino 
de llevar juntos la diabetes. El Primer Encuentro Re-
gional de Jóvenes con Diabetes organizado por DIE-
VI, no estuvo exento de estos momentos, que alegre-
mente, marcaron el inicio de un fin de semana único.

Del evento participaron unos 50 jóvenes provenien-
tes de las localidades de Concordia, Paraná, Mar del 
Plata, Tandil, Carcarañá, Santa Fe, Pilar (Santa Fe), 
Coronel Suarez, Quilmes, Luján, General Rodríguez, 
Pilar (Buenos Aires) Zarate, Mercedes y Capital Fe-
deral, de los cuales 15 de los presentes, asistían por 
primera vez a un evento de estas características. Una 
vez llegados al predio se hizo el registro de cada uno 
de los participantes y se dio inicio a las actividades de 
presentación e integración, ambas a cargo de los pro-
fesores Jorge Luna, Cecilia Modi y Agustín Blanco.

Durante la jornada del 
sábado se realizaron 
distintos talleres de 
aprendizaje referidos a 
Cocina y Alimentación, 
Sexualidad y a Hipo e 
Hiper glucemias. Este 
último, estuvo a cargo 
del Dr .Gabriel Lijteroff, 
quien además participó 
como médico responsa-
ble a lo largo del fin de 
semana.

También, estuvieron pre-
sentes las “chicas del 
museo”, quienes desple-

garon en su stand, todo tipo de elementos, cada uno 
de ellos, ordenados de tal forma, que permitía apre-
ciar con claridad el salto en el tiempo, dando cuenta 
de los más recientes avances tecnológicos en apara-
tos e insumos para personas con diabetes.

Además, el fin de semana contó con distintas acti-
vidades recreativas y de tiempo libre, momentos en 
los cuales se practicaron todo tipo de deportes, aun-
que bien cabe decir, que el fútbol en los varones –y 
también en algunas de las chicas- se llevó casi todo 
el protagonismo. 

Para finalizar el día sábado, luego de la cena, se 
realizó – como no podía ser de otra manera- el ya 
famoso y conocido  “Karaoke”, en el cual participa-
ron la mayoría de los presentes. Con actuaciones 
descollantes y de las más variadas, los micrófo-
nos estallaron en la noche del sábado, siendo los 
jóvenes los grandes protagonistas de tan efusivo 
momento. Luego y a modo de reconocimiento, se 
otorgaron algunos premios (gentileza de Roche y 
Sanofi) a quienes se animaron a cantar. 
Pese al baile, la fiesta y las infinitas charlas hasta al-
tas horas de la madrugada, el salón del desayuno al 
día siguiente, estuvo repleto, y más allá del cansan-
cio, todos fueron testigos de la mañana del domingo.

Ya casi finalizando el encuentro, se llevó a cabo un 
momento de actividad física al aire libre, dado que 
las condiciones climáticas eran favorables y  acom-
pañaban la agradable jornada. Al mediodía, luego 
del almuerzo, se prosiguió con el cierre, la entrega 
de diplomas y el correspondiente acto de clausura.

Los días 29 y 30 de Septiembre del corriente año, se realizó en la localidad de Ezeiza, Pcia. De Buenos Aires, 
el Primer Encuentro Regional de Jóvenes con Diabetes. La asociación “Diabetes es Vida” (DIEVI) fue quien 

se encargó de la organización del evento del cual participaron alrededor de unos 60 jóvenes.

1er Encuentro Regional
de Jóvenes con Diabetes
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