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Diabetis i Obesitat

La diabetis mellitus (DM) és una malaltia cronica del metabolisme. El cos no pro-
dueix o no utilitza la insulina de manera convenient i té com a resultat un alt nivell de
sucre (glucosa) en sang. La insulina és I'hormona produida pel pancrees, que
s'encarrega de regular el sucre en sang.

La diabetis constitueix un problema sanitari important derivat de la prevalenca
creixent, de la morbiditat i mortalitat elevades i del seu paper com a factor de risc
cardiovascular, a més d'un elevat cost sanitari i social. Es calcula que afecta aproxi-
madament 550.000 persones a Catalunya, tot i que no tothom sap que la pateix. La
prevalenca de diabetis a Catalunya en persones de 15 o més anys és del 7,4% (el
7,9% en els homes i el 6,9% en les dones). Augmenta amb l'edat, de manera que
en el grup de més de 65 anys és del 20,05%.

Hi ha diversos tipus de diabetis, tot i que els principals sén la DM tipus 1 ila tipus 2.
La DM 1 afecta majoritariament a nens i adolescents i requereix tractament diari
diinsulina. Les causes de l'inici de la malaltia son factors geneétics i desconeguts.

La DM tipus 2 és la més frequient i sol produir-se en adults. S'associa en més d'un
80% a casos de sobrepes. Actualment esta comencant a diagnosticar-se en pa-
cients joves, a causa de les altes taxes d'obesitat. Les causes de l'inici de la malaltia
son factors genetics i d'estil de vida. Es calcula que entre 200 i 300 milions de
persones a tot el moén compliran, al final d'aquesta decada, els criteris de OMS per
al diagnostic de la diabetis mellitus tipus 2. La vida sedentaria predisposa a l'obe-
sitatialaresistencia a lainsulina.

L'obesitat es defineix com un increment de pes produit per un augment de les
reserves de greix per sobre dels valors que es consideren normals en funcio de les
caracteristiques individuals (altura, corpulencia, edat, sexe). La condicié previa
constitueix el sobrepes, en la qual I'excés de pes presenta menys increment que
en l'obesitat, perd també se situa per damunt dels valors considerats normals. El
terme excés de pes resulta de considerar conjuntament les persones amb sobre-
pes i les que presenten obesitat. En ambdds casos, una alimentacié saludable i la
practica regular d'activitat fisica son els principals factors de prevencio.

Es calcula que el 48% de la poblacié de 18 a 74 anys té excés de pes (el 33% té
sobrepes i el 15% té obesitat). Entre la poblacié infantil de 6 a 12 anys, el 18,7%
presenta sobrepes i el 11,7% pateix obesitat. Aquesta dada és molt rellevant, ja
que l'obesitat i el sobrepes en I'etapa infantil suposen un risc elevat de presentar un
excés de pes al'edat adulta.

Programa
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_es malalies metaboliques

Causes. Prevencio. Tractament. Recerca.

Dimecres, 2 de desembre
Generalitat de Catalunya a Girona
Auditori Josep Irla (plaga Pompeu Fabra 1. Girona)

De 19.00 a 21.00 hores

Obesitat

Moderador: Wifredo Ricart.
Cap de Servei d'Endocrinologia i Nutricié de I'Hospital Universitari de Girona
Dr. Josep Trueta.

Som el qué mengem? Qué entenem per sobrepés i obesitat?
Les causes.

Emili Mas.

Metge de familia de I'Equip d’Atencid Primaria de Palafrugell.

El que no mata engreixa? Tractament dietétic de l'obesitat.
L'alimentacio equilibrada i les dietes miracle.

Nria Pons.

Dietista-nutricionista. Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta.

Moure el cos aclareix la ment. L'activitat fisica.
Programa “Nen@s en moviment”.

Esperanza Moreno.

Pediatra especialitzada en endocrinologia infantil. Hospital Universitari de Girona
Dr. Josep Trueta. Equip d’Atencid Primaria de Cassa de la Selva.

Es pot curar I'obesitat? Tractaments meédics i quiriargics.
Silvia Mauri.
Endocrinodloga. Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta.

Bacteris de pes! La recerca actual en obesitat.
José Manuel Fernandez-Real.
Endocrinoleg. Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta.

Debat amb els assistents.

Dijous, 3 de desembre
Generalitat de Catalunya a Girona
Auditori Josep Irla (plaga Pompeu Fabra 1. Girona)

De 19.00 a 21.00 hores

Diabetis

Moderador: Wifredo Ricart.
Cap de Servei d'Endocrinologia i Nutricié de I'Hospital Universitari de Girona
Dr. Josep Trueta.

Tinc sucre o tinc diabetis?
Joan Carles Gonzalez Pastor.
Metge de familia de I'Equip d’Atencié Primaria de Banyoles.

Per qué no es pot curar de moment la diabetis tipus 1?
Abel Lopez Bermejo.

Pediatre especialitzat en endocrinologia infantil. Hospital Universitari de Girona
Dr. Josep Trueta.

El cami cap al pancrees artificial... un futur prometedor.
Eduardo Esteve.
Endocrinoleg. Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta.

La diabetis tipus 2, una malaltia multifactorial.
José Manuel Fernandez-Real.
Endocrinoleg. Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta.

Tinc diabetis. | ara queé?
Clotilde Castillejo.
Infermera i educadora. Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta.

Viure amb diabetis. La nostra carta als Reis.
Anna Barber Mundet.
Mare d’una noia de 14 anys amb diabetis tipus 1. Associacié de Diabetics de Catalunya.

Debat amb els assistents.
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