L a diabetes puede causar problemas en sus pies; incluso una pequefia cortada puede tener
consecuencias serias. La diabetes puede causar dafios en los nervios, lo cual reduce la
sensibilidad en los pies. La diabetes también puede reducir el flujo de sangre a los pies, de modo
que una herida demore mds tiempo en sanar o sea incapaz de resistir una infeccién. A raiz de
estos problemas, es posible que usted no perciba una piedra en su zapato; ésta podria causar una
ampolla, luego una ulceracién y finalmente una infeccion crénica que concluya en la amputacion
del pie o incluso de la pierna.

Para evitar estos serios problemas en los pies que deriven en la pérdida de un dedo, pie o pierna,
siga las siguientes instrucciones:

A Revise sus pies diariamente. Asegtirese de que no tengan heridas, ampollas, enrojecimiento,
hinchazén o problemas de ufias. Utilice un espejo de mano con amplificacion para revisar la
planta de sus pies. Péngase en contacto con su médico si nota cualquier anomalia.

A Lave sus pies en agua tibia (jnunca caliente!). Mantenga los pies limpios lavandolos diariamente.
Pero solo utilice agua tibia: la temperatura que utilizaria para bafiar a un bebé recién nacido.

A Lave los pies con cuidado. Lavelos utilizando una toalla suave o una esponja. Séquelos sin
frotar, dejando que la toalla absorba el agua o con suaves golpecitos con la toalla. Asegtirese
de que se ha secado entre los dedos.

 Humecte los pies evitando la zona entre los dedos. Utilice una crema hidratante diariamente
para evitar que la piel seca cause escozor o que se agriete. NO aplique crema hidratante entre

los dedos; esto podria causar una infeccién por hongos.

A Corte las ufias con cuidado y en forma recta. También despunte las esquinas. No las corte
demasiado cortas ya que eso podria causar que la ufia se encarne.

[ Nunca corte las verrugas ni los callos. No realice “cirugias de cuarto de bafio” Deje que su
podiatra haga el trabajo.

[ Use medias limpias y secas. Cdmbielas todos los dias.



Elija bien el tipo de medias que usa. Evite las medias con elésticos apretados, ya que reducen
la circulacién sanguinea. No use medias gruesas o abultadas (no se ajustan bien y pueden
irritar la piel).

Use medias en la cama. Use medias si se le enfrian los pies durante la noche. NUNCA use
almohadillas eléctricas o bolsas de agua caliente.

Sacuda los zapatos y reviselos por dentro antes de usarlos. Recuerde: es posible que no sienta
una piedra en el zapato, por lo tanto sactidalos antes de ponérselos.

Mantenga los pies secos y abrigados. No deje que se le mojen los pies en la nieve o en la lluvia.
En invierno use medias y zapatos abrigados.

Nunca camine descalzo. iNi siquiera en su casa! Podria pisar algo que lo lastime o corte.
Controle su diabetes. Mantenga sus niveles de azticar en la sangre bajo control.

No fume. El fumar restringe la circulacién de la sangre a los pies.

Consulte con su podiatra periédicamente. Hégase revisar los pies por un cirujano podiatrico

especialista en pies y tobillos regularmente, quién lo ayudara a prevenir las complicaciones
que causa la diabetes en los pies. A
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COMPLICACIONES DIABETICAS
Y PREVENCION DE AMPUTACIONES

American College of
Foot and Ankle Surgeons

L as personas con diabetes son
propensas a sufrir muchos prob-
lemas en los pies, a menudo debido a
dos complicaciones de

la diabetes: dafios neuroldgicos
(neuropatia) y mala circulacion

de la sangre. La neuropatia causa
pérdida de sensibilidad en sus pies,
impidiéndole asi sentir dolor o inco-
modidad, de manera que usted
puede no detectar una lesiéon o
irritacién. La mala circulacién en

sus pies reduce su capacidad de
sanar, dificultando que incluso una
pequeiia cortada pueda resistirse a
una infeccion.

Cuando usted tiene diabetes, debe
ser consciente de cémo pueden
surgir problemas en los piel debido
a perturbaciones en la piel, las ufias,
los nervios, huesos, musculos, y
vasos sanguineos. Adicionalmente,
en la diabetes, pequefios problemas
en los pies pueden convertirse en
complicaciones serias. Usted puede
hacer mucho para prevenir la
amputacién dando dos pasos
importantes: Siga las medidas
proactivas que se comentan a
continuacién -y visite regularmente
a su cirujano de pie y de tobillo.

Problemas en los Pies y
en las Piernas Relacionados
con la Diabetes

Tener diabetes lo pone en riesgo

de desarrollar una amplia gama de

problemas en los pies:

 Infecciones y ilceras (llagas) que
no sanan. Debido a la mala circu-
lacién en los pies, las cortadas o
ampollas pueden convertirse
facilmente en tlceras que se
infectan y no sanan. Esta es una

complicacion comin —y grave- de
la diabetes y puede conducir a la
pérdida de su pie, su pierna, o su
vida. Una tlcera es una llaga en la
piel que puede llegar incluso
hasta el hueso.

Callos y callosidades. Cuando se
presenta la neuropatia, usted no
puede darse cuenta si sus zapatos
estan causdndole presién y pro-
duciendo callos o callosidades.
Los callos y callosidades deben
ser tratados de manera apropiada
o de lo contrario pueden conver-
tirse en tlceras.

Piel seca y cuarteada. La mala
circulacién puede resecar su piel.
Esto puede parecer inofensivo,
pero la piel seca puede dar lugar
a fisuras que pueden convertirse
en llagas.

Anomalias de las uiias. Las ufias
encarnadas del pie (que crecen
curvas enterrdndose en la piel

a los lados de la ufia) y las
infecciones micéticas pueden
pasar desapercibidas debido a

la pérdida de sensibilidad. Si no
son tratadas profesionalmente,
pueden llegar a producir tlceras.
Dedo del pie en martillo y
juanetes. La neuropatia motriz
(dafios neuroldgicos que afectan
los musculos) puede causar debil-
idad muscular y pérdida de tono
en los pies, causando dedos del
pie en martillo y juanetes. Si no
son tratadas, estas deformaciones
pueden causar ulceras.

Fragilidad ésea. La neuropatia y
los cambios en la circulaciéon
pueden generar fragilidad 6sea
(osteoporosis). Esto lo hace
susceptible a romperse un hueso,

incluso sin necesidad de un golpe
fuerte o de que ocurra una lesion.

* Pie de Charcot. Esta es una
compleja deformidad del pie. Se
desarrolla como resultado de la
pérdida de sensibilidad y de un
hueso roto no detectado que
conduce a la destruccién de los
tejidos blandos del pie. Debido
a la neuropatia, el dolor de la
fractura pasa desapercibido y el
paciente contintia caminando
sobre el hueso roto, empeorando
las cosas. Esta complicacion
incapacitante es tan grave que
puede ser necesario amputar.

e Arteria bloqueada en la
pantorrilla. En la diabetes, los
vasos sanguineos abajo de la
rodilla a menudo se vuelven
estrechos y restringen el flujo de
sangre. Una arteria severamente
bloqueada es una enfermedad
grave que puede requerir la inter-
vencion de un cirujano vascular.
Si la cirugia vascular fracasa y la
herida no se cura, puede ser nece-
saria la amputacion.

Lo Que Su Cirujano de Pie

y de Tobillo Puede Hacer

Una meta bésica del cirujano de pie y
de tobillo es prevenir la amputacion.
Existen muchas nuevas técnicas
quirtrgicas disponibles para salvar
los pies y las piernas, incluyendo la
reconstruccion de articulaciones y
tecnologias de curacion de heridas.
Someterse a chequeos regulares de
los pies y buscar ayuda inmediata
cuando nota algo puede evitar que
los pequefios problemas empeoren.
Su cirujano de pie y de tobillo trabaja
junto con otros proveedores de aten-




cién de la salud para prevenir y
tratar las complicaciones derivadas
de la diabetes.

(Cuando es Necesaria

la Amputacion?

Las metas del tratamiento de los
problemas de los pies en diabéticos son
no solo salvar la vida y la extremidad,
sino también curar al paciente y
permitirle estar en movimiento lo mas
pronto posible. Si la cirugia vascular
no puede mejorar el flujo sanguineo
y la cirugia podiatrica no puede
restaurar la funcionalidad, la
amputacién puede ser la tinica solu-
cién que logre que el paciente pueda
volver a caminar. La amputacion
puede involucrar uno o dos dedos del
pie, parte del pie, o parte de la pierna.
Se elige con base en la enfermedad
del paciente y el nivel de curacién
pronosticado. El retorno a la vida
normal es especialmente posible

hoy en dia debido a los avances en

la fabricacién de protesis.

Sus Medidas Proactivas

Usted juega un papel vital para
reducir las complicaciones. Siga estas
pautas y pongase en contacto con su

cirujano de pie y de tobillo si nota

algin problema:

* Inspeccidonese sus pies a diario. Si
no tiene una buena visién, pidale

a alguien que lo haga por usted.

Revise para detectar:

— Problemas en la piel o las ufias —
Busque cortadas, raspones,
enrojecimiento, drenaje,
hinchazén, mal olor, rasquifia,
decoloracion, pérdida de
pelo en los dedos de los pies,
lesiones, o cambios en las ufias
(deformadas, rayadas, amarillen-
tas o decoloradas, engrosadas, o
que no estén creciendo).

— Seriales de fractura — Si su pie
estd hinchado, rojo, caliente, o
ha cambiado de tamarnio, forma,
o direccién, visite a su ciruyjano
podiétrico inmediatamente.

® Observe si hay cambios en la
circulacion. Préstele atencion al
color de los dedos de sus pies. Si
se ponen rojos, rosados, o mora-
dos cuando sus pies cuelgan
hacia abajo mientras esta senta-
do(a), puede tener un problema
de mala circulacién.

® No ignore el dolor en las piernas.
El dolor en las piernas que se

presenta de noche o con un poco
de actividad puede significar que
usted tiene una arteria bloqueada.
Busque atencién inmediatamente.
Corte de la ufias. Si tiene algin
problema con las ufias, uiias duras,
o sensibilidad reducida en sus
pies, las unas de sus pies deben ser
cortadas por un profesional.

No recurra a “cirugias” de cuarto
de baiio. Nunca se corte los callos
o callosidades usted mismo(a), y
no use almohadillas medicadas de
venta libre.

Mantenga los pisos libres de objetos
afilados. Asegtirese de que no
hayan agujas, jeringas de insulina,
u otros objetos afilados en el piso.
No camine descalzo(a). Use
zapatos, tanto bajo techo como

al aire libre.

Revise los zapatos y las medias.
Sacuda sus zapatos antes de
ponérselos. Asegtirese que sus
medias no estén enrolladas.
Hagase examinar su sensibilidad.
Su cirujano de pie y de tobillo
realizara diversos examenes

para ver si usted ha perdido algo
de sensibilidad. A
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