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Resumen
Introduccién: La Diabetes Mellitus es, un padecimiento crénico identificado en la edad
adulta, y en la que el factor herencia estad presente, favoreciendo en ocasiones el
desarrollo de afecciones vasculares. Por tales razones se hace necesaria la educacion
del paciente.
Objetivo: Determinar los factores de riesgo asociados a enfermedades vasculares
periféricas en pacientes con diabetes Mellitus tipo 2.
Materiales y Método: se realizd el estudio, en el Consejo Popular 8 de Manzanillo,
perteneciente al policlinico universitario Angel Ortiz Vazquez, en una muestra de 62
pacientes en el periodo de noviembre del 2017 a noviembre del 2019.
Resultado: las lesiones vasculares solamente afectan a 41 pacientes (66.1 %), siendo
el sexo femenino el mas representativo con 73.2%; los factores de riesgo asociados a
la Diabetes Mellitus y afecciones vascules periféricas en 62 pacientes (67.7 %) la

hipertensién arterial, seguido por obesidad 29 pacientes (46.7%), el habito de fumar
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positivo en 21 pacientes (33.8%), esto mismo sucedid con el antecedente de
consumo de bebidas alcohdlicas en donde 19 (30.6%), refiri6 que continuaba
consumiendo bebidas alcohdlicas.

Conclusiones: los pacientes con el aumento de la edad bioldgica y la evolucién en
tiempo de la DM presentan una mayor predisposicion a padecer afecciones vasculares

periféricas.

Palabras Clave: Diabetes Mellitus; Enfermedades vasculares periféricas;
Angiopatias diabéticas; Educacién diabetoldgica; Clinica

humana; Factores de riesgo.

INTRODUCCION

La diabetes mellitus (DM) es un conjunto de trastornos metabdlicos, que afecta a
diferentes d6rganos y tejidos, dura toda la vida y se caracteriza por un aumento de los
niveles de glucosa en la sangre: hiperglucemia.! La causan varios trastornos, el
principal lo constituye la baja producciéon de la hormona insulina, secretada por las
células B de los islotes de Langerhans del pancreas endocrino, o por su inadecuado
uso por parte del cuerpo, que repercutirda en el metabolismo de los hidratos de
carbono, lipidos y proteinas. La diabetes mellitus y su comorbilidad constituyen
actualmente la principal causa de preocupacion en salud publica.?

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) estimd, en 2015, que alrededor de 171
millones de personas eran diabéticas en el mundo y que llegaran a 370 millones en
2030.%Este padecimiento causa diversas complicaciones: dafia frecuentemente a ojos,
riflones, nervios y vasos sanguineos. Sus complicaciones agudas (hipoglucemia,
cetoacidosis, coma hiperosmolar no cetdsico) son consecuencia de un control
inadecuado de la enfermedad mientras sus complicaciones crénicas (cardiovasculares,
nefropatias, retinopatias, neuropatias y dafos microvasculares) son consecuencia del
progreso de la enfermedad. Segun datos de la OMS, es una de las 10 principales
causas de muerte en el mundo.!-3

La labor educativa resulta necesaria, pues es importante que los pacientes conozcan
mejor su enfermedad, eliminen o disminuyan factores de riesgo y se inmunicen

contra procesos infectocontagiosos a fin de garantizar su autocontrol y compensacion
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psicoldégica mediante una sistematica dispensarizacion en su area de salud®. La DM
es un trastorno endocrino-metabdlico crénico, que afecta la funcidn de todos los
organos y sistemas del cuerpo, el proceso mediante el cual se dispone del alimento
como fuente energética para el organismo (metabolismo), los vasos sanguineos
(arterias, venas y capilares) y la circulaciéon de la sangre, el corazoén, los rifiones, y el
sistema nervioso (cerebro, retina, sensibilidad cutanea y profunda)®:®),

Este padecimiento causa diversas complicaciones, dafiando frecuentemente a ojos,
rifones, nervios y vasos sanguineos. Sus complicaciones agudas (hipoglucemia,
cetoacidosis, coma hiperosmolar no cetdsico) son consecuencia de un control
inadecuado de la enfermedad mientras que sus complicaciones crdnicas
(cardiovasculares, nefropatias, retinopatias, neuropatias y danos microvasculares) son
consecuencia del progreso de la enfermedad (°.Las manifestaciones de Ila
enfermedad vascular periférica ( EVP) son: dolor, claudicacién, hipoestesia,
alteraciones de la piel y ufias, infecciones agregadas entre otras; la ulceracion con
destruccion de tejidos profundos y gangrena es la forma mas grave de EVP, llamada
pie diabético*®

Ante la inevitable geriatrizacion de la poblacién cubana, la alta prevalencia de la
diabetes mellitus tipo II, el alto indice de hospitalizacién por afecciones derivadas del
padecimiento de tipo II, la necesidad de elevar el conocimiento sobre las afecciones

vasculares periféricas en pacientes diabéticos.
OBJETIVO

Determinar los factores de riesgo asociados a enfermedades vasculares periféricas en

pacientes con diabetes Mellitus tipo 2.

MATERIALES Y METODOS

Se realizd6 un estudio prospectivo, en el Consejo Popular 8 de Manzanillo,
perteneciente al policlinico uuniversitarioo Angel Ortiz Vazquez, en una muestra de
62 pacientes en el periodo de noviembre del 2017 a noviembre del 2019.

En el estudio se incluyeron los pacientes dispensarizados en el drea de salud como
pacientes enfermos de diabetes mellitus tipo II que aceptaron participar en la
investigacion mediante la firma del consentimiento informado. Se excluyeron a

pacientes encamados (postrados cronicos) y con algun tipo de demencia o déficit
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cognitivo y pacientes que en el momento de iniciar el estudio presentaban una
amputacion mayor y su estado le imposibilito la movilizacién.

Para la realizacidén del trabajo se emplearon los diferentes métodos de investigacion:

Analitico-sintético para la revision bibliografica, conocer el estado actual del problema,
estudiar el fendmeno y conocer sus particularidades y a la vez establecer
caracteristicas generales.
Historico ldgico en el estudio del objeto y su campo para revelar las regularidades vy
tendencias que en los mismos se han manifestado.
La observacién para apreciar el comportamiento sistémico y evolutivo de los pacientes
enfermos de diabetes mellitus tipo II en relacién con las afecciones vasculares
periféricas.
La entrevista para recolectar los datos del estudio desde una fuente confiable y darle
veracidad a los mismos. Determinar el comportamiento de las variables a estudiar y
darle salida a los objetivos propuestos.
Se definieron variables com:
Edad: se define como la edad bioldgica medida en afos de vida cumplidos
identificados en el carnet de identidad.
Sexo: se define como el sexo cromosémico expresado en la presencia de genitales
externos, no sometidos a cirugia de reasignacion de sexo, identificativos de la
presencia o ausencia del cromosoma Y. Se consideraron en el estudio las categorias
de: masculino y femenino.
Tiempo de evolucion de la enfermedad: se define como la unidad de tiempo
transcurrida en afos naturales segun calendario gregoriano desde la deteccién de la
enfermedad hasta el momento del estudio.
Factores de riesgos: se define como cualquier rasgo, caracteristico o exposiciéon de un
individuo que aumente la probabilidad de sufrir la enfermedad. Se consignaron en el
estudio los siguientes:

¢ Obesidad

e Alcohol

e Habitos de fumar

e Hipertensién arterial
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Al terminar la evaluacién se les proporciond informacidn a los pacientes sobre el
cuidado de los pies, principalmente en lo que respecta a higiene y proteccion. Asi
mismo se les explicd lo que implican las alteraciones vasculares periféricas y sus
consecuencias. Por ultimo se les informd que la circulacién sanguinea se ve favorecida

con el ejercicio fisico.

RESULTADOS Y DISCUSION

En un total de 62 pacientes estudiados con Diabetes Mellitus tipo II, la edad media fue
de 59.4 anos con una moda de 73 en un rango de 31 a 95 afos. Predomind el sexo
femenino (71%)

En el estudio realizado del total de la poblacién el 29% corresponde al sexo femenino
del rango de edad de 60 y mas, el 14.5% a los masculino de igual rango de edad
mientras que el 20.9 % de los pacientes son femeninos correspondientes al grupo de
edad de 50-59 tal como se aprecia en la tabla 1.

Tabla 1. Distribucidn de pacientes por sexo y rango de edades.

Sexo Total
Masculino Femeninos n=62
Rango de
edades
No % No % No %
30-39 1 1.61 5 8 6 9.6
40-49 1 1.61 8 12.9 9 14.5
50-59 7 11.2 13 20.9 20 30.6
60 y mas 9 14.5 18 29 27 45.1
total 18 29 44 71 62 100
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Tabla 2. Distribucion de pacientes segun grupos de edades, sexo y afecciones

vasculares periféricas.

Grupos de Con afecciones vasculares
edades periféricas
Masculino Femenino
No. % No. %
30-39 - - 1 2.4
40-49 - - 3 7.31
50-59 2 4.8 8 19.5
60y mas 21.9 18 43.9
TOTAL 11 26.8 30 73.2

En la tabla 2 estan representados los pacientes diabéticos distribuidos segun grupos

de edades y sexo con afecciones vasculares periféricas en Consejo Popular #8.

Manzanillo, se aprecia que las lesiones vasculares solamente afectan a 41 pacientes

gue representa el 66.1 % del total estudiado, siendo el sexo femenino el mas

representativo con 73.2%

Tabla 3. Distribucion de

las afecciones vasculares periféricas seglin sexo y tiempo

de evolucion de DM.

Afecciones Menos de 10 afios de Mas de 10 afios de evolucion
vasculares evolucion
Masculinos Femeninos | Total| % Masculinos | Femeninos| Tota%
periféricas I
No.| % | No. % No. % No.| %
Microvarices 1 2 4 9 5 12.1 - - 3 7.3 3 1(7.3
Varices 1 2.4 | 8 19.5| 9 21.9 2 |4.8 3 7.3 5 112.
1
Pie diabético - - 1 24| 1 2.4 - - 3 7.3 3 (7.3
Linfangitis - - 1 24 1 2.4 1 2.4 1 2.4 2 4.8
Ulceras - - 1 24, 1 2.4 3 7.3 2 | 4.8 3 7.3
vasculares
Aneurismas - - 1 2.4 1 2.4 - - 1 2.4 2.4
Soplo carotideo - - 1 24| 1 2.4 3 7.3 - - 3 |7.3
Total 2 48| 17 41.4 19 | 46.3 9 |21.9 13|31.7 22 |53.6
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En la tabla 3 se representan las afecciones vasculares periféricas encontradas segun
tipo y tiempo de evolucion de la diabetes por sexo, se considera que al evolucionar
en el tiempo la DM , aumentan los pacientes con afecciones vasculares periféricas en
un 53.6%

En el estudio realizado se encontré que los factores de riesgo asociados a la Diabetes
Mellitus y las EVP en 62 pacientes (67.7 %) la hipertensién arterial, seguido por
obesidad 29 pacientes (46.7%), el habito de fumar era positivo en 21 pacientes
(33.8%), esto mismo sucedié con el antecedente de consumo de bebidas alcohdlicas

en donde 19 (30.6%), refirié que continuaba consumiendo bebidas alcohdlicas.

Entre las caracteristicas clinico epidemioldgicas mas ostensibles de la diabetes figuran
su predominio en edades tardias, en el sexo femenino, su localizacién en areas
urbanas, la frecuencia de historia familiar de diabetes, asi como también la obesidad.
Estas caracteristicas encontradas en el presente estudio se corresponden con los
trabajos realizados en nuestro pais en fechas y lugares distintos (1-17),

De un total de 62 pacientes, la edad media fue de 59.4 afos con una moda de 73 en
un rango de 31 a 95 afios predominando el sexo femenino con el 71%. Estos
resultados estan en correspondencia con la tendencia demografica del pais pues en el
area de salud estudiada los adultos mayores de 60 afios representaban el 35.63% del
total de poblacién lo que hace a la poblacion muy envejecida segun el indice de
Rosset.

En Cuba, segln reconoce el anuario estadistico de salud, al cierre del 2015la relacion
de masculinidad era de 993 hombres por cada 1 000 mujeres, en numeros absolutos,
36 853 mujeres mas que hombres, para una discreta pero ininterrumpida tendencia a
la feminizacion poblacional, desde el 2012.

Autores peruanos encontraron resultados similares en los estudios realizados que
muestran que la poblacién femenina, en este grupo de edad, es la mas afectada por la
Diabetes Mellitus.(*® Yanes et al*®en investigacion realizada refiere que a los 75 afios
el 20% de la poblacién padece esta patologia y el 44% de los diabéticos tienen mas
de 65 anos. A estas cifras contribuye el envejecimiento de la poblacion mundial.
Algunos estudiosos del tema refieren que después de los 60 y hasta los 69 afios se
eleva la probabilidad de padecer DM tipo II. Autores citados coinciden con otros

referentes tedricos al plantear que en el sexo femenino es mas frecuente la
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enfermedad, sobre todo entre los 60 y 65 afios de edad.(!®) Pérez et al?®, en su
estudio, refieren que a los 65 anos es mas frecuente la enfermedad asi como en el
sexo femenino.

En un estudio, realizado por Valdés E. y col®) con 300 pacientes DM2 ingresados en
el CAD de la provincia Granma, observd sobrepeso y obesidad en 219 casos (73 %).
Estos resultados y los de la presente investigacion avalan que también en nuestro
medio existe una estrecha relacién entre la DM vy la obesidad.

Existen muchos estudios que vinculan la HTA y la obesidad con la diabetes. En un
trabajo publicado en el 2003 por Licea y otros con 183 personas con DM tipo 2 de
diagnostico reciente atendidas en el Centro de Atencion al Diabético de Ciudad de La
Habana, encontraron 46,9 % de hipertensos (86 casos) 2.

En un estudio realizado a 150 pacientes entre 2011 y 2012 por Valdés Ramos en el
centro de atencidn al diabético en Granma, se detecté que la HTA estaba presente en
estos pacientes hasta en un 62 %, y el exceso de peso corporal en el 90 %.(12) En
otra investigacion llevada a cabo en ese mismo centro un afilo mas tarde reportd una
asociacién de la DM tipo 2 con HTA y exceso de peso corporal de 66,2 % y 80,9 %
respectivamente (23,

Los datos encontrados en esta investigacion coinciden con la literatura actual en que
existe asociacion entre diabetes, hipertension arterial y obesidad, llegandose a

encontrar el sobrepeso hasta en 46.7 % de la muestra.

CONCLUSIONES

Los pacientes con el aumento de la edad bioldgica y la evolucidon en tiempo de la DM
presentan una mayor predisposicion a padecer afecciones vasculares periféricas; por
lo que se plantea la necesidad de continuar aumentando el conocimiento de estos

pacientes sobre de su enfermedad.
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