Projecte CAMINA :La;:";sg:lilié i maneig

Catalunya-Balears del Peu Diabetic
Formacio dels referents

redGDPS

 —— - =

Arteriopatia periferica

Dra. Magda Bundé

Amb la col-laboracio de:

Meritxell Aivar, Isabel Bobé, Carmen Ciria,
Judit Llussa, Rosa M Gimbert Marta Serra, Paloma Prats
(Fundacién redGDPS)



'arteriopatia periferica en el pacient diabeétic
em preocupa per:

* Major prevalenca entre els pacients diabetics i amb major
morbimortalitat cardiovascular respecte a la poblacio no diabetica de

la mateixa edat i sexe.

* Es un factor etiologic i de mal pronostic d’'una de les complicacions
mes greus de la DM com es el peu diabetic.

* La majoria dels pacients estan asimptomatics o presenten una clinica
atipica i per tant es dificil el seu diagnostic.

* La presencia de calcificacio a la capa mitjana arterial que pateixen
molts dels pacients diabetics, dificulta la utilitzacio d’eines
diagnostiques senzilles i valides com ara l'index turmell-brac (ITB).
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" STANDARDS OF
' MEDICAL CARE
" IN DIABETES—2017

Evaluation for Peripheral Arterial

Disease
Initial screening for PAD should include a

history of decreased walking speed, leg
fatigue, claudication, and an assessment
of the pedal pulses. Ankle-brachial index
testing should be performed in patients
with symptoms or signs of PAD.
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IWGDF Guidance on the diagnosis, prognosis and
management of peripheral artery disease in patients

with foot ulcers in diabetes

Prepared by the IWGDF Working Group on Peripheral Artery Disease

« Anamnesi | palpacid de polsos com a minim 1cop l'any

(recomanacié/grau d'evidéncia: alta/ baixa)

* La mesura de I'lITB es considera util en el diagnostic AP

(recomanacié/grau d'evidéncia: alta/ baixa)

TedGDPS



Anamnesi i exploracid

 'absencia de clinica no descarta el diagnostic pero la presencia
d’una claudicacio intermitent tipica confirma el diagnostic

* La presencia de los polsos no descarta la malaltia pero I'absencia
dels dos polsos presenta una especificitat en el diagnostic d’AP
propera al 100%

* La presencia dels dos polsos, en combinacio amb I'absencia de
simptomes a les extremitats inferiors fa molt improbable el
diagnostic d’AP

* La AP silent explica la mala evolucio de lesions en els peus que
presenten alguns pacients diabetics sense diagnostic previ d’AP,

amb una clinica d’instauracio rapida d’isquemia aguda coma .
primera manifestacio de la malaltia. -



AHAV/ACC GUIDELINE Iter-Saciety Consensus for the Management

2016 AHA/ACC Guideline on the Management of ' ial P

Patients With Lower Extremity Peripheral Artery Of Penpheral Aﬂ9f|a| DISE&SG (TASC ")
Disease o )
A Report of the American College of Cardiology/American Heart Association il ] Vit Endovs burg bl 33' Suppkmmt L2

Task Force on Clinical Practice Guidelines Falta un pols i lo
clinica de claudicacio intermitent

ITB

|
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I
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normal

ITB entre 0.91 to 0.99 es considera “borderline”
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AHA/ACC GUIDELINE

2016 AHA/ACC Guideline on the Management of
Patients With Lower Extremity Peripheral Artery

INDEX DIT-BRAG

A Report of the American College of Gardiology/American Heart Association
Task Force on Clinical Practice Guidelines

PAS dit
PAS braquial (bra¢ control)

IDB > 0,70
PAS: 30 mmHg
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Ulcera + arteriopatia periférica

Estudi EURODIALE:

« 14 centres hospitalaris de 11 paisos
d’Europa.

S \  presencia d’isquemia en el 50% dels
pacients amb lesions als peus.

e incidéncia d’amputacio en els pacients
amb AP va ser del 8% i del 2% en els
que no la presentaven.

La mortalitat als 5 anys es del 50% en els pacients amb DM + ulcera + AP

Prompers L, Diabetologia 2008; 51:747-55.
Schaper NC, Diabetes Metab Res Rev 2012;28 (Suppl 1):236-7
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