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RESUMEN

Introduccion: la diabetes mellitus constituye un problema de salud publica a nivel mundial caracterizada por su alta tasa de
morbimortalidad, altos costos y complicaciones crénicas. Objetivo: determinar los factores asociados a la aparicion de pie dia-
bético en los pacientes diabéticos. Material y método: se realizé un estudio observacional, analitico, de tipo casos y controles
para determinar la influencia de algunos factores de riesgos que conllevan a un pie diabético en los pacientes diabéticos del Po-
liclinico Asdrubal Lépez Vazquez, Guantanamo en el afio 2019. El universo de estudio se conformé por un total de 52 pacientes
diabéticos, pertenecientes a los dos grupos basicos de trabajo del policlinico y se consigné ademads, un grupo que se denomind
control, constituido por 104 pacientes diabéticos incluidos en la misma area de salud y periodo de estudio. Se utilizé estadistica
descriptiva e inferencial. Resultados: resultaron significativas de forma bivariada, la edad mayor de 50 afios (p=0,05), el habito
de fumar (p=0,01), la hipercolesterolemia (p=0,02), la obesidad (p=0,03), la hipertensién arterial (p=0,02), el no control de la
glucemia (p=0,01), la no adhesién al tratamiento hipoglicemiante (OR=0,01), la onicomicosis en los pies (p=0,01) y el uso del
calzado inadecuado (p=0,02).Conclusiones: los diabéticos mayores de 50 afos de edad, que presenten aumento de su peso
corporal por encima de lo normal, y un inadecuado control de la glucemia, son mas propensos de padecer de pie diabético. Por

lo que se debe tomar todas las medidas higiénico-dietéticas necesarias para evitar la aparicién de esta complicacion.
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La diabetes mellitus (DM) es una de las enfer-
medades crénicas mas frecuentes, caracteri-
za por su alta tasa de morbimortalidad, altos
costos y complicaciones cronicas. Constituye un
desafio para el personal de salud responsable de
su atencioén en los distintos niveles de la sanidad
publica’.
La DM es un trastorno metabdlico de etiolo-
gia multiple, caracterizada por hiperglucemia
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crénica con alteraciones en el metabolismo de
los carbohidratos, grasas y proteinas por defec-
tos en la secrecién o en la accién de la insulina
0 en ambas. Una de las complicaciones que ac-
tualmente esta afectando a la poblacion diabéti-
ca son los problemas con la mala circulacion en
los pies, como resultado del dafio en los vasos
sanguineos 2.

El concepto de pie diabético (PD) comprende
la infeccion, ulceracién y destruccion de los te-
jidos profundos, asociadas con anormalidades
neurolégicas y vasculopatia periférica de diver-
sa gravedad, dafio articular, dermatolégico y de
tejidos blandos ®. Es un trastorno de las extre-
midades inferiores distales de los pacientes con
diabetes mellitus, provocado por la enfermedad
arterial periférica, asociada a neuropatia e infec-
ciones que en conjunto llevan a esta complica-
cion catastréfica en la que en la mayoria de las
ocasiones el desenlace es la amputacion®.

El pie diabético puede presentar manifestacio-
nes de diferentes tipos tales como: a) las vascu-
lares (pies frios, claudicacién intermitente, dolor
en reposo, enfriamiento, acrocianosis, ausencia
de pulsos pedio o tibial, rubor de pendencia), b)
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las neurolégicas (parestesias, anhidrosis, debi-
lidad muscular, pérdida de la sensibilidad tactil,
vibratoria y térmica, disminucion del reflejo aqui-
liano, atrofia muscular, y lesiones hiperquerato-
sicas), ¢) modificaciones en la biomecénica del
pie (pie cavo, dedos en garra, artropatia de Char-
cot); d) cambios traumaticos (ufia encarnada, ul-
ceras); e) alteraciones infecciosas (calor y rubor,
supuracion, dermatomicosis) °.

Entre 40 % y 70 % de las amputaciones de
miembros inferiores ocurren en la poblacién dia-
bética, y hasta en 85% de los casos el factor des-
encadenante es la Ulcera, asociada a la infeccidn
y gangrena. La incidencia de un nuevo episodio
tras una amputacion ronda en torno al 50 % a los
5 anos °.

La incidencia anual basada en la poblacion
diabética reporta que entre 1,9 % al 2,2 % desa-
rrollara Ulceras en pie, con variaciones tan bajas
1,8 % en el Reino Unido hasta el 11,8 % reportado
en Estados Unidos 7.En Guantanamo en el 2019,
la prevalencia de la DM era de 49,2 (Tasa por 1
000 habitantes), y con una tasa de mortalidad de
21,4 (Tasa bruta por 100 000 habitantes) &.

El perfeccionamiento de la prevencion y el
control de la Diabetes Mellitus es un desafio para
todos los paises y debe constituir una prioridad
de las instituciones de salud, la poblacion y los
gobiernos. La adecuada percepcion del riesgo
que significa padecer de un PD obliga a ejecu-
tar una estrategia poblacional con medidas de
promocion y educacion sobre factores de riesgo
asociados al PD.

EL presente trabajo se realizé con el objetivo de
determinar los factores asociados a la aparicion
de pie diabético en los pacientes pertenecientes
al Policlinico Universitario Asdrubal Lépez Vaz-
quez del municipio Guantanamo en el afio 2019.

MATERIAL Y METODOS

Tipo de estudio

Se realizé un estudio observacional, analitico, de
tipo casos y controles en los pacientes del Policlini-
co Universitario Asdrubal Lopez Vazquez del muni-
cipio Guantanamo en el afio 2019.

Universo

El universo de estudio se conformd por un total de
156 pacientes diabéticos pertenecientes a los dos
grupos basicos de trabajo del policlinico, que con-
taran con historia clinica individual completa. De
estos se seleccionaron 52 pacientes diabéticos que
han presentado pie diabético como el grupo de ca-
S0Ss, y se consignd ademas, un grupo que se deno-
mind control, constituido por 104 pacientes diabé-
ticos sin evidencia de pie diabético, incluidos en la
misma area de salud y periodo de estudio.
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Variables y recoleccion de datos

En el estudio se analizaron variables como edad, ha-
bitos téxicos (habito de fumar y alcoholismo), fac-
tores premoérbidos (obesidad, sedentarismo, hiper-
colesterolemia, hipertensién arterial), autocuidado
que deben de tener en sus pies (no control de la glu-
cemia, no adhesién al tratamiento hipoglucemiante,
onicomicosis en los pies y uso inadecuado del cal-
zado). Los datos fueron recogidos de las historias
clinicas individuales.

Analisis estadistico

Se confecciond una base de datos por el programa
estadistico SPSS version 25.0. Para el andlisis de
los datos se aplicaron las medidas de resumen: fre-
cuencia absoluta y relativa porcentual. Los datos
fueron analizados de acuerdo a las etapas siguien-
tes:

Analisis bivariado

A través de tablas de contingencia se obtuvo la sig-
nificacion de la asociacion mediante la prueba Chi
cuadrado de Mantell Haenszel, prefijandose un 95
% para el Intervalo de Confianza. Para aquellas va-
riables que resultaron significativas se determiné el
grado de asociacion a través de la razén de dispari-
dad u Odds Ratio.

Normas éticas

Para la realizacion de la presente investigacion se
solicité la aprobacion por parte del Comité de FEtica
Médica y de Investigacion del Policlinico Asdrubal
Lépez Vazquez, toda la informacion obtenida se uti-
lizé Unicamente con fines cientificos y se tuvo en
cuenta los principios éticos dictados en la Declara-
cion de Helsinki.

RESULTADOS

Predominaron numéricamente, tanto en los casos
como en los controles, los mayores o iguales a 50 afios,
representando respectivamente el 90,4 % y 51,9 % res-
pectivamente. (tabla. 1).

Tabla 1. Distribucién por grupos de edades de los pacientes diabé-
ticos del Policlinico Asdrubal Lépez Vazquez. Guantdnamo 2019

Grupos Casos Controles

etarios (n=52) (n=104) X2 p OR IC
N % N %

Mayor o 47 904 54 519 223 0,05¢ 87 3,3-

igual a 50 229

afos

Menorde 5 96 50
50 afios

48,1 No significativo

Fuente: Historias clinicas Individuales

El habito toxico mas frecuente fue el habito de fumar,
presente en 59,6 % de los casos y enun 11,5 de los con-
troles. (tabla. 2).
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Tabla 2. Comportamiento de los habitos téxicos

Habitos ~ Cas0s Controles
toxicos ~ ("=92)  (n=104) X2 p OR IC
N % N %
Habitode 31 596 12 115 40 001 113 55253
fumar

Alcoholis- 4 77 2 19 31
mo

0,60 No significativa

Dentro de los factores de riesgos la hipercolesterole-
mia, la obesidad y la hipertension arterial predominaron
numéricamente en los casos, representando el 75 %, el
84,6% y el 78,8 % respectivamente. (tabla. 3)

Tabla 3. Comportamiento de los factores premdrbidos en pacien-
tes diabéticos

Factores  Casos Controles
premorbi-  (n=52) (n=104) X2 p OR IC
dos

N % N %

Hiperco- 39 75 20 192 455 002 126 57-
lesterole- 27,6
mia
Sedenta- 19 365 33 31,7 04 032 Nosignifica-
rismo tivo
Obesidad 44 846 62 596 99 003 37 1,6-
85
Hiper- 41 788 28 269 376 002 102 46-
tension 22,1
arterial

Dentro de los autocuidados que deben de tener los dia-
béticos fue mas significativo en los casos que en los
controles el no control de la glucemia con un 88,5 %,
la no adherencia al tratamiento hipoglicemiante con un
34,6 %, el mal autocuidado de los pies con un 78,8% y el
uso inadecuado del calzado con un 73%. (tabla. 4).

Tabla 4. Comportamiento del autocuidado que deben de tener en
sus pies los pacientes diabéticos

Controles
(h=104) X2 p OR IC

Casos

Autocuidado (n=52)

en los pies

N % N %

No controlde 46 885 11 106 90,1 001 648 23-
la glucemia 182
No adhe- 18 346 5 48 243 001 105 37-
rencia al 29,3
tratamiento

Onicomicosis 41 788 13 125 669 0,01 26 10,9-
en los pies 62,3
Uso inade- 38 731 26 25 329 002 8] 3,8
cuado 179
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DISCUSION

Los factores de riesgo se encuentran constitui-
dos por una serie de circunstancias o situaciones
presentes en una persona las cuales aumentan
las probabilidades de que determinada enferme-
dad aparezca en dicho individuo. En este sentido,
el estudio de tales factores y con base en estos,
las medidas que se puedan producir para su re-
duccién, es una base fundamental en la lucha
contra las consecuencias de la diabetes, y contra
la diabetes misma®.

Leiva'l en su investigacion realizada en el
Servicio de Medicina del Hospital Nacional Arzo-
bispo Loayza en Perd, encontré que la edad mas
frecuente fue de 58 afios, no coincidiendo con di-
cha investigacion. Por otra parte Ramos et al. 11
encontraron que el rango de edad que predominé
fue el de 50 afios y mas, coincidiendo con la mis-
ma.

La edad avanzada en personas diabéticas
constituye un factor de riesgo influyente en la
aparicion del pie diabético ya que a medida que
las personas van envejeciendo las arterias se
vuelven mas rigidas y disminuyen su calibre,
ademas implica mayor tiempo de evolucién de la
enfermedad.

Rossaneis et al.’? en su estudio realizado en
Brasil, pudieron percatarse que el alcoholismo
fue el habito téxico que mas resalté en estos pa-
cientes, principalmente en el sexo masculino con
210 (37,4 %). Otros autores como Baquerizo13 en
su investigacion encontraron que de 56 pacien-
tes, 51 (91,1 %) no tenian adiccion de fumar. Re-
sultados que discrepan con dicho estudio.

El habito de fumar en pacientes diabéticos
aumenta el riesgo de desarrollar pie diabético,
por el efecto de la nicotina que libera sustancias
como la cortisol, que eleva la tensién arterial, au-
menta la frecuencia cardiaca y contrae todas las
arterias del organismo, ademas la nicotina blo-
guea el consumo de oxigeno por el musculo car-
diaco y aumenta el nivel de lipidos en la sangre,
gue después se acumulan en las paredes de las
arterias contribuyendo a la formacion de la placa
de ateroma 71°.

Arribasplata et al.’”® en su trabajo realiza-
do en el servicio de endocrinologia del Hospital
PNP Luis N. Sdenz, pudo corroborar que de 131
pacientes, 92 (55,8 %) presentaron sobrepeso.
Coincidiendo con dicha investigacion.

La obesidad constituye un factor de riesgo
modificable para multiples enfermedades, se
dice que es la pandemia de los paises desarrolla-
dos, y es que en los paises no desarrollados, en
los llamados del tercer mundo también la obesi-
dad esta haciendo estragos 8°.
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Garcia et al." encontraron que el factor desenca-
denante que predomin¢ fue el calzado inadecua-
do para un 55,5 % del total, no coincidiendo con
dicha investigacion donde tuvo mayor incidencia
el no control de la glucemia.

La hiperglucemia es capaz de inducir un es-
tado proinflamatorio. La liberacion de citocinas
inflamatorias y la relativa hipoinsulinemia, se
han asociado con el estrés oxidativo, la disfun-
cion endotelial y el dafio vascular afiadido'®'%. Se
ha registrado disfuncién del sistema inmunolé-
gico, que genera una tasa mayor de infecciones
nosocomiales. En la hemostasia provoca hiperre-
actividad plaquetaria y alteraciones en los fac-
tores de la coagulacidon que favorecen el estado
de hipercoagulabilidad y las trombosis. Es por
ello que el control glucémico es necesario para la
evolucion satisfactoria de estos pacientes'.

CONCLUSIONES

Los diabéticos mayores de 50 afios de edad, que
presenten aumento de su peso corporal por en-
cima de lo normal, y un inadecuado control de la
glucemia, son mas propensos de padecer de pie
diabético. Por lo que se debe tomar todas las me-

Perez - Mola et al.

didas higiénico-dietéticas necesarias para evitar
la aparicion de esta complicacion.
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Triggering factors for diabetic foot in patients with Diabetes Mellitus

ABSTRACT

Introduction: diabetes mellitus constitutes a public health problem worldwide characterized by its high rate of morbidity and
mortality, high costs and chronic complications. Objective: to determine the factors associated with the appearance of diabetic
foot in diabetic patients. Material and method: an observational case-control study was carried out to determine the influence
of some risk factors that lead to a diabetic foot in diabetic patients at the Asdrubal Lépez Vazquez Polyclinic, Guantanamo in
2019. The universe of study was It was made up of a total of 52 diabetic patients, belonging to the two basic work groups of the
polyclinic, and a group called control was also consigned, consisting of 104 diabetic patients included in the same health area
and study period. Results: age over 50 years (p = 0,05),), smoking habit (p = 0,01), hypercholesterolemia (p = 0,02), obesity (p =
0,03), hypertension were significant in a bivariate way. Blood glucose (p = 0,02), lack of glycemic control (p = 0,01), non-adhe-
rence to hypoglycemic treatment (OR = 0,01), onychomycosis in the feet (p = 0,01) and use of inappropriate footwear (p = 0,02).
Conclusions: diabetics over 50 years of age, who present an increase in their body weight above normal, and an inadequate
control of glycemia, are more likely to suffer from diabetic foot. Therefore, all the necessary hygienic-dietetic measures must be
taken to avoid the appearance of this complication and thus extend the life of these patients.

Keywords: Diabetes mellitus; Diabetic foot; Risk factors.
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