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	- Objectius: Detectar els principals factors de risc d’arteriopatia perifèrica en pacients diabètics majors de 50 anys. 
- Metodologia: Tipus d’estudi: descriptiu transversal. Àmbit d’estudi: Atenció Primària, medi urbà. Subjectes: Població diana 1008 pacients diabètics tipus 2 majors de 50 anys. Mostra: 226 pacients, mostreig sistemàtic amb reemplaçament. Medicions i intervencions: Es van registrar les següents variables: A) Edat i sexe, B) Antecedents familiars i personals de malalties cardiovasculars (AP, Cardiopatia Isquèmica (CI) i Accident Vascular Cerebral (AVC)),  C) Factors de risc cardiovasculars: hipertensió arterial; hàbit tabàquic, sedentarisme, D) Signes y símptomes: claudicació intermitent, presència  de pulsos distals, edemes, pèl, úlceres, atrofia cutània o muscular en extremitats inferiors. E) Valor de l’índex turmell/braç (ITB), calculat mitjançant el doppler de butxaca. Es va considerar arteriopatia perifèrica un ITB ≤ 0,9. Els diabètics amb un ITB ≥1,25 es van analitzar a part. 
- Resultats principals: En l’anàlisi bivariant, per la variable dependent d’arteriopatia perifèrica, s’observa que les variables amb relació estadísticament significativa ( p≤ 0.05) són: antecedents familiars d’accident vascular cerebral, antecedents personals d’arteriopatia perifèrica i cardiopatia isquèmica, sexe, edat superior a 70 anys, tabac, clínica de claudicació, absència de pols tibial posterior i pols pedi, atròfia cutània,  pell freda, pell pàl·lida, caiguda de pèl i atròfia muscular. En l’anàlisi multivariant s’observa que el sexe actua com a factor de confusió. 

- Conclusions: En la nostra pràctica clínica, són fàcils d’identificar els pacients diabètics majors de 70 anys, fumadors o amb clínica de claudicació intermitent, i són
els que més es poden beneficiar del doppler de butxaca.



