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Estudio longitudinal

Objetivo: Estudiar la relacién entre la actividad fisica en el tiempo libre y la progresién del indice tobillo-
brazo (ITB) en poblacién general espafiola.

Método: Estudio de cohortes prospectivo y multicéntrico, con 1941 sujetos mayores de 49 afios, libres
de arteriopatia periférica en el momento del reclutamiento. La variable actividad fisica en el tiempo libre
se obtuvo mediante el cuestionario VREM ((Version Reducida en Espdnol del Cuestionario de Actividad
Fisica en el Tiempo Libre de Minnesota). Se consider6 arteriopatia periférica un ITB <0,9. Para evaluar
la asociacién independiente entre la actividad fisica en el tiempo libre y el ITB se utilizaron modelos de
regresion logistica multivariante.

Resultados: La edad media era de 63,4 afios y el 54,6% eran mujeres. En el analisis multivariante hubo una
relacién positiva entre la actividad fisica en el tiempo libre y el ITB en pacientes con un gasto energético
de mas de 5000 metabolic energy turnover (MET) en 14 dias (odds ratio: 0,37; intervalo de confianza del
95%: 0,18-0,80). Por actividades especificas, mostraron un efecto protector hacer deporte o bailar, ir a
comprar a pie y limpiar la casa mas de 1 hora al dia. En el grupo de personas que mantenian a largo plazo
la realizacién de actividad fisica en el tiempo libre se observé un efecto protector en la actividad fisica en
general (MET) y en ir a comprar a pie.

Conclusiones: En nuestro estudio, en una muestra de poblacién general espafiola muy activa, la actividad
fisica en el tiempo libre se asocié favorablemente con el ITB.

© 2021 SESPAS. Publicado por Elsevier Espaiia, S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo la licencia
CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).
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Relationship between physical activity during leisure time and progression of
ankle-brachial index

ABSTRACT

Objective: To study the relationship between physical activity during leisure time and progression of
ankle-brachial index (ABI) in the Spanish general population.
Method: Prospective, multicentre cohort study with 1941 subjects over 49 years of age, free of peripheral
arterial disease at the time of recruitment of the cohort, were studied. Physical activity during leisure
time variable was obtained using the VREM questionnaire. Peripheral arterial disease was considered
to be an ankle-brachial index (ABI) <0.9. A multivariate logistic regression analysis was performed to
evaluate the independent association between physical activity during leisure time and ABI.
Results: The mean age was 63.4 years and 54.6% were women. In the multivariate analysis, there was a
positive relationship between physical activity during leisure time and ABI in patients with an energy
consumption of more than 5000 MET in 14 days (odds ratio: 0.37; 95% confidence interval: 0.18-0.80).
These specific activities doing sports or dancing, going shopping on foot, and cleaning the house for more
than an hour a day showed a protective effect. In the group of subjects who maintained the physical
activity during leisure time during the time of the research, a protective effect was observed with overall
physical activity (MET) and going shopping on foot.
Conclusions: In our research, PALT was favorably associated with ABI, in a sample of the Spanish general
population that is very active and has a low-cardiovascular risk.

© 2021 SESPAS. Published by Elsevier Espafia, S.L.U. This is an open access article under the CC

BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).
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Introduccion

La arteriopatia periférica comprende un conjunto de sindro-
mes que afectan a las arterias, exceptuando las coronarias y la
aorta, caracterizados por una estenosis de causa mayoritariamente
aterosclerdtica, Afecta con mas frecuencia a las arterias de los
miembros inferiores, por lo que el término «arteriopatia periférica»
ha quedado relegado a esta localizacién'. La arteriopatia periférica
se asocia con un aumento de la morbilidad y la mortalidad de causa
coronaria y cerebrovascular?. El riesgo cardiovascular en Espafia es
principalmente moderado en los varones y bajo en las mujeres>.

La arteriopatia periférica suele ser infradiagnosticada, debido
a la amplia variedad de sintomas en las piernas que presentan
los pacientes y la elevada prevalencia de asintomaticos. La pre-
valencia de la arteriopatia periférica en los estudios en poblacién
general espafiola varia entre el 3,7% y el 8,5%* 7. Su incidencia
aumenta en pacientes con factores de riesgo cardiovascular, como
hipertension arterial (HTA), diabetes mellitus, enfermedad renal
crénica, hiperlipidemia o tabaquismo; la presencia de tres o mas
factores multiplica por 10 veces el riesgo de presentar arteriopatia
periférica®.

El tratamiento de la arteriopatia periférica incluye modifica-
ciones del estilo de vida, dejar de fumar y terapia de ejercicio
supervisado, y medicamentos de prevencién secundaria, como
antiagregantes, inhibidores de la enzima convertidora de la
angiotensina y estatinas. Se deberia considerar también la revas-
cularizacién quirdrgica en pacientes con claudicacién intermitente
con limitacién funcional y una respuesta inadecuada a las terapias
mencionadas. Las personas con isquemia aguda o amenazadora de
los miembros deben ser enviadas inmediatamente a un cirujano
vascular®.

La rehabilitacién con ejercicios supervisados aporta un gran
beneficio a los/las pacientes con arteriopatia periférica y claudi-
cacién intermitente!!. Sin embargo, barreras como el coste, el
transporte y la disponibilidad de estos programas limitan el acceso
a la mayoria de estos/estas pacientes®. Por otra parte, varios estu-
dios indican que la actividad fisica habitual se asocia a un menor
deterioro funcional en las personas con arteriopatia periférica'?!3,
Tales resultados pueden ser de gran interés por el gran nidmero de
personas sin acceso a programas de ejercicio fisico supervisado. En
personas libres de arteriopatia periférica, la actividad fisica tam-
bién se relaciona positivamente con el indice tobillo-brazo (ITB)'4,
y por tanto con una menor prevalencia de arteriopatia periférica'®.
Las personas sedentarias tienen mas riesgo de sufrir arteriopatia
periférica que las mas activas'®!7, Los resultados de los estudios
transversales apoyan el efecto protector de la actividad fisica, y tam-
bién una gran parte de los estudios longitudinales revisados'®. Sin
embargo, la mayoria de estos estudios se realizaron en paises de
alto riesgo cardiovascular y en subgrupos especificos de poblacién,
por lo que son necesarios mas estudios longitudinales que evalten
la relacién entre la actividad fisica y el ITB, y que determinen qué
tipoy cantidad de actividad fisica son mas eficaces paralareduccién
y la prevencion de la arteriopatia periférica’.

El objetivo principal de este estudio fue explorar la relacion
entre la actividad fisica en el tiempo libre y la progresién del ITB en
poblacién general espafiola.

Método

El estudio ARTPER es un estudio de cohortes prospectivo, de
base poblacional. El porcentaje de participaciéon de la muestra que
se incluy6 en la primera fase del estudio fue del 63%, con 3786 parti-
cipantes mayores de 49 afios de edad (1746 hombres [46,1%]y 2040
mujeres [53,9%]), con una edad media de 64,9 48,9 afios, recluta-
dos/as en 28 centros de atencién primaria del area de Barcelona

mediante muestreo aleatorio simple a partir de la base de datos del
Sistema Informatizado de Atencién Primaria. Las personas, selec-
cionadas al azar, fueron invitadas a participar en el estudio por
teléfono. Después de acordar su participacion, y previa firma del
consentimiento informado, se les citaba para realizar una entre-
vista, andlisis de sangre, medidas antropométricas y determinacién
del ITB. Se hizo un seguimiento telefénico y se hicieron revisiones
de la historia clinica cada 6 meses desde su creacién hasta 2012,
fecha en que se volvié a examinar in situ la cohorte. La metodo-
logia detallada del estudio ya ha sido publicada'®. Se consideré
arteriopatia periférica un ITB <0,9, y calcificacién arterial un ITB
>1,410, Se registraron variables demograficas (edad, sexo, estudios,
trabajo), antropometria (peso, talla), tratamiento farmacolégico,
antecedentes en la historia clinica de HTA, hipercolesterolemia,
diabetes mellitus y tabaquismo, y el resultado del cuestionario
vascular de Edimburgo para la claudicacién intermitente. La varia-
ble actividad fisica en el tiempo libre, durante el Gltimo afio, se
obtuvo mediante el cuestionario validado VREM (Versién Redu-
cida en Espafiol del Cuestionario de Actividad Fisica en el Tiempo
Libre de Minnesota)?°. A partir del tipo de actividad, la frecuencia
y la duracién de la sesién, se calcularon los equivalentes del gasto
metabdlico basal (MET, metabolic energy turnover) utilizando como
referencia la propuesta de Ainsworth et al.!, y se estimo el con-
sumo de MET-min/14 dias multiplicando los MET de cada actividad
fisica por su duracién (en minutos), la cantidad de dias en un mes
habitual y los meses al afio que se realizaba la actividad, dividido por
365 dias/afio y multiplicado por 14 dias. Se clasificaron los sujetos,
seglin categorias de actividad, en cuatro cuartiles, de acuerdo con el
gasto energético consumido en la actividad fisica en el tiempo libre:

¢ Q1: gasto energético <3060 MET-min/14 dias.
® Q2: gasto energético entre 3060 y 5000 MET-min/14 dias.
¢ Q3: gasto energético entre 5001 y 7550 MET-min/14 dias.
® Q4: gasto energético>7550 MET-min/14 dias.

El estudio fue aprobado por el comité de ética local (IDIAP Jordi
Gol), se obtuvo el consentimiento informado por escrito de todos/as
los/las participantes y se siguieron las recomendaciones de la Decla-
racién de Helsinki.

Andlisis estadistico

Se describieron las variables continuas mediante media y
desviacién estandar, y las cualitativas mediante frecuencia y por-
centaje. La comparacién de medias entre pacientes con arteriopatia
periférica y sanos se realiz6 con la prueba t de Student, y la de
porcentajes con la de ji al cuadrado. En caso de que la variable
a comparar no fuese suficientemente normal, se utiliz6 el test de
Mann-Whitney para comparar sanos frente a sujetos con arterio-
patia periférica. Al no conocer el momento exacto de la aparicién de
la arteriopatia periférica (se detectaba en la visita de seguimiento),
se utilizaron modelos de regresién logistica con arteriopatia peri-
férica incidente (si/no) como variable dependiente, ajustando por
edad y sexo, y en otros modelos se afiadié6 un ajuste adicional
por nivel de estudios, indice de masa corporal (IMC), tabaquismo,
HTA, hipercolesterolemia, diabetes mellitus y tratamiento con anti-
agregantes o anticoagulantes. Cuando diferentes tipos de actividad
fisica se encontraban entre las variables independientes, se ajus-
taron mutuamente entre ellas. Se realizé6 un anadlisis adicional
limitado a aquellas personas que no cambiaron de grupo de activi-
dad fisica entre el reclutamientoy el seguimiento. Todas las pruebas
se realizaron con un intervalo de confianza del 95% (IC95%) y de
manera bilateral. Se utiliz el paquete estadistico Statal6.
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Tabla 1
Caracteristicas basales de la muestra (n=1941)
N %
Sexo
Hombre 881 45,4%
Mujer 1060 54,6%
Edad, media (DE) 63,4 (7,9)
Nivel de estudios
Analfabeto/a 87 4,7%
Primaria 1318 70,9%
Secundaria 312 16,8%
Universitarios 141 7,6%
Tabaquismo
Nunca fumador/a 1102 56,8%
Exfumador/a 522 26,9%
Fumador/a 317 16,3%
IMC
Infrapeso o normopeso (IMC <25) 327 16,8%
Sobrepeso (IMC >25 a <30) 925 47,7%
Obesidad (IMC >30) 688 35,4%
Hipertension arterial 810 41,7%
Hipercolesterolemia 860 44,3%
Diabetes mellitus 257 13,2%
Tratamiento antiagregante o anticoagulante 265 13,7%
ITB, media (DE) 1,10 (0,10)
Horas/semana actividad fisica en tiempo libre, media (DE) 12,68 (7,47)
Caminar 6,54 (5,25)
Trabajar en el huerto 0,55 (2,12)
Hacer deporte o bailar 0,58 (1,84)
Subir escaleras 0,13 (0,21)
Ir a comprar a pie 0,85 (1,53)
Limpiar la casa 4,04 (4,87)
MET actividad fisica en tiempo libre en 14 dias, media (DE) 5.807 (3.602)
MET actividad fisica en tiempo libre en 14 dias (por grupos)
Q1: <3060 442 22,8%
Q2: 3060-5000 470 24,2%
Q3:5001-7550 484 24,9%
Q4:>7550 545 28,1%

DE: desviacién estandar; IMC: indice de masa corporal; ITB: indice tobillo-brazo;
MET: metabolic energy turnover; Q: cuartil.

Resultados

De los 3786 sujetos de la muestra inicial (reclutamiento), par-
ticiparon en la segunda fase (seguimiento) 2762 (participacién del
77%). De estos/estas, se excluyeron 343 por presentar arteriopatia
periférica o calcificacién arterial basal y 478 por no disponer de la
variable actividad fisica o referir valores de actividad fisica incom-
patibles con actividad fisica en el tiempo libre (jardineros, carteros,
personal de limpieza, entrenadores deportivos, etc.), incluyendo
finalmente en el analisis 1941 sujetos.

El seguimiento de la cohorte fue de 4,9 afios, con un rango de
3,8 a 5,7 afios, totalizando 9452 personas-afio. La progresion del
ITB < 0,9 (incidencia de arteriopatia periférica) durante este periodo
fue de 75 casos nuevos (7,9/1000 personas-afio) y la incidencia de
calcificacién arterial fue de 122 casos nuevos (12,9/1000 personas-
ano).

Las caracteristicas basales de los 1941 sujetos del estudio se
muestran en la tabla 1. El 54,6% eran mujeres y la edad media de la
muestra estudiada fue de 63,4 afios. La media del ITB fue de 1,10.
La media del gasto energético fue de 5807 MET. En cuanto al tipo
de actividad fisica en el tiempo libre, destacan caminar, con una
media de 6,54 horas a la semana (en esta variable se agruparon
caminar como tal y como deporte); limpiar la casa, con 4,04 horas a
la semana; ir a la compra a pie, con 0,85 horas a la semana; y hacer
deporte (excepto caminar) o bailar, con 0,58 horas a la semana.

Respecto a la evolucién de la actividad fisica, los pacientes con
ITB >0,9 realizaron mas actividad fisica en el tiempo libre que los
pacientes con ITB < 0,9, tanto en la situacién basal como en el segui-
miento (tabla 2).

En la tabla 3 se muestra la asociacién univariada entre el ITB
<0,9 (arteriopatia periférica incidente) y la actividad fisica en el
tiempo libre basal. La actividad total medida en MET y el com-
puto de horas totales fueron significativamente superiores en los
sanos. Por actividades especificas, se detectaron cambios estadis-
ticamente significativos en hacer deporte/bailar, ir a comprar y
limpiar la casa.

Los resultados ajustados por edad, sexo, nivel de estudios,
IMC, tabaquismo, HTA, hipercolesterolemia, diabetes mellitus, tra-
tamiento con antiagregantes o anticoagulantes y por todas las
actividades fisicas muestran un efecto protector frente a sufrir
arteriopatia periférica, estadisticamente significativo, para hacer
deporte o bailar (odds ratio [OR]: 0,37), ir a comprar a pie (OR: 0,52)
y limpiar la casa mas de 1 hora al dia respecto a quienes no lim-
piaban la casa (OR: 0,24). Utilizando la variable resumen actividad
fisica en el tiempo libre medida en MET en 14 dias observamos
unarelacién inversa entre la actividad fisica en el tiempo libre total
(test de tendencia usando cuartiles, OR: 0,78) y el riesgo de sufrir
arteriopatia periférica (tabla 4). Los resultados obtenidos para las
diferentes actividades fisicas o sus variables resumen fueron muy
similares ajustando solo por edad y sexo.

Enlatabla 5 se muestran los resultados ajustados por edad, sexo,
nivel de estudios, IMC, tabaquismo, HTA, hipercolesterolemia, dia-
betes mellitus, tratamiento con antiagregantes o anticoagulantes, y
por todas las actividades fisicas, en aquellos sujetos que no varia-
ron de grupo de actividad fisica en el seguimiento respecto al valor
basal (reclutamiento). En esta tabla se observa un efecto protec-
tor de ir a comprar a pie (OR: 0,25; 1C95%: 0,07-0,87). Utilizando la
variable resumen actividad fisica en el tiempo libre medida en MET
en 14 dias se observa que los cuartiles 3 y 4 tienen OR protectoras
frente a arteriopatia periférica respecto al primer cuartil, con una
tendencia inversa significativa. Los resultados para las diferentes
actividades fisicas y sus variables resumen fueron muy similares
ajustando solo por edad y sexo.

Discusion

Hasta donde sabemos, las asociaciones entre la actividad fisica
en el tiempo libre y la progresiéon del ITB en poblacién general
espafiola no se han investigado previamente. En nuestro estudio,
la actividad fisica en el tiempo libre se asoci6 de manera favo-
rable con el ITB, y esta relacién persistié después del ajuste por
el resto de las variables. Por lo tanto, estos resultados indican
que la realizacién de actividad fisica en el tiempo libre protege
frente a la arteriopatia periférica incidente. Cuanta mas actividad
fisica en el tiempo libre, menos disminucién del ITB; en con-
creto, hemos hallado diferencias estadisticamente significativas
para valores >5000 MET-min/14 dias (a partir del tercer cuartil de
actividad fisica en nuestro estudio). Por actividades especificas, las
que ofrecen mads proteccién son ir a comprar a pie (OR: 0,52), hacer
algian tipo de deporte o bailar (OR: 0,37) y limpiar la casa mas de 1
hora al dia (OR: 0,24) respecto a quienes no limpian la casa. En el
grupo de sujetos que mantuvieron la actividad fisica en el tiempo
libre a lo largo del seguimiento se observa un efecto protector de ir
acomprar a pie (OR: 0,11). El resto de las actividades también mos-
traron efectos protectores frente a la arteriopatia periférica, pero
sin alcanzar la significacién estadistica, teniendo en cuenta que en
este subanalisis solo se incluyé un tercio de la muestra utilizada en
el andlisis global.

En el andlisis descriptivo se observa que la muestra estudiada
es fisicamente muy activa, pues el 53% presentaban valores >5000
MET-min/14 dias. Un motivo podria ser que el cuestionario de
actividad fisica utilizado, el VREM, tiene en cuenta tanto las acti-
vidades de ocio (ejercicio, deporte y recreacién) como las tareas
del hogar (limpiar la casa e ir a comprar a pie), a diferencia de otros
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Tabla 2

Evolucién de la actividad fisica en sanos y en sujetos con indice tobillo-brazo < 0,9 (arteriopatia periférica incidente)

Pacientes ITB >0,9 (sin arteriopatia periférica)

Pacientes ITB <0,9 (arteriopatia periférica incidente)

Actividad fisica en tiempo Media DE Media DE
libre (MET en 14 dias)

Basal 5866 3564 4715 3673
Seguimiento 6802 4641 4944 3908

DE: desviacién estandar; ITB: indice tobillo-brazo; MET: metabolic energy turnover.

Se han excluido 122 pacientes sin actividad fisica en el tiempo libre medida en el seguimiento.

Valores de p para una t de Student: actividad fisica en el tiempo libre basal en pacientes sin arteriopatia periférica frente a pacientes con arteriopatia periférica incidente,
p=0,007); actividad fisica en el tiempo libre en el seguimiento en pacientes sin arteriopatia periférica frente a pacientes con arteriopatia periférica incidente, p=0,001.

El resultado es andlogo ajustando un modelo de regresion lineal por edad y sexo (beta basal por arteriopatia periférica —1076 MET, y en el seguimiento —1790 MET; p=0,01

y 0,001, respectivamente).

Tabla 3

Asociacién entre la progresion del indice tobillo-brazo y la actividad fisica en el tiempo libre basal

Pacientes ITB >0,9 (sin arteriopatia

Pacientes ITB <0,9 (arteriopatia

periférica) periférica incidente)
Media DE Media DE p
Horas/sem actividad fisica en 12,77 7,39 10,74 8,05 0,020
tiempo libre
Caminar 6,42 517 6,60 5,87 0,774
Trabajar en el huerto? 0,00 0,00 0,00 0,00 0,353
Hacer deporte o bailar® 0,00 0,00 0,00 0,00 0,006
Subir escaleras® 0,04 0,18 0,00 0,18 0,392
Ir a comprar a pie? 0,00 1,50 0,00 0,00 0,037
Limpiar la casa?® 2,00 7,00 0,00 5,00 0,018
MET actividad fisica en tiempo 5847 3549 4746 3659 0,009
libre en 14 dias
MET actividad fisica en tiempo 0,008
libre en 14 dias (por grupos)
Q1: <3060 385 22,1% 28 37,3%
Q2: 3060-5000 410 23,5% 19 25,3%
Q3:5001-7550 454 26,0% 11 14,7%
Q4:>7550 488 28,0% 17 22,7%

DE: desviacién estandar; ITB: indice tobillo-brazo; MET: metabolic energy turnover; Q: cuartil.

3 Resultados expresados como mediana y rango intercuartilico.

cuestionarios de actividad fisica en el tiempo libre que solo consi-
deran el ejercicio, el deporte y la recreacién. Ademas, la media de
edad de la muestra era de 64,7 afios, la mayoria jubilados/as, con
mucho tiempo libre.

Nuestros resultados concuerdan con los de la mayoria de los
estudios revisados, en los que también se establece una relacién
inversa entre la actividad fisica y la arteriopatia periférica, con
algunas diferencias que se detallan a continuacién. En los estudios
transversales, los resultados del trabajo de Stein etal.'”, que incluy6
mas de tres millones de americanos con una edad media de 63 afios,
coinciden con los nuestros: se demostré una asociacién significa-
tiva entre el aumento de la actividad fisica en el tiempo libre y
una menor prevalencia de arteriopatia periférica. No obstante, se
observé una asociacion significativa con cualquier actividad fisica
en el tiempo libre si se realizaba de forma regular, y en el nues-
tro solo para caminar mas de 1 hora al dia e ir a comprar a pie.
Como en el presente estudio, esta muestra también era fisicamente
muy activa. McDermott et al.!> observaron que las personas con
arteriopatia periférica que caminaban al menos 3 dias a la semana
tenian menos deterioro funcional al siguiente afio que aquellas que
caminaban menos.

Otros estudios, que a diferencia del nuestro valoraban la acti-
vidad fisica con acelerémetros, también llegaron a la misma
conclusién. Parsons et al.?2, que estudiaron a 945 hombres brita-
nicos con una edad media de 78,4 afios, concluyeron que realizar
actividad fisica se asociaba inversamente al ITB, y la actividad fisica
mads intensa mostré una asociacién mas fuerte. Kulinski et al.'®
estudiaron 1443 personas asintomaticas de poblacién general de
los Estados Unidos, de la Encuesta Nacional de Salud y Nutricién de

2003-2004, y encontraron una relacién positiva entre el sedenta-
rismo y un ITB bajo.

Entre los estudios longitudinales destaca el de Wilson et al.!”,
que adiferencia del nuestro examiné la actividad de ocio acumulada
durante toda la vida en una poblacién de alto riesgo de ateroscle-
rosis. Demostré que la baja actividad fisica en el tiempo libre se
asociaba con arteriopatia periférica y un ITB bajo, en un grupo de
pacientes derivados para realizar una angiografia coronaria. Esta
asociacién no se debia simplemente a un aumento de los factores
de riesgo tradicionales, ya que era independiente en los modelos
multivariados. La asociacién fue mas pronunciada en los sujetos con
historia de sedentarismo durante toda la vida. El estudio espafiol
PREDIMED?3, que a diferencia del nuestro estudié una poblacién
de alto riesgo vascular, concluyé que la combinacién de consumo
moderado de alcohol, actividad fisica en el tiempo libre moderada,
no fumar y una dieta mediterranea podia reducir drasticamente el
riesgo de arteriopatia periférica. Garg et al.'? estudiaron a los suje-
tos del estudio WALCS (Walking and Leg Circulation Study ), disefiado
para identificar predictores de deterioro funcional en personas con
arteriopatia periférica. En este estudio, la actividad fisica se midi6
mediante acelerémetros durante 7 dias al afio durante un maximo
de 4 afos, y se concluyé que niveles altos de actividad fisica en
la vida diaria se asociaban con un menor declive funcional en las
personas con arteriopatia periférica, y con una reduccién de la mor-
talidad y de los eventos cardiovasculares. El analisis de Delaney
et al.#, del estudio MESA, con 3 afios de seguimiento de personas
libres de arteriopatia periférica con una media de edad de 61 afios,
sefial6 que el aumento de la actividad fisica intencionada (autorre-
portada) protegia contraun ITB<0,9. El estudio de Engstrom et al.%4,
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Tabla 4
Asociacién entre el indice tobillo brazo <0,9 y la actividad fisica basal en el tiempo
libre. Andlisis multivariante (N=1708)

Variable OR (IC95%) p
Caminar (h/dia)

Menos de media hora 1

Entre media horay 1 hora 0,86 (0,45-1,66) 0,661

Mas de 1 hora 0,72 (0,40-1,31) 0,282
Hacer deporte o bailar

No 1

Si 0,37 (0,15-0,94) 0,038
Ir a comprar a pie

No 1

Si 0,52 (0,27-0,97) 0,039
Limpiar la casa (h/dia)

No limpiar 1

Hasta 1 hora 0,85(0,40-1,81) 0,682

Mas de 1 hora 0,24 (0,07-0,81) 0,021

MET actividad fisica en tiempo libre en 14 dias
Q1: <3060 1

Q2: 3060-5000 0,61(0,32-1,16) 0,133
Q3:5001-7550 0,37 (0,18-0,80) 0,011
Q4:>7550 0,53 (0,27-1,03) 0,059
Test de tendencia 0,78 (0,62-0,98) 0,032

DE: desviacién estandar; 1C95%: intervalo de confianza del 95%; MET: metabolic
energy turnover; OR: odds ratio; Q: cuartil.

Modelo de regresion logistica ajustado por edad, sexo, nivel de estudios, IMC,
tabaquismo, HTA, hipercolesterolemia, diabetes mellitus y tratamiento con antia-
gregantes o anticoagulantes. Las diferentes actividades fisicas (excepto MET) se han
ajustado entre si.

Pacientes con calcificacion arterial excluidos.

Significacion estadistica: p <0,05.

Tabla 5

Asociacion entre el indice tobillo-brazo < 0,9 y la actividad fisica en el tiempo libre.
Modelo ajustado solo por los que no varian de grupo de actividad fisica. Analisis
multivariante (N =662)

Variable OR (IC95%) p
Caminar (h/dia)

Menos de media hora 1

Entre media horay 1 hora 1,04 (0,36-2,95) 0,945

Mas de 1 hora 0,41 (0,13-1,32) 0,135
Hacer deporte o bailar

No 1

Si 0,50(0,11-2,28) 0,372
Ir a comprar a pie

No 1

Si 0,11 (0,02-0,63) 0,014
Limpiar la casa (h/dia)

No limpiar 1

Hasta 1 hora 0,71 (0,17-2,88) 0,629

Mas de 1 hora 0,20 (0,03-1,35) 0,100

MET actividad fisica en tiempo libre en 14 dias
Q1: <3060 1

Q2: 3060-5000 0,68 (0,28-2,09) 0,481
Q3:5001-7550 0,13 (0,04-0,73) 0,014
Q4:>7550 0,19 (0,06-0,58) 0,008
Test de tendencia 0,53 (0,35-0,80) 0,003

DE: desviacién estandar; 1C95%: intervalo de confianza del 95%; MET: metabolic
energy turnover; OR: odds ratio; Q: cuartil.

Modelo de regresion logistica ajustado por edad, sexo, nivel de estudios, IMC,
tabaquismo, HTA, hipercolesterolemia, diabetes mellitus y tratamiento con antia-
gregantes o anticoagulantes. Las diferentes actividades fisicas (excepto MET) se han
ajustado entre si.

Pacientes con calcificacién arterial excluidos.

Significacion estadistica: p <0,05.

de la cohorte Men Born in 1914, también observé que la actividad
fisica en el tiempo libre regular se asociaba con una menor inciden-
cia de arteriopatia periférica asintomatica, incluso en hombres que
comenzaron a hacer ejercicio después de los 55 afios.

Sin embargo, en el estudio de Hooi et al.>> con una cohorte
holandesa de 2327 sujetos seguidos durante 7,2 afos, con una
edad media de 64,1 afios, no se encontré una asociacién entre
la incidencia de arteriopatia periférica y el estilo de vida seden-
tario. Resultados similares se observaron en el estudio DESIR?®,
una cohorte francesa de 3805 personas de mediana edad seguidas
durante 6 afios.

Nuestro estudio tiene algunas limitaciones. La primera es que
la evaluacién de la arteriopatia periférica no se realizé6 mediante
angiografia, que es el método de referencia; sin embargo, se hizo
con el ITB, que es un procedimiento diagnéstico muy utilizado en
las consultas de atencién primaria, del cual unas cifras <0,9 tradu-
cen, con unas altas sensibilidad y especificidad, una estenosis >50%
entre la aorta y las arterias distales de las piernas®’. La segunda
limitacién es que la evaluacién de la actividad fisica en el tiempo
libre se hizo con el cuestionario validado VREM, que como cual-
quier cuestionario de actividad fisica autorreportada es propenso
a errores de medida, probablemente como resultado de los sesgos
asociados con el recuerdo, la deseabilidad social y la interpretacién
de los items, y por lo tanto tiene desventajas en comparacion con la
utilizacién de métodos objetivos; sin embargo, el Minnesota Leisure
Time Physical Activity Questionnaire ha sido evaluado en varios estu-
dios, incluso con el método ideal del agua doblemente marcada, con
valores de correlaciones entre 0,49y 0,832%29, y su version espafiola
fue validada con una prueba de esfuerzo mediante el protocolo de
Bruce?°. Otro estudio similar al nuestro'* ha utilizado también este
cuestionario como herramienta para evaluar la actividad fisica en
el tiempo libre. Por otra parte, en cuanto a la valoracién con dispo-
sitivos objetivos, como acelerémetros y podémetros, es cierto que
pueden lograr una aproximacién mas real a la actividad fisica reali-
zada, pero no hay que olvidar que miden un tiempo relativamente
corto, habitualmente una semana, y que el resultado se puede ver
influenciado por el efecto de observacién, que tiende a incrementar
la actividad. Como tercera limitacién, la exclusién de las personas
con niveles sumamente altos de actividad fisica redujo la muestra
un 11%. Pensamos que era preferible no incluir estos sujetos en el
andlisis, ya que los valores que presentaban eran poco compatibles
con la actividad fisica en el tiempo libre y mas congruentes con acti-
vidades profesionales (personal de limpieza, monitores deportivos,
etc.). En cualquier caso, su exclusién no alterd significativamente
los resultados aportados.

Conclusiones

En nuestro estudio, la actividad fisica en el tiempo libre se
relaciona favorablemente con el ITB en una muestra de poblacién
general espafiola muy activa, con una prevalencia baja de arterio-
patia periférica y bajo riesgo cardiovascular. En los pacientes libres
de enfermedad, la adopcién de un estilo de vida fisicamente activo
se asocia con un menor riesgo de desarrollar arteriopatia perifé-
rica. Esta relacién es independiente de la edad, el sexo, el nivel
de estudios, el IMC, el tabaquismo, la HTA, la hipercolesterolemia,
la diabetes mellitus y el tratamiento con antiagregantes o anticoa-
gulantes. Estos hallazgos indican que el personal sanitario deberia
animar a los pacientes, en ausencia de contraindicaciones, a incre-
mentar su actividad fisica en el tiempo libre. Identificar conductas
sencillas para aumentar la actividad fisica en la vida diaria ofrece
nuevas oportunidades para preservar la circulacién en los miem-
bros inferiores y disminuir el riesgo de arteriopatia periférica en
mayores de 49 afios.
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{Qué se sabe sobre el tema?

La evidencia cientifica de gran parte de los estudios longi-
tudinales revisados apoya el efecto protector de la actividad
fisica frente a la arteriopatia periférica. Sin embargo, la mayo-
ria de estos estudios se realizaron en paises de alto riesgo
cardiovascular o en subgrupos especificos de poblacion, por
lo que son necesarios estudios longitudinales en poblaciones
de bajo riesgo cardiovascular.

¢Qué anade el estudio realizado a la literatura?

Este estudio demuestra que la adopcion de un estilo de
vida fisicamente activo se asocia con un menor riesgo de desa-
rrollar arteriopatia periférica en poblacién general en Espana,
un pais de bajo riesgo cardiovascular.

iCuales son las implicaciones de los resultados
obtenidos?

El personal sanitario debe animar a los/las pacientes, en
ausencia de contraindicaciones, a incrementar la actividad
fisica. La atencion primaria podria tener un importante impacto
social, en la salud publica y en la gestién sanitaria de esta
patologia.
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