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RESUMO: A Doenca Arterial Obstrutiva Periférica (DAOP) é uma condicio vascular crdnica que
resulta da obstrugio progressiva das artérias que suprem os membros, especialmente os inferiores. Essa
obstrucdo é causada principalmente pela aterosclerose, uma condi¢do na qual placas formadas por
gordura, célcio e outros componentes se acumulam nas paredes arteriais, levando ao estreitamento do
limen e & redugio do fluxo sanguineo. Esta revisio de literatura reuniu artigos publicados nos dltimos
cinco anos na base de dados PUBMED objetivando revisar aspectos clinicos e fatores de risco da doenga
arterial obstrutiva periférica, como seu diagnéstico, tratamento, complicacdes e prognéstico. A Doenca
Arterial Obstrutiva Periférica é uma condigio prevalente e debilitante que requer diagndstico precoce e
manejo adequado para melhorar o prognéstico e a qualidade de vida dos pacientes. Estratégias
preventivas, juntamente com terapias direcionadas, sio essenciais para a reducdo da progressio da
doenca e a prevengio de complicacdes graves. O tratamento individualizado, com base na avaliagio
clinica e na resposta s intervencdes, é fundamental para o sucesso terapéutico em pacientes com DAOP.

Palavras-chave: Doenga Arterial Periférica. Isquemia Crénica Critica de Membro. Claudicacio
Intermitente.

ABSTRACT: Peripheral arterial occlusive disease (PAOD) is a chronic vascular condition that results
from the progressive obstruction of the arteries that supply the limbs, especially the lower limbs. This
obstruction is mainly caused by atherosclerosis, a condition in which plaques formed by fat, calcium
and other components accumulate in the arterial walls, leading to narrowing of the lumen and reduced
blood flow. This literature review gathered articles published in the last five years in the PUBMED
database aiming to review clinical aspects and risk factors of peripheral arterial occlusive disease, such
as its diagnosis, treatment, complications and prognosis. Peripheral arterial occlusive disease is a
prevalent and debilitating condition that requires early diagnosis and appropriate management to
improve the prognosis and quality of life of patients. Preventive strategies, together with targeted
therapies, are essential to reduce disease progression and prevent serious complications. Individualized
treatment, based on clinical evaluation and response to interventions, is essential for therapeutic success

in patients with PAOD.

Keywords: Peripheral Arterial Disease. Chronic Limb-Threatening Ischemia. Intermittent
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RESUMEN: La enfermedad arterial obstructiva periférica (EAP) es una afeccién vascular
crénica que resulta de la obstruccién progresiva de las arterias que irrigan las extremidades,
especialmente las inferiores. Esta obstruccién es causada principalmente por aterosclerosis, una
afeccién en la que placas formadas por grasa, calcio y otros componentes se acumulan en las
paredes arteriales, lo que provoca un estrechamiento de la luz y una reduccién del flujo
sanguineo. Esta revisién de la literatura reunié articulos publicados en los dltimos cinco afios
en la base de datos PUBMED con el objetivo de revisar aspectos clinicos y factores de riesgo de
la enfermedad arterial obstructiva periférica, como su diagnéstico, tratamiento, complicaciones
y prondstico. La enfermedad arterial obstructiva periférica es una afeccién prevalente y
debilitante que requiere un diagnéstico temprano y un tratamiento adecuado para mejorar el
prondstico y la calidad de vida de los pacientes. Las estrategias preventivas, junto con las
terapias dirigidas, son esenciales para frenar la progresién de la enfermedad y prevenir
complicaciones graves. El tratamiento individualizado, basado en la evaluacién clinica y la
respuesta a las intervenciones, es esencial para el éxito terapéutico en pacientes con EPAO.

Palabras clave: Enfermedad Arterial Periférica. Isquemia Crénica que Amenaza las
Extremidades. Claudicacién Intermitente.

1 INTRODUCAO

A Doenga Arterial Obstrutiva Periférica (DAOP) é uma condigio vascular crénica que
resulta da obstrucio progressiva das artérias que suprem os membros, especialmente os
inferiores. Essa obstrucio é causada principalmente pela aterosclerose, uma condi¢io na qual
placas formadas por gordura, cilcio e outros componentes se acumulam nas paredes arteriais,
levando ao estreitamento do limen e 4 reducio do fluxo sanguineo.

A epidemiologia da DAOP revela que é uma condigio prevalente, especialmente em
populacdes idosas e naquelas com multiplos fatores de risco cardiovascular. Estima-se que a
doenga afete cerca de 200 milhdes de pessoas em todo o mundo, com prevaléncia aumentando
substancialmente com a idade. Em pessoas com mais de 70 anos, a prevaléncia pode atingir até
20%. Além do envelhecimento, os principais fatores de risco incluem tabagismo, diabetes
mellitus, hipertensdo arterial e dislipidemia. O tabagismo é um dos fatores de risco mais
potentes e modificiveis para DAOP, e h4 uma relagio dose-resposta bem estabelecida entre o
ntmero de cigarros fumados e a gravidade da doenca. O diabetes mellitus, por sua vez, nio sé
aumenta o risco de desenvolver DAOP, mas também estd associado a uma progressio mais
ripida e a complica¢des mais graves, como a isquemia critica.

A DAOP é também um indicador de aterosclerose sistémica, o que implica um risco
elevado de eventos cardiovasculares, como infarto do miocirdio e acidente vascular cerebral.
De fato, a presenca de DAOP é um marcador independente de risco cardiovascular aumentado,

com taxas de mortalidade significativamente elevadas em comparagio com individuos sem a
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doenga. A deteccio precoce e o manejo adequado da DAOP sido essenciais nio apenas para
melhorar a qualidade de vida e a capacidade funcional dos pacientes, mas também para reduzir
o risco de eventos cardiovasculares maiores.

O aumento da carga de DAOP nos tltimos anos, especialmente em regides com recursos
limitados, sublinha a necessidade de estratégias de prevencio e tratamento mais eficazes. A
implementagio de programas de rastreamento, junto com o controle rigoroso dos fatores de
risco, é crucial para mitigar o impacto da DAOP na satde publica global (ABOYANS V, et al,,
2018).

Logo, o presente estudo tem como objetivo revisar aspectos clinicos e fatores de risco da
doenga arterial obstrutiva periférica, como seu diagndstico, tratamento, complicacdes e

progndstico.
2 METODOS

Trata-se de uma revisio narrativa de literatura que utilizou artigos publicados de forma
integral e gratuita nas bases de dados U.S. National Library of Medicine (PUBMED) e Scientific
Electronic Library Online (SciELO). Deu-se preferéncia para a bibliografia publicada nas linguas
inglesa, portuguesa, espanhola e francesa. O unitermo utilizado para a busca foi “Peripheral
Arterial Disease”, presente nos Descritores em Ciéncias da Saidde (DeCS).

Visando uma abordagem mais atual acerca do objetivo almejado, um recorte temporal
foi incorporado 2 filtragem, que incluiu pesquisas publicadas nos dltimos cinco anos. No
entanto, livros referéncia da medicina também foram consultados no intuito de melhor
conceituar os termos aqui utilizados, trazendo maior assertividade e confiabilidade a pesquisa.

Nos meses de julho e agosto de 2024, os autores deste trabalho se dedicaram a uma busca
minuciosa pelos estudos elegiveis dentre aqueles encontrados. A selecdo incluiu a leitura dos
titulos dos trabalhos, excluindo aqueles cujo tema ndo era convergente com o aqui abordado.
Posteriormente, realizou-se a leitura integral dos estudos e apenas 100 dos 5645 artigos
encontrados foram utilizados aqui de alguma forma. As etapas citadas foram descritas na figura

a seguir (Figura 1)(Figura 2):
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Figura 1 - Artigos encontrados na PUBMED: metodologia utilizada
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Fonte: CALZADA JVD, et al., 2024.
Figura 2 - Artigos encontrados na SciELO: metodologia utilizada
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Fonte: CALZADA JVD, et al., 2024.

Ademais, vale ressaltar que esta pesquisa dispensou a submissio ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP), tendo em
vista que ndo aborda e nem realiza pesquisas clinicas em seres humanos e animais. Por conseguinte, asseguram-se

os preceitos dos aspectos de direitos autorais dos autores vigentes previstos na lei (BRASIL, 2013).
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3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Clinicamente, a DAOP se manifesta predominantemente como claudicagio
intermitente, definida como dor, ciibra ou fadiga nos musculos das pernas durante a atividade
fisica, aliviada pelo repouso. Em estdgios mais avangados, os pacientes podem desenvolver dor
em repouso, ulceras isquémicas ou gangrena, condi¢es que indicam isquemia critica de
membros. O risco de morbidade e mortalidade cardiovascular em pacientes com DAOP ¢
elevado, dada a alta prevaléncia de aterosclerose concomitante em outras dreas vasculares, como
corondrias e carétidas.

Os principais fatores de risco para o desenvolvimento da DAOP incluem idade
avancada, tabagismo, diabetes mellitus, hipertensio arterial e dislipidemia. O tabagismo, em
particular, estd fortemente associado a um aumento significativo na incidéncia e na progressio
da doenga. O diabetes mellitus é outro fator de risco critico, pois contribui para a disfuncio
endotelial, aumento da inflamac3o vascular e aceleragio do processo aterosclerdtico.

O diagnéstico de DAOP ¢é baseado em uma combinagio de avaliagio clinica, métodos
nio invasivos e exames de imagem. A palpagio dos pulsos periféricos, juntamente com a
ausculta de sopros arteriais, sdo passos iniciais no exame fisico. O Indice Tornozelo-Braquial
(ITB) é um método nio invasivo amplamente utilizado, que mede a relagio entre a pressio
arterial sistélica no tornozelo e no brago. Valores de ITB abaixo de 0,90 sio sugestivos de
DAOP. Em casos de suspeita de isquemia critica ou para planejamento cirtrgico, técnicas de
imagem como ultrassonografia Doppler, angiotomografia computadorizada (angio-TC) e
angiorressonincia magnética (angio-RM) sio empregadas para avaliar a anatomia vascular e a
extensdo da obstrugio.

O manejo da DAOP envolve uma abordagem multidisciplinar, incluindo mudancas no
estilo de vida, terapia medicamentosa e intervengdes cirtirgicas. A cessagio do tabagismo e a
prética regular de exercicios fisicos supervisionados, especialmente programas de reabilitacio
com exercicios de caminhada, sio fundamentais para a melhora dos sintomas e da capacidade
funcional. A terapia medicamentosa inclui o uso de agentes antiplaquetarios, como o 4cido
acetilsalicilico, para reduzir o risco de eventos cardiovasculares. Os inibidores da enzima

conversora de angiotensina (ECA) e as estatinas também sio recomendados para o controle da
pressdo arterial e dos niveis de lipidios, respectivamente (BEVAN GH e SOLARU KTW, 2020;
GORNIK HL, et al., 2024).
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Nos casos de isquemia critica de membros ou falha no tratamento conservador,
intervengdes cirdrgicas podem ser necessarias. A revascularizagio pode ser realizada por meio
de angioplastia transluminal percutdnea (ATP) com ou sem colocagio de stents, ou por técnicas
cirdrgicas como a endarterectomia ou a bypass arterial. A escolha da intervenc¢io depende da
extensdo, localizacdo da obstrugio e da condicdo clinica do paciente.

As complicagdes da Doenca Arterial Obstrutiva Periférica (DAOP) sio frequentemente
graves e podem ter um impacto significativo na qualidade de vida e na mortalidade dos
pacientes. A isquemia critica de membros (ICM) é uma das complicacdes mais graves da
DAOP, caracterizada por dor persistente em repouso, tlceras isquémicas ou gangrena nos
membros afetados. A ICM ocorre devido a redugio severa e prolongada do fluxo sanguineo, o
que leva a insuficiéncia de oxigenacdo tecidual. Se nio tratada de forma eficaz, a ICM pode
resultar em necrose dos tecidos e, eventualmente, necessitar de amputagio do membro afetado.
A taxa de mortalidade em pacientes com ICM também é elevada, devido & associagio com
doenca cardiovascular sistémica.

A amputacio é uma consequéncia potencialmente devastadora da DAOP avancada,
especialmente em casos de ICM. As amputagdes podem ser maiores (acima do joelho) ou
menores (abaixo do joelho ou de partes do pé), dependendo da extensdo da necrose tecidual. A
amputagio, além de causar uma significativa redu¢io na qualidade de vida, estd associada a um
aumento da mortalidade, em parte devido as complicacdes associadas ao procedimento cirtirgico
e ao estado de satde j4 comprometido do paciente (BARNES JA, et al., 2020).

Pacientes com DAOP tém um risco significativamente aumentado de eventos
cardiovasculares maiores, como infarto do miocardio (IM) e acidente vascular cerebral (AVC).
Isso se deve 4 natureza sistémica da aterosclerose, que afeta nio apenas as artérias periféricas,
mas também as coronirias e as carétidas. O risco de mortalidade cardiovascular é elevado, sendo
que cerca de 20% dos pacientes com DAOP morrem de eventos cardiovasculares em cinco anos
apés o diagnéstico.

A diminui¢io do fluxo sanguineo para os membros inferiores pode levar ao
desenvolvimento de tlceras isquémicas, que sdo feridas abertas que cicatrizam lentamente e
estdo em risco elevado de infec¢do. Essas tlceras sio dolorosas e dificeis de tratar, especialmente
em pacientes com diabetes, onde a cicatriza¢do prejudicada e a neuropatia periférica exacerbam

o risco de infec¢des graves, como a osteomielite. A infeccdo pode se espalhar rapidamente,
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levando A septicemia, uma condigdo potencialmente fatal (BALLETSHOFER B, et al., 2019;
CRIQUI MH, et al., 2021; NISHIO Y, et al., 2022).

Mesmo sem complicagdes tio severas como a isquemia critica ou a amputagio, a DAOP
pode levar a um declinio significativo na fungio fisica e na qualidade de vida. A claudicagio
intermitente, um sintoma comum da DAOP, pode limitar severamente a capacidade de
caminhar e realizar atividades didrias, resultando em um estilo de vida sedentirio. O
sedentarismo, por sua vez, aumenta o risco de outras condi¢des de satide, incluindo obesidade,
diabetes, e doencas cardiacas, criando um ciclo vicioso que agrava ainda mais a satde
cardiovascular (RUMENAPF G, et al., 2020).

As complicagdes fisicas da DAOP também podem ter um impacto psicolégico
considerdvel. Pacientes que sofrem de dor crénica, limitacdes fisicas e a ameaca de amputagio
podem experimentar altos niveis de ansiedade, depressdo e isolamento social. Essas condi¢Ges
psicolégicas podem dificultar a ades3o ao tratamento e agravar ainda mais a qualidade de vida
dos pacientes.

O prognéstico da DAOP ¢ varidvel e depende da gravidade da doenca e da adesdo ao
tratamento. Pacientes com DAOP apresentam um risco elevado de eventos cardiovasculares
maiores, incluindo infarto do miocérdio e acidente vascular cerebral. A isquemia critica de
membros, se ndo tratada adequadamente, pode resultar em amputagio e mortalidade

significativa.

CONCLUSAO

A Doenga Arterial Obstrutiva Periférica é uma condi¢do prevalente e debilitante que
requer diagndstico precoce e manejo adequado para melhorar o prognéstico e a qualidade de
vida dos pacientes. Estratégias preventivas, juntamente com terapias direcionadas, sio
essenciais para a reducgio da progressdo da doenga e a prevencdo de complicacdes graves. O
tratamento individualizado, com base na avaliag¢do clinica e na resposta as intervengdes, é

fundamental para o sucesso terapéutico em pacientes com DAOP.
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