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Resumen

Objetivos: Objetivos generales de IBERICAN: determinar la prevalencia e incidencia de los factores
de riesgo cardiovascular en España, así como de los eventos cardiovasculares. Objetivo del presente
trabajo: analizar las características de los pacientes con hiperuricemia.

Metodología: IBERICAN es un estudio longitudinal, observacional y multicéntrico que incluye
pacientes de 18 a 85 años atendidos en las consultas de Atención Primaria en España, hasta una
muestra de 7000 pacientes, que serán seguidos durante al menos 5 años. Se presentan las
características basales del quinto corte (n = 6007). Se definió hiperuricemia: ácido úrico > 6mg/dl
mujeres y > 7mg/dl varones.

Resultados: Edad media de sujetos incluidos en IBERICAN es 57,4 ±15,5 años, y 54,5% son
mujeres. La prevalencia de hiperuricemia 16,4%. Edad media de pacientes con hiperuricemia 61,78
± 14,62 años vs 57,14 ± 14,75 de pacientes sin hiperuriemica p < 0,001. La hiperuricemia es más
prevalente en varones, 19,2% (17,59 - 20,81) en hombres y un 14% en mujeres (12,75 - 15,39) con p
< 0,001. La prevalencia de FRCV hiperuricemia vs no hiperuricemia es: HTA (68,8% vs 45,2%,
p<0,001); dislipemia 61,6% vs 49,1% p < 0,001; diabetes 27,1% vs 18,4 p < 0,001; obesidad 52,1%
vs 33,3% p < 0,001; alcohol 16,1% vs 12,6% p = 0,009. Fumador 16,3% vs 17,9% p = 0,494.
Sedentarismo 35,2 vs 28,8% p < 0,001.

Conclusiones: La hiperuricemia es más frecuente en varones de mayor edad. Todos los factores de
riesgo cardiovascular son más frecuentes en los pacientes con hiperuricemia
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