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Resumen

Introducción: La relación entre salud y actividad física es un hecho constatado [1]. La población
española en su conjunto presenta una elevada morbilidad cardiovascular, siendo superior al 20%
cuando nos referimos a tabaquismo, obesidad, HTA, DLP y DM2 [2-3]. La Atención Primaria es el
principal ámbito sanitario para enfrentarse a la enfermedad cardiovascular. El ejercicio físico y la
alimentación equilibrada son unas de las herramientas para conseguirlo [4].

Objetivos: Valorar la correlación del nivel de actividad física, hábitos alimenticios y el grado de
control alcanzado en los FRCV.

Diseño: Descriptivo, transversal, observacional, ambispectivo, en una muestra de pacientes de la
Región de Murcia con datos obtenidos mediante entrevista telefónica y recogidos a través de la
historia clínica electrónica OMI-AP.

Emplazamiento: Centros de salud del Área I.

Material y métodos: Pacientes de 18-64 años diagnosticados de algún FRCV que consultaron
durante el año 2017. Muestra de 451 pacientes en una población de 162.560 habitantes (nivel de
confianza 95%, precisión 5%, proporción esperada 50%). Se recogerán variables referidas a edad,
sexo, IMC, FRCV, así como variables analíticas y comorbilidades. El grado de control de los FRCV se
determinará por las actuales Guías de Práctica clínica. El nivel de actividad física se establecerá por
el cuestionario EHIS-PAQ y los hábitos alimentarios según la Encuesta Europea de Salud en España.
Análisis: estudio descriptivo y comparación entre variables por medio de t-Student o ANOVA para
variables cuantitativas; y la prueba de Chi-cuadrado para variables cualitativas. La correlación entre
variables por medio de los coeficientes de Pearson o Spearman y la dependencia por regresión
logística binaria.

Aplicabilidad: Los resultados nos podrán orienta a seleccionar las mejores estrategias dietéticas y
de ejercicio para alcanzar el control de los diferentes FRCV.

Cronograma: Aprobación por CEIC y cumplimentación del CRD (marzo-junio/2018).
Análisis/resultados/conclusiones: julio-septiembre/2018.
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Resultados esperados: Se espera describir el nivel de actividad física y la adecuación de la dieta
alimentaria a la presencia de FRCV y la existencia de relación entre ellas.

Aspectos ético-legales: Autorización de CEIC. Consentimiento firmado para acceso a datos de
historial clínico. Compromiso de confidencialidad de todos los investigadores.
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