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347/4248 - RIESGO DE CAIDAS Y CONSUMO DE FARMACOS EN LOS PACIENTES
MAYORES DE 65 ANOS EN ESTUDIO PYCAF
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Resumen

Objetivos: Determinar el riesgo de caidas en funcién del nimero y clase de farmacos consumidos en
los pacientes incluidos en el estudio PYCAF.

Metodologia: Estudio epidemioldgico, observacional, analitico y multicéntrico en condiciones de
practica clinica habitual en pacientes > 65 afos, reclutados consecutivamente por médicos
residentes de familia de toda Espafia. Se registraron variables socio-demogréficas, clinicas,
bioquimicas, tratamientos farmacoldgicos y se valoro el riesgo de caidas mediante el test “Levantate
y anda” (Time get and go), interpretandose como normal < 20 segundos y riesgo de caida
aumentado > 20 segundos. Se consideré polimedicacién el consumo simultaneo de 5 o mas
farmacos. El estudio fue aprobado por el CEIC del Hospital Clinico San Carlos de Madrid.

Resultados: Se incluyeron 2.461 pacientes, edad media 76,0 + 6,8 afos (31,9% tenian 80 afios o
mas), 57,9% mujeres. La polimedicacién estaba presente en el 69,8% de los pacientes, con un
promedio de farmacos de 6,6 = 3,7 (rango 0-23), siendo los méas utilizados los hipotensores (73,9%),
gastroprotectores (59,0%) e hipolipemiantes (52,3%). El1 13,7% de los pacientes tardaban mas de 20
segundos (4,1% mas de 30 segundos) en realizar la prueba “levantate y anda” con diferencias
significativas entre hombres y mujeres (10,8% vs 15,9%; p < 0,001). Los pacientes con riesgo de
caidas tenian mas edad, mas comorbilidad cardiovascular y no cardiovascular y tomaban mas
farmacos (p < 0,001. Los farmacos asociados al riesgo de caida fueron los antipsicéticos (OR 2,56) y
los hipnoéticos-sedantes (OR 1,52).

Conclusiones: Los resultados obtenidos indican que existe una relacion entre el riesgo de caidas y
el nimero y clase de farmacos que toman los pacientes mayores de 65 afios. La edad, ser mujer y
tomar antipsicoticos o hipndticos-sedantes incrementa la probabilidad de presentar alto riesgo de
caidas. Al ser edad y género variables no modificables, toma especial interés la variable
polimedicacion. Se plantea la necesidad de la deprescripcion como posible intervencion en la
reduccion de caidas, asi como otras comorbilidades del paciente anciano fragil.
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