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Resumen

Objetivos: La patologia respiratoria crénica, como el EPOC, el asma o el SAHS, presentan una alta
prevalencia en la poblacion general, y su fisiopatologia esta en clara relacién con el consumo de
tabaco, entre otros factores. Este consumo de tabaco es llamativamente mas prevalente entre la sub-
poblacion de pacientes con trastorno psicético. Asi el objetivo de este estudio es evaluar la presencia
de patologia respiratoria crénica en una muestra de pacientes con trastorno psicotico, durante los
10 primeros anos del debut del trastorno psiquiatrico.

Metodologia: Se realiz6 una revision retrospectiva de las historias clinicas de Atencién Primaria y
hospitalarias, de los pacientes incluidos en el programa de intervenciéon temprana en psicosis entre
febrero 2001 y junio 2009, buscando diagndsticos de patologia respiratoria, si estos estaban
apoyados en pruebas funcionales y los tratamientos actuales.

Resultados: Un total de 298 pacientes (41% mujeres) fueron incluidos en el estudio, con una edad
media actual de 39 afos (mediana: 37; min-méx: 25-70). De estos 298, 35 pacientes tenian un
diagndstico de asma (11,7%), 13 de SAHS (4,4%), y 4 de EPOC (1,3%). Ademas se identificé un
paciente con diagndstico de sarcoidosis, otro de estenosis pulmonar congénita y otro con
tuberculosis. De los casos de asma, tan solo en 20 encontramos registros de pruebas funcionales
diagndsticas (espirometria).

Conclusiones: La prevalencia de asma observada en este estudio es llamativamente mas elevada
que lo descrito previamente (11,7 vs 5%) en poblacién espaifiola (GEMA, 2015) y para Cantabria
(Fernandez Fonfria, 2016). Respecto a la EPOC, si bien detectamos una prevalencia mas baja (1,3 vs
10,2%) que la anteriormente descrita para poblacion espafiola y cantabra (Garrastazu et al., 2016;
Miratvilles et al., 2009), hay que tener en cuenta la baja edad media de los pacientes estudiados,
siendo esperable que vaya aumentando la prevalencia de EPOC en nuestra muestra, por ser la edad
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un factor de riesgo clave. Esto mismo es aplicable al SAHS, cuya prevalencia en nuestro estudio es

similar a estudios en poblacion de mayor edad, que la sitian alrededor del 3% en poblacién adulta
espafola (Duran et al., 2001).
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