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Resumen

Objetivos: Analizar los factores que aumentan el riesgo de presentar enfermedad cardiovascular
(ECV) de los pacientes incluidos en el estudio IBERICAN.

Metodología: IBERICAN es un estudio observacional, prospectivo y de no intervención, de
pacientes atendidos en las consultas de Atención Primaria en España. Se analizan los datos basales
(n = 8.066). La ECV se definió como la presencia de cardiopatía isquémica, ictus, enfermedad
arterial periférica y/o insuficiencia cardiaca.

Resultados: En el estudio IBERICAN, un total de 1.290 (16,0%) pacientes tenían ECV (edad media
65,6 ± 12,7 años, 55,3% varones). El 70,9% tenía hipertensión arterial, el 69,5% dislipemia, el
42,5% obesidad, el 33,5% diabetes, y el 19,7% insuficiencia renal. La edad avanzada (66-75 años: OR
2,458; IC95% 2,138-2,824; > 75 años: OR 4,295; IC95% 3,648-5,056), la hipertrofia ventricular
izquierda (OR 4,754; IC95% 3,743-6,036), la hipertensión (OR 1,951; IC95% 1,691-2,249), la
dislipemia (OR 1,803; IC95% 1,577-2,062), la enfermedad renal (OR 1,731; IC95% 1,438-2,082), la
diabetes (OR 1,691; IC95% 1,474-1,938), el sexo masculino (OR 1,603; IC95% 1,416-1,815), la
obesidad (OR 1,280; IC95% 1,129-1,450), el tabaquismo activo (OR 1,274; IC95% 1,071-1,515) y el
sedentarismo (OR 1,255; IC95% 1,101-1,429) se asociaron con un mayor riesgo de presentar ECV,
siendo los predictores más importantes, la edad avanzada y la presencia de hipertrofia ventricular
izquierda (tabla). Los antecedentes de ECV, hospitalización CV y muerte CV (recuperada) se
asociaron con un mayor riesgo de presentar un nuevo evento CV (OR 1,491; IC95% 1,265-1,755; p <
0,001).

Conclusiones: La edad avanzada, y la presencia de factores de riesgo CV, sobre todo cuando hay
lesión de órgano diana, aumentan de manera marcada el riesgo de desarrollar ECV, lo que implica la
necesidad de un control adecuado de los mismos para disminuir este riesgo.
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