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Resumen

Objetivos: Los objetivos generales de IBERICAN son determinar la prevalencia e incidencia de los
factores de riesgo cardiovascular en Espana, asi como de los eventos cardiovasculares. El objetivo
especifico de la presente comunicacion es conocer la prevalencia de lesién de érgano subclinica
(LOS) en los hipertensos (HTA) respecto de los no HTA en el Estudio IBERICAN.

Metodologia: IBERICAN es un estudio longitudinal, observacional y multicéntrico en el que se han
incluido 8.066 pacientes de 18 a 85 afios atendidos en las consultas de Atencion Primaria en Espaia,
que seran seguidos durante al menos 5 anos. Se analiz6 a todos los pacientes con HTA. Se considerd
LOS segun los criterios de la Guia ESH 2103: presién de pulso en ancianos = 60 mmHg, indice
tobillo/brazo < 0,9, microalbuminuria: cociente albimina/creatinina entre 30-299 mg/g, filtrado
glomerular (CDK-EPI < 60 ml/min), hipertrofia de ventriculo izquierdo.

Resultados: 3.860 pacientes eran HTA (48%), con una prevalencia en hombres respecto a mujeres
53,2% vs 43,6%, p < 0,001. Su edad media fue de 65,1 + 11 afos, 49,6% mujeres, antigiiedad de
HTA 9,2 + 7 afios, indice de masa corporal 30 + 5,5 kg/m’. La prevalencia de LOS global entre HTA
vs no HTA fue de 39,2% vs 12,9%, p < 0,001. Por tipo de LOS: presion de pulso en = 60 afios: 27,2%
vs 7,1%, p < 0,001; indice tobillo/brazo < 0,9: 2,1% vs 1,3%, p < 0,01; microalbuminuria: 11,2% vs
4,4%, p < 0,001; filtrado glomerular (CDK-EPI < 60 ml/min): 13,9% vs 3,3%, p < 0,001; hipertrofia
de ventriculo izquierdo: 6,7% vs 1,4%, p < 0,001.

Conclusiones: Los pacientes con HTA en el estudio IBERICAN tienen una mayor prevalencia de
LOS que los pacientes no hipertensos, tanto de forma global como por cada uno de los tipos de LOS
contemplados en la Guia ESH 2013. La LOS clasifica a los pacientes como de alto riesgo
cardiovascular, por lo que es importante llevar a cabo estas pruebas en el paciente con HTA.

Palabras clave: Hipertension. Lesién 6rgano subclinica. Organo diana.

1138-3593 / © 2019 Sociedad Espanola de Médicos de Atencidon Primaria (SEMERGEN). Publicado
por Elsevier Espaiia, S.L.U. Todos los derechos reservados.


http://www.elsevier.es/semergen

