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Resumen

Objetivos: Objetivos generales IBERICAN: determinar prevalencia e incidencia de |os factores de riesgo
cardiovascular (FRCV) y de los eventos cardiovasculares (ECV) en Esparia. Especifico de la comunicacion:
conocer |as caracteristicas de los pacientes con hipertrofia ventricular izquierda (HV1) incluidos en €l estudio.

Metodologia: Longitudinal, observacional, y multicéntrico. Pacientes de 18 a 85 afos atendidos en Atencion
Primaria. Muestrafinal de 7.000 pacientes. Seguidos durante 5 afios. Se presentan |as caracteristicas del quito
corte (n=6.007). Se diagnosticd laHVI con criterios electrocardiogréficos o ecogréficos. Se definio EVC
como la presencia deictus, cardiopatiaisguémica, insuficiencia cardiaca o arteriopatia periférica.

Resultados: El 4,0% (n=240) presentaban HVI. En este grupo, mayor porcentaje de varones (59,6% vs
45,0%, p0,001), mayor edad (66,7+0,9 vs 57,0+0,2, p0,001) y menor nivel de estudios (19,7% vs 9,0%,
p=0,001). Mayor prevalenciade FRCV: hipertension arterial (82,5% vs 46,9%, p0,001), dislipemia (68,8%
vs 49,6%, p0,001), diabetes (35,0% vs 18,5%, p0,001), obesidad (44,5 vs 35,4%, p=0,004), sedentarismo
(42,5% vs 29,6%, p0,001), hiperuricemia (27,5% vs 16,0%, p0,001) y sindrome metabdlico (56,7% vs
38,2%, p0,001). LaECV fue més prevalente (50,0% vs 14,8%, p0,001) asi como la enfermedad renal (25,2%
vs 7,5%, p0,001), lafibrilacion auricular (17,1% vs 5,0%, p0,001), u otras lesiones subclinicas de 6rgano
diana como la microalbuminuria (19,2% vs 7,6%, p0,001).

Conclusiones: IBERICAN incluye mas de 200 pacientes con HV . Este grupo eran de més edad, varones, con
mas FRCV, més EVC y més lesiones subclinicas. Esto condicionara el prondstico cardiovascular en este
subgrupo en el seguimiento.
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