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Resumen

Objetivos: Analizar el impacto de la presencia del factor de riesgo dislipemia en una poblacion sin AP de
ECV previay con GFe > 60 ml/min/1,73 m2.

Metodologia: Andlisis transversal y descriptivo de la poblacion control (18-74 afios) incluidaen € estudio
Nefrona (estudio observacional, prospectivo y multicéntrico) en el que se analizan los 559 del grupo control
(sin AP de ECV previay con GFe > 60 ml/min/1,73 m2), elegidos al azar de consultas de AP de 6 CCAA.
Un mismo equipo itinerante analiza mediante ecografia vascular e I TB atodos |os pacientes
(www.nefrona.es).

Resultados: De los 559 pacientes incluidos en e grupo control del estudio (46,7% mujeres, edad: 54,6 + 11,6
anos) y alos que por primeravez se les estudia por ecografia vascular e I TB, presentan dislipemia e 35,2%
(n =197). Se observa que los pacientes dislipémicos vs no dislipémicos presentan un Score patol 6gico basal
un 10,1% mayor (p = 0,016; OR 1,82[1,11-2,97]), un GIM patol 6gico/placa carotidea un 21,4% mayor (p =
0,000; OR 2,39 [1,66-2,44]), placaen carétida un 23,7% (p = 0,000; OR 2,63 [1,83-3,79]),y unITB

patol 6gico/placa femoral un 14,9% mayor (p = 0,001; OR 1,83 [1,28-2,61]).

Conclusiones. En una poblacion sin criterios de IRC y con un riesgo Score fundamental mente bajo-
moderado, la condicion de presentar dislipemia condiciona una mayor af ectacién vascular en cualquier
territorio, lo que confiere a estos pacientes un mayor riesgo de presentar un evento cardiovascular.
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