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Resumen

Objetivos: Conocer la comorbilidad de los pacientes incluidos en el Estudio PYCAF.

Metodología: Estudio epidemiológico, observacional, analítico y multicéntrico realizado en consulta de
Atención Primaria en condiciones de práctica clínica habitual en pacientes > 65 años, reclutados
consecutivamente por médicos residentes de familia de toda España. Se valoró la comorbilidad con el índice
de comorbilidad de Charlson versión abreviada por género y grupos de edad 65-79 y 80 y más años.
Resultados de 0-1 denota ausencia de comorbilidad; 2 puntos comorbilidad baja, y 3 o más alta comorbilidad.
Se realizó estadística descriptiva y para estudiar las diferencias entre grupos, la medida de la magnitud del
efecto, con intervalos de 95% y ? = 0,05. Los valores p fueron ajustados por edad.

Resultados: Se incluyeron 2.461 pacientes. Con 0-1 puntos 1.312 (53,4%), mujeres 57,6% y hombres 47,5%
p < 0,001. Con 2 puntos 412 (16,8%) mujeres 15,7% y hombres 18,3% p < 0,001. Con 3 puntos 735 (29,9%)
mujeres 26,8% y hombres 34,2%. Cuando segregamos por grupos de edad, de 65-79 años 1.675 (68%) con 0-
1 965 (57,6%) de 2 puntos 275 (16,4%) de 3 puntos 435 (26%) y 80 y más 784 (32%), con 0-1 puntos 44,3%,
2 puntos 17,5%, y de 3 puntos 38,3%, p < 0,001. La patología más frecuente es la artrosis 56,4% p < 0,001,
en hombres y mujeres, y en todas las edades. Seguida de cataratas 24,2% p < 0,01, que pasa al tercer lugar en
hombres y quinto en mujeres, y por grupos de edad es la cuarta en < 80 y segunda en 80 y más. La depresión
es la tercera con 20,4% p = 0,324 que pasa a 8º en los hombres y 4º en mujeres y 2ª en < 80 y 4º en > 80
años. De los FRCV la dislipemia 1ª (87,4%). Seguida de HTA (81,9%). obesidad (67,33%) diabetes (30,7%),
fibrilación auricular (15,4%).

Conclusiones: 1/3 mayores de 65 tienen un riesgo alto de mortalidad, y es mayor en el grupo de más 80 años.
La dislipemia e HTA son los FRCV más frecuente, y la artrosis la comorbilidad más prevalente.
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