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Resumen

Objetivos: Conocer €l peso del riesgo cardiovascular (RCV) en ladecision de prescribir estatinas en
pacientes de 40 a 65 afios en prevencion primaria segun proponen las guias clinicas.

Metodol ogia: Estudio descriptivo transversal en Consultorios de Atencion Primaria urbanosy rurales de
nuestra Area de Salud. Se analizan consecutivamente |os paci entes que acudieron a consulta en edades
comprendidas entre los 40 y 65 afios, con RCV bajo o moderado, hasta completar una muestra de 201
pacientes (? 5%, ? 10%, P.E. 20%). Parala evaluacion de los datos se realizé un Audit de las historias
clinicasy un andlisis estadistico univariante con frecuencias y medias.

Resultados: 61,5% mujeres, 38,5% varones, edad media 52,5. Ninguno de |os pacientes tenia registrado €
RCV. En el clculo del RCV trasvaloracion de lahistoriaclinica: 25,8% RCV 1%, 68% RCV 1-5%. Del
total de lamuestra un 70% estaban sin tratamiento y un 30% con tratamiento, de los que un 8% tenian
tratamiento de alta potencia.

Conclusiones: Siendo €l tratamiento hipolipemiante en prevencion primaria de discutida eficacia, pensamos
gue el RCV supone una herramienta basica para latoma de decisiones. En nuestra experienciano se realiza
una aproximacion terapéutica basada en €l célculo del RCV segun indican las guias clinicas.
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