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Resumen

Introducción: La obesidad es una enfermedad con una prevalencia estimada del 14% en la población general
española. Las enfermedades cardiovasculares son la primera causa de morbimortalidad en los países
desarrollados. La depresión es un problema frecuente en la población general, y se ha descrito su asociación
con la obesidad y con un incremento de la enfermedad coronaria. Se han visto que hay estudios que hablan de
la relación entre obesidad y depresión pero no especifican de forma clara la prevalencia detectada entre estas
dos entidades. El diagnóstico clínico de la depresión tiene poca sensibilidad y con frecuencia existe
discordancia entre dicho diagnóstico y el tratamiento farmacológico.

Objetivos: Objetivo principal: describir la prevalencia de la depresión en pacientes con obesidad. Objetivos
secundarios: analizar la adecuación de la prescripción de fármacos antidepresivos en pacientes obesos sin
depresión; analizar el riesgo cardiovascular en pacientes obesos, según si tienen depresión o no.

Diseño: Estudio de tipo transversal, no experimental, descriptivo.

Emplazamiento: Atención primaria. ABS Florida Sud. Hospitalet de Llobregat. Población adulta asignada:
19.456 habitantes.

Material y métodos: Fuente de datos: extracción eCAP. Se reclutaran los pacientes obesos identificados entre
el 1 de enero al 31 de diciembre del 2017. Se recogerán las variables siguientes: edad, peso, índice masa
corporal (IMC). Riesgo coronario (Regicor). Diagnóstico según códigos CIM-10, tratamiento farmacológico
y adecuación farmacológica (se considera prescripción de fármaco antidepresivo inadecuada en caso de que
un paciente con fármaco antidepresivo prescrito en su RE no tiene diagnóstico de síndrome depresivo en
eCAP). Las variables cualitativas se calcularán las frecuencias absolutas y los porcentajes de cada una de las
opciones. Se calcularán en el caso de las variables cuantitativas medidas de tendencia central (media,
mediana) y de dispersión (desviación estándar, percentiles y máximo y mínimo).

Aplicabilidad: Los resultados del proyecto permitirán a los profesionales sanitarios conocer la prevalencia de
la depresión en pacientes obesos, la adecuación diagnóstica y tratamiento farmacológico; y también si en los
pacientes obesos con depresión tienen más riesgo cardiovascular que los que no tienen depresión y de esta
manera poder desarrollar estrategias para su control y tratamiento.
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Aspectos ético-legales: El protocolo de este estudio está pendiente de evaluación por un Comité Ético de
Investigación Clínica (CEIC) del Instituto Universitario de Investigación en Atención Primaria (IDIAP) Jordi
Gol.
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