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Resumen

Objetivos: Conocer la prevalencia de consumo de BZD (benzodiacepinas) en una poblacion rural de mayores
de 65 afos. Conocer € perfil de paciente consumidor de BZD. Describir € tipo de BZD vy las patol ogias por
la que se prescriben. Evaluar su adecuada prescripcion.

Metodol ogia: Disefio: estudio descriptivo, transversal. Sujetos. poblacion diana (N): 352 pacientes> 65 afios
de un cupo rural. Poblacién muestral (n), mediante muestreo aleatorio sistemético: 184 (e: 5%; p: 50%,
1C95%). Criterios exclusion: barreraidiomatica; no pertenecer a cupo; consumo de BZD 3 meses; consumo
por enfermedad psiquiéatrica o mental. La poblacién muestral se seleccioné sistematicamente del listado dela
consultadiaria (enero a abril del 2018). Las variables se recogieron de la historiade OMI: consumo de BZD
y antidepresivos; edad; sexo; tipo y vidamedia (VM) BZD (larga, intermedia, corta); patologia del consumo;
frecuenciay primera prescripcion. Analisis estadistico; mediasy frecuencias, ji-cuadrado, t-test.

Resultados: Edad media poblacional: 75,34 anos (1C95%: 74,36-76,32), sin diferencias estadisticas de edad o
sexo (p> 0,05). De la poblacion que consume, el 68,6% son mujeres (1C95%: 68,53-68,67) (p = 0,0001).
Prevalencia de consumo de BZD: 38% (1C95%: 37,93-38,07), de vida mediaintermedia (VM) y
preferentemente lorazepam (80%) para tratamiento sobre todo en ansiedad/depresion (57,1% (1C95%: 42,9-
56,39) y con consumo cronico (52,9%) (1C95%: 47,2-53,02). Sin ningunas diferencias significativas (p >
0,05). Si hay diferencias si se analizala prescripcion: principamente por AP (47,1%) (1C95%: 46,92-47,17)
(p=0,05), o &l consumo junto con antidepresivos: 52,1% (1C95%: 48,18-56,02) que es mayor en las mujeres
(p =0,009) y en pacientes mas jovenes (p = 0,008). De forma significativa AP prescribe mas BZD deVM
intermediay salud mental VM corta (p = 0,047).

Conclusiones: El consumo de BZD en los mayores de 65 afios es alto. Se pauta principalmente desde AP, en
mujeresy mas jovenes que en e hombre. Esto se debe a que normalmente el manegjo inicial esen APy no es
necesario siempre derivar a SM. Es bastante comin el consumo de BZD asociado a antidepresivos,
principalmente de VM intermedia
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