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Resumen

Objetivos: Analizar las caracteristicas basalesy € control de los factores de riesgo de |os pacientes con
enfermedad cardiovascular (ECV) en €l estudio IBERICAN.

Métodos: IBERICAN es un estudio observacional, prospectivo y de no intervencion, de pacientes atendidos
en las consultas de Atencion Primaria en Espafia. Se analizan los datos basales. LaECV se definié como la
presencia de como cardiopatiaisquémica, ictus, enfermedad arteria periféricay/o insuficiencia cardiaca.

Resultados: De los 8.066 pacientes incluidos basalmente, 1.290 (16,0%; 19,6% varones, 13,0% mujeres; p 70
anos. 43,9%), 55,3% varones, 59,9% vivian en hébitat urbano, 57,0% tenian estudios primarios, y € 58,3%
estaban jubilados. En cuanto a los factores de riesgo cardiovascular, €l 70,9% tenian hipertension arterial, el
69,5% didlipemia, €l 42,5% obesidad, €l 33,5% diabetes, €l 35,7% era sedentario y el 15,5% fumador activo.
Ademas, €l 17,5% tenian fibrilacion auricular, y @ 19,7% insuficienciarenal. La presion arterial fue 132,1 +
16,3/76,3 + 10,5 mmHg, € colesterol LDL 106,2 + 38,9 mg/dL, €l filtrado glomerular (MDRD) 78,8 + 25,1
ml/min/1,72 m2, y en los diabéticos la HbA 1c fue 7,2 + 1,4%. En cuanto alos tratamientos, la media de
farmacos antihipertensivos fue 2,1 + 1,0, paraladiabetes 1,6 + 0,9, y paraladislipemia 1,0 £ 0,5. El 47,9%
tomaba farmacos antiagregantes y el 17,3% anticoagulantes. Con respecto a control de los factores de riesgo,
el 59,0% tenia adecuadamente controlada la presion arterial, el 20,6% el colesterol LDL ( 70 mg/dL), y €l
84,3% la diabetes.

Conclusiones: Los pacientes con ECV atendidos en Atencién Primaria son mayores, tienen numerosas
comorbilidades, y un pobre control de |os factores de riesgo, principa mente debido a un insuficiente
tratamiento.
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