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Resumen

Objetivos: Conocer las características y el riesgo cardiovascular (RCV) de la población diagnosticada de
diabetes mellitus (DM) incluida en el estudio RICARTO.

Métodos: Estudio epidemiológico transversal realizado en atención primaria en población general ? 18 años
aleatorizada (2011-2020) según tarjeta sanitaria del Servicio de Salud de Castilla-La Mancha (SESCAM).
Diagnóstico de DM: tratamiento con antidiabéticos orales o insulina, o valores elevados de glucemia o
hemoglobina glucosilada. Variables: edad, sexo, ámbito rural o urbano, y nivel de estudios, así como factores
de riesgo cardiovascular (FRCV): hipertensión arterial (HTA), dislipemia (DLP), tabaquismo, obesidad
general y abdominal, y sedentarismo. Se calculó el RCV con las ecuaciones de Framingham y del proyecto
SCORE. Se realizó estadística descriptiva.

Resultados: Se incluyeron 1.992 individuos, faltando al menos un criterio diagnóstico de DM en 48 de ellos,
por lo que finalmente se analizaron 1.944 sujetos (edad media 50,13 ± 15,98 años). Presentaron DM el 8,90%
de las personas (n = 173), con una edad media de 65,06 ± 12,11 años [edad media de los no DM (n = 1,771)
48,67 ± 15,56 años (p 0,001)]. El 42,8% tenía entre 65 y 79 años y el 39,3% entre 45 y 54 años. La DM fue
más frecuente en hombres (59%) que en mujeres (p 0,001), y en sujetos con estudios primarios de EGB o
ESO (39,1%; p 0,001). FRCV en diabéticos: DLP 81,5% (IC95%: 74,90-86,57), HTA 79,8% (IC95%: 73,00-
85,06), obesidad abdominal 70,9% (IC95%: 63,53-77,19) y general 54,9% (IC95%: 47,18-62,14),
tabaquismo 13,9% (IC95%: 9,10-19,82), exfumadores 35,3% (IC95%: 28,16-42,64), y síndrome metabólico
73,7% (IC95%: 66,41-79,70), todos con p 0,001 versus los no diabéticos. El 80,3% tenían 3-4 FRCV, el
4,6% los 5 FRCV y el 0,00% no tenía ninguno (p 20%) en el 37,3%, y con la del SCORE fue alto (5 a 10) en
el 23,1% y muy alto en el 50,0%.

Conclusiones: La prevalencia de FRCV mayores es muy elevada en los diabéticos, mostrando 8 de cada 10,
3-4 FRCV. Casi 4 de cada de cada 10 tienen RCV alto con la ecuación de Framingham y 7 de cada 10 alto o

http://www.elsevier.es/semergen


muy alto con la del SCORE.
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