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RESUMEN (méaximo 300 palabras)

Objetivo : Evaluar uso de estatinas en mayores de 75 afios a fecha 1/1/2015 en relacién a su distribuciéon por
sexo, factores de riesgo cardiovascular (FRCV) y comorbilidades asociadas intentando establecer adecuacién de
su uso en relacion a prevencion primaria (PP) y Prevencion secundaria (PS) segun recomendaciones dadas por la
Sociedad Espafiola de Geriatria y Gerontologia .

Metodologia: Estudio Descriptivo, Transversal de toda la poblacion mayor de 75 afios de los C.P de Castropol y
P.Vega (n: 358) distribuidos por edad, sexo, FRCV (HTA, Diabetes, Dislipemia, Obesidad) y comorbilidades
asociadas (Enfermedad Renal Crénica (ERC), cardiopatia isquémica (Cl), accidente cerebrovascular (ACV) y
arteriopatia periférica (AP).

El analisis estadistico describi6 las caracteristicas de la poblacion que tomaba estatinas en los dos consultorios.
Para valora las diferencias se utilizo la prueba Chi-cuadrado utilizando para el calculo el programa SPSS”.

Resultados: El 22,6 % de la poblacion tomaba estatinas (59% mujeres). La edad media fue de 81 afios (85 y mas
afios el 20%). El principio activo mas usado fue la atorvastatina (48%). El uso de las estatinas fue del 9% para PP
y 91% para PS. Existian diferencias significativas entre los dos centros en la utilizacién de estatinas para PP (p:
0,03). No existié asociacion entre el principio activo que se prescribe la edad, su uso para PP/PS 6 n° de factores
FRCV. Hubo asociacion significativa (p:0,039) entre ser hombre y utilizar estatinas de Gltima generacion.

Conclusiones: Existe una adecuacién en la prescripcion de estatinas en prevencién secundaria que se ajusta a las
recomendaciones dadas por la SEGG aunque siguen utilizdndose en PP a pesar de que no existe evidencia de
disminucién de mortalidad ni de prolongacion de la vida ni mejora los trastornos cognitivos en pacientes SIN ECV
PREVIA .



