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Introduccion Resultados

La Artritis Reumatoide (AR) aumenta significativamente
las Enfermedades Cardiovasculares (ECV), siendo
Importantes fuentes de morbimortalidad. Manejar el
Riesgo Cardiovascular (RCV) requiere identificar factores
de riesgo y un manejo multidisciplinar. El indice SCORE?2
es utll para dicho objetivo, permitiendo tomar medidas
para disminuir la mortalidad por dicha razon.

ODbjetivos

Evaluar el RCV de una cohorte de pacientes con AR al
Inicio del diagnostico y a los 5 anos de seguimiento

Materiales

Estudio descriptivo retrospectivo de una cohorte
durante periodos de 5 anos entre 2016-2024. Se
evaluaron factores de RCV al diagnoéstico de ARy a los 5
anos mediante SCOREZ2. Para ello se evaluaron variables
demograficas, analiticas, clinicas y estilo de vida.

Se calcularon frecuencias absolutas y porcentajes para
variables cualitativas y medias y desviaciones estandar o
bien mediana y rango intercuartilico para variables
cuantitativas en funcion de la distribucion. Se utilizd un
iIntervalo de confianza del 95% tanto para medidas de
tendencia central como proporciones

/1 pacientes, mayoria mujeres 61.97/%, edad media 54 anos. Al
diagnostico 29,58% tenian dislipemia, hipertension arterial 26.7% vy
diabetes mellitus 9.86%. 29.58% eran fumadores. 7 ruvieron eventos
cardiovasculares previos (3 infartos, 4 ictus y 2 tromboembolismo).

Todos Iniciaron Metotrexate y fueron tratados segun guias. 25.35%
recibian estatinas, 14.08% anticoagulacion/antiagregacion. 64.79% fueron
positivos para anticuerpo antipéptido citrulinado (Anti-CCP) y 74.65% para
factor reumatoide (FR), 59.15% positivos para ambos. La media del
DAS28 era 2.71 y del SDAI 22.7. Al calcular SCORE2 56.34%
presentaban riesgo moderado (SCORE2 1-5%), 30,99% alto (5-10%) y
12.68% muy alto (>10). El SCOREZ2 medio fue 5.58.

A los 5 anos 40.84% presentaban hipertension, 12.68% diabetes y
22.54% eran fumadores. 7.04% habian tenido algun evento
cardiovascular (1 ictus y 4 tromboembolismo) no habiendo fallecimientos.

36.62% recibian estatinas, 15.49% anticoagulacion/antiagregacion. En los
5 anos 42.25% iniciaron algun farmaco biolégico El SCORE2 medio
fue 6.4: 53.52% riesgo moderado, 29.58% alto y 16.9% muy alto.

Se calcularon cambios significativos desde el diagnostico a los 5 anos.
SCOREZ2 fue la unica variable cuantitativa con aumento significativo (p:
0.04 IC 95% (4.9-6.26)). Respecto a cualitativas aumento significativo en
hipertension (P= 0.002), estatinas (p= 0.021), y reduccion de
corticoides (0.005).

Conclusiones

SCOREZ?2 al diagnostico
(Interior) y a 5 anos (exterior)

Moderado mAlto mMuy alto

En esta cohorte de pacientes diagnosticados de AR y seqguidos durante 5 anos el RCV aumenta pese a un control vy
tratamiento adecuado segun las guias. La AR es una enfermedad inflamatoria cronica que conlleva un aumento significativo
de enfermedades cardiovasculares siendo importante el control de los factores de riesgo independientes ademas de la
actividad de la enfermedad

Para el analisis de variables cuantitativas parametricas se
utiizd T-Student para datos apareados, para no
parametricas Wilcoxon y para cualitativas prueba de
McNemar.




Consejos para disenar la maquetacion de su poster meéedico:

En la siguiente diapositiva se muestra un ejemplo de tamanos y jerarquias de texto para la maguetacion del
poster. jSiéntase libre de personalizarlo! Puede ajustar los colores, las tipografias o anadir cajas de texto y

fondos de color segun su estilo. Recuerde que estos son solo ejemplos orientativos.

Importante: Asegurese de reservar espacio para que anadamos el Codigo OR.

Algunos consejos utiles:

» Utilice graficos y figuras claras y faciles de interpretar para comunicar datos de manera efectiva.
 Reduzca la cantidad de texto y use vinetas para hacer la informacion mas accesible y rapida de leer.
* Elija un tamano de letra que sea legible desde una distancia de 1-2 metros.

 Resalte los resultados clave para captar la atencidn del lector de un vistazo.

N.° POSTER
Espacio reservado para gue MDPosters anada el QR >




Artritis Reumatoide, Evolucion del Riesgo Cardiovascular en 5 anos en una cohorte
de un hospital de tercer nivel

Autor/a principall, Otros/as autores?
1. Hospital/Centro de trabajo, 2. Hospital/Centro de trabajo

Introduccion Resultado
Texto de introduccion... Descripcion de resultados...
Métodos Conclusiones

Descripcion de métodos... Conclusiones principales...



	Slide 1
	Slide 2
	Slide 3

