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EVOLUCION DEL GRADO DE CONTROL LIPIDICO POST INFARTO EN
EL PERIODO 2016-2024. COMPARACION ENTRE PERSONAS

CON O SIN DIABETES.
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Introduccion y objetivos: Analizar el
grado de control de LDL colesterol en
los 12 meses posteriores (12MPOST) al
ingreso por cardiopatia isquémica
aguda y su relacion con la mortalidad
por grupos de edad y sexo.

Material vy métodos: Estudio de
cohortes  retrospectivo.  Pacientes
ingresados por cardiopatia isquémica
aguda en el pericdo 2016-2024 (P16-
24) en todo un departamento de salud
(247.320 hab). 5e analizd solo el primer
ingreso en los pacientes con varios
ingresos. Revisidn del perfil lipidico en
los 12MPOST. Se considerd buen
control (BC) un LDL-colesterol =<
55mg/dl. Andlisis de mortalidad en el
2016-2024.

PACIENTES CON ANALITICA DE PERFIL LIPIDICOEN LOS 12 MESES

SIGUIENTES AL ALTA POR CARDIOPATIA ISQUEMICA
SEGLMN PRESEMCIA DE DIABETES
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FACIENTES CON LDL-C <70 mg/dl EN LOS 12 MESES
SIGUIENTES AL ALTA POR CARDIOPATIA ISQUERMICA
SEGUN PRESENCIA DE DIABETES ¥ SEXOD
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Seng Media Dedv. Tipica g Sexo Media Dewv, Tiplca [
Colesterol total  Hombre 140,3 376 000  Hombre 131,1 378 0,00
Mujer 159,1 418 Mujer 1483 453
HOL Colestersl  Hombie 43,1 119 000 Hoembre 394 11,2 0,00
Mujer 49,7 153 Mujer 44,7 136
Trighcérides  Hombee 11,3 67,2 042  Hombre 129,3 796 Ll
Mujer 1136 526 Mujer 1373 745
LOL-Colesteral  Hombae 750 315 000  Hombre 65,6 7 0,00
Mujer 86,0 354 Mujer 76,1 36,4
Colesterol NO Homibee 97,1 35,5 000  Hombre 815 345 0,00
L Mujer 108,9 386 Mujer 1035 a7

PACIENTES CON ANALITICA DE PERFIL LIFIDICO EN LOS 12 MESES SIGUIENTES AL
ALTA POR CARHOPATIA ISQUEMICA

SEGUMN AN, SEXO Y PRESENCIA DE DIABETES
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Conclusiones:

PACIENTES CON ANALITICA DE PERFIL LIPIDICO EM LOS 12 MESES
SIGUIENTES AL ALTA POR CARDIORATIA KSQUEMICA
SEGUN PRESENCIA DE DIABETES Y SEXO
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PACIENTES COM LDL-C <55 mg/dl EN LOS 12 MESESS
IGLIENTES AL ALTA POR CARDIOPATIA ISQUEMICA
SEGUN PRESENCIA DE DIABETES Y SEXO
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PACIENTES CON LDL-C <55 mg/d| EN LOS 12 MESES
SIGUIENTES AL ALTA POR CARDIOPATIA ISQUEMICA
SEGUN AR, SEXO ¥ PRESENCIADE DIABETES
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PACIENTES CON LOL-C <70 mg/dl EM LOS 12 MESES
SIGUIENTES AL ALTA POR CARDIOPATIA ISQUEMICA
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proporcion fue menor en las personas con DM.

* El control lipidico es mejor en hombres que en mujeres y mejor en personas con DM que sin DM. Solo uno de cada 3

SEGUN ANO, SEXO Y PRESENCIA DE DIABETES
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*Casi uno de cada tres pacientes carece de perfil lipidico en el afio posterior al alta hospitalaria por CISQ aunque la

tiene un LDLc < 55 mg/dl en el afio posterior al ingreso, siendo mayor en las personas con DM.
* Un nivel de LDLc<55 mg/l se asocia a una menor mortalidad en el afio postinfarto.



