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Objetivo: Determinar la prevalencia de diabetes y los principales factores de riesgo cardiovascular en la
poblacién adulta de la Comunidad de Madrid.
Material y método: Estudio transversal de base poblacional en el afio 2007. Se seleccioné una muestra
aleatoria representativa de la poblacién de 30 - 74 afios, con un tamafio muestral fijo para cada estrato de
edad, ponderando los resultados segiin la estructura por edad de la Comunidad de Madrid. Se realiz6 una
encuesta telefénica. Posteriormente, en el centro de salud se efectud la exploracion fisica y la extraccion de
sangre en ayunas para determinar la glucemia, el colesterol y las fracciones lipidicas.
Resultados: Se incluyeron 2.268 personas con una edad media de 48,3 afios; el 52% eran mujeres.
La tasa de respuesta fue del 56,4%. El 8,1% (intervalo de confianza del 95% [IC95%]: 7,0-8,9) de la poblacion
presenta diabetes y el 5,9% (IC95%: 4,8-6,1) una glucemia basal alterada. El 29,3% (1C95%: 27,3-31,5)
tiene hipertension arterial y el 23,3% (IC 95%: 21,4-25,2) hipercolesterolemia. El 22,8% (1C95%: 20,8-25,0)
presenta sobrepeso de grado II, el 21,7% (IC95%: 19,8-23,6) obesidad y el 23,9% (1C95%: 21,8-26,1) obesidad
abdominal. El 85,5% (IC95%: 83,1-87,1) eran sedentarios en tiempo libre y el 28,4% (IC95%: 26,3-30,3)
fumadores.
Conclusiones: La prevalencia de diabetes mellitus en la Comunidad de Madrid se sitia en una posicion
intermedia con respecto a otras comunidades autonomas. Los principales factores de riesgo cardiovascular
tienen una elevada prevalencia. El sobrepeso de grado 11 y la obesidad, que afectan a 4,5 de cada 10 adultos,
representan una prioridad de intervencion en la prevencion de la diabetes y la enfermedad cardiovascular.
© 2009 SESPAS. Publicado por Elsevier Espafia, S.L. Todos los derechos reservados.
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Objective: To describe the prevalence of diabetes and major cardiovascular risk factors in the adult
population of the autonomous region of Madrid (Spain).
Material and method: A population-based cross-sectional study was carried out in 2007. A random sample
of the population aged 30-74 years old was selected. A fixed sample size per age stratum was assigned,
weighted by the real age-specific distribution of the population of the autonomous region of Madrid. An
epidemiological survey was conducted by telephone. Subsequently, physical examination was performed
and a fasting blood sample was taken in the health center for glucose, cholesterol and lipid fraction
determinations.
Results: We included 2268 people with a mean age of 48.3 years old (52% women). The response rate was
56.4%. Diabetes was found in 8.1% (95%CI: 7.0-8.9) of the adult population and impaired fasting glucose
was found in 5.9% (95%Cl: 4.8-6.1). The prevalence of risk factors was as follows: hypertension in
29.3% (95%Cl: 27.3-31.5), hypercholesterolemia in 23.3% (95%CI: 21.8-26.1), overweight grade II in 22.8%
(20.8-25.0), obesity in 21.7% (95%Cl: 19.8-23.6), and central obesity in 23.9% (95%CI: 21.8-26.1). A total of
85.5% (95%Cl: 83.1-87.1) were sedentary in their leisure time and 28.4% (95%Cl: 26.3-30.3) were smokers.
Conclusions: The prevalence of diabetes in the autonomous region of Madrid is intermediate in relation to
other regions of Spain. Cardiovascular risk factors are highly prevalent, and are higher in men than in
women. Overweight and obesity, affecting 4.5 out of every 10 adults, should be considered a priority for
health interventions in cardiovascular disease prevention.
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Introduccion

La importancia de la diabetes mellitus y de las enfermedades
cardiovasculares deriva de su frecuencia, alta morbimortalidad,
complicaciones, alto coste tanto individual como social, y sobre todo
de las posibilidades de control mediante medidas preventivas'?.
En Espafia, las enfermedades cardiovasculares se mantienen
como primera causa de mortalidad, representando el 32,7% de
las defunciones en el afio 2007. En la Comunidad de Madrid, en
2007 fallecieron por esta causa 11.720 personas, que representan
el 30% de la mortalidad total; fue la primera causa de mortalidad en
las mujeres y la segunda en los hombres, superada Ginicamente por
los tumores.

La diabetes es considerada como equivalente de enfermedad
coronaria y muchos pacientes con enfermedad coronaria esta-
blecida presentan diabetes o estadios preliminares®. La diabetes
conlleva un importante riesgo de enfermedades cardiovasculares,
tanto por si sola como combinada con otros factores de riesgo
tales como la hipertension arterial y la dislipidemia. Las personas
con diabetes tienen entre dos y cuatro veces mas riesgo de
padecer enfermedades cardiovasculares que la poblaciéon general,
y el 70-80% de las personas con diabetes mueren por enferme-
dades cardiovasculares’.

Los factores inherentes al progreso (envejecimiento, obesidad y
estilos de vida poco saludables) favorecen el aumento gradual tanto
de la diabetes como de las enfermedades cardiovasculares®*,
El interés de conocer las caracteristicas de los factores de riesgo
en la poblacion radica en su alta prevalencia, su relacion causal con
la cardiopatia coronaria, su capacidad para pronosticar la aparicion
de enfermedades cardiovasculares y el hecho de que con
las adecuadas medidas de control podrian prevenirse. En la
actualidad, se acepta que las intervenciones sobre el estilo de
vida en la poblacion general, junto con la deteccion, el control y la
monitorizacion de los factores de riesgo, son los pilares principales
de la prevencion de las enfermedades cardiovasculares>®.

En la Comunidad de Madrid, la vigilancia de los factores de
riesgo de las enfermedades cardiovasculares y la diabetes se
realiza a través de datos autorreferidos del sistema de vigilancia
de factores de riesgo en enfermedades no transmisibles’, y
mediante el estudio del consumo de antidiabéticos®. El estudio
PREDIMERC (prevalencia de diabetes mellitus y riesgo cardiovas-
cular), que presentamos en este articulo, complementa esta
informacion al incluir medidas objetivas, con mediciones antro-
pométricas y determinacién bioquimica de los factores de riesgo
biologicos.

El objetivo es determinar la prevalencia de la diabetes y los
principales factores de riesgo cardiovasculares en la poblacién de
30-74 afios de edad de la Comunidad de Madrid, mediante una
encuesta poblacional y con medidas objetivas de la glucemia, los
lipidos en sangre, la presion arterial, el peso y la talla.

Métodos
Disefio, poblacion y ambito del estudio

El estudio PREDIMERC es un estudio transversal poblacional
realizado en el afio 2007. Se seleccion6 una muestra aleatoria y
representativa de la poblaciéon adulta de 30-74 afios de edad
residente en la Comunidad de Madrid, cuya poblacion de
referencia es de 3.540.639 personas.

Se empled un muestreo por conglomerados bietapico, con
estratificacion de las unidades de primera etapa segln el estatus
socioecondmico y el porcentaje de inmigrantes. Las unidades de
primera etapa estuvieron constituidas por las zonas basicas de
salud (ZBS) y las segundas por los individuos. La seleccién de ZBS

por estrato fue aleatoria y proporcional al tamafio poblacional. Los
individuos se seleccionaron mediante muestreo aleatorio simple a
partir de la tarjeta sanitaria, que cubre a mas del 95% de la
poblacion.

Se calcul6 un tamafio muestral necesario de 2.200 individuos,
para una tasa de respuesta esperada del 60%, con una asignacion
muestral minima de 200 personas por grupos quinquenales de
edad y sexo. En el grupo de 30-44 afios se ampli6 la muestra hasta
500 personas debido a la menor prevalencia esperada de diabetes
y de factores de riesgo cardiovascular. Parar garantizar la
representatividad territorial se seleccionaron 60 ZBS.

El trabajo de campo se realiz6 entre febrero y julio de 2007. Se
excluyeron las mujeres embarazadas y las personas con enferme-
dades que les impidieran el desplazamiento; por esta Gltima
causa se excluyo al 1% de la muestra inicial.

A las 4.019 personas seleccionadas se envid6 una carta
invitandoles a participar e informandoles del estudio. Aceptaron
participar 2.511 y se les realiz6 la encuesta epidemioldgica
mediante entrevista telefonica asistida por ordenador. El cuestio-
nario recogia informacidon sociodemografica, habitos de vida
(tabaco, actividad fisica), medicacion y antecedentes personales
de diabetes, hipercolesterolemia e hipertension arterial. Poste-
riormente se les citaba en el centro de salud para realizar la
exploracion y la extraccion de sangre en ayunas, por un dnico
equipo de enfermeras especificamente entrenado para el estudio.
A los que no aceptaron (1.506) se les realizd un minicuestionario
que recogia datos sociodemograficos y antecedentes personales
(diagnostico por un médico o una enfermera) de hipertension
arterial, diabetes e hipercolesterolemia.

Aspectos éticos

Todos los participantes fueron debidamente informados y
firmaron su consentimiento para participar en el estudio. El
estudio fue aprobado por el Comité Etico de Investigacién Clinica
del Hospital Ramoén y Cajal (Madrid).

Determinaciones principales y definicion de las variables

La presion arterial se tomd con un esfigmomanometro digital
(Omrom HEM-705-CP-II®); tras 5 min en reposo se realizaron tres
mediciones separadas al menos 1 min. Se midi6 la talla de la
persona descalza utilizando un tallimetro estandarizado de pared
(Soehnle™); se realizaban dos mediciones, y si la diferencia entre
ambas era superior a 0,5cm se tomaba una tercera. Para la
determinacion del peso se emple6 una bascula digital (Tefal Lotus
Sensitive™), con la persona descalza y con ropa ligera; también se
realizaron dos pesadas, y si diferian en mas de 0,2 kg se hacia una
tercera. Se midieron los perimetros de la cintura (linea media
entre el margen costal inferior y la cresta iliaca, por encima del
ombligo al final de la espiracion, durante una respiracién normal)
y de la cadera (la mayor circunferencia, a la altura de los
trocanteres mayores) con una cinta métrica no extensible;
igualmente se realizaron dos mediciones, y si la diferencia era
superior a 0,5 cm se hacia una tercera. En todos los casos se utilizd
como valor valido la media de todas las mediciones.

El procesamiento y el andlisis de las muestras de sangre se
realizb en el Laboratorio de Bioquimica Clinica del Hospital Puerta
de Hierro de Madrid, segiin criterios de calidad normalizados. En
sangre se determinaron la glucosa, el colesterol total, los
triglicéridos, el colesterol HDL, el colesterol LDL (férmula de
Friedewald si los triglicéridos eran < 400 mg/dl y método directo
cuando la cifra era mas elevada).

Segiin los criterios de la Organizacién Mundial de la Salud® y la
American Diabetes Association'?, se consideré «diabetes» cuando
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