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Resumen

Objetivos. Los factores de riesgo cardiovascular (FRCV) se asocian con multiples enfermedades e
incapacidad temporal. El objetivo de este estudio fue analizar el impacto de la Estrategia Global de Salud
(EGS) de una Mutua Colaboradora de la Seguridad Social, sobre los FRCV, €l riesgo cardiovascular (RCV)
global y laincapacidad temporal, en trabajadores con RCV alto.

Métodos: Estudio de cohorte prospectivo. Se evaluaron en dos ocasiones sucesivas (365 + 90 dias de
seguimiento) los FRCV vy e nivel de RCV de 9.023 trabajadores con RCV alto (SCORE ? 5%). Durante este
interval o, todos | os participantes se beneficiaron de una EGS que incluyo acciones divulgativas y formativas
sobre FRCV y RCV; asi como valoracion y seguimiento por parte de médicos gestores dentro del Plan de
Absentismo. Se sigui6 la Guia Europea de Prevencion Cardiovascular paravalorar €l grado de control de los
FRCV acanzado en los FRCV. Las diferencias entre la evaluacion inicial y de seguimiento se analizaron
mediante |a prueba de McNemar para datos apareados. Por Ultimo, se realizé un andisis comparativo de los
dias de bgja durante el afio siguiente ala segunda evaluacion del RCV, entre aquellos trabajadores que
dejaron o no de tener RCV alto (U de Mann Whitney).

Resultados: Un 92,9% de |os sujetos eran varones (edad media = 50,8 + 9,6). Tras €l afio de seguimiento, un
42,4% de los trabajadores habian reducido su RCV por debajo del 5%. Seincrement6 el porcentaje de no
fumadores (+6,5%; p 0,001), de trabajadores con presion arterial 140/90 mmHg (+10,4%; p 0,001), colesterol
total 190 mg/dl (+7,5%; p 0,001), LDL 100 mg/dl [RCV alto]/ 70 mg/dl [RCV muy alto] (+6,2%; p 0,001),
HDL > 40 mg/dl [varones]/> 45 mg/dl [mujeres] (+8,6%; p 0,001), triglicéridos 150 mg/dl (+6,2%; p 0,001),
y con glucemia 126 mg/dl (+0,8%; p 0,006). Por €l contrario, no se produjo mejora significativaen el indice
de masa corpora (p = 0,444), y disminuy6 ligeramente el porcentaje de trabajadores con perimetro
abdominal 102 cm [hombres]/ 88 cm [mujeres] (-0,5%; p = 0,005). L os trabajadores que degjaron de tener un
nivel de RCV alto tras un afio de seguimiento, tuvieron menos dias de incapacidad temporal global (-7,5 dias;
p = 0,001), de origen no laboral (-6,9; p = 0,012), y de origen laboral (-5,0; p = 0,006), durante el afio
posterior ala segunda evaluacion del RCV.

Discusion: Se ha observado que los trabajadores con alto riesgo cardiovascular presentan una mayor duracion
de los procesos de incapacidad laboral tanto por causas cardiovasculares como no cardiovasculares (Eur
Heart J 2014;35:299-306). Un componente importante de la carga econdémica de la enfermedad
cardiovascular es la pérdida de productividad debido alamorbilidad y muerte prematura. El control de los
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FRCV através de lamodificacion del estilo de viday/o laintervencién farmacol 6gica podria no sélo ayudar
asalvar vidas, sino que también puede reducir los costes directos e indirectos incurridos como resultado de la
pérdida de productividad.

Conclusiones. Los resultados sugieren que la EGS de |bermutuamur resulta efectiva paradisminuir la
incapacidad temporal en los trabajadores con RCV ato. El control de los FRCV seria el mecanismo
responsable, a menos en parte, de esta reduccion. El control del peso continta representando un desafio.
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