PROCESO ATENCION INTEGRAL DEL RIESGO VASCULAR EN COMUNITARIA
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INTROD
En Espafia se produjeron durante el afio 2.008, 122.552 muertes por Enf
isquémica, Enfermedad Cerebro Vascular y Arteriopatia Periférica, (32% del t
En el despliegue de las actividades de implementacion en las Unidades
contemplaran una serie de "Dimensiones” relacionadas con la salud Card
usando como instrumento para evaluar los efectos y la eficacia del proceso

OBJETIVOS GENERALES PAI RIESGO
VASCULAR DISTRITO SANITARIO MALAGA:
* Prevencion de la enfermedad vascular.

* Identificacion y valoracién de los Factores de
Riesgo Vascular (FRV).

» Adecuacion clinica de los tratamientos asociados.

1. IDENTIFICACION, VALORACION Y ]
ESTRATIFICACION DEL RIESGO VASCULAR TABLA S
OBJETIVO N° 1: Deteccion "oportunista”: En consulta de . -
enfermeria, mediante anamnesis, se identificara en el paciente J— gz o
ECV, FRV, historia familiar de 1° grado de ECV prematuro. En Baoo i - B
caso positivo de cualquiera de los tres items anteriores se -
incluira al paciente en el “Programa de Riesgo Vascular”.
Indicador n° 1: Deteccién / Identificacion de EV y/o FRCV
OBJETIVO N° 2: Evaluacion o Estimacion del riesgo: A toda la
poblacién mayor de 40 afios incluida en el programa de riesgo
vascular se le cuantificara y estratificara el riesgo mediante la
escala SCORE y la actuacion dependera de cémo sea
clasificado segun riesgo evaluado:
« Prevencion Secundaria con RCV Alto: individuos con EV.
« Prevenciéon Primaria con RCV Alto: viduos con DM de mas
de 15 aflos o con nefropatia (micro o macro albuminuria),
Dislipemias familiares aterogénicas, HTA en estadio 3 o con
afectacion de érganos diana.
Cuando el RV absoluto cuantificado por SCORE sea > 5 s s e el cardiovassuar
« Prevencién Primaria con RCV Bajo: RV absoluto cuanti e e e fimeg0r 20ad, =20, [abaquismio, presion arterial sistdli-
por SCORE es < 5%
Indicador n° 2: Estratificacion del riesgo vascular

a

3. HIPERTENSION ARTERIAL )
OBJETIVO N° 5 Todas las personas diagnosticadas de

deberan estar incluidas en el PAlI de RV, valol
estratificado su riesgo

DIABETES
n

Modificada de la Guia de Pracfica Clinica sobre Hipertensin Arterial de Osakidetza®

Indicador n° 5 : Valoracion y estratificacion del
Hipertension Arterial

5. OBESIDAD Calculo del riesqo de morbilidad y mortalidad
OBJETIVO N° 8: Los pacientes obesos deberan estar - icioir-lx sl (Lo (ool [ )
incluidos en el programa de riesgo vascular y tener | */-iille e EETVEH (HH FE G TN E R )
evaluado su riesgo. mortalidad en funcién del grado de exceso de peso
- y distribucién de la grasa:

IIC[Wmill RR a partir del perimetro cintura.

Ninguno
[sobrepeso |2 Ligeramente aumentad
Obesidad | 0 Aumentado

Indicador n° 10: Poblacién Obe

OBJETI o g mplantacil Determinacion del riesgo absoluto de morbilidad y
Intensi de peso mortalidad: r
obe
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