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La  importancia  de  una  enfermedad  o grupo  de  enfermedades
viene  dada  principalmente  por su incidencia,  prevalencia,
morbimortalidad,  costes  socio-sanitarios  y la  reducción  en
la  calidad  de  vida  que  produce.  No cabe  duda  que  si  echa-
mos  un  vistazo  a datos  epidemiológicos,  las  enfermedades
cardiovasculares  ocupan  el  primer  lugar en  importancia
en  nuestro  país  junto  con los  tumores  o la  enfermedad
respiratoria1, porque  cumplen  los  criterios  antes  expues-
tos.  Esta  afirmación  está  plenamente  arraigada  y  asumida
no  solo  por  los  profesionales  sanitarios,  sino  por  la  pobla-
ción  general.  Pero,  para  que  una  enfermedad  se  la  considere
como  un  importante  problema  de  salud  no  es necesario  que
los  cumpla  todos,  ya  que,  por  ejemplo,  puede  provocar
pocos  eventos  mortales  y, sin  embargo,  ser causa  de  una
notable  disminución  de  la  calidad  de  vida  del  paciente  o
consumir  gran  cantidad  de  recursos  sanitarios  y económi-
cos.  Este  es el  caso de  algunas  entidades  de  la  enfermedad
vascular  periférica,  referida  a la  afectación  de  los  vasos
extra-craneales  y  extra-coronarios,  de  la  que  se ocupa  la
especialidad  de  Angiología  y Cirugía  Vascular,  y cuya  relevan-
cia  no ha  sido  enraizada  por todos  los  médicos  de  atención
primaria  y  de  otras especialidades.  La prevalencia  de la
enfermedad  vascular  periférica  es mayor  que  la percibida
por  los  profesionales  sanitarios,  así  como  sus  repercusiones,
tanto  clínicas  como  sociales  y económicas,  lo que  la  con-
vierte  en  un  importante  problema  de  salud.  Es,  por lo tanto,
un  grupo  de  enfermedades  infraestimadas  e  infradiagnosti-
cadas.
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La insuficiencia  venosa  crónica  (IVC)  es un  ejemplo  de
enfermedad  vascular  que  basa  su importancia  en la  gran
prevalencia  y  deterioro  de la  calidad  de vida, además  del
alto  consumo  de recursos  sanitarios.  En  España  se han rea-
lizado  varios  estudios  para analizar  la prevalencia  de  la  IVC
en  Atención  Primaria.  En  el  estudio  RELIEF2 el  35,7%  de
los  pacientes  incluidos  presentaba  varices.  La medida  glo-
bal  de la  calidad  de vida  de los  pacientes  con  IVC  fue  de
66,4  ± 18,5  (óptimo  =  100).  En  el  estudio  DETECT-IVC  20013,
un  68,6%  de  los  participantes  refirieron  alguna  manifestación
clínica  de  IVC,  y un  48,3%  contestaron  que  estas  manifes-
taciones  habían  supuesto  algún  tipo  de  deterioro.  En  el
DETECT-IVC  20064, el  71%  de los  pacientes  presentaba  algún
síntoma  de  IVC.  El  52%  de pacientes  españoles del VEIN  CON-
SULT  program5 tenían  insuficiencia  venosa.  Finalmente,  los
resultados  del estudio  C-VIVES6 muestran,  de forma  estadís-
ticamente  significativa,  que  la  calidad  de vida  en  pacientes
con  IVC  disminuye  conforme  aumenta  el  grado  de  afecta-
ción  clínica.  En  relación  a  la  úlcera  venosa,  la  incidencia
se  ha  situado  en 3-5  nuevos  casos/1.000  personas/año, con
una  prevalencia  del  0,3  y  del 2,7%  en mayores  de 75  años7.
El  consumo  de recursos  de estos  pacientes,  las  incapacida-
des laborales  que  provoca  y el  deterioro  en  calidad  de  vida
que  asocia  hacen  de la úlcera  venosa  una  enfermedad  que
genera  un considerable  problema  de salud.

La enfermedad  tromboembólica  venosa  (trombosis
venosa  profunda  y tromboembolia  pulmonar)  y  sus  com-
plicaciones  más  graves,  el  síndrome  postrombótico  y la
hipertensión  pulmonar,  constituye  el  prototipo  de una  fle-
bopatía  semejante  a la cardiopatía  isquémica  o  al ictus
en  importancia  como  problema  de  salud,  ya  que  es la
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tercera  causa  de muerte  por problemas  cardiovasculares,
tiene  una  incidencia  de  116-124  casos/100.000  perso-
nas/año,  con una  mortalidad  del  11,6%  en  la  embolia
pulmonar,  10%  de  recurrencias  anuales,  30%  de  síndrome
postrombótico  y un  5% de  hipertensión  venosa  pulmo-
nar.  Todo  ello  produce,  como  las  coronariopatías,  una
mortalidad  relevante,  gran  morbilidad,  costes  y recursos
socio-sanitarios,  estando  también  asociada  a gran  menos-
cabo  de  la  calidad  de  vida  del paciente8.

Otra  enfermedad  vascular  en  consonancia  con  la anterior
es  la isquemia  arterial  crónica de  origen  aterosclerótico,
conocida  también  como  enfermedad  arterial  periférica
(EAP).  Su  prevalencia  en  población  general  española es del
4,5-8,5%,  siendo  muy dependiente  de  la edad  y poco  del
sexo.  Es  muy alta en  sujetos  con enfermedad  cardiovascu-
lar  establecida  en  otros  territorios,  así  como  en aquéllos
con  factores  de  riesgo  cardiovascular.  Aproximadamente  uno
de  cada  3-4 diabéticos  tipo  2  presenta  EAP.  En  pacientes
hipertensos  la prevalencia  estimada  es del  20  al  40%. Uno
de  cada  2-3  pacientes  con cardiopatía  isquémica  o ictus
isquémico  tienen  EAP.  La enfermedad  cardiovascular  es la
causa  más  frecuente  de  muerte  en estos  pacientes  (40-
60%).  El  aumento  del  riesgo  de  eventos  cardiovasculares  está
relacionado  con  la  gravedad  de  la EAP.  Aunque  la EAP  es
progresiva  en  el  sentido  patológico,  en pacientes  con  clau-
dicación  intermitente,  el  curso es sorpresivamente  estable
para  la  extremidad  en  la mayoría  de  los  casos.  La EAP  tam-
bién  afecta  negativamente  a  la  calidad  de  vida  y  se asocia
con  un  deterioro  funcional  sustancial.  Los sujetos  con EAP
presentan  una  peor  funcionalidad  y  calidad  de  vida,  incluso
los  pacientes  asintomáticos,  que  en  la población  sin EAP9.

Si  a  los  datos  anteriores  unimos  que  la  enfermedad
vascular  periférica  supone  una  parte  importante  de la  fre-
cuentación  de  las  consultas  de  Medicina  Familiar  en  los
centros  de  salud:  un  3,4%  del total  de  consultas  realizadas  en
Atención  Primaria  lo fueron  por  enfermedad  vascular  (31%
por  arteriopatías  y 69%  por  flebopatías)  como  observaron
González  et al.10;  podremos  inferir  que  estas  enfermedades
constituyen  un problema  de  salud  relevante  al  que  el  médico
de  familia  no  es ajeno.

Si consideramos  que  el  mayor  impacto  de  las  acciones
preventivas  en  el  estado  de  salud  vascular  de  la población  se
obtiene  cuando  en  la estrategia  general  se priorizan  accio-
nes  de  prevención  en Atención  Primaria,  y  que  el  médico
de  familia  tiene  responsabilidades  educativas,  asistencia-
les  (detección  precoz,  tratamiento  o  derivación  tempranas),
docentes  e  investigadoras  para  con la enfermedad  vascular,
comprenderemos  la importancia  que  tiene la  concienciación
y  la  formación  continuada  en vasculopatías  periféricas.

La  exigible  búsqueda  de la  excelencia  en  el  desempeño
de  nuestra  profesión,  que  es un  compromiso  ético,  debe
animar  a  continuar  la  colaboración  entre  las  sociedades  de
Atención  Primaria  y Angiología  para  proseguir  con  investiga-
ciones  que  permitan  perfilar  con más  exactitud  la magnitud
de  esta  enfermedad  crónica  y  diseñar  estrategias  de preven-
ción  y tratamiento  basadas  en la  colaboración  y  coordinación
de  los  diferentes  niveles  asistenciales.
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