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INTRODUCCION

Los diabéticos tienen un riesgo de muerte por complicaciones cardiovasculares 2-4 veces
superior al resto de la poblaciéon, relacionado con la ateroesclerosis y el funcionamiento
plaguetario. Existe amplia evidencia de la utilidad de terapia antiagregante como prevencién
primaria en diabéticos de riesgo, como los mayores de 40 afios o con otros factores
cardiovasculares. Las recomendaciones incluyen el uso de acetilsalicilico a dosis antiagregante
en diabéticos tipo 1 (evidencia A) y 2 (evidencia C). La terapia antiagregante en estos
pacientes no es habitual (coberturas inferiores al 50%), existe un problema de infrautilizacion
de medicamentos, que expone a los diabéticos a una situacion de riesgo cardiovascular. El
objetivo del proyecto es prevenir la aparicion de efectos adversos cardiovasculares en
pacientes diabéticos mejorando las coberturas de tratamiento antiagregante con AAS

MATERIAL Y METODOS

La poblacion diana son los pacientes diabéticos de 40 6 mas afios adscritos a la Gerencia de
Atencion Primaria de Murcia, 41.796 individuos en enero 2009. Disefiamos un programa
informatico para identificar pacientes diabéticos que cumplan criterios de antiagregacion a partir
de la historia clinica informatizada de atencion primaria (OMI-AP; cobertura cercana al 100%).
Se contactd con los médicos para informarles del proyecto y solicitar su consentimiento para
ser incluidos en él. Elaboramos un informe por médico que incluia una justificaciébn a los
beneficios de la antiagregacion en este tipo de pacientes, difundido a través de carta personal
entregada en el centro y la intranet. Se envi6é a cada médico por correo al centro un listado con
la relacién de sus pacientes candidatos a iniciar antiagregacion. También construimos un
mensaje recordatorio de la indicacién de antiagregacion que fue introducido como un “flash” en
la historia clinica electronica de los pacientes candidatos, que aparece automaticamente
cuando un profesional sanitario accede a los datos de salud de éste

CONCLUSIONES
Resultados Médicos participantes: 421 (99,5%), pertenecientes a 41 centros (100%). Al inicio,

un 41% de la poblacion diana recibia antiagregacion. Se instauré tratamiento antiagregante en
5.482 diabéticos (22,4%), Tras éste, el porcentaje subié al 51% (mejora relativa 16%), p
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