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Dossier de premsa

Es preveu un augment de les malalties del cor en els propers 35 anys

Tot i que s’ha reduit la mortalitat del 18 al 4% després d’un infart de miocardi i ha augmentat del
32% al 74% la supervivéncia a 10 anys

30 de maig de 2013.-Una de les principals causes de mort a Espanya son les malalties cardiovasculars que
suposen un elevat cost sanitari per a la nostra societat. A I'Estat espanyol hi ha unes 18.000 morts per infart
de miocardi a I'any i 2.000 a Catalunya i s’estima que, de les 100.000 persones que han patit un infart de
miocardi a Espanya, unes 30.000 moren abans de poder arribar a un hospital degut a una mort sobtada.

El coneixement adquirit per REGICOR (Registre Gironi del Cor) sobre les tendencies d’incidéncia i mortalitat
de les malalties del cor a Girona i el maneig i supervivencia dels pacients amb infart de miocardi, ha permes
desenvolupar técniques per predir quants casos podem esperar en les properes décades. Un dels estudis
més recents del grup ha consistit en fer una estimacié del nombre de casos d'infarts i la tendéncia d’aquesta
patologia fins el 2049 mostrant que en els propers 35 anys hi haura un lleuger augment de malalts coronaris
entre la poblacié menor de 74 anys perd en canvi es duplicaran el nombre de casos en els majors d’aquesta
edat degut a I'envelliment de la poblacié.

No obstant aix0, el pronostic dels pacients que han presentat un infart de miocardi ha millorat en els darrers
35 anys reduint-se la mortalitat a 28 dies, d’'un 18% a un 4%, i augmentant la supervivéncia a 10 anys, d'un
32% el 1978, a un 74% en la Ultima década. Segons Joan Sala, cap de servei de Cardiologia de
I'Hospital Josep Trueta de Girona i investigador de I'Institut d’Investigaciéo Biomedica de Girona Dr.
Josep Trueta (IDIBGi) “El motiu d’aquesta millora és deguda a I'is de nous farmacs i a una més amplia
utilitzacio de la revascularitzacié coronaria (85% dels casos) i de la coronariografia (gairebé en el 100% dels
casos)”.

REGICOR es va crear fa 35 anys a iniciativa d’'un grup de cardidlegs de I'Hospital Josep Trueta de Girona i
d’epidemiolegs de I'IMIM (Institut Hospital del Mar d’'Investigacions Médiques) de Barcelona, que van iniciar
a la provincia de Girona un registre de pacients que havien patit un infart de miocardi. El projecte va anar
creixent i actualment compta amb 10.000 participants sent el registre més gran de I'Estat Espanyol i
constituint un dels grups multidisciplinaris més reconeguts d’'Europa en recerca cardiovascular. El projecte
va evolucionar en els anys 90 passant de ser un registre Unicament hospitalari a un registre poblacional, el
qué ha permés monitoritzar la poblacié abans d'arribar a I'hospital i establir criteris de prevencié a nivell
d’Atenci6 Primaria en aquelles persones que presenten un elevat risc cardiovascular.

El seguiment de mes de 10.000 persones seleccionades a I'atzar entre els residents de la provincia de
Girona ha permeés als investigadors coneéixer si les caracteristiques dels pacients que presenten un infart
han canviat al llarg d'aquests 35 anys, i sobretot conéixer com ha canviat el tractament d’aquesta malaltia, si
aquest canvis han millorat la mortalitat de l'infart de miocardi a curt i a llarg termini i fer una estimacio del
nombre d’infarts que es puguin presentar en els propers anys a Girona i per extrapolacié a Catalunya i
Espanya.

“Hem desenvolupat, juntament amb el Departament de Salut de la Generalitat com a projecte per definir els
objectius del Pla de Salut i Pla Director de Malalties de I'Aparell Circulatori, un sistema de prediccid
poblacional d’esdeveniments coronaris que anomenem CASSANDRA. Aquest sistema utilitza les dades
d’incidéncia i prevalenca de REGICOR i ens permet predir el nombre de possibles casos d'infarts de
miocardi i d’angina de pit i la tassa d'incidéncia per sexe i edat” explica Jaume Marrugat, director del
Programa de recerca en processos inflamatoris i cardiovasculars de I'lMIM.
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REGICOR celebra els seus 35 anys amb una Jornada cientifica que tindra lloc el divendres 31 de maig en la
que es reuniran experts de I'ambit de les malalties cardiovasculars, on s’exposaran les troballes més recents
del projecte REGICOR i les tendéncies futures en les malalties del cor. Aquest és un projecte que s’ha pogut
dur a terme gracies a tots els professionals d’Atencié Primaria i de Cardiologia de Girona, pero sobretot a la
participacio desinteressada dels pacients i dels participants dels estudis. Com agraiment I'equip de
REGICOR els ha convidat a participar a la Jornada i a exposar la seva experiéncia.

Altres novetats que es presentaran ala Jornada Cientifica REGICOR

La implantacié de la llei antitabac ha reduit un 11% el nombre d'infarts aguts de
miocardi

L'estudi REGICOR ha permés analitzar I'impacte que ha tingut la Llei antitabac de I'any 2006 sobre
la salut del cor dels gironins i determinar si el nombre d'infarts aguts de miocardi ha disminuit i si hi
ha hagut grups de poblacié que se n’han beneficiat més que d’altres. L'estudi ha comparat les dades
de 3.703 infarts ocorreguts a la demarcacié de Girona entre els anys 2002-2006, abans de la llei
antitabac que prohibia fumar en llocs publics i laborals, amb els del periode 2006-2008 un cop
implantada la llei. S’ha observat que el nombre de casos d’infarts s’havia reduit un 11% i que aquest
descens es donava sobretot en dones, en la poblacié de 65 a 74 anys i en no fumadors. La reduccio
va ser particularment important en els fumadors passius (-15%) i en les persones majors de 65 anys
(-18%).

Un dels factors de risc més importants que causen l'infart agut de miocardi és el consum de tabac. A
Espanya, aproximadament el 30% de la poblacié adulta es declara fumadora i encara que aquesta
xifra ha disminuit lleugerament, continua sent alta i tenint un gran impacte en la salut cardiovascular.
S'estima que el consum de tabac és responsable del 20% de la carrega de malaltia cardiovascular
que es presenta en els paisos europeus, i que I'exposicio passiva al fum del tabac causa unes 2.500
de les morts per cardiopatia isquémica (7%) a Espanya .

Quins efectes té la contaminacié ambiental i aclstica en la malaltia coronaria?

La conferencia invitada d’aquest any anira a carrec del Professor Nino Kiinzli, Deputy Director Swiss
Tropical and Public Health Institute (Basilea, Suissa) and Head Departament of Epidemiology and
Public Health & Chair for Social and Preventive Medicine Medical School de la Universitat de
Basilea. El Dr. Kiinzli lidera, en col-laboraci6 amb els investigadors REGICOR, una recerca per
estudiar els efectes de la contaminacié en el desenvolupament de les patologies cardiovasculars.
Aquesta col-laboracio ja ha permés demostrar que la contaminacié atmosférica accelera el procés
de l'aterosclerosi a més del doble de la seva evolucié mitjana i, per tant, augmenta la possibilitat de
patir un infart o un accident cerebrovascular. Els darrers resultats apunten també a que el nivell de
contaminacio acustica dins de les llars pot repercutir en una elevacié de la pressio arterial. Aixi
mateix, i malgrat la relativament baixa contaminacié atmosferica i de soroll de les comarques
gironines, els resultats indiquen que els habitants dels llocs que concentren més contaminacié
atmosferica i acustica (alguns carrers de Girona per exemple) tenen més risc de patir una malaltia
arteriosclerotica subclinica.

El paper de la genética en la malaltia cardiovascular

Actualment el 65% dels esdeveniments cardiovasculars ocorren en individus classificats de risc baix
i/o intermedi, i s'estima que un 15% de la poblacio té predisposicié genetica de presentar un
esdeveniment cardiovascular en el futur. Identificar les persones que, tot i tenir un risc baix o
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intermedi segons els factors de risc classic, tenen una predisposicié genética a patir la malaltia,
permet adoptar mesures higienicodietétiques i terapéutiques per minimitzar el risc futur.

Aquesta determinacié és possible gracies a la identificacié6 durant els darrers anys de diferents
caracteristiques genetiques associades amb un major risc de presentar un infart de miocardi. Des
de REGICOR, i en col-laboraci6 amb una empresa catalana, s’ha treballat en I'analisi de com
aquesta informacié geneética pot contribuir a millorar el calcul de la probabilitat de risc cardiovascular
i com es pot presentar aquesta informacié d’'una forma senzilla i entenedora, tant pel metge com pel
pacient.

Les noves taules de risc cardiovascular

Les taules de risc cardiovascular sén férmules matematiques que estimen la probabilitat de
presentar un esdeveniment cardiovascular en els propers 10 anys. Els estudis de REGICOR han
permés observar que tot i que el percentatge de persones que presenten factors de risc
cardiovascular a Girona és molt alt i similar a I'observat a altres poblacions del Nord d’Europa i
Estats Units, el nombre d'infarts de miocardi a la demarcacié de Girona és tres vegades inferior (és
el que s'anomena la Paradoxa del Sud d’Europa). Per aquest motiu s’han adaptat i validat les taules
de risc cardiovascular al nostre medi, taules que ja estan implantades al Sistema de Salut de
Catalunya, llles Balears i Pais Basc, i que utilitzen metges d’arreu de I'Estat Espanyol.

Tot i que la recomanacié d'abstenir-se de fumar i de dur una vida saludable en termes de activitat
fisica, dieta i pes és universal, 'adequada identificacié de les persones amb major risc de partir un
infart esta determinada per la diabetis, la hipertensié, I'edat, el sexe, i el seu colesterol, i ofereix
I'oportunitat de donar tractaments ben dirigits als candidats que tenen més risc de presentar en el
futur aquestes malalties. Estem treballant per perfeccionar aquests instruments incloent nous factors
per aclarir si la poblacio de risc intermedi necessita un maneig més o menys intens dels seus factors
de risc cardiovascular.

Per a més informacio:

Servei de Comunicacié IMIM: Rosa Manaut 699 094 833 i Marta Calsina 93 316 0680. www.imim.es
@imimat

Gabinet de Comunicacio i Premsa Geréencia territorial Girona Institut Catala de la Salut: Gloria Ametller 972
940 240 o 647 333 280. http://www.idibgi.org/ @htrueta @icsgirona
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