Prevencion Primaria del Ictus:
Guia Estratégica para Atencion Primaria

o> Epidemiologia y carga
de la enfermedad

Impacto global
y nacional

2° causa de muerte y

3° de discapacidad
mundial. En Espafa:

~120.000 casos
nuevos y 25.000

muertes/ario. ] ]
Muerte Discapacidad
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Riesgo Vital:
1de cada 4 personas

Probabilidad de
sufrir un ictus a lo

17-23% largo de la vida en
Espafa.

Alerta: Incremento en
adultos jévenes (<55 anos)

Aumento del 40% en
incidencia. Factores:

40% tradicionalesy
consumo de

sustancias.

El Alto coste de la
/" | dependencia
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>1.900 millones
de euros anuales en Espaina
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@ Cuidados de larga duracién (67%)
©® Otros (33%)

9 Factores de riesgo y
prevencion:

Life “s Essential 8

r 80-90%

80-90% de los ictus son

evitables
La gran mayoria de los casos
pueden prevenirse mediante el
control estricto de factores
modificables.
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glucosa
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Control de Control de
lipidos peso

Los 8 Esenciales de la
Salud (Life "Essential 8)

Objetivos clinicos
prioritarios

O Foco en el control metabdlico 6ptimo.

Manejo de nuevos factores:
Contaminacion, estrés psicosocial.

o Consideracion de farmacos GLP-1.

Evitar el
tabaco

+Q

Sueio de
calidad

e El Papel de la Atencién
Primaria

HOSPITAL

El eje nentral de la deteccién

La atencion primaria es fundamental para

la vigilancia continua y la identificacion
precoz del riesgo de ictus.

Cribado y herramientas
de riesgo
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Uso sistematico de calculadoras
SCORE2/SCORE-OP.

Cribado de fibrilacion auricular en
>65 anos.

Deteccion de apnea del suefio

Abordaje de
determinantes sociales

Intervencion

sobre la iﬁ

necesaria
pobreza, nivel
educativo y
acceso
sanitario para
reducir
inequidades.

Estrategias de gestion
moderna

Fomentar la toma de decisiones
compartida.

Trabajo en equipos multidisciplinares.

Uso de telemedicina para el seguimiento
cronico.




