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Evaluacion de la validez de las funciones SCORE de bajo riesgo y calibrada para poblacion

espafola en las cohortes FRESCO

MATERIAL SUPLEMENTARIO

Tabla 1 del material suplementario

Caracteristicas de cada estudio componente de la cohorte FRESCO

Estudio Comunidades Fuente de Afio de N.© de participantes Edad al Mujeres, n (%) Afios de
componente autébnomas poblacion reclutamiento (35-79 afios) reclutamiento seguimiento,
(afios) media + DE mediana (RIC)
CORSAIB! Islas Baleares Poblacién general 1998 1.537 53+ 11 838 (54,5) 10 (10-10)
DRECA-22 Andalucia Poblacién general 1991 558 46 £ 7 299 (53,6) 10 (10-10)
DRECE?® Todas Poblacion general 1991 1.775 47+ 7 922 (51,9) 10 (10-10)
EMMA* Catalufia Usuarios del SNS 1998-2002 34.861 58 + 12 18.756 (53,8) 9,4 (8,2-10)
MURCIA® Region de Poblacion general 1991-1993 1.797 48 + 9 934 (52,0) 10 (10-10)
Murcia
NAVARRA® Comunidad Usuarios del SNS 1993 930 49+ 9 478 (51,4) 10 (10-10)

Foral de




Navarra

REGICOR’ Catalufia Poblacién general 1995 & 2000 3.731 54 + 11 1.934 (51,8) 10 (9,1-10)
REUS® Catalufia Usuarios del SNS 2004 1.078 56 =11 609 (56,5) 10 (10-10)
RIVANA® Navarra Usuarios del SNS 2004 3.806 53 £ 12 2.122 (55,8) 10 (10-10)
TALAVERA®® Castilla-La Usuarios del SNS 1994-1996 997 57 £ 11 526 (52,8) 10 (10-10)
Mancha
ZACARIS!! Aragon Usuarios del SNS 1994 3.372 56 =11 1.935 (57,4) 10 (10-10)
ZONA FRANCA?  Cataluiia Usuarios del SNS 1998-1999 850 56 + 11 495 (58,2) 10 (10-10)
Todos 55.292 56 + 12 29.848 (54,0) 10 (8,8-10)

DE: desviacion estandar; RIC: rango intercuartilico; SNS

: Sistema Nacional de Salud.



Tabla 2 del material suplementario

Caracteristicas basales de los participantes, resultados de la estimacién del riesgo

cardiovascular con la funcién SCORE-OBR (riesgo multiplicado por 2 y 4, en varones y mujeres

con diabetes, respectivamente) y variables de resultado estratificadas por sexo

Varones (n = 14.661) Mujeres (n= 16.258)

Edad (arios) 52+ 7 52+ 7
Fumador 4.891 (33,7) 2.284 (14,2)
Colesterol total (mg/dl) 220 = 36 221 + 37
Diabetes mellitus 2.393 (16,4) 1.818 (11,2)
Presion arterial sistdlica (mmHg) 134 + 16 129 + 16
SCORE-OBR x2/x4 (%) 2,99 = 3,26 1,14 + 1,98
SCORE-OBR x2/x4

< 1% 4.136 (28,7) 10.826 (67,8)

> 1-5% 7.843 (54,4) 4.478 (28,0)

> 5% 2.447 (17,0) 668 (4,2)
Mortalidad total a 10 afios* 545 (3,7) 275 (1,7)
Causa de fallecimiento*

Cardiovascular 103 (0,7) 52 (0,3)

No cardiovascular 439 (3,0) 218 (1,3)

Indeterminada 3(<0,1) 5(<0,1)

DE: desviacién estandar; SCORE-OBR: Systematic COronary Risk Evaluation original de bajo

riesgo.

Salvo otra indicacion, los datos expresan n (%) o media =+ desviacion estandar.

*Estimada por el método de Kaplan-Meier.
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PIES DE FIGURAS

Figura 1 del material suplementario. Area bajo la curva (ABC) de la
funcién SCORE original de bajo riesgo. En pacientes diabéticos el riesgo se ha

multiplicado por 2 y 4 en varones y mujeres, respectivamente.
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Figura 2 del material suplementario. Calibracién en sextiles de riesgo de
muerte CV de la funcion SCORE original de bajo riesgo. Las lineas en la parte
superior de cada barra indican el intervalo de confianza del 95%. En pacientes
diabéticos el riesgo se ha multiplicado por 2 y 4 en varones y mujeres,

respectivamente. CV: cardiovascular.
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Figura 3 del material suplementario. Proporcion de poblacién en diferentes
grupos de riesgo de muerte cardiovascular segiin SCORE-OBR, SCORE-C y
SCORE-OBR-cHDL (barras) y proporcion de casos sobre el total que provienen
de cada grupo (lineas y puntos). En pacientes diabéticos el riesgo se ha
multiplicado por 2 y 4 en varones y mujeres, respectivamente. SCORE-C:
Systematic COronary Risk Evaluation Calibrada; SCORE-OBR: Systematic
COronary Risk Evaluation Original de Bajo Riesgo; SCORE-OBR-cHDL:
Systematic COronary Risk Evaluation Original de Bajo Riesgo con colesterol
HDL.
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