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Tabla 1. Odds Ratios (OR) crudasy ajustadas en funcion de factores de riesgo clinicos para el riesgo de " exacerbaciones graves" al afio
siguiente (2012), en la cohorte EPOC-Cantabria.
Ninguna 21 exacerbacion grave en 2012
N=752 N=148 ORc (Cl 95%) ORa (Cl 95%)
Exacerbaciones totales 20112
N°deExacerAfo11 (continua) 147 134 , 142 1,27 ,
N°deExacerdAfios (continua) 1.11 1,08 , 1,09 1,06 113
N°leExacer2008/10 (continua) -- -- 1,12 1,08 , 1,09 1,04 ,
No exacerbadores(<2) 506 57 1 - - 1 - -
Exacerbadores (z 2) 246 91 3,28 228 473 3,01 198 455
Ninguna 303 22 1 - - 1 - -
Una exacerbacion(1) 203 35 2,38 1,35 417 1,53 081 287
Dos 0 mas exacerbaciones(z2) 246 91 510 3,11 8,36 3,74 217 643
p tendencia lineal <0,001 <0,001
Exacerbaciones graves (Ingreso hospitalario
porexacerbacion EPOC) 20112
N°Ingresos(continua) -- -- 2,31 184 290 1,93 150 248
Ninguningreso por EPOC 649 81 1 - - 1 - -
Algun Ingreso por EPOC 103 67 521 355 7,66 4,05 262 507
NingunIngreso por EPOC 649 81 1 - - 1 - -
Uningreso por EPOC(1) 79 36 3,65 231 577 3,12 188 518
Dos o mas ingresos por EPOC(22) 24 31 10,35 579 18,50 6,73 3,53 12,83
p tendencia lineal <0,001 <0,001
FEV1b
FEV1Leve 68 7 1 - - 1 - -
FEV1 (1) Mod 363 70 1,87 083 425 1,55 067 359
FEV1(2) Grave 146 44 2,93 125 6,83 2,35 098 560
FEV1(3) Muy grave 14 11 7,63 252 2313 6,57 210 20,52
p tendencia lineal 0,01 <0,001
ORc = 0dds Ratio cruda. ORa = Odds Ratio ajustada.
a Exacerbaciones: ajustadas por Edad, Sexo, estatus Fumador, y estadio GOLD (FEV1)
b FEV1: ajustado por sexo, edad y fumador

Tabla 2. Odds Ratios ajustadas en funcion del indice gravedad funcional (IGF) para el riesgo
de "mortalidad por todas las causas”™ al ano siguiente (2012).
Vivos Fallecidos
N=831 N=69 ORcC (CI] 95%) ORa (CI 95%)

Exacerbaciones totales 20112
N deExacerAno11 (continua) - - 1,06 1,02 1,10 1,04 1,00 1,09
MN°deExacerdAfRos (continua) - - 1,19 1,06 1,34 1,16 1,01 1,34
MN°deExacer2008/10 (continua) - - 1,07 1,02 1,12 1,05 0,99 1,11
No exacerbadores(<=2) 527 36 1 - - 1 -- -
Exacerbadcres (= 2) 304 33 1,59 0,97 2,60 1,41 0,78 2. 55
Ninguna 313 12 1 -- - 1 - --
Una exacerbacién(1) 214 24 2,93 1,43 5,98 3,50 1,39 8,77
Dos o mas exacerbacicnes(=2) 304 33 2. 83 1,44 5,59 2 95 1,22 7,09

p tendencia lineal 0,001 0,030
Exacerbaciones graves (Ingreso hospitalario
porexacerbacion EPOC) 2011=a
MN° Ingresos(continua) - - 1,81 1,45 2,25 1,66 1,30 212
Ningun ingresoc peor EPOC 595 35 1 -~ - 1 - -~
Algun Ingreso por EPOC 136 34 4,96 299 824 5.25 279 9,88
Ningun Ingreso por EPOC 695 35 1 -- - 1 -- --
Un ingreso por EPOC(1) L= g 18 3,69 201 6,76 415 2,00 8,60
Dos o mas ingresos por EPOC(=2) 39 16 8,15 415 1598 7,63 3.41 17,05

p tendencia lineal =0, 007 =0, 007
FEWV1b
FEW1 Leve 59 S L -- -- 1 -- -
FEW1 (1) Mod 399 34 0,98 0,40 2 42 0,91 0,33 2.50
FEWV1 (2) Grave 177 13 0,84 0,31 2.31 0,75 0,25 2,29
FENWT (3) Muy grave 21 Fal 2.19 0,56 8,50 2,41 0,56 10,48

p tendencia lineal 0,683 0,704
ORc = 0Odds Ratio cruda.
2 ORa = Odds Ratio ajustada por sexo, edad yv estatus de fumador
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