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Objetivo:
1.285 pacientes

29 hospitales

• Características sociodemográficas
• Características clínicas de EM

• Tratamiento farmacológico

• En el diagnóstico
• En el periodo de observación

Material y métodos
Diseño del estudio

Estudio observacional multicéntrico 
transversal con recogida de datos 

retrospectiva en historia clínica

01 abril 2023 a 31 marzo 2025

Tamaño muestral

CSURs y centros 
con experiencia 

en EECC

Di
str

ibucióngeográficadepacientes

Población de estudio
Adultos diagnosticados de EM

Criterios inclusión 
• ≥ 18 años, diagnosticados de EM (Criterios 

McDonald 2017 o posterior) 4,5

• Registro 2 puntuaciones EDSS
• Disponibilidad nº brotes
• Población de zona de salud atendida

Criterios exclusión 
• Fallecidos en el periodo de observación
• Diagnóstico de Síndrome 

Clínico/Radiológicamente Aislado sin 
confirmación de EM

• Derivados de otros centros

Variables de resultado
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Distribución de fenotipos muy 
variable entre poblaciones y regiones 

geográficas 2

Los fenotipos definen el pronóstico y 
guían el tratamiento 1
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Introducción
La EM es una enfermedad heterogénea

formas 
progresivas

31%

Ausencia de:
• Registro nacional de pacientes
• Estudios epidemiológicos[ ]

EMPP 11,8%

EMSP 19,2%

Datos 
publicados 
en el registro 
danés de EM 3

↑ Evidencia 
sobre la EM 

Promover una atención 
personalizada

Impulsar el acceso de terapias 
específicas para EMPP y EMPS

Resultados y 
conclusiones

1ER ESTUDIO CON RESULTADOS DE 
PREVALENCIA DE FENOTIPOS DE LA EM 

EN ESPAÑA, QUE PERMITIRÁ:

Objetivo
Objetivo principal 
• Estimar la proporción de formas 

progresivas (EMPP / EMSP) en 
adultos con EM diagnosticada en 
España

Objetivos secundarios 
• Perfil sociodemográfico y clínico
• Proporción de formas progresivas 

según actividad y progresión
• Proporción de pacientes EMRR según 

actividad y progresión

.....
Cierre del 

estudio previsto 

en Octubre 2025
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