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INTHODUCCION m

los factorss do rigego coronsrio,son agucllas onormeli-
dadoa damostravliouy en personss z2in cordiopstfe caronariao me-
nifleato,que 39 3abo votdn asocisdos con un ricage signiflico
t{ivemgnte mayor ds dsosarroller le enformedad en ailus subse «
cuontas (1,2),

La ovidoncia mfin concluysnto do au importancias se he ob
tenido de {nvoatigocionus prospoctives nobro ol dosarrollo -
do cordiopotio coronarioc on ol pono do poblocionou on lap -=
quo 30 dutormind lo prevaloncia do coroctorfatices scspocha-—
aas coms Fsctores do rinnpgo{3,.4) Si blen 1o asoclecidn opids
mioldglece dubo cumplir con clurteo roguivitos ,diche avoclsw
cidn por sf miusmo no mroporcicne wevidencis inoguivoco do unso
rulacidn de gruse o efecto entre un detorminado factor do ==
riesgo y el dosortollo do lo enformodad (5).

Afortupadamonte,nl aoeitolar

entn do laa oapociociones api
domioldgican ho wotimuledo la roolizecidn do numoroses invog
tigocionGe clinicas, do laborotorio y do oxporimentacien ani
msl qus hen qonorodo vvidencios ebundontos ,conzistentos y -
cohorentss,gue sofislen qua elgunos do log Ppcotores de ricogo
idontiticadoe per lo epidemiclogia, juogan un pepol arimor =~
dial en lo oticlogfo do ls unfurmaded aterooscloress do lase
ceronsrian (6,7) .

t1d9 rdn,ahora se cuunta con loa roosultodos de estudios—
controladgon prosprctivos quo proporcionan pruegbas concluyen=
tes de que ol tratamionto oportuno dn algunas foctorus 4o «-
riosgo coronsrio,aislodamento o on combinmcidn ,en sujotos -~
swintosdtlcos, reeucen 2dnnifinarivamente tanto la mortalidad
por onfermndad coronsria,como ls incidencis do {nfarton dole
miocardio. (8,9),



ANTECEDENTES HISTORILDS: {2)

Gurtlar y <hite,on 1956,publicaron la primora {nvestign
cidn rotroepoctive do posibles datos bioldgicos o hébitoo a=
sociados con meyor rlesgo do presentar cardiopatfa faquenmice
10) Examinaron 100 cesoa do infarto antes do los 40 affon oge
to estudio mostrd mayor frecuencia de hipercolesterolonris, -
hiperuricemieo y biotipo ondomesomorfo enmtre lou que habfen -
sufrido infarto roepoctn & un grupe control estrictamente a~
parosdo.foteo trebnjo,del gue ao habvfan esxcluide & los hipor—
tansos ,syudo a llamnr lo stencidn sebra loo foctorao aococig
dos con lo enformoded y mastrd loo limitocionon do los eatu-—
dlou do casou y controlos on la epidomiologf{o dc lo cardiops
tfe i{sgqudnics.

La mayor portu do ls {nformecifin quo poscomeg acorcs do
lo frocuencia y distritucicon du l& enfarmodod,:sf como do --
lon factoroo asocisdogs ,procode do los ostudios longitudinoe
los {nicicdoc por la aecleccidn y sxamon da uno poblacién gue
he aida soguido y rogxominodo periddicements durmnto clortos
ndaero do cficg. El primor estudio longitudinel au i{nicid on-
1o ciudad do Frominghazn,Mavsochusetn, on 1949 (11) ol sngui-
mionto do lzoz 5127 varones y sujsroa lncluidos an sl oxsman-—
iniciol ue sgrugo poostarformonte al cotudlo do los hi joo doo
loo pmrticipentos.Un afla sntec ,Ancol Koyo inicid ol sogui
mionto do un grupao do hombros du nogocias y profosioncles de
Minnoopolia. A ostos estudlcs hoy quw sgreger ol deolos fun —
cionarios civilon do loos Angelas {1949} y Albony (1953 ),0m =
plosdrme dn 1s Westnrn Flastrin Co, (1957) y da la People Gas
Co., {1958) embas de Chicego y al Westurn Cooporative Study -
(1960) .tetos votudioe portion de la poblocidn laboral mos—
culine .Estuoloa do poblocidn imcluyendo ambos sexas ,adsmda
dsl de Freminghom,ec llovaron o cabo on Tocumoeh (1960) .-w=
Evana Country {(1960) y Puerto Rico (1%960) .

En 1964 2o drcidid sumar los deotoe de los antudios quasw
96 conajdareban comporables por sy matodologfia (Albuny,thlci
g0 People Gos Co,, Chicago Wootern Electric Co,. Framinghame
y Tecumsoh) en e} denominada THE PODLING PROJELY, cuyos ro -
sultodos finales ss publicaron en 1978, (12),



{3}
£l wstucioc més lmportents da goerdcter intornacional va ole
denominado CSTUDID £H 5JCTEC KAISES dniciado o finsles do -
la ddcada do lcs cincuunts por Ancel Keys en 8 comunidodes
do siete pafavs con un tetsl do perticipentes de 12,770 ve-
ronos do 40 8 59 709 (13) nute estucio he pormitido compoe
rar poblacicnos con grandes diferoncian en lo frocuencio do
lo cordiopatfs isqudmics,y lo bs reslizado un eguipa homa -
génoo con inturcambio de investigodores y control da la Uni
versided do Minnoopto. Otro wstudio do obgorvscidn oo ol -
Intciado on 1957 por Ruid y Rose an 18,403 Puncionarios ci
viloe rosidentss op Londras (1a),

En nuastre pals sv hen rvalizedo algunos sutudios iniciadan
por Zerr{lla y Cola. en 1972 gstuolarcn une muestrn al ozaor
agtrotificedns por wdodus ,de trobe fjedoraos do wns fébrice do
utenailios slectricos sncontruron uns pruvslencis de hiporw
colestorolonia do 4,7% v du hipartrinlicnarigomia oo 17.7% w
on 609 traba fodores., M&s reclentvmonty bLurdo deo Te jads hizo
doetsrminecionoe de d{pidos on ojocutivon bLancorioves encon -
trando quo el 16.56% tenfn niveioy sdrices d9 colostaral -
superiores a 250 mg/100 m1, (15,16},

GChevoz [ on 1942 (17) analize 2400 cosos da anformodad
coardiovercular en ralacion con la razs sncontro uns propor-
cidn do 17.6% do srterfousclerosl= on {ndios y mootizoo con
tra 32.9% sn blances y hace notar la boja apericidn da hie
portensidn antre los indigensn {(2.6%) on comparscidn o lpse
blancos (18,43%),

Ourunte loa aiios do 1971-72 s0 ostabloncioron varios ro
gletron co loc casco ©o Lnfarlo ogudo dul wivuasdigyle woyg
ris de eilos en aress do furapa (18) on poblocionss da ala-
rredoeder do un milldn co hebitsntss constituyen uno da loa
objotivoa do los progromas co monitorizacidn de tendanclase
y detarminentss deo les enfermoosdes caroiouvascularss (Pro -
grama MONICA) gque la OMS asta rsalizando para svaluar la .-
frocuencia real do 13 onfermecad y sus cambios osf cowo low
factores aue {nfluyan on las gifsrencias entro pnfseos.Catoa

ostudio que durard 10 afloa ge inicid al 1| de enero de 1984,
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LTIOPATOGENIA 3ASGICA CE LA ATFADESCLERDSTS (4)

Teorfas do la Aterogunesia

1. TROMBOGCHICA

Losidn do la fntime —» trombosia — Aterama,
Rokitonaky, 1844

Duguid, 1946

Hustord, 1961

Pilckoring, 1964

IT FILTRACION

Secuegstro gxcosivo do lipoproteinsa dosde el
plooma,

Page, 1954

Rovertaon 1962

11 DEFECTD VASCULAR LGCAL

-

Sintosis exsgurada do lipidoo por la parod --
veecular

Sipsrotein 1951%

Zilvoramit 1961

Sa dofine le ATEROLSCLEROSIS como bguollo onformodad —=-
consistento on lasionnu focalvs on especial de la intime,lo -
siones censtituidon por una cambirezcidn en proporcionos vorig
blua de lf{pidos,carbonidratos complojos ,copdajtos fibroson -
productos dorivedos do le sangre y coleccionos declcio con -
cambioa do la ceps medie (definicidn do lo OFS) wuno dofint <
cidn mea prictica cs lo mocificads do Crowford sogdn oste Bu-
tor s¢ llama cturcaesclurodls coronnris al asngrosamiento Pocel
ds lo Intima constituido astn por acdmulos de gross y capod -
do fibras colagdnos o qua somojen eate material ,guodondo ene
acaslonea circunscrite por doto tojfido ,uns aron do Nocrogis-
y anconttandcos  con frecpysncda atrofia de le mndia,

Casda gl punto de vista etiopatogdnico dos fendmonos bde
sicos han de ocurrfr para la produccidn de atsroma,

1.~ ACUMULACION EM LA INTIMA ¥ €N DCAZIONES €N LA MCDIA-
CE LIPIDA INTAA Y EXTRACELULAR | -do acuerdo @ ssta teorfa se-
sostione ,quo yo sca debido a diota,a2ltsrsciln gondtica o hoe
moginamics,o o laosidn enroteliel da cualouier etiolocfa los -
lfpidoa sanguineos infiltran la f{ntima arterial e inician el-

froceeso da lp starcgdnesls se supono que la gras2 serd almacg



. {9
nada por maccdfagos o cdlulan muscularus liases moojficocen
aue praviamanta nan migrado wesde ls copa madis ,eute se -
tfn ol mncantamo du Poczmacidn del llamodo acdmulo graso

80 ACeOta Qud wets losidn ss une lusidn atoroesclerotlice kS
nicial y por lo tento jnclu.tan ay pragenciao o ausencia en
los asfuorzos proventivos , (25,24} (Figuen 1),

2.-PAOLIFLRACION CCLULAR DE LA INYIMA CON CLABORACION
DE MATRIZ DXTAACCLULAR CONSTITUIDA PRINCIPALIMENTE POR coLa
GENA ¥ LLASTINA como Pandmono primerio bsacdo an 109 ho ~e
llazgon de Yalicon {27) zonos do moyor grosor do lo {Ati-
me do fotos y lag aroao que on oded adultn dessrreallan sto
romas otroa protatlus causcs son Pandmonos game Jartos ol -
neoplasico ,hipotanis trowootico~proliferativa,

Las losfonoo univorgalmonto aceptoden como ntnruouclg
r03383 20n 3hioroma eoronsrioc simplo.- Atorome complicadoe .,
Ateroms Colciflcads , May oiros losiones do la Intino ar «
terial domostrodas on sctudlos hintologicon do necropeiso,
do sujetos jdvones sobro les cuslos gora nacaoeeio plonecar
estrategliee do prevencién l.-lasstrde" grova 2,1 ongro
semiants fibrolflcida sin necronla v 3.-ta lusifn inauydestlia
ve golatinoso. (Piques 1) . (28)

PATOGEMIA DE LA ATERNCSCLERDSTS Y POSIBILIDADES DE
PREVENC 10N
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(6}
DEFINICION Y CONCERTO:

Loe factoraes do rigago coronario son squallas anareall
dades domostrables en pecgonan sin cardiopetis caransria -
manifiagta,que 30 vabs wstan csocisdas con un rioeqo sigoi-
ficotivenmonte nmayor do dosarrollsr log onfermedad en ofiog --
subgocusntaea ,tn santldo opidenmtoldgico as un proedlctor oa-
todistico de unformanod,lac coroctorvdnticos por los que o -
un doterninado factor de riesqo uc akribuye un papol otiold
qQico son : 1) proaoncin da} fecter antus dol comienzo do lo
onfarmodadi2 )relecidn fuerto y ligado de la doola con la an
formedadi3 Jprodiccidn consistonte en varios sstudios con po
blaclonos difcrentne ,y 4) plauaibilided potogandtica, (19).
54 biun la ossoclecidn apidemioldglice dobe cunplir con clure
tos raquiasiten,dicho associocidn por ai wmisma no proporciona
euldancins inagufuoce do una tolaocidn do cousn n ofacto en -
tre un doterminado factor da riassgo y ol doestrollo oo lo-e
onformudad.

€l método mds directa porn identificer un foctor do ==
rissqo es un ESTUDIO PROSPECTIVO,lun pereonas libres de on=
farmedad 3¢ cleeifican soqgdn loa nivoloo do Factorna do —--
riveqo y sc siguon usunlmonts por varlos ofioa,Tiono impor -
tancia ¢l ricogo relectivo ,uve es ol coclunte de is inciden
cio da la onfornodad{ndrmoro do c:

503 NUCU0Y POT pUIIONO= 2=

fos) en los grupos oxpucatoc on comberacitn con la incidens
cis on Jog no wxpugstog ,lLof cotudios prospoctivos aen €0 -
roo y loboricson .Una monors mnfs rdpido do ldontificer fog
toroa do risago oo al €STUDIO DE COHTROL OE LOS CASQS eatos
estudios afrocan moyores preciaionss pero rolacionar log «-
facluras Ze tirvan con 1a noerleidn do ln onfarmodad . €1 -
riesqo ralative o diferencia rolativa ofrece una indicscidn
cusntitative del axcoso do rivege awsaciadc con la nxposi -
cién 2 un factor do ricsgo, Indics cudnto mayor vs ol ring
gG Go una poraona oxpuoatd on comparscidn con el que corre-
una no oxpuesta y o dotormine por ol mdtodo da reqgrooidn -
logistice guo sg expraaa como vl coaficiente B eaotandariza
da. { Cusdro 1 ),



&)
fusorg 1, Coeficientes logiaticos méltinles setandarizados
para vargres y myjerns ,c¢o s8dad entre 45 y 74 afigs en ol -

satudio de framinmgnam ,un un periodo de 20 afios,

Cnfarmagod cpronaria

foctores de riougo Varonca mujeras
cigarrillos 0.168 NS
ECG-Hipartroflio do VI 0,292 0.174
¢oloatornl 0.259 0,214
Oisootog 0,117 g.20
Hiportonatdn 0.338 0,483
frecusncia cordicca 0.125 NS

peso relativo 0.206 .223
capacidad uwital 0.116 0.292
protainuria 0.094 0.120

Tomado da Konnel W.d. Saundores Company 1983 pp, l-19
NS= o significativo,

£l fndice mds {mportente un plonoescidn do uelud pdbllie
cs na la froccidn de snfarmudod qus 30 previone al modifi -
car la expoaicidn a loa factoreo do rticogn .Tradicionalmoena
to,oste fraccidn 3o cenunine T

30 attibuible o la pobla -
cidn ,uUn rivegue atribuible os la froccidn de onformadad que
podris natecse uvvitado on une pradiccidén ai un factor do ==
riesqo g9n hubioos eliminodo por comploto .Rociontaomenta ,ace
introdujo un fndice mdas gonoral y sofisticodo + la Praceibn
de impacto ,{ata parmite ralcular sl impascto gue o jorco 8u-
bre ol prondatico do uno enformedad un combio an lo diastrie
bucidn do Ios factoraes de tigsgo  y Yo puodd UIDT PATa Pro-
docir lou efsctoa vendficos de Cifornntos salrstegior torae
padticng,

Una do laus meyorea centrihusionos o astudios spldemio
1dqicoa prospuctivoa ge las pasagoa 25 ailos he sido la idon
tificecidn do ciortas caractaristicns personslas y fectoras
socioambiontales quo gatan anocindas con la incidencis deo -
infarto aquao dul miocerdia, (220

Lou mis importantes Factorfes de rivsgo corormario 9o ~-
han claosificado an ; PRINCIPALES O MAYORES y SECUNDARIQS O~
MENDRE S, tomsndo en cuanta varioas criterics teles como:r fuor

zp do asgciascidn ,spcuuncia tamporol ,consistencia,indspene



8}
dencis oo otron factDred ©p riwago,copaciced Nrudistlivs,--
cangruencia con la peatondnegla dol nadocimients y SONeton-
cis con los resultados no las inuvesticacionen ¢lfnicas, dd-
laboratorio y de sxporimontacidn animal . (24}

Los ?actores do rloego coronoric primcipales o mayo -
tas aan : HIPERCOLESTEAGLENTA, HIPCATENSION ARTERIAL Y Sl-
HABITO Of FUMAR CICARRILLOS

tes incluyen i

s1loy foctoros de riesqgo mong -
nistoria foailior positiva,cdsd ,s8v0,diabg
tos ,qbesidnd,porcaonalidod ti{po A y sodentorismo (219, fig.
2}. ARupque todsula quuwsn par oxplicerss auchos carsctn -
ristices do lo aterpoginsosis y del cdessrrollo de lesiones -
canplnjae que lepiden ol flujo coronazlc,wrtistan CU3LID e~
procsace ganoralus aue patoecon fundumentaloa,octos proce -

208 ayudun ¢ cloerivicar 2 los Poctores do riesge y son

1.-JHICIADORES: son fertores gua lontoaen 6 madificen la
inteogridod del rovastimiontn sndotolisl da las arteraas{22)
?.-PANDMOTORES: nan factoroo que aumenten fundomeninlmontoe
loo dapdoiton de lipldou 9n Llp pored srtarisl & en ol atow
rome, 108 mds conocidos son : la conceatrocidn olevods da -
tOL{lipaprotoinas do vajo donsidnd} y concontracifn dismisa
nulds de HOL (lipoprotoine de slte donaidyg). (22
3.-POTENCIADORES: wa Jonominan asf los foctores gue favorg
con 1s nctividod plaquutnrla 6 oumontan le :trombosis, {23)
A, ~ARECIPTIVADORES: nrusiplitan avantos clinicas sgudos,

te corpctoristice Tuncvamental de las factores do viag
o cardiovsacular consizto on quo cumplon popalag mdltl -
pl2s como Inicisdoroo,Promotores,Potoncladores y Fracipits
doroa.le cnfermedad procoz o grave auols acompoflarse da -
nivelsn sduprsou de uno 6 mds Tucicsres oua oparon oo manow
ts multinlicetiva, Hasts ur 90% do las enformodades coreng
tina puaden atribuirse a unra oxposicidn inheccssris o foac-
tores do rissen gue podrfan modiffcarss ,La sdad ,ol s6x0~
y la piatoria Pamilisr fuartemente cositive tiendon a ighg
t8rsa porsue no s puadan cambiar ,na obstaatp son Facta -
168 sxtremadamante importantez pornue situvan pars iduntiri

&PT farsonay con los rivsquz meyotas vy con las m8y urgen-

tos necesxidadus de modificorlos.
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C, Bruce Taylor ho raunido vn forma de arcow-
los riesgos de wnformadad coraonaria,tonlendo
como principalos tactores do riesgo ol coleg
terol,tabaguismo y le hipsrtension arterinl,

Arco do Aruce Taylor
Diotary Preventisn ¢f atrerncaclaroais,
Victor ¥, Froslicher Marech 1973,
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EPICEMINLOGIA O LA ENFERMEDAD CORDNARITA

Laa onfarmododes cardiovascularoa pogsoen una distribucldn
mundial ,do acuardo con la Organizacidn Mundial do la Sslud,cl
andliods co las estadisticss vitaluws de 29 ppises tocnologico-
mente ovanzados muoetran aue wn 197,01 30% de low fullecimion
toa aen veronss de 25 a A4 afios do edoo 5o deblorom o onfarmads
dos cerdiovasculorns,contribuyongo la unformedod mavdivea corg
noria on un 7S% do esos fallecimiontos., En 50 poisoo quo lle =
van pstediaticas vitoloa,dstas onfermedndoa contribuyen con un
37% de low Pallocimientos toteles anuales . En loo EEUY contrd
buyen con un 54% dol total de fallecimientus,Adomds ol porcen-
taje as he Incromantedo nda rdpldemsnte gntre les grupcs dao G-
dades jovenas quo en los do la soxts o adotimn ddcodd Ua 1o ~e
vida, Cada affo corea do un @illdn de voronas y mujersg en lode
EXUY sucumbon tentu ¢ infartoo asgudos {atolos o no fotolos o o
la muerte 3dbita. Lo totalidod ds cotoo obsorvacionecs obtionen
gron lmportancis siondo muy consistente con leo rosultedos ds-
investigeciones clinocopntoldgices do Hobordan,lonnar,Horick y
las investigaciones laborotoricles y experimontalos do Anita -
chow, Roaonthal y otrou, {27

€n Mdxlcou ol patrém du mortslldod por tipo do onformedade
a9 caractarfatico do un pafg do deosorrollo intermodio,bLos 6n -
farmodedos dol corazdn sparccon por primata ver sntra 'ag dioz
principsies causas do mortalided goneral on 1940, Dusde ontene
cos ho venida asrancisncds  hosto llugar a sor la sogunda cousa
d4¢ mortalided neneral an 1961, cun un total ds 51,772 dofun-
ciones y una tasa ¢2 70.5 por 10G,000 hebitantes .£n uvoa &ligw
ol 32% do ostos gefuncionos ss idontiPlcsron como debides o aen
fermedod fsquémica oel corazdn, do 31962 a 1981 la taso do mor-
talidad gauneral por sunieemedad coronaria (30) so ho mantonido-
dontro ds un ronqo astrecho de 17.7 a 23,5 con un promedio do-
20,8 ., La astadistica dol Instituto Hocional do Cardiologfs -
muestrs que ontre 86,000 pacientes oxaminpdoa sn 16 anus se a=-
tongioron 1305 onfarmos con infarto agudo oel miocordioc asoc -
ciangosa con mayor frecuancis o Hipertansion arterio} eaencial

Diabetos y obeaidad,
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la mortalicad do sete onformecdad la da oata-
cita procedents dal Canadgd

Une ldea e

: "Cads 6 minutos ,do Sopdo hors --
diarifamente,de cada asmons dJuw todo sl sAc, musre un pacionto-
del corstén®,

Rolotondo los dotos epidemiolégicos obtenibloa nos hs -
pornitide eatoblecer uno tecrfs conocida como "Hipdtoosio dele
factor do ricsge mdltipleY, {MAFIT) oste toorfa constituyo we
ung bgeo clentfficements firmo pora nuactro concimiento du le
dinfaoica ¢ge la onformedad corsneris, y puodo proporcicner la-
informacién nocosaris con respacto a lo oflcocin,foasibilided
y soguridad do lo conunidoad on progromac do provencidn prima-
rias do enformeded coronoria,boeodos nobro loz fzctores do
rieago y surc nltoracionoo

MORTALIDAD POR CMFCRMEDAD 1SQUCHICA DEL
CORRZON ~C5TADOS UNIDOS MEXICANGS

o, 1969-1901
o 23 9
T e
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g 22.5 o 15i,——”
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g iA /A/«’;’
Q 20 + ot \\\f/r
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=4 T T AL T B N 2 o
5 R332 333333 F 3 o5 n w

En ooguldo wvestudisremce brevemente cads factor <o ries-
go.,indicando los adelontos recientes on rolacionss patoywnde
tices ,contribucidn ssnsciflcn ¢ difersntes anformedsdes cof
diovascularces,ss decir,anformudoud coronaria,as{ como 108 ro=
leciones importantes gue tienen conctros factores de rissgo-
y sus {ntoraccionon
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Edag y Saxo

£s,devdo lyogu ,al factor ¢o riesqo carciovascular mds fusrtas-
Aguf as importante monciorer s interamecidn lnversa gque 56 ha-
aQuuDIVags gansletanteomonto wntto lz «dad y 1o mayor porte oo -
los fectorsar 9o rluago cardiovescular .5on un buen ojomplo los
recisntes rooultadoe dol gutudio Tocumusn (cusdro 2).fste in -
teraccidn f{nversa hace guo log t8rminag (odnd)(factor 08 rlofBe
g0) sesn nogstives ,Aof toooo los factaros de rigsgo ds ooty -
ngtudis tuvioroen monos éxito on progacit owentog fULtUron BA ==
arupes ,dec mayor sdad,asto fondmenp us ha publicove con mayors
frecuencis wn relocidn can ol colatorol sdrico ,En grupoo da =
adnd dvanintds,i6 @alo ve ostd hacha y los procipitodares 06 w-
vuslven fectoros dominantae y deben aorvir de dnfosio fundo -
muntsl pare tomer mecdlidaa proventivss (£1 coralario ncturol es
que 1o provencidn go lo storcosclorosie dobo GEREIOrI0 A4 URD =
adad tomprovia,

L tage verdne.aujer oisminuye progrustivensnts do un adxia

mo da 6:1 an munorps do L0 afiog husta carcd da la unidod an =-
los muy ancifanas, {31, 32).

£STUDID DF TTCUNSEH
Poblegidn: varones (n=92%1) ,mujarez (ns 237)
Uond al qomionze dol sstuaioes &0-70 2Bos o misg
criterios: movtallidoed por enfermodud coronsria(161 casws en -
wnrnnog, 38 tasas an mujoroo)
Factores «o rivogo Coeficlonto d8 ro -
grestén de Cox,

£dad ?Dnmujsrus,l=varonea) g.103
suxo (D=muejarga,l» varonos} 1,119
Colastorol 0.0G68
Arogidn arterial zistulica 0,024
Cigserillog/dia 0.622
Siptnrten (O=ao lani 1,349
Cdou # colwatisol -D,0003
Tdeg x prasidn wclorisl sistolica -0,0007
foxg « cigarvillos ~-0.0011
Edagd por glabotes -0.,5%3
fuadra ) : Toows lod coeflcisntos indicades son sutadisticaw

monte asigniflcstivons pars FL 0,05



Historis Familiar:

Oasde hace tiampo 560 he oBsorvasdo 3ya la snfurmecad caxr
diace coranaris 20 prosontabp con mayor Procusneclo ardotstmt
neodas familiag ,Catudias opidemioldyices hsn domastreco un -

susentc ol dobls o triple del rissgo,atribuitlie s foctarss -~

fenilioron,estudlios rocientss Incicon gquo ol pollgro o30cig~
do con historio femilisr oa indogendicnto do otrog feclordG=
do rfogge coronsrio .E£1 osligro rssults smaximo ,cunncdo los -
porientae ban gopazadso 3 sufrir enformodad coronaria en fese
temppranag de lo vids,

€a 1966 Slack y Evans reunioron uno 3arie du ¢2aod 12%.
varonss y 26 nujorpo y um grupo control  COOPLOLATOM un OE -
yeor pollgro do muorte en porientoen do onforuos en relaclon o
parientss de) grupo contrab,ol sumento ael ricsgo veriaba g
tro ol dovlo y ol waxtuplo con seyor poligro on pacrientun fg
wanifes , Un octudic publiczon poi foto on 1980 (33 3aj}compa
ra 707 supérviviantoa do 501 guo t

lan dn 35 o 56 &ilos do g
dod con 521 controles compatiblog on odad y foxo (wuusinere
ran agomde do la hiatoria femilisr otraa foctores, Lo hioto-
tin Pemillinr gra ol poligro rolativemento mayor 19,4 on po-
riantes acnoreg da 55 afles y 7.1 psro pariented mongrus du -
65 pHoe . £} peligro relotiva do lou domda Faovtorcs Ot riobe
g0 varisbe ontro 2.0 y 4,0, fate sstudia conflcemd 1o obserus
do por Slock ¢ fwvana vy dirigid lo atencidn hacia le wmoyor -
{opcrtencic dal comicnza teeprano de te anforeadsd 6n 81 we
aigpbra do 12 Familic . Histe el momanto actusl ol astudis -
npg convincents ev sl o Framinghum sobro pares do hormanos,
En troo ootucios so ho oncontrode un rivago du dow a ocho vg
cea meyor 42 enfarmogad curonarla pramaturs on conparocidn -
czn familisn do partentes peliticen (35) |

£1 hébito da fumor puevcze tntnractusy con la hlstoris -
Fapiller do munaro zinercdtico.Entre 1oa poriontus Zo peimar
greda d¢ lag afoctados ,0l riocugo relativo dal taboguisme --
ara do 2.5 ,mlentras que sntra los pariontes polfticos ara -~
do 1,7 (p<€0.05) ol ofecto fup md2 notatle pars adodes infoe
riozos o los SO sAes , Aplicando ostas reauvltados o la Fére.
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Mula g6 riwsgo atribuitle » la peolacidn suponiendo une prove
luncia dal 8% 4 un riesno raelativo de anformedad coronarin =
de 2,6 a 7.% 3¢ obtiwne up rinsgo etribuible guo varfs entra-
11y 354,

Diversos puntos guucan todavfs por resolver .1) no ae he
dJemcoatruado todovis ol meconiasmo por wirtud del cusl lo histoe
tis familfor sctue como factor do ricogo 2) comp prosentar -
an nscola is calidag multigimensional do 1o historia fomilior
an nusoncin do tal vscals we Jdiffcil poro ¢l mddica ocotimer -
ls "donin' de historis familisr on Fforma simtlar o como og pd
aivle hoy sotimar wl pgrado do wxpooicifn e cigarrilloo ,hiper
tenaifn o sumonto do lipidos.fn su lugar ohora owdlo cabg vatg
blocer Juicios cuslitstivos .

Posefartundadomunte ,loo impllcecicnup do sotos ostudios
upldomioldgicos diatan dn 20r clereu puro vl mddico. Lo his -
ti{p famillior so refiere mds a unn conducts gquou NO puodo Com -
bilarge ,0 o un trenatornoc jue no puedo moedifficarso pars rodu-
cir vl rieesgo.Al paeo aquu una nistorls femilise positiva rs -
sults une morce du bumanto do rissqo pars ol individuo ,no =
hay datoa do indiquon gus 1o wooificaciden de otron factoros -
de risggo como ls dietas o el teboguiamo ,brinden moyor bone -
Piclo » log indlviduoun del gue proporcionorion i pocienton --
2in antocedentos fgmillorss cargsdens, (36}

Aungue no oo independienta de otros factorve,odte {mpor-
tantu riesgo atoibulble indica lo nocesidad dn wstudior fonie
lias con riwvgo alovodo ,con Ja copernnza de digminuin u08 ==

rigogos medlonte intorvencionea sdecuados 2 sus noceefdados,

€STUDID DE FRAMINGHAM

soguimionto:26 ailoo

poblacidn :parea da hormonos (n= 169}

fdad 3} comierzo del ecstudio:?26-62 afioy

Criterios: todos los cusos dep mustie coronorio (46 cagos )

. 2.3
factaras ¢o < i £
Frformadad cHronaria en su hurmono moyor 0.440
tdaag 0. 548
presidn osrteorial sistolica T. 749
Colostnrol Q0.3542
Fnso raelativo seadn la Metropolitan Linfe Insurance 43
habito do fumar (sl/no) . N3
HS=np significativo %  (peficiente logistico estandoriza

do astodigticamdnts siantficativos pars p & 0.05



tipivoe:

La Hiperlipidemia factor oo rlesgo dara la gdnusla de =
la atsrooeclorosls coronerta,se anocins con frocuencis a 0 -=
troo factores de risano que ,0 su vez, parscen promover la -
presentacidn de aqualla en personng precdispuestas :obosidade
kematocrito,fibrinoguno, gliucoso,folts docjorcicio ffsfco y -
ndbito do Pumer, Algunos factorse do la nutricidn como la «=
grase soturada,ocl uxcwsa do calorfae y le baja (nguotidn ce
celcio o mognoaio nguifican tanto los lipidoa sanrquincoa co
mo lo prooidn ortorial (koplan 1978),

Haey hollszgoe concordosntos gue canfierer & los lfpidea-
edricos y & sus tranaportadores lipoprotnicos un papal fune
dowontol on le otorogdneuis, Les prucbap no sdlo comprandan
comporacionss intortacionales o invootigociones epidomiolde
gicoo ainp también wstudios potaldglcos ,motatdlicos,angioe
grdficos y dc acxporimantacida aninsl (Msnnol 1979} (Lo prog
cupacidn Inicial sceica de le fwportancis dul colvateral tg
tal ow vxtionda shorn o lon llpoprotaivan gue lo transporten
a otroa li{pides cann loa triglicdridan y los fouafolfnidoe ye
o vorifoo cubfraccicnoo de lags lipoprotcinoo : loec Ug D8 jo «-
denstgac (LOL) atorogénicas y las dn alta dsnsidau (HOL) pro
toctoroa, Kl colosturcl total sp» ha relacionedo censistentew
monto  con la eniformognd coranoris sn votudion opidomioldgl-~
con proopuctivos ¢n todec ol mundo (Rannel 1979) La intsnon -
invostigauidn do fFromingnem que yo oborca 30 sitan ha eotd =
blocido firmements gque ol colestoerol sdrico total tanto ane
al corto come an ol large plaan e un factor de tivags un a=
amboo soxos y on todso lew ododog, (hesta 5 voceon), £1 dnfe -
3f{3 fundamentel 2e dir-ge o la dofinicidn del nivsl ideal -
de colesterol Al aextrsgoler los reaultodos de verios astu -
dios snglogrdficos lmportantus,se tienn le lmprosidn de quo-
la prevaluncia de las lusionss significativags llugarfa a sor
0 3 un alysl de calegsaral sorenma o 180 ms/a) ( Fin 2),

A cuolguior nival do colestorol sdrico total ol rlesqgoe
aumuents progreglvamente can loo vasloros do (colestarol LOL)
y disminuye en 13 mudida qua sumanta (colostorol-H0L) 6atome

au vurdar adr. con cifras du colesterol total apatontamanto e
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Filgura 2.~ MNivelas "idamlen® deaterminadon snolograficamente
de coloatarel sdrico,.doetinidos por nztranulacldn e 0 do 1o =
provelancia ds estrochamientos coronasins significetivos 1 -
acluaidn del 504 (Wolen) circulon (rohn) tri;nnulon QCly we
2160 gol 75% -siebalna Nogrod« varonos .-claroas ngjares ,

tnocues {700 aga ), A juzgar por ol grediente do riscgo ol [3:]
leatorol ol (Yannal 1983) tlare lopncto doe vogns mpyer que
al colaaterol LDL,coude 10 mn2 do ceamblo on ol coleatorol HOL
sa asoclo a 507 de combio un 2l ripaqo do corcliopotia {aquoe
mice , Las YLDL {lipoprutalnoo de nuy boja donsicpd) y SuB -
triglicfrides astan asocindan con un aunento do 1l incldone
cis do cardiocpatfs ,an gonersl vo congidaran cowo fastoton -
de risggo dibiles a no significatives ,aanpociclmanto cuandoe
e incluye HDL en lo wewacidn du variantos mditiplen . (39 )

Algunas anomslfos do lipoprotaines  con oslovncidn do --
triglicdridoas su acomparian du un riosgn cordiovsscular notp
rlemonts auesntndo uismplaos  cicic: 4r atln son Yo hiporli-
oidamia o8 tipo 1Ib y Yo niparlipidomia combinads familiar =
sogdn un agstudlo muy mencionado {(a0) la frocuencia ao infare
to miocsraico fues da caai cuatlro vaocas la fracuoncia normol
entre personss afactadas por hipoarlipidomias combinade fami =
liar .

Lo3 uvslorns do LDL y HOL wojsrcan una influsnciz clara -
o independiente dobre la incidoncla de cardiopatfoy daben -
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tomars® on cuenta parte wvalorar au riwago, uho aroporciGn doe
3.5 entre coluaterol :otel y colestaral WOL sa dptime (Ko ~=
nnel 1983,

Pata niveles muy wluvauns uu colaaterol sdricc ,LOL sow
vuslve un {niclador ,s0n diroctamento cliotoxican,los com -=
bios msa tompramon fuoron (nfiltracidn do la fntimo pof mong
citos ,loe cuanlen 4 2u vor 38 ambebfan do lipidos poro vel -
vorse cdlulaa copumosso .lusgo los cambios atercesclordticos
como la adheroncin de laa plequatos y lo migroeldn do fibrae
auaculorae Llisns ocurrioron a uno velocldad occoloredn ,Pot -
lo tanto loz mocrdfagos pueden davomfefint un papol (mportoene
to con LOL nl iniclar la atoarcoscluroais on la hiporlipido =
oie (61} LDL so un promotor inaiapenssble ,rocliontemcaia uo
ha proatedo muchu atencidn a LDL do compoaicidn alterndn,Bo=
pociflcanante ,un cootonte sunontoco da apo B,con rogpacto a
Goleoterol LOL,rionco un factor de ricoqo indopandsanta ,p%g
bablensnte ozto sea unt buona rozdn pars vigainuir eso nfnto
als oodiante pdrdlde de puao y uno aluta boin on grasa (42),

La posibilldnd do provencidn ai los nivsloa do colefto-
z0l so disminuyoran a 160 mgo/dl on ol grupo do poblacidn e
dol Pooling Proyoct,la Proceidn do lapocto sugicras uno pro -
uvsncidn potoncinl dol aa¥. 51 lo3d nivoleos se diantnuynton we
par dehajec do 220 mq/ul s frocctdn do ippacto ascrfs dal 25%

Sobre la cepocidad didcriminativo de LDL/HDL o) 8ds ew
groenda eptudio Cooporativo Linoproteoin Phonotyping Study mnoo
traron ilgual caponcidnd diacriminativa .Ls provaloncle du ehie
formadad carannmrio disminuyd projroesnivomente do 130 por 1000
o corcs de 80 a 10G0 ol numantar los nivelos do HDL de monus

de &5 3

4~ 4% mns/dl, So he prupuwosto gue 103 MO ioroo e
indices do tiosgo son »l coclantn aentro coleetarcl oL [/ii0L
y vl cacfento ontre colestersl tutsl ;s colesterol HDL.Los co
cientea y sua rloagos relativos obtonidon dol estudio deg ==
fFraminghas g indicen on al siquionto cuadro .

Adelantos raeciontus sn ol motspolismo do HDL nan qunera
do una suris de intarronantos HDL osta prosento on vari{ss -
subfracclonng HDL 1-2-3, HOLY pordce ser el fndice mdn Tuwie

te pars preducir uns anfermogad goronaric pfiveoles mds vle -
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vadoa de HOL2 indicenm la presencia oo un sistems mds of{chZ-
do oliminacidn du colestarol,n]l alchol sumenta los niveleo-
de HOL2 y 3 . La composicidn dp la epoprotoina de HDL la Apo
Al es mujor indice antro casos oo enformoedad coroncrio y con
troles Que ol colustorol HDL. wun ¢l dnico entudio prospocti-
vo (tromsg Haort Stuady ) no se wneontro ningdn podor doecrimi
nativo ,

En qgenaral los rosultodca de log tree vatudios opidomig
ldgicon indtcan ol poder de HOL come fector protoctor ,S5ione
1o aal lao cosan una nlovacidn maderads de HOL proboblomente
3o0 saconog jable pera Finoo do provencidén . Suponfendo que lae
corrurs fuooo ol mdtode de {ntorvoncidén ,probbbloments se ng
copftarfe correr por lo manos da 20 a 23 milloo por ssmano -
pard aumuntor ol colssterol HOL en & mq/dl. Uoando gl andli-
eil3 logiotico do framinghom ,coto coausorfs uno disninucidn -
dol 18% un lo incidencis do enformodad coronarin ,a{ so con-

Forven conatsntee lao demdas Foctorow,

Cuodra 3 Coclontes entre ColeatoroilDL y HOL y satro coloce
torol total y HDOL y sug ricogos rolotivos gsogdn ol ootudio -
de_Tramirphom ,

Colesterol LOL/HDL Coluntercl totol ricogo
ANGL rolativo
para varonas 1.0 2,43 0.5
1,55 (promodio) 4,97 (promodic) ]
6,29 2,55 2
7.99 22.39 3
para mujares 1,47 5.27 0.5
3.22 (promedio) 4,44 (promudio) 1
5,03 7,05 2
£, 1h 11,04 3

Dos ensayos rociantns damuaatren que la disminucidn de
colostarol caon dieta y drane3  juade roducdc lo mortolidade

caranaria (Hyorman 1981) en ol ootudio do Dolo 38 pudo 16 =
ducir un 477 .« &0% dol bensficio provino do una reduccidne
an ol coluatercl adcico . €1 mena jo preventive asf{ compo la-
aatimpcidn dal ricsgo debe de ger multifactorial.al trats -
Mmiunte dptimo roauisrn Al majoramionto da todo ol perfil de
riogge ademds Je la roduccidn dol colostorol, (43)
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Progitin Arterfal:

es uno de lca factorus do riesqo mds importesntes .Los ag

tudios mds rocliuntes subrayen la importancis de los potronss
do flujo no leminar Juo progucen turbulencis ,por lo gque las
plequotans 3¢ pucdon agharir o log porodes vascularee y poten
clor el proceso atorogdnico (64), En un andlisis reciento =
de d0a grasndog ooturdios progpectives llovedos o cebo sn -~
Froncia ,50 mootrd une rnlacifn inversa y potonte ontre hi «
pertongidn y obosidad ,Paro nivales comporables deo presidn -
erteriel ,loa hipurtensos obnsos pronentabon un riceqo rels
tivomonto menor do oanfarmadad cordiovescular que los hipor e
tonsos delgados (45(.

Loe daetouw wel Fooling Projuct rospsclo o laa diforen -
cipe intorindividualos en la prosidn ortorisl diastdlics y -
sug rolacionos con el rieago do un primer sveonto coronorio -
@Wayor dontru de lou siguainten 10 afcs ,dosusatran un rieczga
cuatre vecog mayor Paro las porsonan con prosionos disstdlie
caos de 105 mahg y supsriorag,quo pars loc gun tieorman une prg
aidn disotdlice por dobojo do 85. (ver flgure).

Loos watudios on nuoatro pafs sobro provaluncis du hipegr
tenzidn zon un poco mds abundanten ,la provalencia infurneda
va deads ol 10.7 hasta ol 29.6% (66) y cstos cifPros estan -
tnfluoncicdorn por lo edsg de los sujetcs incluides ;de hecho
an les }jdvanco la prevalencis ancontrads ha sido do 4,1 % ==
(a7},

Le frageidn de enfermedag coronsris atribuible a3 hiper-
tanaidn (prosidn orterial diestdlice por encimn do 90 mmhq )~
so acarca ol 20%, Podrfa obtanerss una disminucidn del 36% -
en ol riengo al disminuir lo predidn artorial debsjo de loge
80 mang .
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HEbito do fumar cinmarrillod:

£n la sctuallaag o) fumer cigarrilioas sigue siendo la -
causa mds grevenitlo do mortelldad 8 invaliosz por enfotmedg
des cardiovnscularas .los mocanismos do nraduceidn son mdltl
plos .Las leaiones atorossclerotices son mds fracuantas on =
fumagorws ,ain ambargd ,lo disminucidn repida del riosgo deg
puds de deojar oo fumar ,Mace sospacher qus uno do loa beLs -
niamos principules o3 la procipitacidn de aveatos pgudos,sia
nicotlina eotimnula la liborocidn do cotocolaminng con el su -
monto gonalquiente da la frecuenecis cardisca,velocided do —-
cantrsccidn ,volumon latido e irritabilidod miccardico,dismi
nuya ol umbral pero lo fibrilecidn vontricular con 10 qQue -
las cigerrillios osumontan su contribucidn pora precipdtsr umo
munrtes sdbita,, »domds 9l monoxido do carbono pusde producdr
hipoxemis y disminuir la liberacidn do oxigsnuy & loo tofidog

£n .atudloa nocrapticos do Auarbsch (49) oncontro ongro
serlento do la fntima  oespociclments d2 log vegos intramicg
cardicoa ,con alomonto hinlizscidn on ol 90% do los que fump
ban 2 cajetillse &48% momon Jde una ,0% ue log no fumodotem -
al rlesgo de inferto sn mujervs do menos de 50 afloa wuy fuma
doras om lU vouces mayor , £n un sstudio du 1963 o 70 durants
un pariogo do ohiarvecidn du 7 2fan se ancontrd ung frocuen-
cia 1% no fumsdoraes ,6% dd l-1& cigarras ,7% 15~26 cigorros-
12% ~25 o mhn cigarreg,entro los fymsedeoros do pipe » pure el
7% . Bards y Chavero on Mduico (506) encantroroen on fumadores
da 20 @ 20 cigerroas ol doblo do mortalidod por IAM 16,25 00w
la gue aufrieron los no fumedores, los que Ffumbban 20 cigo -
rTo8 ¢ mencs (7.99) a los 3 ailos siguientos und mortalided -
go 32% los que contipuaran fumpndo y un 204 lo. gus dejarona-
de fumar , en 3100 coses ce Al 3o gncontro que 405 ,6B8,645=
sran fumsdores y do 2705 ccn infarto antigup 62.32% fueron -
fumaoores (51), Loz dntos cal Pooling Project (fligura) .= ==
el riesge aumnnta de maners oicalonada en proporcidn €on el~
ndmero de cigarrillos consumidas,nn los fumsdores mds 3931 ~~
duos 4l ripzgo ay tres veges mayor
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£l fumor cigercilloo aumenta 18 adhoeoidn y aqrageacidn de plae
quoatags ,.como potenclisdaor podrfa actunr ya ace sumontendo al-
grogor do log loolonss con cads copa do trombo o ol procipie
tar eventos agudos (52,53), Un tépico rnciente de investigse -
eldn 89 @&l efocto del humo sobro los domde oersonac o guionen
ve los ho llsmado fumadores posivos,on un sotudio rocisnto —-
20 co5psto 1o Incidencio do mujoroo {(655) 50-70 ofics de odad—
sopasns do fumodores Tuu do 14,97 an toleclon o loa no fumoe
dotoe .Adumds ls mortalided por todes lag causes ostuve signd
flcativamonto rolocionodo con los hdbitos du fumar de los ma=
ridos y segdn la cantidod (S8},

€1 riosoo do onformacdod corencriec atribuible al tabsco -
on tudas sug formos go dol 43 y lo moyor porte de cae parcon
tejo se dobe o fumor cigarros.
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Zatedn , Suraonalicad g8 Slao A:

£9tudios retroapectivas Tuostran nivolas de strds signi-
flcativamanta mavyares an pacientad 5uad sobraviven a un J3M e
que anite contrales {55,56) sor otra parte ,la porsonalidad =
da tipo A {1mpocivnate,hostil,siemprs aprosurado agresiveo y -
muy comontitiva) y a2lgunos otres factorus intorrelacionados-
3n han acopitado tomn factoreae 31gnificativos an predeclir avan
tos lgqudmicos aguges. La cistincidn wntre pursonalidad A y B
dabe hacerge sor entrovicta dirscta ,Zn un rocisnte astudio -
on Holanda ,nosbro y =y §sres que traba faban por cuenta propie
prrngantaban 2,2 y 5,8 uocoa an coopardeidn cun 3ufatos U0 -
tratajaban para tosrroros .

Al ipvoatigar io9 mucaniamos ool ricsgo vluvedo asociodo
con ung pergonalidad Lipo A,so hn obsorvodo un auments on laeo
niveleses de cortisol y cotncolaminma y niveles mude Ldbilus doe
colestorol ,sobro todo an momontos da gren tansidn {57) el ho
cho de quu la psrsonalidaod tico A alrve pore prodecir onfor -
madad coranertis y que wediante intervoncionas sop pcoiblo & -
vitar un infartc miocdrdics secunadrio aefiale su importancia.
como precipitador,

Caasl tordos lo=z ontuciocs seciman ol rlesgo rolative antro
parsenalidad A y B 2n 2.3 si bian a0 un rigsga poguefic umna -
pravalancia dal 50% Lleva um riesngo otribuible calculado an -
333,

Otro close de fsctores s0m log denominadas "indicedores-—
do apoyo asociasl"™ 5o obsarva un risico aumentacdo de infacto en
tro paragnes Gue no aalaten a funcionea roeliglossa,inactivoza-
an vl trabajo o fuors Ju 61, aquellos aque tisren un isfe qua-
no ae interasa por olloz,parsonas con pedres Jivorgioduusgsone-
timinntos s a3nladad, 3egdn un analfaia prospoctive reciente
dnl astucdio do Framingham sobre pare jas casados aumantd gl «~
rissno 48 infarto an vorones cuysYy 93posas eran profesionalos
tonfan 13 o ads adog de oducacidn ,erdn mds agresivas y ambla
ciosas o tanfoan mds nifog,

Yur Flours. 4.



ESTUDID DE FRAMINNWARM ;

Seguimiento: 10 2dcy

poblacibn;: varones (N:285)
Eded al comisnzo dal ostucio :85-64 afion
Critoriocitodos loz canos ca enf, coronsria (44 casoo)

i
|
foctores do ricugo ,Ikﬁ ’
{
!
1

Cdag NS
preoidén srtorin)l sistelice NS
Coloatorol NS
Cigarrillce/dfa NS
Parsonalidod tipo A 0.368(0.50)

Qouposcidn do la espoan
trobajoc do cficinn contrs trabe jo do Anslar 0.669
trabsjo da oficinag contra trebsjfo do indust 0.762
trobe jo do.oficine contro trabo o domdatico 0,821
Afiog do ingstruccidn cdo la mujor:

(- & 8; 2=9 3 13 ) 0.a14
Aoblcidh co la mujer -0.490
ainttmes ds hostilicod de lo mujer 09,3682
ndanro da hi jos 0.365

Tedes los cocuficientos inoicados <on astadisticomonte
signiflcativoo pare P  0.05

NS = no significative

J}& coaflicinnte logfastico estandarizado -.




Diabntys

3 un putwnte taclor de rivego do anfermececdas cardlovaa
tularus,pusdse actuar comu iniciador y promotor da lp ateroesce-
clorosts , %u oice gus sl riesgo ligudo 2 lo diebetea e mayor
sntre mujstna UL antro varones (veess el cusdro ) (58), tza -
paciuntue disbdticsy presenton niveles menoros do HOL y nive -
tus moyoruss de YLOL con olevscidn modornds dol colwotorol to -

tel lo gun 3z

¢n anular s protwccidn gue tionen B8n COMPOTH =me
clan can los varones,anqgdn dos astudiocs ruciontes,le <diabotoa-
conlluve vl wmiamo rieeco potenty thnto DATS VEIONSS COMO DOT8~
mujures (59}, Los riveqgos twiatives coleulacss: son oproximads
{60) vor

manto  entra tres oy ocun H
cuadro , Lo provelencic de la distbetes ora ze 4,79 y da 7.5% -

ro. £n oml astudio du T

UNLTE VATUNGYE y U julay Toslh comprondidns -

entrue lgu 40 ;y 79 ariog .

€1 riasqgo rolativo de wn distdtico fue de 2.7 ap! condo -
vatsn cifres a loa ecuscidén dol rieano z2tribuiblo ¢ la pobla ==
£16n , sa colcula quu 5 la disbetos puede atribuirsn ol 12%¥ do
mortalicad per enfermeuad coronaria wn varonss y 9! 18% on muw
Joros,

Cn un sstudio progspoctivo llovado 2 cabo gn Hancho San -«
Gurnsrco Cslifornfa,29 obasaruvd una jnteraccidn wnatye diadetoes-
y 8l fumar cinarrillos nque Lteoricamento podrfa explicer ol 553
do les casos f#u enfermudednod ceronariags on ciabdlicoys go0gUn ~=-
cse ostudio {613,

Opagraciacarantu il control oo l2 hiperglucemia en los -=

dlobdticod no paruce disminuir el riesco de la cardiopatf{a {g~

quemica,rer lug we ius diobiticcs dobton artramar el control do
109 rastantwa factorns da riusgs .
€a nusatr pofs  Zubirdm y cols wne0 straron uns fracuon-

cia du 1,3 a 2,3°,
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CETUDTN F FRApIy0eaM

Seguimiento : 4 afos doasom la oncesva expiaracion bianual

Poblacidn : verones (n1 1,325 ) mujares {n= 11,4453

£dad al comionzo 2nl sstudio - a%-22 aros

Criterios: Jodonr los caasos de anformedad corcnaria{i3% casos
fsctarea de rieugo varanos oujarey
Prosidn artarinl aistolice 0.327(26) 'R

Peso reietive NS NS
Colestarol LOA 0.332{46) 0.:59g39§
Colastaral HOL 0.610{15] 3,65001%
Trigliceridos HS s
Clgarros,dfa HE} RE]
Dizbetose §S 0.350
CLG-iipotrofia co VI 0.245% 9,159

para P G.05%
H% -~ no zignificativo
| ceaficionts logistico wstancderizoog .

Todgos loe couficiontes som estadisticamonto vignificativos

Phlscidn : voronues {nu$21) mujeres {n= 937)
adad ol comlounroc dul wstudio- &0-70 ofics o =ds
Critertos : forteiidsg por nmnfarmoenad coronaris (161
en varones 49 casos an mujeras ),

! £STUDIG 0F TUCUMSIH
|
i
1

factores de risago Coeticicnte de

regresidn de Cox

i

! — -

#rtdnd (0= mu sres, l: varonas 0.103

! sexg (0= mujursas 1= varonas 1.119

Jcolesturol o.coe

‘oresidn ortsriol sistalice 3.024

}}:ianron!olu n.022

U Diavetea (U=noc i= 91 1,349

]isoau x calesaturol - 3.35003
nnnna x preaidn arterial g9istolica - 0.0007
jrednd x cigarroa -~ 0,00

Hedad x glateteg - 0,353

|
|

a
it
|

i
n!onu: ilos
\nurn v 5,05

Hs no sienificativo

r1inles 200 estagisticomente sionificativos

i
i
r
i
¢
]
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Obeaidac y actiwidac ffsica:

Uns v3z aue 30 ajusaton 2 otros tactores ,son factorsg menorso
de riesgo ,Transcurridon 26 aitos ds assquimients del estudio -
de Framingham la ocbas{dac 2o wolvifn un ricege nsignificativo-
o indepundients rolacloneco con enformedodos cardiovosculoruo
futuras (vease sl cusdroe )} una mujer con un 1007 de zobropoe
30 30qgdn lag tsblos do lp Metropoliten Life Insuranco ,pro-
santa un rieggo uuparior a 2.5 vocos do controor todas log -
anfarmodocdes coardiovasculorog,

Cada vez aparocen nuoves e intoresontoe observaclonos rg
lativas a l2 diatribucidn do ls groea,laa wodicionas do 1o 0w
buaigad centrel o abdominal {potrdn do tipo mascullino,patrdn-
do comienzo tardfo) slrven psra prodecir ol rivago cordliovone
cular y ol tronotorno motapdlico gque las modicionaoe provias o
do adipouidod total (62,63,564) £€n les mu jorsa,on quienaon pate
talocidn peraco ser mds fuorts ,aumonta on custro vocao ol -«
riosgo do podocer un nuavo Infarto miocdrcico, a partlir do lo
tolocidn mis boja 2 lo mdp alte do medidas de buuto y cadorew
fata modicidn fue un Indleo significstive pora prodecir acci-
dontes vescvularno,

Sigue habiendo problemas al asignar un riosgo significe=-
tivo & independiento a los nivolea do sctividad fisice & son
1o nivaleas do sctividad Tf=i{ca bajoo el rosultado o la cousa
de la smfarmodad ? 0o obstants por el meso da 1ns opinlonoae
y de loo datpa ,su suponu quo la inoctividod Ffsica es un fag
tor do rleago quo dobw tomorss o primera viats y cuyn coh -
tribucidn al rieagu c¢s gsimilor al do la obesided (RA du corce
do dos ontro perdenas inactivao y activas ),

Dobido a correlacionss significetives con otros factorao
d4n rinanc .4n ospocinl presidn arterial, HOL ,LDL y diebotea-
rosultas dificil osailgnar una contribucidn imdependionte oo 12
obpeidad vy de 1o sctividad flaica opara laa anfsrmecdades car-
diovasculares, .
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ESTUDID Gf FRAMINGHAM

Sequimiento :26 aflon

Poblacidn : varanes (n= 2195) mujeron (n= 2714 )

Edad al comienze dol estudio : 28-42 aflos

Critorlos : Todos loa cooon dn enfarmsdadon cardicvasculoe
ros {B66 vaerones y 6488 mujoruc prosontsron onformodad -
corcnarcle,

foctotoo do riosgo woronne mujorsu
oded 0,469 0,390
preoidn orteris)l sistolice .3 0a332
% dul pesc idool seqdn la Hotropo- 0,143 (15.9) 0,199
litan Lifa Insurcnce {?2.1)
Colsotarol 0.30% 0,197
Cigarros /dio 0.232 0.139
intolerancio o 1o glucosa 0,220 0.100
ECG: hiporitrafia uvo VI 0.215 s

Yodouw loa couflelontes ason wvstsdisticamonto significotivose
poaras P < 0.05

NS -no aignificative

Jiconficionte logfstice ostondsrizodo
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Tauncansciasy Tromboticas:

Lo factores do riozze relacicmodos con les tendencias -
ttombdticos 26n Dotonciadbres Ce la atersnsclerpsis, Sin emoar
30 3dlo se ¢lgpone de pocs fnformeciln &corca de oy papel como
prodictores dgo una snPoermodod Nuavs on porsonss normoloe. FOore
ser .o plago ateromotaes y la propie ribring sctivadorog potsn
tes do lae pleguntas ,no debo gdorpronger sus moglclionnn COMO =
la sobrevids do loo nlasuntos ,conticsd du sgregeowe ploguata~
rics ,achasidn y agrogacidn de plaguetaa {n vitro y Pactor pla
quetaria o nfveles dge prostaglendinea scen anormaleoos en pacien
toe de wno onformoaag otorcosclordticn aignificeativa,

Roclentemento sotuclios prozpactivor can seguimienta a larp
qo plazo indican guw algunos potenciadorcs gon factoros de w-e
riongo significativo . €1 Stockholm Prospoctive Study enconte
tro guo la velocidesd do sedimentacién globular ars un footor-
do rivoao =zignificstive . Pupsto auo oza valoeidgad rofleje one
gran porto loz nivaleg go fibrindgono ,astgs ropultadoo con ==
cuerdan con los lnformadon por Cothombery on Suecis , en quo -
los nivales mayores do Tibrindgnnn 20 d30GC18boA (O WMENOTG ~==
proapectiva con infarto miocdroico , La actlvidad Pibrinoldty
€8 pE supusstaments monor on 108 Jus sobreviven deepudn do une
Infarto ,psro todav{? no 23 tivnon datos prospoctivoo, (vouuo-

el cuadro) .

STUCKHOLM PROCPELTIVE STUDY

Saguimionto : 4.5 aiog

poblecidn : varonos an bunna salud {nn 2961)

@dnd al camionza del esotucio -15-77 ados

Criterio: mo=urtas pOr caus:ca vaosculerea igauédmicaes
(184 casos)

factorsy da tdenango (E
Cdad 0,11+
preosidn artorial axﬁtolzca 80,0231
tobagquisamo (1=0i J= no) 0.491
colesterol africo NS
triglicdridgas 0,435
ingice peso-altura NS
hamociobina 0.022
volocidao do sedimentacién globular 0.357

punto do intarsaccidn {(A) -~ 16,68




Diste

Por muchos afica ,ios correlscionsn internscionales entre
grosen seturodes o conhumo do coleatorol hen llevodo & lov in
vestiyodoses a soopochar nue la dieto 28 una cousa Emportanta
de enformagades coronariso ,en gonarel la rolactidn ontre dioa
te y senfermoded coronarie I{ndicws qua ol celeastarol adrico ee-
ol modfador mdos iwportente ,lo qus no o repite suficisntemen
to o8 que lo dists ropresente un Fuorte riongo potenclal on -
todos leo bosss do Ia atardgunnedis,

La "tiplega® dinteo untadounidanse contione nuchas grasaoe
(en sspecisl soturndas) rita on enlestarol v 2l v pobro 0N e
flbran potacsio y calvs mineralua  deifie ul ondotolio colular
sumonte lo prosidn ,cumenta LDL y VLDL , batp VLDL, diamfnuyo
le actividad flbrinolitico,prooucn sglutinscidn du los glébu-
los rojoz ;procipita ovontos asqudoo (65,64} ios steites do o=
paocade ricos on dcido oicopsopantsonoico dizminuysn notoblow
sants VILOL. :

So goton scumulendo datow ,avgdn loo cuoles lou potronee

do alimontacidn clyven pato prudecir los riesgos indfvidualews

de uns anfarmeded wn una pobklacidn , o peaar do las dificulta
dao {nhurentos on nedir lou hibitor dieotdticos Individuoloo -
on une peblocidn totsl . £1 Homolulu Hoort Study ofroce 98 -
tos porticularmonto fuortroo {(var ol cusdro).

Los factores do alimontecidn quo roprosoenton indicos oda

potontss psro predecir le onformodod coronatisn an nag

toe -

progpectivas incluysn  uUn CONLURC Dujo do celorfos totalos ==
disrias .,unc proporcidn de colorfes obtentdss do slmidonos =
. un contenido bojo da FPibras (ol cusl 20 corrolacions dirocs
tamanto con gl concumo do elmidonoo ) y conzumo vlsvedo Ue -
grosmno eoturanoes ,do colestorel vy do proteinas enimeloe
Hay muchas posibilidodas do prevanir una enformednd cOrg
narle modignto Ia diets ,los moyoros factoroo do riersqo do en
rarmedad coronaria como colesterol ,prasidn arterial vy ola =
betes waeoten dirnctamonto relacionadaos con la dista,
Connidarando un rivsgo teletive de haste 7 ;v £ (compa =
rando los !sponsres & los adventlistas dol sdtimo ofa Jua ea-
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S0N vajetarlerns astrictos sn comgpracifn con 8l oztado-
unidansa nromadgio) y coricarando zuifs uns provelenciss
do 807 de porsonsa guo comsumen la ti{nice vistn ostadound
damge wl risegn atribuible es aprosimsdamants del 83%.-
Por conalingulente ,ndn gel 07 ode loe atagues cerdiocaos po

puadon provanic medianto wodideoo cinteticoe

HONDLULYU HEBAT PROCRAM

Seguimlonto: 10 adoeg

goblmcifn : veéronos jopunascas {n= 7705)

fdad dol comlonzo dol estwdic 45«68 afion

Criterios : todos los copos do wno cnfermadod coronse
ria (511 cuqoz ).

Tactores da riasgo ook

: »
£dad 0. 185
Prosidn arteriel slstollen G.401
indico do actividad floice -0.417 :
colgsterol sdrica g.222 1
Triglicoridos HS
Acidgu drice ssrico 0.a3
Glucess sn auoro 0.154
capscidud vital /alturn -0.133
cigetron /Jafe -0,264
congumo de alecohol ~0.264
gonsump colorice disrio ~0,1057 (711)
plmigonas {g) 0,1136 (71.47
aleotcl {g} ~0.1978 {29,2)
Porconts jo de calorfoo da prot. 0.1273 {3.8)
Porcentaje da colofias dn grases 0.1308 (9.3}
Colastacal 1/10000alarias 0.6962 {130,1)

Touos los conficiantas son patadisticenments aignificatie
vos para P < 0.05

NS = npo significetivon

RB# zaafieignte logiatico ostamdarizada,
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Blanteomiento dal problama

L San lmportantes !cs factorses do riedgo coronario un ele

infarto oaqudo dol miocardio ,on los pe-

desarrolic del
cientes nstudiodos en ol Hoopltel Censral Reglonal da -

Orizobo ,Voeracruz .,?7



L)
Hisdtualsg

"“34 ba viasts guo 103 factoros do riesgs coromario influ-

yen 8n la génasis de la cardicpatia isqudmicza ,por tanto 00 ==
probable Gue eatos mismos factorms desenpefen un papel funds -
mantal op los pacigntos con infarto agucdo del miocardio ety -
dladoa aen al H.C.R, do Orizabe, Ver.,".



~~
[
I\

Objstivas

a)

b}

c)

d)

°)

Jdentificer & touos loa paciontos con diagrdtico de ine
foito squdo dol miocoerdia gue acudan o la CE do Cerciolg
gfn ,Urgencisn ,Moapitallizoecidn y Tarapio Intonsive del -
Hospital Genoral Ragional da Orizaba,Vvor.,

ldenstificar todos loo foctores deo riscago coronavio que se
ancuontron prosantes on los pacliontes antos maancionadoa,.
Catogorizac o todos log foctoreog do rioggo carqrarioc praw-
vianants ldontificados,

Damoatroer lo importancic du log fectores de risdgo corg =
natrig on lo gdnosia dol infnrto agudo del miocardio en -~

bose & uau frocuencia do sporicidn

Selacclone:r el factor do rieago Coronorio que Nayormantge
26 obowrwd.
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Desceipcidn del programa do trabajo

Se astudiardn a pacientes con diacndstico do infarto ==
agudo dal miccardio an un periodo de 2 aflos de £nero de 86 o=
Dicilembre da 1987 ,-de cualquisr odod,soxo,ocupscidn ,nivel =
socioecondmico y cualquier clfnica de Adscripcidén do le Dole-
qocidn Veracruz Sur guae hellan ingrasedo al aroes do Urcgenciss
Hospltalizaciin y Terapia Intonsiva del HGRO,

Estn ostudio 9o0rd reslizodo redianta uns "Encueato Dag
criptiva con las siguiontes carackteristicas ,Obsmrvecionsl -
prospective, Dsscriptive ,tranasvarazel

3o solicara un suestionsric o todo poglonte que ingrso-
a8 con Ox establocido » las areon gnotay menclonodas . pOT Moo=
dio do una ontruviata directa o indirocta,

Unp vez obtonidog log doatos de importanciz poro ol Goe
tudlo so proceduars » conocur ,comprendar,snalizor ,sintatizer
y eveluar ok fondmano en ectudio vtilizando las Indicea pro -
ndaticos de Paal y Horris entre muchos otron,

£l objativo Pundamantel de uste ecstudie do investlgs-
cidn es Identificar y Jororquizor a cado uno de los facioros-
de riesgo coronario existentes adomds do corroborar gu impor
tancia en la gendoais del inforto agudo dol miocardio.,
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Rasuitedos ¢

Edod y saxo : So sstudiaron 100 pacientos con disgnds--
tica establocido do infsrto aqudo dol miocordio

ol mayor por
tONta jo corraspondid s los vorones {65%)

y {354} aujerns -~
con uno tase vardn-fnujor de Bproximodemonte 23l

ronpocto & lo adad al maysr porecontajo lo encontrsmos de
40«30 5hino=27 sujotos verponca vy mpyorsa do 60 afios=25 vorones

y #6lo ung monor do a0 aftos, la moyor fracuoncla on nujares —

ant mayotug do &0 -1& soguido da 12 onfsrase con adod satre 50
y ¢0 efos,

Historia Familinr pocitlva 12 oneontremoca on ol 43% do-
nuostros gnoleontes 26 varanes y 17 nmujercu.
Pamilébrus pooitivos aseciudys con al
2y jatog,

y los <ntgcodoentos
hiébito do fumar sn 29 ~

Tohoguisme 53 veronoe fumnban { 26 @enos de uno cajatills
J?=una cnjotille y 8§ mos do uno enjoecilla) 21 nujuroe Pumaoban
{11=nanog do uno cojotilla ,7=une cojetiliv, 3=+ do una caje -
tills ., 26 sujutas no fumabon, on aintosis la mayor frocuan -
cio an funudaros oo ancontro on los que fus2

2n menaz do unag ~
epjoti)ls tontaos hombres edmo mujoresn,
mgban una co joatille,

Hipectannidn.- 1o sncontramoa on ol 47% do nueatros gujo.
oo agtudisdog 26 verorpn (16=levo T=modorsca I=agvera) 271 mu-

jorzs (11wleve Samedorade 2=covars) rospucto o los afos de hi~

zoguido por loe que fu-

t

partanyidn 15 tenfan monoy do 5 Aftas ,15 de 5 o 10 afios y 19 ~
mps deo 10 ailor , 35 raeibfan tratumienta ¥y 11 no su trotaben,
Strean y Parsonplidad A 28% tenfan pcorsonslidad A (24 T

rones y & mujeres) y 90% tanfan strags voricblo (58 varones y-
32 mujoroa.

Dimbatos  la sncontramodos on 337 do nuestros pacientes 3 7=
wujeres y 16 veronos,

Gheviopy y activided ffaica.~4€ ) aron obaesos du qrodo va=
rigble {31 varonas y 17 mujores) y ol 1007 ordn sodontacios.
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2

addros dw ricaco mGltinles

20 varonas tenfan 2 factores { la asociscidn mpg fre -
cuante fus obeaided .taboguismo (10) seguico do H.A.5. «tazba
quisme {7) tras factores on 5 vaornsa {tobagqulsmoeHASs+diabo~
tes) custro foctorna=t varones (ohesidadetobag-HASsdiobatag)
an lae mujeres : dos Factornew 12 mujeres similares o los do
los wvaroneas ,,3 factoremam 5 mujsras y 4 fPrctorecs &4 mujuroc.

Como complamento ingicamous ol sitio do localizocidn mée
frocusnte do loes infartos analizacdos: {Mujsros) 12=inferic -
res; 15=anteriorea ,3=lsteral 1 t6=antorolatersl.

voronos JO0=infarior !%=sntorior 3= lateral “5»anterolatersl

A continuzclén se asquemotiza on forms do teblas low re-

sultodoys obtenidus an le invescigacidn,

l,~0dad —godontarisma

100 76 2.-5trosn
100 3,=tpbeguismg
w 0% 4,-Hipartonsidn
w1y 5.-Higtoria fomilisr
5 6.,=Diabetoo
T.-Pargonalided A
go © WY §.-0Obosidaa,

[
W
r
\J|
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TABLA T SE X0
RASCUL INO FEMCNIND
658 35%

RELACION VARCH-MUJER 2:1

TABLA 2 EDAD
HOMBRE MUIER
MENORES DE § a0 akOS 1 0
DE 40 A 50 ARGS 29 9
0L 50 A 60 ARos 12 10
1AS DL 60 HWARDS 25 16
TABLA 3 H A (74%)
MENDOS DT UNA CAJETILLA ‘ 28 11
UNA CAJETILLA 17 ?
]
MAS DE UMA CAJCTILLA 8 3
N0 FUHARAN 12 14
HOMBRE MUJER

—



S I

HOMBARES MUJERES

SEDENTARISMD £M €L

|
’L

100% CASTS

TABLA 6 HIPERTENSIOQN 473
LEVE 16 11
MODERADA 7 8
SEVERA 3 2
MENDS Of 5 AROS DE HAS 15 TOTAL
5 A 10 303 H.A.S. 17 TOTA
MAS DE 10 ARGS DE H.AL 3. 19 TOTAL
CON TRATAMIENTE 36
338 TRATAMIENTD 11 TGTAL

HOMBARL MUJER,
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TABLA 7 OIABETES 33%
— I
HCMBRES MUJERES
L6 17
TABLA 8 PLASONALIDAD A 28%
HOMBRES HUIERES
28 N

FACTORES DE RIESGO MULTIPLES

iA,H'A'S‘ + TABARUISMO 7 3 [
0BESIDAD « TABAUISMD 10 2
OBESsTAHAJUISMO + HAS « DR 3 4
TABAQ « HAS « DM 5 5
HAS + DBESIDAD 3 3
HAS + DIABETES ' 2 2
SUMA DE L03 FACTORES 20 12
SUHA D& TRC3 FACTORES 5 5
SUNA DE CUATRO FACTORES 4 4
HOMBRE MUJER
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fogmurtario:

Log factorus da riuBgo sa puwden clasificar en oriocoidgi-
[ y preclaponentes ,por #jemplor el tantagulamo w9 un com -
pertamianty aprenaico por imitscidm un un contoxto social,Mow
tivacidn personel y zsesoramiontc por parts de Otrags son lose
mdtodoo ususleos por los cuales se puode cambler eote comporta
miantu ,aunque trotamientes paicoldgicos o fermacoldgicos 2zua
lon sur dtiles a vocoou.0Tra coteqgorfe ss la de gsituacionos hg
revadan o condicionne dntrinsecas mdolces ,como ls hiperlipiw
domfoa ,Em natos casco, ol pacignta no tienn ningune ruaponss—
bilidad uel proceso pstoldgice ; « menude go emploan z2oontog-
farmacoldqgicos adowds <o recurrir a ostraotegisve porn modifi -
cot ndbitos (P, cf.,cisminuic coleatorol an lo dfots) Uno tor
cora :a}uquri& us 1z de las influsncios nxogends {p,oj,, in =
flucenciss ambiontales,socialus o do ocupacidn) sabro lao cug
lus o) pasctents puede o oo tener un control innadipta

Hay muchag causocs que Intorvionon un loo foctorpo do —--
riesge, por lo cual hey diforuncize cualitstivee on lao satra
togisa ¢s trstamionte .Avemds ,los factoros da riosgo vy 9u =-
participecidn donon anfocerseo on el contaxto del {ndividuo -=
la fomilia y lo socindad.Eota complojidad haco axtraoidinorig
manto diffcil valorar los rinmsgoa y beneficios doade los pun-

tes da uwista mddlco vy dtico,
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Assument

tia cobe Cuos de jue la provencidn de onfarmadades Care
diovesculares as un objetiva nobls ,pero ae nocenitan muchos
més estudion pars doterminar con que modificaciones do factg
res de rfesgo sc¢ obtlonon do monors consiatonte disimucionse
identificablon ,8 un costo mcoptoble do ofectos colatorsleoo-
y gestoa finonciaron. Al collningr ol taboguismo y modiante -
el control precoz do hipsrtansiln modotads o grove so contri
buye 2 une roduccidn subctancirl ¢n enformododnn cardiovoacy
laren ,Dsbe ccoptagan que cintto proveluncis o7 une coON90 -
cuencis inovitoblo del modo do vide proplio do nuestro givi -
lizocidn ocecidontsl .En el momonio sctual ,parecu quo loo ==
még prudonto doade ol punto do vists mddico,dtico y scondmie
co sctfn ldentificar y ofrucar tratamionto 8 los individuooe
que podrfan boneflcinrse mds :lus quae presentsn rioogos mo -
yoro y que puodsen nda fécilmente moolficor los foctorss do-
rieage ,Sin amborgo ,sl sntusisamo do toda intorvencidn dobo
adaptores siompre o les valores porgonales de los pacientud
los valores polfticos do la sociedad y 102 rocursos aecondmie
cog disponibleo pars ol gistema do asolud pdblica,



Conclusionss

Como ae ha visto en nuestro eastudio ,los datos da-
prevalencia de factores de rinsgo coronario en la pabls -=-
cidn moxicena aon insuficientss y on,muchos cn209 DOCO (0=
pregentetivos ,sparte ga qua muchocs de ellos no son rocion
tes y ninguno informa soore posiblos cambicas 3 travds dol-
tiempo , luizdas dabido & la felte do informacidn que osoto-
mua reconociendo, en nuedtro modio la importamcia de los =~
fectorns du ricsga coronario ha side motive de controveroe
ais ,,Loe principasloa dotecrmincntoa do los fndices de car=-
diopot{a coronaris en lac poblaciones ys son conocidos y -
tambidn vo hs cempatrado que es fsctible lograr reducir le
{ncidencie y la mortalicad por unformedad coronorie corri-
giendo aportunamante talss doterminantes .

Hogotroo sncontramos una mayoer fracuencia en ol sexo
masculing con une tsss 2:1 y un 433 do historie femilior =-
pooitive,coul la mitad de lop coaoo,; y como so ha moncio -
nado al hibito de fumar {ntoractus deo monoro sinorgica con
lo hiztoric Familiar ,nosotros oncontramcs eso ssociscidéne
an 2% pacientesz. lomo puede verse en la?s tablsa do rasul -
tadas el factor =néo frucuentemente hallado fug ol atrese
90% snquido toboquiecmo (74%) Obaoidod (48%) Hiportensidn -
arturinl statamica (473) historia familiar (43%) diabetes
(33%) v la porsonalldad A (26%) do mecon aporto podoman con

sidorar 1 sedontariamo que se encontrd on ol 100% do log-

cnnoa -

Un aepacto do maxiwa relevancie us qgue on ningdn pa-
clunty vatudindo haobfa determinecionase previas o actudled-
dae Lfgidos en un factor congiderado como deo primar ordone
y subrv wi Ccusl puvown estsblucerze megildas proventivas 6=
dBcusuday .

1 porcuntajn deo enfaermsded gue so pueds provenir re-
ducinnco la exporicidn al rirsgo a niveles més ideeles a)-
calustorcl sdrico total ,recducido 2 nivelea e idealms de -
160 mg (IF«t44’) calastarol HFL wlevando los niveles medios
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an 5 ng maalants e jercicio a ndroints ds peea ([F=lE5) pre -
9i16n actarial ,dlsminruvango la dleatdliica a munos do 30 mmae
hg (IF=36%) mébito de fumaricosa da fumar cual iuler tlpo de
taboco /1¥=43%) Personalidod tipo 4 ,canbie a gorgonalicgace
tipo B8 o disminucidn do los ofectos sstrassnins socinlod -
{$Fe338) v diabotos {1F= 15T}, Por sonaiguisntn el 0% do -
loa enfoympdages coranarias su pueden pravenlrs mnadiante fne
torvencionas que disminuyan les factores do cinogd eonoci -
dos .La nmoyor parte da wata prevencida se puade lagrer me -
dfsnte a! cosa da funmpr cigarcillon  y casbing dintdticon -
sgecuadons, , uizd la w@aners wds offcaz y a9 ~anor cast® pora
gravenit la unfetmeaad coronarie consolsts ua uno combing «w
cifdn da recomondaclonng nue lloguen directaorents 3 teds Llo-
poulacidn v ostudios =dw dvatallados con intarvenciones on -
lps faallise gue nreoentan viesges elaovedoy

fue acoptadga la dipdtoels qus so formulo ya quo an «-
contraoog  como la gran mayoris oo gotudias muntialos unde
correlesidn de lon foctores du rloggo meyores y mancrun #on-
8} dosarrollo del infarto agude del miocardic,

Cono corolorfa ahors 9o lnvesti{gnn mignoe aconirol ro
moto * quez han {do gznando naco 5 pocos aceptlalitn cono are
wo dlagndaticy on la anformndod coronoria 3¢ trata dol -oe
pliogue e&n 9! ldbulo zuricular y el srco cerneal

lulén eovbe cudnto tangsn oni ,pers patos signoe hon w~a
igo gonando acsptacidn y satdn entrpamdo en al armamontarium
clintce,
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