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Qe é factor de riesgo?

on contacto con el bacilo de Koch
) de contraer la tuberculosis?

acto tiene riesgo?
tor de riesgo es factor

etes é a causa de las molestias
‘ ovasculares?
@ E un factor de riesgo?
= Factores de riesgo, son los que se asocian a una

mayor probabilidad de tener una caracteristica
o enfermedad



Medida del riesgo

mujeres 100
hombres 100
200

Prob Evento >1
Factor de

riesgo
En mujeres



Intervalo de
confianza (95%)
riesgo
significativo

*

riesgo no
significativo



cte c acas de lo Riesgo Relativo
‘da Odds Ratio (OR):

ara es la caracteristica mas

R=1 OR=
PR>1
OR<1

o relativo: estudios transversales no caso
| (no se conoce quien tiene el evento
L antes de la investigacion)

5 Odds Ratio: para ambos los casos



NETe) Total
b=9.700 a+b= 10.000
c+d= 90.000

dds Ratio), que mede a chance de determinado evento ocorrer.
Razao de Chance = axd/bc = 300x89.300/700x9.700 = 3,946

‘ Doentes Controles total
: ‘sto 300/2=150 9.700/99=98 248
N%oosto 700/2=350 89.300/99=902 1.252
Total 500 1.000 1.500
ndo teremos:

RR= [a/(a+b)]/[c/(c+d)] = (150/248)/(350/1252)= 2,14
RC =ad/cb = 150x902/350x98 = 3,946



- de Investigacion

ale

Andlise estadistica:
Univariada: riesgo relativo o
odds ratio

Multivariada: regression
logistica



i5enos de Investigacion

Analise estadistica:
Univariada: odds ratio
Multivariada: regression
logistica



Jesenos de Investigacion

Anélise estadistica:
Univariada y Multivariada:
regression Cox



saracteristicas de las molestias
' cronicas

no existe factor tnico)
de factores

i6on multi
res de riesgo
vientales (fisicos, quimicos, nutricionales)
Istitutivos

= L olestia=> maultiplos factores
' Un factor=> diferentes molestias

5 Predisposicion individual (genética)
= Inicio insidioso, oligossintomactico

10



" Cuantos son?

arcadores de riesgo
on los que se asocian a una
de sufrir una enfermedad

1nos pocos de los mas de 250 factores de
cardiovascular conocidos seran tutiles en
tica clinica para evaluar el riesgo
rascular individual: Factores de riesgo

- tradicionales



Traditional Risk Factors Non-Traditional Risk Factors

Age
(Menopause)

Chronic

Chronic inflammatory
/ Inflammation Diseases
\ /
Atherosclerosis Homocysteine m
— I —~—

. Fibrinogen
Hypertension Atherothrombosis Microproteinuria
Albumin/Creatinine

— 3=

>
: Metabolic e et o
Dyslipidemia \ -
- Renal Syndrome
Disease
Obesity/

i Left
Lack of * cg'c‘ﬂ“,,m Ventricular

Exercise Premature Hypertrophy
Family

History of
CA

A

Major Risk Factors for Coronary Artery Disease

-Age (men 2 45 years; women 2 55 years)

-Family history of premature coronary artery disease

(CAD in male first-degree relative < 65 years)

-Hypertension (BP > 140/90 mmHg or on antihypertensive medications)
-Cigarette Smoking

-Diabetes

-Hypercholesterolemia

-Low HDL cholesterol (< 40 mg/dl)

-Hypertriglyceridemia (> 200 mg/dl)

-Obesity




Estudio de Framingham

1962 1971 1988 2002
Asociacion del Inicio del Asociacion directa Inicio del
tabaquismo Framinaham de la presion arterial Framingham
con la enfermedad Offsprin 9 Stud sistolica aislada con la Third Generation
coronaria pring v enfermedad coronaria Study

1957
La hipertension 1967 1977
y &l colesterol Asociacion de la Asociacion de
aumentan el riesgo obesidad y la triglicéridos y 1994

Iruiclo gl de enfermedad actividad fisica lipoproteinas Descripeion de

Framingham

Heart Study coronaria con la enfermedad || con la enfermedad factores de riesqo
cardiaca coronaria para la fibrilacién

auricular

—

1961
Se introduce 1970 1978 1996

¢l término La hipertension Asociacion Descripcion de la
factor de riesgo aumenta el de la fibrilacion progresion de la
riesgo de ictus auricular hipertension a la

con el ictus insuficiencia cardiaca

1964
Primer informe A _19,24 2 1988 1998
sobre ictus v ooy Asociacion inversa nﬂgeg;arggge?:s
enfermedad del cHOL para predecir
cardiovascular con la mortalidad el riesgo coronario

Rev Esp Cardiol. 2008;61:299-310. - Vol.61 Num 03 DOI: 10.1157 /13116658



Ciaide diabetes mellitus y factores de
”,rgg cal .. vascular en la poblacion adulta de
acomunidad de Madrid: Estudio PREDIMERC

al de base poblacional en el afio 2007.

oresentativa de la poblacion de 30-74 afios,
dad)

on 2. as con una edad media de 48,3 anos;

ujeres.

C95%: 7,0-8 9) diabetes (historia o =126 mg/dl)

95%: 4,8-6,1) glucemia basal alterada (110 - 126 mg/dl)

95%: 27,3-31,5) tiene hipertension arterial(TA<140/90)

(IC 95%: 21,4-25,2) hipercolesterolemia (CoT 2240 mg/ dl)
C95%: 20,8-25,0) sobrepeso (IMC=27)

o 95%:19,8-23,6) obesidad (IMC = 30)

= 23,9% (IC95%: 21,8-26,1) obesidad abdominal (88 m, 102 h),

m  85,5% (IC95%: 83,1-87,1) sedentarios

= 28,4% (IC95%: 26,3-30,3) fumadores

.‘ 1

N N N N’



