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Editorial

William Kannel y el estudio Framingham

William Kannel and the Framingham Study

El Estudio Framingham ha hecho varias contribuciones a la cardiologia preventiva, de modo que es
dificil especificar las que tuvieron mayor influencia. Se puede senalar el concepto de “factor de riesgo”
en si mismo, ya que el término y el concepto fueron reconocidos y promovidos por primera vez en el
estudio Framingham.®

El Dr. William B. Kannel (13 de diciembre de 1923 — 20 de agosto de 2011), record6 ademas que el
estudio fue uno de los primeros en mostrar que la “muerte subita” es una caracteristica importante de
la enfermedad coronaria, que uno de cada tres infartos de miocardio pasa inadvertido, que la fibrilacion
auricular es una arritmia frecuente y seria, y que la insuficiencia cardiaca se asocia con una alta
mortalidad.®

El estudio se inici6 en 1948, para investigar una epidemia creciente de enfermedad coronaria, mediante
un enfoque prospectivo, entonces novedoso para los estudios poblacionales epidemiol6gicos.?® El
proposito era determinar qué caracteristicas diferenciaban a las personas que mas tarde presentaban
enfermedad cardiovascular, de aquellas que no la presentaban. El concepto que prevalecia entonces
era, que se debia buscar una Unica etiologia que fuera suficiente por si misma para causar enfermedad
cardiovascular aterosclerdtica. No tardd en ponerse de manifiesto que la etiologia era multifactorial;
entonces se definieron los ‘“‘factores de riesgo” mayores y se corrigieron algunos conceptos clinicos
erréneos”.H?

¢ Que han demostrado los ensayos recientes? Actualmente se trata de cuantificar las contribuciones de
cada uno de los nuevos factores de riesgo, como la homocisteina, la lipoproteina (a), la resistencia a la
insulina, las particulas pequefias y densas de LDL, la proteina C reactiva, los factores de coagulacion y

determinantes genéticos de enfermedad cardiovascular, entre otros.®
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Se esté centrando la atencion en factores de riesgo de enfermedad cardiovascular en anciano y mujeres.
Ensayos recientes muestran la eficacia de tratar incluso las dislipidemias moderadas y la hipertension
en la prevencion primaria y secundaria de la enfermedad cardiovascular.®

El Dr. Kannel ha manifestado en multiples eventos internacionales de Cardiologia, que se requieren
estrategias poblacionales mas efectivas para controlar la epidemia de enfermedad cardiovascular
aterosclerotica, con medidas que hagan descender la alta prevalencia de los factores de riesgo, a un
nivel mas aceptable. Estas medidas podrian ser, por ejemplo, normas sanitarias para mejorar la dieta,
reinstaurar la actividad fisica como parte de la vida cotidiana y eliminar el tabaquismo. Esto es
particularmente importante para los paises en transicion a habitos de vida occidentales, que quieran
evitar la enfermedad cardiovascular epidémica que se asocia con esos habitos de vida.

El estudio Framingham ha contribuido a la cardiologia preventiva en varios aspectos: 234

e El indice colesterol total/HDL es el perfil mas eficiente para evaluar dislipidemias como factor
de riesgo de enfermedad coronaria.

o Los valores promedios de los factores de riesgo que se consideraban ‘“normales” eran en
realidad suboptimos; esto llevo a que se revivieran las recomendaciones enunciadas en EE.UU.,
para controlar los factores de riesgo.

e Los factores de riesgo mayores tienden a presentarse juntos, solo en el 20 % de los casos se
presentan aislados. Se ha comprobado que alrededor del 30 % de los episodios coronarios en
hombres y el 56 % en mujeres afectan a personas con 3 0 mas factores de riesgo mayores.

e Los factores de riesgos siguen siendo altamente relevantes en los ancianos.

e Laimportancia de la hipertension sistélica aislada y la hipertrofia ventricular izquierda.

e Fumar es un factor de riesgo, mas importante de enfermedad coronaria que de cancer del
pulmén.

¢ Incluso el ejercicio moderado protege de la enfermedad coronaria, no se requieren ejercicios

vigorosos.
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