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La evidencia sugiere una posible conexión bidireccional entre la enfermedad 
cardiovascular (ECV) y el síndrome de fragilidad. ( En todos los pacientes con 
ECV. 25% a 50%. Fragilidad

Which Came First, the Frailty or the Heart Disease?
¿Qué fue primero, la fragilidad o la enfermedad cardiovasculares?

Kelsey Flint, MD Am Coll Cardiol. 2015;65(10):984-986. doi:10.1016/j.jacc.2014.12.042
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Inflamación Crónica.  

IL 6 HIGADO
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Niveles     IGF-I
SARCOPENIA.
Discapacidad

PCR.

Mediado por IL-6 ICC y envejecimiento
Produce proteólisis, atrofia muscular ↓ peso.

Factor de crecimiento semejante a  insulina tipo I 

↑Producción de citoquinas
disfunción endotelial 
↓ON sintasa→ aterogenesis 

Podría ser tanto mediador como 
marcador de inflamación Desarrolla catabolismo y sarcopenia 

↑ actividad pro coagulante
↑ liberación de IL-1

biomarcadores  Citoquinas

Medicina Interna de México Volumen 29, núm. 6, noviembre-diciembre, 2013.
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2 Factores de riesgo individuales 
incluidos en los algoritmos de 
predicción multifactoriales de las 
enfermedades cardiovasculares, 
como la puntuación de Framingham 
(asociado con fragilidad). HTA, DM II, 
Fumar 11,   HDL, ECV.   

Bouillon K, et al. Heart 2013;99:737–742. doi:10.1136/heartjnl-2012.

2011 Elsevier España, S.L.carlos F. Sanchez

Masa muscular esquelética↓

Relación ECV Y Fragilidad. 



Sistema hormonal ( Participa en otros procesos fisiopatológicos del organismo).

La Angiot.  II actúa a través del receptores (AT1R y AT2R). ↑Angiotensina II

La mayoría de las funciones de Ang II se llevan a través AT1R.  Las funciones biológicas de la  AT2R están menos 
estudiadas.

Division of Geriatric Medicine and Gerontology, Johns Hopkins Clin Geriatr Med 27 (2011) 53–65 



La unión de Ang II a los receptores  AT1R o AT2R activa diversas vías de transducción de señal 
compleja, activando varias proteínas intracelulares (citoquinas). 



El Sistema Frail renina angiotensina

↑Angiotensina II

↑corticoides
↑citoquinas
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Esquelético↓                       
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Ambas condiciones fragilidad y CVD, afectan negativamente la salud y disminuyen la calidad 
de vida, presenta un desarrollo progresivo en el transcurso de los  años y pueden presentar 
una fase subclínica .

La prevención y el control de los factores de riesgo pueden jugar un papel importante para 
evitar resultados adversos en la salud y el proceso de envejecimiento. 

El reconocimiento precoz de los factores de 
riesgo para las ECV en los mayores frágiles, pre-
frágiles y no frágiles puede cambiar el proceso 
de la enfermedad .



Cardiovascular disease risk scores in identifying future 
frailty: the Whitehall II prospective cohort study 

Objetivo: Para examinar la capacidad de los algoritmos de riesgo enfermedad cardiovascular (ECV) ampliamente 
utilizados en la atención primaria, para predecir fragilidad. 

. 3895 participantes (73% hombres) Edad 45-69 años.           Libre de enfermedades cardiovasculares al inicio del estudio.

seguimiento (2007-2009), en base a los siguientes indicadores: la percepción subjetiva de agotamiento, baja actividad física, la 
velocidad al caminar lento, baja resistencia a la adherencia y la pérdida de peso.

CONCLUSION: El uso de las puntuaciones de riesgo de ECV en la práctica clínica también puede tener utilidad para 
la predicción de fragilidad. (índice de fragilidad 2.8%).

Bouillon K, et al. Heart 2013;99:737–742.



Bouillon K, et al. Heart 2013;99:737–742.(índice de fragilidad 2.8%).



Cardiovascular risk profile and frailty in a 
population-based study of older British men

Objetivo:  fue examinar las asociaciones de una serie de factores de riesgo cardiovascular con la fragilidad y 
evaluar si éstos son independientes de ECV establecida.

Estudio transversal 1,622 hombres Edad. 71-92 años. 

876 (54%) fueron pre-frágil                 303 (19%)  frágiles. 

876 (54%) pre-frágil

La fragilidad se definió mediante el fenotipo Fried.

Período Seguimiento 2010-2012. 

24 ciudades británicas.

Conclusiones:  La fragilidad se asoció con un mayor riesgo de una 
serie de factores riesgos cardiovasculares (incluyendo la 
obesidad, HDL-C, la hipertensión, la frecuencia cardíaca, la 
función pulmonar, la función renal; estas asociaciones fueron 
independientes de ECV establecida.



Conclusiones:  La fragilidad se asoció con un mayor riesgo de una serie 
de factores riesgos cardiovasculares.



De 4.735 participantes elegibles, 2.289 (48%) no eran frágiles, 299 (6%) eran débiles, y 2.147 (45%) eran del 
estado de fragilidad intermedio. 

Conclusión: La enfermedad cardiovascular se asoció con una mayor probabilidad de salud frágil, en aquellos sin 
antecedentes de ECV, la extensión de la enfermedad cardiovascular subyacente medida por ecografía carotídea 
ecocardiografía, estaba relacionado con la fragilidad 



Conclusiones. 
Las ECV (ICC, Ateroscletosis) etc., están mediada por un proceso inflamatorio crónico, observándose niveles 
elevado de citoquinas (IL 6, IL 1 B, PCR, FNT a), en las personas frágiles, pre-frágiles en comparación a los no 
frágiles. 

Las ECV y la fragilidad tiene un curso progresivo al transcurrir los años y presentan una fase subclínica en la cual, el 
reconocimiento de los factores de riesgo para las ECV en los pacientes frágiles, pre-frágiles y no frágiles puede 
cambiar los desenlaces de la enfermedad.

La enfermedad cardiovascular se asocia con una mayor probabilidad de fragilidad y la fragilidad puede ser 
resultado de la enfermedades crónica CV. La conexión bidireccional entre ambas se debe, entre otros factores a la 
relación de los biomarcadores de inflamación (sistema renina Ang.) presente en ambas entidades pero también, a 
los factores de riesgos propiamente de las ECV.



Gracias…...


