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Siempre se pensó que las enfermedades 
cardiovasculares eran principalmente un 
problema de hombres. Sin embargo, a medida 
que avanzaban los años 2000, las muertes 
de mujeres por esta causa superó a la de los 
hombres. Esto llevó a los cardiólogos y científicos 
a preguntarse: ¿por qué estaba ocurriendo este 
fenómeno? La respuesta fue sorprendente: estas 
enfermedades siempre se habían estudiado en 
el sexo masculino, lo que llevaba a diagnósticos 
incorrectos en las mujeres y, como consecuencia 
a un aumento en el número de defunciones 
por infartos, superando incluso a los casos  de 
cáncer. 

Todos podríamos creer que la ciencia ha 
avanzado a pasos gigantes y que ya no hay mu-
cho por descubrir. Sin embargo, hay asuntos im-
portantes que aún no se resuelven, como la falta 
de investigación en las mujeres. Y podrás pensar 
que esto no es cierto y que a las mujeres de tu 
familia, conocidas y amigas se les debe dar los 
mismos medicamentos que a sus pares mascu-
linos, sin embargo, ahora sabemos que en algu-
nos casos no debería ser así.

El despertar de la conciencia 
científica, ¿Cómo empezó todo?

Nosotros, Jazmín Flores Monroy, Diana 
Ramírez Hernández y Diego Lezama Martínez, 
nos dedicamos a investigar las enfermedades 
cardiovasculares hace 7 años. Empezamos ha-
ciendo comparaciones sobre cómo evoluciona 
el infarto en el corazón en machos y hembras. 
Descubrimos cambios importantes a nivel mo-
lecular que afectan órganos completos, como 
el corazón y las arterias, y que son exclusivos en 
las hembras. Esta disparidad nos llevó a indagar 
más sobre el desarrollo de estas enfermedades 
del corazón en el sexo femenino.

Cuando hicimos la revisión teórica del por-
qué no se han investigado a fondo las enferme-
dades cardiovasculares en las mujeres, descu-
brimos una gran falta de información sobre las 
diferencias entre sexos y la escasez de estudios 
específicos en hembras, una situación que  per-
siste hasta el día de hoy. 

Diferencias de Género en las 
Enfermedades Cardiovasculares

Sabemos que las enfermedades cardiovas-
culares han sido conocidas por mucho tiempo, 
pero déjame contarte algo interesante. La pri-
mera conferencia sobre enfermedades corona-
rias se transmitió por televisión en 1964 en Ore-
gón, a las 11 de la noche, en un episodio titulado 
“El camino hacia el corazón de un hombre”. Esto 
se debe a que anteriormente se pensaba que es-
tas enfermedades solo afectaban al sexo mas-
culino. No fue hasta  el año 2001 que el Instituto 
de Medicina de los EUA publicó el artículo “Ex-
plorando las contribuciones biológicas: ¿El sexo 
importa?”, donde se abordó por primera vez la 
necesidad de incluir al sexo femenino en los es-
tudios farmacológicos y en las pruebas de nue-
vos fármacos. 

En el año 2004, en la reunión de la Aso-
ciación Americana del Corazón, se expusieron 
resultados que mostraban que el infarto se pre-
senta de diferente forma en hombres que en 
mujeres. ¡Atención! Los síntomas más comu-
nes en hombres son dolor de pecho y en brazo 
izquierdo, que se consideran señales claras de 
problemas en el corazón. Sin embargo, te sor-
prenderá saber que no todas las mujeres experi-
mentan estos síntomas cuando están sufriendo 
un infarto. En segundo lugar, pueden sentir di-
ficultad para respirar, fatiga intensa, dolor es-
tomacal, sudoración y muchos otros síntomas 
que pueden confundirse fácilmente con otros 
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problemas de salud menos que 
un infarto en el corazón. Los 
médicos también han encon-
trado cambios en los registros 
electrofisiológicos que no se 
encuentran en hombres. 

En resumen, un diagnósti-
co incorrecto puede llevar a un 
tratamiento inadecuado, lo que 
desencadena la muerte súbita 
por infarto en mujeres, sobre 
todo en aquellas menores de 
50 años. Casi una década des-
pués en 2015 en la “Declaración 
de las consecuencias cardio-
vasculares de Diabetes Melli-
tus”, se notificó que las mujeres 
diabéticas deberían hacer más 
ejercicio que los hombres para 
disminuir las complicaciones 
cardiovasculares. Posteriormente, el Instituto 
Nacional de Salud de los Estados Unidos, decla-
ró que sólo el 27 % de los experimentos científi-
cos incluían a mujeres entre 1997 y 2006.

Si bien, esto podría solo quedar en cifras, 
debemos hacer conciencia que lo que ha pro-
vocado es un mal entendimiento de las enfer-
medades cardiovasculares en las mujeres desde 
su diagnóstico, tratamiento y seguimiento. Por 
ello, esto se ha convertido en un reto para la co-
munidad científica femenina.

Desgraciadamente, esto va más allá de 
simples cifras e historia, ya que actualmente las 
enfermedades cardiovasculares son la principal 
causa de muerte en mujeres mexicanas, supe-
rando incluso a los casos de cáncer. Mientras 

se dedica un mes entero a concienciar sobre el 
cáncer de mama en octubre, no existe un mes 
dedicado a crear conciencia sobre el impacto de 
las enfermedades cardiovasculares, que causan 
la muerte de 1 de cada 3 mujeres cada año. Es 
importante tener en cuenta que las enferme-
dades cardiovasculares en el sexo femenino 
actualmente superan el número de defuncio-
nes con sus pares masculinos desde 2014 a ni-
vel mundial, por lo que no podemos ni debemos 
seguirlas considerando como enfermedades que 
afectan solo a los hombres.

Fuente: INEGI. Características de las defunciones 
registradas en México durante 2020.
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Desafíos en la Investigación 
Científica

Pero no se trata solo de hacer más inves-
tigación en mujeres o de la inclusión de especí-
menes femeninos en los estudios científicos, si 
no de considerar todas las posibles variables que 
influyen en su desarrollo. Entre una de las más 
importantes encontramos a la edad porque ésta 
determina la evolución de una enfermedad. En 
las mujeres el envejecimiento involucra el inicio 
de la menopausia, un proceso donde se dejan de 
producir hormonas sexuales (estrógenos y pro-
gesterona) y que trae consigo un sinfín de cam-
bios en la vida de una mujer, que van desde los 
famosos bochornos hasta la aparición de enfer-
medades metabólicas como la diabetes, óseas 
como la osteoporosis, cardiovasculares como 
la hipertensión y el infarto, o incluso mentales 
como la depresión.

 
Avances y Descubrimientos

Te cuento que, en el laboratorio, llevamos 
a cabo un experimento retirando los ovarios en 
ratas hembras para simular la menopausia de 
las mujeres. Los resultados que hemos obtenido 
hasta ahora son bastante reveladores. Encon-
tramos diferencias entre hembras jóvenes y las 
de edad avanzada. Las hembras jóvenes conser-
van mecanismos que ayudan a compensar los 
efectos negativos de la disminución de hormo-
nas femeninas, lo que minimiza el impacto en 
la función cardiaca. Por otro lado, en las ratas 
hembra de mayor edad, la pérdida de hormonas 
sexuales tienen consecuencias más graves, alte-
rando por completo el metabolismo y volvién-
dolo ineficiente en muchos casos. Entre los cam-
bios más destacados, observamos un aumento 

en los niveles de  glucosa en sangre y alteracio-
nes en el metabolismo de lípidos, incluyendo 
el colesterol. Aunque puedan parecer detalles 
menores, estos cambios metabólicos tienen un 
gran impacto en la estructura del corazón y en 
la función de las arterias. A estas enfermeda-
des les llamamos “cardiometabólicas”, ya que 
pueden presentarse en forma individual o en su 
conjunto como un síndrome. Es común que las 
pacientes diabéticas desarrollen hipertensión, 
obesidad e incluso sufran infartos. 

Dado que la pérdida de hormonas en la 
menopausia es el principal factor de riesgo para 
el desarrollo de enfermedades del corazón, re-
sulta lógico que la mayoría de los científicos se 
han cuestionado si reemplazar esas hormonas 
podrían prevenir  la aparición de estas enferme-
dades. Es por ello que, nos embarcamos en la ta-
rea de probar la efectividad de la terapia de re-
emplazo hormonal. Sin embargo, descubrimos 
que las terapias convencionales con estrógenos, 
administradas durante la menopausia para dis-
minuir los síntomas, no tienen un impacto en la 
función metabólica.

Experimentamos con dosis más pequeñas 
de estrógenos y encontramos que, las se pres-
criben para mujeres y encontramos que, aunque 
la estructura del corazón se mantiene intacta, 
la función metabólica no mejora significativa-
mente. Consideramos la posibilidad de adminis-
trar la terapia justo después de la inducción de 
la menopausia, pero  los resultados no fueron 
alentadores, ya que no se redujeron los niveles 
de glucosa y colesterol. También estamos explo-
rando los beneficios del ejercicio en la preven-
ción de enfermedades cardíacas. Observamos 
qué sucede cuando las ratas hembra realizan 
ejercicio  nadando antes de experimentar un in-
farto al corazón. Los resultados han sido alen-
tadores, y hemos observado efectos similares a 
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los de un medicamento ampliamente  utilizado 
en mujeres. Esto demuestra el impacto positivo 
que el ejercicio puede tener en muchos órganos 
y en el sistema cardiovascular en general 

Reflexiones finales y llamado 
a la acción

Ahora ya lo sabes, si tienes la intención de 
adentrarte en el mundo de la ciencia, te insto a 
que consideres cuidadosamente la inclusión del 
sexo femenino y las diferencias de edad de tus 
sujetos de experimentación. Este enfoque no 
sólo ampliará nuestro conocimiento científico, 
sino que también nos permitirá brindar un me-
jor tratamiento y seguimiento de las enferme-
dades que afectan a las mujeres de la población 
mexicana.

Recuerda que cada avance científico co-
mienza con una pregunta y una exploración, y 
cada pequeño paso nos acerca más a compren-
der y abordar los desafíos que enfrentamos en 
el campo de la salud. Así que, ¡anímate a con-
tribuir a este importante esfuerzo y hacer una 
diferencia en la vida de las personas!
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