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Factors de risc cardiovascular en l’anamnesi: què ens diu la 
ciència?



• Exeltis: Conferencias, Trabajo de Investigación clínica.

Conflicto de intereses



Introducción
• 2024: En España mujeres edad 15-50 años: 11.018.155  mujeres (INE)

• 20%  Usuarias de Anticoncepción hormonal combinada:  2.203.631  mujeres (Encuesta SEC 2024)

• ETV en no usuarias de AHC: 2/10.000 mujeres /año.

• ETV en mujeres con AHC: 10/10.000 personas/año  (Yonis et al. 

JAMA 2025)

• España:  ETV relacionada con la AHC: 1.762 ETV/ año.

Una de las actuaciones para disminuir la ETV 
relacionada con la anticoncepción hormonal es 
realizar una elección del anticonceptivo ajustado 
a los Factores de Riesgo de la mujer (siempre que la 

mujer consulte). 

• ¿Son muchas o pocas?  0,08%

• ¿Se puede reducir esta cifra?    

• 36% contraindicación categoría 3 o 4 OMS

- Lauring JR et al. Combined hormonal contraception use in reproductive-age women with contraindications to estrogen
use. Am J Obstet Gynecol. 2016 Sep;215(3):330.e1-7.
- Hugon-Rodin J et al.. Combined Hormonal Contraceptives and First Venous Thrombosis in Young French Women: 
Impact of Thrombotic Family History. J Endocr Soc. 2017 Apr 20;1(6):762-771.



Importancia de los Factores de riesgo de Trombosis y 
la Anticoncepción Hormonal Combinada

• HTA
• Dislipemias 
• Diabetes.
• Obesidad. 
• Migraña con aura.
• IAM o ACV previo.
• Tabaco. 

Trombosis arterial
• ETV previa

• ETV familiar

• Edad

• Obesidad

• Tabaco

• Trombofilia

• Otros: Inmovilidad, Cirugía, Cáncer…

Los Factores de Riesgo van a determinar la 
elección del Anticonceptivo Hormonal

Trombosis venosa



Anticoncepción hormonal e HTA

Oral hormonal contraceptives and cardiovascular risks in Females.  Bhullar et al. Can. J. Physiol. 
Pharmacol. 102: 572–584 (2024) | dx.doi.org/10.1139/cjpp-2024-0041



Nguyen et al. U.S. Medical Eligibility Criteria for Contraceptive Use, 2024. MMWR 
Recomm Rep. 2024 Aug 8;73(4):1-126.

• Las mujeres con diabetes insulinodependiente y no insulinodependiente sin enfermedad vascular pueden 

usar cualquier método anticonceptivo (U.S. MEC categoría 2). 

• Diabetes de más de 20 años de duración o evidencia de enfermedad microvascular (retinopatía, nefropatía 

o neuropatía) o macrovascular contraindica el uso de anticonceptivos hormonales combinados y 

medroxiprogesterona (U.S. MEC categoría 3 o 4 según la gravedad de la afección). La píldora de 

progestágeno solo, los DIU-LNG y el implante subdérmico son alternativas adecuadas para esta población.

Diabetes y Anticoncepción hormonal

Dislipemias y Anticoncepción hormonal

Protocolo  SEGO/SEC:   Requisito recomendable: 

En mujeres de más de 35 años con factores de riesgo para enfermedad cardiovascular se aconseja

realizar determinación de perfil lipídico: triglicéridos, colesterol total, HDL, LDL, glucemia y perfil 

hepático. 



Factores de riesgo de 
Enfermedad Tromboembólica Venosa 

(ETV)



Trends in mortality related to pulmonary embolism in the European Region, 
2000-15: analysis of vital registration data from the WHO Mortality Database

15 a 55 años: EP representó 8 -13 por 1000 muertes en mujeres y  2-7 por mil  muertes en hombres 

Barco et al. Trends in mortality related to 
pulmonary embolism in the European 
Region, 2000-15: analysis of vital 
registration data from the WHO Mortality 
Database. Lancet Respir Med. 2020 
Mar;8(3):277-287

Age-sex specific pulmonary embolism-related mortality in the USA and Canada, 2000–18: an analysis of the WHO Mortality 
Database and of the CDC Multiple Cause of Death database 

Barco et al. Age-sex specific pulmonary embolism-related 
mortality in the USA and Canada, 2000-18: an analysis of 
the WHO Mortality Database and of the CDC Multiple 
Cause of Death database. Lancet Respir Med. 2021 
Jan;9(1):33-42.



53,7 %
9,83 %
7,62 %

-----------
71,15 %

El 71% de la ETV en las mujeres <35 
años tiene una causa hormonal

Factores de riesgo de ETV en la mujer joven



Las mujeres con historia familiar ( mujer)  de 

ETV relacionada con AHC o Embarazo son 

especialmente susceptibles a la exposición a 

esos factores hormonales. 

J Thromb Haemost 2016; 14: 1741–8.

Factores de riesgo de ETV: Edad, Historia personal y familiar de ETV

Konstantinides V et al. European Heart Journal 
(2020) 41, 543603

: Categoría 3 ó 4 AHC  si + FR 

Zöller et al. Circulation. 2011;124:1012-1020

Historia Familiar de ETV: Categoría 1 para 
solo Progestágeno y 2 para AHC



Factores de riesgo de ETV: Obesidad

Rabe et al . Contraception and Thrombophilia. A statement from the German Society for Gynecological 
Endocrinology and Reproductive Medicine (DGGEF e.V.) and the Professional Association of German 
Gynaecologists (BVF e.V.). J Reproduktionsmed Endokrinol 2011; 8 (Special Issue 1): 178–218.

Rosano et al. Obesity and contraceptive use: impact on cardiovascular risk. ESC Heart Fail. 2022 

Dec;9(6):3761-3767.



JAMA Neurol. 2016;73(5):579-584



Factores de riesgo: Obesidad

Nguyen et al. U.S. Medical Eligibility Criteria for 
Contraceptive Use, 2024. MMWR Recomm Rep. 2024 
Aug 8;73(4):1-126.

70. WHO (2015) Medical eligibility criteria for contraceptive use, 5thedn. World Health Organization, Geneva.    71. UKMEC (2016) UK Medical Eligibility
Criteria for Contraceptive Use (UKMEC 2016), Faculty of Sexual and Reproductive Healthcare. http://www.fsrh.org/pdfs/UKMEC 2016.pdf. Accessed 9 
Sept 2019

WHO 2015
UKMEC 2016



Pomp ER et al. Smoking increases the risk of venous thrombosis and acts synergistically with oral contraceptive use. Am. J. Hematol, 2008. 83:97–102

Factores de riesgo de ETV: Tabaco

Nguyen et al. U.S. Medical Eligibility Criteria for
Contraceptive Use, 2024. MMWR Recomm Rep. 2024 
Aug 8;73(4):1-126.



Factores de riesgo de ETV: Trombofilia

Skeith L, Bates SM. Estrogen, progestin, and beyond: thrombotic risk and contraceptive choices. Hematology Am Soc Hematol Educ Program. 2024 Dec 
6;2024(1):644 651

Riesgo de ETV con el uso de Anticoncepción combinada según Tipo de Trombofilia

van Vlijmen EF et al. Combined oral 
contraceptives, thrombophilia and the
risk of venous thromboembolism: a 
systematic review and meta-analysis. J 
Thromb Haemost. 2016 Jul;14(7):1393-
403.



Nguyen et al. U.S. Medical Eligibility Criteria for Contraceptive 
Use, 2024. MMWR Recomm Rep. 2024 Aug 8;73(4):1-126.

Medical Eligibility Criteria for Contraceptive Use. 5th edition. Geneva: World Health Organization; 2015. Available from: 
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK321151/



¿Cómo identificar a las mujeres con riesgo de 
ETV y que anticonceptivo deben de usar?

Beyer-Westendorf et al. Vasa. 2018 Oct;47(6):441-450.

Historia PERSONAL de ETV

Historia FAMILIAR de ETV

Más de 2 Factores Riesgo:

- Edad >35 años

- Índice masa corporal>35 kg/m2

- Tabaquismo >10 cigarrillos /día 

Paresia de MMII

Inmovilización 
o cirugía mayor

Trombofilia PERSONAL 
o en FAMILIARES de 1º

Postparto

Realizando una buena historia clínica



Creación de un checklist

Importancia de la anamnesis en a la 
detección de los Factores de Riesgo de ETV  



Profilaxis de ETV en situaciones de riesgo

El tratamiento con AHC puede durar AÑOS, por lo que no es asumible 
realizar profilaxis de ETV durante TODO ese TIEMPO.

Speed V et al.  Venous thromboembolism and women's health. Br J Haematol. 2018 Nov;183(3):346-363. doi: 10.1111/bjh.15608.
Watson HG, Baglin TP. Guidelines on travel-related venous thrombosis. Br J Haematol. 2011 Jan;152(1):31-4. doi: 10.1111/j.1365-2141.2010.08408.x.

Evaluación “dinámica” del riesgo de ETV:  
cuando se sume OTRO FACTOR, realizar PROFILAXIS de ETV si el riesgo es alto 

Factores de riesgo transitorios



Importancia de detección precoz de los síntomas de ETV

January 2019 (Amended July 2019) 1| FSRH



Resumen: Anticoncepción Hormonal y ETV

• El factor de riesgo  (FR) más importante para desarrollar una ETV en la mujer en edad fértil es el 
Tratamiento Hormonal. 

• Es necesario identificar los FR de trombosis en las mujeres que vayan a iniciar un Anticonceptivo 
Hormonal.

• La realización de una historia clínica y el uso de un checklist son métodos eficaces para detectar los FR.

• Los FR van a condicionar la elección de anticonceptivo.

• Las mujeres que usan AH deben ser revisadas periódicamente para una reevaluación de los FR 
preexistentes y para detectar la aparición de FR nuevos (permanentes o transitorios).

• Las mujeres consumidoras de AH combinada deben de conocer los síntomas de la embolia de pulmón y 
de la trombosis venosa profunda para un diagnóstico precoz de la ETV e inicio del tratamiento  
anticoagulante. 

Muchas gracias


	Número de diapositiva 1
	Número de diapositiva 2
	Número de diapositiva 3
	Número de diapositiva 4
	Número de diapositiva 5
	Número de diapositiva 6
	Número de diapositiva 7
	Número de diapositiva 8
	Número de diapositiva 9
	Número de diapositiva 10
	Número de diapositiva 11
	Número de diapositiva 12
	Número de diapositiva 13
	Número de diapositiva 14
	Número de diapositiva 15
	Número de diapositiva 16
	Número de diapositiva 17
	Número de diapositiva 18
	Número de diapositiva 19
	Número de diapositiva 20
	Resumen: Anticoncepción Hormonal y ETV

