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Introducción

EPOC: problema de salud pública. 

Una de las principales causas de morbilidad 

mayor coste económico genera. 

elevado número de hospitalizaciones

5ª causa de muerte. 

Impacto médico y social

incremento en el número de publicaciones
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N= 6111,  

Mortalidad: 875 muertes

(24%)

(35%)

(21%)
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Factor de riesgo

“Característica (congénita, hereditaria o derivada 
de una exposición o del hábito de vida) que se 

asocia con la aparición de una enfermedad”

Principios básicos investigación clínica 2001
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(> 55 years old receiving a first treatment for COPD:1990-1997)
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Pathogenesis and Pathophysiology
• Pathogenesis

– Tobacco smoking is the main risk factor for COPD, although other
inhaled noxious particles and gases may contribute. 

– In addition to inflammation, an imbalance of proteinases and 
antiproteinases in the lungs, and oxidative stress are also important in 
the pathogenesis of COPD.

• Pathophysiology
– The different pathogenic mechanisms produce the pathological changes 

which, in turn, give rise to the physiological abnormalities in COPD: 
• mucous hypersecretion and ciliary dysfunction, 
• airflow limitation and hyperinflation, 
• gas exchange abnormalities, 
• pulmonary hypertension, 
• systemic effects.

Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease (GOLD) 2006
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“La EPOC es una enfermedad caracterizada por una 
limitacion al flujo aereo que no es reversible en su totalidad, 
que es progresiva y se asocia a una respuesta anómala 
inflamatoria de los pulmones a gases o particulas nocivas”.

Global Obstructive Lung Disease Initiative (GOLD) 

La enfermedad cardiovascular arterioesclerótica es la 
principal causa de muerte en el mundo occidental 

Aumento de (PCR), fibrinógeno, interleucinas (IL), 
(especialmente IL-6), (TNF-α) y leucocitos 



inflamación sistémica en pacientes con reducción leve o moderada 
del flujo respiratorio (FEV1 50-80%) 

la importancia del incremento en las concentraciones séricas tanto 
de la PCR como del fibrinógeno. 

incremento x2-3 de morbimotalidad cardiovascular
corticoides orales o inhalados reducen los niveles de PCR
posibilidad de nuevas estrategias de tratamiento

Estudio ECCO: perspectivas futurasEstudio ECCO: perspectivas futuras

Circulation 2003;107;1514-1519

Vínculo entre la EPOC y la enfermedad cardiovascular
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Respuesta inflamatoria pulmonar
neutrófilos, macrófagos y linfocitos T (T8)

citoquinas proinflamatorias: IL-6, IL-8, TNF- α

estrés oxidativo por inhalación de agentes oxidantes

Respuesta inflamatoria sistémica
incluso en pacientes estables

citoquinas proinflamatorias: IL-6, IL-8, PCR, TNF- α
inflamación pulmonar: fuente de inflamación sistémica

Thorax 1996; 51:819-824
Am J Respir Cri Care Med 2001; 164:1414-18

Eur Resp J 2003; 21:347-60
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Proc Am Thorac Soc 2005; 2: 61–67

Repuesta inflamatoria en la EPOC
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Inflamación y arterioesclerosis
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Recomendaciones clínicas
Identificar y tratar FRCV clásicos

• obesidad, 

• hipertensión arterial 

• hipercolesterolemia, etc. 

Consideraciones especiales

• obesidad: claro factor de riesgo vascular, 

• EPOC: mayor mortalidad con el descenso de peso 
¿mediada por las citocinas inflamatorias (TNF-α)?. 
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En resumen……
Fuerte evidencia de asociación entre EPOC y enfermedad 
cardiovascular. 

Nexo de unión: actividad mantenida del sistema inflamatorio.

Posibilidad de determinar biomarcadores: pronóstico 

El conocimiento de la fisiopatología abre nuevas 

perspectivas terapéuticas.




