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Las enfermedades CV son la principal causa de 
muerte, de las mujeres también, de las mujeres más. 

  
Sin embargo no se percibe, lo que fue documentado por las dos encuestas 

realizadas por el Comité de cardiopatía en la mujer en  
Uruguay 2013 y 2019 





Día Nacional de la concientización de la salud 
Cardiovascular de la mujer 



Las mujeres llegan más 
tarde y graves a una ATC y 
la mortalidad es 
significativamente mayor. 
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Mujeres: más Hipertensas 75% vs 58 % en los Hombres 
 
                 más Diabéticas 25% vs 18 % en los Hombres 
 
 

Las Mujeres con IAM de < 55 años, son 72%        
       Fumadoras 
 
 
 

Factores de riesgo 



Las mujeres están sub representadas en los estudios de 
investigación clínica 



Presentación clínica: ANGOR 

Síntomas “atípicos”en los 
hombres 

 

o Falta de aire 

o Dolor mandíbula 

o Dolor de espalda 

o Nauseas 

o Ardor en tórax 

o Sudoración 

o Fatiga 

o Vértigo 

 

 

100 casos 

97 hombres 







La mujeres solo participan en aprox un 30% en los estudios de 
investigación en cardiología.  
 
Los estudios diagnósticos descritos en poblaciones masculinas, 
extrapolan resultados a la población femenina, sin embargo.... 
Somos anatómica y funcionalmente diferentes.  
 
Cuánto nos costó entender, y aceptar que la isquemia con 
coronarias angiográficamente normales, no significa estar libre 
de enfermedad???  que implica mayor mortalidad, y mayores 
cuidados 
 
Cuántas veces preguntamos pre-clampsia? Migraña?  otros que 
las afectan en forma diferencial, como el cigarrillo, 
consumiendo la protección estrogénica??? 
 
 
 

 
 
Androcentrismo de la 
ciencia 
 
 
Falta de investigación en 
diferencias anatómicas y 
fisiológicas 
 
 
Extrapolación de hallazgos 
en hombres, a población de 
mujeres.  
 
 

Sesgo de género 



Tenemos asumido ?????????? 
 
_  que a la mitad de nuestros pacientes les va peor? 
 
_ que existe una brecha de genero, que afecta la enfermedad, en diagnostico, su estudio,  tratamiento 
y pronóstico y determina que un grupo de pacientes 

                         una mayoría, se encuentra en desventaja???? 
 
 
Percibimos que es una expresión más de las inequidades de genero que padecen las mujeres???  
 
 
 



WHF 2021  
Piensa en tu corazón , conecta con el corazón  

 
 
PIENSA  Llamado a concientizar, poner conocimiento y responsabilidad en el cuidado del corazón 
 
 
 
CONECTA sentido simbólico, emocional.    
 
Porque bien sabemos que las acciones, no pasan por lo racional, que las decisiones, no surgen de un 
balance matemático entre lo que esta bien y lo que está mal. Si eso fuera así, desde comer sin sal, o 
saludable, hasta hacer ejercicio, o fumar, seria muy sencillo, y sabemos no lo es. Lograr que las emociones 
nos jueguen a favor, implica un proceso personal y hacerlo consciente es un primer paso.  
 
 
  
 



 
 

Cuál es el mensaje para los cardiólogos???? 
 

Estamos como especialistas en deuda con este grupo de peores resultados.  
 
La incorporación del estudio con perspectiva de genero resulta fundamental.   
 
Asumir y pensar como individuos, que podemos aportar.  
Comprometernos como grupo, de corazón, con el corazón de las mujeres  
 
 

Si cada uno barre su vereda, la calle estará limpia.  



Cual es el mensaje para los cardiólogos?????? 
 
Piensa en el corazón de las mujeres 
             _ en este grupo en desventaja  
 _ diferente anatómica y fisiológicamente 
 _ en los sesgos de género 
 
Conecta con tu paciente 
                _ empatiza con la realidad de la mujer.  
 _ una mujer que no se prioriza, es el producto de una cultura, de una doble jornada laboral y de 
cuidados no remunerados, de cuidar a otros.  
 _ una mujer con stress, puede ser jefa de hogar, puede ser victima de violencia, puede sufrir los 
golpes contra un techo de cristal, o los resbalones de las paredes de barro. Más raramente va a tener el 
stress de ser CEO de una compañía, presidenta de la nación, o directora de un grupo científico. 
_  una mujer que fuma, o tiene sobrepeso, ansiedad, lo hace por motivos distintos a un hombre.      
 
 
 
 



Cuando una mujer llega a una puerta de emergencia con un dolor “raro” ....piensa....antes de pensar 
que  está nerviosa 
 
Cuando una mujer llama por falta de aire.....piensa.....antes de pensar que es covid 
 
Cuando vas a diseñar una trabajo de investigación.....piensa que sesgos de género pueden estar 
influyendo 
 
Cuando una mujer llega tarde a una angioplastia....piensa antes juzgar, y como podemos mejorar el 
pronostico 
 
Cuando una mujer obesa, o fumadora, estresada, que no se cuida, te consulta...piensa y sobre todo 
empatiza con su realidad.  
 

Piensa, que las mujeres no tienen las mismas oportunidades, en el acceso y cuidado de su salud 
por condicionantes sociales, y psicológicas, y que eso repercute en su salud.  

 
Porque somos seres bio, psico, sociales, y la salud se juega en esos tres ejes.  

 
 



PIENSA   en el corazón de las mujeres   
 
 

“Se encuentra lo que se busca y se busca lo que se sabe.”  

Conecta con el corazón de tus pacientes  
 

“No basta saber, se debe también aplicar. No es suficiente 
querer, se debe también hacer” 



PIENSA y Conecta!!  con el corazón de las mujeres ,  
 porque estamos en deuda con la mitad de nuestros pacientes.  
 
 

Gracias por su tiempo,  
 

Virginia Michelis, FACC, FSIAC 


