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Mujer en la EPOC
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(Por qué ha aumentado
la prevalencia de la EPOC
en las mujeres?

o @ Incorporacién de las mujeres
al consumo de tahaco en la
década de 1970

Prevalencia
9,4%

de las mujeres
>39 afios

(11,8 % en
poblacién global)

@ Mayor longevidad de la mujer

EPOC en mujeres vs. EPOC en hombres
- Inicio mas precoz a ﬁ

- Mayor grado de disnea - Mayor consumo acumulado

. Més sintométicas - B de tabacol
- Maés exacerbaciones » Peor funcion pulmonar

M IMC segun FEV1
- Menor

. L - Mas comorbilidades

- Menor capacidad de ejercicio (mayor indice de Charlson)
- Mas frecuente el asma bronquial . Mas frecuente la diabetes
- Mejor supervivencia® y la ECV**

El tabaquismo tiene un impacto mayor sobre el deterioro de la funcién pulmonar en las mujeres,
que experimentan formas de EPOC mas graves a edades mas tempranas

Sin embargo, las diferencias por sexo disminuyen o desaparecen a medida que aumenta
la gravedad o empeora el prondstico

Comparadas con hombres con igual BODE,
las mujeres tienen:

- Mejor funcion pulmonar segun el FEV1 (% tedrico),
si el BODE es <6

- Peor capacidad de ejercicio segin el 6BMWT,
si el BODE es <5

- Un IMC significativamente mas bajo,
si el BODE es <2

- Mayor disnea, si el BODE es 2-4

indice BODE

*En el analisis global y en el andlisis ajustado por comorbilidades
**Sin diferencia estadisticamente significativa en la ECV.
ECV: Enfermedad cardiovascular; FEV1: Volumen espiratorio forzado en el primer segundo; IMC: [ndice de masa corporal; BMWT: Test de la marcha de los 6 minutos.
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