
Estudio de la etiología y factores de riesgo asociados en una 
muestra de 300 pacientes con fibrilación auricular 

Aplicando un estudio de casos y controles no apareado, se estudian consecutivamente 
300 pacientes (143 varones, 157 mujeres) con fibrilación auricular y edad media de 66 ± 8 
años. Este grupo se compara con un grupo control de 700 pacientes con 65 ± 12 años de 
edad. 
El objetivo es que estos datos sean prevanlentes para los factores de riesgo que nos va a 
llevar a una fibrilacion auricular. 
 El único criterio de selección en ambos casos fue acudir por primera vez a valoración por 
cualquier motivo a la consulta de cardiología. 
Fueron rechazados todos los sujetos que no tenían alguna de estas exploraciones 
completas. 
Se analizaron los siguientes factores de riesgo coronario de primer orden: edad, sexo, 
hábito tabáquico (considerándose como fumador habitual el consumidor de más de 5 
cigarrillos/día), hábito etílico (definiéndose como consumo habitual el superior a 40 g de 
etanol al día), HTA, colesterol total (definiéndose como hipercolesterolemia la presencia 
de cifras superiores a 240 mg/ml tras 12 h de ayuno o toma de medicación 
hipolipemiante), diabetes (definida como cifras superiores a 140 mg/dl en determinaciones 
en ayunas de al menos 12 h o toma de antidiabéticos orales o tratamiento con insulina) y 
HVI definida por los criterios electrocardiográficos de Sokolow (SV1 o SV2 + RV5 o RV6 > 
3,5 mV)28 o por ecocardiografía cuando el grosor del septo interventricular era superior a 
12 mm. 
Dentro de la muestra analizada se establecieron 2 grupos para el análisis final de los 
datos: a) el grupo de estudio (grupo F) formado por todos los pacientes que presentaban 
criterios de FA tanto paroxística como crónica (duración   1 mes), cumplían todos los 
criterios de inclusión y tenían realizado un ecocardiograma Doppler en el momento del 
diagnóstico, y b) el grupo control (grupo C), formado por el resto de los individuos de la 
muestra, que fue utilizado como control para el análisis final de los datos. 
El numero de casos fue de 300 pacientes y el numero de controles fue de 700 pacientes. 
La hipótesis de estudio fue enunciada como sigue: «si enfermedad (fibrilación auricular) y 
exposición (factores de riesgo y etiología) no están asociadas (son independientes) la 
medida de asociación de ambas será igual a 1». Para estimar esta asociación se utilizó la 
odds ratio (OR). Se realizó un análisis multivariante mediante regresión logística para el 
estudio de la FA (expresada como variable cualitativa dicotómica), por el método de 
inclusión de variables paso a paso, expresando los resultados en OR para cada variable 
independiente, el intervalo de confianza del 95% y su significación estadística (valor de la 
p). Una OR inferior a 1 indica bajo riesgo. La OR para las variables continuas y 
categóricas se expresa como la proporción riesgo aumentado por unidad de incremento 
de la variable. 


