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Resumen

Objetivos: Determinar la capacidad predictiva del estatus ?-amiloide de p-tau217 plasmática en una cohorte
multicéntrica de pacientes con alteración cognitiva. Evaluar la influencia de factores demográficos y
analíticos en p-tau217.

Material y métodos: Estudio multicéntrico (7 centros). Se reclutaron consecutivamente pacientes (junio 23-
febrero 24) con deterioro cognitivo leve/demencia leve con estudio de biomarcadores en LCR asistencial. Se
realizó evaluación neuropsicológica y analítica. Clasificación estatus ?-amiloide en función de ?-amiloide en
LCR. Determinación p-tau217 plasmática mediante Lumipulse G (Fujirebio).

Resultados: 212 pacientes, se excluyeron 27 (principalmente causas preanalíticas). 185 pacientes analizados
(86 centro de referencia, 99 otros centros; 62 niveles A?-LCR normales y 123 alterados). Diagnósticos: 50
deterioro no neurodegenerativo, 119 enfermedad de Alzheimer, 5 demencia cuerpos de Lewy, 12 demencia
frontotemporal. Edad media 71,5 ± 0,4 años, 53% mujeres, MMSE 23,8 ± 4,2. P-tau217 plasmático
discriminó de forma excelente el estatus ?-amiloide (AUC 0,916 [0,875-0,958], S y E 95%). Usando un
algoritmo con dos puntos de corte ( 0,397 pg/ml), el estatus ?-amiloide se pudo predecir con alta fiabilidad en
el 74% de pacientes. Los datos fueron aun mejores en pacientes  65 años (AUC 0,995 [0,978-1], S y E
100%). Filtrado glomerular e IMC se asociaron de forma inversa a p-tau217, aunque no tuvieron impacto en
el rendimiento diagnóstico.

Conclusión: Los niveles plasmáticos de p-tau217 permiten detectar con elevada precisión el estatus ?-
amiloide medido mediante LCR en un elevado porcentaje de pacientes. Estos resultados, junto a la literatura,
apoyan su introducción en la práctica clínica, siempre con protocolos preanalítico/analíticos y una rigurosa
interpretación de los resultados en el contexto clínico del paciente.
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