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Resumen

Objetivos: 1) Analizar niveles de acidos grasos de cadena corta (AGCC) y sus ratios en plasma de pacientes
con esclerosis multiple (EM) y su asociacion con la progresion y la actividad de la enfermedad. 2) Analizar
asociacion de niveles de AGCC y sus ratios con | as concentraciones de neurofilamentos de cadena ligera
(NfL) y proteinaacidafibrilar glial (GFAP).

Material y métodos: Se recogieron muestras de suero y plasma de 264 pacientes con EM recurrente-remitente
(EMRR), 76 secundaria progresiva (EMSP) y 107 primaria progresiva (EMPP), y 154 controles sanos (CS).
Losnivelesde AA, PA y BA se analizaron por espectrometria de masas (Shimadzu 8030). Los niveles
sericos de NfL y GFAP se midieron con la tecnologia de matriz de molécula Unica (Simoa).

Resultados: 1) En comparacion con los CS (0,25 y 0,20), lasratios PA/AA y BA/AA eran significativamente
més bajos en EMPP (0,09y 0,11; p=6,517; p=1,5%), EMSP (0,16 y 0,15, p=4,0°; p=2,2"3) y EMRR
(0,20y 0,16; p = 6,9°6; p=1,6"2). En EMRR no tratados, 36/75 (48%) con ambas ratios > 0,1 tenian

EDSS = 0 vs. 5/71 (7,0%) con a menosunaratio 0,1 (p= 3,7 x 10°8; OR = 12,2). 2) No encontramos
asociaciones entre AGCC o sus ratios y los niveles de NfL. En pacientes con EM PP encontramos una
correlacion negativa entre PA (rSpearman = ?0,664), BA (rSpearman = 20,616) y PA/AA

(rSpearman = ?0,594) con los niveles de GFAP.

Conclusion: Existe un desequilibrio entre los niveles de AA, PA y BA en pacientes con EM. Este
desequilibrio parece estar asociado con la progresion de laEM.
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