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Resumen

Objetivos: La detección plasmática de tau fosforilada en la treonina 217 (pTtau217) ha demostrado
gran precisión de una forma mínimamente invasiva para diagnosticar la enfermedad de Alzheimer
(EA). Describimos su uso clínico en sujetos con deterioro cognitivo (DC) durante su primer año de
implantación asistencial en una unidad terciaria de trastornos cognitivos (marzo de 2024-2025).

Material y métodos: Se determinó pTau217 plasmática (Lumipulse®, Fujirebio) en pacientes con
DC objetivable. Descripción de las principales características clínicas.

Resultados: Se incluyeron 588 sujetos (edad media 72,4 años, 55,2% mujeres). La determinación de
pTau217 clasificó los sujetos en tres grupos de probabilidad de depósito Aβ: 30,3% rango no-
alzhéimer (< 0,18 pg/ml, edad media: 70,9), un 44,4% en rango-alzhéimer (> 0,35 pg/ml, edad
media: 76,3) y un 25,2% de las muestras resultaron en rango intermedio (0,18-0,35 pg/ml, edad
media: 74,1). Solo en el 53% de los sujetos < 80 (n = 47) con pTau217 en rango intermedio se ha
realizado adicionalmente PL/PET amiloide para llegar a un diagnóstico final. Los diagnósticos
clínicos de los sujetos con pTau217 en rango intermedio han sido 46% EA, 26% demencia
frontotemporal, 6% alfa-sinucleinopatía, 2% enfermedad priónica, 20% no-neurodegenerativo.

Conclusión: La pTau217 plasmática con 2 puntos de corte permitió la clasificación de los sujetos en
rangos normales o patológicos para EA en el 74,8% de los pacientes evitando realizar otros estudios
complementarios. No obstante, en una cuarta parte de sujetos los resultados pTau217 se situaron en
rango intermedio. Solo en la mitad de ellos el neurólogo tratante consideró necesario realizar otros
biomarcadores marcadores (PL/PET) para llegar a un diagnóstico final.


