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Resumen

Objetivos: El tgido adiposo epicardico (EAT) no es solamente tegjido graso, sino que también es un érgano
metabolicamente activo capaz de secretar moléculas inflamatorias y endocrinas. En determinadas
condiciones fisiopatol 0gicas, como en la diabetes, el EAT se asocia con trastornos cardiovasculares que
incluyen fibrilacién auricular, insuficiencia cardiacay enfermedad arterial coronaria. En la actualidad, no
existen biomarcadores en sangre Utiles para monitorizar el EAT. Estudios previos de nuestro grupo han
demostrado que el EAT expresa altos niveles del receptor low-density lipoprotein receptor-related protein 1
(LRP1) en enfermedades metabdlicas. El LRPL1 tiene unaforma soluble (sSLRP1) circulante. El objetivo de
este trabgjo fue explorar el potencial del sLRP1 circulante como biomarcador de EAT en pacientes con
diabetestipo 1 (DM1).

Material y métodos: Se estudiaron 72 pacientes (61% hombres) con DM 1, diagnosticados entre |os afios 1985
y 1994 y seguidos de formaregular en e Servicio de Endocrinologiay Nutricién del Hospital de la Santa
Creu i Sant Pau. Laedad mediafue de 47,1 £ 8,7 afios, € tiempo de evolucién de la diabetes 22,4 + 2,1 afios,
laHbA1c mediaen el momento del estudio 7,6 £ 1,1% y laHbA 1c media durante el seguimiento 7,4 + 0,8.
El indice de masa corporal (IMC) fue de 27,0 + 4,6 Kg/m2. El 32% pacientes cumplian criterios de sindrome
metabadlico. El volumen del EAT se midié utilizando tomografia computarizada. Se gjusto6 por superficie
corporal obteniendo el indice iEAT (cc/m? superficie corporal ). La concentracion de sLRP1 se midié en
muestras de plasma congelado usando un método comercial disponible mediante ELISA.

Resultados: El indice EAT (iEAT) medio fue 40,47 + 22,18 cc/m? superficie corporal, siendo la mediana
38,05 (30,49) cc/m? superficie corporal. Los niveles medios de sLRP1 circulante fueron de 4,04 + 1,40
?29/mL. Se encontré una asociacion significativa entre el volumen de EAT y los niveles de sSLRP1 circulante
(?=0,398, p=0,001). Esta asociacion fue mucho mayor ala observada con otros biomarcadores, como PCR
ultrasensible, interleuquina 6, interleugquina 10, TGF-?, leptinay adiponectina. El guste por edad, sexo, IMC
y triglicéridos plasmaticos en ayunas tuvo un ligero efecto sobre la asociacion entre el volumen de EAT y
sLRP1, no obstante esta asociacion permanecio estadisticamente significativa (? = 0,208, p = 0,048). Se
obtuvieron resultados similares entre el iEAT y los niveles de sLRP1 circulante (p 0,050 en todos los

model os de regresion lineal ).

Conclusiones: La concentracion de sLRP1 circulante es un predictor independiente de EAT en pacientes con
DM1,; y por lo tanto, podria constituir un potencia biomarcador de enfermedad cardiometabolica en estos
paci entes.
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