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Resumen

Introduccion: En la blsqueda de una alternativa a la determinacion de arginina vasopresina se ha propuesto la
copeptina, péptido derivado de una molécula precursora coman.

Objetivos: Evaluar la copeptina sérica (copepti gy ) en diferentes trastornos de homeostasis del agua:
diabetes insipida central (DIC) establecida, hiponatremia hipoosmolar (HH) y en postoperatorio inmediato de
cirugia hipofisaria (Postl Q).

Métodos: Determinacion de copepti ngrq mediante inmunoensayo con tecnologia TRACE ™. Coeficiente de
variacion intraserial 4-15% e interserial 5-18%. Intervalo de referencia de copepti narg de 1,7-11,3 pmol/L.

Resultados: 43 pacientes (12 DIC, 25 HH y 6 PostlQ), 48,8% mujeres. Edad media 64,6 (rango 25-93).
Osmolalidad plasmética (OsmP) media en DIC de 300,9 mOsm/kg (rango 283,4-325,4) con valor de
copepting 4 2,68 pmol/L (rango 0,795-14,100). En pacientes con HH fue 271,5 mOsm/kg (rango
260,4-278,3) y copepti na€£S de 11,1 pmol/L. En PostlQ, con OsmP de 300,7 mOsm/kg (rango 292,2-316,2),
la copepti g fue de 10, g pmol/L. A excepcion de 1 paciente que yatenia DIC antes de lacirugia

(copepti naés] 1,65 pmol/L), ninguno de los restantes (5/6) desarroll6 DIC en € postoperatorio. Analizando el
subgrupo de HH, 12/25 tenia volumen extracelular (VEC) reducido con copepti naq de 11,6 pmol/L, 8/25
VEC aumentado y copepti narg de 8,4 pmol/L, y 5/25 euvol émicos con copepti Narg de 10,5 pmoal/L, sin
haber diferencia estadisticamente significativa entre los 3 grupos (p = 0,61).

Conclusiones. La copeptin g constituye una herramienta Gtil en los trastornos hidricos, principalmente en la
diabetes insipida. En pacientes con DIC establecida los val ores de copepti N3 fueron bajos, pese a OsmP
elevada. En e postoperatorio inmediato de cirugia selar hubo valores en el limite alto de lanormalidad de
copeptinar4 en pacientes que no desarrollaron DIC posterior. Se requieren mas estudios para establecer el
valor de la copeptina como herramienta para catalogar las HH.
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