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Resumen

Introduccién: El ST2 es un nuevo marcador biol gico que proporcionaimportante informacion prondstica
en pacientes con insuficiencia cardiaca (1C), junto con €l NT-proBNP. Es bien sabido que |os niveles séricos
de NT-proBNP estan sustancialmente influenciados por lafuncion renal.

Objetivos. Determinar si los niveles de ST2 soluble se relacionan con lafuncién renal, comparando los
resultados obtenidos con los de NT-proBNP. Analizar €l valor pronostico de la asociacion de los dos
marcadores de acuerdo con lafuncion renal.

M étodos: Fueron estudiados 891 pacientes (71,6% varones, edad 70,2 afios [P25-75 60,5-77,2], de etiologia
fundamental mente isquémica (57%), la mayoria en clase funcional 11 (65,5%) o Il (26,1%) delaNYHA). La
FEVI mediana era de 34% [P25-75 26-43%)]. La mediana de seguimiento fue de 41,3 meses [P25-75 22,0-
60,4].

Resultados: Tanto NT-proBNP (r =-0,46, p 0,001) como ST2 (r =-0,18, p 0,001) correlacionaron
inversamente con € filtrado glomerular estimado mediante la férmula de Cockroft-Gault (FGRe). Aunque
estadisticamente significativo, el grado de correlacion entre ST2 y FGRe resulté débil. Los pacientes fueron
divididos de acuerdo a FGRe en 3 subgrupos: = 60 ml/min/1,73 m2, 30-59 ml/min/1,73 m~,y

30 ml/min/1,73 m2. Los niveles de ambos marcadores aumentaron s gnificativamente a medida que
empeoraba el FGRe (p 0,001). Sin embargo, en los pacientes mas enfermos (clase funcional NYHA 111-1V),
sdlo NT-proBNP se elevd significativamente con |os peores estratos de FGRe (p 0,001), mientras que los
niveles de ST2 fueron similares en los tres subgrupos de FGRe estudiados (p = 0,420) (fig.). Lacombinacién
de los dos marcadores biol 6gicos aument6 significativamente la capacidad de discriminar € prondstico
incluso en los pacientes con insuficienciarenal. En éstos, sin embargo, si sblo un marcador estaba
anormamente elevado, ST2 tendia a discriminar mejor supervivenciaque NT-proBNP.

Conclusiones: Los niveles séricos de ST2 se vieron menos influenciados por lafuncién renal que losde NT-
proBNP. En combinacién con NT-proBNP, ST2 mejoro la precision pronostica alargo plazo incluso en
pacientes con insuficienciarenal.
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Niveles de ST2 segiin el FGRe en pacientes en clase l11-1V.



