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Resumen

Introduccion: Los factores implicados en la dilatacion de la aorta ascendente (DAA) relacionada con la
valvula adrtica bicuspide (VAB) no son del todo conocidos. El papel del metabolismo del colesterol hasta
ahora no ha sido estudiado.

M étodos: Se estudiaron 91 pacientes consecutivos con VAB alos que se realizd un ecocardiograma
(siguiendo una metodol ogia predeterminada) y, a su vez, una analitica que incluia un perfil lipidico completo.
Se analiz6 mediante andlisis bivariante y multivariante larelacion entre los diferentes pardmetros del perfil
lipidico con el diametro de la aorta ascendente y con la presenciade DAA.

Resultados: Se observé una correlacion lineal entre los niveles de colesterol total (r = 0,21; p = 0,04),
colesterol LDL (r =0,28; p = 0,008) y apolipoproteina B (apoB) (r = 0,33; p = 0,002) con el diametro dela
aorta ascendente. Estas correlaciones eran mas evidentes en la mitad de los individuos de menor edad (? 50
anos): colesterol total r = 0,31, p = 0,04; colesterol LDL r =0,52, p 0,001y apo B r = 0,46, p = 0,002. Se
realizo unaregresion lineal en laque laapo B se erigio como factor independiente (gjustado por la edad,
HTA y gradiente adrtico) relacionado con el diametro de |a aorta ascendente (? = 0,06; p = 0,04). Los
pacientes con DAA tenian mayores niveles de colesterol total (5,0 £ 1,0 vs4,4 £ 0,9 mmol/L; p = 0,009),
LDL (3,0+0,7vs2,3+0,9mmol/L; p=0,001) y deapo B (95 + 21 vs 77 £ 22 mmol/L; p = 0,001). Se
realizd unaregresion logisticaen laque apo B (?=0,03; p=0,03) o LDL (?=0,93; p = 0,03) era un factor
independiente (gjustado por laedad, HTA y estenosis adrtica) relacionado con laDAA.

Conclusiones: Nuestros resultados sugieren laimplicacion del metabolismo del colesterol en los
mecanismos relacionados con la DAA de los pacientes con VAB.



