Rev Esp Cardiol. 2010;63 Supl 3: 206

Revista Espaiiola de Cardiologia

6020-43. ESTUDIO CON CORONARIOGRAFIA NO INVASIVA POR TAC
MULTIDETECTOR DE ATEROSCLEROSIS SUBCLINICA EN PACIENTES CON
HIPERCOLESTEROLEMIA FAMILIAR HETEROCIGOTA

David Vilades Medel, Rubén Gabriel Leta Petracca, Guillem Pons LIado, Francesc Carreras Costa, Miquel Franco Peral, Alberto
Hidalgo Pérez, Antonio José Barros Membrilla, Juan Antonio Arroyo Diaz, Unidades de Imagen Cardiaca, Lipidosy Epidemiologiay
Medicina Preventiva del Hospital de la Santa Creu i Sant Pau, Barcelona.

Resumen

Antecedentesy objetivos. La hipercolesterolemiafamiliar heterocigotatiene una prevalenciaen laraza
caucasica de 1/500 personas. Dicha alteracion predispone a unamayor prevalencia, extension y severidad de
enfermedad aterosclerética. El objetivo del estudio es determinar mediante coronariografiano invasivala
prevalencia, extension y severidad de aterosclerosis subclinica en pacientes con hipercol esterolemiafamiliar
heterocigota asi como su relacion con diferentes variables clinicas y analiticas.

M étodos. Mediante estudio casos y controles recogimos diferentes variables demograficas, clinicas,
analiticas y realizamos una coronariografia no invasiva mediante tomografia computarizada multidetector a
ambos grupos.

Resultados: Se aseguro con métodos estadisticos que ambas muestras fueran comparables en edad, sexoy
prevalencia de factores riesgo CV excepto dislipemiafamiliar. La prevalencia de enfermedad aterosclerdtica
subclinicaen el grupo de enfermos, con edad media 48 + 13, fue del 65 % (39/60, 41 % de ellos
significativa) respecto a 34 % del grupo control (25/72,16 % significativa). De acuerdo con estudios previos,
hemos comprobado con TAC multidetector que estos enfermos presentan mayor prevalencia, severidad,
mayor puntuacion Agatston (260 vs 46) y mayor extension de la ateroesclerosis coronaria con afectacion mas
frecuente en arteria descendente anterior y circunflgjaanivel proximal-medio. Asimismo, el sexo, edad y
perfil lipidico presentaron relacidn estadisticamente significativa con la presencia de aterosclerosis
subclinica.

Conclusiones: Los pacientes con hipercol esterolemia heterocigota familiar presentan mayor prevalencia,
extension y severidad de enfermedad aterosclerotica subclinica que el resto de poblacion. Su riesgo
cardiovascular es superior a estimado por tablas de riesgo cardiovascular. Nuestro grupo aconseja el uso de
coronariografia no invasiva paramejor estratificacion del riesgo y orientacion terapéutica.



