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Resumen

Introduccion: Aun se desconoce laimplicacion fisiol6gica de las microparticulas (MP) en diferentes estados
patol 6gicos, como es lainsuficiencia cardiaca (1C). Por primera vez, un estudio de investigacion trata de
establecer larelacion clinicay bioldgica entre las MP de pequefio tamafio (SMP) y marcadores de
inflamacion/reparacion en diferentes formas de I C.

M étodos: Se reclutaron 49 pacientes con IC en fase aguda (ICA) y 39 pacientes con IC estable (ICE). Los
dos grupos de IC sistdlica e isquémica se compararon con 29 pacientes con enfermedad arterial coronaria
estable. En los pacientes con ICA, se tomaron muestras al ingreso, tras una semanay tras tres meses. Se
determinaron las concentraciones de sSMP de origen apoptético anexina V+ sMP (SAMPs), plaquetario
CD42b+ sMP (sPMP) y endotelial CD144+ sMPs (SEMPs) mediante citometria de alta resolucion (Apogee
AB0, Apogee Systems). Se analizé en las tres subpoblaciones de monocitos circulantes (Monl, Mon2 y
Mon3) la expresion de receptores barredores implicados en: procesos de inflamacion (receptor de
interleuquina-6 [IL6R] y Tall like receptor-4 [ TLR4]), mecanismos de reparacion tisular (CD204) y €
receptor de la molécula de adhesion vascular [VCAMR-1] mediante citometria (FACSCalibur).

Resultados: Encontramos concentraciones disminuidas de SEMP en la pacientes con |C comparado con €l
control de enfermedad (p = 0,008). Las SAMP aumentaron en lafase aguda de la enfermedad (p = 0,017)
pero volvieron a valores comparables con € control de enfermedad tras 3 meses de seguimiento (p = 0,78).
Los valores de sSPMP correlacionaron positivamente con la fraccion de eyeccion del ventriculo izquierdo (r:
0,42; p=0,006), a igual que las SAMP con la concentracion plasmética de IL-6 en pacientes con IC (r: 0,35;
p = 0,034). Con respecto alos receptores de monocitos, los valores de SAMP se correlacionaron
positivamente con la expresion de TLR4 en ICA (r Monl: 0,38; r Mon2: 0,42y r Mon3: 0,43; todos p < 0,01)
y negativamente con CD204 en ICE (rMonl: -0,35; rMon2: -0,34 y rMon3: -0,41; todos p < 0,05) e ILR6 en
ICE (r Mon1: -0,38; r Mon2: -0,35y r Mon3: -0,42; todos p < 0,05).

Conclusiones: Laliberacion de SAMPs aumenta en lafase agudade la|C, por lo que podrian representar un
biomarcador de dafio miocardico. Larelacion entre las SAMP 'y |as caracteristicas fenotipicas de monocitos
reflejaria el potencia de reparacion, contribuyendo asi ala patogénesis de la enfermedad.



