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Resumen

Introduccién y objetivos. Las concentraciones plasméticas del antigeno carbohidrato 125 (CA 125) tras un
ingreso por descompensacion ofrecen una excelente capacidad predictiva para episodios adversosy guiar €l
tratamiento diurético. El objetivo de este estudio fue determinar |os posibles predictores clinico-analiticos de
laelevacion de CA 125 en la consulta de | C posalta, realizada en los primeros 15 dias del dtadela
descompensacion por I1C.

M étodos: Estudio analitico y observacional que incluye atodos |os pacientes admitidos en la consultade IC
tras alta de nuestro hospital entre octubre de 2019 y febrero 2021 alos que se realiz6 determinacion de CA
125. Estos pacientes se dividieron en dos grupos: CA 125 elevado y CA 125 normal, considerando elevado
un valor ? 35. Se analizaron variables clinicas, farmacol égicas, demogréficas y ecocardiograficas en relacion
con e proceso de IC. Agquellas variables con una significacion estadistica 0,05 en el andlisis univariante
fueron incluidas en un andlisis de regresion lineal multiple, afin de encontrar variables predictoras de la
elevacion de CA 125.

Resultados: Durante afio y medio 109 pacientes fueron valorados en la consulta tras alta con determinacion
de CA 125. Latabla muestralos resultados del andlisis univariante y multivariante de las principal es
caracteristicas. Los pacientes con CA 125 elevado tenian €l ventriculo derecho dilatado (68 vs 32% p 0,023),
maés dosis de furosemida (mg/dia) [78 IC (60-95) vs 56 IC (41-72) p 0,027], unareduccion del NT-proBNP
superior del 30% con respecto al del ingreso (43 vs 57%; p = 0,006) y menos frecuentemente blogueo de
ramaizquierda (32,1%vs 67,9% p 0,046). Tras el andlisis multivariante, solo € tener un ventriculo derecho
dilatado y el no conseguir unareduccion de los niveles de NT-proBNP mayor del 30% permanecieron
predictores independientes de elevacion de CA 125.

Principal es caracteristicas de los pacientes con |IC

Univariable Multivariable

CA125?35 CA 12535 p Oddsratio 1C95% p



Dilatacion de ventriculo

17/51 (68%)  8/55 (32%) 0,023 3,66 1,238-10,8 0,019
derecho
Blogueo de rama 952 (32%)  19/55(68%) 0,046 0,34 0,116-1,02 0,054
izquierda
Dossdefurosemida g1~ 6005  s551C41-72 0027 1,003 0992-1,014 0574
(mg/dia)
;?;)“CC'O” deproBND 5156 (4306) 3256 (57%) 0,006 0,29 0,119-0,699 0,006

Conclusiones: Las caracteristicas de |os pacientes con niveles elevados de CA 125 tras el atadifieren de
aquellos con niveles mas bajos. El tener un ventriculo derecho dilatado y el hecho de no conseguir una
reduccion del 30% de los niveles de proBNP podrian predecir su elevacion con su consiguiente implicacion
clinica



