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Resumen

Objetivos: Describir las principales complicaciones clinicas en una poblacion con telangiectasia
hemorragica hereditaria (HHT) y evaluar su asociacién con los niveles de proteina quimioatrayente
de monocitos-1 (MCP-1).

Métodos: Estudio descriptivo de una cohorte transversal en una cohorte de pacientes con HHT en
seguimiento en consulta monografica de Medicina Interna de un hospital terciario. Datos recogidos
entre abril de 2021 y abril de 2022. Se incluyeron pacientes adultos con diagndstico de HHT y
situacion clinica estable. Se excluyeron pacientes con enfermedades autoinmunes y oncoldgicas
activas, infecciones graves o cirugias en los ultimos dos meses. Se describieron variables
demograficas y clinicas. Se han determinado mediante técnica ELISA (Elabscience) los niveles de
MCP-1 (pg/mL). Estudio aprobado por el Comité Etico institucional. Variables descritas como
frecuencias (%) o mediana [rango intercuartilico], y comparacion de variables continuas con la
prueba U-Mann-Whitney. Significaciéon p < 0,05. IBM SPSS Statistics v24.

Resultados: Se incluyeron un total de n = 40 pacientes, con una mediana edad de 55,0 [26,0] afios,
22/40 (55,0%) mujeres. Entre las complicaciones clinicas de la HHT, 28/40 (70%) pacientes
presentaron déficit de hierro y 24/40 (60%) anemia. En relacién con las MAVs, la localizacién mas
frecuente fue gastrointestinal (23/40; 57,5%), seguida de la pulmonar (16/40; 40%), hepatica (10/40;
25%), y cerebral (5/40; 12,5%). Ademas, 4/40 (10%) pacientes presentaron abscesos cerebrales. Con
respecto a los biomarcadores endoteliales, los pacientes con MAVs gastrointestinales presentaron
niveles méas elevados de MCP-1 (689,0 [289,2] vs. 464,4 [307,1] pg/mL; p = 0,028). No se
encontraron otras asociaciones significativas entre niveles de MCP-1 y presencia de MAVs en otras
localizaciones u otras complicaciones clinicas de la HHT.

Discusion: En la HHT, se produce un estado disfuncional endotelial que provoca una alteracién de la
angiogénesis y la sintesis de citoquinas, quimioquinas y moléculas de adhesion, entre otras. MCP-1
es una quimioquina implicada en el reclutamiento de monocitos y macrofagos desde el torrente
sanguineo hasta el tejido inflamado. En este sentido, se ha descrito la elevacion local de la expresion
de MCP-1 en enfermedades inflamatorias intestinales'. En pacientes con HHT, una mayor expresion
de MCP-1 en presencia de MAVs gastrointestinales podria aportar nuevos y valiosos conocimientos
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sobre la patogénesis de estas complicaciones, facilitando el desarrollo de nuevas estrategias
terapéuticas.

Conclusiones: MCP-1 podria ser un biomarcador 1til en el seguimiento clinico de las MAVs de
localizacion gastrointestinal y podria ayudar en la identificacién de potenciales dianas terapéuticas.
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