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Resumen

Objetivos. La miopatia necrotizante inmunomediada (MNIM) constituye un subgrupo de miopatia
inflamatoria idiopética asociada a la presencia de anticuerpos especificos frente ala particula de
reconocimiento de sefiales (SRP, de sus siglas en inglés) y la hidroxi-3-metilglutaril-CoA reductasa
(HMGCR). Clasicamente se ha defendido una asociacion entre cancer y laMNIM apesar de que laliteratura
sobre este argumento es escasa y contradictoria. Por ello, €l objetivo de este estudio fue describir la
incidencia de enfermedades neoplasicas en |a cohorte de pacientes con MNIM-HMGCR en un hospital
terciario.

Métodos: Se realiz6 un estudio retrospectivo sobre una cohorte de pacientes con diagnéstico de MNIM-
HMGCR en seguimiento en la Unidad de Patologia Muscular de un Hospital de tercer nivel en los Ultimos 10
anos (05/2013-05/2024). Se analizaron las caracteristicas sociodemogréficas, clinicasy analiticas relativas a
lapropiaMNIM, y aquellas relacionadas con la enfermedad neoplésica en caso de estar presente.

Resultados: En nuestra cohorte de pacientes con MNIM-HMGCR (n = 47), se diagnosticé adiez individuos
de una enfermedad neoplasica hasta el momento del reclutamiento (21,8%). En el andlisis descriptivo no
hubo diferencias significativas en las variables epidemiol 6gicas (edad, sexo, hébitos toxicos y antecedentes
familiares de neoplasia). En cuanto alas caracteristicas clinicas relativas ala miopatia no se observaron
diferencias, a excepcion de una mayor frecuencia de disfagiaen el grupo de MNIM-cancer (p = 0,03). Pese a
que no hubo diferencias en los resultados analiticos y neurofisiol 6gicos, se aprecid unamayor tasa de
sustitucién grasa en la resonancia magnética muscular total (wWbMRI) en los pacientes con cancer (p = 0,04).
De los pacientes con cancer y MNIM, todos presentaron una neoplasia sélida sin observarse un tipo de cancer
predominante. La mitad fueron diagnosticados en el periodo comprendido entre los tres afios previosy los
tres posteriores a diagndstico de la miopatia. Ninguna de las neoplasias fue diagnosticada mediante el
estudio de extension realizado al diagnodstico de lamiopatia. Dos de ellos fallecieron a causa de la neoplasia,
tres se encontraban en progresion y cinco libres de enfermedad tras el tratamiento oncoespecifico indicado.

Conclusiones. En nuestra de cohorte de pacientes con MNIM no se ha observado una mayor incidenciade
cancer respecto al riesgo poblacional. Si bien algunos autores siguen abogando por el estudio de extension al
diagnostico de la MNIM-HMGCR, en base a estos resultados no se puede emitir tal recomendacion. No se
han identificado rasgos diferenciales que pudieran ser predictores de un mayor riesgo de neoplasia dentro del
grupo de cancer-MNIM para recomendar de formaindividualizada dicha préactica. Se requiere de mayores
estudios paradilucidar si ladisfagia pudiera ser considerada un factor predictor de cancer en estos pacientes.
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Del mismo modo, cabria considerar la sustitucién grasa evidenciadaen lawbMRI como otro factor predictor,
si bien deberian considerarse otros factores que pudieran inducir a un sesgo de variable omitida como, por
gjemplo, factores nutricionales, peso o incremento catabdlico secundario a proceso neoplasico.
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