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Resumen

Objetivos. Lainsuficiencia cardiaca aguda (ICA) es una causa frecuente de hospitalizacion en personas
mayoresy se asocia con alta morbimortalidad. La prealbiminay el indice PROFUND podrian aportar valor
prondstico adicional en esta poblacion, especialmente en contextos de malnutricion e incremento de la
fragilidad. El objetivo del estudio es evaluar € valor pronostico de la prealbimina séricay del indice
PROFUND en pacientes hospitalizados por ICA para predecir mortalidad y reingresos a corto y medio plazo.

Métodos: Estudio observacional, retrospectivo y multicéntrico con 609 pacientes del Registro RICA. Se
analizaron variables clinicas, funcionales y analiticas. Se compararon grupos seguin niveles de prealbumina
(<18 mg/dL vs. ? 18 mg/dL) e indice PROFUND (bajo, intermedio, intermedio-alto, muy alto). Se
emplearon analisis bivariantes, regresion logistica, curvas ROC y modelos de supervivencia de Kaplan-Meier
y Cox.

Resultados: El 51% de |os pacientes presentaron preal bumina baja. Estos pacientes mostraron mayor
mortalidad global (55,8 vs. 38,0%), representado en lafigural, y cardiovascular (43,3 vs. 25,6%) al afio (p <
0,001). No se observaron diferencias significativas en la tasa de reingresos por ICA. Los pacientes con indice
PROFUND muy alto también presentaron mayor mortalidad (global: 83,3%; CV: 58,3%; p < 0,001) como se
muestraen lafigura 2. La curva ROC mostr6 una aceptable capacidad discriminativa del indice PROFUND
para mortalidad (AUC = 0,685), pero bagja parala prealbumina (AUC = 0,410).
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Figura 2

Conclusiones. La prealbuminabaja al ingreso y un indice PROFUND €elevado se asocian con peor prondstico
amedio plazo en pacientes con |CA, especialmente en términos de mortalidad. La determinacion de
prealbumina al ingreso puede ayudar aidentificar pacientes de mayor riesgo, aunque su capacidad predictiva
aislada es limitada. La combinacién con otras herramientas como el indice PROFUND podria mejorar la
estratificacion prondstica en esta poblacién vulnerable.
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