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Resumen

Objetivos. Evaluar € papel complementario del ADE sobre laHb en |a prediccién de muerte en pacientes con
SCA.

Material y métodos: Se midio el ADE a ingreso en 1.509 (67 + 47 afios, 74% varones) pacientes
consecutivos con SCA en un hospital terciario entre enero 2011 hasta diciembre 2014. Durante el ingreso se
recogieron las variables clinicas y analiticas. Se definié anemia como Hb 12 g/dL en mujeresy 13 g/dL en
varones. Todos los pacientes fueron seguidos durante un afio pararegistrar la mortalidad.

Resultados: Al ingreso 379 (25%) pacientes presentaron anemia. Durante el periodo de seguimiento, 190
(12,6%) pacientes murieron. El andlisis por cuartiles revel6 un incremento brusco del riesgo de mortalidad en
el 4° cuartil de ADE (ADE > 14,5%, p 0,001) mientras que con los niveles de Hb este incremento fue
progresivo (p 0,001). En la poblacién global, tras €l gjuste multivariante, ADE > 14,5% (HR 1,48 intervalo
de confianza del 95% [IC]: 1,06-2,06, p = 0,02) y Hb (HR x g/dL 0,90, IC: 0,82-0,97, p = 0,009) fueron
predictores independientes de mortalidad. En € subgrupo de pacientes sin anemia, ADE > 14,5% persistio
como predictor independiente (HR 1,79, IC: 1,13-2,83, p = 0,01). Los pacientes con ADE ?14,5% Yy sin
anemia presentaron el riesgo mas bajo de muerte (7,3%), mientras que los pacientes con ADE > 14,5% y
anemia tuvieron lamayor proporcién (26%, log rank p 0,001). Ademés los andlisis de reclasificacion (NRI e
IDI) mostraron que los valores de ADE afiadieron informacién complementaria ala anemia.

Discusion: El ancho de distribucion eritrocitaria (ADE) ha sido relacionado con un incremento del riesgo de
mortalidad en pacientes con sindrome coronario agudo (SCA), sin embargo, si aporta informacion pronostica
adicional sobre la hemoglobina (Hb) en pacientes independientemente del estado anémico no es bien
conocido por el momento.

Conclusiones.Los niveles elevados de ADE se asocian a un mayor riesgo de muerte en los pacientes con
SCA 'y aportan informacion adicional alos valores de Hb, tanto en pacientes con y sin anemia. Futuros
estudios deberian evaluar |os mecanismos por |os que los niveles elevados de ADE se relacionan con €l
prondstico de estos pacientes, y la posibilidad de incluir dicha determinacion en las escalas de estratificacion
de riesgo en este tipo de pacientes.
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