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Valor prondéstico de mortalidad de la albuminuria en el
infarto agudo del miocardio

INTRODUCCION

Las enfermedades del corazén son la primera cau-
sa de muerte en muchos paises del mundo, vy la
enfermedad coronaria es la causa predominante de
morbilidad y mortalidad. Por desgracia, los métodos
de evaluacion del riesgo de mortalidad en pacientes
con infarto agudo del miocardio (IMA) distan mucho
de la perfeccién. El pronéstico de los pacientes con
infarto agudo de miocardio es muy variable debido
a la existencia de una combinacion de factores clini-
cos individuales que estan relacionados con un me-
nor o mayor riesgo de presentacion de complicacio-
nes cardiacas graves a corto plazo. En la actualidad,
algunos avances terapéuticos importantes influyen
fundamentalmente en la mortalidad temprana, por lo
cual deben ser seleccionados correctamente y apli-
cados a los subgrupos de mayor riesgo. La albumi-
nuria es un marcador de dafo vascular que puede
tomarse en cuenta para las decisiones terapéuticas
en pacientes con empeoramiento o pronéstico des-
favorable de la injuria cardiaca.

Hipétesis
Ho: La albuminuria es buen predictor de mortalidad

en el infarto agudo del miocardio.

Objetivo: Determinar el valor prondstico de mortali-
dad de la albuminuria en el infarto agudo del mio-
cardio.

MATERIALES Y METODOS

Estudio observacional analitico de caso-control re-
trospectivo en pacientes que fueron atendidos en
la Unidad de Cuidados Intensivos Coronarios del

Hospital General Docente: Dr. Ernesto Guevara de
la Serna de Las Tunas entre enero y agosto de 2020.
La muestra quedd constituida por 164 pacientes con
[IMA en la institucion y periodo mencionados ante-
riormente, y que cumplieron con los criterios de in-
clusion y exclusion. Los pacientes se dividieron en 3
grupos segun tertiles de albuminuria. Para determi-
nar aquellos factores que de manera independien-
te se asociaron a la mortalidad se utilizé el modelo
de regresion de riesgos proporcionales de Cox. Se
construyeron curvas de supervivencia utilizando el
método de Kaplan-Meier y las medias de supervi-
vencia fueron comparadas a través del test Log-
Rank. Para determinar el poder discriminatorio de la
albuminuria como predictor de mortalidad se evalué
el area bajo la curva ROC. Se determiné el punto de
corte 6ptimo de la albuminuria para predecir mor-
talidad y se evaluaron indicadores de eficacia esta-
distica (sensibilidad, especificidad, valor predictivo
positivo y valor predictivo negativo).

RESULTADOS

Se analizaron 164 pacientes consecutivos, la media
de edad global fue de 57,03+14,09 afos, significati-
vamente mayor en pacientes con cifras elevadas de
albuminuria; predominé el sexo masculino (69,52 %).
Durante la media de seguimiento 68,62+2,40 dias, la
tasa de mortalidad se incrementé significativamente
por tertiles de albuminuria (p<0,0001) y alcanzé la
mayor incidencia en el tercer tertil. El poder discri-
minatorio de la albuminuria para predecir mortali-
dad fue bueno ya que el area bajo la curva ROC fue
0,897 (IC 95%: 0,812-0,982; p<0,001). El valor de
corte optimo para predecir mortalidad fue 160 mg/
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24h; con una sensibilidad de 85 % y especificidad
de 94,94 %. Existi¢ diferencias significativas al com-
parar a los pacientes segun valores de albuminu-
ria. Los pacientes con valores menores al punto de
corte presentaron media y mediana de superviven-
cia de 72,03+£2,45 dias y 89+4,95 dias respectiva-
mente. En cambio, los que tenfan valores superiores
al punto de corte presentaron media y medianas de
supervivencia de 40,72+6,48 dias y 37+6,30 dias
respectivamente.

CONCLUSIONES

La albuminuria fue buen predictor de mortalidad en
la serie estudiada de pacientes con infarto agudo
del miocardio.
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