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La elevacion postprandial de los triglicéridos se asocia a un

mayor riesgo cardiovascular

Non-fasting hyper trygliceridemia is associated with an increased cardiovascular risk

Objetivo

Evaluar la asociacion entre el nivel de triglicéridos (en ayunas
y en estado post prandial) con el riesgo de futuros eventos car-
diovasculares.

Disefno

Cohorte derivada del Womens™ Health Study, un estudio
prospectivo, aleatorizado y controlado que evalué el uso de
aspirina y vitamina E en la prevencion primaria de enfermedad
cardiovascular y cancer en mujeres.

Lugar
Estados Unidos

Poblacion

De un total de 39.876 mujeres sanas mayores de 45 afios, se
seleccionaron 27.939 en quienes se determinaron los niveles de
triglicéridos. Se compararon dos grupos: aquellas en quienes se
realizé la determinacion con ocho o mas horas de ayuno (cohorte
en ayunas; n=20.118) y quienes habian comido dentro de las
ocho horas del analisis (cohorte postprandial; n=6.391).

Evaluacion de los factores pronésticos

Los niveles de triglicéridos en ambas cohortes fueron divididos
en tercilos* y los resultados, ajustados por edad, presion arterial,
tabaquismo, uso de hormonoterapia, niveles de colesterol total y
HDL, diabetes, indice de masa corporal y proteina-C reactiva.

Medicion de Resultados Principales

Incidencia de eventos cardiovasculares: infarto de miocardio no
fatal, accidente cerebrovascular (ACV) isquémico no fatal;
revascularizacion coronaria o muerte cardiovascular. La media-
na de seguimiento fue de 11,4 afos.
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Resultados principales

La hipertrigliceridemia en condiciones basales, tanto en ayunas
como postprandial, se correlacioné con la presencia de otros
factores de riesgo cardiaco y marcadores de sindrome
metabdlico. La densidad de incidencia® de eventos cardiovas-
culares fue de 3,46 por 1000 personas/afio. La hiper-
trigliceridemia (tercer tercilo) tanto en ayunas como post-pran-
dial resulté ser predictora de eventos cuando se ajusté por
edad, presion arterial, tabaquismo u hormonoterapia. Sin
embargo, cuando el andlisis multivariado incluyé ademés
colesterol total, HDL y marcadores de insulino-resistencia, sélo
los niveles elevados post-prandiales (tercer tercilo) y no los de
ayuno, predijeron eventos (HR*: 1,98, IC95%: 1,21 a 3.25). Un
andlisis de subgrupos determind que los niveles de triglicéridos
elevados que mas fuertemente se asociaron a la ocurrencia de
eventos, fueron aquellos obtenidos entre las dos y cuatro horas
luego de la ingesta (HR: 4,48, IC95% 1,98 a 10.2). Las deter-
minaciones efectuadas mas alld de las cuatro horas solo
mostraron una tendencia no significativa.

Conclusiones

En esta cohorte de mujeres inicialmente sanas, la elevacion del
nivel de triglicéridos post-prandiales se asoci6 a la incidencia de
eventos cardiovasculares independientemente de otros factores
de riesgo cardiacos tradicionales, de la alteracién de otros com-
ponentes del perfil lipidico y de la presencia de indicadores de
insulino-resistencia. La hipertrigliceridemia en ayunas en cam-
bio, no resulté ser una variable pronéstica independiente.
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Estos hallazgos son coincidentes con las observaciones de
Nordestgaard' en una cohorte de individuos sanos de ambos
sexos en quienes la hipertrigliceridemia postprandial se asocié
a infarto, enfermedad coronaria y muerte. En condiciones nor-
males el ensamble entre la apolipoproteina B48 con los
triglicéridos de la dieta y la apolipoproteina B100 con los acidos
grasos y ésteres de colesterol da lugar a la formaciéon de
quilomicrones (QM) y VLDL respectivamente. Los QM y las
VLDL son posteriormente hidrolizados, generando lipoprotei-
nas remanentes ricas en triglicéridos (LPRT) y LDL que son
captadas por el higado. Cuando este metabolismo se altera, se
acumulan LPRT y LDL capaces de penetrar el endotelio vascu-
lar y contribuir con el proceso aterosclerético®. La mera ele-
vacion de los triglicéridos no pareceria ser un factor de riesgo
coronario independiente ya que no existiria una relacién lineal
entre triglicéridos y aterosclerosis. Mas bien, la hiper-
trigliceridemia post-prandial seria un indicador de la presencia
de LPRT y LDL, responsables del desarrollo de aterosclerosis.
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Asi se explicaria el porqué de la asociacion existente entre
enfermedad coronaria e hipertrigliceridemia post-prandial.

El estudio es un interesante generador de hipétesis. Sin embar-
go cabe resaltar como limitaciones el disefio no aleatorizado, la
falta de estandarizacidon del estado post-prandial, la falta de
medicion directa de la insulino-resistencia y los diferentes pun-
tos de corte de los tercilos de cada grupo, lo cual dificulta su
comparacion. Ademas, resulta poco aplicable a la practica
diaria y no queda claro cuando deben realizarse las determina-
ciones plasmaticas.

Conclusiones del comentador

La idea de aterosclerosis como fenémeno post-prandial no
puede responderse con estos datos. Son necesarias nuevas
lineas de investigacion al respecto. Hasta tanto, es aconsejable
continuar con el dosaje de triglicéridos en ayunas tal lo
recomendado por el ATP Il

Ver glosario*
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