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INFORMACION DEL ARTiCcULO RESUMEN
Historia del articulo: Introduccién/Objetivos: Existen datos discrepantes sobre la presencia de disfuncién sistélica
Recibido el 27 de octubre de 2015 medida mediante fraccién de eyeccién de ventriculo izquierdo (FEVI) en pacientes con ano-
Aceptado el 4 de marzo de 2016 rexia nerviosa. Pretendemos estudiar la funcién sistdlica del ventriculo izquierdo mediante
On-line el 31 de marzo de 2016 el uso de doppler tisular y Speckle-tracking y buscar correlacién con pardmetros nutricionales.
Meétodos: Realizamos ecocardiograma transtoracico (midiendo FEVI por Simpson, velocidad
Palabras clave: sistélica del anillo mitral por doppler tisular [S'] y Strain longitudinal [SL]) a 16 pacien-
Funcién sistélica cardiaca tes anoréxicas con IMC<18,5. También determinamos diversos parametros nutricionales
Anorexia nerviosa en plasma. Realizamos andlisis estadistico descriptivo y de correlaciones bivariadas (coefi-
Desnutricién ciente de correlaciéon Spearman).

Resultados: El IMC de la muestra fue de 17,38+0,12kg/m?, y el peso, de 44,68+ 9,46kg.
Los parametros de funcién sistélica fueron FEVI 59,06 +5,64%, ventriculo izquierdo S’
0,0787+0,015m/s y SL —20,72 + 2,47%. Encontramos correlacién fuerte y estadisticamente
significativa entre el SL y la magnesemia (-0,819, p<0,01) y mas débil entre el SL y la
vitamina B, (—0,614, p=0,044).
Conclusiones: Nuestros datos parecen ir en contra de una posible disfuncién sistélica en
pacientes con desnutricién por anorexia nerviosa. Destacamos la fuerte correlacién inversa
hallada entre el SL y los niveles plasméticos de magnesio y vitamina By,.
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Study of cardiac systolic function in patients malnourished due to
anorexia nervosa and the associated nutritional parameters

ABSTRACT
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Introduction/Objectives: There are discrepancies in the data on the presence of systolic
dysfunction, measured using the left ventricular ejection fraction (LVEF) in patients with
anorexia nervosa. The aim of this study is to measure left ventricular systolic function
using Tissue Doppler and Speckle-tracking and see if there is any correlation with nutritional
parameters.
Methods: A transthoracic echocardiogram was performed on 16 anorexic patients with a
Body Mass Index (BMI)<18.5. The LVEF was measured using Simpson’s method, and the
mitral annulus systolic velocity (SV) and Longitudinal Strain (LS) by Tissue-Doppler. Several
nutritional parameters were also determined in plasma. A descriptive analysis and bivariate
correlations (Spearman correlation coefficient) were performed.
Results: The mean BMI of the sample was 17.38+0.12kg/m?, and mean weight
44.68+9.46kg. The systolic function parameters were, LVEF 59.06+5.64%, LV SV
0.0787 +£0.015m/s, and LS —20.72 +£2.47%. A strong and statistically significant correlation
was found between the LS and a low plasma magnesium (—0.819, P <.01), with a weaker one
between LS and Vitamin B12 (—0.614, P =.044).
Conclusions: Our data appears to go against a possible systolic dysfunction in patients with
malnourishment due to anorexia nervosa. The strong inverse association between the LS
and plasma levels of magnesium and Vitamin B12 is highlighted.
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Introduccién

La anorexia nerviosa (AN) es un trastorno de la conducta ali-
mentaria caracterizado por una obsesién por la pérdida de
peso y larestriccién voluntaria de la ingesta que puede condu-
cir ala malnutricién severa y ala muerte. Entre las alteraciones
cardiacas descritas en pacientes anoréxicas severamente
malnutridas destacan los trastornos del ritmo (bradicardia
sinusal, prolongacién del intervalo QT, alteraciones de la repo-
larizacién, arritmias malignas y muerte subita hasta en el 10%
de los casos)’. También se han descrito modificaciones estruc-
turales y funcionales del ventriculo izquierdo (VI) en el estudio
ecocardiografico, como la disminucién de la masa miocar-
dica y del gasto cardiaco??, asi como hallazgos de derrame
pericérdico* y prolapso mitral®. La afectacién de la funcién
sistélica del VI mediante distintos parametros®’, asi como
de la posible reversibilidad de dichas alteraciones tras la res-
tauracién de un estado nutricional normal, también han sido
descritas® 9.

En la actualidad disponemos de nuevas técnicas ecocar-
diograficas para medir la funcién sistélica, como el doppler
tisular y el Speckle-tracking (seguimiento de marcadores acus-
ticos), que, al medir la deformacién miocéardica, nos aportan
parametros de funcién sistdlica relativamente independientes
de la precarga y la poscarga, a saber, la velocidad sistdlica del
anillo mitral a nivel septal (VI S’) medida por doppler tisular y
el Strain longitudinal (SL) medido por Speckle-tracking. Dichos
parametros han permitido la deteccién precoz de disfuncién
sistélica en diversos escenarios clinicos, por lo que conside-
ramos interesante su aplicacién en este contexto clinico de
pacientes malnutridas en el que los datos aportados por la

fraccién de eyeccién de VI (FEVI) previamente eran controver-
tidos.

Los objetivos de nuestro trabajo son: en primer lugar,
determinar si existe disfuncién sistélica del VI en pacientes
anoréxicas mediante la medicién de la FEVI, la velocidad sis-
télica del anillo mitral septal (VI S’) medida por doppler tisular
y el SL medido por Speckle-tracking; en segundo lugar, pre-
tendemos determinar si existe bradicardia sinusal en estas
pacientes; por dltimo, analizar si existe correlacién entre los
parametros ecocardiograficos de funcién sistélica y la frecuen-
cia cardiaca, respectivamente, con los pardmetros analiticos
indicativos del estado nutricional.

Material y métodos

Desde noviembre de 2012 a junio de 2014 estudiamos a 16
pacientes diagnosticadas de AN con los siguientes criterios
de inclusién: edad 12-18 afios, IMC < 18,5 kg/m? y/o pérdida de
peso >25% en los ultimos 6 meses, y haber firmado el con-
sentimiento informado para participar en el estudio. Como
criterios de exclusion se aceptaron: tener antecedentes de car-
diopatia conocida previamente, tener alguna otra patologia
que pudiera cursar con malnutricién (sindrome de malabsor-
cién: celiaquia, enteropatia pierde-proteinas, enfermedad de
Whipple, pancreatitis), diabetes mellitus tipo 1 y metabolopa-
tias congénitas.

A cada paciente se realizé: anamnesis, exploracién fisica,
medicién de peso y talla, electrocardiograma (ECG), extraccién
de muestra sanguinea para analitica y estudio ecocardiogra-
fico completo: ecocardiégrafo Vivid E9 GE, con paciente en
decubito lateral izquierdo, siguiendo los estandares para la
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