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Obesidad y alteración temprana de la función auricular a
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Introducción: La obesidad aumenta el riesgo cardiovascular y puede causar alteraciones cardíacas precoces no
detectadas por la fracción de eyección del ventrículo izquierdo (FEVI). Nuestro objetivo fue analizar la relación de la
obesidad con la contracción auricular medida por strain.

Métodos: Se llevó a cabo un estudio observacional de diseño transversal con inclusión retrospectiva de 290
pacientes que acudieron a la unidad de imagen entre 2023 y 2025, cuyos parámetros ecocardiográficos se
encontraban dentro de la normalidad.
La muestra se clasificó en tres grupos según el índice de masa corporal (IMC): normopeso (IMC <25 kg/m²),
sobrepeso (IMC 25–30 kg/m²) y obesidad (IMC >30 kg/m²). A todos los pacientes se les realizó análisis de strain de
la aurícula izquierda y del ventrículo izquierdo mediante la técnica de speckle tracking.

Resultados: Se incluyeron 290 pacientes, de los cuales 177 presentaban un IMC <25 kg/m², 119 un IMC entre
25–30 kg/m² y 50 un IMC >30 kg/m². Al comparar los tres grupos, se observaron diferencias estadísticamente
significativas en la edad, la presencia de hipertensión arterial y diabetes, así como en el strain auricular en sus tres
fases (destacando la fase de contracción, p = 0,019) y en el volumen auricular (véase Tabla 1).
En el análisis multivariante de regresión lineal, la obesidad (IMC>30) (?= -5.66, p=0,044), edad (?= -0,25 y
p=<0,001) y strain del ventrículo izquierdo (?= 0,94, p=0,001) fueron predictores independientes del strain de
contracción auricular ajustados por hipertensión y volumen auricular.

Conclusiones: La obesidad se asocia de forma independiente con una reducción del strain de contracción auricular,
reflejando disfunción auricular subclínica no detectable mediante parámetros ecocardiográficos convencionales,
incluso en pacientes con ecocardiografía normal.




