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Introducción: Sacubitrilo/valsartán mejora el pronóstico en la insuficiencia cardiaca con fracción de eyección
reducida (IC-FEr), aunque su efecto sobre biomarcadores inflamatorios está menos definido. Se evaluó la evolución
longitudinal de parámetros analíticos tras su inicio.

Métodos: Estudio prospectivo unicéntrico que incluyó 121 pacientes consecutivos con IC-FEr. Se analizaron
variables clínicas y analíticas desde la visita basal, previa al inicio de sacubitrilo/valsartán, y en controles sucesivos
en hospital de día. La evolución temporal se estudió mediante modelos mixtos de efectos lineales.

Resultados: La mediana de seguimiento fue de 3,44 meses (RIC 3,47 meses). La edad media fue de 72,7 ± 10,9
años, el 27,3% eran mujeres, la FEVI media fue del 32% y el 55,4% presentaban etiología isquémica. Los cambios
longitudinales se expresaron como diferencia media estimada (?). Se observó una disminución significativa de la
presión arterial diastólica (? = 3,63; p<0,001) y una mejoría de la FEVI (? = -3,96%; p<0,001). En cuanto a
biomarcadores cardiacos, se objetivó descenso de troponina (? = 0,026; p=0,02) y NT-proBNP (? = 607,7; p=0,02).
Respecto a parámetros inflamatorios sistémicos, se observó una reducción significativa de proteína C reactiva (? =
0,41; p=0,009) y plaquetas (? = 10.191,35; p=0,04).

Conclusiones: En pacientes con IC-FEr tratados con sacubitrilo/valsartán, el seguimiento longitudinal mostró
mejoría de biomarcadores de congestión y daño miocárdico, junto con cambios significativos en marcadores
inflamatorios sistémicos. Estos hallazgos sugieren un posible efecto pleiotrópico del tratamiento más allá del
beneficio hemodinámico, potencialmente mediado por la modulación inflamatoria.




