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Resumen

Objetivos: La dislipemia aterogénica se manifiesta mediante una alteracion del perfil lipidico, incluyendo un
aumento de triglicéridos (TG), un descenso de colesterol asociado a lipoproteinas de alta densidad (c-HDL) y
unaformacion de particul as de colesterol asociado a lipoproteinas de baja densidad (c-LDL) pequefiasy
densas. Este patron lipidico se encuentra relacionado con un mayor riesgo de sufrir complicaciones a nivel
cardiovascular. El indice triglicéridos/glucosa (Tg/Glu) se harelacionado como un marcador de resistenciaa
lainsulinay otras condiciones metabdlicas. Nuestro trabajo pretende explorar la asociacién entre este indice
y la presencia de dislipemia aterogénica en pacientes diabéticos con accidente cerebrovascular (ACV).

Métodos: Se llevo a cabo un estudio retrospectivo sobre 132 pacientes diabéticos ingresados en un hospital
de tercer nivel por ACV isguémico (aterotrombatico/cardioembdlico) durante el afio 2022. Se analizaron
multiples variables clinicas, epidemiol bgicas, diagndsticas y terapéuticas. Se agruparon |os pacientes segiin
terciles de indice Tg/Glu, centrandonos en los pardmetros analiticos relacionados con el perfil lipidico, asi
como los distintos indices aterogénicos.

Resultados: Se observaron diferencias significativas en el perfil lipidico entrelosterciles T1y T3 en relacion
con €l indice Tg/Glu. En e T1, los valores medios de colesterol total (CT), c-LDL, TG, colesterol asociado a
lipoproteinas de muy baja densidad (c-VLDL) y colesterol remanente (RC) fueron mas bajos que en e T3 de
indice Tg/Glu (p < 0,005). Con respecto alos indices aterogéni cos también se observaron diferencias
significativas, concretamente los indices CT/c-HDL, no-HDL/c-HDL y TG/c-HDL mostraron cocientes
mayores en el T3 de Tg/Glu (p < 0,05). Igualmente se hizo un andlisis de correlacion entre los distintos
parametros lipidicos e indices aterogénicos y el indice Tg/Glu con diferencias significativas representadas en
latabla (p < 0,001).

Tg/Glu Tercil 1 (T1) Tg/Glu Tercil 3(T3) R de Pearson Significacion (p)
CT Media: 133,21 Media: 179,46

0,49 0,001
DT 34,04 DT 41,95
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LDL Media: 70,10 Media: 102,09

0,41 0,001
DT 27,64 DT 37,44
TG Media: 87,28 Media: 179,44

0,6 0,001
DT 27,38 DT 69,48
VLDL Media: 18,20 Media: 33,91

0,58 0,001
DT 8,15 DT 11,61
Colesterol remanente Media: 17,75 Media: 39,05

0,42 0,001
DT 5,95 DT 27,59
HDL Media: 45,59 Media: 40,68

-0,21 0,05
DT 12,19 DT 10,12
CT/HDL Media: 2,99 Media: 4,69

0,54 0,001
DT 0,77 DT 1,48
no-HDL/HDL Media: 1,99 Media: 3,69

0,54 0,001
DT 0,77 DT 1,48
TG/HDL Media 2,07 Media: 4,82

0,53 0,001
DT 0,8 DT 2,61
no-HDL Media: 87,62 Media: 139,7

0,55 0,001
DT 28,92 DT 41,85

Conclusiones:. El indice Tg/Glu se asocia significativamente con un perfil lipidico mas aterogénico en

paci entes diabéticos con ictus isquémico. Valores elevados de este indice se relacionan con mayores niveles
detriglicéridos, VLDL, colesterol remanentey cocientes lipidicos proaterogénicos, asi como un descenso del
HDL. Estos hallazgos respaldan €l uso del indice Tg/Glu como un marcador indirecto de dislipemia

0014-2565 / © 2025, Elsevier Espafia S.L.U. y Sociedad Espafiola de Medicina Interna (SEMI). Todos los derechos reservados.



aterogénicay posible herramienta Util paraidentificar pacientes con mayor riesgo cardiovascular residua en
este contexto clinico.
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