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Resumen

Objetivos: TWEAK (tumor necrosis factor weak inducer of apoptosis) es una citocina que juega un papel
importante en la obesidad y enfermedades relacionadas. No hay informacién disponible con respecto a su
implicacion en €l sindrome de lipodistrofia asociada alainfeccion VIH. El objetivo de este trabajo es
analizar los niveles circulantes de STWEAK en el sindrome de lipodistrofia asociado alainfeccion VIH y su
relacion con parédmetros inmunol égicos, virol dgicos, inflamatorios metabdlicos y otras citocinas rel acionadas
(CD163, omentinay sCD14).

Métodos: Es un estudio transversal y multicéntrico que recoge 120 pacientes con infeccion VIH reclutados
entre 2004 y 2006 y que recibieron tratamiento antiretroviral de gran actividad (TARGA). De ellos, 56
pacientes tenian lipodistrofia. Los criterios de inclusion fueron: 1) mayores de 18 afios. 2) haber recibido
previamente TARGA durante a menos 1 afio. Los criterios de exclusion fueron: 1) presencia de otra
infeccidn activa. 2) presencia de enfermedad inflamatoria. 3) consumo de farmacos con efecto metabdlico. 4)
proteina C reactiva> 1 mg/dL. Se registraron variables epidemiol 6gicas (edad, sexo, grupo de riesgo) y
clinicas (tiempo de infeccion VIH, tiempo acumulado de TARGA, tipo de farmaco antiretroviral y tiempo
recibido, coinfeccion VHC), ademas de determinaciones relacionadas con €l metabolismo glucidico (glucosa,
insuling, HOMA-IR) y lipidico (colesterol y triglicéridos), y con pardmetros inmunol 6gicos y virol 0gicos.
Los niveles circulantes de STWEAK, CD163, omentinay sCD14 fueron determinados por ELISA. Se
utilizaron |as siguientes pruebas estadisticos: test t-Student, test 22, correlacion de Pearson, regresion
multiple y regresion logistica.

Resultados: Los niveles de STWEAK fueron més bajos en |os pacientes con lipodistrofia respecto alos
pacientes sin lipodistrofia (log STWEAK 2.81 + 0.21 vs 2.94 + 0.28 pg/ml; p = 0,005). Ni €l género, la edad,
la coinfeccion VHC, los diferentes grupos de antiretrovirales ni € tiempo de infecciéon VIH o el tiempo de
tratamiento antiretroviral previo alaentrada en el estudio condicionaron una diferenciaen los niveles de
STWEAK. El tratamiento con AZT se asoci6 significativamente con niveles més bajos de STWEAK
circulantes (p = 0,03). Ninguno de los parametros metabdlicos estudiados se asocio con los niveles de
STWEAK. Sin embargo, lacargavira VIH se relaciond positivamente con los niveles de STWEAK (r =
0,195, p0,04). En €l estudio de regresion multiple, el tratamiento con AZT fue predictor de niveles bagjos de
STWEAK (B =-0,13, p = 0,02). Por otra parte, los niveles de STWEAK fueron independientemente
asociados con una menor probabilidad de lipodistrofia (OR 0,027, 1C95% 0,001-0,521; p = 0,017).
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Discusion: Se muestra que niveles plasméticos bajos de STWEAK son predictores de lipodistrofiaen la
infeccion VIH. Ademés, se evidencia que hay una asociacion significativa de los niveles plasmaticos de
STWEAK y lacargavira VIH indicando un peor perfil viroldgico en pacientes con lipodistrofiay niveles
bajos de STWEAK. Destaca la asociacion del tratamiento con AZT y niveles bajos de STWEAK sin unaclara

explicacion.

Conclusiones: Los niveles bajos de STWEAK son predictores del sindrome de lipodistrofia relacionado con
lainfeccion VIH. Los niveles circulantes de STWEAK se relacionan con una peor situacion virolégica. El
tratamiento con AZT se relaciona con niveles més bajos de STWEAK.
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