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sEl frio se relaciona con arritmias e infartos
por depdsito de cristales de acido trico?

Is Cold Exposure Related to Arrhythmias
and Heart Attacks Due to Uric Acid
Crystal Deposition?

Sefior Editor:

Varios estudios demuestran una correlacién
entre la hiperuricemia, las arritmias auriculares
e infarto agudo de miocardio. Se ha establecido
que la reduccion de las concentraciones séricas
de acido Urico con alopurinol disminuye el riesgo
de sindrome coronario agudo (SCA)'. Durante
el invierno, la incidencia de fibrilacién auricular
(FA) y SCA aumenta; es probable que varios
factores contribuyan al proceso que conduce a
estos eventos. Las bajas temperaturas invernales,
el aumento de la exposicion a alérgenos, la in-
actividad fisica, el alcohol, la hiperalimentacién
rica en carbohidratos y fructosa aumentan hacia
finales de ano. Estos factores se asocian con picos
de hiperuricemia, precipitacién de cristales de
urato monosédico (MSU) y dafio tisular debido
a la inflamacion aguda vy las especies reactivas
de oxigeno (ROS)*?. Un estudio que incluyé a
individuos suecos de 30 a 60 afios analizé la
asociacion entre los niveles elevados de acido
drico y el riesgo de FA durante un periodo de
25,9 anos. Se identificd FA en el 13,7% de los
participantes. La incidencia de FA aumenté con
los niveles de acido Urico siguiendo un patrén
dosis-respuesta’. Los episodios de hiperurice-
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mia pueden inducir la remodelacion del tejido
auricular izquierdo, lo que implica inflamacién,
activacioén del inflamasoma por cristales de MSU,
maduracién, activacion y secreciéon de IL-1f,
reprogramacion de la actividad de fibroblastos
y miofibroblastos, y alteraciones en los canales
ionicos dentro de este tejido*. Estos cambios
alteran el sistema de conduccién cardiaca y
podrian ser responsables de arritmias auriculares.
La acumulacién de microcristales de MSU en los
cardiomiocitos activa la NADPH oxidasa, gene-
rando ROS e inflamacién. Es probable que los
episodios repetidos de hiperuricemia provoquen
una lesion gradual del mdsculo cardiaco. La
tomografia de coherencia 6ptica ha identificado
que los cristales de urato monosédico pueden
depositarse en la intima arterial y el tejido mus-
cular cardiaco*. Por otra parte, en el contexto del
envejecimiento humano y la reserva funcional de
los 6rganos, un estudio proteémico en personas
mayores demostré que algunas experimentan un
envejecimiento cardiaco acelerado y un aumento
de los niveles sanguineos de troponina T (TNNT2)
y del péptido natriurético tipo B aminoterminal
(NT-proBNP)°. Es probable que en algunas per-
sonas, ademas del envejecimiento, también se
produzca destruccion de las fibras musculares
cardiacas, alteraciones impulsadas por la accién
de los cristales de urato monosddico, las ROS, la
liberacién de citocinas y la activacién de células
inflamatorias®**.

Se sabe que existe una relacién entre la
hiperuricemia y problemas cardiovasculares
como la FA y el SCA. Es probable que el dafo
causado por la hiperuricemia, que provoca
arritmias auriculares, angina de pecho e infarto
de miocardio, empeore durante las estaciones
frias del ano. Ademads, los meses frios suelen ir
acompanados de inactividad fisica y una dieta rica
en azlcares refinados, fructosa, grasas y alcohol.
Esta combinacion puede crear una “tormenta
perfecta” que exacerba la hiperuricemia y la
gota, y probablemente promueve la formacion
de cristales microscopicos de urato monosédico
en el miocardio dafiando el musculo cardiaco
lo que lleva al SCA.
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