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Resumen

Objetivos: Estudios previos reportan un riesgo aumentado de cáncer a largo plazo después de un
ictus. Nuestro objetivo es investigar la influencia de la edad biológica (EB) sobre esta asociación,
independientemente de la edad cronológica (EC).

Material y métodos: De un registro prospectivo de ictus en fase aguda (2005 a 2017) hemos
incluido pacientes con un seguimiento mínimo de 3 meses y sin diagnóstico previo de cáncer y
analizado la incidencia de cáncer hasta enero de 2023. Hemos estimado la EB mediante datos de
metilación del ADN de muestras sanguíneas obtenidas las primeras 24 horas del inicio del ictus,
utilizando varios relojes epigenéticos (Hannum, Horvath, PhenoAge, Zhang y epiTOC). La
aceleración de la edad biológica (AEB) se obtiene mediante la diferencia entre EB y EC regresando
el efecto de la EC. Hemos analizado la asociación independiente entre AEB e incidencia de cáncer
con modelos de Cox multivariados.

Resultados: Entre 632 pacientes con un seguimiento medio de 8,06 años, 83 (13,1%) desarrollaron
cáncer. El análisis de Cox multivariado muestra una asociación entre la AEB en los relojes de
Hannum, Zhang y epiTOC y la incidencia de cáncer tras un ictus. Después de ajustar por pruebas
múltiples y eventos competitivos, esta asociación se mantuvo significativa en el reloj de Hannum,
observando un riesgo del 7% en la incidencia de cáncer por cada año de AEB (HR 1,07 [1,02-1,11]).

Conclusión: Nuestros resultados sugieren que un mayor envejecimiento biológico tendría un rol
significativo en el incremento del riesgo de cáncer observado en los pacientes supervivientes de un
ictus.


