FACTORES PREDICTIVOS DE ESTEATOHEPATITIS NO
alos.i ALCOHOLICA. RELACION CON EL SINDROME
METABOLICO.

La Enfermedad hepatica grasa no alcohdlica (EHGNA ) es
reconocida mundialmente como la causa mas comun de
enfermedad hepatica cronica. Se asocia a resistencia a la
insulina (RI), obesidad abdominal, y una variedad de
patologias, como la diabetes mellitus (DM) tipo 2, la
hipertension arterial y un perfil lipidico aterogénico. Esta
constelacion de trastornos constituye el sindrome metabodlico
(Sm). La EHGNA se ha propuesto como la manifestacion
hepatica del Sm, con la Rl como el mecanismo fisiopatolégico
mas importante.

El objetivo de este estudio es estudiar la
asociacion entre ¢l Sm y la EHGNA diagnosticada
mediante biopsia hepatica

INTRODUCCION

MATERIAL Y
METODOS

Pacientes: Se incluyeron un total de 145 individuos que fueron diagnosticados de
EHGNAmediante biopsia hepatica. El resultado de la biopsia hepatica se evalué mediante el NAS-
score (suma de la puntuaciones de esteatosis (0 a 3), balonizacion de los hepatocitos (0 a 2),
inflamacion lobulillar (0 a 3) considerandose diagnostico de EHNA un valor superior o igual a 5.
Determinaciones: Se realizaron mediciones antropometricas, tension arterial sistolica (TAS) y
diastolica (TAD) y analisis de laboratorio, incluyendo la medicion de la alanina aminotransferasa
(ALT), aspartato aminotransferasa (AST) ,gamma glutamiltransferasa (GGT) , glucemia e insulina
en ayunas, colesterol total y sus fracciones, trigliceridos, leptina y adiponectina. La Rl se determino
mediante la formula del modelo (HOMA -IR ). Ademas se realizo ecografica hepatica a todos los
pacientes. La presencia de Sm se establecio en funcion de los criterios ATP 1.

Tabla 1. Hallazgos histologicos en pacientes con EHNA (n=145)

Resultados:

Grade 1 Grade 2 Grade 3 60
Esteatosis n(%) 35(24.1%) 36(24.8%) 74(51%) 20
NAS SCORE >5: 40- OO0 NAS score <=4
6 pacientes Balonizacion n(%) it ) L) 30-  NAS coore B
0 0 20-
(52%) Inflamacioén lobulillar n(%)  48(33.1%) 08 (40%) 39 (26.8%) o
Fibrosis n(%) Stage 0 Stage 1 Stage 2 Stage 3 0 USNAFLD . US-NAFLD 4
68(46.8%) 58(40%) 9(6.2%)  10(6.8%) Fig 1. Hallazgos ecograficos (US) en pacientes co

EHGNA en funcion del NAS score.

1.C. 995%

| Inferior Superior
Edad 985 1.041

Sexo 1.189 645 2.192

CC(cm) 1.065 1.017 1.115
TG (mg/dl) 1.003 998 1.008

Asistolica/TAdiastolica 1.638 6.713

HOMA-IR - 1.168 1.681 ﬁ Factores asociados a Fibrosis (estadios 0-1 v estadios >1):
AST (UIIL) 1.004 991 1.017

ALT (UI/L) 1.001 994 1.009
Col Total(mg/dl) 1.001 995 1.008

LdI-Col(mg/dl) 1.003 994 1.011

HdI-Col (mg/dl) 996 978 1.015
IMC 1.001 1.064
Kcal/dia 1999 1.001
Masa grasa (KQ) 1.082 0.990 1.183
Leptina (ng/ml) 1.008 0.998 1.018

Adiponectina (ng/ml) 989 971 1.007

Sm 2.815 1.367 5.800
US-NAFLD 1.500 6.661

OR 1C 95%

Inferior Superior
1.030 4.906

IMC>30 2.436 1.077 5.506

avanzada (F>1)

La presencia de Sm y la obesidad (IMC > 30) son los principales factores
iIndependientes asociados a la presencia de EHNA (NAS score >5) . Los niveles de
leptina se asocian en cambio con fibrosis avanzada. Un resultado positivo en la
ecogqrafia hepatica ayuda a identificar a los pacientes con EHGNA y que requeriran

estudios posteriores.

Conclusiones
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