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ESTEATOSIS HEPATICA ALCOHOLICA
A PROPOSITO DE UN CASO

Giovanna Magnante
CAP Montcada y Reixac
Grupo de Trabajo Alcohol y Otras Drogas
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CASO CLINICO
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Hombre de 39 ainos

Antecedentes patoldgicos: Hipertension arterial, poliquistosis renal, ansiedad

Tratamiento: Enalapril 5 mg cada 24 horas

Acude a consulta aportando analitica de revision de empresa

Aumento de VCM, Gamma-GT, AST, ALT

Resto sin alteraciones destacables
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Esteatosis hepatica grado Il



CALCULO UNIDAD BEBIDA ESTANDAR (UBE) .;“' %@ CAMFiC

Una bebida estandar contiene de media 10 g de alcohol

5 Qs

una copa de vino (100 mL) una copa de cofnac
una cerveza un whisky
un carajillo/ un chupito un cubata

1 UBE 2 UBE
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CONSUMO DE -OH PACIENTE

]
SETITY R
Dia 2: = 2 UBE
Dia 3: =% 3 UBE
Dia 4: = 5UBE

Dia 5: 5 5UBE

31 UBE/ semana
=» 5 UBE
e - 4,4 UBE/ dia

Dia 6:
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CONSUMO DE BAJO RIESGO
Hombres < 14 UBE/semana (2/dia)
Mujeres < 7 UBE/semana (1/dia)

CONSUMO DE RIESGO
Aumentado riesgo de consecuencias nocivas para el sujeto y para terceros

CONSUMO PERJUDICIAL
Consecuencias a nivel fisico o mental

DEPENDENCIA
Manifestaciones conductuales y cognitivas consecuencias de abuso repetido
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TIPO DE INTERVENCION POR RIESGO
]

Riesgo bajo Riesgo medio Riesgo alto o muy alto
<2UBE Q <4 UBE 2-4 UBE @ 4-6 UBE (7 >4 UBE Q >6 UBE (7

Reforzar
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INTERVENCION BREVE

Intervencion OPORTUNISTA del profesional sanitario

Dirigida a problemas MENOS GRAVES causados por el alcohol

En paciente poco motivado

CORTA y POCO ESTRUCTURADA
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INTERVENCION BREVE

Informacion POSITIVA sobre los BENEFICIOS de no consumir alcohol

Informacion sobre el PELIGRO de la INGESTA EXCESIVA

Negociar la REDUCCION (7-14 UBA/semana)

Material educativo de apoyo



CONTROL EN DOS MESES

ABSTINENCIA COMPLETA DE ALCOHOL

v

VCM
Gamma-GT, AST, ALT
NORMALIZADAS
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—
Biochemical Effects on the Liver of 1 Month

of Alcohol Abstinence in Moderate Alcohol
Consumers

28 pacientes con consumo de 10 UBE/semana y esteatosis alcohdlica moderada

Elastografia hepatica
Gamma-GT Abstencion Reduccion significativa de

AST/ALT 4 semanas Gamma-GT
Ferritina/Transferrina



Prospective Evaluation of Liver Stiffness
Using Transient Elastography in Alcoholic
Patients Following Abstinence @

Elena Gianni, Paolo Forte, Valentina Galli, Giulia Razzolini, Gabriele Bardazzi,

Vito Annese ™

50 pacientes con consumo de minimo 1 ano de 4 UBE/dl'aQ y 7 UBE/ dia ('

¥ aumento de rigidez hepatica (>7kPa)  educcion sianficativa oD
educcion significativa de rigiaez

84% aumento transaminasas hepatica

Fibroscan
Gamma-GT x

AST/ALT Analisis inicial STOP alcohol 4 semanas abstencion




Short-term abstinence from alcohol and changes in cardiovascular risk factors, liver
function tests and cancer-related growth factors: a prospective observational study

GRUPO ABSTENCION

Consumo OH Gamma-GT, ALT

> 6,4 UBE/semana(y' | 4 SEMANAS REDUCCION SIGNIFICATIVA } peso, TA

VEGF
>4 8 UBE/semanaQ EGF

GRUPO CONTROL
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VALORAN LESIONES ORGANICAS
PUEDEN SERVIR PARA MONITORIZAR

NO SON UTILES PARA LA DETECCION




MARCADORES BIOLOGICOS 3K CAMFIC

Gamma-GT Muy sensible en bebedores >6 UBE/dia
Util para monitorizar abstinencia

- SENSIBLE pero + ESPECIFICO

Transaminasas Marcadores de citolisis
Importante cociente AST/ALT>1

Transferrina y Déficit Muy especificas y sensibles
de Carbohidratos Poco usadas en atencion primaria
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%paricién de alteraciones hepaticas como oportunidad para realizar cribado de consumo de OH

La abstencién en pacientes con enfermedad hepatica por OH puede cambiar el curso de la
enfermedad

%\lecesidad de realizar mas estudios sobre la esteatosis hepatica alcohdlica
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Moltes gracies




