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Resumen

Objetivos: Investigar la utilidad de la elastografia transitoria hepatica (ET) parala deteccion precoz de la
enfermedad hepética cronica silente con fibrosis hepética en sujetos aparentemente sanos de la poblacién
general.

Metodologia: Estudio transversal, poblacional, en sujetos entre 18-75 afios, procedentes de 18 centros de
atencién primaria del &rea Metropolitana de Barcelona, entre abril 2012 hasta enero 2016, reclutados
mediante |lamadas telef onicas. Participacion del 68%. Se realizé anamnesis, exploracion fisica, analiticay
ET. Segun bibliografia, la elasticidad hepética (EH) ? 6,8, 7,6, y 8,0 kPa se utilizaron como cut-offs de
fibrosis hepética. A pacientes con elasticidad alterada se solicité una biopsia.

Resultados: 3.076 sujetos, 57% mujeres, 94% caucésicos, edad 54 + 12 afios. El 28% tenia sindrome
metabdlico (SM), €l 9% consumo excesivo de alcohol. Un 1% presentaron VHB y VHC+ y el 24% elevacion
transaminasas. L os sujetos con aumento de la EH seguin cut-offs utilizados fueron 9,3%, 7,1% y 6%,
respectivamente. En el andlisis multivariado: edad, sexo, aumento transaminasasy SM se asocié a mayor EH.
Labiopsiaserealizo en el 51,5% de los pacientes. El diagnostico histologico fue: HGNA/EHNA en 73
sujetos, hepatopatia alcohdlica en 7, higado normal en 4. El grado de fibrosisfue FO aF4 en 46, 13, 20, 2,y
3, respectivamente. Se observé unarelacién significativaentre EH y el grado defibrosis: 8,4+ 1,9; 7,9+ 1,5;
10,7+ 1,6; 15+ 1,5; y 33,9 + 10,8 kPa, de FO a F4, respectivamente (p 0,001). El porcentaje de pacientes con
fibrosis significativa (> 2) se relaciono con e cut-offs de EH, siendo el 31%, 38% y 44% para |os cut-offs de
6,8, 7,6 y 8 kPa, respectivamente. El cut-off de EH con mayor precision para el diagnoéstico de fibrosis
significativa (? 2) fue de 9,2 kPa con una sensibilidad y especificidad del 92% y 80%, AUROC de 0,87.

Conclusiones: Entre |os adultos aparentemente sanos, el 6% usando el cut-off de EH de 8 kPay 2,6% segln
los datos de la biopsia, tienen fibrosis hepatica, la mayoria de los casos relacionados con HGNA. ET esun
buen método no invasivo para el cribado de lafibrosis hepatica en poblacién general.
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