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Resumen

Introduccion: Laincidencia de la obesidad esta en aumento, al igual que las enfermedades metabdlicas
asociadas a ella. Entre estas patologias se encuentrala enfermedad de higado graso no alcohdlico (EHGNA),
cuya prevalenciamundial esta entre el 25-30% constituyendo actualmente la segunda causa de trasplante
hepético en EEUU. Laprevalenciade laEHGNA -y de |la esteatohepatitis no alcohélica (EHNA)- es
directamente proporcional ala prevaenciadel sindrome metabdlico y de sus componentes. Ademas, se ha
observado que dichos componentes constituyen un factor de riesgo para desarrollar EHGNA y para presentar
estadios més avanzados de la misma. Actua mente se dispone de varios scores analiticos validados para €l
diagnostico de EHGNA y fibrosis. Se empleara para EHGNA: Fatty Liver Index (FLI) y Hepatic Steatosis
Index (HSI). Y parafibrosis: NAFLD fibrosis score (NFS), Fibrosis-4 (FIB-4) y Hepamet Fibrosis Score
(HFS). Las guias europeas recomiendan, el uso de los scores para el screening de EHGNA en pacientes de
riesgo (>50 afios, DM tipo 2 y obesos).

Objetivos: Valorar si el control de los factores de riesgo cardiovascular se correlaciona con unaregresion de
laEHGNA.

Disefio: Estudio de intervencion sin grupo control.
Emplazamiento: Atencion Primaria, Espafia.

Material y métodos: Participaran 323 pacientes. Entre 50 y 75 afios con diabetes tipo 2 y obesidad (IMC >
30) diagnosticados de EHGNA por scores. Criterios de exclusién: Consumo de alcohol > 30 g oh/diaen
varonesy 20 g oh/dia mujeres. VHB, VHC, hemocromatosis, enfermedad de Wilson, patologia hepatica
autoinmune (HAI, CBP, CEP), enfermedad celiacay tiroidea, ingesta de farmacos esteatogénicos
(amiodarona, metotrexato y tamoxifeno), cirrosis, neoplasia hepatica activa. Fibrosis significativa (F3-F4) en
FIB-4, NFS HFS score. Lesiones ocupantes de espacio (excepto quiste ssimple) en ecografia. Movilidad
reducida. Trastornos psiquiétricos o mentales. Consumidores de drogas. VIH positivo. Los pacientes
clasificados como esteatosis “si” por scores de esteatosisy por ecografia que no presenten fibrosis
significativa por scores de fibrosis se someteran a unaintervencion dietéticainicial para pérdida de peso con
refuerzo alos 6 meses. Al afio se evaluararegresion de EHGNA por scores de esteatosis y de fibrosis. En €
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andlisis de datos se utilizara variables cualitativas dicotébmicas y ordinales. Como medida de asociacion el
riesgo relativo y para el andlisis de variables € estadistico chi cuadrado. Se establecera un nivel de
significacion estadistica de p 0,05.

Aplicabilidad: Los resultados esperados incorporan mejoras en la atencion integral del diabético. Laeficacia
de laintervencion seratransferible ala gestion de recursos y alas politicas de salud ya que laregresion de la
EHGNA ira asociado a una disminucion de morbimortalidad cardiovascular y de la cuantia de trasplantes
hepéticos.

Aspectos ético-legales: Se cumpliralaLey de Proteccion de datos, |as normas éticas de la Declaracion de
Helsinki. Sera evaluado por el Comité Coordinador de Etica de la Investigacion Biomédica.
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