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1. Fosfatasas alcalinas (FA)

" FA son un grupo de enzimas encargadas de fendmenos de
desfosforilacion de distintas moléculas.

" [soenzimas:
°[Hepatobiliar
*|Osea
* Intestinal
e Renal
* Placentaria
e Leucocitaria (Granulocitica)

] 80-90%

g R



2. Elevacion FA de origen hépato-biliar?

®" Marcadores de origen hepatobiliar:
* Elevacion asociada de GGT, 5'nucleotidasa, acidos biliares, colesterol.
* Medicion especifica de distintas isoenzimas.
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COLESTASIS: trastorno del flujo biliar en cualquier sitio,
desde la membrana basocelular del hepatocito hasta su
llegada al duodeno.




3. Colestasis y sitios de afeccion
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RELACION GPT/FA:

<2X = Patron colestasico
2-5X = Patron mixto
>5X = Patron hepatocelular

GASTROENTEROLOGY 2010;139:1481-1496




La bilirrubina puede estar elevada en ambos casos y no es util
para diagnostico diferencial




4. Estudio de colestasis: causas intra vs
extrahepaticas

e Ecografia abdominal:
e S70%, E 82% en obstruccion VB.

e S50-70%, E 85% en
coledocolitiasis.

e ColangioRM (CRM):
 S95%, E 87% en obstruccion VB.
e S87%, E 87% en coledocolitiasis.

Revista Chilena de Radiologia. Vol 9 N° 4, ano 2003; 173-181.




5. Causas extrahepaticas
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Causas intraductales:

T Causas extraductales:
Litiasis biliar.

Parasitos: ascaris, fasciola.
Maligna: colangioCa.

Colangitis esclerosante: primaria,
secundaria a VIH, asociada a

IgG4.

\_ 2N /

1. Adenopatias.
2. Maligna: cancer de pancreas,
cancer vesicular infiltrante.
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6. Causas intrahepaticas
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Causas hepatocelulares:

Causas colangiociticas:

1. ASH-NASH.

2. Enfermedades infiltrativas: 1. CIE.
amiloidosis, sarcoidosis, linfoma. 2. Drogas.
Drogas. 3. Colangitis biliar primaria (CBP).
Nutricion parenteral. 4. Colangitis esclerosante primaria
SBC, ICC. (CEP).

Hepatitis virales.
Hepatitis autoinmune.
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/. Colangitis biliar primaria (CBP)

FA 1 Excluir cza,u§as AMA, ANA Con5|derz?r.b|op5|a
extrahepaticas hepatica

/Criterios diagnodsticos (2 de 3): \

* FA>1,5x VN por >6 meses.
« AMA (+) > 1/40 (o ANA especificos GP210/SP100).
* Bx hepatica con colangitis no supurativa e injuria de ductos

\ biliares. /

Journal of Hepatology 2017 vol. 67 | 145-172




8. Algoritmo final elevacion FA
[ FA P H GGT ]
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Dilatacion o
lesion de VB

Normal
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Otras etiologias:
ANA-AMA = Hep Virales v
- NAFLD-NASH
Causa

v v - el [ extrahepatica J

[ ANA-AMA J [ ANA-AMA I - ﬁ;\"lgas
ositivos negativos )
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