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Paciente con consumo frecuente de alcohol y
elevacion de transaminasas.

éTiene una Enfermedad Hepatica debida al Alcohol?
éTiene una Hepatitis Alcohdlica?
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Enfermedad Hepatica Asociada al Consumo de Alcohol

- La enfermedad hepatica asociada al alcohol (EHA) es muy prevalente, pero la
diagnosticamos muy poco.
- El consumo excesivo de alcohol es dificil de detectar.

- Los pacientes se mantienen asintomaticos hasta que se encuentran en etapas avanzadas de
la enfermedad.

- La EHA es la principal causa de enfermedad hepatica cronica.

- La EHA debe buscarse en todo persona con consumo excesivo de alcohol o AUD.

- Debe plantearse en pacientes con alteracidon de enzimas hepaticas y/o Eco.

Seitz H. Nature Rewies 2018
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Historia Natural de la Enfermedad Hepatica
por Alcohol.
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Hepatitis Alcohdlica
Bataller, Gao. Semin Liver Dis 2015.
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¢ Qué es la Hepatitis Alcohdlica?

1- La hepatitis alcohdlica (HA) es un sindrome clinico que se observa en
pacientes con consumo excesivo y prolongado de alcohol.

2- Caracteristicamente se presenta de forma aguda, con aparicion
repentina y progresiva de ictericia, o deterioro de ictericia previa.
Puede asociarse a sintomas y signos producto del desarrollo de
insuficiencia hepatica.

Lucey M, Mathurin P, Morgan T. N Engl J Med 2009
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¢ Qué significa consumo excesivo y prolongado de alcohol?

1. La hepatitis alcohdlica (HA) es un sindrome clinico que se observa
en pacientes con consumo excesivo y prolongado de alcohol.

Consumo excesivo:

Mas de 2 tragos estandar al dia en mujeres y 3 en hombres o el consumo de alcohol en
patron de ingesta denominado como “atracones”, que se ha definido como la ingesta de
mas de 5 tragos estandar en hombres o mds de 4 tragos estandar en mujeres en una
ocasion o en un periodo no mayor a 2 horas, a lo menos 1 vez al mes.

Consumo prolongado:

Mas de 6 meses, por lo general es mas de 5 anos

(menos de 60 dias de abstinencia previo a la presentacion).

Crabb DW. Gastroenterology 2016;150: 785-790.

BRI e T G



Definicion de unidad o trago estandar

Beer
Examples Regular beer Malt
Alcohol percentage 5% 7%

(weight/volume)

1 drink unit 350 mL=12 fl oz 235-260 mL = 8-9 fl oz

equivalences
(14 gr of pure alcohol)

1 can (350 mL/12 fl 0z) = 1 can = 1.5 drinks
1 drink
1 pint (475 mL/16 fl oz)

= 1.5 drinks

Number of drinks per
common containers

ML x grados x 0.8/100

Table Wine

12-13%

150 mL=5 fl oz

Small glass (150 mL/5 fl
oz) =1 drink
Regular bottle (750
mL/25 fl oz) = 5 drinks

Distilled
Spirits

Whiskey, vodka, tequila,
rum, gin, pisco, etc.

40-45%

45-50 mL = 1.5 fl oz

A shot (50 mL/1.5 fl 0z)
=1 drink
A half-pint (235 mL/8 fl
oz) = 4.5 drinks

A pint (475 mL/16 fl oz)
= 8.5 drinks

A fifth (750 mL/25 fl 0z)
=17 drinks

Alcohol-related liver disease: Clinical practice guidelines by the ALEH. Ann Hepatol 2019.




Laboratorio en la Hepatitis Alcohdlica

- Hiperbilirrubinemia > 3 mg/dL.

- Elevacion de transaminasas con una relacion AST/ALT >1.5, con niveles de AST >1.5 veces
el limite superior normal, pero <400 IU/L, GGT >100 U/mL, leucocitos >12,000/mm3.

- Cuando la HA es severa los pacientes pueden presentarse con un sindrome de respuesta
inflamatoria sistémica y falla de 6rganos.

Crabb D. et al. Gastroenterology 2016;150: 785-790
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Diagnéstico de Hepatitis Alcohdlica

- Descartar otras causas de injuria hepatica:
- Injuria hepatica inducida por drogas.
- Hepatitis virales (A, B).
- Hepatitis autoimmune.

- En general, no es necesario realizar biopsia hepatica para el diagnostico de HA.

- Se plantea la biopsia cuando no hay una historia clara de ingesta de alcohol, hay
antecedentes de uso de drogas hepatotoxicas, o los examenes de laboratorio son atipicos

(por ejemplo, AST o ALT >400).

Crabb D. et al. Gastroenterology 2016;150: 785-790
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o Consumo de alcohol excesivo >5
Sospecha clinica de HA afos, <60 dias de abstinencia,
comienzo subito o deterioro de ictericia
l previa, CEG, dolor abdominal,
complicaciones asociadas a cirrosis
1. Presentacion clinica y laboratorio apoyan el (ascitis,encefalopatia)

diagnostico de HA.
2. Descartar otras causas de injuria hepatica Laboratorio: AST/ALT >1.5:1 con
(injuria inducida por drogas, hepatitis viral, niveles <400 1U/L, bilirrubina total >3

hepatitis autoimmune). mg/dL, GGT >100 U/mL, leucocitos

>12,000/mm3
/ l \

HA incierta (presentacion clinica y/o
HA Probable ex laboratorio atipicos (AST or ALT
>400, ingesta de alcohol poco clara
y/o uso de drogas hepatotoxicas).

/ l

Biopsia
Establecer V4 Hepética N &
severidad de HA N

HA Improbable
Evaluar otras
etiologias

HA HA
Definitivo descartada

Alcohol-related liver disease: Clinical practice guidelines by the ALEH. Ann Hepatol 2019.
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Conclusiones

1. La enfermedad hepatica debida al alcohol es una condicion muy prevalente,
pero subdiagnosticada.

2. Podemos observar elevacion de transaminasas en las diferentes expresiones
clinicas de la EHA.

3. La hepatitis alcohdlica es una condicion grave dentro del espectro de la
enfermedad hepatica por alcohol.

4. Su diagndstico se basa principalmente en la historia clinica, evaluacion de
abuso de alcohol y laboratorio basico.

5. Es necesario sospecharlay buscarla si hay ingesta excesiva de alcohol y AUD.
También, buscarla ante alteraciones de examenes y en los pacientes con dano
hepatico.

BRI e T G



Annals of Hepatology xxx (2019) xxx—xxXx

Contents lists available at ScienceDirect

Annals of Hepatology

journal homepage: www.elsevier.es/annalsofhepatology

Clinical Practice Guideline

Alcohol-related liver disease: Clinical practice guidelines by the Latin
American Association for the Study of the Liver (ALEH)




“Estudio Prospectivo y Multicéntrico de las Caracteristicas
Epidemiologicas y Clinicas de los Pacientes con Hepatitis
Alcohdlica Hospitalizados en Ameérica Latina”.

Estudio promocionado por el "Grupo Latinoamericano de Interés Especial en el Estudio de la

Enfermedad Hepatica por Alcohol (ALEH-GLEHA)"
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Hepatitis
Alcohdlica

l

Establecer
severidad de HA

7/ \

HA severa HA leve o moderada
FDmM>32 o MELD>20 FDmM<32 o0 MELD<20

| |

Abstinencia , nutricion, evaluar
cirrosis y complicaciones
Equipo multidisciplinario: psiquiatria,
adicciones, asistente social,
nutricionista, medicina.

Hospitalizar
Terapia especifica

Modificado Alcohol-related liver disease: Clinical practice guidelines by the ALEH. Ann Hepatol 2019.
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