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INTRODUCCION: El fibroscan® permite evaluar la fibrosis expresada en kilopascales (Kpa); >15 Kpa es sugerente de cirrosis y >25 Kpa alta probabilidad de
hipertension portal clinicamente significativa. OBJETIVO: Evaluar la asociacién entre nivel de rigidez hepatica expresado en Kpa medido por Fibroscan® y el
desarrollo de descompensaciones en un seguimiento de 12 meses. METODOS: Estudio retrospectivo, observacional, analitico en pacientes con enfermedad hep-
atica cronica avanzada compensada con > 10 Kpa realizado entre enero 2021-abril 2024. Se realizé analisis descriptivo y de asociacién entre pacientes con y sin
desarrollo de complicaciones, total y por grupos ( > 10, > 20 y > 25 kpa) (p<0.05 significativo). RESULTADOS: Se analizaron 322 pacientes, mediana de edad 61
afios (28-75), Kpa basal 16,8 (10-75), Child-Pugh A (96%). El % de descompensaciones aumenté a mayor kPa; 9% (10-20), 25% (20-25) y 46% (>25), p<0.01. El
kPa basal (continuo) se asoci6 significativamente con la descompensacioén a 12 meses (OR 1.07; 1C95% 1.04-1.09; p <0.001). En el total de pacientes (>10 kpa) los
que se decompensaron tuvieron mayor kPa (25,0 vs 15,4; p<0,001), Meld-Na mas alto (9 vs 8; p<0,001), Child-Pugh B (12% vs 2%; p<0.001) y con mas descom-
pensaciones previas (27% vs 7%; p<0,001) (Tabla). El kPa fue significativamente mayor en todos los tipos de descompensacion (salvo en “otras”) (Figura). CON-
CLUSION: El riesgo de descompensaciones a 12 meses aumenta a mayor kPa basal. Los pacientes que desarrollaron ascitis tuvieron el menor kPa basal y los
que desarrollaron hepatocarcinoma el mayor.
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Figura. Comparacion mediana de kPa por cada descompensacion a 12 meses post Fibroscan
comparado con el kPa de los pacientes que se mantuvieron compensados en el seguimiento (kPa
15.4 (10 - 74.6))
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Tabla 1. Caracterizacion y comparacidn de variables sociodemograficas y clinicas entre los
pacientes que desarrollaron y los que no desarrollaron complicaciones de su cirrosis a 12 meses
de un resultado de Fibroscan con kpa > 10

Sin desarrolio Desarrolio
Total G S
N=322 complicaciones complicaciones Valer p
N = 257 (80%) N = 65 (20%)
Género
Femenino 230(71) 189 {74} 41(63) 0.085
Masculino : 9230} 68.(26) 24 (37} L .
Edad 61,5(28-75) 62(23-75) 60(28-75) 0,286
rMc 28,9(18,6-54,1) | 28,8(19,5-54,1) | 29,3 (18,6- 44,8} 0,405
Etiologia de |a cirrasis
Criptogénica 7(2) 7(3) 00) 0,183
] 1(0.3) 0(0) 1(2) 0,044
viral 20 (8} 19{7} 1{2) 0,085
Autoinmune 109 (34) 85(33) 24(38) 0,491
Alcahol 712 4(2) 315 0,123
WetALD 22(7} 1B(7} 5(8) 0,728
WIASLD 228(71) 187(72) a1 (64) 0,185
Enfermedades concomitantes
Obesidad 142 (44) 116 (45} 26(41) 0,532
HTA 163 (51) 136 {53} 27 (42) 0,132
Enfermedad coronaria 10(3} 10 {4} 0(0) 0,110
Pre-diabetes / OM 198 (61) 162 {63) 36 (56) 0,336
Insuficiencia cardiaca 12 (4} 12 (5} 0(0) 0,079
ERC 3(1) 1(0.4) 2(3) 0,041
EPCC 27 (8} 21 {8} 6(9) 0,750
Hipotiroidismo 100(31) 85(33) 15(23) 0,141
Dislipidemia 6o (21) 57(22) 12(18) 0,560
Otra 135 (42) 110 {43} 25(39) 0,604
Child-Pugh
A 308 (96) 251 {98} 57 (88)
0,0001
B 1414} 6(2) 8(12) il
Meld-Na 8{5-27) 8(5-27) 9 (6= 18) <0,0001
Exdmenes de laboratorio
Plaquetas 158 (28 - 335) 167 (36— 463) 116 {28 - 335) 0,0001
INR 1,09{0,76-4,68) | 1,08(0,76-4,68) | 1,17(0,97- 1,83} <0,0001
Sodio 140 (132 - 146) 140 (132 - 146) 140132 - 145) 0,119
Albdimina 42(25-52) 42(2,8-52) 3,9(25-4.7) <0,0001
Descompensacion previa 35(11) 18{7} 17 {26) <0,0001
kPa 16,8(10-75) 15,4 (10 - 74,6} 25,0(10,4-75) < 0,0001
Grado de fibrosis
F3 6B (21) 65 {25) 38 <0,0001
F4 254 (79) 192 (75) 62(95)
Esteatosis hepatica 191 (59) 157 {61) 34(52) 0,198
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