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PAIOLOGAHAEDATTCAK
CINERALIDADLS

EL higado es el ángano mös qrande del anganio
Su_peso o5cila entre 1y 1.5xq

Reovesenta L5-2.57 de la maod coIporal monta.

APORTL SANGUÍNCO

|Recbe un doble aporte Sanguineo

201. del Flujo Sanguineo es angie
YICa en

oxígeno prOcedente deh A.Heçoat�ca.

801 essange ICaen nokientes que proviene de h era çoita que óe oLIgia e)

cotomago,nteotino, poncreasy bazo

UNIDAD FUNCIONAL

En teimnoo fonc�onaleo del higpdo esta oIqanizoco en dano que reaben Ganqre de la

Aite�ia legatia yde la Nera çotta procedentede las áreas potkaleoo porta lzona 1),

que luego fluye por oo sinusordes hasta las venas hepalicao teim�naleg zona 3);las

heça�oatos que co�án en el áiea inlemedia conol�tuyen la eona 2

MIACROLACOS ALDATICOS

En qeneral hocelulas dekuffer e oiluan en cl nleror del eoçacio vascolar onuaa1dal

y Teqreenton elqranciçal guço de.imacrákogas.iya.en el cueiçoLas celolas e�relladas

etán localzodas en el esacodeDisoe lcopoukh delhigaco que se InElama causando dolo).

EDATO SITOS

Sinteo de oroteinas oec05 esencialeo Lalbum�ina, oyoleinao tiansparkadora, fx de

cocgulac�ón,x hamonales deciec�miento)

Proccciõn debilo y ais tanopottadoreo (ácidos bulare,csles�eral, lecna,foofal�pda).

Kegubcon de loo notientesteo (glucaxa, glucögeno,lipdoo,caleolerol. amnodudoo)

Metabalamoyconyugac�ón deo compueteo lipórilos. (hlrcbna, caliones, färaacco



IMDORTANCIA
La InoufICIenaa hepáhca manfiesta ecompat�ble con la uIda.y lao foncione del

hígado son demacado complejao ydiuerocs gata podei oe usl�toidas pot una bomba

necán�ca,oo membrala de dial�ol_ o Ono intuoLôn de ona merch de hotmonao,

oroteino y factOres ce Ciecmiento.

SINTOIOS

t dolor se aliqin pot la dio�enoiôn o ulacôn de la caçoula de gliason.

la ctercIa rara vez co detectableaano el valo de blion e<43pmollL (2.5mg lcomi)

FUNCICON HEDATICA

Blunobina lo.1-1.2 mgldl) Gama-glu�aml ranoieraa lan6l olL)

Albomina l35-6.0mg ldl) Tiempo de piolrombina la4-125eg)
Piotena total (6.3-9) Foofataoa alcalna (40-129 ulL)

Alanung tonsaminaon (7-562) Lactato desh�diagenasa C122-222 ulL)

Aooottatocam�notiansfeoa.(8-40ull).

FACTORES de RIESCO

Alcohol

Fatmacos lplantas medic�nales.puldoao anlONCeptNaO y medcamentas devenlqain receta).

Hab�lo peroonoles (acduidadsexua,uajes, expoolCIón a peroaNdÓ IdetICaS,emplea de

drogas inyectadas, arogia reciente,agyao.oamciân).

TianofocIones antrquaó 0 yecientes de danqre y hemodervada.

Antecedentes fam�l�ares dehepatopatia



EPATUDNTA ALSOLOUCA
(CONSIDCRACIONES

En M�x�co la mtad de la moertes_debida5 acHIOlo hepatCa Serelaciona on el

conUMo_ de alcohol.

Loo mojeres Son más socept�bles a laeoon hegál�ca oo1 alcohol qe lo varones

FACTORES4 RIESCD

CANILDAD En la vaIOneS,40-80mqldia de elanol cauoa. higado graSO; l60gldia por l0-2o

anos caco hepattió o CIrosi5.56o (5: deloo alcoböl�cos desairolla hepa�ooatia alcohol�a.

GENERO lo mujerestienen mogor Suxceplbilhdadala heçatooatia alcohôlca concanhdades

>204ldia, es probable que dos bebidao al dia �ean segoras.

HEPATITISQ la nfección po) HCV ConcurIentecon hepaloatía alcohól�ca se relacaona con

qiavedada menor edad, cambio hio�olgIcos moo auancodos y meror SupexVNencIa

GENETICA la proteina 3que contiene dominio de sosfolip03a semejante a oatata(eNPLA 3)

SerelacIONa on CIIOSIS alcoholCa

HIGADO GRASO lo leoión aloholca no reqoiere desnutricón, pero la dbestdad yehigado -qiaDO

no alcohál�co son factores de rieogo.Las pacientes deben rec�bu atenc�n
goiooainothcional

TPOS de LESION

Higpdo grao
Hepal�o lcoholhca Carroio ldorunciondel higcido)

a contdad lo doiocIon del conoumo ce alcohol 5on lo fx de riesgo mão importante para

el desarrllo de hepa�oçal ia alcohol�ca.

El tiempo que taca en ceoanollarseh enfemechid hepát�ca tiene reaciòn dyeca con

la cantidad de alcohol consumido.

Pasa colcuar e) oNSUmO dealohd,es utl Comprender que una cerveoa,0mlideyino o 30 ml

de deotladas en 801 contienen cas1 IZq de etanal



EISIOPATOLOCÁA

Ihgeotondeelonol (emçonen�e toxIO del alcohol )incia ona coocodo nelamaloria por ou.

metabol�omo haota acetaldehido

la eoteataI or la lpogeneslo, dec�emento de la oxidación de los öcdos qrasos qarece

secondora a lo erectos del fotor etianôCIIQCAòn reqolador del esterol y el recep�or a

ackado ço el poliferador del çeroxooma (prAR-a)� Eula la belacudac��n.

tndotok�na haa un oroceopatogênicoatavesdelreceptor 4 s�mlar a Tollyel TNF-a

qoe Facalta la agoptas1o del hega�oc�to y la necasis.

la lesion celolor y la libeacionde endotox�na uncada ço el elanol tomblen actwan \as

vioodeinmonidad rata y adap�adoa que lbeian ctocinao proin£lama�otia (TNE-C,
qomiocnas einducen la prolurerac�dn de LT TyB.

la lesion ehepatoc�too y h reqeneracon allexada deopuesdelcoroumo de aloohol se

Iclac�ona con la actNacIon de cêlwbg eotelaeo y Qrdoccon de colageno,que son lo

fenomeno5 clave en la fiboqenNeoS.

ESTEATOSIS

a acomolac�on de qraoa dentro de lco heoatocitos concide con la local�zac�on de la

deshidrogeasa alcohilca (p�nc�pal enuma cara el melabolomo de etanol).

la carcclelo�ica de la hepal��o alcahgl�ca eo la lesiòn del heoatoc�to caiac�erizada

por degcneracI�n,necIcol) wregular ncllhado polimotFONOclex nbroois en el eoçaco

perivenula y pernsinusoIdal de Dice. A menudo exio�en cuenços de Mallany -Denk

la heoatHis alcohol�ca giave oe desine o una foncIon modieLCada de Maddrey32
0o1 punta�e de MELD (Model for End-slange Lver Diceaoe) = 21

CUADRO CLINICO
heoalio dlcoholica oe rekcora on una ampla No�edaki de man�restaciones clin�caD.La

pLebie,nev en aIana ic�erICIQ y dolor abdomlna) que Mula un cuadig_de abdomen

agudo eoTeDentah el extremo del eoaco.



Puede habey hipertenIön portal, aoctio ohemorag�a cor NOnçeo en adsencla de crrCOG

RATAMILENTO
Predn�sona 40 mq X semanas

Pentox�fl�na Linh�bidor nesoecificode TNE)mosró meyoria en la oUÇeIVIVENcIa como

bralomiento de la hepatitis alcoholica grae
El trooplante hepotxco eJ ong lndicacion aceptada ara el tX en algunco pacientes

mokivado3 con cuIOSI6 en eapa teim�nal

Camblo en el estilo de vda.

ENFERINEDAD. JHEPATICL GRASA NO
ALEOROL

Enresmedod hepatica mãs frecoente

Como la qran mayotia de estas peI3ONaS nlega el conomo e cant�dades perjudicialesde
alcohol lderinidas Como mas de una bebida dl dia en mojeies o de t bebidas aldia envaroneo)

Relacionado a resis�enco peiferica ab inolira ylo obeodad.

TIPOS de LESION

Eslea�ohegal�is (ticsgolEolenosis hegál�ca

FISIOPATOCLNIA
la oieslo de trigl�cendos por los hepatoc�tos rebaan loo mecon�omos paHa SU

disoosIcön (degiadacaon mekabälkca y exçorkauan de lçoçlokeunas).

Acumulación de iglice�dos enel nlelior de lo hepa�octos.



DERTINSÓN PORTAL k
La Hiçertenaón Poital es el aumento anormal de a presiõn en el oio�ena Venooo

cortal, el cual tiasporta la sangre desde loa ôjganos diqeotuos haca el higado.Es�e

CUmento de preoion qene�almente aoe debido a ona resiotenca al flujo Sangoineo

dentra del sio�ema oottal.

COUSCS
Obstruccón otiomboslo de la wena pO1ta

Obs�ruccIon de los Venas hepahcas Heçahl�o

InoLCIenciacôdhacadeiecha. fbioo1o hep�t�ca.

clínica'k

Esçlenamegala Larics eotáqcao y qásliicas

Enceralopatia hepat�ca

dlcgrcstros VResonancIa MagnéticaJignas y ointomao

ullacondo Ooppler VEncoocopia

Tonog�asia Compulaucada
VGadienle de Pesion Wencoa Hepa�ca (GPVH)

trataunento
*Belabloqueadore no gelectvas loicpranolol, ngdolal)

*yaodla�adores como somatootatna en co0m de hemoilagla xtua.

Ligacdra dede valces po edocopla

*Dewacòn çoitooioém�ca insaheçá�ca kiansyogu lar (TIRS)en caa rves.

* Tiatamiento de laaog o de la obo�ocon.



VIDL
Tranoçorta pinc�çalmente biglhcêiidos.y en menor med�da coleoterol.

leva loo bigl�céndo0 Sinlel�cadoo enel higado haca lco teydoo penférICOO pa1a s0

almacencCmiento o u0 como Kuente de eneigid.

AL tbera tuigl�cérido,e convIerten en cDL

LDL
Tianaportapincipalmente coleslerol

Oolubuye csles�erol a lao cellao del coeip0 paia la sindeslo de membranc celulares,

hoimonaoy ottoo compuestas eSencales.

E conocico como "Coleolerol malo" ooIque el exceOo de UDL OUede acomalaroe en lao

paiedeo delao alerIaO y con�r�boir a la foimaciòn de olacco aterocleroticos.

LDL
Trcanocoita coleo�eol, pexo en diIecciôn contiaa al Ol

Recoge elcolesterd de bo teydosy delo antenao lo tanpoita de

eqeso al higdo QoIa 0 elmnac�ón o reotilizccôn.

E conodo como Coleoteiol bueno" ya que cycdo a preveny la

acomolacôn de colelerol enlo ordetco.


