Hepatomegalia

¢Qué es la hepatomegalia y cual es su mecanismo de
aparicion?

La hepatomegalia (higado agrandado) es un signo inespecifico que
puede deberse a diversas causas. La presencia de hepatomegalia se
percibe por una matidez hepatica a la percusion del térax y abdomen a
nivel de la linea medioclavicular, superior a 12 cm en mujeres y a 15 cm
en hombres. A veces la hepatomegalia se define también como la
posibilidad de detectar el higado a la palpacién a 2 cm por debajo del
arco costal derecho. La hepatomegalia puede producirse a consecuencia
del aumento del volumen del lecho vascular y de las vias biliares,
aumento del tamafio de las células biliares, del tejido intersticial del
higado, proliferacion neoplasica primaria o metastéasica, abscesos o
quistes hepaticos.

La hepatomegalia puede asociarse a la disfuncién del higado, lo que a
veces supone un riesgo importante para la salud. Las funciones mas
importantes del higado incluyen: sintesis de mdltiples proteinas
(factores de coagulacidn, albimina, enzimas), produccién y secrecién de
la bilis, neutralizacién de toxinas, participacion en el metabolismo de
acidos nucleicos, almacenamiento de carbohidratos y vitaminas, y
participacion en la termorregulacion.

Fig. 1. El higado esta ubicado en la regidn subcostal derecha, y se
prolonga parcialmente hacia la zona superior del epigastrio y hacia el
hipocondrio izquierdo

¢Cuadles son las causas mas frecuentes de
hepatomegalia?

El higado palpable bajo el arco costal no siempre indica una
enfermedad. Puede asociarse a un higado fisiolégicamente descendido o
al desplazamiento del mismo, por ejemplo debido al exudado pleural. Un
aumento del perimetro abdominal provocado por meteorismo u
obesidad también puede atribuirse erréneamente a una hepatomegalia.

Fig. 2. Higado normal y aumentado de tamafio
A continuacidn, se enumeran las causas de hepatomegalia.
* Asociadas a una inflamacién:

e hepatitis viral (tipo A, B, C),

® hepatitis alcohdlica,

® hepatitis no alcohdlica (habitualmente asociada al sindrome
metabdlico),

e infecciones bacterianas y virales (p. ej. mononucleosis
infecciosa, infeccién por CMV), abscesos hepaticos,

® cirrosis hepatica,

hepatitis tdxica por medicamentos (farmacos: estatinas,

macrélidos, amiodarona, paracetamol, entre otros),

hepatitis autoinmune,

cirrosis biliar primaria,

colangitis esclerosante primaria,

sarcoidosis.

* Asociadas a la congestion del sistema venoso:

e insuficiencia ventricular derecha,
e trombosis de las venas hepaticas (sindrome de Budd-Chiari).

* Asociadas a la obstruccion del sistema biliar:

e coledocolitiasis,
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® cancer de la cabeza del pancreas,
e cancer de la ampolla de Vater.

* Asociadas a infiltrados y tumores hepaticos:

linfomas,

leucemias,

metastasis neoplasicas al higado,
adenomas,

hemangiomas,

quistes,

carcinoma hepatocelular.

 Asociadas a la acumulacion de sustancias en el higado, es
decir las denominadas enfermedades por almacenamiento:

hemocromatosis,

amiloidosis,

enfermedad de Wilson,
glucogenosis,

lipidosis (enfermedad de Gaucher).

¢Como actuar ante la aparicién de hepatomegalia?

La hepatomegalia raramente puede ser detectada por uno mismo.
Normalmente, el médico establece un diagnéstico preliminar durante
una consulta de rutina o al realizar una ecografia por otras indicaciones.
La hepatomegalia puede llamar la atencién ante la aparicién de
manifestaciones acompafantes, tales como p. e]. sensacién de plenitud
en el abdomen, dolor (asociado a la distensién de la capsula fibrosa del
higado o0 a la compresién de los érganos vecinos), ictericia, prurito,
nduseas y vomitos, edemas periféricos, o cambio en la coloracién de las
heces.

La presencia de hepatomegalia, especialmente si coexiste con los
sintomas y signos mencionados anteriormente, debe conllevar la
realizacién de un diagndstico mas detallado para descartar
comorbilidades graves. Inicialmente, hay que acudir al médico de familia
que, en caso de necesidad, derivard al paciente al especialista:
hepatélogo o gastroenterélogo.

¢Qué hara el médico al notificarle hepatomegalia?

En primer lugar, preguntaré sobre los antecedentes médicos y
enfermedades concomitantes. Hay que preparar una lista de farmacos y
suplementos dietéticos utilizados. Durante la consulta, la presencia de
hepatomegalia puede impulsar al médico a hacer las siguientes

preguntas:

* ;Se presentan otros sintomas? ;Experimenta dolor abdominal o
sensacidn de plenitud? ;Ha observado coloracién amarilla en la piel, las
membranas mucosas o los 0jos?

* ;Ha experimentado ultimamente vémitos o fiebre?

* ;Las heces tienen aspecto claro y decolorado o negro y alquitranado?
*» ;Toma alcohol? ;En qué cantidades?

A continuacién, el médico puede intentar confirmar la hepatomegalia
mediante pruebas de imagen.

* Ecografia abdominal, la cual es el examen més accesible para la
valoracion de tamafio y estado del higado. En caso de personas con
obesidad, heridas, lesiones cutaneas dolorosas o en embarazadas, la
realizacién de la ecografia del higado puede ser dificil o incluso
imposible.

» Tomografia computarizada.

* Resonancia magnética.

El andlisis en el laboratorio de las muestras de sangre pueden
proporcionar datos sobre la funcién hepatica y condiciéon general del
organismo.

Las pruebas diagndsticas Utiles incluyen:

* hemograma de sangre periférica,

* VHS y concentracién de la proteina C-reactiva (marcadores
inflamatorios),

* actividad de las aminotransferasas (ALT, AST),

* indicadores de colestasis (ALP, GGTP, bilirrubina),

* niveles de lipidos,

* pruebas inmunolégicas para detectar infecciones viricas (hepatitis B y
C, mononucleosis infecciosa, CMV).

Otras pruebas diagnésticas adicionales y mas focalizadas
pueden incluir:

* presencia de anticuerpos tipicos de enfermedades autoinmunes,

* evaluacién de la permeabilidad de las vias biliares mediante
colangiopancreatografia retrograda endoscépica (CPRE) o colangiografia
por RMN,

* evaluacion de la capacidad cardiaca (ecocardiografia),

* biopsia hepética.
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