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Resumen

Objetivos: Diferentes índices han sido propuestos y validados en la literatura, para la identificación de
pacientes con hígado graso utilizando métodos no invasivos. Nuestro objetivo ha sido evaluar y comparar la
proporción de pacientes identificados con hígado graso, utilizando dos algoritmos clínicos no invasivos en
una cohorte de pacientes con enfermedad cardiovascular establecida.

Material y métodos: Sobre 1002 pacientes coronarios pertenecientes a la cohorte del estudio CORDIOPREV
(NCT 00924937), se calcularon en el momento de su inclusión en el estudio, dos de los índices diagnósticos
más utilizados de hígado graso: NAFLD- Liver Fat Score (NAFLD-LFS) y Hepatic Steatosis Index (HSI) y
se aplicaron sus correspondientes puntos de corte reportados.

Resultados: De los 1.002 pacientes iniciales, 912 reunían todas las variables necesarias para el cálculo de
ambos índices. La aplicación del índice HSI diagnosticó hígado graso en el 83% de los pacientes, sin
embargo el índice NAFLD- LFS tan solo identificó al 58%. Aquellos pacientes diagnosticados mediante
NAFLD-LFS, mostraron mayor porcentaje de diabetes, síndrome metabólico y parámetros relacionados con
insulinoresistencia e inflamación.

Discusión: Nuestros resultados coinciden con la mayoría de los autores en cuanto a la utilidad de los índices
biológicos para la detección de hígado graso, si bien la falta de concordancia entre ambos índices pone de
manifiesto la necesidad de continuar investigando en la utilización de marcadores, que por su facilidad de
utilización y bajo costo puedan ser incluidos para seleccionar enfermedad hepática grasa.

Conclusiones: Existe discordancia en las proporciones identificadas por ambos índices de pacientes con
hígado graso, utilizando los puntos de corte propuestos para cada uno de ellos. El NAFLD cuantifica
pacientes con peor perfil metabólico. Nuestros datos sugieren la necesidad de establecer puntos de corte
adaptados a las características de las poblaciones de estudio.
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