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Resumen

Objetivos: Describir los motivos de realizacidn de biopsia hepatica, las caracteristicas de los
pacientes, asi como su rentabilidad diagndstica como método de estudio.

Métodos: Se obtuvieron las biopsias hepaticas realizadas en nuestro dentro desde mayo de 2022 a
junio de 2023 a través del registro electronico de biopsias del Servicio de Anatomia Patoldgica y se
recogieron los datos epidemioldgicos a través de la historia clinica electrénica para realizar un
estudio observacional, descriptivo y retrospectivo.

Resultados: Se realizaron en ese periodo de tiempo un total de 17 biopsias hepaticas, sin un claro
predominio entre sexos (varones 44% frente mujeres 56%). De ellas, 15 fueron percutaneas guiadas
por ecografia y 2 con acceso laparoscopico, una aprovechando una cirugia por otro motivo
(colecistectomia) y otra cuyo motivo principal era la toma de biopsia de mayor rentabilidad que la
realizada previamente por puncion de aguja fina de forma percuténea con resultado inespecifico.
Esta fue la inica que se repitié de la muestra. No hay ninguna de acceso transyugular ya que no
existe esta prestacion en nuestro centro. Los motivos de realizacion de 5 de ellas fueron por
sospecha por imagen de metastasis hepatica en pacientes con un proceso oncoldgico activo (1 de
ellos de origen desconocido), 1 por hepatoesplenomegalia y 11 por alteraciones del perfil hepatico.
En cuanto al primer grupo, todas ofrecieron un diagnoéstico, siendo metéstasis concordante con el
proceso oncoldgico subyacente (mama, tiroides y colon) y el caso de origen desconocido fue un
neuroendocrino de células pequenas. El paciente con hepatoesplenomegalia presenté un diagnostico
de fibrosis hepatica congénita tras la realizacion de la biopsia por acceso quirurgico. En en el tltimo
grupo, el 63% ademas de la alteracion del perfil hepatico presentaban analitica autoinmune
compatible, sospechando hepatopatia autoinmune que se confirm6 (hepatitis autoinmune, colangitis
biliar primaria, overlap entre las dos o hepatitis autoinmune con colangitis esclerosante primaria). El
resto se dividen entre esteatohepatitis en dos de los casos y hepatitis téxica en contexto de consumo
de antiinflamatorios. Dos de las biopsias se realizaron con el paciente hospitalizado, mientras que las
15 restantes fueron ambulatorias, sin incidencias en las horas posteriores en ninguna de ellas.

Conclusiones: La biopsia hepatica, a pesar de que conlleva riesgos inherentes a la prueba y a las
caracteristicas del propio paciente, sigue siendo la prueba de eleccidn para el estudio de
alteraciones morfoldgicas o analiticas hepaticas de dificil diagnostico. Salvo una, y probablemente
en relacion a la baja cantidad de tejido, todas las biopsias tuvieron alta rentabilidad al ofrecer un
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diagnostico compatible con el cuadro clinico del paciente. Ningln paciente presentd complicaciones
tras la prueba en las horas posteriores a su realizacion.
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