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RESUMEN

Antecedentes: La cirrosis es la etapa final de
una alteracién crénica presentada a nivel del
higado, cuya supervivencia es menor a los 3
aflos una vez que esta se encuentre
descompensada, es la consecuencia de
multiples factores, entre los mas comunes se
presentan: ingestion de alcohol, higado graso
no alcohdlico, hemocromatosis, hepatitis
cronica B o C y obstruccion biliar.

Objetivo: Exponer informacion sobre la
cirrosis en nifios y adolescentes.

Materiales y métodos: Para la presente
revision bibliografica, se consultaron las
siguientes bases de datos: Springer, Scopus,
Web of Science y Science Direct. Ademas, en
buscadores como Google académico vy
PubMed, asi también algunas bases de datos
regionales, como: Scielo, Redalyc, Medline y
Latindex.
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Para la estrategia de busqueda es necesario la aplicacion del PICO process,
utilizamos palabras claves como: ADOLESCENTES Y NINOS, ENFERMEDAD,
HEPATICA, pudiendo ser éstas tanto en inglés como en espafiol con la palabra
clave CIRROSIS.

Resultados: Los resultados indicaron que la cirrosis en nifios y adolescentes tiene
diferentes estadios, repercutiendo de diferentes maneras, dejando distintas
secuelas a nivel cognitivo, funcionamiento del higado y fenotipicamente.

Palabras clave: adolescentes, cirrosis, enfermedad, hepatica.

ABSTRACT

Background Cirrhosis is the final stage of a chronic alteration presented at the level
of the liver, whose survival is less than 3 years once it is decompensated, it is the
result of multiple factors, among the most common are: ingestion of alcohol, non-
alcoholic fatty liver, hemochromatosis, chronic hepatitis B or C and biliary
obstruction.

Objective: to expose information on the triggers of cirrhosis in children and
adolescents.

Materials and methods: To carry out this bibliographic review, the following
databases were consulted: Scopus, Springer, Web of Science and Science direct.
In addition, in search engines such as academic Google and PUBMed, it is also
essential to consult some regional databases, such as: Scielo, Redalyc, Medline
and Latindex. For the search strategy, the application of the PICO process is
necessary, we use keywords such as: ADOLESCENTS AND CHILDREN,
DISEASE, HEPATIC, which can be in both English and Spanish with the keyword
CIRROSIS.

Results: The results indicated that cirrhosis in children and adolescents has
different stages, impacting in different ways, leaving different sequelae at the
cognitive level, liver function and phenotypically.

Conclusions: Control or monitor the different diseases that trigger cirrhosis, thus

avoiding certain complications associated with the pathology such as portal
hypertension and cirrhotic cardiomyopathy.
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INTRODUCCION

En la actualidad, la cirrosis es una enfermedad cronica que afecta principalmente
al higado, presenta fibrosis por formacién de ndédulos creando una alteracion en el
sistema y funcionalidad vascular hepatica con innumerables causas que lo
desencadenan (1). Presenta sintomas caracteristicos como: cansancio, pérdida de
peso y de apetito, sangrados por la nariz 0 hematomas desproporcionados al golpe
recibido, alteracion de la funcion sexual (1,2). Esta patologia es la etapa final de
una alteracion cronica presentada a nivel del higado, cuya supervivencia es menor
a los 3 afios una vez que esta se encuentre descompensada (3,4). Esta patologia
es el resultado de multiples factores, entre los mas comunes se presenta: ingestion
de alcohol, higado graso no alcohdlico, hemocromatosis, hepatitis crénicaBo Cy
obstruccién biliar (3), siendo el primer factor antes mencionado, una de las causas
principales dentro de los desencadenantes para cirrosis en adolescentes, a su vez
afecciones metabdlicas como una deficiencia de alfa 1 antitripsina (glicoproteina)
se ven implicadas en procesos cirréticos con una tasa de mortalidad alta en
adolescentes y adultos (5).

La cirrosis en nifios tiene una menor prevalencia, se manifiesta inicialmente como
colestasis intrahepética (6). Entre las principales causas derivadas de esta
patologia, se hace mencién a la hepatitis autoinmune, la deficiencia enzimatica de
alfa-1-antripsina (AAT), la enfermedad de Wilson, entre otras (6,7). Su mayor
incidencia se presenta en pacientes pediatricos con problemas de obesidad,
ademas de patologias como la diabetes mellitus tipo 2 y sindrome metabdlico (7).
La hepatitis asociada a la ausencia de AAT, es la responsable de causar
enfermedades que alteran a la proteina que protege al higado y a los pulmones de
dafios, la mayor parte de los casos producidos por déficit de AAT, son por genotipos
deficientes. (5). Sin embargo, la cirrosis también posee factores de riesgo que
incluyen origenes étnicos, donde las poblaciones indigenas americanas, asiaticas
e hispanas son las mas afectadas, por lo tanto, se ha identificado que la poblacion
latinoamericana tiene una tasa alta de riesgo de padecer cirrosis (6).

En los dltimos afios, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) como los
Ministerios de Salud de cada pais, han priorizado erradicar distintos tipos de
afecciones que puedan llevar a la muerte de los ciudadanos, sin embargo, no se ha
logrado en su totalidad, debido a los bajos recursos, falta de interés en algunas
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patologias o el desinterés de las personas que conlleva el abuso de sustancias
nocivas para la salud (3). Por ello, es necesario un diagnéstico temprano para evitar
una muerte temprana, evitando el agravamiento clinico, un trasplante de higado o
a su vez la muerte del paciente (8,9), puesto que, varios de los fallecimientos se
producen por un desconocimiento de la enfermedad, especialmente cuando existen
alteraciones hepaticas que se ven sujetas a grandes cantidades de alcohol (10).

En consecuencia, es fundamental que las personas tengan al alcance de sus
manos toda la informacion necesaria sobre esta enfermedad crénica donde se ve
afectado uno de los 6rganos vitales del cuerpo humano, el higado. El propésito de
la presente revision bibliografica es exponer informacion sobre los factores
desencadenantes de la cirrosis en nifilos y adolescentes, a su vez analizar los
elementos que puedan ayudar a prevenir o mejorar la cirrosis en nifios y
adolescentes.

MATERIAL Y METODOS

Para realizar la presente revision bibliografica, se consultaran las siguientes bases
de datos: Scopus, Springer, Web of Science y Science direct. Ademas, usamos
buscadores como Google académico y PUBMed para responder las preguntas de
investigacion planteadas, asi también es fundamental consultar algunas bases de
datos regionales, como: Scielo, Redalyc, Medline y Latindex. Para la estrategia de
busqueda es necesario la aplicacion del PICO process, en la cual utilizaremos
palabras claves como: ADOLESCENTES, NINOS, ENFERMEDAD HEPATICA,
todos estos términos generaran una cadena de busqueda, pudiendo ser éstas tanto
en inglés como en espafiol con la palabra clave CIRROSIS. Para ampliar la
busqueda usaremos operadores l6gicos (AND) y campos especiales en cada una
de las bases de datos, con el fin de obtener informacion de los ultimos afios,
basandonos en articulos relacionados a medicina (TITLE, DOC TYPE, SUBJAREA,
PUBYEAR).

Rev. Med. Ateneo. Junio 2023; 25 (1): 147-162
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Figura 1. Resultados de la busqueda y procedimientos de seleccidn de las referencias

Registros identificados Registros adicionales
mediante identificados a
% blisqueda en base de través de otras fuentes
G datos (n=634) (n=428)
<
8]
LL
=
L Y \
o
Registros después de eliminar los duplicados y los
que no cumplen criterios de inclusién (n=114)
=2
‘0
Q
O Y
u
| Registros _ | Registros excluidos
@ examinados (n=80) . (n=34)
Y
[a) .
< Articulos de texto
% completo
o evaluados para
o elegibilidad: 24
|
_I 7
\J
=z
‘0 L .
) Estudios incluidos en
= sintesis
% cuantitativa: 24

Fuente: Elaborado por los autores.

Tabla 1. Preguntas de abordaje, su enfoque y la literatura seleccionada para responder a las mismas.

RQ1 (Cuél es la prevalencia de afeccion de esta patologia? Al, A2, A3, A4, A5.
RQ2 ¢Cual es el estadiaje de la cirrosis en nifios y adolescentes? A6, A7, A8, A9.

RQ4 ¢ Cuales son las patologias desencadenantes de cirrosis en nifios A2, A10, Al11, A12, Al4, A15.
adolescentes?
RQ5 ¢ Cuales son las enfermedades relacionadas con la cirrosis? Al2, Al16, Al17, Al18.
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RQ6 ¢ Qué efectos se ven en el cuerpo humano tras presentar cirrosis A19, A20, A21.
RQ7 ¢ Cuales son los estilos de vida que podrian evitar padecer cirrosis A20, A22, A23, A24, A25, A26

Fuente: Elaborado por los autores.

PREVALENCIA DE LA CIRROSIS

En términos generales se considera que la cirrosis es un proceso extenso que se
caracteriza por fibrosis y regeneracion nodular, los cuales conducen a la
desorganizacion de la estructura hepéatica (11). Durante un largo tiempo se creia
que la cirrosis era irreversible y se relacionaba a una tasa baja de esperanza de
vida, puesto que, varios reportes de estudios han encontrado que la patologia
tiende a ser silenciosa, seguido por la aparicién de otras enfermedades asociadas
hepaticamente (11,12). No obstante, actualmente se considera una condicion
dinamica que se puede revertir si se tiene un tratamiento adecuado. Cabe recalcar,
varias condiciones especialmente las enfermedades hepaticas crénicas pueden
causar cirrosis en nifios y adolescentes, la gran parte de los casos son causados
por patologias de gran similitud (12). Se sabe que en los bebés la cirrosis es
causada por patologias genéticas y metabdlicas, mientras tanto en los
adolescentes tienden a ser mas susceptibles a una hepatitis autoinmune (13).

En cuanto a la prevalencia de la cirrosis en nifios y adolescentes no se tiene cifras
oficiales, es decir no se sabe mucho de la gran escala que esta enfermedad causa
en los individuos pediatricos, sin embargo, datos socializados tanto en Brasil y
México exponen que la cirrosis a nivel general es considerada la cuarta y quinta
causa de muerte mundialmente. Asi mismo es la principal causa de ingresos
hospitalarios y muertes por enfermedad hepatica (13,14). Por otro lado, se debe
considerar ciertas complicaciones asociadas a la cirrosis, como es la sarcopenia y
la desnutricion con una prevalencia de 40-80%, ademas de los mecanismos
fisiologicos similares de ambas. Ambas complicaciones actian de manera
fundamental en la morbimortalidad del paciente afectado, por lo cual se debe
determinar de manera oportuna su diagndstico y tratamiento para que su evolucion
sea factible (15).

Tabla 3. Estadiaje de la cirrosis en nifios y adolescentes

Tipo Compensada Compensada | Descompensada Descompensada
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Mortalidad
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etapa

Encefalopatia
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Nutricién
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de
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Grado A

Ausencia de

varices
esofagicas vy
ascitis.

<1%

7%, por varices
y por ascitis 4,4
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No

Vitamina A
normal

Enteral

Ligera
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Grado B Grado C Grado D

Presencia de Presencia de Presencia de

varices ascitis , varices hemorragia

esofégicas sin = esofagicas  que gastrointestinal

ascitis y sin aparecen o no y acompafada de

sangrado. gque nunca han ascitis o no.
sangrado.

3.4% 20 % 57 %

6,6% por Hemorragia, 7,6%. —

hemorragia y

4% por

ascitis.

Minima Minima Avanzada

Vitamina A Deficiencias de Deficiencias de

normal vitaminas vitaminas
liposolubles (A, D, @ liposolubles (A,
E, K) D, E, K)

Enteral o | Enteral 0 Parenteral

parenteral parenteral

Media Alta Avanzada

Fuente: Elaborado por los autores. La clasificacion de Child-Pugh se utiliza para el
estadiaje de la cirrosis. Se utilizd la clasificacion clinica de Baveno IV en cirrosis

compensada o descompensada para identificar los grados de presencia de la patologia,

ademas, se aplicaron procedimientos estadisticos tales como: comparacion de datos para

determinar la similitud o diferencias existentes, en diferentes bibliografias (16, 3, 17, 18).

Tabla 4. Patologias desencadenantes de la cirrosis en nifios y adolescentes

[FERICEE  PEMRON - CHRBEISIERY EEREAteED

Hepatitis
autoinmune

Colangitis
esclerosante
primaria

Se define como un dafio

hepatico en respuesta
inflamatoria dirigida a los
componentes de los
hepatocitos.

Es mas frecuente en nifios y
es un proceso inflamatorio
cronico del sistema inmune
gue evoluciona hacia la
destruccion y estenosis del

arbol biliar.

Se clasifica en: tipo 1 con predominancia en
el sexo femenino en un rango de edad de 7-
10 afios.

Ademas, se manifiesta como hepatitis aguda,
falla hepatica aguda o de forma redundante,
en cuanto, al tipo al tipo 2 se asocia a otros
trastornos autoinmunes.

El diagnostico se realiza mediante biopsia
hepatica.

La edad de inicio de la patologia es variable
y las manifestaciones caracteristicas como
ictericia, dolor abdominal, pérdida de peso,
etc.

El diagnostico es histolégico y mediante
colangiografia.
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Hepatitis por virus
B

Enfermedad
hepética grasa no
alcohdlica

Trombosis de la
vena porta

Cirrosis alcohélica

Infecciobn grave del higado
causada por el virus de la
hepatitis B.

Se denomina asi a una

entidad  histolégica  con
hallazgos similares a la
cirrosis en sujetos con

elevacion de enzimas
hepaticas y que no consumen
alcohol, habitualmente cursa
de forma asintomética.

Es la obstruccién total o
parcial del flujo sanguineo
debido a un trombo en la luz

de la vena porta.

Se conoce a la patologia
producto de un exceso
consumo de alcohol en
cantidades dafiinas para la
salud es decir, es una
enfermedad progresiva Yy
terminal que completamente
es conocida por  ser
dependiente al exceso de la
dosis ingerida.

Afecta a la poblacion pediatrica siendo esta
la mas susceptible para el desarrollo de
infeccion cronica, acompafada de
complicaciones de la cirrosis hepatica,
debido a la evolucién lenta y asintomatica de
la enfermedad, en nifios mayores es probable
gue existan casos no especificados.

La incidencia ha disminuido debido a los
programas de vacunacion y la aplicacion de
inmunoglobulina en recién nacidos hijos de
madres infectadas.

Los factores de riesgo son la adiposidad
central, hiperglicemia, dislipidemia, apnea o
historia familiar.

Un incremento del volumen normal superior a
dos veces refleja una inflamacion hepatica y
por ende, la necesidad de evaluacion, sobre
todo de sindrome metabdlico.

Es una complicacién comin de la cirrosis,
que ocurre en 5% a 28% de los pacientes.
Aumenta con el avance de la patologia
hepatica y en asociacion que mantiene con el
carcinoma hepatocelular.

Se desarrolla hasta en un 50% en estos
casos, desencadenando una probabilidad de
que la patologia progrese es mayor entre
aquellos que siguen abusando del alcohol.
Actualmente, se conocen algunos factores de
riesgo tanto en el desarrollo y progresion de
la  patologia  hepatica relativamente
relacionada al consumo de alcohol desde la
cantidad, tipo de bebida alcohdlica y por
ultimo, el patron de consumo de alcohol .

Fuente: Elaborado por los autores. Enfermedades desencadenantes de la cirrosis con
algunas causas como factores alimenticios, estilo de vida, historial familiar y patologias

asociadas de posibles complicaciones y alteraciones en la cirrosis, afectan como principal

poblacion a los nifios y adolescentes. Informacion recopilada de las fuentes (19, 20, 21, 12,

22, 23).

Tabla 5. Patologias relacionadas a la cirrosis en nifios y adolescentes
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Se define como una complicacién que
presenta una alta elevacion anémala
de la presion venosa en el sistema
portal. También se considera una
complicacion irremediable de la
cirrosis y provee cierta fuerza para la
mayor parte de sus complicaciones.

Se trata de una enfermedad sistémica
que hoy en dia se la reconoce como el
pilar  fundamental hepatico del
sindrome metabdlico. Ademas, esta
complicacion se relaciona con la
esteatohepatitis no alcohdlica, la cual
se presenta como una forma
progresiva de la patologia. Asi mismo,
posee una relacion con la cirrosis
hepética a causa de complicaciones
metabolicas y hepéticas.

Definida como una disfuncion
cardiaca, que en la actualidad es
reconocida como una entidad clinica,
presente en los pacientes que tienen
cuadros de cirrosis hepética. No
obstante, se pensaba que la relacion
entre estas 2 patologias se trataba de
una alteracion secundaria a la
miocardiopatia  secundaria, pero
reportes de estudios realizados
demostraron que estaban presentes
en individuos cirroticos.

Carlos José Martinez Santander

Esta enfermedad conlleva dificultades
clinicas y presenta un cuadro de

desarrollo caracterizado por una
hemorragia variceal, varices
esofagicas, gastropatia portal
hipertensiva, leucopenia,

trombopenia, sindrome hepatorrenal,
encefalopatia y anemia.

Su prevalencia no esté definida en su
totalidad, dado que, se reporta una
incidencia del 25% actualmente. En
cuanto a su fisiopatologia, la
resistencia a la insulina, componentes
genéticos, hébitos alimenticios, raza,

disbiosis intestinal, entre otros.

La asociacion entre la cirrosis
hepatica y su presencia en el sistema
cardiovascular se ha descrito por
medio de mecanismos inflamatorios
en la disfuncién ventricular. Entre las
causas primordiales estan basadas
en la etiologia alcohdlica, autoinmune

y la cirrosis biliar primaria.

Fuentes: Elaborado por los autores. Anadlisis de las patologias relacionadas a la
cirrosis en niflos y adolescentes, con sus factores de riesgo. Recopilacion de las
referencias (21, 24, 25, 26).

FACTORES ASOCIADOS POST- CIRROSIS

La cirrosis, una inflamacion con grados de necrosis, al ser un estadio avanzado del
desarrollo en conjunto de enfermedades que afectan de una manera crénica al
higado, crea secuelas en los pacientes que lo padecen. Tanto en nifios y
adolescentes, se ha visto que, tras una intervencién del tratamiento, en base a un
trasplante de higado o netamente con limitaciones quirdrgicas, existen secuelas
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poco desfavorables para las personas, que cuando estas no se someten a alguna
contramedida inmediata. Aunque el paciente pueda sobrellevar la cirrosis, y le dé
el tiempo suficiente para que haya un reparo a nivel hepatico, se han visto
consecuencias, como las categorizadas a continuacion (27, 28, 29).

Tabla 6. Secuelas post-cirrosis

Confusion, pérdida de memoria, dificultades al pensar, cambios de
personalidad.
e Dificultad para degradar y eliminar sustancias toxicas, de desecho
o farmacos.
e Dificultad en el procesamiento de la bilis.
e Se reduce la funcion como érgano hematopoyético.
e Mal procesamiento de la albimina, lo que provoca que el liquido de
los vasos sanguineos se filtre a los tejidos.
e Piel maltratada por ascitis; estiramiento de la piel por un incremento
del volumen en la regiéon abdominal.
e Rastros de ginecomastia; es un incremento en el tejido de las
glandulas mamarias.
e Pérdida de peso, por el mal procesamiento metabdlico.
e Rastros de telangiectasia; unos vasos pequefios se dilatan y dejan
marca en la piel.

Fuente: Elaborado por los autores. Recopilacion de las fuentes (27, 28, 29).

Si una persona no se somete a un tratamiento y este deja que progrese, consecutivamente
tiene el riesgo de caer en un cancer de higado, ya sea un hepatocarcinoma o de otro tipo
de afeccién mas complicada. También se ha visto que los pacientes después de una
cirrosis, tienen una disminucién en su masa funcional, con dificultad regenerativa (27, 28).

PREVENCION DE LA CIRROSIS EN NINOS Y
ADOLESCENTES

Para prevenir una cirrosis, se deben tomar en cuenta varios factores:

En los adolescentes se recomienda evitar el consumo excesivo de bebidas
alcohdlicas, ya que esta causa mas de 200 enfermedades por su alto contenido
toxico para el cuerpo; es el responsable de producir afecciones al higado, sin
limitarse solo a una cirrosis hepdtica, sino también a un cancer de higado,
enfermedades del corazdn o cerebrovasculares, etc. (30).

Rev. Med. Ateneo. Junio 2023; 25 (1): 147-162
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El uso de transaminasas en pacientes pediatricos con factores de riesgo; se lo usa
en métodos de cribado, con el fin de detectar enfermedades. Con esto se evita el
riesgo de una complicacién a nivel hepético, que pueda dar como resultado un
desarrollo crénico de cirrosis; al diagnosticarla prematuramente se pueden
implementar tratamientos, asi como dietas y estilos de vida, como la actividad fisica
(31).

Vacunarse contra el virus de la hepatitis B y C, ya que se ha visto que son unas de
las principales desencadenantes para que se desarrolle cirrosis; se las recomienda
ponerlas desde el nacimiento, siguiendo un periodo de tres dosis, para evitar la
trasmision perinatal e infecciones cronica, las cuales son factores desencadenantes
para una cirrosis y cancer de higado (32, 28).

Mantener una alimentacién sana, con una dieta rica en vegetales, frutas o verduras,
asi como también el hacer ejercicio, puede reducir los riesgos de padecer higado
graso, afeccidon desencadenante para una cirrosis hepatica; se correlaciona con
sindromes metabdlicos, alteraciones cardiovasculares, aumento de la presion
arterial, obesidad, etc. (28, 33).

La cirrosis al ser una enfermedad hepatica de larga evolucion, se recomienda tomar
estas medidas para evitar su desarrollo o complicacién en la poblacion pediatrica y
adolescente. Esto es importante para que esta poblacién tenga una vejez comoda
y sin diagndsticos prematuros de cirrosis, y en casos de su presencia, se la pueda
manejar de una manera rapida, evitando los riesgos de cancer y secuelas graves.
(34).

CONCLUSIONES

Finalmente, en la presente revision bibliografica se determind la importancia de
controlar o mantener vigiladas las diferentes enfermedades desencadenantes de la
cirrosis, por ende, evitar ciertas complicaciones asociadas a la patologia como la
hipertension portal y miocardiopatia cirrética. Asi, conjuntamente con la prevencion
expuesta en este trabajo disminuye el riesgo de presentar secuelas que afectan la
calidad de vida del paciente.
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