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Aspecte anatomice si moleculare ale sarcopeniei in ciroza hepatica: studiu caz-control bazat pe
tomografia computerizata si biomarkeri serici
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Rezumat

Introducere: Sarcopenia reprezinta o complicatie frecventa si un factor prognostic negativ la pacientii
cu ciroza hepatica, fiind asociata cu scaderea masei si functiei musculare, precum si cu o mortalitate
crescutd. Desi tomografia computerizata este considerata standardul de referinta pentru evaluarea
masei musculare, exista un interes tot mai mare pentru identificarea unor biomarkeri serici care sa
permita diagnosticul precoce si monitorizarea evolutiei bolii. Scopul studiului a fost evaluarea valorii
diagnostice a osteonectinei, fragmentului C-terminal al agrinei (CAF), propeptidei N-terminale a
procolagenului de tip Il (P3NP) si miostatinei la pacientii cu ciroza hepatica si sarcopenie, in corelatie
cu parametrii imagistici determinati prin CT.

Material si Metode: A fost realizat un studiu observational prospectiv de tip caz-control, care a inclus
60 de participanti, dintre care 30 de pacienti cu ciroza hepatica (cu sau fara carcinom hepatocelular)
si sarcopenie si 30 de subiecti martor sanatosi. Diagnosticul sarcopeniei s-a bazat pe criteriile
EWGSOP2 si pe determinarea indicelui masei musculare scheletice (SMI) si a indicelui muschiului
psoas (PMI) prin tomografie computerizata. Concentratiile serice ale osteonectinei, CAF, P3NP si
miostatinei au fost determinate prin metoda ELISA. Analiza statistica a inclus teste parametrice si
neparametrice, precum si analiza corelatiilor Pearson.

Rezultate: Pacientii cu ciroza hepatica si sarcopenie au prezentat valori semnificativ crescute ale
osteonectinei, CAF, P3NP si miostatinei comparativ cu lotul martor (p<0,001 pentru toate
comparatiile). Indicele masei musculare scheletice a fost semnificativ redus la pacientii cu ciroza,
confirmand pierderea masei musculare. Analiza corelationala a evidentiat asocieri pozitive intre
osteonectina si CAF (r=0,441; p<0,001), osteonectina si P3NP (r=0,313; p=0,016), osteonectina si
miostatina (r=0,444; p<0,001), precum si o corelatie puternica intre CAF si miostatind (r=0,882;
p<0,001). Nu s-au identificat corelatii semnificative intre biomarkeri si etiologia virald sau clasa Child-
Pugh.

Concluzii: Determinarea simultana a osteonectinei, CAF, P3NP si miostatinei, impreuna cu evaluarea
imagistica prin tomografie computerizata, poate imbunatati diagnosticul sarcopeniei asociate cirozei
hepatice si poate contribui la identificarea precoce a pacientilor cu risc crescut de deteriorare
musculard. Sunt necesare studii prospective multicentrice, pe loturi mai mari, pentru validarea
utilitatii clinice a acestor biomarkeri in practica medicala curenta.
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