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Resumen

Descripcion del caso: Mujer 24 afos, sin antecedentes personales de interés y totalmente
asintomatica, consulta por transaminasas elevadas en analitica del reconocimiento de trabajo (GOT
135 GPT 272 GGT 39).

Exploracion y pruebas complementarias: En la anamnesis ningin dato que justifique la
hipertrasaminasemia (vacunas segun calendario, no factores riesgo cardiovascular, no habitos
toxicos, no tatuajes ni piercing, no conductas sexuales riesgo, no farmacos, no viajes al extranjero,
no antecedentes familiares de enfermedades hepaticas). En la exploracion fisica no se encuentra
ningun hallazgo de interés: buen estado general, no obesidad, no ictericia, abdomen sin hallazgos de
interés. Analitica previa mayo 2018: transaminasas normales.

Orientacion diagndstica: Hipertransaminasemia a estudio.

Diagnostico diferencial: Enfermedad hepatica grasa no alcohdlica. Abuso de alcohol. Virus
hepatitis. Farmacos/herbolario. E. Wilson, hemocromatosis, h. autoinmune. Neoplasias. Colangitis
biliar primaria, colangitis esclerosante. Alteraciones tiroideas, celiaquia...

Comentario final: La elevacion asintomatica de transaminasas es una alteracién muy frecuente en
el dia a dia de la atencion primaria. Resulta de vital importancia una anamnesis completa que
incluya los factores mas implicados en este tipo de procesos y descarte posibles hepatotoxicos. El
exceso de lipidos en la dieta, el alcohol o el VHC pueden estar detras de hasta el 70% de los casos de
elevacion de GOT y GPT. También es esencial conocer otros valores de la analitica que ayudan a
estrechar las posibilidades diagndsticas: perfil lipidico, glucemia, serologias, LDH, FA, GGT,
bilirrubina, coagulacion, albimina, autoanticuerpos, ferritina, IST, TSH, ac celiaquia... Ademas, la
ecografia hepéatica puede resultar util en algunos de los casos. De vital importancia es conocer
cuando debemos derivar: de forma urgente si tiempo de protrombina o nivel de conciencia alterado
y de forma preferente si sospecha de neoplasia, hepatitis virales cronicas, cirrosis, hepatopatias
metabdlicas/autoinmunes o el diagndstico requiera otros procedimientos (TC, CPRE, RM, biopsia).
En definitiva, las alteraciones de la bioquimica hepatica son frecuentes en Atencién Primaria y es
importante que el médico de familia conozca con precisiéon su abordaje.
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