RESUMO EXPANDIDO - AREA DA SAUDE E BIOLOGICAS

PATOLOGIA DA ESTEATOSE HEPATICA E SUA RELAGAO COM DOENGAS
CARDIOVASCULARES

Giovanna Castro Ferreira Da Costa (gih.cas.cos@outlook.com)
Leonardo Pereira De Vasconcelos (leo310122@gmail.com)
Francisca Gabriele Costa Gomes (fgabrielegomes@gmail.com)
Ricardo Belo Da Silva (rbelosousa2019@gmail.com)

Emille Tamiris Queiroz De Matos (emilletamiris@gmail.com)

RESUMO

A esteatose hepatica € uma condi¢cado caracterizada pelo acumulo de gordura
nos hepatdécitos, frequentemente associada a resisténcia a insulina, obesidade
e disfuncbes metabdlicas. Além do impacto hepatico, estudos recentes
demonstram forte relagdo entre essa patologia e o aumento do risco de
doencas cardiovasculares, devido a presenca de inflamacao crénica, estresse
oxidativo e disfungdo endotelial. Esta revisdo buscou compreender a
fisiopatologia da esteatose hepatica, seus fatores de risco e sua correlagao
com complicacdes cardiacas. Os achados evidenciam que a doenca deve ser
considerada um importante marcador metabdlico sistémico, reforcando a
necessidade de diagndstico precoce, intervengdes preventivas e adocido de
habitos de vida saudaveis.

1 INTRODUCAO



A esteatose hepatica é caracterizada pelo acumulo anormal de gordura nos
hepatdcitos, podendo evoluir para esteato-hepatite, fibrose e cirrose (Silva et
al., 2015). Sua ocorréncia esta associada a obesidade, resisténcia a insulina e
dislipidemia, condigbes cada vez mais frequentes no estilo de vida moderno
(Araujo, 2025). Estudos recentes indicam que a Doenca Hepatica Esteatdtica
Metabolica apresenta relacdo direta com o0 aumento da mortalidade
cardiovascular, devido a presenca de inflamacéo sistémica, estresse oxidativo
e disfuncdo endotelial, fatores que contribuem para o desenvolvimento de
aterosclerose (Souza et al., 2024). Dessa forma, compreender a esteatose
como condicdo sisttmica € essencial para o manejo dos riscos
cardiovasculares.

2 OBJETIVO

Investigar a fisiopatologia e as principais causas da esteatose hepatica,
analisando sua relacdo com doencgas cardiovasculares, e aprofundar o
entendimento de seus tipos e impactos na fungao cardiaca para subsidiar a
atuacao e a prevengao em saude.

3 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa baseada em publicacbes sobre a Doenca
Hepatica Gordurosa Nao Alcodlica, que acomete 20% a 25% da populagao
adulta e esta associada a obesidade (Santana et al., 2021). Foram incluidos
estudos que abordam a progressao da DHGNA e suas variantes, como MASLD
e MASH (Nogueira et al., 2025), e sua relagcdo com comorbidades metabdlicas
e cardiovasculares (Souza et al., 2024). A andlise integrou dados
fisiopatoldgicos, clinicos e epidemioldgicos, excluindo 2.570 artigos por nao
abordarem doencas cardiovasculares ou por estarem em lingua estrangeira.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Com base em estudos recentes, observa-se que a esteatose hepatica tem
apresentado crescimento significativo nas ultimas décadas, sendo considerada
uma das principais manifestacdes hepaticas da sindrome metabdlica.

A resisténcia a insulina figura como principal mecanismo fisiopatoldgico,
aumentando a liberagdo de acidos graxos, a sintese hepatica de triglicerideos e
o estresse oxidativo, o que favorece evolugao para esteato-hepatite e fibrose
(Silva et al., 2015). A literatura demonstra que o figado inflamado libera
citocinas como TNF-a e IL-6, que contribuem para disfuncdo endotelial e
formacado de placas ateroscleréticas (Souza et al., 2024). Assim, a esteatose



ndo se limita ao figado, funcionando como marcador sistémico de risco
cardiovascular. Evidéncias recentes reforcam que essa condicdo metabdlica
estd associada ao aumento de eventos como infarto e acidente vascular
cerebral, independentemente de fatores classicos como hipertensdao ou
tabagismo (Araujo, 2025). A resisténcia a insulina é o principal fator
fisiopatolégico, presente em cerca de 35% dos casos. Atua de forma conjunta
com a dislipidemia (25%), a inflamagéo sistémica (25%) e o sedentarismo
(15%), que interagem entre si e intensificam o risco de eventos
cardiovasculares, como infarto agudo do miocardio e acidente vascular
cerebral.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A esteatose hepatica € uma condicdo sistémica de importante impacto
cardiometabdlico, cuja prevaléncia cresce em funcédo do estilo de vida e da
obesidade (Santana et al.,, 2021). Estudos mostram forte associagcdo com
doencas cardiovasculares, mediada por inflamacao sistémica, resisténcia a
insulina e estresse oxidativo (Souza et al., 2024). Dessa forma, o diagndstico
precoce e o controle dos fatores de risco sao essenciais para evitar
complicagbes, sendo necessarios mais estudos e a adocdo de habitos
saudaveis para conter sua progressao (Nogueira et al., 2025)
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