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TEME (TEMATICI) PENTRU CONCURS

TEMA 1: Descifrarea Axei Cardiometabolice: Legdatura dintre MAFLD si Progresia Insuficientei
Cardiace

Continut / Principalele aspecte abordate - se va adapta/completa/elimina, dupd caz

Boala hepatica grasa asociata disfunctiei metabolice (MAFLD) reflecta rolul central al disfunctiei
metabolice in steatoza hepatica. Insuficienta cardiaca (IC), in special insuficienta cardiaca cu fractie de
ejectie pastrata (HFpEF), a fost din ce Tn ce mai mult asociata cu comorbiditati metabolice precum
obezitatea, rezistenta la insulina si inflamatia sistemica — trasaturi definitorii comune cu MAFLD.
Aceasta convergenta a patologiilor hepatice si cardiace subliniaza necesitatea explorarii axei
cardiometabolice, o interfatd complexa in care boala hepatica poate influenta direct sau indirect functia
cardiaca.

Aspecte cheie de luat in considerare

1. Corelatia epidemiologica

¢ Prevalenta si incidenta insuficientei cardiace la pacientii cu MAFLD in diferite populatii.

¢ Studii longitudinale pentru stabilirea asocierilor temporale si a posibilei cauzalitati.

¢ Analize pe subgrupuri in functie de varsta, sex, statusul diabetic si obezitate.

2. Mecanisme fiziopatologice

¢ Inflamatia sistemica: Citokine crescute (de ex., IL-6, TNF-a) in MAFLD contribuie la disfunctia
endoteliald si fibroza miocardica.

e Rezistenta la insulind: Un factor comun care determina atat steatoza hepatica, cat si cardiomiopatia.
e Lipotoxicitate si stres oxidativ: Acumularea de acizi grasi liberi si specii reactive de oxigen in hepatocite
si cardiomiocite.

¢ Fibroza ca punct final comun: Rolul rigiditatii hepatice si miocardice Tn progresia bolii.

3. Fenotiparea cardiaca in MAFLD

¢ Evaluarea structurii si functiei cardiace (de ex., ecocardiografie, IRM cardiac) la pacientii cu MAFLD.
¢ Markeri timpurii ai disfunctiei diastolice sau insuficientei cardiace subclinice.

¢ Diferentierea intre IC cu fractie de ejectie redusa versus pastrata (HFrEF vs HFpEF).

4. Biomarkeri si stratificarea riscului

¢ Identificarea biomarkerilor comuni (de ex., NT-proBNP, CRP ultrasensibil, FGF21) pentru evaluarea
riscului si monitorizarea progresiei.

¢ Posibilul rol al exozomilor derivati din ficat si al ARN-urilor non-codante in remodelarea cardiaca.

e Utilizarea scorurilor imagistice (de ex., FibroScan, elastografie tranzitorie) impreuna cu modelele de
risc cardiac.

5. Implicatii terapeutice

¢ Impactul interventiilor asupra stilului de viata si al tratamentelor farmacologice (de ex., agonisti ai
receptorului GLP-1, inhibitori SGLT2) asupra sanatatii hepatice si a rezultatelor cardiace.

¢ Evaluarea terapiilor tintite pentru MAFLD ca strategii preventive pentru insuficienta cardiaca.

¢ Rolul modelelor de ingrijire multidisciplinara in gestionarea pacientilor aflati la intersectia ficat-inima.
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