Alcoholgeassocieerde hepatitis
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Welke abstinentieperiode van alcohol hanteert men gewoonlijk als
criterium voor een levertransplantatie?

a. Steeds een abstinentieperiode van 3 maanden, als juridische verplichting

b. Steeds een abstinentieperiode van 3 maanden, maar het is geen juridische
verplichting

c. Steeds een abstinentieperiode van 6 maanden, als juridische verplichting

In Europa is ‘alcoholic liver disease’ (ALD) de belangrijkste leveraandoening en de
voornaamste oorzaak van levercirrose. Ongeveer 30% tot 50% van de
levertransplantaties bij Europeanen met eindstadium leverfalen betreft
patiénten met ernstige ALD. ALD omvat een breed scala, variérend van milde en
omkeerbare steatose tot cirrose en eindstadium leverfalen.

Alcoholgeassocieerde hepatitis (‘alcohol-associated hepatitis’ (AH)) is hiervan de
meest ernstige inflammatoire vorm, die zich kan ontwikkelen in elk van deze
stadia. Men schat dat de aandoening verantwoordelijk is voor 10% van alle
sterfgevallen als gevolg van ALD. Ernstige vormen van AH kenmerken zich door
hoge mortaliteitscijfers, waarbij de zesmaandenmortaliteit ongeveer 75%
bedraagt bij mensen die niet reageren op een corticosteroidenbehandeling.

Bij de behandeling van ernstige alcoholgeassocieerde hepatitis (‘severe alcohol-
associated hepatitis’ (SAH)) is een interdisciplinaire aanpak essentieel, waarbij
men zowel de leverziekte als de alcoholverslaving aanpakt. De therapie omvat
algemene zorgondersteuning en ontwenning, met de focus op abstinentie, een
evenwichtige voeding en een medicamenteuze behandeling met
corticosteroiden. De specifieke therapie varieert afhankelijk van de ernst van de
aandoening.



Ernstige alcoholgeassocieerde

hepatitis (MDF > 32)

'

Tegenaanwijzingen voor corticosteroiden, bv.

acute nierinsufficientie, actieve sepsis, GI-
bloeding

Tegenaanwijzing voor

levertransplantatie (patiént
Prednisolon 40 mg/d x 7 d ongeschikt of niet mogelijk

wegens abstinentievereiste)

Neen Ja
A " Vroegtijdige levertransplantatie Includeer de patiént in klinische studies van nieuwere
een reactie o %
Reactie op corticosteroiden P therapieén, bv. G-CSF, leverdialyse/plasmaferese, fecaal
| corticosteroiden microbioom, transplantatie, enz.
(Lille-score < 0,45)
(Lille-score > 0,45)

L
Geef 40 mg prednisolon verder

gedurende 21 dagen, bouw af in de
komende 14 dagen

Aanbevolen beleid bij ernstige alcoholgeassocieerde hepatitis.

G-CSF: ‘granulocyte colony-stimulating factor’, GI-bloedingen: gastro-intestinale
bloedingen,

MDEF: ‘Maddrey’s Discriminant Function’.
Voor patiénten die niet reageren op een behandeling met corticosteroiden, heeft
men de laatste jaren een vroegtijdige levertransplantatie (‘early liver

transplantation’ (eLT)) in overweging genomen. De verschillende aspecten die
hierbij aan bod komen, worden besproken in het volledige artikel.
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