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Introduccién: El higado graso no alcohdlico (HGNA) ha aumentado su prevalencia en la poblacion pediatrica. La biopsia hep-
atica es el estandar de referencia para su diagndstico, sin embargo, es invasivo. La Resonancia magnética (RM) con medicion
de fraccion de grasa por densidad protonica (FGDP) es un método con alta precision diagnéstica, no obstante, es de alto costo.
Resulta necesario validar alternativas no invasivas de mayor accesibilidad. El CAP por Fibroscan corresponde a una alterna-
tiva accesible, pero no ha sido validada aun en la poblacion pediatrica. Objetivos: Determinar la precision diagndstica para
HGNA, de la Elastografia con CAP en comparacion con RM por FGDP en poblacion adolescente. Métodos: estudio transver-
sal en base a la cohorte “Estudio Chileno de Crecimiento y Obesidad” iniciada el afio 2006. Se realizé RM con FGDP y Elas-
tografia CAP para la cuantificacion de hepatica grasa entre los afios 2016 y 2019. Resultados: Se incluyeron 62 adolescentes,
edad promedio 15,2 afios (DS 0,96), 54% sexo femenino y z-IMC media 1,6. La Elasto- grafia CAP, al compararla con RM con
FGDP, tuvo un AUROC de 0,656. El valor de decibeles por metro (dbm) sugerido por FibroScan CAP de 225 tuvo una sensi-
bilidad de 88,6% y una especificidad baja, de 35%. Conclusién: La Elastografia con CAP tiene una precision diagnéstica reg-
ular para el diagnéstico de HGNA comparado con RM por FGDP en adolescentes. Se requieren nuevos estudios para evaluar
métodos de diagndstico no invasivos para HGNA en poblacién adolescente.
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