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INTRODUCAO: O transplante de figado é um procedimento altamente complexo de extrema
importancia para pacientes que sofrem de cirrose, insuficiéncia hepatica fulminante e
carcinoma hepatocelular. Sua histéria remonta a 1963, quando a primeira tentativa foi
realizada em uma crianca portadora de atresia biliar nos Estados Unidos. Desde entéo, o
procedimento evoluiu consideravelmente em termos de complexidade, exigindo equipes
altamente especializadas para sua execucao. No Brasil, o primeiro transplante de figado foi
realizado em 1968 no Hospital das Clinicas da Universidade de Sao Paulo (USP). Nos anos
subsequentes, o procedimento saiu do campo experimental e se tornou uma opgao
terapéutica disponibilizada pelo Sistema Unico de Saide (SUS). Isso resultou em um
aumento significativo na pratica de transplantes de figado no pais. Apesar desses avancos,
ainda existe espacgo para aprimoramento e pesquisa na area. OBJETIVO: Este trabalho visa
analisar o perfil clinico-epidemiolégico de pacientes de Rondbnia que passaram por
transplante hepatico em um hospital de referéncia em Porto Velho, no periodo de 2012 a
2021. A analise inclui o estudo das principais doencgas que levaram ao transplante, a taxa de
transplante hepatico, a taxa de sobrevida nos primeiros cinco anos e a identificacdo de
possiveis fatores de risco associados a desfechos fatais. METODOLOGIA: O estudo foi
realizado obedecendo as diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa envolvendo
seres humanos, Resolugdo CNS n° 466/2012, tendo sido enviado para apreciagdo pelo
Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario S0 Lucas. Inicialmente, os dados
relevantes foram coletados de fontes apropriadas através de prontuarios eletrdnicos obtidos
por meio da Central de Transplante de Rondbnia em colaboracdo com uma clinica
especializada em transplantes de figado, pancreas, rim e transplantes duplos, situada em
Séo Paulo. Durante os 09 anos, entre o periodo de 2012 e 2021, foram avaliados 43
prontudrios eletrénicos. Os dados coletados foram importados para o software Microsoft Excel
2019 para organizacdo e estruturacdo. Foram criadas planilhas separadas para cada
categoria de 6rgdo transplantado, garantindo a clareza e a acessibilidade dos dados.
Pacientes que ndo passaram pelo transplante hepatico ou cujos dados ndo estavam
adequadamente preenchidos foram excluidos da analise, bem como aqueles que ndo eram
naturais do Estado de Rondbnia. Para avaliar a distribuicdo de dados categdricos e a
proporcdo de diferentes variaveis, realizou-se a analise por porcentagem. Isso permitiu a
compreensdo de como diferentes variaveis se relacionam com a amostra estudada. Os
resultados da andlise estatistica foram apresentados em gréficos e tabelas, destacando os
principais achados da pesquisa. Essas representacdes visuais auxiliaram na comunicagéo
clara dos resultados. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os resultados obtidos revelam que a
maior prevaléncia dos pacientes transplantados eram do sexo masculino, correspondendo a
77% de 43 pacientes analisados e a faixa etaria mais afetada foi entre 50 e 64 anos entre 35
pacientes analisados. As patologias mais associadas ao transplante hepatico foram Hepatite
Viral C (31%), Hepatite Viral B (24%) e Hepatocarcinoma (24%). A menor prevaléncia da
Hepatite Viral B em relacdo a Hepatite Viral C, obtida por meio desta pesquisa pode estar



diretamente relacionada ao contexto histérico da vacinagdo contra hepatites virais na regido
Norte, em especial no municipio de Labrea, no qual, houve um aumento da prevaléncia das
hepatites virais, particularmente da hepatite B, a partir dos anos cinquenta. Diante desse
aumento, em 1986, durante o Primeiro Simpdsio Brasileiro sobre Delta, foi sugerido que a
vacinacao contra hepatite B fosse estendida aos 13 municipios da regido amazbnica, onde ja
se tinha informagdes sobre a alta endemicidade do HBV e HDV. Ou seja, a vacinagdo da
Hepatite B pode ter influenciado na diminuicdo desses casos quando comparada a Hepatite
C. Dos 10 pacientes que apresentaram Hepatocarcinoma, 40% apresentavam juntamente
Hepatite C, 40% apresentavam Hepatite B, 10% apresentavam Hepatite B associada a
Hepatite D e 10% apresentava associada ao cancer cirrose criptogénica. Os sintomas e sinais
gue se destacaram foram a ascite (60%), edema de membros inferiores (40%) e dor
abdominal (36%). Dos 25 pacientes que possuiam as principais patologias (Hepatite C,
Hepatite B e Hepatocarcinoma), 12 deles vieram a 6bito. Foram a ébito 4/9 pacientes que
apresentavam apenas Hepatite C, ¥2 com pacientes que apresentavam somente Hepatite B
e 7/10 pacientes que apresentavam Hepatocarcinoma. A maior incidéncia de Obitos
associados as infec¢bes pelo VHC ou VHB pode ser atribuida a tendéncia das formas
cronicas dessas infeccbes em apresentar um elevado risco de evolugdo para cirrose,
descompensacgédo hepatica e carcinoma hepatocelular, o que resulta em uma probabilidade
significativamente maior de morte. Dos 43 pacientes analisados, 17 foram a 6bito, o que
representa uma taxa de mortalidade de 40%. No entanto, é importante ressaltar que um dos
pacientes ndo possuia registro do ano do transplante hepatico. Portanto, dos 17 pacientes
gue faleceram, 16 foram analisados em relagdo aos anos de 2012 a 2021. Desses, 16,
observa-se que o ano de 2013 teve o maior nimero de transplantes, enquanto os anos de
2012 e 2013 registraram o menor numero de Obitos. Além disso, Houve predominancia do
Obitos no sexo masculino, contando apenas com 01 6bito do sexo feminino em 2015. Também
foi analisada a taxa de sobrevida apds 05 anos da data do transplante. Para analisar a
expectativa de vida dos pacientes apdés 5 anos contados a partir da data da cirurgia do
transplante, foram selecionados o0s anos de 2012 a 2017. De 24 pacientes transplantados, 21
pacientes apresentaram sobrevida de 05 anos, o que representa 70,8% do grupo analisado.
CONCLUSAO: A anélise desta pesquisa revela que entre os pacientes submetidos a
transplante hepatico em Rondb6nia durante o periodo de 2012 a 2021, os principais fatores de
risco associados a um desfecho para 6bito incluem ser do sexo masculino, na faixa etaria de
50 a 64 anos, com diagnostico de ascite, hepatopatias virais ou hepatocarcinoma. Por outro
lado, aqueles que sobreviveram ao procedimento apresentam uma taxa de sobrevida apés
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