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O transplante hepático é o único 

tratamento curativo atualmente disponível 

para pacientes portadores de cirrose 

hepática. As causas mais comuns de 

doença hepática crônica são as hepatites 

crônicas B e C, a doença hepática 

relacionada ao álcool e a doença hepática 

gordurosa não alcoólica. A hepatite 

C  historicamente era a principal causa de 

transplante hepático. Porém, com os novos 

tratamentos antivirais e o aumento da 

incidência de síndrome metabólica, este 

cenário vem sendo modificado.

REFERÊNCIAS BIBLIOGRÁFICAS

Foi evidenciado uma mudança na 

epidemiologia das indicações de transplante 

hepático, que por sua vez refletem as 

principais causas doença hepática crônica 

em cada momento. Houve aumento das taxas 

de incidência de doenças hepáticas 

alcoólicas e gordurosa não alcoólica e uma 

redução na incidência das etiologias virais. 

Esse resultado corrobora com os dados 

internacionais, mostrando um aumento na 

prevalência da doença  hepática gordurosa e 

melhor evolução das hepatopatias 

crônicas  relacionadas a hepatites virais com 

o advento de novos medicamentos, 

reduzindo os casos de transplante 

relacionado a estas etiologias. 
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EVOLUÇÃO DAS INDICAÇÕES DE 

TRANSPLANTE HEPÁTICO AO 

LONGO DOS ANOS

Analisar as etiologias da indicação de 

transplante em procedimentos realizados no 

Instituto de Cardiologia e Transplantes do 

Distrito Federal, no período de Janeiro de 

2012 a Abril de 2023, e sua evolução  ao 

longo do tempo
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OBJETIVOS

Entre os anos de 2012 a 2015 a Hepatite C 

foi responsável por 37,28% dos transplantes 

hepáticos, enquanto álcool foi 21,46% e 

NASH foi 3,95%. A partir de 2016 as 

estatísticas apresentam mudanças, com 

36,23% de álcool, 15,94% Vírus C e 10,14% 

NASH. De 2017 a abril de 2023 a Hepatite C 

reduziu a incidência para 7,82% dos casos 

de transplantes, enquanto álcool e NASH 

aumentaram com 32,82% e 15,4% 

respectivamente
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