
INTRODUÇÃO
Apesar das políticas 

públicas de saúde terem avançado 
no tocante à doação de órgãos, é 
nítida a sua escassez em relação 
ao número de pacientes alocados 
em lista de transplante. A carência 
de órgãos culmina na expansão 
dos critérios para a seleção de 
doadores, com uso de órgãos 
limítrofes. Exemplificam enxertos 
hepáticos de critério expandido: 
doador em uso de vasopressores, 
hipernatremia, esteatose >40% e 
tempo de isquemia fria >12 horas.

DISCUSSÃO DO CASO
Paciente portador de carcinoma 
hepatocelular em lista de espera 
para transplante hepático, MELD 
corrigido 29, contemplado com 
doação de fígado (doador cadáver) 
16 anos, vítima de trauma 
cranioencefálico. No inventário de 
cavidade do doador foi identificado 
líquido livre e necrose em pingo de 
vela (pancreatite aguda com 
necrose pancreática). Foi optado 
por prosseguir com o transplante 
utilizando-se solução albuminada 
para irrigação do enxerto. 
Receptor evoluiu sem 
complicações com sobrevida hoje 
de 6 anos.
Receptores com MELD acima de 
25 pontos obtêm piores desfechos 
ao implante de órgãos marginais.
No caso em questão, tratando-se 
de paciente Child A, com MELD 
corrigido para situação especial, 
na presença de fígado sem 
esteatose, de doador jovem, foi 
optado por manter o procedimento. 
A presença de infecções não 
controladas em geral contra indica 
o uso do enxerto pelo risco de 
piora clínica e sepse no receptor. 

A pancreatite aguda é o processo 
inflamatório do parênquima 
pancreático e neste contexto, 
pesando pancreatite sem sinais 
evidentes de infecção, apenas 
processo inflamatório e necrose, 
optou-se por manter a 
programação cirúrgica. O 
transplante hepático em doadores 
com critério expandido, quando em 
receptores selecionados, não 
imprime aumento de mortalidade, 
cabendo parcimônia da equipe 
transplantadora na decisão 
cirúrgica. 
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