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INTRODUÇÃO: O transplante hepático é a principal terapia para doença 

hepática avançada. Com o avanço das terapias antivirais, houve redução das 

indicações por hepatite C e aumento dos casos relacionados à síndrome 

metabólica e ao uso de álcool. Nesse contexto, o escore MELD segue como 

critério de priorização, apesar de suas limitações diante do novo perfil clínico 

dos pacientes.OBJETIVO: Analisar as mudanças no perfil etiológico das 

indicações para transplante hepático e discutir limitações do escore MELD 

frente às transformações clínicas recentes.METODOLOGIA: Revisão 

sistemática da literatura nas bases PubMed, Scopus e SciELO, com os termos: 

Transplante Hepático; Indicações para transplante hepático; Escore MELD. 

RESULTADOS: Os estudos mostram mudança significativa no perfil das 

indicações. A hepatite C teve queda após os antivirais de ação direta, enquanto 

aumentaram os casos relacionados à síndrome metabólica, especialmente 

esteatose hepática associada à disfunção metabólica e ao consumo de álcool. 

Esses pacientes apresentam mais comorbidades, como obesidade e diabetes, 



dificultando o manejo. O escore MELD, apesar de ser o principal critério de 

priorização, mostra limitações em casos como ascite refratária, encefalopatia 

hepática, infecções recorrentes e sarcopenia, onde a gravidade não é 

plenamente refletida. Também pode subestimar o risco em pacientes com 

hepatopatias metabólicas ou etilismo, justificando propostas como o MELD 

3.0.CONCLUSÃO: As mudanças no perfil etiológico revelam que o escore 

MELD isolado pode não refletir adequadamente a gravidade clínica em todos 

os casos, reforçando a necessidade de modelos prognósticos mais 

abrangentes. 
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