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Objetivo: Avaliar o papel dos indices inflamatérios sistémicos como preditores
de rejeicao de orgaos solidos, destacando sua aplicabilidade no risco cirurgico
de consultas pré-anestésicas para cirurgias de transplante. Metodologia:
Revisao integrativa conduzida conforme recomendag¢des PRISMA. As buscas
foram realizadas nas bases PubMed, Scopus e Web of Science. Foram
incluidos estudos observacionais e ensaios clinicos envolvendo transplantados
de orgaos solidos que avaliaram indices inflamatérios como preditores
progndésticos. Estudos experimentais, revisbes e relatos de caso foram
excluidos. A selecao ocorreu por leitura de titulos, resumos e textos completos,
seguida de extracdo padronizada dos dados. Resultados: Dos 228 registros
identificados, 14 estudos foram incluidos, totalizando aproximadamente 4.150
participantes. Transplantes renais (42,9%) e hepaticos (35,7%) predominaram.
A razao neutrdfilo-linfocito foi o indice mais investigado (78,6%), seguida do
indice inflamatério imune sistémico (21,4%) e da razdo plaqueta-linfocito
(28,6%). A coleta ocorreu principalmente no periodo pds-operatério (50,0%) e
pré-operatorio (35,7%). Em 85,7% dos estudos, alteragdes dos indices
inflamatorios associaram-se significativamente a rejeicdo aguda, disfuncao
precoce do enxerto, funcdo tardia ou menor sobrevida. Conclusdo: indices



inflamatorios sistémicos representam ferramentas acessiveis e promissoras
para estratificacdo prognostica em transplantes de 6rgédos solidos. Esses
achados reforcam sua relevancia potencial nas consultas pré-anestésicas,
contribuindo para avaliagao individualizada do risco perioperatorio e para o
planejamento anestésico de pacientes candidatos ao transplante, embora
estudos prospectivos padronizados ainda sejam necessarios para validagao
clinica.
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