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RESUMO: Um novo tópico de interesse surgiu em relação aos pacientes submetidos a transplante de fígado: qualidade de vida. O presente estudo objetiva 
analisar a qualidade de vida relacionada à saúde em pacientes submetidos a transplante de fígado. A análise da qualidade de vida desses pacientes foi realizada 
utilizando o instrumento de qualidade de vida pós-transplante de fígado (IQVpTF), que representa uma abordagem quantitativa, transversal e analítica. As 
variáveis ??desse instrumento foram avaliadas por meio de comparação de médias utilizando o teste U de Mann-Whitney. A correlação de Pearson também foi 
verificada entre os domínios do IQVpTF e o instrumento genérico. Este estudo avaliou 74 pacientes predominantemente homens, com média de idade de 52,9 
anos. A indicação predominante de transplante de fígado foi cirrose hepática etanólica. O IQVpTF produziu uma pontuação média de 5,93 ± 0,64 pontos. Os 
maiores e menores escores médios foram observados nos domínios Medicação (6,47 ± 0,88) e Emocional (5,16 ± 1,16), respectivamente. Gênero e 
escolaridade não foram correlacionados com os escores do IQVpTF. Quando a renda foi avaliada, os pacientes com até um salário mínimo apresentaram 
menores pontuações do IQVpTF (p = 0,010). O valor MELD, quando maior que 16, apresentou diferença estatisticamente significante com o domínio Dor (p = 
0,001), assim como quando o tempo entre o transplante de fígado e a entrevista com o paciente foi ? 180 dias no domínio Função Física (p = 0,032). Rins e 
complicações infecciosas tiveram repercussões nos domínios Dor (p = 0,016) e Função Física (p = 0,009), respectivamente. Em conclusão, o transplante de 
fígado foi benéfico para os pacientes, uma vez que garantiu uma maior expectativa de vida; além disso, foi possível demonstrar a saúde e qualidade de vida 
entre os pacientes transplantados utilizando o IQVpTF para avaliação juntamente com os dados verificados por um instrumento genérico.
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Tabela 1 – Results from the post-Liver Transplant Quality of Life (pLTQ) instrument in the studied population

pLTQ Scores

Domains

Variables Total Emotional Worry Medication Physical 

Function

Health Rejection Financial Pain

Items, n 32 4 7 4 6 4 2 2 3

Minimum 3.90 2.50 3.00 2.75 4.00 3.75 1.00 1.00 1.00

Maximum 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00

Average 5.93 5.16 5.83 6.47 6.28 6.33 5.81 5.66 5.47

Standard 

Deviation

0.64 1.16 0.92 0.88 0.81 0.82 1.59 1.45 1.41
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