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* Przeszczepienie (lub transplantacja)

* to proces majacy na celu przywrocenie niektorych funkgji ciata
ludzkiego przez przeniesienie’komorki, tkanki lub narzadu od dawcy do
ciata biorcy



Ze wzgledu na réznice genetyczne miedzy dawca i biorca
wyrdzniamy nastepujgce rodzaje przeszczepow:

- autologiczne (dokonywane w obrebie tego
samego organizmu),

- izogeniczne-syngeniczne (dokonywane pomiedzy osobnikami tego
samego gatunku, identycznymi
genetycznie),

- allogeniczne (dokonywane pomiedzy osobnikami tego samego
gatunku, réznymi genetycznie),

- ksenogeniczne (dokonywane pomiedzy osobnikami réznych
gatunkow).

Immunologia, red. J.Gotab, i inni, PWN 2012.



Najczesciej przeszczepiane narzady i tkanki

* nerka

* watroba

* serce

* ptuco

* skora

* trzustka

* jelito

* szpik kostny
* tetnica

* rogoéwka



Liczba przeszczepionych narzadow pobranych od
zmartych dawcow w 2023 r. =3

POLTRANSPLANT

https://www.poltransplant.org.pl/
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Rodzaje przeszczpéw

Ze wzgledu na rodzaj przeszczepu
* Narzadowy
* Komodrkowy

* tkankowy
Ze wzgledu na lokalizacje

* Ortotopowe

* Ektopowe

Ze wzgledu na pochodzenie organu
* autotransplantacja

* allotransplantacja

* ksenotransplantacja



Alexis/Carrel 1875-1944 przeszczepienie
nerki 1909

Podejmowat préoby :

-hodowli tkanek in-vitro

utrzymywania eksplantowanych
narzadow przy zyciu poprzez stala
perfuzje krwi przez pompe
konserwowania pobranych narzgdow w
plynie Ringera

wprowadzenia srodkow
dezyfekcyjnych

*Otrzymalt Nagrode Nobla w 1912 roku

w--FoOZpoczalem badania nad technika
zespolen naczyniowych, aby moéc
przeszczepiac¢ narzady...”

A. Carrel 1901

An lllustrated History of Organ Transplantation
Rene Kuss Sandoz 1991



U Woronoy

1929 odkrycie dopelniacza u psow
1933 —przeszczepienie nerki (ryc)
Do 1950 — 6 przeszczepien, czas
przechowywania do Kilku dni

1949 - przeszczepil nerke (na udzie)
(biorca prawdopodobnie z ostra
niewydolnoscia nerek), przeszczep
dziatal 4 doby, po czym powrocila
czynnosc wlasnych nerek; chory
pozniej zostal wypisany ze szpitala
w dobrym stanie

1947: David Hume (Boston)
przeszczepil nerke (do dotu
tokciowego) u chorej z ostrg
niewydolnoscia nerek ; przeszczep
dziatal dwa dni, pozniej] powrocita
czynnosc nerek witasnych,
przeszczep usunieto

An lllustrated History of Organ Transplantation
Rene Kuss Sandoz 1991



1967 - pierwsze przeszczepienie serca

An lllustrated History of Organ Transplantation
Rene Kuss Sandoz 1991



Chirurgia Transplantacyjna

Pobranie narzadu
Przechowywanie narzgdu
Operacja przeszczepienia u biorcy

Operacje powikfan chirurgicznych



DAW CA,

ZMARLY ZYWY

HEART
BEATING RODZINNY
NON-HEART

BEATING NIESPOKREWNMNIONY



Procedura pobrania

* pobranie % rekzaldowe: nerki, serce, watroba, trzustka,
pfuca

* jednonarzadowe: nerki

* warunki sali operacyjnej, prowadzenie dawcy w czasie
znieczulenia jak w czasie zabiegu operacyjnego

* ciecie w linii Srodkowej

* odstoniecie przestrzeni zaotrzewnowej
* perfuzja narzadow ptynem UW lub HTK
* pobranie ,,en block”

* przygotowanie do przeszczepienia



Pobranie narzadéw

* Operacja chirurgiczna
* Ztozona procedura
* Kilka zespotow chirurgicznych
* Koordynacja czasowa




Pobranie narzadow

* Okreslony ptyn perfuzyjny dla
organdw klatki piersiowej i jam
brzusznej

* Czas zimnego niedokrwienia

* Poczatek —perfuzja i
oziebianie

* |stotny dla czynnosci
przeszczepu

Limity czasowe
- 4-6 h'serce

- 12 h watroba, ptuco,trzustka
- 24 h (-48 h) nerka




Surgical access - Multiorgan procurement

Aorta above the coeliac
trunc

Aorta above bifurcation

IVC (inferior vena cava)
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Surgical access - Multiorgan

Vascular clamp on the aorta
above Coeliac trunc

Cavelll Check CT orifice before
clamping Il

Cannulated IMV

Cannulated !:iis:tal aorta
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Przechowywanie narzadéw

* Statyczne przechowywanie w temperaturze 1-4 st. C

* Perfuzja w specjalnych urzadzeniach
* W temperaturze 1-4 st.C
* W normotermii
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Static Cold Storage (SCS)

- Wash with sterile hypothermic preservation
solution

Kidney core temperature = 0-4°C
Store in ice water

Image source: St. Louis Public Radio




Praservation

sOodution

Cool box
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Kidney Pertusion Solution
iHaving the same composition as UW Machine
erfusion Solution as originally formulated
.0. Belzer, MD, * and James Southland, Ph.D, *
at the University of Wisconsin®*
is a sterile, nen-pyrogenic, non-toxic isotonic solution
Iro flushing and temporary, continuous perfusion
0 explanted kidneys prior to transplant into a recipient

10 mL: Machine Perfusion Solution

bd Volume Markings are approximations.
‘ nol use f frozen, cloudy or exposed 10 extreme heal

Not intended for direcy injection or intravenous infusion

: Federal (USA) law restricts this device to sale by

oronthe ardar of 2 physician
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Przygotowanie nerki do przeszczepienia

Fot: Piotr Myczko






Przygotowanie nerki do przeszczepienia
\
\
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Procedura przeszczepienia
nerki

* prawy dét biodrowy

* dostep zaotrzewnowy

* odstoniecie naczyn biodrowych zewnetrznych

* zespolenie zyty nerkowej do zyty biodrowej zewnetrznej

* zespolenie tetnicy nerkowej do tetnicy biodrowej zewnetrznej

* zespolenie moczowodu do pecherza
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Fot: Piotr Myczko
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Zespolenie moczowodu z pecherzem




Living donor Kidney transplanted
In recipient

Donor’s |

kidney




Powiktania chirurgiczne po przeszczepieniu nerki

Wczesne

krwawienie z zespolenia,
krwiak okotonerkowy,
zakrzepica naczyn nerkowych,

martwica moczowodu, rozejscie sie zespolenia
moczowodu, martwica bieguna nerki,

zagiecie sie naczyn nerkowych,

zakazenie rany,

Odlegte

zwezenie zespolenia tetniczego,
zwezenie tetnicy nerkowej,

zwezenie zespolenia
moczowodowego,

nowotwor nerki przeszczepionej

refluks do nerki przeszczepionej



Poszerzenie ukm nerki przeszczepionej
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Dziekuje za uwage
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