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Novinky v transplantacni
a darcovské medicine

Eva Pokorna
TC IKEM



Transplantacni program
O

Multidisciplinarni obor o

.
Tymova medicina
Nezastupitelnost jednotlivych obort

Podpora statu (pravni normy)
Podpora Siroké verejnosti



Transplantacni program
O

Obrovsky rozvoj na konci minulého stoleti  «

.
Rozvoj imunosuprese, vyborné vysledky
transplantaci organu

Hlavni problém transplantacni mediciny
Rejekce

Do poloviny 80 let minulého stoleti

X
Nedostatek organu
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®
Velky rozvoj splitu jater
Prvni auxiliarni transplantace jater v CR

Perfuze ex vivo plic od darce
DCD



Transplantace organu

Zivot zachrafujici vykony

Zvysujici se pocet pacientu cekajicich
na transplantace

Nedostatek organu

Nedostatek darcti organti
Hledani dalsich zdroju (Zijici darci, marginalni darci,
darci s nebijicicm srdcem (DCD)
Vyuziti stavajiciho poolu




Faktory ovliviujici darcovstvi organu J®
>4

* Pravni normy

— Princip predpokladaného souhlasu x nesouhlasu
— Zdakon ¢. 285/2002 Sb. (a provadéci vyhlasky)
* Povinnost PZS informovat o moznych darcich prislusné TC

e Organizace transplantacniho programu

— transplantacni koordinatori
— spoluprace ARO

* Rozsireni indikacnich kritérii zemrelych darct organt
* Informovanost lékaru a zdravotnického personalu

* Ekonomika, pocet lizek ARO, pocet dopravnich nehod,
vliv masmeédii




ABSOLUTNI KONTRAINDIKACE
potencialniho darce k odbéru organu .°‘

* Infekcni prenosné onemocneéni

— které by mohlo ohrozit zivot prijemce

* HIV, aktivni TBC, +HBsAg, VHC, malarie,
fulminantni sepse

* Malignita
— ktera by mohla byt prenesena organem prijemci
* vyjimka:
— primarni izolovany tumor mozku (rada vyjimek!)
—izolovany karcinom kuze
— carcinoma in situ (délozniho hrdla, colon)

 Predpoklad, Zze organy nebudou schopny dobré funkce
— multiorganové selhavani, ICHS, chron.GN (relativni Kil)




A\ A4 7 o

Rozsireni indikacnich kritéri

Duvod kontraindikace neni:

e vek o
— hranice neexistuje

e anamnéza onemocneéni
— hypertenze, DM

— doplnujici vysetreni
* elevace laboratornich parametru
napf. S-kreatinin, jaterni enzymy

vstupni hodnota, dynamika elevace, pricina
(dehydratace, hypotenze, vasopresory), GF

 KPCR, doba UPV (hranice neexistuje), laboratorni
parametry, poz. hemokultura, bronchopneumonie,
mocova infekce



Zemreli darci organu na 1 milion obyvatel
CR 1989 - 2013
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Zemreli darci ledvin v TC IKEM 1993-2013

vékova darci (median)

25 A




Zemreli darci organu v TC IKEM 1993-2013

vékova struktura
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Zemreli darci organt v TC IKEM 1993-2013

Priciny smrti mozku
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Cekaci listina na transplantace organt v CR

ke dni 1.1.2014, n=1100

Ledvina 747
Srdce 114
Jatra 83
Plice 57
Pankreas samostatny a v kombinaci

s ledvinou 86
L. ostruvky 13

Uvedeni Cekatelé v aktivnim poradi a doCasné vyrazeni
Zdroj KST



Maastrichtska kritéria darct po smrti srdce

Znalost casu zastavy °

Kategorie | Charakteristika obéhu - srdecni

zastava za podminky

I zemrely pfri prijezdu do zdravotnického nekontrolované
zarizeni

| neuspésna KPCR nekontrolované

i "ocekavana" zastava krevniho obéhu kontrolované

IV zastava krevniho obéhu po prokazani smrti | nekontrolované

nevratnou zastavou funkce celého mozku

Vv zastava obéhu u hospitalizovaného kontrolované

pacienta




Odbér orgémi u zemfelych dérch po nevraingé zastavé obéhn
Verze 1 (16.6.2013)

Ceska spoletnost anesteziologie, resuscitace a mtenzrvni mediciny
. Ceska transplantacni spolecnost
Ceska spolecnost intenzivni medicimy

DOPpRUﬁENY POSTUP PRED ODBEREM DRGUANI'IUOD
ZEMRELYCH DARCU PO NEVRATNE ZASTAVE OBEHU

Pracovni skupina

Cvachovec Karel
Cerny Vladimir
Dutka Frantitek
Hejna Petr
Pokorna Eva
Rusmova Katefina
Schmidt Matous

€ Tento dokument je viastmctvim vyie uvedenych odbomych spolecnosti a jeho Sifeni v
jakékohiv formé bez jejich souhlasu je zakdzano



Vysledky transplantaci ledvin od DCD darcu

v IKEM

Celkem 6 zemrelych darcu o
Dve velké prazské nemocnice
Darci MK 3 ...... 5 (jeden na ECMO)
MK4 ......1
Vék median 50 let (33 .....53)

Tepla ischemie vCetné non touch intervalu
median 16 minut (15-40)

Celkova ischemie
median 4,5 hodiny (2:32 — 10:29)



Vysledky transplantaci ledvin od DCD darcu

v IKEM

Dvanact prijemcu ledvin o
Rozvoj funkce stépu

okamzity 8
opozdény 4 (obe ledviny od 2 darce)

S-kreatinin aktualni median 140 umol/l (103 -358)



Pracoviste regionu TC IKEM

indikujici zemrelé darce v roce 2013
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Spolecny vyzkumny projekt D.A.R.

TC IKEM a ARO darcovskych nemocnic

prospektivni monitorovana studie
reference kazdého zemrelého na oddéleni o
v prubéhu celého roku (2009-2013)

Investigatori Iékari ARO, monitor |ékar TC IKEM

Otazka, zda byl ¢i nebyl eventuelné mohl byt darcem organu

Cil: zvysit poCet zemrelych darcu organu
navazat intenzivni pracovni kontakty
edukovat v klinickych znamkach smrti mozku
a indikacnich kritériich zemrelych darcu

ARO Kolin, Centralni JIP Usti nL, ARO Usti nL, infekce JIP Usti nL, FTN,
neurologicka klinika VFN, KARIM VEN, RES1+RES2 VFN, nemocnice na
Bulovce, ARO Liberec, Neurocentrum Liberec,



2009-2013 16543
zemrelych

719

poskozeni mozku o
265
klin. znamky
smrti mozku
90 175
indikovani jako darci neindikovani jako darci
a5 45 108 21
realizovani| | nerealizovani nevhodni spise nevhodni
14 cizinec
\

6 nesouhlas 3 pretrvavajici 19 odmitnuti TC || 3 ob&hové selhani
rodiny napli na TCSG medicinské KI pred AG




175

neindikovani jako darci

108 21
nevhodni spise nevhodni
15 50
Opomenuti malignita Vék
o HT, DM, ICHS,
Org.techn.dévody 50 porucha renalni
MO selhani funkce
3
Nelze stanovit klin. dg. 1
terapeutické podchlazeni pretrvavajici napln
na TCSG
2
Nesouhlas rodiny 7
1 rv p
Cizinec (Ukrajinec) Vysoky vek, aana’n_meza_l I_'IT' DM,
1 ICHS, renalni insuficience
Pretrvavajici napin TCSG




Pacienti zijici po transplantaci organu

v Ceské republice k 31.12. 2013

ledvina 4287
srdce 683
jatra 1094
plice 82
pankreas 257

CELKEM 6403

databize CTS



Pacienti Zijici po transplantaci organt v CR

k31.12.1991-2013
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