Zasady chirurgické techniky multiorgdnového odbéru organt pro
transplantace (doc. Némec, prof. Adamec, doc. Bachleda, doc. Lischke)

Uvod

Odbér organ( pro transplantace je chirurgickym vykonem se stejnou duleZitosti, jako nasledna
transplantace. Jeho zavaZnost v praxi jesté narlista vzhledem k trvalému nedostatku darcl a stéle
CastéjSimu vyskytu margindlnich darcli. Zejména pri odbéru organ( u takovych darc( je treba veskeré
kroky peclivé dodrZovat. Proto byla vypracovana nasledujici stru¢na guidelines, ktera by méla byt pro
vSechny odebirajici chirurgy zavazna.

Multiorgdnovym odbérem je minén odbér, pfi kterém jsou ziskany: srdce, plice, jatra, ledviny a
pankreas.

Dlivody vedouci k vypracovani guidelines
Dodrzovanim nasledujicich guidelines by mélo vést k:

1. Ziskani co nejkvalitnéjsich organli s co nejmensim ischemickych nebo chirurgickym
poskozenim

2. Zabranénim prenosu nékterych onemocnéni, ktera nelze jednoduchymi vySetfovacimi
metodami pouZivanymi v procesu bézného vysettreni potencialniho darce zjistit

Obecné zasady

Béhem celého odbéru je nezbytna UGzka spoluprace s anesteziologem, aby byl zajistén dostatecny
krevni tlak a tim perflze vSech organi

Chirurg musi dbat na minimalni manipulaci organy v hrudni dutiné ze stejného divodu

PFi podezreni na malignitu plic na zakladé zobrazovacich metod je vhodna revize dutiny hrudni

k ozfejméni nalezu.

Preparace musi byt pecliva, aby se predeslo vétsim krevnim ztratam, které by mohly vést k hypotenzi
a hypoxii organt

Chirurg je povinen informovat transplantujici centrum o vyznamnych anatomickych zvlastnostech
informovat transplantujici centrum

Protokol o odbéru organd a pravodni list k pitvé

Vlastni odbér

Rez od jugula po symfyzu, sternotomie, otevieni dutiny b¥i$ni

Revize mediastina, dutiny hrudni i bfisSni k vylou¢eni traumatickych zmén ¢i jiné patologie (tumor)
Proniknuti do retroperitonea a preparace aorty a dolni duté Zily a pfiprava ke kanylaci

Preparace a priprava struktur v lig. hepatoduodenale — d. choledochus, a. hepatica, v. portae



Cholecystectomie

Perikardotomie, otevieni obou pleuralnich dutin a vySetfeni plic pohlem a palpacné, vyvés perikardu,
preparace HDZ a aorty pro svorky

Pfiprava aorty nad jatry pro svorku
Priprava duodena pro odbér pankreatu

Celkova heparinizace dle vahy pacienta 2mg/kg se podava bolusové, obvykle 20-30000 Ul u
dospélého jedince

Cooleyho jehla do aorty, kanylace plicnice pfi odbéru plic

Kanylace aorty a DDZ pro proplach organ( dutiny bfigni, svorka na aortu nad jatry (nalozeni svorky
na bfisni aortu je nezbytnou podminkou i pti samostatném odbéru ledvin)

Aplikace epoprostenolu 500 ug do CZK eventudlné do kmene plicnice

Svorky na ascendentni aortu a HDZ, zastaveno dychani (pfi odbéru plic ventilace pokracuje), zahajen
proplach koronarnich tepen — St. Thomas 1000 — 1500 ml, proplach plic Perfadex 6000 ml a proplach
organu dutiny brisni - Custodiol 7000 — 9000 ml

Incize plicni Zily, incize levého ougka u odbéru plic a incize DDZ, lokalni chlazeni organ(i
Vyjmuti organ( v poradi srdce, plice, jatra, pankreas, ledviny

Odbér tepennych a Zilnich stépa pro TJ a TP, (<asti sleziny a lymfatickych uzlin pro imunologické
vySetreni

Event. odbér VSM

Adaptacni sutura

Zabaleni a transport organti
Po vyjmuti se jednotlivé organy pfi pfipravi na transport nasledujicim zplsobem:

1. Vrstva - do sterilniho igelitového sacku s perflznim nebo fyziologickym roztokem se uloZi
pfislusny organ

2. Vrstva — sterilni igelitovy sdcek s ledovou tfisti (ne pouze led)
3. Vrstva — sterilni igelitovy sacek
4. Nddoba

5. Kontejner s ledovou tristi

PrilozZit ke kazdému orgdnu — zkumavku s nativni krvi, ¢ast sleziny, lymfatické uzlin



