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Forsta hjarttransplantationen | Sverige 1984
gjordes i Goteborg med en donator fran utlandet

Bjorn Kornhall 2016



A\
\

P2

N

Bjorn Kornhall 2016



Lunds lasarett Y

Uni versitetssjukhuset
Skanes Universitetssjukhus

Bjorn Kornhall



SKANE

Thoraxtransplantationer 1 Lund 1988 - 2015
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Adult and Pediatric Heart Transplants !

SKAN
Average Center Volume (Transplants: January 20097 June 2014)
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Vem kan fa ett hjarta? SRRNE

A Den som &r s& svart hjartsjuk att det inte
finns nagot annan hjalp

A Och som éar frisk nog pé alla andra séatt for
att ha nytta och gladje av hjartat lange!
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HJARTTRANSPLANTATION Indikationer

A Svar hjartsvikt med uttalad orkesldshet, andfaddhet
och trotthet

A Forvantad overlevnad mindre an ett ar

A All medicinsk behandling antingen provad och
befunnen otillracklig eller 6vervagd och beddomd som

olamplig

A All annan kirurgisk behandling 6vervagd och bedémd
som utsiktslos

A Bade patientens livslangd och livskvalitet kan
forvantas Oka vasentligt efter en transplantation
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HJARTTRANSPLANTATION Kontraindikationer

A Hog biologisk alder

A Varje sjukdom, utdver hjartsjukdomen, som inom ett
rimligt tidsperspektiv kan forvantas begransa
patientens 6verlevnad eller allvarligt begransa
patientens livskvalitet

A Varje sjukdom eller tillstdnd som kan férvantas
vasentligt 6ka riskerna for avstotning eller for svara
biverkningar av de ndédvandiga medicinerna

i Svar njursvikt (om den inte bara beror pa
hjartsvikten!)
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I Allvarlig leversjukdom

I Allvarlig lungsjukdom

i HOgt motstand i lungornas pulsadror

i Aderforkalkning pa andra stallen &n i hjartat

I Tumorsjukdom som inte ar alldeles sakert botad

I Infektionssjukdom som inte ar alldeles sékert
botad

i Diabetes med svara senkomplikationer

i Andra sjukdomar med dalig prognos



A Missbruk, psykisk sjukdom eller
personlighetsstorning som omdjliggor en bestaende
samsyn om den kravande uppféljningen och
medicineringen.

A Att utfora en transplantation &r att sluta ett livslangt
samarbetskontrakt mellan tva parter i den som tar
emot hjartat och oss i sjukvarden.




De bast lampade

A Var uppgift &r att formedla en donation

A Vi maste se till att de organ vi féormedlar
gar till dem som har det storsta behovet
och de basta forutsattningarna for en
langsiktig framgang

A Detta ar de bast lampade

REGION
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g e Hur hittar vi debast lampadé

Detta ar den modell vi anvander och som vi
rekommenderar vara samarbetscentra
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1. Alla remisser gar direkt
till utredande centrum
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2. Alla remisser beddms
utifran de tva fragorna:

AAr hjartat daligt nog?

AAr allt annat bra nog?
N /
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TRANSPLANTATIONSUTREDNING
HJARTA

(" LD
g AT 3. De héar fragorna  [NE

Likaran markerar Steg 1 eller Steg 1+2 och eventuella tillgg ldngst ned. Myligen uiférda us som inte behdver géras om markeras ocksa

s e o]
|Remisser med * skrives av [8karen. Fa Gvnga remisser med dnskemal om kliniska uppgifter ifylles av sjukskaterskan: “Utredning infar ar b ase n fo r Vart

hjdrttransplantation”, och pa remisserna till bledcantralen Sven uppgifier om tidigare blodiransfusion eller gravidited liksem uppgifier om ev
erhallen antikroppsbebhandling (gammaglobulin mm) under de sanaste 3 manadema. * |Om tidigare okénd bladgrupo eller blodgrupp O tas

ii-ielf-rl;li.-ﬁ och Anti-B. Om tidigare kind blodgrupp A tas Anti-B. Om tidigare kind bodgrupp B tas Anti-A. Om fidigare kind blodgrupp AB tas \utred n I n g S p rog ram

() Steg 1. Utredning av om hjirtat r daligt nog

UNDERSOKNINGAR .
Remiss Tid bokad utford
Hagerkat i vila‘arb
- "
e biopsi Hjarth 77304 Hemeadynamik
Rig cor pulm Rig 1 tel 73010 Melior EDI® I | |
EKO Rer:us; tlIII Er:nladb medll e { ) Steg 2. Utredning av om allt annat &r bra nog
e — Gnskemal am U KONSULTER OCH UNDERSOKNINGAR
pirormeln (som lim fys 7331 Remiss Tid bekad Utford

delmoment i arb prov) Klin fys 73316 Melior EDI” Tandlakare
|Lungscint (Farskningsus: skriv pa remissen $kki

| - Kakkirurgen fax 048 .
fonderas via Kin fys; ref Jonas Jagi) 73157 Melier EDI Tandlakarkonsut |12 70 Mefar kansult Tanaronigen
Arbet ed
e et TR iin fys 73310 Melior EDI*

-upptag Aoyd fiar Klinisk
MR hjarta MR-avd 73314 Melior EDI* |Dististhonsuk naringsiara 75560 Metor Konsult”
Klin kerm Belastn lab Funktionsprov”
) T3478 GBS Fore
Coronarangic Bokas pa 73053 Medicr EDI® |Pt-lchexolclearance |5no0i0T
Klin fys 71454 OBS
BLODPROVER pezz:za utgar om blodprover enligt Steg 2 &r inplanerade IDEI‘I'SHG"I'IBtri FD,ET:.-.g =T Mekar EDI*
Analys | [Remiss |Provtag -
T T I Doppler halsk&r Flin fys 73310 Melior EDI”
CT thorax+buk (med |Rantgen 1 tel 73045
iv kantrast) OBSI Efter lohexDens Meliar EDI* Dricka kontrast fro m ki

( . . . \ BLODPROVER (tas pa morgenen, nagra prover som bérjar med fP- bar tas fastande)
4. Vi tar alltid varje | |ume ) Remas Provagnin CTTTR—

Blodgruppering + ev Anti-A och Anti-B titrar*") Twa EDTA-ror & mi {lila propp) Blodcentralen

steg som ett S e E—

och skriv Anb-&4 gch Anti-B bredwid )

Sam I at aket HLA-typning (HLA-A HLA-B, HLA-DR) Transplantations- Twa ACD-rér 8.5 rml (gul propp) Blodcentralen
\ " j HLA-antikroppar, PRA irnrnunalegl

P-PK (INR}) P=Antitrombin Klin kemn lakb
P-APT-tid

S-LDbJorn "\0”‘[13” <Ul0 S5T, gelrer 3.5 mil (gulorange propgp)

1B-TsH E-pdaarnaa|um | | 1



P-T4, fritt P-NT-proBNP
P-T3, fritt P-ASAT
lo) F-FTH F-ALAT
5. Att se sa att allt
u P-CRP P-ALP Li-heparinrér 3 ml (minigrén progp)
P-Matriurm P-Bilinubin
annat ar bra no o — e T
g F-Kreatnin F-Koleaterol
P-eGFR medel P-TS
s P-Albumin P-HDL, LDL
rave r e n P-Calcium P-Jarn, P-TIBC
P-Lirea P-Falat
Y p P-Epsfat ] |F- lardfrer (8121 |
\oast r onaudjutp-wuuﬁ-ﬁm. n{g
fP-Glukos Glukosrér 5 ml (gra prope)
©Os prov o us Transplantationsutredning rev 2015-01-07 Bjorn Komhall EDT A0 4 ml (il )
BELODPROVER forts
|Analys Remiss Provtagning Sandes till
—— — tkut 1 | EDTA-rEr 4 mi (il propp) Kiin ke lak
Serologi (antikroppspavisning) I
| 55T, gelrdr 3,5 ml (gulorange propg)
irusserol - Cytomegalovirus (ChV) 1 ]
Virussergl - Epstein Barr-vinus (EBV) | S5T, gelrdr 3,5 mi (gulorange propp) Kin kem lab
Wirusseral - Herpes simplex virus (HSW) I
Wirusseral - Varlcella-zaster virus (VZV) || ssT. geirsr 3.5 mi (gulorange prope) ”:I e Kiin kem lab
|Bakt seral - Barrelia | |
EDTA-ndr 4 mi
Bakt serol - Hemophilus infl. typ B :I ORa proses) :
Sakt seral Legionella 11 ]| SST. geisr 3.5 mi (guiorange prope)
Bakt seral - Toxoplasma
Seral / Virgd Skane Klin mikr biol Il Li-heparinesr 3 mi iminigran propp)  Kin kem lak

|B|nd$mlttuscraanlng (HIV, hepatit B & C)

IHepatut B anti-HBe

S5T, gelrdr 3.5 ml {gulorange propp)

|Hepatit B immunitet (anti-HEs)

Avd fE5r virclogi

URINPROVER

Analys Remiss Provtagning Sandes till
|Urinsediment l Kensuliremiss Plastrér med 10 ml urin Mijurmott
u-AlbiKrea ket I rutin / akut 1 Plastrér med 10 ml urin Klin kem lab
ODLINGAR
I_Anahrs Remiss Provtagning Sdndes till
|Urinu-dling | Mikrobiol Skane Kastad wrin, allm odl Klin mikr biol Lund
Svalgedling l Mikrobiol Skane Tonsillsekret, betastre Klin mikr bial Lund

Bj6rn Kornhall 2
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|Nasofarynxodling

I tikrobiol Skane

Masofarynxsekret. allm odl

Klin mikr biol Lund
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/Patlent A Steg 1 | A Patient B Riktade us pa
|

hjartat daligt nog 1 Steg hemmasjh 1 for mycket kontra- [E
2 1 allt annat bra nog 1 indikationer 1 avbojes for Tx

till Tx VL ~
- . )
Patient C Steg 1 + 2 |

® hjartat daligt nog, allt annat
bra nog 1 till Tx VL

)

o
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