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N§plƀ transplantaĽn² medic²ny 

Â Vyhled§v§n² d§rcơ org§nơ 

Â Organizace org§novĩch odbřrơ 

Â Veden² Ľekac² listiny a vĩbřr pƏ²jemcơ k transplantaci 

Â Koordinace odbřrơ a transplantac² 

Â TransplantaĽn² legislativa 

Â Chirurgick§ problematika transplantac² 

Â PooperaĽn² sledov§n² transplantovanĩch nemocnĩch 

Â Imunosupresivn² a antirejekĽn² l®Ľba 

Â Dơsledn§ diagnostika a l®Ľba akutn²ch komplikac² po transplantaci 

Â Z§zem² dobƏe pracuj²c² histopatologick® a imunologick® laboratoƏe 

Â ZajiĢtřn² vĢech aspektơ dlouhodob® p®Ľe o transplantovan® nemocn®  

 



PracoviĢtř prov§dřj²c² org§nov® 

transplantace v ļR 



Odhadovan§ d®lka Ĥivota na HD  

a po transplantaci ledviny  

                   Wolfe RA et all: N Engl J Med 1999 
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Chronick® selh§n² ledvin 

(termin§ln²  f§ze CKD) 

Transplantace ledviny od Ĥij²c²ho d§rce 

ZaƏazen² do Ľekac² listiny k preemptivn² transplantac² 

Transplantace ledviny od zemƏel®ho d§rce 

 Hemodialĩza     Peritone§ln² dialĩza 



Odhadovan® pƏeĤit² 189.004  pacientơ 

transplantovanĩch v letech 1987-2006  

Leichtman AB.: NEJM 2007; 357: 2625-2627 

 
LD  59.1Ğ% 
DD  41.1% 



Kontraindikace k transplantaci ledviny 

 

ÅNevyŚeġen§ n§dorov§ onemocnŊn² 

ÅAktivn² infekce 

ÅTermin§ln² jatern² onemocnŊn²    

ÅRefrakt®rn² srdeļn² selh§n² 

ÅICHS bez moģnosti revaskularizace 

ÅChronick® respiraļn² selh§n² 

ÅTŊģk® neŚeġiteln® aterosklerotick® postiģen² perifern²ch  

     tepen 

ÅPolymorbidita s odhadem ģivotn² progn·zy < 3 roky 

ÅPsychosoci§ln² problematika ï neschopnost spolupr§ce 

 



VyĢetƏen² pƏed zaƏazen²m na Ľekac² listinu                           

k transplantaci ledvin 

ÅZ§kladn² vyġetŚen² 

ÅZ§kladn² onkologick® vyġetŚen² 

ÅNefrologick® a urologick® vyġetŚen² 

ÅVyġetŚen² kardiovaskul§rn²ho syst®mu 

ÅPneumologick® vyġetŚen² 

ÅGastroenterologick® vyġetŚen² 

ÅPsychologick® a psychiatrick® vyġetŚen² 

ÅMikrobiologick® a serologick® vyġetŚen² 



Screening ICHS u pacientơ v PDL 

Chronick® ren§ln² selh§n² 

Nemocn² s malĩm 

rizikem 

Nemocn² se 

stƏedn²m rizikem 

Nemocn² s 

vysokĩm rizikem 

muĤi < 45 let 

Ĥeny < 55 let 

negativn² anamn®za 

EF LK > 50% 

muĤi > 45 let 

Ĥeny > 55 let 

pozitivn² anamn®za 

aterosklerotickĩch 

komplikac² 

Diabetes * 

EF LK < 50% 

Symptomatick§ ICHS 

Anamn®za ICHS 

Diabetici starĢ² 

> 45-55 let * 

Bez dalĢ²ho vyĢetƏen² 
Z§třĤovĩ test 

(dobutamin, scinti) 
Koronarografie 

ļekac² listina Nevhodnĩ n§lez k zaƏazen² 



Neinvazivn² diagnostika ICHS  

u pacientơ v PDL 

    Senzitivita (%)       Specificita (%) 

Ergometrie           Nelze hodnotit           Nelze hodnotit 

Z§třĤov§ echokardiografie           Nelze hodnotit            Nelze hodnotit 

Z§třĤov§ thaliov§ 

scintigrafie 
                   67                    62 

Thaliov§ scintigrafie           

s dipyridamolem 
                   86                    79 

Dobutaminov§ 

echokradiografie 
                   95                    95 

Murphy et al.: Curr Opin Nephrol Hyper 1996; 5:532-540 



DialyzaĽn² l®Ľba a Ľekac² listina na 

transplantaci ledviny 1991-2008 
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ļekac² listina 2008: PƏ²Ľiny CHSL  
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