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Bu kitapgikta yer alan icerikler hekimler ve saglik profesyonelleri icin hazirlanmistir.

Kitapcikta yer alan hasta ve yakinlarina ait kisisel bilgilere KVKK ve diger ilgili yasalara uygun

olarak hazirlanmis onamlar alinarak yer verilmistir.

Degerli meslektaslarm,

Biz hekimler ve saglik calisanlari olarak meslegimiz geregi yasamimiz
boyunca binlerce insanin hikayesine tanik oluyoruz. Kronik hastaliklarin
takibini yapan saglik calisanlari olarak ise ¢ogu zaman bu hikayelerin birer
aktérd haline geliyoruz. Dogasi geregi maalesef bu hikayeler, son derece
hiiziinlii hikayeler oluyor. isimiz, emegimiz ve tiim gayemiz bu hiiziinlii
hikayelerin mutlu devam etmesine yardimci olabilmek. Ciinkd biliyoruz ki
yasam kutsal ve yagsamak giizel...

Mesleginde onlarca yili geride birakmis; 2017’den beri de istinye Universite
Hastanesi Liv Hospital Bahcesehir ¢catisi altinda toplanmis Organ Nakli
Merkezi ekibi olarak; “Yasamalk giizel, yasatmalk da” mottosuyla pek cok
basarili operasyona imza attik. Bir yasam tarzi haline getirdigimiz isimizi,
0zen ve blylk gayret ile icra etmeye calisarak; pek ¢ok kisiye organ nakli
gerceklestirdik.

Ulastigimiz sayilar, hem merkezimizi hem ekibimizi hem de isimizi
nasil yaptigimizi bir faaliyet kitapgigi ile anlatma konusunda bizleri
cesaretlendirdi ve 2023 yili sonunda faaliyet kitapgig§imizi revize ettik.

Oncelikli amacimiz; elbette siz degerli hekimlere kullandigimiz yontemleri
ve basan oranlarimizi aktarabilmek. Bununla birlikte bu faaliyet
kitapciginda dokundugumuz hayatlardan érnekler de vermeyi arzu ettik.
Zira yaptigimiz isin, bu hayat hikayelerinde anlamli hale geldigini ve fark
yarattigini biliyoruz.

Ote yandan gercek hikayelerin ilham verdiginin de bilincindeyiz. Organ
naklinin pek ¢ok kisiyi diistindiirdiigiini ve tedirgin edebildigini, bize
basvuran hastalarimizdan biliyoruz. Organ nakli olmasi gereken hasta ve
onlann yakinlanna, takiplerini siirdiiren hekimleri kadar cesaret veren bir
diger unsur da bu siireci yasamis kisiler oluyor.

Organ nakli olmus kisiler ve onlarin hikayeleri, kronik organ rahatsizliklan
yasayan hastalara oldugu kadar organ bagiscisi olma konusunda da pek
cok insana ilham veriyor.

Organ nakli konusunda calisan her hekim gibi ben de ekip arkadaslarimla
birlikte, on binlerce organ bekleyen hastanin oldugu toplumumuzun
dikkatini, yillardir bagisin énemine cekmeye calisiyorum. Calistigimiz
kurumun catisi altinda Hayati Bagisla ve #SansVer sloganlan ile pek cok
farkindalik etkinligi yiriittiik ve devam ediyoruz. Topluma organ bagisinin
onemini anlatmak icin durmak bilmeden calisiyoruz. Ulkemizdeki bagisci
sayisinin artmasi noktasinda siz cok kiymetli meslektaslanmizin ne
kadar 6nemli oldugunun farkindaligiyla, bu faaliyet kitapgiginda bagis
konusunun 6nemini de bir kez daha hatirlatmayi arzu ettik.

Bizler hakkinda ihtiyac duyabileceginiz bilgilerden hazirladigimiz faaliyet
kitapgi€imizin bizim icin gurur vesilesi oldugunu aktarmak isterim.
Kitapcigimizi, kendini insanhk hizmetlerine adayan tiim meslektaslarimiza
tesekkiirlerimizle sunuyoruz.

Saygilarimla,

Prof. Dr. Ayhan Dinckan
Organ Nakli Merkez Baskani




ISTINYE UNIVERSITE HASTANESI

LIV HOSPITAL BAHCESEHIR

YENi NESIL SAGLIK HiZMETi

istinye Universitesi'nin akademik yaklasimi ile Liv Hospital'in kusursuz
hizmet anlayisini bulusturan istinye Universite Hastanesi Liv Hospital
Bahcesehir, Aralik 2016’dan bu yana hasta odakli yaklasimi, uzman
kadrosu ve ileri teknolojiye sahip altyapisiyla yeni nesil saglik hizmeti
sunmaktadir.

ESitim Arastirma calismalarini da kapsayacak sekilde tiglincii basamak
saglik hizmeti sunan istinye Universite Hastanesi Liv Hospital Bahcesehir;
tiim branslarda hasta kabul etmektedir.

Bununla birlikte Organ Nakli Merkezi, Omurga Saghgi Merkezi, Agri
Merkezi, inme Merkezi, Konusma ve Dil Terapisi Poliklinigi, Uyku
Bozukluklari Merkezi, Psiko-Diyet Poliklinigi, Sa¢ Ekim Merkezi, Medikal
Estetik Bolimu, Medikal Onkoloji/Onkolojik Cerrahiler, Obezite Cerrahisi,
El Cerrahisi, Tip bebek (IVF) Merkezi, Palyatif

Bakim Merkezi, Girisimsel Radyoloji ve ileri Girisimsel Radyoloji gibi
multidisipliner branslari da tek ¢ati altinda bulusturmaktadir.

istinye Universite Hastanesi Liv Hospital Bahcesehir, Cocuk Yogun Bakim
Unitesini biinyesinde barindiran sayili hastanelerden biridir.

TAM DONANIMLI SAGLIK USSU

62.500 metrekare kapali alana sahip 21 kath hastanede akilli bina
sistemiyle bina icerisindeki her tiirlii soruna aninda miidahale
edilebilmektedir.

Acil durumlarda yogun bakim odasina déniisebilen 30 adet g6zlem

odasi bulunan hastanenin Acil Servis ve Gece Polikliniklerinde ise uzman
hekimler gérev yapmakta, Kadin Dogum, Dahiliye, Cocuk Saghgi ve
Hastaliklan, Kardiyoloji, Ag1z ve Dis Saghgi, El Cerrahisi, Genel Cerrahi,
Ortopedi ve Travmatoloji, Beyin Cerrahisi, Plastik, Estetik ve Rekonstriiktif
Cerrah ile inme Merkezi de 7 giin 24 saat esasina dayali olarak hizmet
vermektedir.

Her aynintinin titizlikle diisiiniildiigii istinye Universite Hastanesi Liv
Hospital Bahcesehir'de, 394 yatak, 10 palyatif bakim yatagi, 12
ameliyathane, 94 yogun bakim/g6zlem yatagi ve acil durum
transferleri icin bir adet helikopter pisti bulunmaktadir.

ISTINYE UNIVERSITE HASTANESI

LIV HOSPITAL BAHCESEHIR ORGAN NAKLI MERKEZI

istinye Universite Hastanesi Liv Hospital Bahcesehir Organ Nakli Merkezi,
uluslararasi standartlarda hizmet anlayisi, tecriibeli kadrosu ve teknolojik
donanimiile Tirkiye'nin referans organ nakil merkezlerinden biridir.

Organ Nakli Merkezimizde; yetiskin ve coculk hastalara, canl ve kadavra
dondrden

* bobrek nakli

* karaciger nakli

* pankreas nakli yapilmaktadir.

Merkezimizde hastalarimizin, alanlarinda uzman hekimlerce hazirliklan
yapilir, giivenilir bir sekilde operasyonlari gerceklestirilir ve yas grubuna
uygun yogun bakimlarda erken dénem takibi yapildiktan sonra 30 yatakli
izole organ nakli servisinde takipleri gerceklestirilir.
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® Canli verici bobrek dondr ameliyatlarin tamami rutin olarak full
laparoskopik teknik ile yapilmaktadir.

® Merkezimiz, birden fazla organ nakline ihtiyag duyan hastalarda
gerceklestirdigi kombine organ nakilleri (karaciger-bobrek, bobrek-
pankreas nakli) yaninda es zamanl bébrek nakli-nativ nefrektomi,
karaciger nakli-CABG veya karaciger nakli-sleeve gastrektomi
ameliyatlari ile de fark yaratmaktadir.

® Canl-kadavra vericili karaciger nakilleri yaninda hepatobilier cerrahiyi
ilgilendiren karaciger-safra yollari ve pankreas tiimarlerinin cerrahi-
onkolojik tedavileri cerrahi-onkoloji-gastroenteroloji ve girisimsel
radyoloji is birligi ile multidisipliner olarak yapilmaktadir.

® Organ nakli ameliyatlarindan sonra gelisen komplikasyonlarin
¢Oziimiinde girisimsel radyolojik vaskiiler/non-vaskiiler islemler,
endoskopi, endo-sonografi ve ERCP gibi islemler hastanemizde ilgili
hekimlerce yapiimaktadir.

® Cocuk hastalarda; pediatrik nefroloji, pediatrik gastroenteroloji ve
diger yan dal uzmanlari ile tiim sorunlarina ¢ézim uretilen gcocuk
nakil hastalarninin, ameliyat sonrasi erken dénem izlemleri de kendi
biinyemizdeki istanbul’un en biiyiik ve kapsamli pediatrik yogun
bakiminda yapilmaktadir.

® Cocuklarda yapilan nakil sayilan ve cesitliligi yaninda diistik kilolu
bebeklere yapilan bébrek ve karaciger nakilleri ile deneyimli bir pediatrik
nakil merkezi olarak hizmet vermektedir.
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TURKIYE KARACIGER VE BOBREK NAKLI SAYILARI NAKL ORGAN NAKLI MERKEZIMIZIN SAYILARI NAKLi
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HAYATI BAGISLA HAYATI BAGISLA
BOBREK
KADAVERIK NAKILLER CANLI NAKILLER w "
N o KADAVERIK - o CANLI BOBREK KARACIGER BOBREK
< £ [N | Sa| Qo | Su| I NAKIL 23 < £ [Nl Tl Qo Tun| I Toplam Toplam
YILLAR : 9 ":..-' < & < p < 2 g E § TOPLAMI § ,,>', =) ;." RS % g @ g S RS E § Pediatrik Yetiskin Toplam Pediatrik Yetiskin Toplam
- @& "2 ©
2023 301 3.146 3447 2018 6 43 49 26 143 169
2022 273 5.332 3611 2019 13 54 67 29 133 162
2021 3.275
2020 2.499 2020 6 65 71 25 110 135
2019 10 15 30 | 120 | 296 | 303 | 33 807 4 33 35 | 121 | 893 | 996 | 818 | 155 3.055 3.862
2021 26 95 121 30 200 230
2018 9 16 31 | 145 | 300 | 320 | 38 859 3 35 37 | 123 | 840 | 1016 | 848 | 113 3.015 3.874
Tg:'l‘:"n 19 | 3 | 61 | 265 | 596 | 623 | 71 1666 7 | 68 | 72 | 244 | 1733 | 2012 | 1666 | 268 6.070 7736 2022 18 94 112 20 218 238
2023 27 98 125 36 220 256
KARACIGER
| T L N T Qe T PR KADAVERIK | v | Z | L N, S D T DE CANLI KARACIGER
YILAR | £ | > | 2 |32 %Z Y28 4| Naki £ x| 5 |3g i eg sy o o
o| | g 7|87 8”87 |85 Toamr | ° | % | g |47 87|87 37 85 oplam oplam
2023 156 1,600 1756
2022 147 1457 1604
2021 1528
2020 1320
2019 7 13 7 9 38 | 68 | 218 | 72 432 78 | 106 | 34 | 46 | 113 | 248 | 573 | 146 1344 1776
2018 7 1 5 16 | 41 | 77 | 219 | 62 438 66 | 77 | 43 | 45 | 122 | 220 | 475 | 101 1.149 1.587
Genel
Toplam | 4 | 24 | 12 | 25 | 79 | 145 | 437 | 134 870 144 | 183 | 77 | 91 | 235 | 468 | 1.048| 247 2.493 3363

*Organ Nakli Merkezimiz 2017 Aralik ayinda ruhsatlandirimasinin ardindan faaliyetine baslamistir.
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istinye Universite Hastanesi Liv Hospital Bahcesehir Organ Nakli
Merkezi olarak, iilkemizde organ bagisinin artmasi icin diizenli olarak
egitim ve etkinlikler diizenliyoruz. Bu etkinliklerde binlerce insanin
organ bekledigine dikkat cekiyoruz.

« Bir kisinin hayatta iken serbest iradesi ile; BEYIN OLUMU tanisi konulmasi durumunda
organlarinin baska hastalarin tedavisi icin kullanilmasina izin vermesi ve bunu
belgelendirmesidir.

* 18 yasini doldurmus ve akli dengesi yerinde olan herkes, 2238 sayili yasaya gore
organlarinin tamamini veya bir bélimini bagislayabilir.

 Organ bagisi yapildiktan sonra sadece bir yogun balam iinitesinde ve beyin éliimii
lkarar alinmasi halinde organlar kullanilabilmektedir. Diger 6liim hallerinde organlar
kullanilamaz.

Saglik-Yasam

Universite égrencileri bir giinde
150 kisiyi organ bagiscisi yapti

ORGAN NAKLi KOORDINATORLUGU E«’AEEQE"Z

Organ Nakli Koordinatoérliigii’niin Sorumluluklan

HAYATI BAGISLA

Organ bagisi almak, karti diizenlemek ve sistem girisini yapmak,
Ulusal Koordinasyon Sistemi icinde yer alan birimler arasindaki koordinasyonu saglamak,

Potansiyel vericiler icin 24 saat icapci olarak hazir bulunmak ve verici adaylanni tespit
etmek,

Verici adayinin ailesiyle goriiserek, kanuna gore gerekiyorsa, verici ailesinden izin almak,
organ ve doku bagis belgesinin onaylanmasini saglamak,

Organ ve dokunun cikarilmasini ilgili cerrahlarla is birligi yaparak organize etmek,
Samet Temiz

Organ Nakil
Koordinator Yardimcisi

Uzm. Ayse Ozkan
Organ Nakil
Koordinatéri

Alinan organ ve dokunun ilgili alici merkeze naklini saglamak, oradaki ilgili personele
ulasarak organ ve doku ile alicinin kolayca bulusturulmasini saglamak,

Ulusal Organ ve Doku Nakli Koordinasyon Merkezinden kendi merkezine teklif edilen
organ ve dokulan degerlendirmek amaciyla ilgili transplantasyon hekimleriyle iletisim
kurarak doku veya organi kabul veya reddetmelk,

Organ nakli merkezinde bekleme listelerini olusturmak, giincellemek ve Ulusal Organ ve
Doku Nakli Koordinasyon Merkezine bildirmek,

Organ bagisi icin kampanyalar diizenlemek,

Bakanlik tarafindan organ ve doku nakli konusunda diizenlenecek her tiirlii egitim ve
kampanyalara bdlgesinde istirak etmek ve destek vermek ile gérevli ve sorumludur.

Canhi vericili organ nakillerinin hazirlk ve nakil koordinasyonunu saglamak, UKS
kayitlarinin olusturulmasi.
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ORGAN NAKLINE DAIR GENEL BILGILER

¢ [Kan grubu uyumu: O genel verici, AB genel alici olmak tzere kan grubu uyumu sarttir. Bununla birlikte
solid organ nakillerinde Rh faktoéri uyumu énemli degildir. Ulkemizdeki diizenlemeler nedeni ile kan grubu
uyumsuz nakiller rutin olarak yapilamamaktadir.

* Doku uyumu: Son 2 dekata kadar doku uyumunun solid organ nakillerinde énemli oldugu distniiliirken,
yeni ¢cikan ilaglar ve immiinolojik tetkikler sayesinde arastirmalar artik doku uyum oraninin cok fazla
onemli olmadigini gésterdi. Bu nedenle canli vericili nakillerde doku uyumsuz nakiller artik rutin olarak
yapilmakla birlikte, kadavra vericili nakillerde doku uyumu hala aranmaktadir. Doku uyumu olmayan canli
vericilerden bobrek nakli yapildiginda, 10 yillik takiplerde bir fark olmadig hatta bébregin émriiniin uzun
dénemde kadavra bobreginden cok daha uzun oldugu bilinmektedir.

GENEL VERICi

* Yas: Glinimiizde cerrahi tekniklerin gelismesi ve nakilden sonra erken donemde hasta yonetiminin
basarli yapilmasi nedeniyle yasi kacg olursa olsun 4-5 kilo agirhgindaki ¢cocuklara dahi nakil
yapilabilmektedir. Hatta karaciger hastaligi ile dogan ve yasamasi organ nakline bagli olan bebeklerde
yasamin ilk aylarinda karaciger nakli yapilabilir. Bu hasta grubunda nakiller donanimli merkezlerde ve
alaninda deneyimli ekipler tarafindan yapilir ise basar ihtimali artar.

Ortalama yasam siiresinin artmasi, tibbi imkanlarin iyilesmesi ve yasam hakkinin herkes icin kutsal
olmasi nedeni ile gliniimizde artik kimlik yasindan ziyade beden yasi daha énemli hale gelmesi sonucu
65 yas uzerinde de organ nakli yapiimaktadir. Nakilden sonra beklenen yasam siiresi uzun olan, ciddi

kalp - akciger sorunu olmayan ve yapilan bazi testlerde olumlu sonuc alan hastalarda her tiirlii organ nakli
yapilabilmektedir. Yani rakamsal yas degil, biyolojik yas cok daha énemlidir. Ornek olarak; 87 yasinda canli
bobrek vericisi, 94 yasinda kadavra karaciger donérii, 77 yasinda karaciger alicisi hastalarimiz vardir.

* Diyabet: Ginimuizde kronik bébrek hastaliginin en énemli iki sebebi diyabet ve hipertansiyondur. Diyabet
yillaricinde yaptigi kiiciik damar tahribati ile doku ve organlara zarar vererek dncelikle bébrek yetmezligine
yol acar. Tip 1 Diyabette bobrek-pankreas nakli yapilarak hem seker hem de bébrek yetmezligi organ nakli
ile tedavi edilir. Pankreas nakli sé6z konusu olmadigi durumlarda, nakilden sonra hastanin sekeri cok iyi
kontrol edilerek tekrar diyabetin bébrek yetmezligine yol agmasi engellenebilir.

GENEL ALICI

Kronik bobrek hastaligi olan Tip 1 Diyabet hastalarinda, pankreas nakli icin 3 teknik tanimlanmistir;
e Simiiltane Pankreas-Bébrek Transplantasyonu (SPK)

* Bobrek Transplantasyonu sonrasi Pankreas Transplantasyonu (PAK)

* Yalniz Pankreas Transplantasyonu (PTA)

BOBREK NAKLi - YONTEMLERIMiZ E«’AEEQE"Z

HAYATI BAGISLA

Laparoskopik Dondr Cerrahisi

e Merkezimizde canli dondr nefrektomi ameliyatlarinda
rutin olarak 3 trokar, full laparoskopik teknigi
kullanilmaktadir.

Diinya'da 1954 yilindan bu yana canli vericili bébrek nakilleri her yil diizenli
olarak, artarak, yapilmaya devam edilmektedir.

Saglikh bir insanin ameliyat edildigi dondr cerrahisinde zamanla estetik
sonuclarin ve agn duyusunun daha az olmasi ve daha hizh iyilesme ile
guinlik pratigine dénilebilmesi nedeniyle laparoskopik donér nefrektomi
giinimiizde bobrek nakli ameliyatlarinda altin standart olmustur.

e istinye Universite Hastanesi Liv Hospital Bahcesehir
Organ Nakli Merkezi'nin sag donér nefrektomi orani
%30‘dur. Bu oran genel pratigin 3 kat tzerindedir.

Laparoskopik donor nefrektomi teknikleri;
* El yardimli laparoskopik nefrektomi

* Yardimsiz laparoskopik nefrektomi

« Transabdominal (Full laparoskopik)

* Retroperitonoskopik

e Ekibimiz laparoskopik teknikte kullanirken bile anatomik
ve fonksiyonel agidan sag donér nefrektomi yapilmasi
gerekiyorsa dondr giivenligi ve saghgl acisindan bu islemi
gerceklestirmektedir.

Laparoskopik teknigin tanimlanmasindan sonra yapilan calismalarda
dondrlerin ameliyat icin daha kolay karar vermesinden dolayi canli donér
oraninin %10 daha da arttigi gérilmiistir.

Canli dondr nefrektomilerde anatomik ve fonksiyonel acidan fark yok ise
cerrahi avantajindan dolayi genelde sol donér nefrektomi tercih edilir.
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LAPAROSKOPiIK DONOR CERRAHISi VAIKA ORNEGI RAKLL

Dort renal arterli sol laparoskopik donor
nefrektomi vakasi islemleri

BT anjiografide net olarak tespit edilen bébrek damarlar
* Full laparoskopik teknik ile dikkatli hiler diseksiyon

+ Once renal arterlerin vaskiiler stapler ile transeksiyonu
 Ayri bir vaskiler stapler ile renal ven transeksiyonu

* Diseksiyon bittikten sonra kasikta hazirlanan insizyondan bébregin
¢ikanlmasi

* Back table islemi

» Alicinin sol iliak arterine dort renal arterin tek tek anastomoz edildikten
sonra, perfiize edilmesi sonrasi idrarin gikisi.

MERKEZ]

HAYATI BAGISLA

Alicida 4 arterli graftin implantasyon goriintisi ile idrar cikisi

PEDIATRIK BOBREK NAKLI RAKLE
MERKE/ZI

HAYATI BAGISLA

Merkezimizde en kiigiigii 5,5 aylik olmak iizere toplam
166 pediatrik bébrek nakli yapildi.

Pediatrik Bobrek Nakli

Nakil olma sansi yakalayan ¢ocuklar, sonrasinda da diizenli takip ile
yasamlarina, egitim hayatlarina saglikl bir sekilde devam edebilmekte;
ailelerine kavusmakta, kisacasi ¢cocuklar organ nakli ile hayata ve
gelecege yeniden kavusmaktadir.

Toplam nakil sayilari icindeki pediatrik nakil orani %10-15 arasinda
olup, bu yas grubunda bébrek yetmezligine yol acan faktdrler dogumsal
olabildigi gibi sonradan da ortaya cikabilmektedir.

fer
i g

Doc. Dr. Mehmet Tasdemir

Baslica sebepleri arasinda ‘vesikoiireteral reflii’ denilen idrarin bobrege Pediatrik Nefroloji

geri kagmasi, metabolik sorunlara bagli tas hastahigi, bobregin iltihabi
hastaliklar ve enfeksiyonlar.

Acil Pediatrik Bobrek Nakli

Kronik bébrek hastalarinin yillar siiren diyaliz stireci icinde zamanla tiim
vaskdler yollar tikandiginda ve periton diyalizi yapilamayacak (peritonit,
karin ici cerrahi operasyonlar ve periton diyalizinin komplikasyonlari)
duruma gelindiginde giindeme gelir.

Hastanin durumu rapor edilerek Ulusal Koordinasyon Merkezi'ne
sunulur. Eger onaylanir ise ulusal kadavra bagis sistemine teklif edilir.
Tibbi olanaklar elverdiginde acil bobrek nakli gerceklestirilir.

Prof. Dr. 0zan Ozkaya
Pediatrik Nefroloji
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CAPRAZ BOBREK NAKLI

Merkezimizde 8 hasta dértlii, 21 hasta iiclii ve 100 hasta

da ikili olmak iizere toplam 129 hasta capraz bobrek nakli
oldu. Capraz bébrek nakli hastalarinin %8’i pediatrik yas

grubundadir.

Capraz Nakil

 Kendi yakinindan tibbi sebepler nedeni ile organ alma sansi olmayan
organ nakil alicilarinin, uygun olan baska iki ya da daha fazla
ciftin karsilikli olarak organlan paylasip saglikli nakil olma sansini
yakalamasina capraz organ nakli denir.

» Capraz nakil glinimiizde en cok boébrek naklinde uygulanmaktadir.
Genellikle kan grubu uyumunun olmamasi veya alicilarin kanlarinda

olusan antikorlar nedeni ile kendi vericilerinden naklin uygun olmadigi

durumlarda yapilir.

» Capraz organ nakli eslesmeleri tilkemizde nakil merkezleri tarafindan
yapilmaktadir.

* Bu yontem tiim dinyanin kabul ettigi etik, tibbi ve yasal acidan canh
vericili nakil sayisini artirmanin en uygun yoludur.

* Buikili, ticlii ve daha fazla eslestirmeli capraz nakil yéntemi nakil
olma sansi olmayan bircok hastanin umudu olmaktadir. 2021 yilinda
merkezimizde 4'li capraz bébrek nakli basarli bir sekilde yapilmistir.
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IMMUNOLOJIK RISKLI HASTALARDA

DESENSITIZASYON

immiinolojik risk nedeni ile desensitizasyon sonrasi
nakil yapilan 45 hastamiz ve immiinolojik riski nedeni
ile capraz nakil yapmak durumda oldugumuz 38
hastamiz, kronik bobrek yetmezligine bagli diyaliz
tedavisinden kurtuldu.

» Bobrek nakli adaylarinda; 6nceden cok sayida gebelik gecirmeye, kan
transfiizyonlanna, retransplantasyonlara, gecirilen bakteriyel ve viral
enfeksiyonlara ve SLE, vaskiilit gibi primer hastaliklara bagl olarak
immuinolojik risk degisir.

* Yiiksek sensitize hastalara bébrek transplantasyonunda rejeksiyon
riski yiiksektir. Bu hastalara transplantasyon yapilabilmesi igin;
transplantasyon dncesinde hastanin sensitizasyon derecesi
belirlenmeli ve hasta desensitize hale getirilmelidir. Merkezimiz
biinyesindeki immiinoloji laboratuvarinda hastalarimizin tiim
testlerini yaparak risk belirlemesi yapiyoruz.

« Desensitizasyon igin, donor spesifik antikorlarin (DSA) dolasimdan
uzaklastirilmasi, miktarinin azaltilmasi, DSA {retiminden sorumlu B
lenfosit ve plazma hiicrelerinin aktivitesinin kontrol edilmesi amaci
ile kendi desensitizasyon protokoliimiizi uyguluyoruz. Buna ragmen
risk gérdiiglimiiz hastalanimizi donér degisim programi dahilinde
capraz nakil ile listemizdeki diger ideal ciftler ile eslestirerek nakil
gerceklestirebiliyoruz.
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DORTLU CAPRAZ BOBREK NAKLI NAKLT

HAYATI BAGISLA

Ugii ABO uyumsuz biri immiinolojik riskli olan 2’si kardes, anne-kiz ve baba-ogul
eslesmesi ile dortlii capraz nakil olarak diyalizden kurtulan hastalarimiz...

» Bobrek naklinde capraz eslesme nedeni ABO uyumsuzlugu basta olmak tizere immdiinolojik risk
nedenli ve goniilli capraz eslesme diger nadir nedenler arasindadir.

TAT HABES
(3

4'LU CAPRAZ NAKIL BASARIYLA 4'LU CAPRAZ NAKIL BASARIYLA YAPILDI
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NATiV NEFREKTOMI RAKLE
MERKE/ZI

HAYATI BAGISLA

Heterotopilk bobrek nakli ameliyatlari esnasinda
endikasyon belirlenen yetiskin ve pediatrik hastalarda
nativ bobreklerin alinmasi genellikle es zamanli olarak
yapilmaktadir.

Nativ Nefrektomi Endikasyonlar::

* Kronik pyelonefrit ve Enfeksiyonlar

Nefrolitiazis

* VUR

Ciddi proteindri

PKBH

« Tdmor siiphesi

Polikistik bibrek hastaligiPKEH)

Bilateral nativ nefrektomi ile es zamanl cikarilan
18 kg bdbrekler mevcut.




NEFROLOJi VE HEMODIYALIZ UNITESI

- istinye Universite Hastanesi Liv Hospital Bahcesehir
Nefroloji kliniginde bobrek nakline hazirlk
yaptigimiz diyalize giren kronik bébrek hastalarina
veya hastanenin diger kliniklerinde yatan ve acil
diyaliz gerektiren hastalara hemodiyaliz hizmeti
verilir.

* Son teknolojiye sahip hemodiyaliz makineleri ile
nefroloji hekimleri ve uzman kadromuz ile hastalara
ozel tedavi secenekleri belirlenerek, uygulanir.

« Ultrafiltrasyon ile hemodiyaliz isleminin bir arada
yapilmasi anlamina gelen hemodiyafiltrasyon;
ozellikle idrar cikisi olmayan ileri derece kronik
bobrek yetmezligi hastalarinda ve yogun bakimda
bobrek yetmezligi gelisen hastalarda yatak basi 7/24
olarak hemodiyafiltrasyon islemi uygulanir.

* Kronik bébrek hastaliginda hasta yasam siiresi
ve yasam kalitesi anlaminda en iyi tedavinin
bobrek nakli oldugu bilinci ile ameliyat énce son
hemodiyaliz seanslarinda da hastalarin ekipman,
personel ve kalite anlaminda yanindayiz.

Dr. Ogr. Uyesi H. Bora Uslu
Nefroloji
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A-V FISTUL CERRAHISI

 Kronik bébrek hastalgl nedeniyle diyalize giren hastalara diyalize
rahat girmeleri icin yapilan A-V fistiil ameliyatlan klinigimizde
alaninda deneyimli vaskdler cerrahi uzmanlarinca yapilmaktadir.

« Damar cerrahi yaptigi muayene sonrasi gerekli gériirse su tetkikler
isteyebilir;

- Ultrasonografi; damar erisimi icin kullanilmasi planlanan bdlgedeki
damarlar cap uygunlugu, darlik, tikanikhk, kan akimi yéniinden
degerlendirilebilir. Cerrahi islem 6ncesi damarlarin haritalandinlmasi
yapilabilir.

- Venografi; ultrason ile yeterli degerlendirme yapilamayan ya da
daha detayli incelenmesi gereken toplardamarlar degerlendirilir.
Ozellikle daha 6nce defalarca A-V fistiil acilmis fakat yeterli akim
saglanamayan hastalarda faydali olabilir.

- Bilgisayarli Tomografi veya Manyetik Rezonans Goriintiileme nadiren
koldaki ven6z anatomi icin kullanilabilir.

* Bu goérintiileme yéntemlerinde amac: girisim icin uygun damar
bulmak, planlanan teknik icin hastaya uygun yéntemi secmek ve
sonunda etkin hemodiyaliz gerceklestirmek icin uzun émdirli ve
yeterli akima sahip bir damar erisimini saglamaktir.

* Genellikle bu islemler lokal anestezi ile glinliik cerrahi islem olarak
gerceklestirilmektedir. Damar cerrahinin gerekli gérdiigl bazi
durumlarda farkh anestezi yontemleri kullanilabilir. Yapilan islemin
karmasik olup olmamasina gére hastanin hastanede yatisi belirlenir.

* Yapilan A-V fistiliin fonksiyonel olup olmadigi cerrahiden 2-3 hafta
sonra damar cerrahi tarafindan yapilan kontrol sonrasi hemodiyaliz
islemine izin verilir.
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* Radiosefalik snuff-box ¢ Radiyosefalik av
av fistlil fistul(Brescia-Cimino)

Haida! Arlary
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GIRISIMSEL RADYOLO]I ILE

KATATER VE FISTUL ISLEMLERI

Hemodiyaliz islemleri kolda uygun olan bir atardamar ve toplardamar
arasina takilan fistil yardimiyla gerceklestirilir. Operasyonla koluna
fistil acilan hastalarda fistilin kullanilabilir hale gelmesinin
beklendigi iyilesme siireci tamamlanana dek gecici olarak boyun,
g6giis ve kasik gibi bélgelerden takilan kateterler yardimiyla
hemodiyaliz uygulanir.

Cerrahi operasyonla fistiil agilmasinin 6niinde herhangi bir engel
bulunan hastalarda ise diyaliz islemi kalici tinelli kateter kullanilarak
gerceklestirilir. Her iki durumda da kateter islemleri girisimsel radyoloji
tarafindan yapilir. islem sonrasinda ve kateterin kullanildigi siireg
boyunca enfeksiyon riskine karsi gereken énlemler alinmali, kateterin
durumu diizenli olarak kontrol edilmelidir.

Tikanmis ya da yetersiz calisan fistiillerde ise anjiyografide girisimsel
islemler yapilir. Bu islemler tromboliz (pihti eritilmesi), trombektomi
(pthtinin alinmasi), balon anjioplasti (damar genisletme),
endovaskdler stent yerlestirme (damar igine stent konulmasi) gibi
tedavilerdir. Bu islemler girisimsel radyoloji uzmaninca anjiyografi
unitesinde yapihr.

Fistiil performansini etkileyen santral vendz darlk ya da
tikanikliklarda da girisimsel olarak damarin agikligi1 balon anjioplasti
ve/veya stent uygulamalari ile saglanir. Fistlil vendz basinci diiser ve
kolda ya da gogiis st kisminda olan 6dem azalir, sislik iner.

Yeni teknoloji sayesinde ameliyatsiz olarak damar icinden fistiil
acllma islemleri de son zamanlarda yeni bir yontem olarak uygun
hastalarda kullanilmaya baslamistir. Bu yontemin avantaji hastanin
enfeksiyon ya da yara iyilesmesi beklenmesi gibi durumlarla
karsilagmadan direkt evine gidebilmesidir. Ayrica hizli fistiil
olgunlasmasi sayesinde hasta fistilini erkenden kullanmaya baslar.
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KARACIGER NAKLI

Karaciger Nakli Endikasyonlar

- Siroz
- Akut karaciger yetmezligi

* IKadaverilc Karaciger Naldli: Cesitli sebeplerle beyin 6limi gerceklesen
ve aile onayi ile bagislanan karacigerin nakil edilmesi islemidir.
Kadavra karacigerinin takilacagi hasta karaciger kadavra bekleme
listesinden tibbi aciliyete gore belirlenmektedir.

» Canli Vericili Karaciger Nakli: Hastanin 4. dereceye kadar
akrabalarindan 18 yasindan biiyiik 55 yasindan kiiciik akli dengesi
yerinde olan gondlli kisilerden alinan parcga karacigerin takilmasi
islemidir. Gondlli akraba vericilerin tibbi incelemesi yapilarak
verici olup olamayacagina karar verilmekte ve sonuca gore nakil
planlanmaktadir.

Bunun disinda eger hastanin akrabalar arasinda uygun verici yok ise,
akraba olmayan kisilerin verici olmasi giindeme gelebilir. Ancak bunun
icin il Etik Kurul degerlendirmesi gerekmektedir. Kosullari yasalarca
belirlenmis olup 5 Mart 2010 tarihli Resmi Gazete'de yayinlanmistir.

Merkezimizde, karaciger nakli konseyinde alinan kararlar esliginde,
laparatomi sonrasi intraoperatif ultrasonografi ve peroperatif
kolanjiografinin rutin yapilmasindan sonra canli vericilerden alinacak
sag lob, sol lob, sol lateral segment ya da monosegment graft
hepatektomiler alici ameliyatlari ile es zamanh olarak yiiriitiilmektedir.

Doc. Dr. Ali Kogyigit
Girisimsel Radyoloji
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Ekibimiz hem kadaverik karaciger nakli ve canli
vericili karaciger nakli gerceklestirmektedir.

Merkezimizde 6 yil icinde bugiine kadar
yetiskin ve cocuk toplam 545 karaciger nakli
gerceklestirildi.

Prof. Dr. Ayhan Dinckan
Prof. Dr. Mehmet Tokacg

Dr. Ogr. Uyesi Eryigit Eren

Dr. Ogr. Uyesi Alaaddin Aydin
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KARACIGER NAKLI ENDIKASYONLARI

Karaciger sirozu olan her hasta uluslararasi kilavuzlar uyarinca nakil icin
degerlendirilmelidir. Karaciger hastaliginin siddeti yaninda hastanin
klinik durumu ve komplikasyon gelismesi nakil kararini etkilemektedir.

* Siroz
Karaciger disina yayilmamis karaciger tiimdorleri
Akut karaciger yetmezligi
Alveolar kist hidatik gibi bazi parazitik hastaliklan
Dogustan gelen bazi metabolik hastaliklar ve hematolojik hastaliklar
Travma sonrasi biiyik karaciger yaralanmalarinda nakil yapilabilir.

Uzm. Dr. Fatih Ensaroglu
Gastroenteroloji

Uygun bir donor karacigeri ile zamaninda
yapilan bir nakil ameliyati yaklasik %90-95
basari oraniyla sonuclanir.

Kat Sorumlusu Hemsire Pelin Kanbur
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MONO SEGMENT BACK TABLE CERRAHISI
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CAPRAZ KARACIGER NAKLI
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Merkezimizde 16 hasta ikili capraz karaciger nakli oldu. Capraz karaciger nakli hastalarinin % 12’si pediatrik yas grubundadir.

Kendi yakinindan tibbi ve cerrahi teknik sebepler nedeni ile organ

alma sansi olmayan organ nakil alicilarinin, uygun olan baska ciftin
donorii ile karsihkh olarak organlan paylasip saglikli nakil olma sansinin
yakalandigi capraz nakil; karaciger naklinde de uygulanmakta ve kan

/N

Capraz ‘canciger’ kardesler

Anadolu Ajansi 4 gln once

© Anadolu Ajans:
Capraz 'canciger’ kardesler

grubu uyumsuzlugu disinda vericinin karaciger kapasitesi ya da vaskiiler/
safra yolu anatomisine bagli sorunlan engel oldugunda basvurulan ve iki
kisinin ayni anda nakil olmasina olanak saglayan bir yontemdir. Bu teknik
merkezimizde basari ile uygunlanmaktadir.

54 ve 55 yasinda iki hastaya evlatlarinin donér oldugu eslesme ile
ABO uyumsuz canli vericili capraz karaciger nakli yapildi.
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Gastroenteroloji, sindirim sistemini olusturan 6sofagus, mide, ince
bagirsak, kalin bagirsak (kolon) ve makat bdlgesi hastaliklari ile
karaciger hastaliklari, safra kesesi ve yolu hastaliklari, pankreas
hastaliklari ve karin duvari hastaliklarini inceleyen, kisaca karin

ici organlardan bébrekler hari¢ tiim organlarin hastalik tani ve
tedavisiyle ilgili bilim dalidr.

Tani ve tedavi yontemleri:

+ Gastroskopi (Ozefagogastroduodenoskopi)
* Yemek borusu varislerinin tedavisi

« ERCP (Endoskopikretrogradkolanjiopankreatografi)
* 24 saatlik ph monitorizasyonu ve empedans
+ Ozefagus manometresi

 Kapsil endoskopi

* Mide balonu

* Beslenme tiipi takilmasi (PEG)

+ Kolonoskopi ve Sigmoidoskopi

* Polipektomi

+ Hemoroid tedavisi (skleroterapi ve ligasyon)

* Rektal manometre hastanemizde yapilmaktadir.

Uzm.Dr. Fatih Ensaroglu
Uzm. Dr. ihsan Habiboglu
Gastroenteroloji
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RADYOLOJI

Merkezimizde Kullanilan Radyoloji Teknolojisi
256 kesitli BT

+ 2tesla MR

« Karaciger voliim hesabi; Liver Vision yazilim programi

- introoperatif dopler ultrasonografi

Dr. Ogr. Uyesi YVildiray Tutpinar
Radyodiyagnostik
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PRE VE POSTTRANSPLANT GIRISIMSEL

RADYOLOJiK ISLEMLER

Vaskiiler ve non-vaskdiler girisimsel radyolojik islemler transplant éncesi
ve sonrasinda medikal teknolojinin gelismesiyle ve deneyimli girisimsel
radyoloji uzmanligi sayesinde (st diizeyde ¢6zim odakli olarak
yapilmaktadir.

Yapilan islemler:

» Nakil adaylarinda karaciger timdorlerinde TAKE, TARE,Mikrodalga ve
RF ablasyon islemleri

» Tanisal karaciger ve bobrek biyopsileri

* Plevral ve peritoneal koleksiyon drenajlari

« Nefrostomi ve antegrad stent takilma islemleri

* Balon ile ureter darhigina yonelik dilatasyon islemleri
 Lenfosel ve Grinom drenajlan

« Karaciger ve bobrek nakillerinde vaskiiler girisimler

* Portal ven stenozu ya da okliizyonunda intraoperatif hibrid girisimsel
islemler

* Safrayolu darlik ve kacaklarinda antegrad dilatasyon ve stent islemleri

« TIPS (Transjuguler intrahepatik portosistemik sant) islemleri
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NAKIL SONRASI RAKLL HEPATOBILIYER CERRAHI RAKLE
MERKE/ZI MERKE/ZI

HAYATI BAGISLA HAYATI BAGISLA

Hepatopankreatobiliyer cerrahi (HPB) karaciger, -

SARIC(;GN 82&6" pankreas, safra kesesi ve safra yolu hastalarnnin

MERKER WIERG Lo cerrahi tedavisini iceren 6zel bir alandir. Bununla

HAYATI BAGISLA HAYATI BAGISLA L. o ; . —
birlikte karaciger kistleri, safra yolu yaralanmalan Tomografi:

BOBREK VE i i : i e o 3D hacim Glglimii
o e ne s . . B RE A< NaKL SO KARACIGER NAKLI ve kronik pankreatit gibi bazi iyi huylu hastaliklar da
Organ Nakli Polildinilderi: Hastanenin 2. katinda diger Bt LvAsal SONRASI YENi YASAM cerrahi tedavi gerektirebilmektedir.

bélimlerden izole edilmis organ nakli departmani icinde
koordinasyon, nefroloji, gastroenteroloji ve cerrahi muayene odalan
ile konsey odasi bulunmaktadir. Hastalarin preoperatif hazirliklari
ile postoperatif takipleri burada yapiimaktadir.

 Karaciger malign timorleri

+ Karaciger benign tiimorleri

Partal Venin Baglanmasi

« Karaciger kist hidatigi

Karacigerin Bolonmesi

Bobrel Nalkli EI Kitabi: Ameliyattan sonra bobrek nakli olan
hastalari evde yeni hayatlarina hazirlarken basta kullandigi
ilaglarin tablosu ve yasam tarzi egitimleri bir el kitabi esliginde
yapilmaktadir.

. : , ; Associating Liver Partition and Portal Vein Ligation
Portal hipertansiyon sant ameliyatlan for Staged Hepatectomy

.I
- Safra kesesi ameliyatlari (laparoskopik)
IKaraciger Nalli El kitabi: Ameliyattan sonra karaciger nakli 446623 Wi 4446623 * Safrayolu tamorleri
olan hastalarn evde yeni hayatlarnina hazirlarken basta kullandigi « Pankreas kanserleri
ilaclarin tablosu ve yasam tarzi egitimleri bir el kitabi esliginde =] i .
yapilmaktadir.

 Pankreas kist ameliyatlan

Ulasim: Sehir disindan gelen hastalarin otogar ya da * VClinfiltre eden bobrek timérleri

havalimanindan, sehir icinden gelen hastalarin ise hastane-
hemodiyaliz merkezi gibi yerlerden ulagiminin saglanmasi icin
organ nakli hizmet aracimiz kullaniimaktadir.
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HEPATOBILIYER VAKA ORNEKLERI

Ukrayna’dan gelen 72 yasinda pankreas
basi timaérd Whipple hastasi

Gana’dan gelen Hepatoselliiler kanser
hastasi

Kosova'dan gelen safra yollar kanseri
hastasi
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Bulgaristan'dan gelen kolon kanseri
karaciger metastazi hastasi

77 yasinda HBV bagli kronik karaciger
hastaligi nedeni ile oglundan canl vericili
sag lob karaciger nakli.

75 yasinda NASH bagli kronik karaciger
hastaligi nedeni ile oglundan canli vericili
sag lob karaciger nakli.
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LABORATUVARLAR

immunoloji ve Genetil: Doku grubu tayini ile CDC ve flow sitometrik cross match ile PRA, DSA ve single antijen testleri ile her tiirlii
genetik testler, istinye Universitesi biinyesinde ve Prof. Dr. Mahmut Carin baskanligindaki laboratuvarlarimizda calisiimaktadir.

Biyokimya ve Mikrobiyoloji: Universite hastanemiz biinyesinde takrolimus ve siklosporin ilac diizeyleri dahil her tiirlii biyokimyasal ve
mikrobiyolojik testler ile mikrobiyolojik kiiltlir takibi Uzm. Dr. Ali Enis Fer yonetiminde yapiimaktadir.
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MULTIDISIPLINER EKIP

Prof. Dr. Ayhan Dinckan baskanhgindaki ekibimiz karaciger,
bobrek ve pankreas nakillerinde yillara dayanan deneyimi
ile (b6brek-

pankreas naklinde 6000’in, karaciger naklinde 1350'nin
tizerinde) gerek ameliyatlarda, gerek takip asamasinda
hastalarin saglik sorunlarina hizli bir sekilde ¢6ziim
ureterek, basar orani yiiksek hasta ve organ sag kalimi
saglamaktadir.

Merkezimiz, biinyesindeki deneyimli organ nakil
koordinatdrlerinin calismalari ile sadece organ nakli
alaninda degil iilkemiz ve bélgemizdeki organ bagisi
calismalari ve bu alandaki édiilleri ile fark yaratmaktadir.
Gerek bobrek, gerekse de karaciger nakillerinde canli
vericisi olup, nakile uygun olmadigi icin ameliyat
olamayan hastalan kendi blinyesindeki ¢apraz nakil
havuzundan eslestirerek bu mucize tedaviye ulasmalarini
saglamaktadir.

) »
" 2 i
S A
A

Organ Nakil Konseyi Anestezi ve Reanimasyon
Dog. Dr. Ali Sait Kavakli
Dr. Ogr. Uyesi Taylan Sahin

Dr. Osr. Uyesi Hakan Parlak
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PEDIATRIK YOGUN BAKIM

COCUK YOGUN BAKIM UNITESI

Cocuk yas grubunun yogun bakim ihtiyaclari, eriskinlerin veya yenidoganlarin yogun
bakim ihtiyaclarindan farklidir. Unitemizde pediyatrik hastaliklarin yogun bakim
gerektiren tani ve tedavileri uzman hekimler tarafindan, en uygun teknik donanim ile
gerceklestirilmekte, yaslar 28 giin ile 18 yas arasinda degisen, yasam bulgulari risk
altinda olan kritik hasta cocuklar 24 saat kesintisiz izlenmektedir. Cocuk yogun bakim
Unitemizdeki rontgen cihaziyla hastalarin x-ray goriintiilemeleri tinite icerisinde ve
yatak basinda yapilabilmekte, gerektiginde mobil ekokardiyografi ve ultrasonografi
cihazlanyla da ileri tetkikleri yapilmaktadir.

« izole ve tekli odalar

 Hasta basi rontgen - ultrasonografi - ekokardiyografi

« Extracorporeal tedaviler (hemodiyafiltrasyon, plasma degisimi, ECMO -
Extracorporeal

membrane oxygenation)

* Pediyatrik bobrek ve karaciger nakli sonrasi izlem

* Pediyatrik kalp ve damar cerrahisi sonrasi izlem

Dog. Dr. Ayhan Yaman
Pediatrik Yogun Bakim (PICU)
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PEDIATRIK KARACIGER NAKLI

Yenidogandan itibaren bebeklikte veya sonrasinda baslamis ve kronik duruma gelen
karaciger yetmezliginde ya da saghkl bir cocukta akut gelismis fulminan karaciger
yetmezligi tablosunda en etkili tedavi yontemi karaciger naklidir. Merkezimizde 6 yillik siire
icinde en kiicuigii 3.5 kg olmak tizere 96 pediatrik karaciger nakli yapilmistir.

Endikasyonlar:

* Biliyer atrezi

+ Konjenital hepatik fibroz

» Wilson hastaligl, alfa-1 antitripsin eksikligi, tirozinemi vb. genetik hastaliklar
» Metabolik Hastaliklar, Ailevi hiperkolesterolomi, Criggler-Najjar Sendromu

» PFIC-2 basta olmak iizere kolestatik karaciger hastaliklar

» Hepatoblastoma

 Akut fulminan karaciger yetmezligi

Dr. Ogr. Uyesi Cansu Altuntas
Pediatrik Gastroenteroloji

10 aylik DBD bilier atreziye bagh kronik karaciger hastasi
ve ciddi asiti mevcut. 5,5 kg olan hastaya babasindan
yapilan monosegment karaciger nakli sonrasi.

GENEL YOGUN BAKIM

KAPALI SiSTEM YOGUN BAKIM ODALARIMIZ

istinye Universite Hastanesi Liv Hospital Bahcesehir’de hizmet veren KVC,
Eriskin, Koroner ve Cocuk yogun bakim servislerimiz, “kapali oda sistemi” ile
hizmet vermektedir. Béylece her hasta kendi 6zel alaninda tedavi gérmekte,
kayar cam kapilar ile diger hastalardan ve servis alanindan ayn tutularak tedavi
ve takip surecleri yuriatiilmektedir.

ERISKIN YOGUN BAKIM

YENIDOGAN YOGUN BAKIM
KORONER YOGUN BAKIM

KVC YOGUN BAKIM

COCUK YOGUN BAKIM

ORGAN
NAKLi
MERKEZ]

HAYATI BAGISLA
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TOPLANTILAR

Diizenli olarak
gerceklestirdigimiz
toplantilar

* Kongreler

* Organ Nakli Konseyleri

* Bilimsel Toplantilar

* Zor Olgu ve Patoloji Toplantilari

* Organ Bagis Haftasi Etkinlikleri

* Yurt disi katihmci/gézlemciler
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istinye Universitesi Tip Fakiiltesi Genel Cerrahi
A.D’dan Prof. Dr. Aziz Siimer 2020-22 yillan
arasinda karaciger nakli cerrahisi icin egitim
almistir.

b L e e

cJK

| BOBREK NAKLI
o 'l GUNCELLEME
el SEMPOZYUMU-III

Necmettin Erbakan Universitesi Tip Fakiiltesi .
Genel Cerrahi AD dgretim iiyesi Dr. Ogrt. Uyesi
Selman Alkan 2023 yilinda 1 yillik organ nakli
egitimini tamamlamistir

= we il
Cnnd VN Bty ' i Radliist e

BSILABA v KOHELINMA

. DRGAM HAHLI EJLGI‘.‘;‘..! r-r.n.s.,u.m
Erciyes Universitesi Tip Fakiltesi Genel T i

Cerrahi A.D'dan Dr. Ogr. Uyesi Tutkun
Talih 2019 yilinda bobrek ve karaciger
nakli cerrahisi icin bir yil boyunca

merkezimizde egitim almistir.
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ULUSLARARASI HASTA MERKEZI

20 dil konusan UHM ekibimiz,
32 iilkeden organ nakli igin
gelen hastalara hizmet veriyor.
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Turkey rises as key organ transplant
hub draws many foreign patients '

A2 1P Cviral Chric Hiosgeial, kinney Tamnsgian wat sTared
by Dirs. Foryes Mooy, 2o Khailloy, and O, Gphan Derckan
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Karaciger ve
bébrek nakli olan
hastalarin iilkelere
gore dagilimi:

« MENA (%30)

« Balkanlar (%10)

* Avrasya (%45)

* Asya (%5)

* Afrika (%5)

* Diger (%5)
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ACIL PEDIATRIK BOBREK NAKLI

Dért yasinda VACTERL sendromu olan hastamiza yenidogan déneminde periton diyalizine, 2018 yilinda ise
hemodiyaliz baslanmisti. Temmuz 2020'den itibaren hemodiyaliz icin kateter sorunlari baslayinca efektif
diyaliz yapilamaz hale gelmisti. Akciger 6demi ve kalp yetmezIligi nedeniyle yogun bakim takibinde olan
hastaya acil b6brek bekleme sisteminden gelen 42 yas kadavra donériin bébregi, hasta 9 kg olmasina ragmen
sag retroperitona yerlestirildi. Postoperatif iki hafta icinde taburcu edildi.

4 YASINDAKI BUSE, EVINE VE KARDESLERINE KAVUSUYOR

KOGUSTA BUYUDU
KADAVRA BUBREGI

Organ yetmezligi sebebiyle dogdugu *
“ gunden beri hastanede kalan Buse, ka-
QLY o vadan nakille normal hayata déniyor

» E Glinde 12 snat diyaliz )) Hayali kosup oynamak
ky s 43 CNCUM Y0 LIITAYS 38 a Anne e 1A SR T ve
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ENBLOK BOBREK NAKLI NAKL IKADAVRADAN PEDIATRIK BOBREK NAKLI NAKLT

HAYATI BAGISLA HAYATI BAGISLA

11 yasindaki Siimeyye TUNC, nérojen mesaneye bagli kronik bébrek
yetmezligine bagli olarak alti yildir hemodiyalize giriyordu. Ailede
canli verici olmadigi icin uzun yillar kadavra bekleme listesindeydi.

Ailesi tarafindan organlari bagislanan 3,5 aylik bir donériin her iki

bébregi, damarlan birbirinden ayrilmadan yapilan 6zel bir teknik
olan En-blok nakil yéntemi ile hastamiz Stimeyye’ye nakil edildi.
Tiirkiye'de ilk defa bu kadar kiiciik yasta bagislanan bir bebegin

33 haftalik diinyaya gelen Ayse, erken dogum sebebiyle ciddi
saglik sorunlari yasamisti. 80 giin yogun bakim (initesinde
kalmis, bu sirada bir cok kez akciger ve beyin kanamasi
gecirmis ayrica kalbi durmustu. Yapilan miidahaleler sonrasi

HER SAVASTAN

<« GALIP CIKTI

organlar bir vericiye nakledildi.

bir siire diyalize baglanan kiiciik Ayse, gerceklestirilen bébrek = Pa Selen frye, 60 gin

Wiile h iesinde kakd B strada o “
nakli ile hayata tutundu. ~r ""’*"“.;,";".,?...“““"",. wm

. MUEADE[EEEH
4 \'HI}EEHEDI

DHTLL LT TEESIE] DN
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Bébrek 17 yasinda beyin kanamasi geciren bir gencin ailesinin
evlatlarinin organlarini bagislamasi ile bulundu. Ayse, bu
bébrek ile yasam miicadelesini kazandi.

B e L L

\ o e

’ |L :1 ? e = B e g

LB BARIEITLL PR (R

[ T E—

e S B Bt Wi o L
e ——

e T L e

ks gy iy e
e e

Turkiye'deilk
defa 3,5 ayhk

» Samsun'da olen 3.5 ayhk er-

kek bebegin bobrekleri, bes

2 .. yasindanbu yana tedavi goren

bir bebegin  siimeyye Tunc'a (11) 6zel bir tek-
organlarl nikle nakledildi. Diyalizden kurtu-

nakledildij.. lanSimeyyenin yenibobrekleri,
kendisiyle birlikte biiytiyecek.
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.« Kadavradan pankreas nakli

BOBREK-PANKREAS NAKLI (TiP 1 DiYABET) RAKLL

MERKEZ]

HAYATI BAGISLA

FS: 24 yas

* Tip 1 seker hastaligi ve
kronik bobrek hastalig

» Babadan bobrek nakli

Tip 1diyabetli KBH hastaya

yapilan yilin son bébrek

41 nakli ameliyati ile 2022

g yilini toplam 350 nakil ile
L* tamamladik.

NA: 32 yas

* Tip 1 seker hastaligi ve
kronik bobrek hastalig

Tip 1 seker hastaligi ve kronik
bobrek hastalig
Anneden bobrek nakli (2021)

* Anneden bébrek nakli
» Kadavradan pankreas nakli

Kadavra pankreas nakli (2023)

SAG POSTERIOR SEKTOR KARACIGER NAKLI

HK, 15 yasinda 43 kg
PFIC tip 3 nedeni ile takipli hastanin ciddi kasintilarn ve asit gelismesi
uzerine karaciger nakli planlandi.

Dondr 50 yasinda HK (hala)

Sag posterior sektdr canh vericili karaciger nakli ile saghgina kavustu.

Hastane yatislan sirasinda pediatrik hastalarla; dogum giinleri kutlandi,
defileler yapild, yilbasi kutlandi, derin sohbetler yapildi, kardesler
dayanismasi oldu, futbol maclan konusuldu ve daha nice sosyallesme
faaliyetleri yapildi.

HK, 15 yasinda 43 kg olan hasta

PFIC tip 3 nedeni ile takipli hastanin MELD skoru 18 olmasi
yaninda ciddi kasintilar ve asit gelismesi Gzerine karaciger
nakli planlandi.

Ailede tek donér 50 yasinda halasi HK oldu. Yapilan
volimetrik incelemede sol lob rezidiel kapasitenin yetersiz
olmasi nedeni ile 503 gramlik sag posterior sektér karaciger
grafti kullanilarak nakil yapilabildi.
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HAYATI BAGISLA
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TEK DONORDEN PEDIATRIK KOMBINE BOBREK- ORGAN
KARACIGER NAKLI MERKEZ

HAYATI BAGISLA

PORTAL VEN TROMBOZUNDA HiBRID YONTEM NAKLT

HAYATI BAGISLA

AT, 12 yasinda ve 40 kg. Oxalozis tanili kronik bébrek hastasi . o . . 5 _
66 yasinda MB, kriptojenik karaciger sirozuna bagli tense asit

ve MELD skoru 15 olan hastada Yerdel tip 4 portal ven trombozu
saptandi. 28 yasinda oglu FB'dan canli vericili sag lob karaciger
nakli esnasinda portal vene intraoperatif balon anjioplasti, allograft
iliak greft ve endovaskdiler greft stent ile hibrid yontem kullanilarak
anatomik bitinlik ve akim saglanarak nakil yapilabildi. Peroperatif
15 litre asit aspire edilen hastada 1150 gr karacigerin implantasyonu
esnasinda ayni zamanda anterior sektér drenaji icin PTFE greft
kullanildi.

Bilateral bobrek tasi mevcut Kombine karaciger-bébrek nakli aday:.

47 yasinda anne, ailede tek donér adayi. Sag lob karaciger nakli icin rezidiel karaciger volimiiniin
yeterli olmamasi lizerine hastaya ayni donérden sol lateral segment APOLT karaciger nakli ve es
zamanli bébrek nakli yapildi.

MHL, 14 yasinda ve 34 kg 1yildir HD giren kronik bdbrek hastasi ve Caroli hastaligina bagli kronik
karaciger hastasi, MELD skoru 40. Kombine karaciger-bobrek nakli adayi

Ailede tek dondr adayi 46 yasinda amcasi. Sol lateral segment karaciger nakli ve es zamanh
bébrek nakli yapildi.

2 yasinda ve 11 kg hastamiz AA'ya genetik test ile oxalozis tanisi konulmustu. Hastanin
bilateral nefrokalsinozisi mevcuttu, GFR degeri ise 20 ml/dk olarak saptanmisti.

Organ nakli konsey karari ile 35 yasinda 64 kg olan anne bébrek ve karaciger graftiicin
hazirlandi.

Operasyonda once sol lateral segment karaciger nakli sonrasi 1 hafta takip edilen hastanin
klinik seyrinde sorun olmamasi lizerine ilk naklin yedinci giiniinde sag nativ nefrektomi
sonrasi yine anneden alinan sag bobrek grafti ile ayni donérden ardisik karaciger bébrek
kombine nakil yapildi.
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HAYATI BAGISLA

NiEMANN PiCK HASTALICI RAKLL
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13 yasindaki Deniz Humbatli, 10 yildir Tip B Newman Pick
hastaligr nedeni ile tilkesi Azerbaycan’da tedavi altindaydi. Son
yillarda interstisyel akciger hastaligi ile akciger tutulumu olmak
lizere karaciger yetmezligi de gelismisti (MELD skoru 33). Uzun
bir hastane yatisi ile preoperatif hazirlik yapilarak en uygun
anda amcasindan yapilan sol lateral segment karaciger nakli ve
es zamanlh splenektomi (dalak tutulumuy) ile sagligina kavustu.
Takiplerinde oksijen bagimhligi ortadan kalkti ve giinliik
hayatina geri déndii.

Bobrek ototransplantasyonu, 1980'de Novick ve
arkadaslari tarafindan Lireter hasari ve renovaskiiler
hastaliklar icin tanimlanmis 6zel bir teknik olup
glinimiizde sadece deneyimli merkezlerde nadiren
uygulanan, gtivenilirligi ve yarari kanitlanmis bir
cerrahidir.

Bébrek laparoskopik teknik ile ¢cikarildiktan sonra
back table isleminde perfiizyon ile birlikte patoloji
giderildikten sonra, kasiktan bébregin cikarildigi ayni
kesiden tekrar inguinal damarlara anastomoz ve
Lireteroneosistostomi ile transpant yapilmasidir.

Daha énce sol bébregini renal artere basarisiz by-pass
nedeni ile kaybeden 24 yasindaki kadin hastamiza sag
bébrek renal arteri %100 oblitere eden fibromuskuler
displazi nedeni ile istinye Universite Hastanesi Liv
Hospital Bahcesehir Organ Nakli Merkezimizde sag
bébrek ototransplantasonu yapild..

Bobregi kasigina nakledildi!

Bobrek damarindaki tikaniklik
nedeniyle hayati tansiyon ilaglarina
bagli olan ve bobregini kaybetme
noktasina gelen 24 yasindaki geng
kiz, nadir uygulanan bir nakil
cerrahisiyle saghgina kavustu.
Yapilan operasyonda once geng
kizin bobregi disari alinip, tikali
damar kismi ¢ikarildi. Daha sonra
ise bobrek, saglikli damar ucu
kullanilarak hastanin kendi kasigina
nakledildi

f Paylas (0) W Paylag {0)

Bihrek Naklinin Ardindan
Tiim Organlarim Bagisladi

s 2018, 1211

Bdbrek d.
ilaglaria yagayan ve bobredini kaybetme
noktasina gelen 24 yagindaki Rabia Ugan,
nadir uygulanan bir nakil cerrahisiyle
sagligina kavustu,
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PEDIATRIK KARACIGER NAKLI NAKL PEDIATRIK MONOSEGMENT KARACIGER NAKLI NAKLT
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Bilier atreziye bagli

PELD skoru 24 olan

2 yasindaki 8,2

i, kg hastamiza 31
yasindaki annesinden

monosegment karaciger

Tirozinemi hastaligi olan
8 aylik, 7 kg ve PELD
skoru 28 olan llhan

8 Karadeniz'e amcasindan
alinan 290 gramlik

Bilier atreziye bagl PELD
skoru 36 olan 5 aylik 6,1
kg agirligindaki Aruzat
bebege, 35 yasindaki
babadan alinan segment

7-0/ /C”;ffm/ 53/9 Imentllclle nakliyapiid: 3 monosegment nakili Ciddi varis kanamalari
caratiger nakityapidl. ile canli vericili karaciger . .
nakli vapilds olan bilier atrezili 1
yaprat. yasinda 6,2 kg olan Jood

Konjenital hepatik Hberké » Gincel » Habay bebege babadan [J/Iann

e monosegment graft ile
fibroza bagli ciddi asiti ) . o 3 I vericili | s
bulunan, PELD skoru 56 2 Yasmdak! Bebegin Karacigeri 6 Aylik Bebege Tirozinemi Tip 1 50’7/" Ver’fl’c; Karaciger

] olan ,6 y U§I.I"ldal(i.75 kg IsH:':ea l:n?v’eer:itde:l Hastanesi'nde gergeklestirilen operasyonda, epilepsiden 7Ede~n / III€ 3’;- 7)-/”/;-5’1 M yEpTE
® Azeri Madina AIIyEVU ’ya, hayatini kaybeden ve organlarn ailesi tarafindan badislanan 2 yasindaki Aras <g agirliginaaki Blin

Mete Can'in karacigeri, 6 aylik Omer Sankog'a hayat verdi. beb ege, 35 yasi ndaki
babadan alinan 150
gram monosegment
(segment 3) ile canli
vericili karaciger nakli

yapild.

31yasindaki annesinden
alinan 240 gramlik sol
g lateral segment ile canli
= vericili karaciger nakli

' 4 vapildi.
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KOMBINE KARACIGER-BOBREK (KADAVRA)

e
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Ayni gl‘.‘u;k.xr.u iger ve bobrek nakli olan Yildiz, ‘Diinyaya yeniden gelmis gibiyim” dedi

CIFTE MUTLULUK

Karaciger ve bisheek
vetmezligi sorunu vasavan
41 yasimdaki Ramazan Yildiz,
avm glin gergeklesen ¢ift
nakil e saghBima kavustu,

Kronik bébrek hastaligi nedeni yapilan incelemelerde
nessewne  bilateral bobrek tasi olmasi lizerine genetik test ile

dogrulanan Oxalozis tanili 41 yasindaki Ramazan
Yildiz'a kadavra donérden es zamanli karaciger ve
bébrek nakli yapildi.

uzims Kging hastotarmadan bini
oldy. Masteldmun ack Primer
Hiperoksaliel Tp ). Bir diger
00 Ise Cicsalonts (Oealosis)
nastangs. Genedwte cocukluk
\» genzhh disseminde doha

agta
Ovtiya Qti, Bu N gdiden
Nastahi, hastatarda yoeamu
erken dbrersinden Idaven
Uriner sisternde tag olupluvarsk

makfine BkRte yapinanis
govaks. Oogan g f
yagama Wutunan hastos bir
organ buimse bile zor oldugy
QOAizde A Crgan nakl de
yapaes lodundy” dudl

IgA Nefropatisine bagl kronik b6brek hastaligi ve
kriptojenik karaciger sirozuna bagli tense asiti olan
38 yasinda ve 42 kg olan Recep Altinkum’a kadavra
dondrden es zamanli karaciger ve bébrek nakli
yapildi.
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VENA KAVA TROMBOZLU HASTADA BOBREK NAKLI

Cocukiugundan beri diyalize giren kadin kardesinin bébregiyle

sifa buldu

Istanbul'da kronlk bobrak vetmezligi nedeniyle vasarmini yvillardir divalize badh sGrdiren 20 vasindaki kadin,
ginilli bagisg olan 18 yasindaki kiz kardesinden nakledilen bobrekle yasama tutundu,

Istanbul’da vasavan Selahattin ve Yayla ciftinin 5 cocufunun en biyasi olan Lale Yasik, 7 vasinda bobrek
yetmezligi nedeniyie diyalize girmeye basladi. Rahatsizhdh artan Yasik, kadavradan ya da gdndlid bagiscidan
bdbrek nakli bekled),

Yasamin villardir divalize bagh sdrdiren ve uygun dondr bulunamayan kadin, 35 kiloya kadar ddsto.
Ablasimin bu duremuna cok dzdlen Damla Yasik, oondlid badiso olabilmek icin vasal simir olan 18 vasini
dabdurur doldurmaz bobredin vermek cin basvurdu.

Testlerde, bibrek nakll icin Damia'dan alinan dokularn uygun oldudunun giriilmesi Gzerine hazirhklara
baslandi ancak Lale'nin uzun yillar divalize girmesi nedeniyle boyun ve kasik damarlannin tikah olmasi
operasyon riskind artirec) faktar olarak adrikda,

Yiirfime zorlugu da yasayan Labe Yasik, kiz kardesinden alnan bibredl, istinge Universitesi Hastanesi Organ
Makli Merkezi sorumiusu Prof. Dr. Ayhan Dinckan®in basanh bir operasyonta nakletmesivle saghdina kavustu

Lale'yi ve babredi veren kiz kardesi Damila'y saglikh gtren alle Oyelert, mutluluk yasad

"Bana mucize gibi bir hediye oldu”

Lale Yasik, AA muhabirine, yasitlannin parklarda oyun oynadg donemde kendi cocukiuk yillannin divaliz
merkezlerinde gectigini soyiad|
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KOMBINE KARACIGER-BOBREK (CANLI DONGR) RAKLL

PH tip 1tanili 25 yasindaki MK; on kez bébrek tasi
nedeni ile ameliyat oldu. 7 yildir kompanse kronik
bébrek hastaligi nedeni ile takip altinda iken diyaliz
asamasina gelince, hastaliginin kaynak organi
karacigeri ve hedef organi bébreklerinin nakil olmasi
gerekti,

38 yasindaki abla AB karacigerini, 34 yasindaki
diger ablasi EA ise bébrek bagisi neticesinde diyalize
baslamadan hastaligindan kurtulmus oldu

ABLALAR| SAYESINDE VENIDEN D080U!

MERKEZ]

HAYATI BAGISLA

49 yasinda ve 93 kg olan hastamiz kronik bébrek
hastaligi olan Bilateral nefrokalsinozis nedeni

ile Ocak 2020°den beri hemodiyaliz tedavisinde
gG6riiyordu. Hastanin bébrek biyopsisinde oxalat
kristalleri saptanmasi ile oxalozis tanisi almisti.

32 yasindaki kardesinden sag lob karaciger grafti,
65 yasinda olan diger kardesinden sol bbrek
(laparoskopik teknik) grafti kullanilarak es zamanli
kombine nakil yapild.

CAPRAZ KARACIGER NAKLI

hayata tutundular S

1Ki HASTAYA GONULLD GAPRAZ NAKIL YAPILDI

TAKAS ORGAI\IIA |

Hasta: 48 yas, 121 kg erkek. Meld skoru 13 ve HCC odagi
Dondr: 21vas (780 gram sag lob)

Hasta: 61yas, 74 kg bayan. Meld skoru: 15
Donér: 36 yas (1160 gram sag lob)

Kan grubu uyumsuzlugu nedeniile 5 yasindaki AA
annesi ile, volim yetersizligi nedeni ile 52 yasindaki
AQ de kizi ile hazirlandiklar gapraz eslesme ile
karaciger nakli oldular. Pediatrik hasta tedaviye
direncli metil malonik asidemiden, yetiskin
hastada primer sklerozan kolanjite bagli kronik
karaciger hastaligindan kurtuldu.

Karaciger voliim uyumsuzlugu capraz karaciger nakli

ORGAN
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ABO uyumsuzlugu nedeni ile 28 yasindaki
SA kardesi, 58 yasindaki HK ise oglu ile
hazirlandiklan capraz eslesme ile her

iki hasta da canli vericili karaciger nakli
oldular. MELD skoru 28 ve 18 olan HBV ve
Wilson hastaligina bagh kronik karaciger
hastaligindan capraz nakil ile kurtuldular.
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DUAL-LOB KARACIGER NAKLI

Alicinin BMI’'nin yiiksek oldugu ya da tek vericiden alinan
karaciger parcasinin alicinin metabolik ihtiyacini karsilamadigi
durumlarda iki vericiden alinan 2 ayri karaciger parcasinin ayni
seansta bir hastaya nakledilmesi islemidir. Karaciger naklinin
zorunlu oldugu (acil durum, kadavra donériin olmamasi)
durumlarda glindeme gelir.

56 yasinda ve 155 kg olan MB, morbid obezite nedeni ile 4 yil 6nce
sleeve gastrektomi ameliyati gecirmis. Son 1yilda tekrar kilo alan
hastaya 4 ay énce gastrik by-pass ameliyati yapilmis ancak NASH
bagli kronik karaciger hastaligr olan hasta, bu islemden sonra
dekompanse karaciger yetmezligine girmis.

MELD skoru 27 olan ve hepatorenal sendrom ve ensefalopatisi
gelisen hasta son ameliyattan gelisen asit ve 6dem nedeni ile
yliriiyemez hale gelmis.

Dual lob canli vericili karaciger nakli yapilan hasta postoperatif
35. giinde 102 kg olarak ve normal karaciger fonksiyon testleri ile
taburcu edildi.

Mogolistan’dan gelen HCV’ye bagli kronik karaciger hastasi 54
yasinda 93 kg UV'nin MELD skoru 22 olmasi ve asit gelismesi
lizerine yegeni 22 yasindaki NO'dan alinan sag lob (500 gr) ve 36
yasindaki esi OT'den alinan sol lob (230 gr) graftlari ile DUAL lob
karaciger nakli yapild.
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Donor 1:

28 yas. 179 cm ve 92 kg 970 |
gram Sag lob graft

Donor 2:

21yas. 181 cm ve 102 kg 520
gram sol lob grafti

SITUS INVERSUS TOTALIS HASTAYA

SOL LOB KARACIGER NAKLI

Situs inversus, gdéglis kafesi ve karin organlarinin ayna
seklinde yer degistirmesi halidir ve toplumda %0,01
oraninda nadir rastlanan anormal bir durumdur.

Kisiler herhangi bir sebepten dolayi tibbi bir tedavi
gérmedikce, kendilerinde situs inversus totalisin
bulundugunun farkina varamayabilirler. Yer degistirmis
organlara tedavi uygulanmasina gerek yoktur ¢linkdi
yerleri degistirilemez.

Kalp gégsiin saginda, mide ve dalak karin bélgesinin
saginda, karaciger ve safra kesesi ise viicudun sol
tarafinda bulunur.

45 yasinda 85 kg olan Songliil Ertas’in NASH’e bagli
MELD skoru 18°di. Kronik karaciger hastaligi olan
hastanin tedaviye direncli asit ve ensefalopati ataklari
mevcuttu. Tetkiklerinde situs inversus oldugu tespit
edildi. 19 yasindaki oglu donér oldu.

600 gram MHYV dahil edilen sol lob karaciger grafti
ile anatomik olarak tam uyumlu karaciger nakli
gerceklestirildi.
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MELD skoru 19 olan 37 yasinda
kriptojenik siroz tanili erkek
hastaya 47 yasinda ablasindan
sag lob karaciger naklinde ve
22 yasinda MELD skoru 26 olan
kriptojenik siroz tanil kadin
hastaya 20 yasinda kardesinden
yapilan sag lob karaciger nakli
esnasinda; her iki hastaninda
konfliiensten itibaren tam
tikali yerdel tip 2 portal ven
trombozuna retropank-reatik
allograft ven implantasyonu
yapilarak karaciger nakilleri
gerceklestirildi.

*LRLT: Living Related Liver Transplantation

PORTAL VEN TROMBOZUNDA LRLT"

RAKLL PORTAL VEN TROMBOZU VE LRLT RAKLE
MERKE/ZI MERKE/ZI

HAYATI BAGISLA HAYATI BAGISLA

Yerdel tip 2 kronik portal ven trombozuna
bagli %80 ciddi stenozu olan 33 yasindaki
Pinar Turqgut’a nativ hepatektomi sonrasi
hibrid yéntem intraoperatif balon
anjioplastiyi takiben portal vende yeterli v

cap ve akim saglandiktan sonra canl

vericili sag lob karaciger nakli yapild.. Nakille
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20 yasinda ve 47 kg olan

NTI'nin 9 aydir asidi mevcuttu.

Protein S ve C eksikligi, faktér
5 leiden mutasyonu vardi ve
MELD skoru 23'tii.

BT’de hepatik venler viziialize
edilemedi. Peroperatif 8 litre
asit ve 4 kg nativ karaciger

nakil gerceklestirildi. Donérii 42

yasinda ve erkekti.

BUDD CHIARI SENDROMU

TUTUNDU»

Kronik karacifer hastas: oldugu ortaya gkan hemsire Nazi

! gurr'-ve;& - T\rl"\ -'“‘::
nernass SUNICBIGOTELE Sayfa No:4
““""" Istanbul StxCm 10
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0-07-16 =

R[( L) 112,964

Tugce Imamoglu, 54'ten 31 kiloya diistil. Oliimiin esigine ge-
len Nazh hemsire, amcasinin karacigerfyle saghgina kavustu,

AKARYA'da yagayan hemgire

Nazl: Tugge Imamoglu (22),
gegen eldm ayinda, kann ajns
sikfiyetiyle acile gittd, Doktorlar,
yumurtalk kicti patlamas okdu
#u dugtnerek, Naal hemgireyt
ameliyata ald. Ancak ameliyat
nrasnda geny hemyirenin krondk
karnciger hastast oddugu ortaya
ok, Yaklank 1 ay boyunce yops
Jon tetkikler sonranmda Fakite
V leiden mutasyonu' denilen
vicutta agin pihtilagmaya yatkm
bir genetik hastalipy oldugy
anlagidi. Doktoriar, Nazi hem
siroye, bayatta kalabilmes icin
karaciges nakli olmas: gerektigin
soyledi Ancak bu kez de korona
virds silzec] nedeniyle ameliyat
olumads Ote yandan tetkikles
sonucunda anne, baba ve kardegd
de tagiya oldugu igin, dondy
olamayacaklan anlagld Bu
stirecte Nozh hemgire 54 kijodan
31 kiloya digtt. Durumu hsla
kotidesince, actl olarak dael bir
hastaneye sevi edildl Burada

Prol. Dr. Ayhan Dingkan ve cid
bi larahindan gergeklegtinilen 7
santlik ameliyatta amcasindan
yapulan karacifer nakityle
saglfina kavustu

“INANDIK VE BASARDIK'
Sajhfma kavugan hemgire
Imamogio yagadiklanm su
onderle aktarde “Anne ve
babmn akrabe olmamanna
rafmen yagadifam genetik
hastalik kardegimde de vardy,
bu sayede onun da tedavisine
bagianmog olundu. Ameliyatts
karmumdan § kilo asit bogaltlomy
ve 4 ko afuwhfinda hastalich
karaciferion de Qkartidons. Yo
fun baksm strecimin daba uzun
clacad digtauliyordu ancak
ok huh topasiadim, Deferierim
qok lyl ve amcanun karacigeri
ok hash uylen saglad: Hayatim
pamuk fpiigine baghyd: Ama
bizler inanchk ve doktorisnm
sayecinde sagliguna kavagtum.”
Yegenine hi teseddit etme

dex karaciferini veren Hakan
imamogia duygularum "0 benim
canuen, basta obmass bir cok
findt. Birbiripe ok
bajh bir aileyiz
Abim de olsabenim |
inaym gyl ya
patiards. Yegenim
Tytiegtig ve buns
vese olduguen icin
Cok mutluyum® s33
leriyie dile getirdl

p,.‘:‘;"ﬁ; onemdeyd
o e e gt |
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Ahmet Cobanoglu 62 yasindaydi. HBV bagl
karaciger-S, DM ve koroner arter hastaligi
vardr. MELD skoru 217di.

38 yasinda oglundan canli vericili sag lob
karaciger naklinden 1 giin éncesi 4 damar

CABCG yapild..

lu,h
yok* ddA nl-uu kn-:
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Sefik Yalgin 68 yasindaydi. NASH bagl
karaciger-S, DM ve koroner arter hastaligi karaciger yetmezliginin (MELD skoru 15)

vardi. MELD skoru 24 idi.
32 yasindaki oglundan canli vericili sag lob ~ Sendromu mevcut.
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ND, 65 yasinda otoimmun hepatite bagli kronik

komplikasyonlari olan tense asit ve hepatorenal

karaciger naklinden 15 giin énce sternotomi  Preoperatif kardiak muayenede iskemik kalp

yapmadan mini torakotomi CABG yapildi.  hastaligi saptanmasi izerine CAG yapildi.

Kardiyoloji konseyinde CABG karari alind.

Karaciger donérti olarak 45 yasinda oglu hazirland..
Once kalp damar cerrahisi tarafindan CABG,
ardindan bir giin sonra 1020 gram graft agirligi
olan sag lob karaciger nakli ile es zamanli
ameliyatlari yapilmis oldu.

*CABG: Coronary Artery Bypass Graft



ALVEOLAR KIST HIDATIK VE LRLT

Hayvanlardan gecen parazit, iki kardesin
karacigerini bitirdi
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VCl TROMBOZE HASTALARDA KARACIGER NAKLI RAKLE

28 yasinda santral yerlesimli alveolar kist nedeni
ile VCl infiltre olan hastaya yapilan canli donér
sag lob karaciger nakli esnasinda sag hepatik ven
anastomozu, nativ hepatektomi ile birlikte rezeke
edilerek devamliligi dacron grafta yapild..

MERKEZ]

HAYATI BAGISLA

Kriptojenik karaciger sirozu olan 45 yasinda kadin hasta,
retrohepatik VCl tam oblitereydi. Nativ hepatektomi
sonrasi VCl devamliligi PTFE graft ile saglandiktan sonra
canli vericili sag lob karaciger nakli (sag hepatik ven grafta
anastomoz edildi) yapildi.




-60-

DEV PKLD'DA KARACIGER NAKLI SR PEDIATRiK HEPATOBILIER VAKALAR RAKLE

MERKEZ] MERKEZ]
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Prehepatik portal hipertansiyona bagli hayati tehtid

Liver Transplantation for Polycystic Liver Disease Due to Huge Liver eden GI5 kanamalart olan 4 yasindoki Kosovalr
hastamiza coroner ven ile intraparankimal sol portal ven

With Related Complications: A Case Report kullanilarak Rex santi yapildi. Kontrol endoskopisinde
varisleri gerileyen ve santi calisan hastanin 6 ay sonra ilk
poliklinik kontrolii gerceklesti.

Kadavra donérden karaciger nakli yapilan 44 yasindaki polikistik karaciger hastaligi
olan hastanin nativ hepatektomi ile cikarilan karacigeri 25 kg ile literatiirdeki en agir
karacigerlerden biri olarak tip tarihine gecti.
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PEDIATRIK HEPATOBILIER VAKALAR

Karaciger nakli énerilerek klinigimize kabul edilen 2 yasindaki Sofia’nin
dev hepatoblastomu genisletilmis sag hepatektomi ile rezeke edildi.

4 GunlikyGazet
&
i- R Istanbul

Tarih 12019-09-07 f:
§.av!a No:3 q

StxCm 0
RE(TL) :13.809 =)

Kiiciik Sofia sifays

CIHAT ASLAN istanbul

Moldova'da yasayan eczac
Cristina Gaina (30) ile ogret-
men Juoloz Gaina (25) giftinin
2 yagindaki kizlari Sofia'nin
karacigerinde dev kitle tespit
edildi. Moldova'daki doktorlar,
gocugu amelivata almalarina
ragmen kitleyi gikaramadilar ve
tot carenin karaciger nakli oldu-

X

gunu soylediler. Istanbul'a gelen
aile, kizlan Sofia'ys Istinye Uni-
versite Hastanesi Liv Hospital
Bahgesehir'e yaurdi Karaciger
nakli igin ise anne gonalla oldu.

12 santimlik kitle

istanbul'daki doktorlar, So-
fia'min karacigerindeki timorin
temizlenebileceini ve nakle

gerek olmadigimi belirledi. Ka-

Tiirkiye’de buldu

racigerindeki 12 santimlik ti-
morun basarih bir ameliyatla
alinmasiyla kicak kiz saghgina
kavustu. Ameliyau yapan Prof.
Dr. Avhan Dingkan, “Kitle, kara-
cigerin sag tarafindayds, sol taraf

ise saglikhyd. Karaciger nakline
gerek olmadigim gorduk. ‘Tu

moru ¢tkannz’ deyince aile aglas
di ve 12 santimlik kitle basanyla
alind” dedi. L
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DORT YILDA 1000 ORGAN NAKLI RAKLE
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Aralik 2017 tarihinde acilan istinye Universitesi Liv Bahcesehir Hastanesi Organ Nakli Merkezinde
kadavra organ bagisi sayesinde 55 yasindaki NK isimli hastamiza yapilan karaciger nakli ile 27.12.2021
tarihinde 1000. nakil gerceklesmistir.

“Kalite asla tesadiif degil, daima akilli bir gayretin sonucudur.” (John Ruskin)
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KADAVRA DONOGR MERKEZIYiZ... RAKLL
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* Hastanemiz yogun bakiminda beyin 6limi neticesinde alinan aile
onay orani ve sayisi ile 2021 ve 22'de Istanbul BKM'de en yiksek bagis
oranina sahip merkez olarak, bagis geceleri pek ¢ok aileye umut olduk.

* 47 yasindaki yilin son kadavra bagis organizasyonu neticesinde
hastanemiz yogunbakiminda bagislanan bébreklerden biri 6 yildir
hemodiyaliz géren 37 yasindaki AD’e, digeri ise 3 yildir diyalize giren
61vyasindaki ZD'a karacigeri ise ameliyatta karnindan 30 litre asit
bosaltilan 55 yasindaki AK'ye nakil edildi.
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2023 YILI iLK NAKILLERI RAKLE
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* Yilin ilk karaciger nakli Demokratik Kongo Cumhuriyeti’'nden gelen 51
yasinda HCV basgli siroz ve MELD skoru 23 olan hastamiz MC'ye don6ér
olan 30 yasindaki kizt NN’'den alinan sag lob graft kullanilarak yapildi.

* Yilin ilk bébrek nakli ise 5 yildir hipertansiyona bagli kompanse kronik
bobrek hastaligi nedeni ile takip edilen 57 yasindaki Kodalak cifti
arasinda preemptif olarak yapildu.
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DOMINO KARACIGER NAKLI NAKL NOROJEN MESANE VE BOBREK NAKLI NAKLT
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idrar torbasinin normal fonksiyonu, idrar diisiik basincta toplamak ve
isemne hissi olustugunda, istege bagli olarak kontrolli bir sekilde idrar

 Yaman (7 yas) ve Rayan (9 yas) kardeslerin ikiside Mapple Syrup bosaltmaktir

Urinary Disease (MSUD) hastasi olarak ayni metabolizma hekimi
tarafindan takip ediliyor. Nérolojik ataklarin baslamasi Gizerine Yaman
icin anneden (HNR, 40 yas), Rayan icin babadan (HNR, 43 yas) sol
lateral segment karaciger nakli yapildi.

Travma, hastalik ya da nedeni belirsiz disfonksiyon sonucu gelisen
nérojen mesane durumunda; zamaninda tedaviler yapilirsa bébrek
« Es zamanli olarak kiiciik kardesin nativ karacigeri PH tip 1 nedeni ile yetmezliginin 6niine gecilebilir.
kadavra bekleme listesinde bulunan YT (4 yas) preemptif olarak, biiytik
kardesin nativ karacigeri ise 39 yasinda, 54 kg olan HG'e tam graft

olarak nakil edilerek ¢ift domino karaciger nakli gerceklestirildi. Nérojen mesaneye bagli kronik bobrek hastalig: geligtiginde bazi etkin

tedaviler ile bébrek nakli yapilabilir.

Nakil ile es zamanl mesane augmentasyonu yapilan 13 ve 15
yaslarindaki her iki hastada annelerinin bagisladigi bébrek ile
diyalizden kurtulmanin Gzerinden 3 yil ge¢cmis bile...
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GLIKOJEN DEPO HASTALIGI VE KARACIGER NAKLI

18 aylik MZ; hayati tehdit eden ciddi hipoglisemi ataklarn gecirmesi
tizerine glikojen depo hastaligi teshisi konulmus.

Medikal tedavilerin neticesi degismeyince ve ciddi hepatomegalisi olan
hastaya yapilan karaciger biyopsisinde ciddi fibrozis tespit edilmesi
tizerine karaciger nakli planlandi.

27 yasindaki dayisi YS'den alinan sol lateral segment karaciger graftiile
nakil yapilan 10 kg’hk hastanin, nativ karacigeri tam 1.5 kg idi.
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OBEZITE, NASH VE KARACIGER NAKLI §E§§E"Z

HAYATI BAGISLA

Karaciger yaglanmasi inflamasyon ile birlikte seyrettiS§inde NASH
olarak tanimlaniyor. Alkole bagh olmayan karaciger yaglanmasi yani
NASH tedavi olmayip geri dénmeyince kronik karaciger hastaligina
déndsdr.

NASH, bugiin Amerika ve bati diinyasinda en sik karaciger yetmezIigi
sebebi ve karaciger nakline gétiiren hastaliklar arasinda ilk sirada yer
almaktadir.

37 yasindaki 150 kg RA'in BMI:54 olup NASH bagh kronik karaciger
hastaligi ilerleyince ve MELD skoru 26 yiikselince nakil kacinilmaz
oldu. 26 yasindaki oglundan GRWR orani 0,6 oraninda alinan graftile
karaciger nakli yapildi.
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AKUT KARACIGER YETMEZLIGINDE ORGAN
ACIL KARACIGER NAKLI MERKEZ
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NAKIL SONRASI iLK YAS GUNU NAKLT

HAYATI BAGISLA

Nakil sonrasi ilk yas giinii
Akut karaciger yetmezligi, bilinen bir karaciger hastaligi olmayan saglikli insanlarda ve aniden gértilen Yaz g

bir hastaliktir. Akut karaciger yetmezliginde karaciger hiicreleri zarar gériir ve cok hizh tedavi edilmedigi Kronik organ yetmezIigi nedeni ile nakil

taktirde hastanin 6limii kaginilmazdir. Endikasyon gelistiginde tek care acil karaciger naklidir. tedavisi goren hastalanimiz ile tibbi takiplerin
yaninda sosyal acidan da iletisim halindeyiz.

Nakil ameliyatlarini ikinci dogum gilini kabul
eden hastalarimiz ile kutlamalar yapilmakta.
Karaciger nakli ile siroz ve sorunlarindan
kurtulan SP’nin yeni ilk yasini saglikci olan esi
ve ekip olarak birlikte kutladik.

Saglik en biyik nimet, vefa en giizel duygu...

42 yasinda GD, akut HBV enfeksiyonuna 43 yasinda EY, etyoloji bilinemeyen akut karaciger
nedeni ile akut karaciger yetmezligine bagl yetmezligi nedeni ile hiperbilirubinemi halinde takip
evre 2 koma halinde iken acil sartlarda edilirken evre 2 ensefalopati gelismesi (izerine dondér
oglunda sag lob karaciger nakli yapildi. olarak hazirlanan kardesinden acil karaciger nakli yapildi.
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PREEMPTIF PEDIATRIK KARACIGER NAKLI

FO, 3 ayhk 5 kilo bebek.

Soygecmisinde 5 yas/18 kilo kardesi oxalozis hastasi ve 3 aydir HD
tedavisi aliyor.

Takiplerinde bobreklerinde nefrokalsinozis gelismesi lizerine tetkik
edildiginde ve her iki kardesin genetik testleri homozigot gelmesi
nedeni ile 6nce kiiciik kardese preemptif karaciger nakli yapildi.

Ardindan biytk kardese donér olan babasindan es zamanli bébrek ve
karaciger kombine nakil yapildi.

Kiiclik kardes preemptif karaciger nakli ile biiyiik kardes ise kombine
karaciger bébrek nakli ile saghgina kavustu.
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CUMHURIYETiIMiZ 100 YASINDA... E«’AEEQE"Z

HAYATI BAGISLA

2023 yilinda istinye Universitesi Liv Bahcesehir catisi altinda
Cumhuriyetimizin 100. yilini biydk bir cosku ile kutladik.

Ekip olarak, inanarak yaptigimiz isi tamamladiktan sonra elde
ettigimiz sonucu degil, o isi yaparken yasadigimiz mutlulugu
seviyoruz.
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PEDIATRIK DOMINO IKARACIGER NAKLI QA YETiSKiN DOMINO KARACIGER NAKLI RAKLE
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MSUD hastasi 8 aylik Ceyda bebek, sik ndrolojik ataklari olmaya
baslayinca karaciger nakli endikasyonu gelisti. Donér olan annesinden
yapilan monosegment karaciger nakli ile saghgina ve normal beslenme
dizenine kavustu.

MSUD hastasi 17 yasinda NAA, norolojik ataklar sik
olmaya baslayinca ve sekel gelismesi lizerine karaciger nakli
endikasyonu gelisti. Dondr olan babasindan yapilan sag lob
karaciger nakli ile hem sagligina kavustu.

Ceyda’nin nativ karacigeri ise domino nakil yapilarak daha énce kasai
ameliyati olan, PELD skoru 20, biliyer atreziye baglh kronik karaciger
hastasi 6 aylik Azad bebege tam karaciger olarak nakil edildi.

NAA'nin nativ karacigeri ise domino nakil yapilarak kronik
karaciger hastaligi zemininde HCC odaklari olan 63 yagindaki
BZI'ne tam karaciger olarak nakil edildi.

R L R R SR8 e BAEERLE

Akr;aagat: Surubu Hastali

e e ]
S T

HASTALIKLI KARACIGERLE SIFA

TURK TIBBININ BASAHISI
DOMINO NAKil

>» Karaclfer kanseriyle milcadele eden eski rektir Bekir Zaler
[iloon, Filistinli gencin hastalidr karadiger fle saghgma kavustie

R E Domine nakilie Filistink gence de babasindan alinan karacger
3 AMELIYAT DA AYNI GUN OLDU naldedildi U hasta saghgna kavustu, IYNET] KBEABININ / T0E

| e TR NS [
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IKINCI NAKILLER

ﬁg'g'?;z KOMBINE KARACIGER-BOBREK NAKLI

HAYATI BAGISLA

Akut karaciger yetmezligi, bilinen bir karaciger hastaligi olmayan saglikli insanlarda ve aniden goriilen bir
hastaliktir. Akut karaciger yetmezliginde karaciger hicreleri zarar goriir ve ¢ok hizl tedavi edilmedigi taktirde

hastanin 6limd kacinilmazdir. Endikasyon gelistiginde tek care acil karaciger naklidir.

Primer sklerozan kolanjite bagli kronik karaciger
hastasi (MELD 22) SC icin ilk karaciger naklinde babasi

dondr olmustu. Nakil sonrasi evlendi. Takiplerinde
kronik rejeksiyon gelisti.

5 yil sonra bu kez kronik rejeksiyon nedeni ile (MELD
26) blyiik kardesin donér oldugu ikinci karaciger nakli
ile tekrar saglhigina kavusan hasta, bu kez cocuk sahibi
olmak amacinda.

Hayirh evlatlardan babaya
ikinci hayat

Aydin Nazilli'de yasayan fotografc:
Siileyman Sar 12 yil once karaciger
sirozu, 8 y1l once ise biobrek hastasi
oldu. Diyalize giren yasama tutunan
evli ve 3 cocuk babasi San
hastanelere gitti. Ancak hicbir ¢are
bulamadi. Sari, Istanbul’da Prof. Dr.
Ayhan Dingkan tarafindan 9
gerceklestirilen operasyonla, biiyii
oglu Siikrii"den (32) bobrek, bir giin
sonra da kiiciik oglu Emre’den (30)
karaciger nakli yapilarak saghgina
kavustu.

12 yil 6nce annesinden bdbrek nakli olan ve
kronik rejeksiyon nedeni ile graft kaybi yasayan
46 yasindaki HK icin bu kez esi donér oldu.
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PEDIATRIK KADAVRA BOBREK NAKLI

Hastanemiz pediatri yoSunbakiminda bagislanan
13 yasindaki dondriin bobrekleri 4 yasindaki prune
belly sendromu olan 3 yildir diyalize giren MB ile
12 yasindaki 8 aydir diyalize giren nefronofitizi
hastasi SNG nakil edildi.

ORGAN HiKAYELERINE DOKUNDUGUMUZ ORGAN
Ak HAYATLARDAN BAZILARI AR

MERKEZ] MERKEZ]

HAYATI BAGISLA HAYATI BAGISLA
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Caninda

babregini luzina verdi,

oldu

n can oldu

Medine Ozamag, babrekleri iflas eden
bebegi Nisa’'ya organ bagisi sayesinde can
oldu. Anna 6zama;, doku uyumu sonras
istinye Universitesi Hastanesi Organ Nakli
Merkezi'nde gergeklesen operasyonia bir
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rens

Cocuklugundan beri
diyalize giren kadin

Yeni yilda ‘hayat ikramiyesi’
ona ¢ikti! Ikiz kardesi kadar
uyan bobrekle ikinci hayat

Ameadan 'ﬁ"éﬁe - _ T
! J ; : Kizing,
inin bébregiyle E% e e r 5 an kar,
kardesinin hébregly Iki yildir organ nakil olmay: bekleyen 57 = ﬁ' : ET =3 Ut i A ke | ﬂ;ﬂmww l:i? Nakii oggr, %
sifa buldu yagindaki bsbrek hastas Adile Oztlrk, = - : { 3 Y o L VoL edfipy, m"‘x".th ,,,”a'"’
yeni yihn itk giinlerinde miijdeli haberi | E’ sagl_llt_ {'1!.12 b | e ’ J ag)
aldh. Oztiirk, kadavra ba@is sonucunda

gelen ve genelde tek yumurta ikizlerine =
? tizgll gorlilen '6"'da 6 tam wuyumlu’ _5
biabrekle hayata tutundu,

VIRUS DEGIL, DRGAN
BULAMANAK OLDURDU

_ | gE YAN YANA T ;mmﬁiiim noou!
e 4 ameliyat

Admamys dan gelen gurbec) kars
Moo ile rndell it “Chpras Blrek

i w
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finca koronaviriiss atlathlar ardindan agini
gerceklestirdiler

bbrek nakliyle ikinci baharlarma bagiadilar

';;:me Onitversites Hastanest Liv Hog el

asehir Organ Nakii Merken'nde a =
2020 wily icorisinde 200 B R
nakii Bercehleytisidg.
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Istanbul'ds kabeek nakli siirecinda
yahalseddbarin ofrendiklen yesd tip
ketonavielisl (Kavid-19) yootn gifiben At
Dicsiiz, e5i Migar Oksiiz'den nakledilen babeekie
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Olen annesinin dgeriyle
hayata yeniden tutundu
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e
babrekler
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Gelininin karacigeri
ile hayata tutundu

ISTANBUL 'da ileri
evre siraz hastas

Aypse Okl (52),
gelni Esra Gakul'dan
alinan karacier do-
kusuryla hayat buldu
DOrgan Nakk Uzmamn
Prof. Dr, Ayhan Ding-
kan, su agiklamay
yapic "Aywe Hanim'n
oflu karacsjer vencil
olarak uygun bukin-
maymnca ardmdan gelnl Esra donde olmay
kabul etti. Esra Harum'm karacigen Ayse Ha-
Tum'a basanh bir sekilde nakledidi” Esra Oz
kul, "Kaymabdeme anne derken siz kelami
olarak anne demedim, annem gils ghrddgum
i iqim Eybe hitap ettim. Eviatlor da buginier
igindir” dedi. Ayse Oziul ise "Canim kem
bana bir can bagisladi. Rabbim bin kete ran ok
sun ¢ok mutluyum gururhiyem” diye konusiu
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BAHCESEHIR

SGK VE OZEL SAGLIK

SIGORTALARI ILE N -
ANLASMAMIZ VARDIR "'(J]\‘

isU Liv Hospital Bahcesehir

Asik Veysel Mah, Suleyman Demirel Cad, No: &
Esenyurt-Istanbul

444 66 23

In-hospital information material.



