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= GIFT OF A
HUMAN
HEART

« James Hardy 1963, first lung transplant. 18 days.

« Christiaan Barnard 1967, first heart transplant. 18 days.
 Norman Shumway 1968, first heart transplant in USA.

« Jan-Otto Solem 1988, first heart transplant in Lund. 15 years.



Transplantationens historia

1954 - Forsta lyckade njurtransplantationen

1966 - First simultaneous njure/bukspottkortel transplanttation
1967 - Forsta lyckade levertransplantation

1968 - Forsta lyckade | isolated bukspottkorteltransplantation
1968 - Fdrsta lyckade hjarttransplantation

1981 - Forsta lyckade hjart-lung transplantation

1983 - Fdrsta lyckade singel-lung transplantation

19806 - Forsta lyckade dubbel-lung transplantation

1987 - Fdrsta lyckade tunntarms transplantation

1988 - Fdrsta split-lever transplantation

1989 - Forsta lyckade living donor levertransplantation

1990 - Fdrsta lyckade living donor lungtransplantation

Kalla: UNOS, United network for organ sharing
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' ¥ Global Observatory on ‘World Health

Donation & Transplantation Organization

GLOBAL ACTIVITY IN ORGAN TRANSPLANTATION
2011 ESTIMATES
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Kidney Liver Heart Lung Pancreas Small Bowel
Transplants | Transplants | Transplants | Transplants | Transplants | Transplants

76118 23721 5741 4278 2564 209

112631 SOLID ORGANS REPORTED TO BE TRANSPLANTED

- Information of 103 mber States on organ transplantation activities is included
in the GODT: 94 froni§2011, 4 from 2010, 2 from 2009 and 3 from 2008.
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Donation & Transplantation Organization
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per million population
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Battre immunsuppression ger
battre njurtransplantationer

Graftdverlevnad, procent
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tx 1 2 3 4 5 Ar efter transplantation
Grupp  Tidsperiod Immunsuppressiv behandling® Akut rejektion, procent 5 ars graftoverlevnad, procent
1 1969-1982 Azatioprin+prednisolon 22 47
2 1983-1995 Ciklosporin+azatioprin + prednisolon 60 72
3 1996-1998 Ciklosporin+mykofenolatmofetil + prednisolon 41 78
4 1999-2004 Takrolimus + mykofenolatmofetil + prednisolon 32 84
5 2005-2010 Lagdos takrolimus + mykofenolatmofetil + prednisolon 10 94

! Under de tvé senare tidsperioderna (sedan 1999) har dven ingétt induktionsbehandling med monoklonal antikropp mot T-lymfocytens
interleukin-2-receptor (forst daclizumab som numera utgatt, senare basiliximab; enstaka doser vid transplantationstillfallet).
? Data avseende akut rejektion fér denna tidsperiod saknas.

Figura. Resultaten efter njurtransplantatlon har forbattrats med férbattrad immunsuppression. Graftéver-

he 3 upp till 5 ar efter njurtransplantation (férsta gangen och med avliden donator) vid
kanes universitetssjukhus, Malma. Fem olika perioder med olika immunsuppres-
sion anges. Censurerad for'patientddd med fungerande graft.

HENRIK EKBERG, adjungerad pro-  centrum, Skanes universitets-
fessoritransplantationskirurgi, sjukhus, Malmd
overldkare, transplantations- henrik.ekberg@med.lu.se

Kalla: Lakartidningen 2012 Volym 109
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ALI-REZA BIGLARNIA, med dr,
overlakare, medicinskt led-
ningsansvarig, pankreastrans-
plantation alireza.biglarnia@
akademiska.se

SHINJI YAMAMOTO, med dr, spe-

cialist i kirurgi; bada sektionen
for transplantationskirurgi,
Akademiska sjukhuset, Upp-
sala

BENGT | GUSTAFSSON, docent,
overldkare, medicinskt led-
ningsansvarig, pankreas-
transplantation, Transplanta-
tionscentrum, Sahlgrenska
universitetssjukhuset, Gote-
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CHRISTIAN BERNE, professor,
overldakare, sektionen fér endo-
krinologi och diabetesvard;
Uppsala universitet

MICHAEL WAGNER, med dr, 6ver-
lakare, sektionen for gastroen-
terologi

BENGT VON ZUR-MUHLEN, med
dr, 6verldkare, sektionen for
transplantationskirurgi
GUNNAR TUFVESON, professor
overldkare, Uppsala universitet;
de bdda sistndmnda sektionen
for transplantationskirurgi; de
fyra sistnamnda Akademiska
sjukhuset, Uppsala

. T . . .. borg
o Figur 1. Arligt antal pankreastransplantationeri Stockholm, Gote-
y p 1 - I a e e S borg och Uppsala under2000-2011.
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Antal manader efter transplantation

Antal manader efter transplantation

Figur 3. Patientoverlevnad efter 93 pankreastransplantationer (85 Figur 4. Pankreasgraftoverlevnad (85 kombinerade njur- och pan-
kombinerad¢/njur- och pankreastransplantationer [SPK] och 8 kreastransplantationer [SPK] och 8 transplantationer med enbart

transplantationer med enbart pankreas) mellan januari 2000 och pankreas) mellan januari 2000 och januari 2012 p& Akademiska
anuari 2012 pa Akademiska sjukhuset i Uppsala. . )
sjukhuset i Uppsala.

Kalla: Lakartidningen 2012 Volym 109
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Lungtransplantation forsvaras
av bristen pa organ

Om man kunde 0ka tillgangen pa organ
skulle fler patienter med livshotande
lungsjukdomar fa mgjlighet att bli trans-
planterade och pa sa sitt fa ett lingre och

battre liv.

SANDRA LINDSTEDT, med dr,
specialistldkare, thoraxkirur-
giska kliniken, Lunds universi-
tet och Skdnes universitetssjuk-
hus, Lund

GERDT C RIISE, docent, dverla-
kare, sektionschef, lungtrans-
plantation, Transplantations-
centrum, Sahlgrenska
akademin och Sahlgrenska uni-
versitetssjukhuset, Goteborg
MARITA GILLJAM, med dr, dver-
lakare, lungmedicinska klini-

urgiska kliniken, Lunds univer-
sitet och Skanes universitets-
sjukhus, Lund

RONNY GUSTAFSSON, med dr,
overldkare, thoraxkirurgiska
kliniken, Lunds universitet och
Skanes universitetssjukhus,
Lund

BANSI LAL KOUL, docent, overla-

kare, thoraxkirurgiska kliniken,
Lunds universitet och Skanes
universitetssjukhus, Lund
RICHARD INGEMANSSON,

A B
Bronkanastomos

Donatorlunga

Lungartdranastomos

Figur 1. Illustration av lungtransplantation. Den sjuka lungan tas
bort. Bronken, lungartdren och lungvenerna delas i h6jd med hjart-
sdacken och darefter sys donatorlungan in. Tekniken skiftar mellan
olika centra, men vanligtvis bérjar man med bronkanastomosen
(A). Dérefter sys ofta lungvensanastomosen (B). Lungvensanasto-
mosen sys proximalt om lungvenens delning mellan évre och nedre
lungvenen. Sist sys lungartaranastomosen.

Kalla: Lakartidningen 2012 Volym 109



Lung transplantation 1990-2014
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Duration on waitlist (days)
Patients at risk
Lund 357 174 105 73 55
National 727 385 261 189 136
Nordic 1941 1379 1067 827 669



Lung transplantation 1990-2014
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Logrank test, p<0.003
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Time after transplantation (years)
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Lund 292 160 81 37 11
National 562 260 113 42 11
Nordic 1325 640 256 73 19
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Figur 1. Antalet avlidna donatoreri Sverige under 2000-talet.

Svenskarna ar mest positiva i Europa till Z(‘)’”at"re“/ T TRGEATE S

att donera sina organ. Trots det ar antalet ;s Spanien
faktiska donatorer lagt jamfort med Eu- e ./
. . o e 25
ropa. Battre regelverk och rutiner i sjuk- 50 _\/N‘”ge_—-—
varden och mer information till allman- 15 Sverine
. 10
heten kan ge fler organdonationer. :
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ANNIKA TIBELL, docent, verk- BENGT-AKE HENRIKSSON, do- o
samhetschef, transplantations-  cent, 6verldkare, an/op/IVA, Figur 2. Antalet donatorer per miljon invanare i Sverige, Norge och
kirurgiska kliniken, Karolinska Sahlgrenska universitetssjuk- Spanien dren 2003-2010.
universitetssjukhuset, Stock- huset/Sahlgrenska, Géteborg

Kalla: Lakartidningen 2012 Volym 109
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Actual donors from deceased persons, 2011*
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Organ transplantation

12 12 12
Donor examination €

Extended donor examination (echo, angio, xmatch) \\ *
Potential recipients on waitinglist ()
Planning logistic, transportation for the team r 4 )

Planning the logistic, transportation for the recipie < C D)

Unassigned

Prioritize recipients, contact recipient O
Donor harvest operation
Recipient preparation C
Donor/team transportation (:)
Organ transplantation )

Lund University, Artificial Intelligence in Cardiothoracic Science (http://
www.med.lu.se/aicts)



http://www.med.lu.se/aicts

Donor-recipient matchnings kombinationer

ABO blodgrupp (A, B, AB, O)

Kropps storlek (don/rec
0.6-0.8-0.9-1-1.1-1.2-1.4)

Kon(MM, FM , MF and FF)

Alder (20-35y, 35-55y, 55-75y)
Ischemitid (1-2h, 2-3h, 3-4h, 4-5h, 5-6h)
PVR (1-2.5, 2.5-5, 5-10)

29 160 mojliga kombinationer



