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Patienten- und Transplantatiiberleben nach isolierter /. Kindevklinik)
padiatrischer Lebertransplantation im Kindesalter A
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Survival Children 2 2years Graft Survival
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<= 2 years : 3493
— Acute hepatic falure : 589 Cholestati disease : 1592 2 - 15 years : 4856

— Metaholic disease ; 982 — Clrrhosis : 361

ELTR 2011



Welche Faktoren konnen mit einem o imderklind
ungunstigen Verlauf zusammenhangen? Al 'fubmgen <

Transplantation I.R. einer Krebserkrankung oder eines akuten

Leberversagens
Schweregrad der Erkrankung z. Zeitp. der Tx
Alter des Spenders
Posttransplant-Lymphoproliferative Disease (PTLD)
Funktionsstdrungen von nicht-hepatischen Organen (z.B. Niere)

Chronische Transplantatfunktionsstorung

Bucuvalas, Liv Transpl, 2009
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32% der Patienten haben im Langzeitverlauf eine

Nierenfunktionsstérung
In 28% GFR < 90 ml/min/1,73 m2 > 1 Jahr nach LTX

Ungulnstige Faktoren:
> Tx in jungem Alter
- Ciclosporin-, Tacrolimusexposition

> Nierenfunktionsstorung z.Ztp. der Tx

> Bluthochdruck
Einflul3 genetischer Faktoren
—> Alternative Immunsuppression/ Immunmodulation einsetzen?

Campbell KM, J Pediatr, 2006
Aw MM, Transplantation, 2001
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Transplantats

Nach LTX
Nach 10 Jahren:

= Chronische Hepatitis in 65% der
Patienten

> Fibrose in 29% der Falle

Haufig normale
Leberfunktionsparameter

Zusammenhang mit
Immunsuppression?

Notwendigkeit
“Protokollbiopsie...”?

Normal

Evans, Hepatology 2006
Scheenstra., Hepatology 2009
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Innerhalb v. 5 J nach LTX: 5% aller Pat.

haben symptomatische EBV Infektion
In 6-10% Nachweis von PTLD

Besseres Management durch:

o Regelmalige Kontrolle der EBV

Viruslast
o Anti CD20 Antikorper

o Individuelle Anpassung der

Immunsuppression

Kerkar, Pediatr Transpl 2010
Wiederkehr, Transpl Proc, 2010
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Maecker-Kohlhoff B, Der Nephrologe, 2009
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American Journal of Transplantation
Volume 11, Issue 2, pages 303-311, 27 JAN 2011 DOI: 10.1111/j.1600-6143.2010.03363.x
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1600-6143.2010.03363.x/full#f1
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Mid-Mod Delay (FSIQ71-85)  Serious Delay (FSIQ* 70)

,Early school-age children who had received LT prior to 5 years of age displayed
twice the rate of intellectual delay and three times the rate of learning disability
compared to the general population®

American Journal of Transplantation

- Volume 11, Issue 2, pages 303-311, 27 JAN 2011 DOI: 10.1111/j.1600-6143.2010.03363.x

http://onlinelibrary.wiley.com/d0i/10.1111/j.1600-6143.2010.03363.x/full#f2
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Empfehlungen uneinheitlich

Friher Beginn, ab 1 Monat nach LTX

Spirale
> Applikation bei jungen Frauen problematisch
> Wahrscheinlich geringes Risiko bez. Infektion

Hormonale kombinierte Antikonzeption
> Frihestens nach 6-8 Monaten nach LTX
> Wenig Daten, Kontraindikationen beachten
- Effektiv
> Sicher

> Kein Einflu3 auf Transplantfunktion oder Medikation

*Jabiry-Zieiewicz Z, Transpl Proc., 2007
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Mutter

o Haufiger Kaiserschnittgeburten

> Antepartum stat. Aufenthalte T
Jackson e Jackson B Z

> Hypertonus T
> Nachblutungen T
> Komplikationen 43,2% vs. 21,6%

Kind r =
> Mortalitat 1 ]‘ICkSOI'l 1 Pt
VIEM III'LIII1 III |
> Frihgeburt T et Fealih Sy

> Entwicklungstérungen in utero T
> Komplikationen 39,7% vs. 17,8 %

- Multidisziplinares Management, genaues Therapiemonitoring
Coffin CS, Liv Trans 2010
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Transplantationszentrum

am Universitatsklinikum Tlbingen

transplarn

-~ einem Kind in Deutschland —
Lenie geht es qut!

Mariendistelextrakte zur Therapie
. der chronischen Hepatitis C - auch
~ nachLebertransplantation? s 10

Ergebnisse der Pankreas-
Transplantation durch neus
Technik deutiich verbessert §.12
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— |ntestine Alone  ======e=e=: |ntestine & Liver Transplant

Lao OB, Pediatrics. 2010
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Hoheres Risiko fir Abstof3ung und PTLD
26/31 Patienten ohne TPN

45% enterale Ernahrung

Fett- und Energieaufnahme 84-89%

2/3 mit normalem Wachstum, 5/6 mit

normaler Endlange

Compliance wichtig flr Langzeitiiberleben

des Transplantats
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Was steht im Fokus?

Probleme im Langzeitverlauf haufig assoziiert mit

Immunsuppression

Regime flr minimale Immunsuppression/ Immunmodulation

> Vermeidung Nephrotoxizitat und PTLD
Chronisches Organversagen- Ursache und Diagnostik

Optimale Forderung kognitiver Leistungen und schulischer

Integration

Ziel nach DDTx: Autonomie bei Nahrungsaufnahme
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MODE | pastell

PAS DE DEUX
Juiia ragt ein mit Steinen
Brokatkleid

Brigitte 12/2010
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