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Takipte ABN yapilan 47 hastanin 8'inde, KEB
yapilan 40 hastanin 4'inde 1. yilda greft kaybi
izlendi (p=0,265). Nakil sonrasi ilk 1 yilda, ABN
yapilan 5 hasta, KEB yapilan 3 hasta kaybedildi.
ABN grubunda hasta sagkalimi 1. yilda %90, 2.
yilda %83, KEB grubunda 1. yilda %93, 2. yilda %84
olarak saptandi(p=0,384).

Greft sagkalimina bakildiginda ABN grubunda
1.yilda %87, 2.yillda %81, KEB grubunda ise 1. ve 2.
yilda %91 olarak izlendi(p=0,260).

Sonug:Bu ¢alisma ile ABN grubunda, KEB grubuna
gére greft ve hasta sagkalimlari daha disiik
gozlense de fark istatistiksel anlamliliga ulasmadi.
Ulkemizde, acil bobrek nakli, diyaliz uygulama
sansi kalmamig hastalar igin basaril bir tedavi
secenegidir.

$38-BOBREK NAKLi SONRASI GELISEN
CERRAHI MUDAHALE GEREKTIREN VASKULER
KOMPLIKASYONLAR

Tugmen C. ", Sertf. 1, Murat Dogan S. ', kebapgi E.
Tannisev M. 2, Olmez M. ', Karaca C."

Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Genel Cerrahi
ve Organ Nakli, zmir-Tiirkiye ' Tepecik Egitim ve
Arastirma Hastanesi, Nefroloji Klinigi, izmir-Tiirkiye *

Amac: Calismanin amaci bobrek nakli sonrasi
cerrahi midahale gerektiren ciddi vaskiiler
komplikasyonlar analiz etmektir.

Method: TCanli ve kadavra donérden bdbrek nakli
yapilan 462 hasta geriye doniik incelendi. Sadece
erken nakil sonrasi dénemde derece 3b ve 4
vaskuiler komplikasyon gelisen ve cerrahi miidahale
gerektiren 13 hasta ¢alismaya dahil edildi.
Bulgular: Toplam 15 vaskiiler komplikasyon icin, 13
(2.8%) bobrek nakilli hasta yeniden ameliyat edildi.
Ortanca vaskiler komplikasyonlarin gérilme
siresi 12419 gindd. (min: 1 day, maks: 72 days ).
Yeniden operasyon nedenleri; hematom, renal ven
trombozu, arteriyel anostomoz ayrilmasi, arteriyel
kivrilma, enfekte hematom, renal arter thrombozu
olarak saptandi.. Kontrol edilemeyen vaskuler
komplikasyon nedeniyle 5 hastaya (38.5%) greft
nefrektomi uyguland.. Birinci yil hasta ve greft
sagkalimi sirasiyla % 90.9 ve 61.5% idi. 2. Yil hasta
ve greft sag kalimi ise sirastyla 90.9% ve 46.2%. 5.yil
hasta ve greft sag kalimi ise sirasiyla 90.9% and 23.1
% olarak bulundu. (ortanca takip siresi: 54 ay).
Sonug: Babrek nakli sonrasi vaskiiler komplikasyon
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oranlari bobrek naklinin giivenli ve uygulanabilir
oldugunu gdstermektedir. Bobrek nakli

sonrasi yeniden operasyon gerektiren vaskuler
komplikasyonlar hasta sag kalimini sinirli
etkilemektedir. Greft sag kalim oranlari ise kabul
edilebilir sinirlardadir.

$39-KADAVRA VERICIDEN ORGAN CIKARIMINA
GEREKEN OZEN GOSTERILIYOR MU

Bakkalodlu H.', Bayraktar A. ", Yiiksel S. ', Aydin A. !
[stanbul Universitesi istabul Tip Fakdltesi, Genel
Cerrahi Anabilim Dal, Transplantasyon Unitesi,
Istanbul-Tiirkiye '

Amac: Ulkemizde nakil merkez sayisi glin gectikce
artmakta ve buna paralel olarak cerrahi ekip sayisi
da artmaktadir. Bu calismada kendi cerrahi ekibimiz
disinda bobrek gikarimi yapilan kadavra vericilerde
meydana gelen damar yaralanma oranlarina dikkat
cekmeyi amagladik.

‘Metod: Ocak 2007 - Ocak 2014 tarihleri arasinda
toplam 96 kadavra vericiden bobrek nakli bilgileri
retrospektif olarak degerlendirildi. Kendi cerrahi
ekibimiz tarafindan ¢ikarimi yapilan nakiller calisma
disina alindi.Organ ¢ikarim ekibi kaynakli organa ait
arter ve ven yaralanmalari degerlendirmeye alnd.
Erken donem greft lizerine etkisi arastirildi.
Bulgular: Toplam 96 bobrekten 39 tanesinin
gikarimi kendi cerrahi ekibimiz tarafindan yapiimasi
nedeniyle calisma disina alindi.Degerlendirmeye
alinan 57 bobregin 38'i sag bobrek, 19'u sol

bobrek olarak saptandi.On yedi (%29.8) bébrekte
damar yaralanmasi (15 arter, 2 ven) saptandi. Yedi
bobrekte yaralanma (st veya alt polar arterdeyken
6 bobrekte yaralanma ana arterde saptand..

iki bobrekte ise hem polar arter hem de ana
arterde yaralanma saptandi. Arter yaralanmasi
saptanan bobreklerden 11‘inde (%73.3) ¢oklu

renal arter saptanirken, 4'linde (%26.7) tek renal
arter saptandi. Damar yaralanmasi saptanan
bébreklerden 10'u sag, 7'si sol bébrek olarak
saptandi. Nakil sonrasi erken dénem takiplerinde

7 alicida gecikmis bobrek fonksiyonu gelismesine
ragmen, tibbi agidan problem yasanmadan
ortalama 1.47mg/dl serum kreatinin degeri ile
alicilar taburcu edildi.

Sonug: Organ cikariminin deneyimli bir cerrahi ekip
tarafindan yapilmasi organ ve damar yaralanma
riskini en aza indirdigi gibi gerek organ ¢ikarim
suresi ve gerekse organin dogru paketlenmesi
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Uzerine de pozitif etkisi bulunmaktadir.
Calismamizda organ kaybi ile sonuglanan bir olay
yasanmasa da yapilacak basit hatalarin telafisi
mumkiin olmayan organ ve hatta alici kaybiile «
sonuglanabilecedi unutulmamahdir.

S40-DONOR NEFREKTOMI TEKNIGININ ALICI
LENFATIK DRENAJI UZERINDEKI ETKISi

Tefik T.1, Verep S. ', Sentirk Ciftci H. 2, Caliskan Y. 3,
OktarT.7, Sanhi O.", Ziylan O. ', Kogak T. !, Tirkmen
A.?, 0guzF.% Ander H.',Nane .’

Istanbul Universitesi, Istanbul Tip Fakiiltesi, Uroloji
Anabilim Dali, Istanbul-Tiirkiye " istanbul Universitesi,
Istanbul Tip Fakiiltesi, Tibbi Biyoloji Anabilim Dali,
Istanbul-Tiirkiye ? istanbul Universitesi, Istanbul Tip
Fakiiltesi, ¢ Hastaliklari Anabilim Dali, Nefroloji Bilim
Dali, istanbul-Tiirkiye *

Amac: Laparoskopik (LDN) ile agik donor
nefrektomi (ADN) operasyon tekniklerinin
postoperatif alici lenfatik drenaji Gzerindeki etkisini
degerlendirmek.

Metod: Mart 2012 ile Agustos 2014 tarihleri
arasinda canh vericiden bobrek nakli operasyonu
gerceklestirilen 58 hasta ¢alismaya dahil edildi.

Bu hastalarin 30 tanesinde graft agik (Grup 1), 28
tanesinde de laparoskopik (Grup 2) olarak alindi.
Tum ADN ve LDN operasyonlari ayni cerrahlar
tarafindan gerceklestirildi. Tim alici operasyonlari
da ayni cerrahlar tarafindan uygulandi. Her hastaya
postoperatif lenfatik drenaj takibi amaciyla st ve
alt dren yerlestirildi. Tium hastalara tacrolimus+
mikofenolatmofetil (MMF)/ sodyum (MNa)+steroid
tedavisi verildi. Demografik veriler ve indliksiyon
tedavisi kullanimi agisindan her iki alici grup
birbirine benzerdi.

Bulgular: Tum hastalarin postoperatif erken
doénemde grafti fonksiyone etti ve idrar cikisi
saglandi. Hicbir hastada koagulasyon anomalisine
rastlanmadi. Her iki grupta erken dénemde akut
rejeksiyon ve infeksiyon gelisimi acisindan bir

fark saptanmadi (p=0.486). Ayrica MMF ve MNa
immunosupresif tedavisi arasinda lenfatik drenaj
acgisindan fark saptanmadi (p=0.308). Sirasiyla Grup
1ile 2'de Gst ve alt dren ¢alisma siiresi 5.5+2.5 guin
(aralik:0-11) ve 8.6+3.4 glin (aralik: 1-16) ile 6.4+3.8
gun (aralik: 0-14) ve 9.9+5.9 gun (aralik: 3-22) olarak
saptandi. Iki grupta ust ve alt dren calisma siresi
arasinda anlamli fark olmadi§i gérildii (p=0.271 ve

an

p=0.325). Postoperatif donemde lenfosel nedeniyle
tekrar drenaj ihtiyaci yalnizca Grup 1'deki bir
hastada oldu.

Sonuc: Bobrek nakli sonrasi alici lenfatik drenaji
degerlendirildiginde acik ve laparoskopik dondr
nefrektomi teknikleri arasinda fark olmadigi,

ayrica lenfatik drenaj suresi ile miktarinin donér
nefrektomiden daha ¢ok alici diseksiyonunun
kalitesine bagh olarak gelisebilecedi sdylenebilir.

$41-BOBREK NAKILLI HASTALARDA GREFT
KAYBI SONRASI ERKEN VE GEC DONEMDE
GREFT NEFREKTOMININ GERIYE DONUK
KARSILASTIRILMASI

Ustiin M., SezerT.?, Al¢I E. 3, Sen S. 4, Yilmaz M. ?,
Uguz A.? Unalp 0.2 Toz H. 5, Solak 1.2,

Hoscoskun C.?

Izmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi,

Genel Cerrahi, izmir-Tiirkiye ' Ege Universitesi Tip
Fakiiltesi, Genel Cerrahi, [zmir-Tiirkiye  Manisa
Devlet Hastenesi, Genel Cerrahi, Manisa-Tiirkiye * Ege
Universitesi Tip Fakiltesi, Patoloji, zmir-Tiirkiye * Ege
Universitesi Tip Fakdiltesi, Nefroloji [zmir-Tiirkiye *

Amag: 2000-2013 yillan arasinda greft

nefrektomi uygulanmis hastalarin klinik ve
patolojik 6zelliklerinin geriye déniik arastinimasi
amaclanmistir.

Metod: Bobrek naklinden sonraki ilk 56 glinde
greft nefrektomi uygulanan 30 hasta erken grup,
56 glinden sonra greft nefrektomi uygulanan

34 hasta ge¢ grup olarak tanimlandi. Hastalarin
demografik dzellikleri, klinik ve laboratuar verileri,
histopatolojik tanilar ve bunlarin greft nefrektomi
zamani ile olan iliskisi hasta dosyalarindan geriye
donik elde edilmistir.

Bulgular:Yas olarak erken grup ortalama degeri
38+12.1, ge¢ grup ortalama degeri 31.5+12.8
olarak saptandi (p<0.05). Erken gruptaki hastalarin
%33'lnln, ge¢ gruptaki hastalanin % 67'sinin erkek
oldugu saptandi (p<0.05). Viicut kitle indeksinin
erken grupta ortalama degeri 24.1+3.9 iken gec
grup ortalama degeri 22.0+2.9 olarak hesaplandi
(p<0.05). Greft nefrektomi 6ncesi plazma albumin
erken grup ortalama degeri 3.2+0.6, ge¢ grup

ortalama degeri 3.5+0.6 olarak hesaplandi (p<0.05).

iki gurup arasinda donér yasi ortalama degeri,
nakil 6ncesi diyaliz suresi ortalama degeri, greft
nefrektomi dncesi ve sonrasi takipte dlcilen
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