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Technologia w dawstwie narządów 
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Dlaczego ucisk automatyczny? 
= utrzymanie nieprzerwanie wysokiej jakości uciskania klatki piersiowej podczas transportu 

chorego 
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Odsetek nerek zdyskwalifikowanych z powodu niesatysfakcjonującej perfuzji  
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Satysfakcjonująca perfuzja = więcej 
przeszczepionych narządów 
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Ręczne uciskanie klp Lucas 

Nerki pobrane 

Nerki przeszczepione 

Zastosowanie ucisku mechanicznego zwiększa liczbę  pobranych i przeszczepionych 
nerek 
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Automatyczny ucisk mechaniczny 

• Zwiększa liczbę dostępnych potencjalnych 
dawców 

• Mniej nerek jest dyskwalifikowanych od 
przeszczepienia 

• Możliwe również przeszczepienie wątroby 
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NECMO – pozaustrojowa oksygenacja 
membranowa  w normotermii 





NECMO 



Normotermiczna perfuzja regionalna 



NECMO - zasady 

• Recyrkulacja do 4 godzin 

• Przepływ 1.2-1.7 L/m2/min 

• Temperatura 35.5-37.5°C 

• Kontrola jonogramu i 
gazometrii co 30 min (pH 
7.0-7.4) 

• Kontrola czynności nerek i 
wątroby? 

• Utrzymanie hematokrytu 
20-30 % 

• Heparynizacja 1.5 mg/kg/90 
min 



Korzyści: wzrost liczby transplantacji 





Madryt – przeżycie biorcy 



W niektórych przypadkach z NECMO 
możliwe pobranie wątroby 

400 aktywacji protokołu 

290 kaniulacji do NECMO 

145 dawców rzeczywistych 

34 przeszczepienia wątroby 
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Podsumowanie 

• Zastosowanie ucisku automatycznego skutkuje 
zwiększeniem liczby potencjalnych dawców i 
redukcją odsetka dyskwalifikowanych narządów 

• NECMO pozwala na poprawę kondycji 
pobieranych narządów, zmniejszenie liczby 
powikłań i wydłużenie przeżycia przeszczepu 
nerki 

• NECMO w niektórych przypadkach pozwala na 
pobranie i przeszczepienie wątroby 


