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Bölüm

BÖBREK NAKLİ 
ÖNCESİ İMMUNOLOJİK 
DEĞERLENDİRME

4.

S. Rüştü OĞUZ1

Kronik böbrek yetmezliği (KBY), hastaları diyalize bağımlı hale getiren, mad-
di ve manevi açıdan son derece yıpratan bir hastalıktır. Bu kişilerin sağlıklı bir 
yaşama dönebilmeleri, ancak böbrek nakli ile mümkündür (1, 2). Gerek kadavra-
dan, gerekse yakın akrabalardan yapılan canlı nakillerde, hasta ve verici arasında 
kan gruplarının, HLA doku antijenlerinin uyumlu olması gerekir. Yine nakil ön-
cesinde, hastada anti-donör HLA antikorlarının varlığını tespit eden cross-match 
testinin yapılması da zorunludur. Aksi takdirde graft sağkalımı tehlikeye girmek-
tedir (3).

Transplantasyonun başarısını sınırlayan en önemli engel rejeksiyondur. Rejek-
siyon, allograft yıkım ile sonuçlanan alıcının immun sistemi tarafından tanınan 
savunma yanıtıdır. Rejeksiyonda, proses (işlem) allograftın yerleşmesiyle başlar, 
hemen donor antijenleri (proteinler) sistemik dolaşıma ve naive T hücrelerinin 
aktive olduğu yere (lenf nodları ve dalak) girer. Donor hücreleri allograftan ayrılır 
ve alıcı hücreleri allografta girer. Sonuç olarak direk ve indirekt allo-tanıma ger-
çekleşmiş olur (4,5).
•	 Allograft içinde;

•	 Donor antijen sunan hücreleri direkt olarak alıcının lenfositleri ile temasa 
geçer (şekil 1a ve b) (direkt allo-tanıma).

•	 Alıcı antijen sunan hücreleri donor peptidleri ile alıcı lenfositleri temasa 
geçme işlemini başlatır (indirekt allo-tanıma).

•	 Sekonder lenfoid sistemde;
•	 Alıcı lenfositleri direkt olarak lenf nodlarına geçen donor antijen sunan 

hücreler ile işlemi başlatır (direkt allo-tanıma).
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