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SOLID ORGAN
TRANSPLANTASYONU
KOMPLIKASYONLARI

Solid organ transplantasyonu (SOT) sonrasi
hastalarin yaklasik tigte birinde; firsat¢i enfeksi-
yonlar, greft disfonksiyonu, ilag yan etkileri veya
malignite ile iliskili gastrointestinal problemler
geligebilir (1). Immiinsiipresyon enfeksiyonlara ve
maligniteye zemin hazirlayabilir. Gastrointestinal
enfeksiyonlar, nakilden perioperatif zamana, er-
ken (1-6 ay) veya gec (6 aydan fazla) zamana gore
kategorize edilebilir (2). Ilk 6 ayda viral, fungal ve
paraziter enfeksiyonlar yaygindir; Herpes viriis
enfeksiyonlari en sik goriilendir. Enfeksiyon riski-
ni azaltmak i¢in profilaktik tedaviler (anti mikro-
biyal, anti viral ve anti fungal) kullanilabilir. Ayrica
enfeksiyona benzer bulgular gosteren enfeksiyoz
olmayan komplikasyonlar da ortaya ¢ikabilir (3).

Sitomegaloviriis (CMV), SOT alicilarinda en
sik viral enfeksiyon olmaya devam etmektedir,
diinya genelinde yayginlig1 %95'in tizerindedir (4).
Profilaksi uygulanmadiginda, seropozitif alicilarin
yarisinda viremi geligir, bu da greft reddine, greft
omriiniin kisalmasi ve mortalitenin artmasina yol
acar (5). CMV enfeksiyon riskini artiran faktorler

arasinda anti-lenfosit antikor kullanimi, yiiksek
doz mikofenolat mofetil (MMF) tedavisi, donor ve
alict uyumsuzlugu, greft reddi ve ko-enfeksiyonlar
yer alir. CMV enfeksiyonlar1 genellikle nakilden
4-6 ay sonra, antiviral profilaksi kesildikten sonra
pik yapar. Enfeksiyon, asemptomatik viremi, CMV
sendromu (ates, halsizlik, 16kopeni, nétropeni,
atipik lenfositoz, aminotransferaz ytiksekligi) ya
da doku invaziv hastalik (gastrointestinal (GI) ve
hepatobiliyer tutulum, pnémoni, retinit) olarak
kendini gosterebilir (6,7). Aktif hastalik, CMV
DNA, antijen, kiiltiir, histopatoloji ve immiinolojik
testlerle belirlenebilir. Ancak son organ hastalig
varsa, viriis kan dolagiminda saptanamayabilir ve
CMV bagirsak veya karaciger biyopsi dokusunda
gosterilebilir (8). Enfeksiyonlar1 6nlemede iki ana
yontem, genis kapsamli profilaksi ve pre emptif
tedavidir. CMV profilaksisi, CMV reaktivasyonu
riski yiiksek olan kisilere bir anti-CMV ilag¢ ve-
rilmesini ifade eder (CMV Donér+/Alici-, Do-
nor+/Alici+, Dondr-/Alici+), preemptif tedavi ise
yalnizca CMV replikasyonunun kaniti oldugun-
da (PCR, CMV antijenemi veya serumda CMV
niikleik asitlerinin saptanmast) bir anti-CMV ila¢
verilmesini ifade eder. Tedavi i¢in kullanilan gan-
siklovir, valasiklovir ve valgansiklovir enfeksiyon
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Pankreas Hastaliklari

Akut pankreatit, uzun stireli HHT sag kalanlar-
da oldukg¢a nadirdir ve ¢ogu vakada ya safra tasi
ile iliskilidir ya da (nadiren) takrolimus ile iligkili
pankreatik hasara baglidir. HHT sonrast BT veya
MRG ile tespit edilen pankreas atrofisine bagl
pankreatik yetmezlik tanimlanmigtir.

Asiri Demir Yuklemesi

Sekonder demir yiiklemesi, inefektif eritropoez-
de tekrarlayan transfiizyonlar ve artmig intestinal
demir emilimiyle olusur. Yiiksek demir birikimi
ozellikle kalbi etkiler, gogunlukla kardiyak komp-
likasyonlar morbiditeye yol agar. Demire 6zgi
MRG teknikleri karaciger disinda kalp, hipofiz,
pankreas ve tiroiddeki demir birikimini de 6l¢ce-
bilir. HHT sonrast demir birikiminin uzun vadeli
etkileri, talasemi icin nakledilen hastalar disinda
tam incelenmemistir, ancak yiiksek demir yiiki
kardiyak 6liim oranlarini artirabilir ve bu durum
HHT'den sag kalanlar i¢in morbidite ve relapssiz
mortalite riski olusturabilir (125,126).
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