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DGFG realisiert im Universitatsklinikum Leipzig erste Herz-
und Gefallentnahme mit Mobilem Team

Wichtiger Schritt in der Spende kardiovaskularer Gewebe bei Herz-Kreislauf-Verstorbenen
gelungen.

Leipzig, Hannover 14.08.18 - Ende Juli konnte die Deutsche Gesellschaft fiir Gewebetransplantation
(DGFG) im Universitatsklinikum Leipzig die erste Spende kardiovaskularer Gewebe (KVG) bei einem
Herz-Kreislauf-Verstorbenen realisieren. Das Universitatsklinikum Leipzig ist Gesellschafter der
DGFG und leistet mit der engen Zusammenarbeit mit der gemeinniitzigen Organisation einen
wichtigen Beitrag, die Patientenversorgung mit Herzklappen und BlutgefafSen in Deutschland weiter
zu verbessern. Denn auch heute, elf Jahre nach Inkrafttreten des Gewebegesetzes, ist der Mangel an
kardiovaskularen Gewebetransplantaten sehr hoch: Der Bedarf an Herzklappen und Blutgefalsen
liege Schatzungen zu Folge pro Jahr bei jeweils 500 Transplantationen. Es konnen jedoch nicht
einmal die Halfte der wartenden Patienten versorgt werden.

Herzklappen und BlutgefafSe stammten bisher iberwiegend aus der Organspende. 233
Organspender waren im vergangenen Jahr Gewebespender. Dennoch ist der Anteil an
Organspendern, die Gewebespender sind, insgesamt sehr gering. ,Aufgrund der begrenzten Zahl an
Organspendern sind wir auf die Spende dieser Gewebe von Herz-Kreislauf-Verstorbenen
angewiesen”, betont Martin Borgel, Geschaftsfithrer der DGFG. Im vergangenen Jahr hat die DGFG
an mehreren Standorten im deutschlandweiten Netzwerk angefangen, ein solches KVG-
Spendeprogramm zu etablieren - mit Erfolg. Wahrend die Entnahme bislang von den Chirurgen der
Kliniken durchgefuhrt wurde, kam in Leipzig nun zum ersten Mal das neue Mobile Team der DGFG
zusammen, bestehend aus einem Arzt und einem Koordinator. ,Ein eigenes mobiles Entnahmeteam
erhoht die Chance, eine solche Spende zu realisieren, da wir nicht mehr ein ganzes Chirurgen-Team
der Kliniken benotigen.”

KVG-Spende bei Herz-Kreislauf-Verstorbenen: ein Wettlauf mit der Zeit

Das Zeitfenster einer KVG-Spende bei Herz-Kreislauf-Verstorbenen ist begrenzt. Innerhalb kurzester
Zeit mussen Entnahmeteam und -raum bereitstehen. , Wir versuchen eine solche Spende binnen 24
Stunden von der Meldung des potenziellen Spenders bis zur Entnahme des Herzens und der
BlutgefalSe zu realisieren”, erklart der arztliche Regionalleiter der DGFG Dr. med. Frank Polster, der
als Teil des Mobilen Entnahmeteams die KVG-Spende begleitet hatte. ,In dieser Zeit erfolgt die
komplette Spenderdiagnostik, die Aufklarung der Angehorigen und im Falle einer Zustimmung die
entsprechende logistische und personelle Organisation sowohl der Entnahme als auch des spateren
Versands der Spende in die Gewebebank.” Liegt eine Freigabe zur Spende kardiovaskularer Gewebe
vor, muss die Entnahme in enger Abstimmung mit dem Klinikpersonal organisiert und vorbereitet
werden. ,Ein grofSer Dank geht an dieser Stelle an den Leiter der UKL-GefalSchirurgie Dr. med.
Holger Staab, der uns bei der Spende aktiv unterstiitzt hat.”

Auf dem richtigen Weg, doch noch lange nicht am Ziel

Ist ein Patient auf eine neue Herzklappe oder ein Gefals angewiesen, dann steht meist sein Leben auf
dem Spiel. ,Umso wichtiger ist es, dass wir mit der DGFG weiter daran arbeiten, eine zeitnahe und
sichere Versorgung mit diesen lebensrettenden Transplantaten sicherzustellen®, sagt Prof. Dr. med.
Wolfgang E. Fleig, Medizinischer Vorstand des Universitatsklinikums Leipzig. Wenn die
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Herzklappen z. B. aufgrund eines angeborenen Herzfehlers nicht richtig funktionieren, wird jede
korperliche Anstrengung zu einer grofSen Herausforderung. Schon seit einigen Jahren werden
Patienten mit einer Herzklappeninsuffizienz Alternativen zu den sogenannten Homografts, den
menschlichen Spenderherzklappen, implantiert - mit deutlichen Nachteilen gerade fur jungere
Patienten: Tierische Herzklappen haben eine sehr begrenzte Haltbarkeit, mechanische Herzklappen
sind mit einer lebenslangen blutverdinnenden Medikation verbunden. Auch ihre Haltbarkeit ist
begrenzt. Jede Nachoperation am offenen Herzen birgt fur den Patienten ein hohes Risiko und
verringert dazu auch noch seine Lebenserwartung. Sind GefalSprothesen erst einmal infiziert, kann
nur ein GefalS eines Gewebespenders das Leben des Patienten, das hierbei auf dem Spiel steht,
retten. In diesen Fallen zahlt jede Minute.

DGFG baut Netzwerk fiir Gewebespende in Region Ost weiter aus

Voraussetzung fur eine Herzklappen- oder GefalStransplantation ist die Gewebespende. Diese
wiederum kann nur realisiert werden, wenn die Kliniken potentielle Spender an die DGFG melden.
Die zwei grofSten Kliniken aus dieser Region sind bereits seit der Geburtsstunde der DGFG 2007
Gesellschafter: das Universitatsklinikum Leipzig sowie das Universitatsklinikum Carl Gustav Carus
Dresden. Seit iber zehn Jahren engagieren sich die beiden Uniklinika und zahlreiche weitere
Krankenhauser aus Sachsen, Sachsen-Anhalt und Thiiringen sehr erfolgreich fir die Gewebespende.
Im Ergebnis ist die Versorgung der Patienten uber die Jahre dank dieses Engagements deutlich
verbessert worden. Allein in diesem Jahr konnte die DGFG bislang in dieser Region schon 360
Gewebespenden realisieren. Prinzipiell kann jeder Verstorbene Gewebe spenden, so lange keine
medizinischen Ausschlussgrinde wie Infektionskrankheiten vorliegen. Neben Herzklappen und
BlutgefalSen konnen Verstorbene auch Augenhornhaute, Knochen, Sehnen, Bander und Haut nach
dem Tod fir andere Menschen spenden.

Die DGFG

Die DGFG ist eine unabhangige, gemeinnutzige Gesellschaft, die seit 1997 die Gewebespende und -
transplantation in Deutschland fordert. Auf der Basis des Gewebegesetzes von 2007 sind alle
Tatigkeiten und Ablaufprozesse der Gewebespende gesetzlich geregelt. Fir alle
Gewebezubereitungen gilt das Handelsverbot. Im Netzwerk der DGFG kooperieren zahlreiche
Universitatskliniken, kommunale und konfessionelle Krankenhauser, aber auch grolSe
Klinikverbunde. Sie alle unterstiitzen die Gewebespende durch die Meldung moglicher
Gewebespender und nehmen so ihre gesellschaftliche Verantwortung fur die Versorgung der
betroffenen Patienten wahr. Gesellschafter sind das Universitatsklinikum Carl Gustav Carus
Dresden, das Universitatsklinikum Leipzig, die Medizinische Hochschule Hannover, die
Universitatsmedizin Rostock sowie das Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Neubrandenburg. Mit der
DGFG geben die Gesellschafter aus dem offentlichen und kirchlichem Raum eine Antwort auf die
gesellschaftliche Aufgabe der altruistischen Gewebespende und erteilen dabei jeglichen Interessen
und Beteiligungen von Privatpersonen eine deutliche Absage.

Alle Rechte: © MedWiss.Online / HealthCom | MWI | www.medwiss.de



