NUEVA MORBILIDAD EN EL
SEGUIMIENTO A LARGO PLAZO

TRANSPLANTE HEPATICO
PEDIATRICO

Dra. Teresita Gonzalez
Hospital “Sor Maria Ludovica”




La tasa de sobrevida actual del tx hepatico es del
85 al 95% al ano y las probabilidades de muerte
a los 10 anos es menor al 10%.

Avances en




FACTORES QUE AFECTAN LA
SOBREVIDA




POST TRANSPLANTE INMEDIATO

FALLA PRIMARIA DEL INJERTO:

+ OLIGURIA
+ ACIDOSIS

+ NO EXTUBACION

+ AUMENTO MARCADO DE LAS ENZIMAS




POST TRANSPLANTE INMEDIATO

Complicaciones biliares:
« Fistulas:

« Estenosis:

Constatar estado de la arteria hepatica




POST TRANSPLANTE INMEDIATO

Arteria hepatica:

=




POST TRANSPLANTE INMEDIATO

Vena porta:

Vena suprahepatica:




POST TRANSPLANTE INMEDIATO

* Rechazo agudo

* Infecciones

* Efectos colaterales de la IS




POST TRANSPLANTE INMEDIATO

Rechazo agudo

endotelialitis
Infiltrado linf en el EP
dano ductal
dano del parénquima




POST TRANSPLANTE INMEDIATO

Infecciones




POST TRANSPLANTE INMEDIATO

Efectos colaterales de la IS

Nefrotoxicidad Nefrotoxicidad
Intol. glucosa Hipertension
Neurotoxicidad Dislipidemia
Hipertension Neurotoxicidad
Diarrea Hirsutismo
Alopecia Hipertrofia gingival
Alt electrol Alt electrol (K, Mg)




POST TRANSPLANTE TARDIO

Disfuncion tardia del injerto




POST TRANSPLANTE TARDIO




