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A szakmai irdnyelvben foglaltakért felebsok kore

Szakmai Kollégiumi tagozat(ok):

Transzplantacios Tagozat

Nephroldgia és Dializis Tagozat

Orvosi Laboratérium Tagozat

Fejlesz6 munkacsoport tagjai: Magyar Transzplantacios Tarsasag vézége
A szakmai irdnyelvben foglaltakkal dokumentaltan egetért:
Magyar Transzplantacios Tarsasag

Magyar Nephroldgiai Tarsasag

A szakmai irAnyelv kapcsolata mas hivatalos szakmaianyelvekkel

1. Az Egészsegugyi Minisztérium szakmai iranyelve @adaver donorvese allokacios
rendszeréil

Készitette: A Magyar Transzplantacios Tarsasag, Wadlephrolégiai Tarsasag
Megjelent: Egészségugyi Kozlony 2008.10

Kapcsolddas: a jelen szakmai iranyelv ezen az gbmyn alapul, az Eurotransplant-
csatlakozas kovetkeztében frissitése szakmai lkafoyengjaban tortént.

2. Az Egészségugyi Minisztérium szakmai iranyelve dese-transzplantaciora valo
alkalmassag megallapitasanakzakmai szabalyairol

Készitette: a Magyar Nephrologiai Tarsasag Magyeanbzplantacios Tarsasag
Megjelent: Egészségiigyi Kozlony 2008. évi 10. szam
Kapcsolddas: a vardlistara keriledidhetegek alkalmassaganak megallapitasa

3. Az Egészségugyi Minisztérium szakmai iranyelvei



M4j- illetve méj-vese allokacio szabalyai

Készitette: A Magyar Transzplantacios TarsasagéSeBzakmai Kollégium Szerv-
transzplantaciés szakcsoportja

Megjelent: Egészségugyi Kozlony 2008. évi 3. s2808. februar 21.
Kapcsolddas: a kombinalt maj-vese, sziv-vese, atiokszabalyozasa.

M4j atlltetés indikaciojanak szakmai szabalyairdl.

Készitette: A Magyar Transzplantacios Tarsasag

Megjelent: Egészségugyi Kozlony 2008. évi 3. s2808. februar 21.
Kapcsolddas:a kombinalt maj-vese, sziv-vese, atidkezabalyozasa.
Szivtranszplantaciora val6 alkalmassag megallapitasak szakmai szabalyairol
Készitette: A Magyar Transzplantacios Tarsasag

Megjelent: Egészségigyi Kozlony 2008. évi 3. s2808. februéar 21.
Kapcsolddas: a kombinalt maj-vese, sziv-vese, &tiokszabalyozasa.

A tidétranszplantacio indikacioi, ellenjavallatai, a betgkivalasztas szempontjai, a
transzplantéciora valé alkalmassag, a vardlistara &rilés feltételei, a varolistardl valo
levétel

Készitette: A Nemzeti Téidranszplantacios Vardlista Bizottsag

Megjelent: Egészségugyi Kozlony 2005. év 12. szam

Kapcsolddéas: a kombinalt tdevese allokacié szabalyozasa.

4. Eurotransplant Manual (Eurotransplant Foundation)

Elérhets: a www.eurotransplant.orgonlapon.

Kapcsolodo fejezetek:

Chapter 4: ET Kidney Allocation System (ETKAS)

Eurotransplant Manual© —version 1.8; February 2812

Chapter 7: ET Pancreas Allocation System (EPAS)

Eurotransplant Manual© — version April 22, 2011

Chapter 10: Histocompatibility Testing



Eurotransplant Manual© —version November 2009
A szakmai irAnyelv targykoréhez kapcsolodo finansrdzasi eljarasrendek:nincs

Kulcsszavak:veseatultetés, hasnyalmirigy-atiltetés, cadaver algkacio, Eurotransplant,
varolista

l. ELOSZO

A szakmai irAnyehaz Eurotransplant csatlakozassal jar6 koveidolyamatot irja le. Az
iranyelvbenz megfogalmazott, az Eurotransplant k@gyv adaptaciojaval keszult hazai
szabalyozas az elérlddegmagasabb szihntudomanyos eredmények, a klinikai tapasztalatok,
a beteg szempontok, valamint a magyar egészsegli@jirendszer sajatsagainak egyittes
figyelembevételével kerilt kialakitasra. A szakinanyelvberfoglalt allokacios szabalyok
kovetése a folyamatban résztékvwészére koteléz

Il. DEFINICIOK, ROVIDITESEK
[1.1. Definiciok

Alloké&cid: valamely ebforrds szabad kapacitdsanak hasznélatba vételogilfelosztas,
szeétosztas. A transzplantacios gyakorlatban a eadnor szerveinek igazsagos elosztasa,
hozzérendelése a recipienshez az érvényes kividaszabalyok szerint.

Eurotransplant: Az Eurotransplant nonprofit nemzetkdzi csereszestjemely
szervatiltetésre alkalmas donorszervek szétosxdsatinalja hét europai allamban —
Németorszagban, Ausztridban, Belgiumban, Hollaradiabuxemburgban, Szlovéniaban és
Horvatorszagban. 2011-ben tdbb mint 16 ezer szdtetdsre szoruld beteg szerepelt a
varélistain. Magyarorszag 2013-tél valhat teljegljdagjava.

[1.2. Roviditések

PRA | panel reaktiv antitest; szazalékos aranyban mutatjgen aranyban hordoz HLA-ellenes
%: antitestet a vizsgalt személy. A kimutatas sorarers HLA antigéneket hordozo panel
szemelyek limfocitaval reagaltatjak a beteg savojat

I: immunizalt beteg, akinek a PRA % szintje 6% 8%&06z06tt van.

HI: | hiperimmunizalt beteg, akinek a HLA-ellenes parmaktiv antitest-szintje 85% vagy annal
magasabb.

MM: | mismatch vagy eltérés: a donornak a recipidresters HLA antigénjeinek szama.

HU: | sirgsségi kategoria: a bizottsagi dontés alapjan péstrélved beteget jelzi, akinél a dializis
kezelés elvégzésének technikai Iékégei kimeriltek, illetve sulyos progressziv urémia
polineuropétia all fent. Statusa havonta fellllainélo a regiondlis bizottsag altal.

T: transzplantalhat6 beteg.

NT: | nem transzplantalhat6 beteg: azok a recipleradgk atmenetileg nem transzplantalhatoak.

AM: | elfogadhato eltérés (acceptable mismatch); a mpatinizalt betegek esetében azoknak a H
antigéneknek a meghatarozasat jelenti, amelyek alleeteg nem termel ellenanyagot (a saj

HLA antigéneken kivil). Ebben a betegcsoportbaarsik transzplantaciéo hosszu tavu

LA
at



| tuléléssel csak az ,elfogadhato eltérés”, (AM) pamg keretében varhato.

lIl. BEVEZETES

lll.1. A szakmai iranyelv célja

Az eléz6, elavult szakmai iranyelv allokacios feltételeinekaltasa a betegek érdekeit jobban
képviseb elosztasi szempontrendszerrel. A cél a kilszoddnadjes jogu csatlakozassal
koteleden éervényre keralEurotransplanton belll elfogadott allokacios shaiia

bevezetése. Eletbe léptetésével az allokaciosrfayamar ennek megfetan torténik
Magyarorszagon is. A régota varo hiperimmunizalegek, az immunologiai szempontbdl
kiemelten abnyos teljes egyezészervek, az ischémiassidsokkentésével a région belll
allokalt szervek transzplantécioja javitja a bekeggelyeit a hosszu tdvon eredményes
szervatultetésre.

l1l.2. A szakmai iranyelv kapcsolata hazai és nekiize szakmai iranyelvekkel, egyéb
szabalyozasokkal

l11.2.1. A szakmai iranyelv ,Az Egészségugyi Minis&rium szakmai iranyelve a cadaver
donorvese allokacios rendszerét. Kiadas éve: 2008” szakmai ajanlas frissitése,lgn
szakmai iranyelvvel ez az iranyelv érvényét veszti.

KeészitetteA Magyar Transzplantacios Tarsasag, Magyar Nephrolgiai Tarsasag
Megjelent: Egészségugyi Kozlony 2008. LVIII/3

A frissités soran az alabbi ajanlasok valtoztak meg

A HLA eltérés alapjan jaro pontszdm kiszamitasa:

Minden eltérés 66,6 pont levonassal jar

A HLA DR I6kuszon tortéd eltérést a HLA split (altipus) alapjan kell szaniol

Amennyiben nem all 150 napnal frissebb antiteitéesi eredmény rendelkezésre, a beteg
nem kerulhet kivalasztasra.

A véarakozasi id hozzdadott pontszama évenkeént 33,3 pont (0.09ta@onként),
kezdpontja a dializis kezdete.

A gyermekbeteg besorolas definicioja megvaltozogyermekbetegeknek jaré kedvezmény
plusz 100 pont, valamint a HLA eltérés altal defihpontszam megkéizése.

Regionalis diny a hideg ischemiasddcsokkentésére: a donorral egy régidban listah lev
minden beteg pontszama 200 ponttal emelkedik.

Surgissegi listara kerdlbeteg: a ,HU” besorolasu beteg 500 plusz pontpt ka

Bevezetésre kerll az elfogadhat6 eltérés (AM) asedéznalando kivalasztas.



A kivélasztas az ,AM” kategéria, gyerekdonor ésoankinalt vese-hasnyalmirigy allok&cio
esetén vercsoport-kompatibilitas, minden egyélbesetércsoport egyezés alapjan torténik.

A Senior protokoll bevezetése: keretében a 65 léttifagyhalott donorbdl kivett vesék a
HLA tipizélas eredményének figyelembevétele nékdililnek elosztasra. Ennek célja a
hideg ischémias idlerdviditése.

Az allokéacios kritériumok egyszigsitése az Eurotransplant szabalyainak megfelel
szempontok érvényesitésével.

[11.2.2. A szakmai iranyelv az Eurotransplant Alapitvany kézikonyvének hazai
adaptacidjaval készult

Megjelentetve: avww.eurotransplant.orgonlapon.
Kapcsolodo fejezetek:

Chapter 4: ET Kidney Allocation System (ETKAS) Euwamsplant Manual© —version 1.8;
February 28, 2011

Chapter 7: ET Pancreas Allocation System (EPAS)Eamsplant Manual© — version April
22,2011

Chapter 10: Histocompatibility Testing Eurotranspl&anual© —version November 2009

111.2.3. E témahoz kapcsolddban a szakmai iranyelaz alabbi érvényes hazai szakmai
iranyelvekben foglalt 1éw6 ajanlasokkal kapcsolodik:

Az Egészseégugyi Minisztérium szakmai iranyelve a \¢e-transzplantaciora valé
alkalmassag megallapitasanakzakmai szabalyairdl

Készitettea Magyar Nephroldgiai Tarsasag Magyar Transzptaigal arsasag
Megjelent: Egészsegugyi Kozlony 2008. évi 3. szamaban, 2@b8uar 21.
Kapcsolddasa varolistara kerllerddbetegek alkalmassaganak megallapitasa

Az Egészsegugyi Minisztérium szakmai iranyelveEgészsegugyi K6zlony 2008. évi 3.
szamaban, 2008. februér 21.

M4j- illetve maj-vese allokacié szabalyai

Készitette: Magyar Transzplantaciés Tarsasag, SeBeakmai Kollégium Szerv-
transzplantaciés szakcsoportja

M4j atlltetés indikaciojanak szakmai szabalyairol
Készitette: a Magyar Transzplantacios Tarsasag

Szivtranszplantaciora val6 alkalmassag megallapitasak szakmai szabalyairol



Készitette: A Magyar Transzplantacios Tarsasag
Kapcsolddasi pont: a kombinalt maj-vese, sziv-valtekacio szabalyozasa.

Egészséguligyi Minisztérium mddszertani levele: a tidtkranszplantacié indikacioi,
ellenjavallatai, a betegkivalasztaszempontjai, a transzplantaciéra valo alkalmassag,
varolistara kerulés feltételei, a varolistardl vedoétel

Keészitette: A Nemzeti Téidranszplantacios Vardlista Bizottsag
Megjelent:Egészséguigyi Kozlony 2005. év 12. szamaban
Kapcsolddasi ponta kombinalt tid-vese allokacio szabalyozasa

l11.2.4. A szakmai iranyelv a Nemzeti Vese Progranfwww.vesebetegseg.hu)
népegeszségugyi program megvaldsitasaban tolt bergpet a kovetkesk szerint:

Segiti a vesetranszplantacié hatékonysaganak reitelé
[11.3. A szakmai iranyelv alkalmazasi tertlete

Az agyhalott donorbdl szarmazo vese, valamint koidlbivese és sziv, tidragy maj
atlltetésére torténadott recipiens kivalasztasa (allokacio), valamihiasnyalmirigy vesével
egyltt vagy veseatiltetést koden tortéd atiltetésére torténadott recipiens kivalasztasa.

l1l.4. A szakmai iranyelv fejlesztésének modszere

A szakmai irdnyelkidolgozésa az Eurotransplant Kézikonyvébéireteendk hazai
alkalmazhat6séagara vonatkoz6 szempontok meghaséinzs ennek megfelein az
ajanlasok megfogalmazéasat a fejlésgbport tagjai munkacsoport Ulések keretében, vatam
elektronikus levelezés atjan, konszenzus kiala&itdlsvégezték el. A szakmai irAnyelv
kidolgozasa tervezetten azdlsjarati ids figyelembevételével kesdott.

IV. SZAKMAI HATTER
IV.1. A szakmai irAnyelv témakdrének hazai helyzetemavalasztas indoklasa

A szakmai irdnyelbevezetése &t érvényben lety szakmai iranyelv szintén igyekezett
megfelelni a vilagszerte kulcsfontossagu elvarasaazakmai, immunologiai szempontok
minél hatékonyabb érvényestilése mellett a varakeregek esélyegyeigegenek lehéség
szerinti biztositasa. A donorszam mindenitt a vitdglacsonyabb, mint a raszorul6 betegek
szama, tehat az immunoldgiai szempontok figyelerétede az atlltetett vese hosszabb
tulélését, vagyis a rendelkezésre all6 donoréllgnieatékonyabb felhasznélasat teheti
lehetivé. A mindenkor érvényes allokacios feltételrendsaenindenkori nemzetkozi
irAnyelvek és evidenciék figyelembevételével atatkita munkacsoport. A legélscsak
immunoldgiai szempontok szerinti kivalasztast védtdel a dializisen elt6ltott varakozasi
id6t, a hatrdnnyal indulok kompenzalasat figyelembe\alokécios rendszer.
Ertelemszdien a hazai donorszam nem tette léhétazoknak a betegeknek a segitését,
akiknél az atultetés csak specidlis feltételek @tegbr lehet hosszutavon is eredményes.



Minden krénikus veseelégtelenségben szetibedeg esetében, ha szamitott GFR értéke eléri
az irdnyelvben megadott értéket, meg kell fontalmesetranszplantacio lebiségét, mert az

a dializishez képest jobb életrig@get és hosszabb élettartamot biztosit. Az
Eurotransplanthoz tortérieljes koti csatlakozas a donorok korét iviteni fogja a teljes
Eurotransplant donorok korére, amely a ésiggi kivalasztast, az immunolégiai szempontok
jobb érvényeslilését teszi letwt; jelenleg kiemelt betegcsoportok szervallokaciagr az
Eurotransplanton belil is torténik (gyermekbetegekgisseéqgi ellatast igénglbetegek,

valamint az elfogadhat6 eltérésen (AM) alapulé prothan résztvévbetegek).

IV.2. A szakmai iranyelv témakoérének leirasa

A cadaver donorvese valamint a vese és hasnyainkambinalt belltetésére a minél tobb
szempontbdl leginkabb megfalalecipiens kijel6lése a transzplantacio eredmémygEssek
€s az esélyegyeaidég biztositasanak egyik fontos feltétele. Az @ltés rendszer lehiaté
teszi, hogy komplex feltételrendszernek megfeledtet kivalasztas soran az immunolégiai
szempontok mellett az esélyegy&sdget segitve a dializisen eltdltod,idalamint a
hatranyos helyzetet okoz6 hatasok (ritkadbb oroglaiajdonsagok, HLA ellenes antitestek
megjelenése) is szamitasba keruljenek.

A szervatiltetésben részesiibcipiens kivalasztasanak alapja veseatultetdéreae
veércsoport kompatibilitas/egyezés; ezt kdeet torténik a szovettipusban (HLA) toréén
legkisebb eltérés alapjan a besorolas; a sorrendéositja a dializisen eltoltottdda
surghssegi besorolas és a beteg életkora.

Kombinalt vese-hasnyalmirigy atlltetés esetén gimts-kivalasztas alapja a vércsoport-
kompatibilitds és a kombindlt listan eltoltétéid

V. AZ ELLATASI FOLYAMAT LEIRASA
V.1. Az ellatasi folyamat révid 6sszefoglaldja

Magyarorszagon minden agyhalott donorbol szarmasé @z orszagos allokacios rendszer
alapjan kerul elosztasra.

A cadaver donorvese allokacioja az Orszagos VéoeBaolgalat mikodtetésében lév
szoftver altal az aktudlis irAnyelveknek megi@lslodon — allok&cids pontrendszer szerint -
levalogatott szelekciods lista sorrendjén alapul.

V.1.1. Allokaciés sorrend

Gyermek szervdonor esetérlp év):

1.| AM beteg (gyerek és feiit)

2.| 000 HLA-A,B,DR eltérés (gyermek és fétt), A teljesen HLA homozigéta donor esetén a 000
HLA-A, B, DR eltérées betegek besorolasa a teljesen homozigétatoleseaijheterozigotaig
torténik. Minden csoporton belll a betegek a pantsak szerint kertilnek besorolasra.

3.| A gyermekbetegek a pontszamuk alapjan besorolva

4. Minden egyéb kategoriaju (HI, I, T, HU) beteg p@dis szerint besorolva.
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Felngdtt szervdonor esetén 18donor <65 év:

1.| AM beteg

2./ 000 HLA-A,B,DR eltérés recipiens, A teljesen HLA homozigéta donor ese@®0 HLA-A, B,

DR eltérédé betegek besorolasa a teljesen homozigoétatolesealjheterozigotaig torténik. Minde
csoporton belil a betegek a pontszamaik szeritidrkek besorolasra.

.| Minden egyéb kategérigju (Hl, I, T, HU) recipiensngszam szerint besorolva.
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Megfeleb — 65 éven fellli - recipiens esetén a kivételdgdian pontszam szerint besorolva.

Megfeleb — 65 éven fellli recipiens esetében mas régiébatspam szerint besorolva.




3.| Megfeleb 65 éven fellli recipiens hianyaban a HLA tipiz&k&$veten a feldtt szervdonor
kivalasztasi algoritmusa szerint.

A 65 EV FELETTI FELN OTT VESEDONOROK ALLOKACIOJA
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V.1.2. A szakmai iranyelvalkalmazasanak feltételei a hazai gyakorlatban
— A targyi és szakmai feltételek a szakmai minimeitgételeknek kell, hogy megfeleljenek.
— Betegek tajékozottsaga, szocialis és kulturdisilinényei, egyéni elvarasai

— A beteg szamara mind irasban, mind széban tehgsinformaciot kell biztositani a
transzplantacié éhyeivel és lehetséges hatranyaival kapcsolatbgoténcialis
recipienseket meg kell ismertetni a donacio lelygisdéormaival, beleértve a rokoni, illetve a
jogszabalynak megfel&hem-rokoni donor lehéségét is.

V.2. A szakmai irAnyelv ajanlasainak részletezése
V.2.1. Az allok&cidés pontrendszer

A potencialis recipiens(ek) kivalasztasa az orgosgisségi indikacion, a PRA% szinten, a
donornak a recipiensteltérs HLA-A, -B, -DR antigénjeinek szaman, az ABO véngsad
kompatibilitasi szabalyokon, a varakozagindvalamint a recipiens, illetve donor életkoran
alapul.

A kivalasztott potencialis recipiensek besorolasatendszer alapjan torténik. A pontszam
kiszamitasa minden recipiens esetében megtortéeiéertve a 000 elteng$MM)
recipienseket is. A legmagasabb pontszdmmal adlistaallé beteg kapja az élajanlatot.
Az Osszes tovabbi felajanlas a cstkkpontszam alapjan torténik.

A vese és egyéb szerv kombinalt atlltetésére véegminden csak vese-transzplantaciora
varé beteget megét, beleértve a 000 HLA-A, B, DR eltéteket is.

A teljesen HLA homozigota donor esetén a 000 HLABADR eltérés betegek besorolasa a
teljesen homozigotatdl a teljesen heterozigétaignik. Minden csoporton belll, a betegek a
pontszamaik s keriilnek besorolasra.

Ha egy HLA lokuszon csak 1 antigén (vagy egy braatigéen 2 splitje) mutathato ki, a donor
vagy recipiens arra a l6kuszra vonatkoz6éan homedigd tekintendl Ezért, ha a donornak
egy lokuszon csak 1 HLA-antigénje van, ott maximueitérés lehetséges.

Amennyiben a HLA-A, illetve B |6kuszon ugyanazomwad antigén 2 splitie mutathato ki,
akkor 2 split szamolaskor egy antigénnek tekinbendgyis ebben az esetben is maximum 1
eltérés lehetséges.

V.2.2. A pontozast meghatarozo tényék

A HLA eltérések (MM) szamolasa

A HLA egyeztetés csak a HLA-A, -B és DR |0kuszokomatkozik. Az HLA-C, -DQ és DP
antigéneket az allok&ciés program nem veszi figgbke

A HLA-A és -B antigének esetében az egyeztetéardés a recipiens kozott & fbroad)
antigének szintjén toérténik. A donor és a recipidh#\-A és -B tipizalasi eredménye az 1.
tablanak megfeléken konvertalddik a szelekcio soran. A HLA-DR antigk esetében az



egyeztetés a split antigének szintjén térténikékéva DR17/DR18 split antigéneket (mivel
ezeket nehéz elkiloniteni). Ha a donor HLA-DR 1@wa8, az egyeztetés a broad DR3
antigén alapjan torténik.

Az allokaciés program csak a recipiens sajat anj@#él eltér antigéneket szamolja az
alabbi formula alapjan:

N =400 x [1-Z(HLA-A, -B broad, HLA-DR split eltérések / 6)]

HLA-A, -B, -DR eltérések szama | Pontszam
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A szelekci6 feltétele, hogy legalabb 1-1 antigémhatarozasra kertljon a HLA-A, B és DR
I6kuszon.

Az atiltetésre szorulé gyermekbetegeknek a HLA &gyés lépésekor kefdott pontszama
a tablazat alapjan meghatérozott érték kétszeeszermely kedvezmény az &tiltetésig jar
a beteg 18 éves kora felett is. (Id. még: 1V.2.4.)

Korrekcios faktor

A korrekcios faktor szamitasa annak meghatarozagéwénik, milyen eséllyel keriilne az
adott beteg kivalasztasra 0 vagy 1 HLA -A,-B-DReadssel 1000 donorra szamolva,
figyelembe véve a vércsoport kompatibilitasi szphiéht €és a beteg PRA%-at. Ez a faktor
javitja az eleve hatrannyal indul6 betegek esélkeiinpenzéalva a homozigota allapotot, a
ritka antigének jelenlétét, és bizonyos mértékkeaiéds immunizaltsag hatranyait a
magyarorszagi veércsoport- és HLA gyakorisagi adatakamint az immunizalodas
meértékenek (PRA%) figyelembe vételével. A korrekdigktor hozzaadott pontként jelenik
meg. Ertéke minimum: 0 pont, maximum: 100 pont. (1)

A HLA antigének gyakorisaganak kiszamitasa a Sel&805-2010 k6zotti donor adatbazisa
alapjan torténik. (2. tablazat).

A vércsoport gyakorisaganak kiszamitasa a Sel€95-2010 kozo6tti donor adatbézisa
alapjan torténik. (3. tablazat)

A szamitas alapjaul a legutébbi PRA%iEs eredménye szolgéal, melyet hAromhavonta
koteled frissiteni. Amennyiben 150 naposnal Gjabb erednméamy ismert, a beteg nem
kertlhet kivalasztasra.

Véarakozasi idé



Szamitasa a beteg élgardlistara keriilésekor a kronikus dializis kezddézd datuméatol
torténik. A listara visszaker@litranszplantalt betegeknél a képdnt a transzplantaciot
kovet el dializis datuma.

Amennyiben a transzplantalt vese harom hénapnabtowem rikodott, a varakozasi éd az
atlltetést megéko dializis kezdetél kell szamolni.

A varakozasi id hozzaadott pontszama évenként 33,3 pont (0.09tamonként).

A preemptiv allapotban vardlistara keriiletegeknél nincs hozz4adott varakozasi pont, mivel
dializisre még nem kertltek. (7)

Gyermekbetegeknek jaré kedvezmények

Az atiltetésre varo beteg ebbe a kategoériaba tlrtoz

— ha a dializist a 16. szlletésnapjitahegkezdték, vagy

—a 16. sziletésnapjaslkerillt a vardlistara, és a 17. sziletésnagith kebzdték dializalni. A
gyermekbetegeknek sz0l6 kedvezmény a beteg 18évéig, illetve el§ atiltetéseéig 18 év

felett is jér.

— ha a recipiens még bizonyitottan névésben vamelfatényt komplex,
gyermeknephroldgiai, radiologiai €s endocrinologieakveleménnyel kell igazolni.)

— Minden ebbe a kategéridba tartoz6 beteg 100 kmxhtezményt kap.

— A gyermekbetegek HLA egyeztetéskor kéglizpontszama megkétszebelik.
Regionalis ebny a hideg ischemias il csokkentésére
A donorral egy régiéban listan i&wninden beteg pontszama 200 ponttal emelkedik.
Surgosséggel listara kerié beteg
A ,HU” besorolasu beteg 500 plusz pontot kap.
Varakozasi id6 visszaallitasa

Az egy vagy tobb éketes transzplantacié utan 3 honapnal révideblingiigbdést koveten
vardlistara visszakerdibeteg jogosult a varakozasbidisszaallitasara.

A varolistara visszakeréilbetegnél a visszadllitas attol agpdnttdl automatikusan
szamitodik,

— amikor a centrum jelenti a varélistanak a vedegesztés datumat és okat;

— valamint a dializis centrum a meg® transzplantaciot kovétializis megkezdésének
datumat.



A visszaallitott varakozasi édmegegyezik a napok szamaval, amelyek felhalmokdata
— dializis kezdetét (el6zetes transzplantacio nélkil), vagy

— az utolso sikeres transzplantéciot kéwditlizis kezdetél, azaz amikor a graft funkcié 90
napnal tovabb tartott.

A vércsoport alapjan érvényes allok&cids szabalyok

Agyhalott donorbdl eltavolitott szervek allokaci@sak a vércsoport-kompatibilitds alapjan
torténhet.(B).

A magyarorszagidvércsoport-megoszlas alapjan, a kuloribéercsoportokba tartozé
betegek esélyegyeaidégének megtartdsa érdekében a kivalasztas mekitethes:

Sirgosségi és kombinalt atiltetés esetén;
Donor vércsoport | Valaszthato recipiens gyermek recipiens esetén, ha nincs identikus
vércsoportu beteg

A A A vagy AB

B B B vagy AB
AB AB AB

O @) A, AB, B vagy O

Elézetes keresztproba

A donorcentrumhoz tartozo HLA tipizalé centrum Késeelvégezni az étetes keresztprobat
egy hénapnal nem régebbi tarolt szérummintavale¥stetés, valamint vese és mas szerv
egyuttes atlltetése esetén a negatixetbs szerologiai keresztproba abszolut feltéBl. (

Elfogadhato eltérés program (AM)

Az Acceptable Mismatch (AM) program célja, hogyepegi vagy multbeli HLA
szenzitizacio miatt veszélyeztetett recipienseketvez juttasson. A program azonositja
azon HLA-A, -B, -DR eltéréseket, amelyek nem eredyeének pozitiv keresztprébat, vagyis
nem reagalnak ra antitest-termeléssel. Az AM progaétal kivalasztott recipiensekoelyt
élveznek az egyéb betegkivalasztassal szembenMA\prdgramon belil a kombinalt
atlltetésre varo betegel6pit eélveznek a csak vesére vard betegekkel szemben.

Senior Protokoll (SP)
A Senior protokoll keretében a 65 év feletti aggitationorbdl kivett vesék a HLA tipizalas
eredményének figyelembevétele nélkil keriilnek ¢éssa. Ennek célja a hideg ischémias id

leroviditése.

A protokoll a 65 év feletti, etsatiltetésre vard, nem immunizalédott (sem jelankam az
elézetes vizsgalatok alapjan) betegekre vonatkozik.

— A kivalasztas alapja a vércsoport-kompatibiligasarakozasi iél és a kivétel korzete.




— A kivélasztas ékzor a kivétel régiojaban torténik, ezt ket orszagosan.

— Amennyiben a Senior protokoll alapjan nincs mjderecipiens, a HLA tipus

elkésziltével a szokasos szelekcios folyamat ziagjlik

V.2.3. Allokaciés sorrend

Gyermek szervdonor esetén<16 év):

1.| AM beteg (gyerek és feiit)

2.| 000 HLA-A,B,DR eltérés (gyermek és fét), A teljesen HLA homozigéta donor esetén a 000

HLA-A, B, DR eltérées betegek besorolasa a teljesen homozigétatoleseaijheterozigotaig
torténik. Minden csoporton belll a betegek a pantsak szerint kertilnek besorolasra.

A gyermekbetegek a pontszamuk alapjan besorolva

Minden egyéb HI, I, T, HU beteg pontszam szerirsidelva.

Felnétt szervdonor esetén<€16 donor< 65 év):

1.| AM beteg

2./ 000 HLA-A,B,DR eltérés recipiens, A teljesen HLA homozigéta donor eset@®0 HLA-A, B,

DR eltéréé betegek besorolasa a teljesen homozigoétatolesesijheterozigotaig torténik. Mindep
csoporton belll a betegek a pontszamaik szeritirkek besorolasra.

3.

Minden egyéb HI, I, T, HU recipiens pontszam szdvgsorolva.

65 év feletti donor esetén (Senior protokoll):

1.| Megfeleb — 65 éven fellli — recipiens esetén a kivétel &ti#aen pontszam szerint besorolva.

2.| Megfeleb — 65 éven fellli recipiens esetében mas korzgtbetszam szerint besorolva.

3.| Megfeleb recipiens hianydban a HLA tipizalas eredményejatag feldtt szervdonor kivalasztasi

algoritmusa szerint.

V.2.4. A kivalasztas sorrendje

Kombinalt vese-hasnyalmirigy atiltetés esetén:

A kombinalt vese-hasnyalmirigy atiltetés esetéalkkacio alapja a vércsoport-
kompatibilitds, negativ keresztpréba dabindlt vardlistan eltoltott id.

A vardlistan eltoltétt id minden napjara 1 pontot kap a beteg. Kezdete dkait
varélistara helyezés égontja.

1. a legrégebben kombindalt listan ddveteg a kivétel illetékességi kdrzetében

2. a legrégebben kombinalt listan ddveteg orszagosan




Veseédtiltetett betegnek tortéd hasnyalmirigy atultetés esetén:

A hasnyalmirigy atlltetés esetén az allokacié alapyércsoport-kompatibilitas, negativ
keresztproba és az adott beavatkozassal kapcsofatastan eltoltott id.

Az adott beavatkozassal kapcsolatos vardlistatt@itidéo minden napjara 1 pontot kap a
beteg. Kezdete a hasnyalmirigy varolistara helyek@sontja.

1. a legrégebben vardlistan teleteg a kivétel illetékesseégi korzetében

2. a legrégebben varolistan telveteg orszagosan

A kombinalt atliltetés éhyt élvez a csak egy szerv atiltetéssel szemben.
VI. AZ AJANLASOK ALKALMAZASANAK FELTETELEI

VI.1. A szakmai iranyelv gyakorlati megvaldsitasahp egészséguigyi ellatast szabalyozo
altalanos jogszabalyokon tul az alabbi jogszabalgokerete sziikséges:

Hazai jogszabalyok

—1997. évi CLIV. torvény az egészseégikdyr

— http://lwww.complex.hu/jr/gen/hjegy_doc.cgi?do@@¥00154.TV

—45/2006. (XIl. 27) EUM rendelet a vardlista-sodeialakitasanak és az eltérés
lehetiségének egészségugyi szakmai feltétdleir

http://www.complex.hu/jr/gen/hjegy_doc.cgi?docid-680045.EUM

—46/2006. (XIl. 27.) EUM rendelet a varolista ailadk honlapon torténkdzzétételére
vonatkoz4 szabalyairdl http://www.complex.hu/jr/ggagy _doc.cgi?docid=A0600046.EUM

—287/2006 (XII. 23) Korm. rendelet a varolistapadan nyujthato ellatasok részletes
szabalyairol

— http://lwww.complex.hu/jr/gen/hjegy_doc.cgi?dockd600287.KOR

—337/2008. (XII. 30.) Korm. rendelet az egészsgpéliatdérendszer fejlesztésbiszolo
2006. évi CXXXII. térvény végrehajtasarol

— http://lwww.complex.hu/jr/gen/hjegy_doc.cgi?dock@800337.KOR

—49/2011. (lll. 30.) Korm. rendelet egyes fejekeizeléd elsiranyzatokbdl nyujtott egyedi
tamogatasokrol

— http://lwww.complex.hu/jr/gen/hjegy_doc.cgi?docdd-100049.KOR
—212/2011. (l1l. 30.) NEFMI rendelet az egészségtgakmai kollégium rikodésébl

Unioés iranyelvek



—2010/45/ EU Az Eurdpai Parlament és a Tanacyetaa az atlltetésre szant emberi
szervekre vonatkozo miségi és biztonsagi@lasokrol

http://ec.europa.eu/health/ph_threats/human_suiesfan organs/docs/organs_directive_hu

— Helyesbités az atlltetésre szant emberi szerveki@tkozo mifiségi és biztonsagi
eléirdsokrol szol6, 2010. julius 7-i 2010/45/EU eurngmaxlamenti €s tanacsi iranyelvhez

http://ec.europa.eu/health/blood_tissues_orgarisipgimidex_en.htm

— A szervadomanyozasra és a szervatultetésre \artatiselekvési terv (2009-2015)
http://www.nIm.nih.gov/medlineplus/kidneytransplaton. htmi;

VIl. IRODALOM

Felhasznalt kulfoldi irdnyelvek

(1) ET Kidney Allocation System(ETKAS), ET Pancredkcation System (EPAS),
Eurotransplant ENIS System user Manual; www.eunsjpiant.org

(2) Clinical Practice Guidelines Module 4: Assesstrier Renal Transplantation UK. Renal
Association 4th Edition, 2008. www.renal.org/guideb

(3) 2010/45/ EU Az Eurépai Parlament és a Tanaeg/@lve az atiltetésre szant emberi
szervekre vonatkozo migégi és biztonsagi@lasokrol
http://ec.europa.eu/health/ph_threats/human_sutesftan organs/docs/ organs_directive_hu

Felhasznalt tudomanyos kozlemeények

(1) B. Desschans, F. Van Gelder, D. Van Hees, Raty, D. Monbaliu, R. Aerts, W.
Coosemans, J. Pirenne: Evolution in Allocation Ritr Renal, Hepatic, Pancreatic and
Intestinal Grafts Acta chir belg, 2008, 108, 31-34

(2) Frei U, Noeldeke J, Machold-Fabrizii V, Arbogés Margreiter R, Fricke L, Voiculescu
A, Kliem V, Ebel H, Albert U, Lopau K, Schnuelle Rpnnast-Daniel B, Pietruck F,
Offermann R, Persijn G, Bernasconi C. Prospectgesraatching in elderly kidney transplant
recipients—a 5-year analysis of the Eurotransgbamior Program. Am J Transplant
2008;8(1):50-7

(3) Wolfe RA, Ashby VB, Milford EL, Ojo AO, EttengerRE, Agodoa LYC, Held PJ, Port

FK. Comparison of mortality in all patients on @ik, patients on dialysis awaiting
transplantation and recipients of a first cadaveedinsplant. New Eng J Med 1999; 341: 1725-
30.

(4) Herwig-Ulf Meier-Kriesche, Friedrich K Port, Akolu O Ojo, Steven M Rudich, Julie A
Hanson, Diane M Cibrik, Alan B Leichtman and Brigplan. Effect of waiting time on
renal transplant outcome; Kidney International (2088, 1311-1317; doi:10.1046/].1523-
1755



(5) Frey U, Noeldeke J, Machold-Fabrizii V, Arbogbis Margreiter R, Fircke L, Voiculescu
A, Kliem V, Ebel H, Albert U, Lopau K, Schnuelle Rpnnast-Daniel B, Pietruck F,
Offermann R, Persijn G, Bernasconi C. Prospectige-Matching in Elderly Kidney
Transplant Recipients- A 5 Year Analysis of thedansplant Senior Program. Am. J.
Transplant, 2008, 8:50-57.

Kapcsolddé internetes oldalak

www.transzplant.hu,

www.eurotransplant.org,

www.bts.org.uk,

WWW.UNoS.org,

www.uroweb.org/professional-resources/guidelines,

www.kidney.org

MELLEKLETEK

1. szamu melléklet - A split HLA-antigének konvgaAbroad HLA-antigénekké

A23 A9 B51 B5 B39 B16 DR15 DR2 Cw9 Cw3 DQS5 DQ1
A24 A9 B52 B5 B57 B17 DR16 DR2 Cw10 Cw3 DQ6 DQ1
A2403 A9 B44 B12 B58 B17 DR17 DR3 DQ7 DQ3
A25 A10 B45 B12 B49 B21 DR18 DR3 DQ8 DQ3
A26 A10 B64 B14 B50 B21 DR11 DR5 DQ9 DQ3
A34 A10 B65 B14 B54 B22 DR12 DR5

A66 A10 B62 B15 B55 B22 DR13 DR6

A29 A19 B63 B15 B56 B22 DR14 DR6

A30 A19 B75 B15 B60 B40

A31 A19 B76 B15 B61 B40

A32 A19 B77 B15 B71B70

A33 Al19 B38 B16 B72 B70

A74 A19

A68 A28

A69 A28




2. szamu melléklet — HLA antigén gyakorisag

HLA-A HLA-B HLA-B HLA-DR broad HLA-DR split

Al10.1581 B5 0.0697 B41 0.0089 DR1 0.1139 DR138011

A2 0.2992 B7 0.1340 B42 0.0004 DR2 0.1677

A3 0.1622 B8 0.1090 B46 0.0002 DR15 0.1443

A9 0.1197 B12 0.1302 B47 0.0029 DR16 0.0186

A10 0.0556 B13 0.0308 B48 0.0002 DR3 0.1142

Al1l 0.0525 B14 0.0234 B53 0.0033 DR4 0.1426 DR4 251

A19 0.1269 B15 0.0869 B59 0.0001 DR5 0.1423

A28 0.0444 B16 0.0429 B67 0.0001 DR11 0.1219

A36 0.0002 B17 0.0434 B70 0.0031 DR12 0.0203

A43 0.0001 B18 0.0531 B73 0.0003 DR6 0.1663

A203 0.0001 B21 0.0217 B703 0.0001 DR13 0.1353

A210 0.0001 B22 0.0254 B78 0.0001 DR14 0.0285

A80 0.0001 B27 0.0442 B81 0.0001 DR7 0.1225 DR2Zb1
B35 0.0972 B2708 0.000 DR8 0.0354 DR8 0.0354
B37 0.0154 B82 0.0001 DR9 0.0110 DR9 0.0110
B40 0.0723 B83 0.0001 DR10 0.0082 DR10 0.0082

3. szdmu melléklet — Magyar ABO vércsoport gyakgris

ABO-0 0.321
ABO-A 0.427
ABO-B 0.182
ABO-AB 0.074




