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ORGANOS: TRASPLANTE CARDIACO, HEPATICO Y
RENAL EN VARON TRASPLANTADO DE CORAZON.

Juvin-Bouvier CE, Schoell T, Nardone N, Rama A, Varnous S, Fadel G,
Akamkam A, Meyer H, Randrianalisoa E, De Almeida S, Jego PM, Guédes H,
Bouglé A, Combes A, Leprince P.

Introduccion

Los trasplantes combinados son poco
frecuentes, mas aun cuando se trata
de trasplantar corazon, higado vy
rindbn a un paciente que ya ha
beneficiado con anterioridad de un
trasplante cardiaco.

Objetivos

Aportar la experiencia de un caso de
trasplante multiple en un paciente
previamente trasplantado.

Imagen 1. Corte coronal de
tomografia postoperatoria. (A)
Corazon retrasplantado. (B) Higado
trasplantado.(C) Rinon trasplantado.
(D) Canula venosa de ECMO VA. (E)
Canula arterial de ECMO VA.
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Material y métodos

Varon de 27 afnos con Tetralogia de

Fallot operada en la infancia
inicialmente con fistula de Blalock-
Taussig (al mes de vida) vy

posteriormente con correccion
completa (al ano de vida).

Fue trasplantado de corazon con 13
anos, presentando 12 anos mas tarde
una arteriopatia coronaria tratada con

un stent.

Se incluye en lista de trasplante
multiple por insuficiencia cardiaca
congestiva derecha terminal

complicada de una cirrosis hepatica de
origen cardiaco con ascitis y una
insuficiencia renal cronica dializada. Se
decide realizar trasplante combinado
de los tres organos.

Resultados

Tras dos reintervenciones por
mediastinitis y fistula pulmonar el
paciente es dado de alta a un centro
de rehabilitacion cardiovascular.

Conclusiones

Un ano y medio después del triple
trasplante el paciente no presenta

signos de rechazo ni vasculopatia
cardiaca con buena funcion
biventricular; a nivel hepatico,

infeccion por VHE controlada y buena
evolucion a nivel renal.
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