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ŠIRDIES TR ANSPL ANTACIJA PR AĖJUS 36 METAMS 
NUO FONTANO KR AUJOTAKOS SUFORMAVIMO

Autorė. Adriana SLIVKAITĖ, III kursas.

Vadovai. Doc. dr. Vilius JANUŠAUSKAS, gyd. Dominykas BUDRYS, VU MF Klinikinės 
medicinos institutas, Širdies ir kraujagyslių ligų klinika. 

Tikslas. Pristatyti išskirtinį klinikinį atvejį, kai širdies transplantacija atlikta praėjus 
36 metams po Fontano kraujotakos suformavimo.

Atvejo aprašymas. 46 metų pacientei nuo gimimo diagnozuota triburio vož-
tuvo atrezija ir dešiniojo skilvelio hipoplazija. 10 metų amžiuje suformuota klasikinė 
(atriopulmoninė) Fontano kraujotaka, 23 metų amžiuje dėl prieširdžių aritmijų atlikta 
konversija į ekstrakardinį Fontano variantą su fenestracija. Būdama 32 metų amžiaus 
ligonė pastojo. Nėštumas sklandus, užbaigtas Cezario pjūvio operacija, gimė sveikas 
36+4  savaičių gestacinio amžiaus naujagimis. Nuo ketvirto gyvenimo dešimtmečio 
progresavo Fontano kraujotakos nepakankamumas: stiprėjo širdies nepakankamumas, 
kaupėsi refrakterinis ascitas, ryškėjo veninė stazė, dažnėjo aritmijos. Implantuotas 
epikardinis elektrokardiostimuliatorius, vėliau prireikė nuolatinės inotropiją palai-
kančios terapijos. 46 metų amžiuje, atsiradus tinkamam donorui, atlikta ortotopinė 
širdies transplantacija. Ankstyvasis pooperacinis laikotarpis komplikuotas hemotorak-
su, ūminiu inkstų funkcijos nepakankamumu (taikyta hemodializė), heparino sukelta 
trombocitopenija ir ascitu. Nepaisant to, būklė stabilizavosi, ir 45-ą parą pacientė 
perkelta reabilitacijai. Po 6 mėnesių pacientės būklė išlieka gera, transplantuotos 
širdies funkcija normali, ūmaus atmetimo reakcijų nenustatyta.

Rezultatai. Pastaraisiais dešimtmečiais pacientų, turinčių Fontano kraujotaką, 
išgyvenamumas reikšmingai pagerėjo – daugiau nei 80 % išgyvena 20 metų ir ilgiau, 
tačiau ilgainiui daugumai išsivysto vadinamoji Fontano kraujotakos nepakankamumo 
būklė, pasireiškianti širdies nepakankamumu, aritmijomis ir daugybinėmis organų 
sistemų komplikacijomis. Pažengusiose stadijose vienintelis radikalus gydymo būdas 
išlieka širdies transplantacija. 

Išvados. Šis klinikinis atvejis iliustruoja ilgalaikį išgyvenamumą su Fontano 
kraujotaka, atspindi neišvengiamą vėlyvųjų komplikacijų progresavimą bei parodo, 
kad širdies transplantacija yra įmanoma ir efektyvi net praėjus daugiau nei trims de-
šimtmečiams po Fontano kraujotakos suformavimo. Klinikinė pacientės eiga atitinka 
literatūroje aprašytą vėlyvojo Fontano nepakankamumo progresavimą ir pabrėžia 
būtinybę užtikrinti ilgalaikę specializuotą pacientų stebėseną, ankstyvą komplikacijų 
atpažinimą bei savalaikį nukreipimą transplantacijai.

Raktažodžiai. Įgimtos širdies ydos; Fontano kraujotaka; širdies nepakankamumas; 
nėštumas; transplantacija.
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