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Kalp operatérlerl Klinigin 3. katinda ame-
liyat yapiyorlar. Bu onlarin gegtigimiz yilda 8.
ve toplam 15. ameliyatlari. Kalp nakillerinde
basarili olabilmek igin, bir sporcu gibi idmanl,
bir boksér gibi dayanikli bir havayolu pilotu
gibi organize edici ve her seyden énce, Gzverill
almak gerekmektedir. "Bir kalp cerrahi, isi san-
sa birakmamalidir” diyor kalp cerrahi Dr. Bruno
Reichart,

Duvarlari camgdbedi rengindeki fayanslarla
kaph, penceresiz ve klima cihazi ile sicakhg
ayarlanan ameliyat salonunda 11 yardime: saglik
personeli gbrev almis. 4 doktor ameliyat ediyor,
2 doktor narkoz yapiyor, 1 teknisyen kalp-akci-
ger makinasini kontrol ediyor,

Tiim bu yogun calismalar, sabah saat 10.15"
de Bdlliim Baskam Dr. B. Kemkes'e Hollanda'nin
Nimwegen sehrinden gelen telefon ile basladi:
Nimwegen Universite Klinigi'nden bildirildigine
gore, trafik kazasi geciren bir organ badislayi-
cisi hastanede &lmiis; kan grubu A, cinsiyeti
erkek ve yasi da 16'dir.

O saatlerde Miinih Grosshadern Klinigi'nde
3 kalp hastas) bagislanacak kalp beklemektedir,
Ucli de 30-40 yaslari arasinda evli ve 6limiin
esidindeler, Kalplerl ante finem; yani son
bulmak (lizere. Tedavl edici veya hiicreleri yeni-
leyici ilaglar heniiz bulunmadigi icin. kronik il-
tihaplanmalar her {i¢ hastanin kalbini de tahrip
etmekte ve dolayisiyla kalbin kanla beslenmesi
her giin daha kotiiye gitmektedir. Her G¢ has-
ta da sirtlarim yastiklara dayamis durumda ya-
taklarinda oturuyorlar. Yattiklar1 takdirde nefes
almalari giclesiyor. Hastalardan ikisinin  kan
grubu O, Oclincisl Ise A.

Kan grubu A olan hasta 35 yasinda ve an-
cek [ki glin 8nce kalp nakline razi olmus. Oteki
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iki hesta haftalar 6nce kalp nakline evet de-
migler; fakat simdiye kadar onlara uygun bir
kelp cikmams,

Her lic hasta da glnlerce dnce yogun mua
yeneden gecirilmisler. Kalplerine kateter soku-

larak filmleri cekilmis, metabolizma &zellikleri
captanmig ve saglarindan tirnaklarina  kadar
muayeneden gecirilmisler. Akut veya kronik in-
feksiyon hastaliklari olanlar ve 50 yzsin lze-
rinde olanlar kalp nakli igin uygun degildir.

Sef Dr. Kemkes, gilinlerce Gnce bu hasta-
lann her birinden 20 ce. kan almis, bundan 10 cc.
seruin elde etmis ve bu serumu birkac diizine-
ye bolerek, ucak postasi lle Almanya, Belgika,
Haollanda ve Avusturya'daki bellibash biyiik
kliniklere gbndermistir, Kalp nakli yapilacak
hastanin kanindan bir damla da Hollanda'daki
Nimwegen Klinigi'ne iste bu yoldan ulasmist:.
Dr. Reichart, kalp hastalarimin kamnin 8nceden
diger hastanelere gonderme isinin islerl cok
hizlandirdigimi sdylilyor. O'na gére ilke sinirla-
rini asan badislari ancak boyle pratik cozimler-
le gerceklestirilebilmektedir,

B6lim sefi Dr. Kemkes'in sbyledigine go-
re, bagis kalbi gtnderecek klinik, Minih'ten en
cok 950 km. uvzaklikta olabilir, ayrica hastanenin
yakiminda jet ugaklarinin inebilecedi bir hava-
alaninin bulunmasi ve hastanenin doku saptama-
si yapabilecek bir laboratuvara sahip bulunmasi
sarttir. Transplantasyon icin karar orada veril-
mektedir: Badislanan organla aliciin  viicudu
uyum sagliyor mu? Yoksa hastanin serumu ba-
@is yapanmin beyaz kan hiicrelerini eritiyor mu?

. Saat 11.10: Hollanda'nin Nimwegen Univer-
site Klinigi'nden Mdanih'le yapilan ilk telefon
konusmasindan beri yarim saat gecti. Doku
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gruplanimin (HLA) uygunlugu testleri yapiimaya
baslaniyor. Bu testler 3.5 saat surmektedir.

Bu sirada Minih'de kalp cerrahlari, sakin
bir sekilde hastalan icin artik ba@is kalbin bu-
lunmus oldugunu varsayarak, hazirhklanm  ve
planlanint buna gore yapiyorlar, Sef kalp cer-
rahi Dr. Kemkes, hemen telefonun basina ge-
cip, gerekli organizasyonu saglamaya calisiyor.
Dr. Reichart'n 6gleden sonra ekibi ile bir
likte korkunc bir tempoda Nimwegen'e gidip.
bags ‘kalbj buzlu bir kasada Miinih'e getirmasi
gerekiyor.

Olmils olan organ bagislayiciniin geng ve
sadlikh  kalbi viicudundan alinarak sogutulmus
ve kam bosaltillmis olarak ancak 4 saat canli
kalabilmektedir. Buna "“soguk kansizhk siiresi”
denilmektedir. Bu zaman siresinden ne kadar
tasarruf edilirse, sonradan cikabilecek sorunlar
da o kadar azalmis olur.

Badislanan kalbin Hollanda'dan Minih'e ge-
tirilmesinin bir otomobil yansi titizligiyle yapil-
masi gerekiyor. Tim bunlar Sef Dr. Kemkes ta-
rafindan programlaniyor. Dr. Reichart ve Iki
yardimeisi 1,200 km'lik yol boyunca higbir yer-
de bir saniye dahi beklememeli.

Dr. Kemkes, telefonla &nce lsin Hollanda
tarafim cézmeye calisiyor. Nimwegen sehrinde
jet inisine uygun havaalam olmadigi gibi, Uni-
versite Klinigini'nde helikopterler Igin inis pis-
ti yok. Nimwegen'e en yakin havaalam 45 km.
uzakhiktaki Deelen askeri havaalanidir. Dr.
Kemkes, havaalanimn sorumlu subayindan jet
igin inis izni aliyor ve aynca askeri bir heli-
kopterin de kendilerine yardime1 olmasimi sag-
liyor. Helikopterin inebilecedi hastaneye en ya-
kin pist belitleniyor oradan hastaneye kadar ki
200-300 m'lik uzakhk igin bir taksinin  hazir
beklemesi ve bu taksiye de bir polis arabasinm
eslik etmesi temin ediliyor.

Dr. Kemkes, bu yolculugun Almanya boli-
minii halletmek igin resmi kuruluslara giive-
nemiyor ve dzel kisi ve kuruluslara basvuruyor.
O'na gore Alman Hava Kuvvetleri ve Kizithac
. 'yeteri kadar c¢abuk degil. Bu nedenle Dr
Kemkes, Miinih’den Deelen'e gidip gelmesi igin
saati 2,500 Mark'a bir jet kirahyor.

Saat 15.45 : Nimwegen'den doktorlar mij-
deyi veriyorlar: Organ bagislayicinin ve badis
kabul edenin tOm doku ozellikleri  birbirlerine
uyum gosteriyor, Harekat baslatilabilir. Dr
Kemkes ve Dr. Reichart kahvelerinin son yudu-
munu c¢ekip, kalp hastasina son haberi iletmek
icin odasina gidiyorlar. Hasta “tamam’ diyerek
kabul ediyor

fewmimu: 1984

Saat 18.52 : Organ badislayicimin vilcudu
‘ameliyata hazirlaniyor,

Saat 1933 : Akciger atardamarlarinin ke-

Dr. Reichart’la birlikte Nimwegen's iki son
sinif tip ddrencisi gidecekler. Teorik olarak kalp
naklini yapacak olan doktorun, bagislanan or-
gani yerinden cikarmast gerekmez, Fakat Dr
Reichart, bu Isin énemli oldugunu séyliyor, “ba-
@is kalbi bizzat goriip hissetmem gerekli, ger-
cekten sadlikli mi. hastamiza uyar mi?" diyor.

Saat 16.55 : Ug kisilik ekip, Minih'ten
ozel olarak kiralanan kiigik Jet ugadi lle hava
laniyorlar. Ugak yolculugundan sonra, hellkop-
ter ve daha sonra polis eslifinde taksi ile
Nimwegen'deki Klinige ulasiyorlar.

Saat 1852 : Ekip. ameliyathanenin bitisigin-
deki odada elbiselerini gikartip Hollandalilarin
verdigi ameliyat giysilerini giyiyorlar. Ameliyat
salonundaki masada beyin fonksiyonlarr tama-
men son bulmus (0lmis) organ badislayici yati-
yor. Uzeri artiilmils ve yapay nefes aldiriyorlar
Gogus kafesi iyice ‘acilmus. kalbi gdriiliiyor, Bir
Hollandali doktorlar ekibi de dliiniin bébrekle-
rini almak Igin hazir bekliyor [Resim 1).
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Saat 19.03 : Dr. Reichart kalbi kabaca ince-
liyor, Kalp sadlikh, uygun biyOklikte ve sag-
lam. Tip ogrencisi Minih't telefonla arayarak
Dr. Kemkes'e durumu bildiriyor. Bu telefon ko-
nusmasindan sonra kalp nakli yapilacak hasla
heman ameliyat salonuna gotirlGyor.

Saat 19.16 : Dr. Reichart, asistamt yardinmy-
la kalp dis zarim agti, atar ve toplardamarlan
birbirlerinden ayirdiktan sonra, merkezi atarda-
mar, Aort'u iple sikti ve saat 19.25'de keserek
kalpten ayirdi,

Artik bundan sonra her dakikanin  onemi
vardir. 1ki yardimer 6grenci, kalbi, Minih'ten ge-
tirdikleri <4°C'lik iki litrelik dzel sivida sodut-
maya cahsiyorlar. Bu islem ne kadar kisa siirer-
se o kadar iyidir. Iki 6drenci de bu islemi hay-
vanlarda defalarca deneylp aliskanlik kazanmis-
lar.

Saat 19.33 : Dr. Reichart akcider atardama-
nm da kesiyor [Resim 2).

Saat 19.35 : Dr. Reichart, badis kalbl gdgiis
kafesinden disari cikartiyor (Resim 3).

Saat 1936 * I¢i bosalmis olan kalp, iginde

sm 19.35 : mﬂmwp.m hh-—

-4°C'lik steril mutfak tuzu ¢bzeltisi bulunan bir
kaseye dikkatlice konuyor, Bu dakikalarda M-

Miinih Grosshadern Klini§i amellyathane salonunda kalp ameliyat igin hazirlik.
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nih'te anestezi uzmanlar hastaya narkoz ver-
meye basliyorlar (Resim 4).

Kalbi asinn derecede bilyilmiis ve bir ¢o-
cuk kalbi kadar zayiflanoms bulunan bir adamin
narkozu, 6zen ve deneyim gerektiriyor. Ancak

mors in tabula (ameliyat masasinda 8lim)
artik gok gerilerde kaldi. Kalp-akcifer makinas:
saatlerce bu dnemli ki organin gbrevini Ostle-
nebiliyor.

Minih'te 25 vildan beri bu makinalar kul-
lamlmaktadir. Kalp-akciger makinasi baslangicta
gok kaba iui, fakat simdilerde epey kiiciiltil-
dit ve kullammi kolaylastinildi. 7 litre seyreltil-
mis ve oksijenle doyurulmus bagis kam lle
dolu makina, hastay! hayatta tutuyor, kalbin ve
akcigerin yerinl aliyor ve vilicudun kan dolasi-
mint sagdlyor. Makinamin  isini kolaylagtirmak
icin hastamin vitcut sicakligr 29°C'ye diistiriilli-
yor. Boylece viicudun oksijen gereksinimi azal-
tilmis oluyor,

Bu sirada Nimwegen'de calisma
artirihyor.

temposu

Temmuz 1984

Saat 19.38 : Sogutulmus olan kalp daha
glvenll olsun dive i¢ ice U¢ adet plastik tor-
baya konuyor. Bu da igi buzlu bir kasaya ko-
nuluyor (Resmi 5).

Ekibin giysilerini degistirmek icin zamanla-
ri yok, lki 6grenci iginde kalp bulunan kasayi
aliyorlar, Dr. Reichart, icinde elbiselerinin bu-
lundugu torbayr sirtliyor ve ambulansa atlayip
bir ki dakikada, beklemekte olan helikoptere

ulasiyorlar, saat 19.57. Deelen Askeri Havaala-
ai'nda beklemekte olan ucaga tam saat 20.15'te
biniyorlar (Resim 6).

Mimih'de Dr. Kemkes, ameliyat salonundan
arayarak

telefonla havaalam kontrol kulesini




ugagin kagta Inecedini soruyor. Yamt: 21.10.
Tam 40 dakika once, yani 20.30'da hasta-
nmin gbfilis kafesl bakteri dnleyicl ince bir zarla
ortilerek agiliyor (Resim 7). Saat 21.15, badgis
kalp, hastaneye lyice yaklasrms olan helikopter-
Helikopter hastanenin bahcesin-

de [Resim 8),

Saat 21.15 : Miinih'in Relm Havaalan'ndan

Sast 2130 : Eskl kalp yerinden cikartils-
wl
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Sast 2135 : Yodhtpmm;w

deki piste iniyor. Dr. Reichart, dnden Iniyor ve
kosar adinlarla banyoya giriyor, Gnce yikanip
temizlenmesi gerekll.

Seat 21.25 : Ogrencl, Iglnde kalp bulunan
kasayi Dr. Kemkes'e teslim ediyor. Kalp durdu-
gundan bu yana henlz iki saat gegtl. Minihll
doktorlarin stratejisi bu sefer de basari yolunda.

%Saat 21.30 : Dr. Reichart, Dr. Kemkes ve

yardimeilari ameliyat masasi etrafinda duruyor-
lar. Hastanin kalbl, go8is kafesinden cgikartili-
yor [Resmi 9). Hasta kalp biiydmis ve 650 gr,
agirh@inda. Yenl kalp 350 gr. Gogils kafesi acik
ve kalbin yeri bos, Hastay! kalp-skciger maki-
nasi hayatta tutuyor.

l
: &

Saat 2140 : Yenl kalbin yerine yerlegtiril-
mosl,

Sast 2220 : Aort'un dizeltilip dikiimesi.
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Saat 22.29 : Yerine dikilen kaslp Hmj
ya basliyor. 1

Saat 21.35 : Yeni kalp, transplantasyon Igin
dizgin bir sekilde kesiliyor, (Resmi 10)

Ssat 2140 : Yenl kalp yerine yerlestirili-
yar (Resim 11). Henliz olduk¢a soguk. yerine
gbra biraz kigok kaliyor; ama biraz sonra si1-
cak ve yumusak akciger tarafindan sarnilacak.

" Saat 2154 : Dikme Isl basliyor, once sol
kulakgik taralindan. Burada kaslar cok ince.
Monitdr ekran, viicut sicakhgimn 29.6°C, kalp
sicakliqunin 24'3'C oldudunu, EKG'i ve kalp be-
sincini gosteriyor

Saat 2220 : Aort atardamart da kesilip di-
zeltillyor (Resim 12) ve yerine dikiliyor

Saat 22.29 : Bafis kalp Hollande'da yerin-
den kesilip alindiktan tam 184 dakika sonra
kendiliginden galigmaya basliyor (Resim 13).
Monitdrde, yeniden baslayan hayatin kalp atis-
lan zikzaklar seklinde gdrilmeye basliyor [Re-
sim 14).

Yeni kalbin calismas: igin elektrik sokuna
dahi gerek kalmiyor. 16 yasindaki geng kalp,
uzun yolculu@a ve soguga basan ile karsi koyu-

or.
¥ Gece yarisini 40 dakika gege ameliyat basa-
1t lle son buluyor ve gogis kafesi tel ile dikili-
yor. Hasta yodun bakima elimyor. Bir doktor ve
bir hemsire hastanin basinda devamli nébet tu-

[MM:W}*&W.

tuyorlar. Sabaha karsi tanyeri afarirken hasta
gozlerini yeniden diinyaya agiyor.

Der Spiegel'den Cev: Nuri GULDALI

@ Dakikada yzklasik 70 kez ve orta-
lama bir yasam siiresi boyunca 2.5 mil-
yar kez carpan kalbimizin bu dizenli ¢a-
lismasimi neye borgluyuz?

Oyle goriiniiyor ki, kalbin, vilcudumu-
zun diger organlarindan farkh, kendine oz-
gii_bir yasami var, Kalp kaslarindaki baz
lifcikler, kendi elektriklerini, beyinden sin-
yal almadan liretebiliyorlar. Oyle ki, cenin
kalbi, dsha heniz sinir baglantian bile
olusmadan carpmaya baslar. Kalbin bu 6zel-
Hgi. saf kulakeik duvarinda yer alan sino-
atrial (SA) diigiim denilen ve kendi kendile-
rine uyan ctkaran bir grup hilcreden kay-
naklanie, .

Temmuz 984
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