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Παιδοκαρδιοχειρουργική Kλινική Nοσοκοµείου “ΜΗΤΕΡΑ”. 
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Παιδοκαρδιολογική 

Kλινική Nοσοκοµείου “ΜΗΤΕΡΑ”. 
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Παιδοκαρδιοχειρουργική Mονάδα Eντατικής 

Θεραπείας Νοσοκοµείου “ΜΗΤΕΡΑ”. 

 

Σκοπός: Το βαλβιδοφόρο σωληνωτό ετεροµόσχευµα Contegra
®

 (βιολογικό 

ετερόλογο µόσχευµα από βόειας προέλευσης σφαγίτιδα φλέβα) χρησιµοποιείται για 

την αποκατάσταση του χώρου εξόδου δεξιάς κοιλίας (RVOT) σε συγγενείς 

ανωµαλίες της καρδιάς, καθώς επίσης και σε παθήσεις όπου χρειάζεται 

αντικατάσταση της πνευµονικής βαλβίδας. Σε αντίθεση µε το οµοιοµόσχευµα της 

πνευµονικής είναι άµεσα διαθέσιµο και δεν χρειάζεται ειδικές συνθήκες φύλαξης. 

Σκοπός αυτής της µελέτης είναι η αξιολόγηση των αποτελεσµάτων από την 

εµφύτευση του ετεροµοσχεύµατος Contegra
®

 σε ασθενείς µε συγγενείς 

καρδιοπάθειες. 

Μέθοδοι:  Από τον Ιούνιο του 1999 έως τον Φεβρουάριο του 2010 εµφυτεύθηκαν 

συνολικά 33 µοσχεύµατα Contegra
®

 σε ισάριθµους ασθενείς (24 άρρενες και 9 

θήλεις). Ο µέσος όρος της ηλικίας ήταν 11.2±11.3 έτη (εύρος 0.2-45 έτη). Σε όλους 

τους ασθενείς η προσπέλαση ήταν η µέση στερνοτοµή και η επέµβαση 

πραγµατοποιήθηκε µε τη χρήση εξωσωµατικής κυκλοφορίας. Οι ενδείξεις 

περιελάµβαναν: επανεγχείρηση µετά διόρθωση κλασσικής τετραλογίας Fallot (ν=14), 

διόρθωση τετραλογίας Fallot µε ατρησία πνευµονικής (ν=14) και αρτηριακός κορµός 

τύπου Ι ή ΙΙ (ν=5, αρχική διόρθωση ή επανεγχείρηση). Η διάµεση τιµή της διαµέτρου 

των σωληνωτών µοσχευµάτων που χρησιµοποιήθηκαν ήταν 18 mm (εύρος 12-22 

mm). 

Αποτελέσµατα: Η χειρουργική θνητότητα ήταν µηδενική (0%). Ένας ασθενής µε 

ΗΙΤ εµφάνισε µετεγχειρητικά θρόµβωση του µοσχεύµατος και τελικά χρειάσθηκε 

αντικατάσταση αυτού µε βαλβιδοφόρο µόσχευµα Hancock. Σε απώτερη 

παρακολούθηση (µέση τιµή 6.8 έτη, εύρος 0.2-11 έτη), δεν παρατηρήθηκε θνητότητα 

και δεν χρειάσθηκε αντικατάσταση µοσχεύµατος.  

Συµπεράσµατα: Το ετεροµόσχευµα Contegra
®

 εµφανίζει άριστα πρώϊµα και 

µεσοπρόθεσµα αποτελέσµατα όσον αφορά τη λειτουργικότητά του. Η απώτερη 

παρακολούθηση θα αναδείξει το ρυθµό ανάπτυξης δυσλειτουργίας του µοσχεύµατος 

ικανής να οδηγήσει σε αντικατάστασή του. 

 

 

 

 


