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IZVLEČEK 

Akutno jetrno odpoved označuje nenaden pojav he -
patične encefalopatije s pridruženo motnjo koagula-
cije, zlatenico in več organsko odpovedjo pri bolniku 
brez prej znane jetrne bolezni. Bolniki z akutno je -
trno odpovedjo so transplantirani urgentno, če izpol-
njujejo pogoje za nujno presaditev jeter. Od sredine 
leta 1995 do konca leta 2021 smo v UKC Ljubljana 
presadili jetra 388 bolnikom, od tega 31 (8 %) zaradi 
akutne jetrne odpovedi. Najpogostejši vzrok urgentne 
presaditve jeter pri naših bolnikih je fulminantno 
potekajoč avtoimunski hepatitis (19,4 %), 4 (12,9 %) 
bolnikom smo transplantirali jetra zaradi medika-
mentozne jetrne okvare, sindroma Budd-Chiari in 
akutne Wilsonove bolezni, ostalim pa zaradi redkej-
ših vzrokov. Pri 7 (22,6 %) bolnikih vzroka akutne 
jetrne odpovedi nismo uspeli opredeliti.

ABSTRACT 

Acute liver failure is characterised by a sudden onset 
of hepatic encephalopathy with concomitant coagu-
lopathy, jaundice and multiorgan failure in a patient 
without previous hepatic disease. Patients with acute 
liver failure are transplanted urgently if the criteria 
for urgent liver transplantation are fulfilled. 388 
patients underwent liver transplantation in UKC Ljubl-
jana, Slovenia, between June 29, 1995 and December 
31, 2021. 31 (8%) were transplanted urgently due to 
acute liver failure. Fulminant autoimmune hepatitis 
was the most common cause of emergency liver trans-
plantation in our patients (19.4%). 4 (12.9%) patients 
each were urgently transplanted due to drug-induced 
liver injury, Budd-Chiari syndrome and fulminant Wil-
son’s disease, 6 due to rarer causes. We were unable to 
determine the cause of acute liver failure in 7 (22.6%) 
patients.
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UVOD 

Akutna jetrna odpoved je redka bolezen s slabo pro-
gnozo in visoko smrtnostjo. Zanjo je značilno hitro 
slabšanje jetrne funkcije, ki se kaže s hepatično ence-
falopatijo, zlatenico, koagulopatijo in več organsko 
odpovedjo pri bolniku brez predhodno znane jetrne 

bolezni. Vzroki za akutno jetrno odpoved so številni. 
Najpogostejši vzrok v razvitem svetu so zdravila, pred-
vsem zastrupitev s paracetamolom in idiosinkratične 
reakcije, na vzhodu pa hepatotropni vi rusi, najpogo-
steje okužba z virusom hepatitisa B. Za nujno presa-
ditev jeter se pri bolniku z akutno jetrno odpovedjo 
odločimo, če so izpolnjeni King’s College kriteriji za 

urgentno transplanta-
cijo in če ne ugotavlja -
mo kontraindikacij za 
predviden poseg. 

BOLNIKI IN 
METODE 

Od 20. 6. 1995 do 
31. 12. 2021 smo v 
UKC Ljubljana tran-
splantirali jetra 388 
bolnikom, 252 mo-
škim in 136 ženskam. 
Povprečna starost ob 
presaditvi je bila 51 
let. Indikacije za pre-
saditev jeter so prika-
zane na Sliki 1. 

Urgentno smo zaradi 
akutne jetrne odpo-
vedi transplantirali 31 
(8,0 %) bolnikov, 9 
moških in 22 žensk. 
Povprečna starost ob 
presaditvi je bila 39 
let. Vzroki za akutno 
odpoved jeter pri ur-
gentno transplantira-
nih bolnikih so prika-
zani na Sliki 2. 

Enemu moškemu in 
petim ženskam smo 
jetra transplantirali za -
 radi fulminantno po-
tekajočega avtoimun-

Slika 1. Indikacije za presaditev jeter v Sloveniji od 20. 6. 1995 do 31. 12. 2021 
Figure 1. Indications for liver transplantation in Slovenia between June 20, 1995, and 
December 31, 2021

N = 388
EJC  34,5%

HCC  14,4%

PSC  8,8%

PBC  8,5%

Akutna jetrna odpoved  8%

Kriptogena JC  5,9%

AIH  4,4%

HCV  3,6%

Sekundarna biliarna ciroza  3,4%

HBV  2,3%

Drugi jetrni tumorji  2,1%

Metabolne bolezni  1,8%

Policis�čna bolezen jeter  1,5%

Budd Chiari  0,8%

Slika 2. Vzroki za akutno jetrno odpoved pri urgentno transplantiranih bolnikih v Sloveniji 
Figure 2. Causes of acute liver failure in urgently transplanted Slovenian patients
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skega hepatitisa, ki je pri nas najpogostejša indikacija 
za urgentno presaditev jeter (19,4 %). Dvema žen-
skama in dvema moškima smo transplantirali jetra 
zaradi medikamentozne jetrne okvare (12,9 %) in 
sindroma Budd Chiari (12,9 %), štiri ženske pa zaradi 

akutne Wilsonove bolezni (12,9 %). Zaradi fulminant-
nega B hepatitisa smo transplantirali jetra trem bol-
nicam (9,7 %). Enemu moškemu je bil urgentno tran-
splantiran zaradi poškodbe jeter, po ena bolnica pa 
zaradi zastrupitve z gobami in odpovedi jeter v no -

sečnosti. Pri treh mo-
ških in štirih ženskah 
(22,6 %) vzroka aku -
tne odpovedi jeter ni-
smo uspeli opredeliti. 

Med vsemi 388 tran-
splantiranimi bolniki 
je bila retransplanta-
cija jeter opravljena 
pri 41 (10,6 %), od 31 
urgentno transplanti-
ranih so retransplan-
tacijo potrebovali 3 
(9,7 %). Bolnica, ki  
je bila urgentno tran-
splantirana zaradi Wil-
sonove bolezni, je bila 
nekaj dni po presaditvi 
urgentno retransplan-
tirana zaradi nedelo-
vanja presadka, prav 
tako bolnica urgentno 
transplantirana zaradi 
fulminantnega hepati-
tisa B. Prva je umrla, 
drugo vodimo v naši 
ambulanti. Bolnik, ki 
smo ga urgentno tran-
splantirali zaradi neo-
predeljene akutne je-
trne odpovedi, je imel 
opravljeni dve elekti-
vni retransplantaciji, 
prvo zaradi kronične 
zavrnitvene reakcije 
de set mesecev po ur-
gentni transplantaciji 
in drugo zaradi trom-
boze hepatične arterije 

Slika 3. Krivulja preživetja bolnikov po presaditvi jeter v Sloveniji med 20. 6. 1995 in 
31. 12. 2021 
Figure 3. Survival curve of patients who underwent liver transplantation in Slovenia 
between June 20, 1995, and December 31, 2021
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Slika 4. Krivulja preživetja bolnikov po transplantaciji jeter zaradi akutne jetrne odpovedi 
v Sloveniji med 20. 6. 1995 in 31. 12. 2021 
Figure 4. Survival curve of patients who underwent urgent liver transplantation in Slovenia 
between June 20, 1995, and December 31, 2021
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sedem let po retransplantaciji. Bolnika vodimo v naši 
ambulanti. 

REZULTATI 

Enoletno preživetje vseh naših bolnikov po presaditvi 
jeter do konca leta 2021 je 84,1 %, petletno 76,1 % 
in desetletno 64,7 % (Slika 3). Eno-, pet- in desetletno 
preživetje naših urgentno transplantiranih bolnikov 
je 68,0 % (Slika 4). 

Od vseh transplantiranih bolnikov jih je umrlo 126 
(32,5 %), od urgentno transplantiranih pa 10 (32,3 %), 
3 moški in 7 žensk, vsi v prvem letu po transplanta-
ciji: po trije zaradi okužbe in odpovedi presadka, po 
eden zaradi malignoma in zapleta transplantacije, pri 
dveh pa vzrok smrti ni znan. 

ZAKLJUČEK 

Akutna jetrna odpoved je redka bolezen s slabo pro-
gnozo in visoko smrtnostjo. Pri kritično bolnih je 
urgentna presaditev jeter danes edini učinkovit način 
zdravljenja. Zaradi akutne jetrne odpovedi urgentno 
transplantirani bolniki so v povprečju mlajši od ele-
ktivno transplantiranih, med njimi za razliko od ele-

ktivno transplantiranih prevladujejo ženske. Enoletno 
preživetje bolnikov po urgentni transplantaciji jeter 
je slabše kot pri elektivno transplantiranih, kar odraža 
težo in kompleksnost akutne jetrne odpovedi, dolgo-
ročno preživetje pa je zaradi nižje starosti ob tran-
splantaciji in manj pridruženih bolezni boljše. 
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Slika 5. Krivulji preživetja elektivno in urgentno transplantiranih bolnikov v Sloveniji 
med 20. 6. 1995 in 31. 12. 2021 
Slika 5. Survival curves of patients who underwent elective and urgent liver transplantation 
in Slovenia between June 20, 1995, and December 31, 2021
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