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Recensement des centres investigateurs pour le prélevement Maastricht 3 cceur

A ce jour neuf centres hospitaliers de prélevement multi-organe accrédités pour le prélevement pulmonaire
Maastricht 3 sont investigateurs dans I'étude. Des discussions sont en cours avec 8 autres centres autour de la
faisabilité locale du protocole PFS20-004.

Recensement des propositions de prélevement Maastricht 3 coeur
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propositions ont été recensées dont 3 ont abouti a un (Total=12)
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thérapeutiques. Parmi les causes de non prélévement du &= Coeur M3 prélevé

ceeur, il s’agissait d’'un obstacle médico-légal dans trois
cas (33% des refus), d’'une opposition des proches dans
trois cas (33%) et d’une non-attribution des greffons
pulmonaires lors de la répartition dans trois cas (33%).

Résultats préliminaires

Trois coeurs ont été prélevés a ce jour en France sur donneur Maastricht 3. Dans deux cas I'arrét des thérapeutiques
a été effectué au bloc opératoire et dans un cas en réanimation. Les durées d’ischémie chaude fonctionnelle pour le

Lo i i coeur ont été de 29 minutes, 19 minutes et 42
Cinétique des lactates durant la perfusion coeur ex vivo i . - .
minutes respectivement. Le prélévement cardiaque
8- . . . .
--- Donneur 1 n’a pas perturbé le fonctionnement de la circulation
= 6 - Donneur 2 régionale normothermique, ni le déroulement des
2 --- Donneur 3 autres prélevements d’organe. Dans les 3 cas, les
E . | . coeurs ont pu étre réanimés efficacement apres
@ actate artériel
s lactate veineux reperfusion au sang sur machine de perfusion ex
(4]
5 21 vivo (Organ Care System, TransMedics). La
0 perfusion ex vivo a pu étre conduite efficacement
o 100 200 pendant 4 heures telles que définies dans le
Temps (min) protocole PFS20-004. L’évaluation métabolique du

cceur était favorable dans les 3 cas avec une
cinétique décroissante du lactate artériel (<5 mmol/L au terme des 4 heures de perfusion) avec extraction artério-
veineuse. Ces données étaient compatibles avec une viabilité de ces greffons et donc de leur éligibilité pour la
transplantation.

Perspectives

Le protocole prévoit au total I'inclusion de cing coeurs prélevés et reperfusés sur machine ex vivo. Les résultats
préliminaires favorables sur les trois premiers cas nous encouragent a poursuivre ce travail dans I'objectif d’ouvrir la
transplantation cardiaque Maastricht 3 en France. Nous espérons grace au soutien des équipes de coordination de
prélevement et de I’Agence de la Biomédecine pouvoir réaliser les deux derniers cas d’ici la fin d’année 2022.
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