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Technique opératoire

L'intervention est menée sous anesthésie générale par la méme incision
que celle de la transplantation. Elle consiste a libérer le transplant rénal
afin d’en retrouver les vaisseaux. Les vaisseaux du transplant sont
ligaturés, puis le rein est retiré.

Le canal de l'uretére du transplant est retiré autant que possible, puis
fermé pour éviter I’écoulement d’urine provenant de la vessie.



En fin d’intervention, un ou plusieurs drains peuvent étre mis en place afin de surveiller le site opératoire.

Suites habituelles

. La douleur liée a I'intervention releve de médicaments antalgiques qui vous sont administrés régulierement. Le
moment de I'ablation du ou des drains est variable et défini par le chirurgien.

. Il est quelquefois nécessaire de mettre en place une sonde urinaire dans la vessie.

. Certains traitements peuvent vous étre administrés apres I'intervention comme pour la prévention des phlébites.

. L’hospitalisation dure quatre a sept jours et une convalescence de quelques semaines est nécessaire. La
convalescence et I'arrét de travail sont adaptés au métier que vous exercez.

. Les soins infirmiers postopératoires vous seront expliqués (bains, pansements...).

. Une consultation de contrdle avec votre urologue est prévue quelques semaines apres l'intervention.

Risques et complications

Dans la majorité des cas, I'intervention qui vous est proposée se déroule sans complication. Cependant, tout acte
chirurgical comporte un certain nombre de risques et complications décrits ci-dessous :

. Certaines complications sont liées a votre état général et a I'anesthésie ; elles vous seront expliquées lors de la
consultation pré-opératoire avec le médecin anesthésiste ou le chirurgien et sont possibles dans toute
intervention chirurgicale.

. Les complications directement en relation avec l'intervention sont rares, mais possibles :

- Pendant le geste opératoire :
Blessure des organes de voisinage justifiant leur réparation ou leur ablation.
Blessure vasculaire responsable d’un saignement pouvant nécessiter une transfusion de sang.
Risque de thrombose artérielle du membre inférieur du c6té du transplant retiré pouvant nécessiter une
intervention chirurgicale vasculaire spécifique.

- Dans les suites post-opératoires immédiates :
Hémorragie interne pouvant obliger a une nouvelle opération en urgence.
Risque de phlébite et d’embolie pulmonaire.
Risque d’infection au niveau de la cavité laissée par le transplant retirée et/ou de la paroi (c’est-a-dire de la
peau et des muscles qui recouvrent la zone opérée).
Complications digestives : retard a la reprise du transit intestinal ou véritable occlusion pouvant parfois
justifier une ré-intervention ; ulcére de I'estomac.

- Risques a distance :
Déformations de la paroi de I'labdomen (éventration), comme dans toute intervention abdominale.
Douleurs résiduelles.

Il est rappelé que toute intervention chirurgicale comporte un certain nombre de risques y compris vitaux, tenant a
des variations individuelles qui ne sont pas toujours prévisibles. Certaines de ces complications sont de survenue
exceptionnelle (plaies des vaisseaux, des nerfs et de I'appareil digestif) et peuvent parfois ne pas étre guérissables.
Au cours de cette intervention, le chirurgien peut se trouver en face d’'une découverte ou d’un événement imprévu
nécessitant des actes complémentaires ou différents de ceux initialement prévus, voire une interruption du protocole
prévu.

Votre urologue se tient a votre disposition pour tout renseignement.
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