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Einführung: 

Ziel dieser Arbeit war es offene und minimal invasive OP-Techniken bezüglich chirurgischer 

Komplikationen und vom Lebendnierenspender (LNS) selbst berichteter Beeinträchtigungen zu 

vergleichen. 

Methoden: 

Das Lebendspenderegister SOLKID-GNR hat seit 2020 Daten von 655 LNS (242 m/ 412 w/ 1d) aus 31 

Deutschen Transplantationszentren erhoben. Aktuell liegt ein Follow up von einem Jahr für 276 Spender 

vor. 

Ergebnisse: 

Von 471 Spenden liegen Daten zur Operation vor. 253 Spenden wurden laparoskopisch, 124 
retroperitoneoskopisch und 94 offen durchgeführt. BMI, Alter und Geschlecht unterschieden sich nicht 
zwischen den OP-Techniken. 
Die mediane OP-Zeit lag bei 168 min (Range 58-498), wobei die laparoskopischen Entnahmen mit 
198 min am längsten gedauert haben (retroperitoneoskopisch 140 min und offen 124 min). 
Insgesamt kam es in den ersten 3 Monaten bei 11% der Spender zu mindestens einer perioperativen 
Komplikation. Am häufigsten waren Wundinfektionen (2%) und Transfusionen (2%). Es wurden 
außerdem eine TVT, ein Pneumothorax, eine Pneumonie und zwei Verletzungen von 
Nachbarorganen angegeben. 
Insgesamt 6 LNS mussten erneut operiert werden. Die Rate der perioperativen Komplikationen war 
zw. den untersuchten OP-Techniken nicht unterschiedlich. 
4-18 Wochen nach Spende gaben 48 von 433 LNS (11%) und ein Jahr nach Spende 11 von 231 (5%) 
LNS an, sich durch die Spende noch "mäßig" oder "stark" im Alltag eingeschränkt zu fühlen. Hier gab 
es keinen Unterschied zwischen den OP Techniken. Kein LNS hat angegeben "sehr stark" durch die 
Spende im Alltag eingeschränkt zu sein. Nur 6 von 231 LNS gaben an "Eher nicht" und kein LNS "auf 
keinen Fall" wieder spenden zu wollen. 

Schlussfolgerung: 

Die Nierenlebendspende ist unabhängig von der verwendeten OP Technik kein komplikationsloser 

Eingriff. Bei 50 LNS (11%) traten mindestens eine perioperative Komplikation auf. 5% der LNS berichten 

nach einem Jahr, sich durch die Spende noch "mäßig" oder "stark" im Alltag eingeschränkt zu fühlen. 

Hier gab es keinen Unterschied ob die Spende offen oder minimal invasiv durchgeführt wurde. >90% 

der LNS sind ein Jahr nach der Spende mit dem Ergebnis "eher" oder "sehr zufrieden" und >95% der 

LNS würden "eher ja" oder "auf jeden Fall" wieder spenden. 
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