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SOUHRN

Transplantace délohy predstavuje novou experimentalni metodu lécby absolutniho uterinniho faktoru infertility, ktery postihuje 3-5 % neplodnych Zen. Jed-
na se zejména o zeny s uterinni agenezi, nékterymi zévaznymi kongenitalnimi malformacemi délohy, ziskanymi chorobami délohy vedoucimi k neplodnosti
a stavy po hysterektomii u zen fertilniho véku. Umoznéni reprodukce biologicky vlastnich potomkd radi transplantaci délohy mezi jednu z moznosti 1écby
sterility pomoci metod asistované reprodukce, ktera vsak byva v soucasnosti nékterymi etiky oznacovana jako piilis radikélni. Analyza stavu novorozencti
narozenych z transplantované délohy ukazuje vysokou miru porodd déti pomoci cisafského fezu ve stadiu zralosti nebo lehké nezralosti a nenaznacuje
zavaznéjsi zdravotni komplikace na strané matek ani déti. Transplantace délohy je proto dnes vniména jako nadéjna metoda Ié¢by absolutniho uterinniho
faktoru infertility, ktera ma potencial doplnit dalsi cesty vedouci k dosazeni matefstvi u zen s nefunk¢ni ¢i absentujici délohou, tedy surogétni téhotenstvi
a adopci.

Patolog je podobné jako v pripadé dalsich organovych transplantaci jednim ze zakladnich ¢lent multidisciplindrniho tymu. Jeho hlavni role spocivéa v hod-
noceni rejekénich zmén uterinnich alograftd ve vzorcich z biopsie ektocervixu délozniho hrdla, ktera je dosud jedinou moznosti kontroly hrozici rejekce
transplantované délohy. Evaluace znamek rejekce délohy vychazi z platného tzv. provizorniho skérovaciho systému navrzeného svédskymi prikopniky na
poli vyzkumu transplantace délohy, ktery slovem provizorni ve svém nazvu naznacuje potirebu dalsiho vyzkumu této problematiky.

Klicova slova: transplantace - déloha - rejekce - cervikalni biopsie - grading

Uterus transplantation in the treatment of female infertility: the pathologist’s perspective

SUMMARY

Uterus transplantation is a new experimental treatment method of absolute uterine factor infertility which affects 3-5% of infertile women. Absolute uterine
factor infertility includes infertile women with agenesis or severe malformation of the uterus, several acquired uterine diseases causing infertility, and patients
of fertile age after hysterectomy because of various causes. Uterus transplantation is considered a new method of assisted reproduction which allows women
with absolute uterine factor infertility to have own biological offspring. However, uterus transplantation is considered a radical method of reproduction by some
ethicists. Nevertheless, recent analysis of newborns from transplanted uterus has shown high level of childbirths of mature and near-to-term newborns and
did not confirm increased risk for both babies and mothers. Therefore, together with gestational surrogacy and adoption, uterus transplantation is nowadays
considered promising and unique solution for women with absolute uterine factor infertility.

Similarly to other solid organ transplants, the pathologist should be an integral part of the multidisciplinary uterus transplantation research teams. The primary
role of the pathologist is histopathological evaluation of rejection changes in the biopsy samples from the ectocervix of the uterine allografts that is based
on the provisional scoring system suggested by Swedish pioneers in uterus transplantation research. As the word provisional suggests, this scoring system is
continuously studied and the principles of the evaluation of rejection after uterus transplantation could be adjusted in the future.
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Transplantace délohy (UTx) pfedstavuje novou experimen-
talni metodu Ié¢by absolutniho uterinniho faktoru infertility
(AUFI), ktery postihuje 3-5 % neplodnych Zen. Jednd se ze-
jména o Zeny s uterinni agenezi, zavaznymi malformacemi
délohy, ziskanymi chorobami délohy ovliviujicimi fertilitu
(napf. intrauterinni adheze a leiomyomy deformujici délozni
dutinu) a pacientky ve fertilnim véku po hysterektomii (1). UTx
neslouzi k zachrané Zivota a zdravi (jako napf. transplantace
srdce, plic, jater ¢i ledvin), ale patfi do skupiny tzv. vaskular-
né-kompozitnich alotransplantaci (napt. transplantace oblice-
je a ruky), které jsou urcené ke zvyseni kvality Zivota a zkva-
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litnéni socialni integrace jedinc do spole¢nosti. UTx se vsak
jinym orgdnovym transplantacim vymyka zejména tim, Ze jde
o jedinou primarné pldnovanou docasnou transplantaci a uzi-
vani imunosupresivni terapie je proto nutné pouze do doby
naplnéni reprodukénich cild pfijemkyné. Poté je délozni $tép
z téla vyjmut a antirejekéni lé¢ba mize byt ukon¢ena. Moznost
reprodukce biologicky vlastnich potomk( fadi UTx mezi meto-
dy asistované reprodukce, ale nékterymi zastanci adopci byva
oznacovana jako pfilis ndro¢na a relativné radikalni forma lid-
ské reprodukce (2).

HISTORIE TRANSPLANTACE DELOHY

Prvni humanni transplantace délohy probéhla v roce 2000
v Saudské Ardbii, kdy pfijemkyné délohy pfijala $tép od ne-
pfibuzné Zijici darkyné. Ackoli samotny odbér i transplanta-
ce probéhly Uspésné, po 3 mésicich od operace byla zjisténa
nekréza graftu kvali dehiscenci utero-vagindlni anastomoézy
a naslednému prolapsu délohy do pochvy s okluzi uterinnich
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