
STIPENDIAT – STIFTELSEN FÖR NJURSJUKA

Transplantation är den bästa behandlingen för patienter 
med terminal njursvikt. Men varje år förloras tusentals 
transplantat främst på grund av avstötning, varav 140 
–150 enbart i Sverige. En studie på Sahlgrenska hoppas 

kunna vägleda klinisk handläggning och förbättra långsiktig över-
levnad för njurtransplanterade patienter inom en snar framtid.

Aktiv avstötning drabbar cirka 10–20 procent av mottagarna under 
det första året efter transplantationen. Exakt och tidig upptäckt av  
aktiv avstötning möjliggör tidig behandling innan njuren blir lång-
varigt skadad och därmed förbättra patientens resultat. 

Som ung i hemlandet Indien hade Seema Baid-Agrawal en skol-
kompis som gick bort i njursjukdom redan i tonåren. Vännens död 
blev starten på Seemas yrkesbana. Hon bestämde sig för att bli njur-
läkare. Efter ”mellanlandningar” på Harvard i USA och Charité i Tysk-
land är hon idag överläkare på Transplantationscentrum på Sahlgren-
ska Universitetssjukhuset, docent och adjungerad universitetslektor 
vid Göteborgs universitet.

Här leder hon ett projekt för att utveckla ett nytt precisionsmedi-
cinskt verktyg som använder en ny biomarkör dd-cfDNA (donator-
härlett cellfritt DNA) i kombination med andra innovativa biomar-
körer. Färska studier vid Sahlgrenska har visat lovande resultat med 
användning av dd-cfDNA för att övervaka skador hos lung- och hjärt-
transplanterade. Den aktuella studien omfattar 100 vuxna njurtrans-
planterade mottagare av njure från levande eller avliden donator. 

Idag är vävnadsprov så kallad gold standard för att diagnostisera 
avstötning, med en invasiv, kostsam procedur som medför obehag och 
liten risk för blödning.

”Därför finns ett akut behov av nya, icke-invasiva metoder. dd-cf-
DNA är en lovande sådan biomarkör som kan upptäcka aktiv avstöt-
ning tidigare än traditionella kliniska markörer, vilket i så fall kan göra 
det möjligt för läkare att ingripa före utvecklingen av kliniskt uppen-
bar transplantatskada”, förklarar Seema. 

Om dd-cfDNA, i kombination med andra biomarkörer, kan identi-
fiera patienter med låg eller hög risk för avstötning skulle det avsevärt 
minska behovet av invasiva vävnadsprover och därigenom minska  
patientbesvär, diagnostid, och sjukvårdskostnader.

”Vår studie är av hög klinisk relevans och kan avsevärt förbättra 
den långsiktiga överlevnaden vid njurtransplantationer. Även om det 
ännu inte går att helt undvika biopsi kan vi förhoppningsvis hitta en 
kombination som är mindre invasiv och bättre för patienterna”, säger 
Seema Baid-Agrawal.
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