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Il Trapianto di Rene da Vivente
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Nel Trapianto Renale da Donatore Vivente
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Tipologie di Trapianto Renale

Donatore

Timing

Cadavere
DBD

ECD (Doppio?)

DCD

Consanguineo

Correlato

Samaritano

Dopo Dialisi

Vivente

Pre Emptive



Risultati per tipologia di donatore

DBD DCD

Vivente

Transplant Activity in the UK, 2016-2017. NHS Blood and Transplant

~85%

>90%

Fattori favorenti

� Studio del donatore

� Minori tempi di ischemia (minuti)

� Intervento in elezione



Risultati Pre Emptive

J Am Soc Nephrol 13: 1358–1364, 2002

Cadavere Vivente



Attività di Trapianto Renale Italiana

611 678
839

1061
1147 1221 1207

1314 1308
1448 1470 1487

1746 1671 1667 1585 1533
1650

1512 1542 1589
1501

1587 1580

1796

134 126 142

145
116 108

112 137
152

191 214 192
227

251 302

276

1
9

9
2

1
9

9
3

1
9

9
4

1
9

9
5

1
9

9
6

1
9

9
7

1
9

9
8

1
9

9
9

2
0

0
0

2
0

0
1

2
0

0
2

2
0

0
3

2
0

0
4

2
0

0
5

2
0

0
6

2
0

0
7

2
0

0
8

2
0

0
9

2
0

1
0

2
0

1
1

2
0

1
2

2
0

1
3

2
0

1
4

2
0

1
5

2
0

1
6

Rene Vivente

Rene Cadavere

0 0 0 0 0 0 0 0 0

8,5
7,9

8,7
7,7

6,5 6,1 6,6

8,2 8,4

11,2
12,2

10,8

13,1 13,7

16,0

13,3
%Vivente



Attività di Trapianto Renale USA



Trapianto da Vivente in Europa



Trapianto da Vivente in Italia

Padova 50
Milano Niguarda 23
Roma Gemelli 18
Verona 18
Pisa 17
Bologna 16
Vicenza 12
Milano Policlinico 11
Novara 10
Torino adulto 9
Siena 9
Parma 9
Roma - Bambino Gesù 9
Pavia 9
Roma - Sapienza 9
Roma - POIT 7
Bari 7
Palermo-ISMETT 7

Padova ped. 5
Firenze Careggi 5
Milano S.Raffaele 4
L’Aquila 3
Treviso 2
Catania- Policlinico 2
Varese 1
Genova 1
Reggio Calabria 1
Palermo-Civico 1
Cagliari 1

Anno 2016: 276

Incluse tutte le 

combinazioni



Per fare un trapianto

Rischio

Compatibilità



Gabrielli et. Al - Giorn Ital Psicopat 2005; 11: 283-294

Parte Terza

Centro Tx

Legislazione



Il rischio del Donatore

Transplantation 2017;101(8S): S1–S109

3) Follow Up!



� VALUTAZIONE INIZIALE: anamnesi e stato nutrizionale

� ESAMI CLINICI E LABORATORISTICI: Gruppo sanguigno, emocromo con formula,  

Azotemia, Sodio, potassio, calcio, cloro, Creatininemia, clearance della creatinina; 

Glicemia;  Transaminasi GOT e GPT, gammaGT, Fosfatasi alcalina, LDH,  Bilirubina 

totale e frazionata, Colesterolo HDL e non HDL, Trigliceridi, Esame delle urine 

(ripetuto almeno tre volte), proteinuria delle 24/h,   Protidemia totale con 

elettroforesi, PT, PTT, Fibrinogeno,  ricerca sangue occulto nelle feci

� MICROBIOLOGIA ED INFETTIVOLOGIA: Urinocoltura (2 controlli),  Markers 

Epatite B: HBsAg, HBsAb, HBcAb, HBeAg, HbeAb, Biologia molecolare per HCV e 

HIV, CMV (IgG - IgM), Toxoplasma, Epstein Barr, HTLV I-II, Screening sifilide), 

MANTOUX

� FASE DI STUDIO IMMUNOLOGICO: Tipizzazione HLA, Cross Match 

donatore/ricevente

� ESAMI STRUMENTALI E VISITE SPECIALISTICHE: ECG, ecocardio e visita 

cardiologica, Rx Torace, Ecografia Addominale (AngioTC), Valutazione psicologica

Documento informativo sul programma di trapianto di rene da donatore vivente 

Centro Nazionale Trapianti

Fasi di studio del Donatore



� Immunologico 
(AB0, HLA)

� Psicologico

� Renale

� Cardiovascolare

� Infettivo

� Neoplastico

Lo studio del Donatore

Il trapianto è 

possibile?

Andrà bene?

Che rischi corre 

il donatore?



Clin J Am Soc Nephrol. 2012 Feb; 7(2): 366–371.

Controindicazioni



• A living kidney donor with normal renal function prior to 

donation is at no greater risk than an individual in the 

general population of developing end stage renal disease 

after unilateral nephrectomy 

The British Transplant Society and The Renal Association. 

The United Kingdom Guidelines for Living Donor Kidney Transplantation. Third Edition

�Cleareance della Creatinina (almeno 3 rilevazioni)

�Scintigrafia renale sequenziale con DTPA (e funzione frazionata se 

asimmetria renale) 

Funzione renale ed Età



European Renal Best Practice Guideline 

on the Management and Evaluation of the Living Kidney Donor and Recipient. 

NDT. 28;S2:ii1-ii71

<50 aa

>80 ml/min
>50 aa

Funzione renale ed Età



Funzione renale e rischio

Transplantation 2017;101(8S): S1–S109



Rischio Accettabile

“Available data suggest that the average 

donation-attributable risk of kidney failure is 

approximately 27 per 10 000 (0.3%) at 15 years”
Muzaale AD, Massie AB, Wang MC, et al. Risk of end-stage renal dis-

ease following live kidney donation. JAMA. 2014;311:579–586

“The incidence of perioperative death after living 

kidney donation is low. The 90-day all-cause 

mortality […]  80 347 donors was reported to be 

approximately 1 in 3000 (0.03%) ”

Segev DL, Muzaale AD, Caffo BS, et al. Perioperative mortality and long-

term survival following live kidney donation. JAMA. 2010;303:959–966



Grams et al - Kidney-Failure Risk Projection for the Living Kidney-Donor Candidate 

N Engl J Med 2016;374:411-21

Rischio Accettabile



J Am Soc Nephrol. 2017;28:12-24

C’è molto da studiare…



Si può fare di più?

• Trapianto AB0 incompatibile / Iperimmune

• Donatore Samaritano

• Trapianto Cross Over



Trapianto AB0 Incompatibile

Morath C, Z.eier M, Döhler B, Opelz G and Süsal C (2017) 

ABO-Incompatible Kidney Transplantation. Front. Immunol. 8:234. doi: 10.3389/fimmu.2017.00234



Donatore samaritano



� 7-9 aprile 2015 

� 1 Donatrice samaritana

� 5 Coppie

Trapianto Cross Over



Si può fare di più?

• Trapianto AB0 incompatibile / Iperimmune

• Donatore Samaritano

• Trapianto Cross Over

• Informazione e sensibilizzazione!



Iniziamo a parlarne!



IRC

TRAPIANTO 

RENALE 

DA VIVENTE



Grazie per 

l’attenzione!

Dott. Giacomo Mori
mori.giacomo@policlinico.mo.it



Andamento lista d’attesa

238
204 196 175

208 218 204 214 240 236
195 201 221 243 251

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Pancreas

6789 6816

6323 6213 6128
6407 6538 6624 6686 6542

6798 6707 6.623
6945 6793

1220 1280 1374 1529 1593
1389 1395 1372

1171 1000 952 1001 1.034 1016 1030
Rene

Fegato



Clin J Am Soc Nephrol. 2012 Feb; 7(2): 366–371.

Funzione renale ed Età
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