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i chiama programma Alba e permet-
te di eseguire un trapianto di rene
prelevato da un donatore morto per arre-
sto cardiaco. 1l protocollo, primo e, per
ora unico in ltalia, & diventato riferimen-
to nazionale per le strutture sanitarie

teo di Pavia. E stato approvato dal Co-
mitato nazionale per la Bioetica e dal
Cammmmleuqxum(imnqne-

- vivono

collaboratrice del Cergas-Bocconi. Il ri-
sultato parla chiaro: il prelievo e il tra-

del rene da un soggetio a cuore
fermo, nel lungo periodo, costano me-
1o rispetto a una operazione eseguita su
un donatore a cuore battente in rianima-
zione e rispetto alla permanenza del
paziente in dialisi. E cid, nonostante si
durante il

rapporto
costi-benefici favorevole che rende au-
spucdukllpmumammdhknwb-

di prelievo-trapianto.

Elaprumvolmchevmquumﬁm-
to il costo dell’investimento . “Alba” &
una novita per I'ltalia, nonostante in
nnlqud’Buupaooumepugm.
Gran Bretagna e Olanda
mlllsmsmmvmgﬁdghm
Novanta.

11 protocollo, in funzione dal 2008
solo al San Matteo, dimostra che la
possibilita di eseguire prelievi e trapian-
udndmﬁmacmmp\bessen
una grande risorsa aggiuntiva (non alter-
nativa al consolidato prelievo a cuore
battente) per reperire piit organi. Una

Rene, espianto a cuore fermo grazie ad “Alba’
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Fonte: Report Cir. Dati preliminori al 31 dicembre 2011

‘o1 ‘o2 ‘03

05

06 '07 '08 '09 ‘10 ‘Il

Genere donatore Genere ri

Studio sul genere nel trapianto di rene da vivente (dati preliminari al 30 giugno 2011)

Numero totale trapianti = 1.432 Relazi
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opportunita in pitt per migliorare la qua-  ze,
hﬁdelhvmdmpawmoggloosuau
alla(hallsxend\msmslhlnuienm

i di attesa in lista che, per i reni, sono
intorno ai due anni e mezzo. E significa-
tivo che diverse strutture sanitarie del

re il protocollo
borativi con I'équipe del San Matteo.
Tra queste I'ospedale Careggi di Firen-

ze, il San Raffacle e il Policlinico di
Mi.lmo.l'ospedkdiVnueeqlelloch
l.xmmxéswxsvollaseaniolc

logiche e i metodi propri dell’Health
assessment, ormai afferma-

technology I
to a livello internazionale come stru-

mento per fomire alle istituzioni pub-
bliche informazioni (relazione tra costi
ed efficacia, impatto economico ¢ be-

nefici sociali) necessarie a compiere
sce.llecheoonmmlmlm&n—
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Lombardia che ha creduto e




