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SISTEMA REGIONALE TRAPIANTI
(DGR 6150/2022; Regole Sistema Socio-Sanitario 2024)

COORDINAMENTO REGIONALE TRAPIANTI
(CoRe-c/o DG Welfare-Polo Ospedaliero)

S.C. Trapianti Lombardia — NITp Coordinamento Rgglonale Procurement
, Operativo (CRPo)
(c/o Fond. IRCCS Ca’ Granda Ospedale Consolle Regionale Trasporto Organi
Maggiore Policlinico ) (c/o AREU)
9 Coordi i Ospedalieri Banche
8 Strutture autorizzate et etk Tessuti
Trapianti Organi Procurement (COP) Il livello f-- Bancha ="
(su base ATS) Organi
21 COP | | Strutture
Rete regionale insufficienze d'organo LIVELLO Privala Innesti
(100 Presidi accreditato )
Ospedalier) Tessuti
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IL RUOLO DEL CRP

IN UNA PAROLA: FACII.ITAZIONE
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PROGRAMMA REGIONALE PROCUREMENT 2024-2026

Il piano ha come obiettivo il raggiungimento dei 32 donatori pmp nel 2024, per
arrivare a 34 nel 2025

e 36 nel 2026.

Al fine di perseguire tali risultati, il programma prevede l’intervento in una
serie di azioni:

1. adeguamento e consolidamento della rete dei COP;

2. potenziamento del ruolo dei COP di Secondo Livello sull’area di competenza;

3. implementazione del percorso di cure intensive orientate alla donazione nel
grave neuroleso;

4. monitoraggio proattivo della neurolesione e audit dei missing;

5. diffusione del percorso di donazione a cuore fermo controllato su tutto il
territorio regionale;

6. diffusione del percorso di donazione a cuore fermo non controllato di
polmone ed ove possibile anche di organi addominali;

7. coinvolgimento del sistema privato accreditato, rendendo attuabile 1la
realizzazione dei CAM per 1l’accertamento della morte nei centri sede di DEA
di Secondo Livello;
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Enti pubblici: Obiettivi alle Direzioni Strategiche

Donazione organi
a. Da donatore a cuore battente (DBD):
A1) Rapporto tra accertamenti con criterio neurol
cerebrali in rianimazione >40%

gico e

Rapporto tra accertamenti con criterio neurologi e d i con lesioni
PP g
cerebrali total =15%

b. Da donatore a cuore fermo:
A3) DCD non controllato

1. Strutture senza ECLS:

almenc una attivazione di DCD non contrellato di polmone (escluso Donazione multitessuto

ASST Valtellina ed Alto Lario, ASST Valkcamonica, ASST Mantova) Risultato atteso: rapporio tra donazioni multitessuto e totale decessi entro i 65 anni >2%
2. Strutture sede di ECLS:

attivazione di almeno due casi di donazione DCD: addome o polmone

Donazione Cornee
Risultato atteso: rapporto tra donazioni comee (comprese da donatore multiorganc e
A4) DCD Controiat multitessuto) e totale decessi >10% (eta >/=5 ¢ </= 85 anni)
o
1. Almenc tre attrvazioni di DCD Controllato per | centri con risorsa ECMO
2. Per | centri senza ECMO (obiettivo 2025/2026). Donikrions’da vivents Wwste B fembes : _
.’ presenca & P procedura aziendale/protocofio di Obiettivo per ASSTARCCS che effettuano >50 intervent! di artroprotesi d'anca /anno in
; , 2 ta <70 anni
limitazione/sospensione del trattamenti intensivi nei casi ove non pid SOUOW Con et = U N
appropriati, Risultato stteso. rapporto tra donazion teste femoral e totale artroprotes: d'anca su soggetti
- presenza di una procedura di donazione a cuore fermo controllato di atA<70 anni >10% (dal 20251
1.1.2

AS5) Percorso grave neuroleso: presenza di una valutazione AR in almeno il
90% dei neurclesi che decedono in pronto soccorso o fuort dalle terapie intensive
(dal 2025)
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EEPA: Obiettivi dati da ATS in collaborazione con CoRe/CRP

Sistema Regionale Trapianti
Obiettivi del Programma Regionale Donazione Organi
Strutture sanitarie private accreditate non sede di CAP

Obiettivi target di donazione da cadavere per il 2026, di concerto con il CRP e il CoRe.

Istituto Auxologico Italiano - IRCCS San Luca
Ospedale San Giuseppe

IRCCS Multimedica

IRCCS Centro Cardiologico Monzino

CC San Carlo -~ Paderno Dugnano

Istituto Clinico Citta Studi
IRCCS Policlinico San Donato

Modalita di
N | Paso | Obiettivo Indicatore rendicontazione ai fini
contrattuali
Definizione e condivisione con CRP/CoRe del
fabbi fi entro 31/05/2026
2 - . . Verifica e rendicontazione
110 neuroleso Partecipazione del personale di terapia B
2 R : S 3 in capo a CRP/CoRe
intensiva e PS agli eventi concordati
Completezza della compilazione della scheda di
i io tril le (format le) e £
Monitoraggio capacita o Trasmissione delle schede
2 |02 o sua trasmissione 30/4, 31/7, 31/10, 31/01 o
donativa . 8 di monitoraggio
segreteria.crp@areu.lombardia.it e pe
coordinamento _tr. @regione. lombardia.it
Attivazione/Manteni to TR " " " "
s|os ":::w::i/.nd::.n:m Rapporto tra n* donazioni di cornee con esito Verifica e rendicontazione
I3 P P positivo e totale decessi (nel range etd) 2 10% in capo a CRP/CoRe
donazione cornee
Attivazione percorso g g it 3 )
Elaborazione procedura e attivazione percorso | Verifica e rendicontazione
403 aziendale per donazione

teste di femore

(almeno 2 casi)

in capo a CRP/CoRe

Modalita di
N | Peso | Obiettivo Indicatore rendicontazione ai fini
contrattuali
Definizione e condivisione con CRP/CoRe del
Formazione percorso fabbisogno formativo entro 31/05/2026
1 (03 | heuroleso Verifica e rendicontazione
Partecipazione del personale di terapia in capo a CRP/CoRe
intensiva e PS agli eventi concordati
Completezza della compilazione della scheda di
X E 2 monitoraggio trimestrale (format regionale) e i
Monitoraggio capacita Trasmissione delle schede
2 |02 ggiocap) sua trasmissione 30/4, 31/7, 31/10, 31/01 resm X
donativa : S di monitoraggio
segreteria.crp@areu.lombardia.it e pc
coordinamento trapianti@regione.lombardia.it
5 |o A::_‘:::::Z{:::::n ::ento Rapporto tra n° donazioni di cornee con esito Verifica e rendicontazione
! P P positivo e totale decessi (nel range eta) 2 10% in capo a CRP/CoRe
donazione cornee
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FORMAZIONE

» Gestione centralizzata dei
percorsi di formazione dei
prelevatori

« Formazione di 150 nuovi
prelevatori nel 2025 (6 edizioni
centralizzate) e 130 (4 edizioni
centralizzate +2 decentrate)
nuovi prelevatori nel 2026

* Corso di formazione di 6 ore
(webinar + addestramento
pratico)
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RUOLO DEL CRP

» Supporto alla definizione degli obiettivi EEPA

» Collaborazione con ASST/IRCCS/EEPA per costruzione/revisione
procedure tramite condivisione di percorsi gia esistenti, visite on-
site, analisi delle criticita e delle possibili soluzioni

» Consulenza per valutazione idoneita

» Consultazione SIT in assenza dei COP

« Affiancamento sul campo di prelevatori in formazione
» Supporto alla definizione degli obiettivi EEPA
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PROCUREMENT TESSUTI - 2025
TESSUTO 1° trimestre 2° trimestre 3° trimestre 4° trimestre Totale 2025 2025 2024

Cornee Banca Pavia T10 602 586 672 2570

8132 7189
Cornee Banca Monza 1423 1324 1355 1460 5562
Cornee dal S8N 1957 1758 1754 1886 7355
Cornee dagli EEPA 176 168 187 246 77
Totale Cornee 2133 1926 1941 2132 8132
Gusci Sclerali Banca Pavia 4 2 4 16 26 26 16
Cute Prelievi 32 23 26 32 113 113 159
Cute Centimetri 69362,5 74134 T0359,75 87089,75 300946
Izole pancreatiche Reg Lombardia 5 1 1 4 11
Izole pancreatiche Fuori Regione 3 0 2 0 5 16 4
TMS Gaetano Pini 319 362 246 282 1209 1209 1813
Teste Femore Gaetano Pini 104 153 120 166 543
Teste di Femore dal S8N 61 79 70 a8 298

543 334
Teste di Femore dagli EEPA 43 T4 50 78 245
Valvole Cardiache 28 38 38 54 158 158 146
Vasi 45 40 25 46 156 156 168

> incremento
10353 | 9829 | 533w
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Il ruolo degli infermieri

1. ATTIVITA' E RESPONSABILITA

ATTIVITA

RESPONSABILITA

Verifica della coretta compilazione e completezza del
documenti

Medico necroscopo Medicina
legale-Direzione medica di presidic/
Infermiere prelevatore

Verifica presenza delle provelte adeguatamente etichettate

Infermiere prelevatore/OSS Cbitoro

Infermiere prelevatore/ Medico

Verifica dei criten di esclusione comee necroscopo Medicina legale-
Direzione medica di presidio

Preparazione del materiale necessario per effettuare il

prefievo e della strumentazione da vliizzare duwante il 0SS Obitorio

elievo

Responsabilitd tecnica del prefievo di tessuto [prefievo,
inserimento comee in cantenitor a norma, fanatocosmesi|

Infermiere prelevatore

Prelievo in contesto di equipe,
con responsabilita medica di
vigilare sulla selezione e sulla
correttezza dell’equipe di
prelievo, con atto di prelievo
eseguito da infermiere formato.
(da Proc Prelievo Cornee — ASST
Cremona)

Inserimento e Trasmissione dei dali in Donce Manager

Infermiere prelevatore

Conservazione del tessuto e dei prefievi ematici dopo il

prefievo O5S Obitorio
Invio provette e comee alla Banca degli Occhi con relativa AT
documentazione OSS Obitorio
Verifica dichiarazione di volonta con il SIT COP
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16 Febbraio 2026

Primo prelievo pediatrico
di cornee presso Casa
Sollievo Bimbi — VIDAS
effettuato da team medico-
infermieristico grazie alla
collaborazione AREU-
ASST Santi Paolo e Carlo
- VIDAS
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IN FUTURO

« Organizzazione Team di Prelievo di Cornee
« Coordinamento a Livello di AREA di COP di Secondo Livello

* Riconoscimento AREU-ASST per riconoscimento attivita esterna
dei prelevatori

« Convenzione AREU-strutture con necessita prelevatore esterno

* Inclusione sempre maggiore degli Hospice nella donazione di
cornee
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CONCLUSIONI

Il modello lombardo di coordinamento regionale — fondato

sulla facilitazione e sulla governance multi-livello — ha
dimostrato la propria efficacia anche nel procurement dei
tessuti oculari.

I risultati 2025 confermano la solidita del sistema:
8.132 cornee procurate (+13% vs 2024) e« oltre 10.350
tessuti totali (+5,3%)

Le sfide per i prossimi anni:

* Consolidamento della rete tramite convenzioni AREU-ASST

* Estensione del perimetro verso hospice, strutture
private accreditate e contesti pediatrici

* Integrazione normativa: valorizzare 11 modello lombaxrdo
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