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UDINE.Nuovoprimatona-
zionaleperilcentrotrapianti
dell’Aziendaospedaliero-uni-
versitaria: l’équipe del pro-
fessor Fabrizio Bresadola,
nellanottetrasabatoedome-
nica, ha eseguito il primo tra-
pianto combinato di fegato e
rene su paziente sieropositi-
vo. Udine fa da riferimento
nazionale per la sperimenta-
zione coordinata dall’Istituto
superioredellasanità,cheol-
trealcentrodiUdinecoinvol-
ge anche quelli di Roma, Mo-
dena e Bologna.

Trapianto senza precedenti
Udine, nuovo primato per l’équipe del professor Bresadola

Eseguito il primo intervento fegato-rene su un sieropositivo
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di GIACOMINA PELLIZZARI

Nuovo primato nazionale per il centro tra-
pianti dell’Azienda ospedaliero-universita-
ria: l’équipe del professor, Fabrizio Bresado-
la, nella notte tra sabato e domenica, ha ese-
guito il primo trapianto combinato di fegato e
rene su pazientesieropositivo. Udine fa da ri-
ferimento nazionale per la sperimentazione
coordinatadall’Istitutosuperioredellasanità
cheoltre al centro friulano coinvolge quelli
di Roma, Modena e Bologna. Ancona e Ge-
nova, invece, pur essendo stati autorizzati,
non hanno ancora effettuato interventi di
questo genere.

Il trapianto combinato è stato effettuato
su un quarantenne residente fuori regione,
Hiv positivo. A settantadue ore dall’inter-
vento, «il decorso post-operatorio prose-
gue regolarmente – ha confermato ieri po-
meriggio il professor Umberto Baccarani,
unodeicomponentidell’équipediBresado-
la–, ma primadisciogliere la prognosi biso-
gnerà attendere circa una decina di gior-
ni». Il fatto, però, che gli organi trapiantati
abbiano ripreso a funzionare e che il pa-
zientenonsiapiùintubatolascianobenspe-
rare non solo i sanitari, ma soprattutto i
familiari del paziente che da sabato notte
stanno vivendo ore di trepidazione.

Dal punto di vista chirurgico il trapianto
combinato su sieropositivo non ha richie-
stotecnicheaggiuntiveancheperchéilcen-

tro di Udine ave-
va già effettuato
13 dei 45 trapian-
ti di fegato su pa-
zienti Hiv positi-
vi, registrati dal
2004 a oggi in Ita-
lia.«Ilgrossoosta-
colo – aggiunge
Baccarani – resta
il problema infet-
tivologico che si
presenza con pa-
zientidiquesto ti-
po». Baccarani ci
tieneasottolinea-
re che quello rea-
lizzato a Udine
nonè il primotra-

piantosusieropo-
sitivo, bensì il primo trapianto combinato
di fegato e rene su paziento Hiv positivo. Il
componentedell’équipediBresadolaricor-
da, infatti, che, grazie ai risultati raggiunti
negli ultimi anni nella cura dei sieropositi-
vi, questi ultimi, affetti da cirrosi, hanno le
stesse aspettative di vita di un cirrotico Hiv
negativo. Alla luce di questi risultati, la Co-
munità scientifica si è posta il problema e
hadeciso cheeticamentenonègiustoesclu-
derei sieropositividal programma trapian-
ti. Da qui il protocollo sperimentale avviato
nel 2004. Un dato per tutti: il primo pazien-
te Hiv positivo trapiantato di fegato a Udi-
ne quasi tre anni fa sta bene.

Il centro udinese è in grado di risponde-
realmeglioalleesigenze deipazientisiero-
positiviperchépuòcontare sututte le strut-
ture di riferimento: tra sabato e domenica
scorsi, infatti, nelle sale operatorie del pa-
diglione Petracco, hanno lavorato fianco a
fianco il chirurgo, l’infettivologo, l’epatolo-
go, il nefrologo, l’intensivista, il farmacolo-
go e il radiologo.

MentreaUdinel’équipediBresadolatra-
piantava fegato e rene a un sieropositivo,
nell’ospedalediVareseun’altraéquipechi-
rurgica completava un altro trapianto com-
binato di pancreas e rene. Tutti gli organi,
siaquelliutilizzatia Udine,siaquelli “vola-
ti” a Varese, sono stati donati dallo stesso
donatore friulano. Un gesto d’amore che ha
restituito speranze di vita a due persone da
tempo in lista d’attesa.

Decorso post-operatorio nella norma per un quarantenne residente fuori regione
Udine capofila della sperimentazione coordinata dall’Istituto superiore della sanità

Trapianto senza precedenti su sieropositivo
Primo intervento fegato-rene in Italia: nuovo record per l’équipe del professor Bresadola

Il trapianto è
stato eseguito
nell’Azienda
ospedaliero-
universitaria

LA SANITÀ
IN FRIULI

Fabrizio Bresadola
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Ungestod’amorehari-
dato speranze di vita a
duepersonesofferentida
tempo.Entrambiresiden-
ti fuori regione. A rende-
re possibile tutto questo
sono stati i genitori di Lo-
ris Pituello, 29 anni, di
Talmassons,decedutosa-
bato scorso a seguito dei
traumiriportatiinuninci-
dente stradale qualche
giorno prima.

Ilquarantennesieropo-
sitivo ricoverato nel cen-
tro trapianti di Udine ha
ricevuto il fegato e un re-
ne, mentre il pancreas e
l’altro rene sono andati a
un paziente seguito al-
l’ospedale di Verese dal-
l’équipe del professor
Renzo Dionigi.

Ancoraunavolta,lacul-
tura del dono ha prevalso
e ha dimostrato che la vi-
ta può e deve contare an-
che sulla generosità al-
trui.

Altre speranze di vita
dal gesto d’amore
dei genitori di Pituello

IL DONO
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Viale: la difficoltà è terapeutica
Vengono somministrati farmaci con finalità opposte

Il trapianto di organi su
sieropositivi richiede
un’attentaselezionedelpa-
ziente e la gestione di due
terapie apparentemente
contrastanti: la terapiaim-
munosoppressiva, meglio
nota come anti rigetto, e
quella immunoricostituti-
va». «Il problema – spiega
il direttore della clinica
Malattie infettive del-
l’Aziendaospedaliero-uni-
versitaria,PierluigiViale–
è trovare un equilibrio tra
due terapie che possono
sembrare contrapposte.
Sembra quasi un parados-
so, ma se si riesce a farla
diventare una realtà, fun-
ziona».

Vialecitieneasottoline-
are che le possibilità di vi-
ta tra un paziente cirrotico
Hivpositivoeunosofferen-
te per la stessa patologia
Hiv negativo sono le stes-

se. Da qui la decisione del-
la comunità scientifica di
mettere a punto un proto-
collo di ricerca per ridare
nuovesperanzeaipazienti
sieropositivi.

«Le percentuali di so-
pravvivenza–continuaVia-
le – sono tali che ci fanno
direchelastradaintrapre-

sa è quella giusta». Due i
quesiti che si sono posti gli
studiosi quando hanno de-
cisodiseguirequestocam-
mino: «Ci siamo chiesti –
conferma l’infettivologo –
se era corretto inserire i
cirrotici Hiv positivi nei
programmi trapianti e se
erapossibilefarcoesistere
dueterapieconfinalitàop-
poste nello stesso pazien-
te».

Ierimattina,ancheilpro-
fessor Viale, ha monitora-
to le condizioni di salute
delquarantennesieroposi-
tivo che, nella notte tra sa-
batoedomenica,haricevu-
to il fegato e il rene. «Il de-
corso post-operatorio pro-
segue normalmente – rife-
riscel’infettivologo–lapar-
tita si giocherà tra una
quindicina di giorni quan-
do inizieremo a sommini-
strareledueterapieconfi-
nalità opposte».

L’INFETTIVOLOGO

Pierluigi Viale


