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Allegato 9: Follow-up post – trapianto: Controlli ambulatoriali intensivi 

PROGRAMMA  GIORNALIERO 

-Prelievo
-Eco-doppler (programmato)
-Consulenze (programmate)
-Eventuali ulteriori accertamenti decisi durante la visita
-Controllo esami ed eventuali variazioni terapeutiche
-Eventuale proposta di ricovero
-Redazione della relazione clinica (copia a paziente)
-Inserimento dati nel computer (data base Centro Trapianti di Fegato)

FREQUENZA DEI CONTROLLI 

I mese 1 VOLTA ALLA SETTIMANA 

II-III mese OGNI 15 GIORNI 

dal IV al VI mese 1 VOLTA AL MESE* 

dal VII al XII mese 1 VOLTA OGNI 3 MESI 

*mensile, in base al giudizio del medico con l’obiettivo di giungere al XII mese con controlli ogni 3-4 mesi

PRELIEVI ED ESAMI MICROBIOLOGICI 

Ad ogni controllo -Dosaggio immunosoppressori
-Emocromo-Piastrine
-Glicemia-Colesterolo- rigliceridi-Uricemia
-Azotemia- Creatinina-Na-K-Mg- Es. urine
-Transaminasi- Gamma GT-FA-Bilirubina
-Protidemia totale e frazionata
-Antigenemia CMV (fino al III mese)

Ogni mese Marcatori virali in base all’assetto virologico del 
donatore e del ricevente 

Ogni 15 gg fino al IV mese, poi mensili -Urinocultura
-Colturale escreato
-Coprocultura
-Bilicultura (se t. Kehr presente)

Ogni 15 gg nei primi 2 mesi, ogni mese fino al VI 
mese, poi ogni 3 mesi Eco -doppler 

Ogni 3 mesi fino al VI mese RX torace 

La natura e la frequenza dei controlli clinici potrà subire variazioni in funzione delle condizioni cliniche del 
paziente e dell’adozione di particolari protocolli di studio o terapia. 


