
   
 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Percorso assistenziale del paziente con malattia renale cronica stadi 1-3 e 4-5 KDOQI-KDIGO. 

 

 

Il Direttore dell’Area dei servizi assistenza ospedaliera 

 

Vista la LR 17/2008 e smi art 13 che istituisce la Commissione regionale di coordinamento per l’attività di 
nefrologia, dialisi e trapianti di rene; 

Considerata la DGR 28 marzo, 2014 n. 594, “Attivazione della Rete regionale per la presa in carico delle 
gravi insufficienze d’organo e trapianti”; che prevede la realizzazione di specifiche filiere suddivise per 
organo e stabilisce che debbano essere definiti protocolli diagnostico terapeutici che assicurino al paziente 
il trattamento migliore e la continuità dell’assistenza per le diverse tipologie di insufficienza d’organo, in 
particolare cuore, fegato, pancreas, polmone e rene; 

Rilevato che con DGR 1539 del 31 luglio 2015 è stato approvato il documento “Rete per la presa in carico 
delle gravi insufficienze d’organo e trapianti della Regione Friuli Venezia Giulia: Filiera Rene” e che la stessa 
affida alla Commissione regionale di coordinare la filiera predisponendo i documenti tecnici (protocolli 
assistenziali, linee guida, ecc.) necessari a dare omogeneità all’intera rete regionale per l’assistenza al 
paziente con malattia renale; 

Tenuto conto che la stessa delibera affida il mandato al Direttore dell’Area servizi assistenza ospedalieri 
della Direzione centrale salute, integrazione sociosanitaria, politiche sociali e famiglia di adottare i 
documenti tecnici prodotti al fine di renderli validi sull’intero territorio regionale; 

Richiamato il decreto 1037/SPS del 26/11/2015 che individua i componenti della Commissione regionale 
di coordinamento per l’attività di nefrologia, dialisi e trapianti di rene;  

Considerato la Regione FVG in data 22 febbraio 2016, con Decreto n. 133/SPS, ha adottato il documento 
tecnico “Percorso assistenziale del paziente candidato al trapianto renale”;  

Tenuto conto che nel corso del 2015 nell’ambito della Commissione regionale di coordinamento per 
l’attività di nefrologia, dialisi e trapianti di rene è stato elaborato ed aggiornato il documento tecnico di 
indirizzo sul percorso assistenziale del paziente con malatia renale cronica e che lo stesso, unitamente al 
precedente, rappresenta un valido riferimento e supporto per i professionisti della regione relativamente 
alla cura dei pazienti con malattia renale; 

Rilevato che il suddetto documento risulta attuale e fornisce indicazioni condivise degli interventi previsti 
per i vari setting, finalizzati alla riduzione della variabilità dei trattamenti e al miglioramento della qualità 
dell’assistenza e della presa in carico del paziente con malattia renale cronica nei diversi stadi evolutivi; 
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Ritenuto, di approvare il documento “Percorso assistenziale del paziente con malattia renale cronica stadi 
1-3 e 4-5 KDOQI-KDIGO” allegato al presente decreto di cui costituisce parte integrante; 
 

Tutto ciò premesso 

 

Decreta 

 

 

1. Di adottare a livello regionale il documento “Percorso assistenziale del paziente con malattia renale 
cronica stadi 1-3 e 4-5 KDOQI-KDIGO”, allegato al presente decreto di cui costituisce parte integrante. 

2. Di trasmettere copia del presente provvedimento alle Aziende sanitarie della Regione per gli 
adempimenti di competenza. 

3. Di affidare alla Commissione regionale di coordinamento per l’attività di nefrologia, dialisi e trapianti di 
rene il monitoraggio dell’adozione del documento a tutti i livelli della rete, nonché l’aggiornamento 
dell’allegato PDTA nel caso in cui emergano nuove evidenze scientifiche a supporto di trattamenti 
terapeutici e modalità operative diverse. 

 

 

 

                  Il Direttore di Area 
                                 dott. Giuseppe Tonutti 
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