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LA DONAZIONE DI CELLULE STAMINALI DA AFERESI PER IL TRAPIANTO DI MIDOLLO OSSEO.  
 

Conosciamo meglio questa procedura: può essere di stimolo ad iscriversi al Registro dei donatori, sapendo 
la facilità di prelievo al quale si viene sottoposti in caso di compatibilità. La colonna in rosso della 
sottostante tabella mostra come il prelievo di cellule staminali periferiche abbia visto un incremento di 
utilizzo negli ultimi 10 anni. 
 

 
 

Le cellule staminali da cui traggono origine i globuli rossi, i globuli bianchi e le piastrine possono essere 
ottenute sia tramite prelievo di midollo osseo (che si trova all’interno delle ossa) sia tramite prelievo delle 
cellule staminali contenute nel sangue che normalmente circola nell’organismo (sangue periferico).  
Già da svariati anni è stato dimostrato che ogni individuo presenta nel sangue periferico cellule staminali; 
purtroppo la quantità di queste cellule è molto bassa (meno dello 0.1% di tutte le cellule), pertanto occorre 
somministrare delle sostanze che “spostano” le cellule staminali dal midollo osseo al sangue periferico 
(sostanze mobilizzanti). L’utilizzazione di tali sostanze (fattori di crescita) in donatori di cellule staminali da 
sangue periferico raccolte mediante separatore cellulare (staminoaferesi) permette di fornire una ulteriore 

possibilità di guarigione per pazienti affetti da malattie ematologiche, ad 
esempio leucemie.                                                                                                          
L’impiego di donatore sano come fonte di cellule progenitrici comporta da 
un lato l’individuazione del tipo e delle dosi ottimali di fattore di crescita da 
somministrare e dall’altro impone che ogni Struttura Trasfusionale indichi la 
quantità minima di staminali da raccogliere affinché il trapianto abbia la 
migliore possibilità di attecchire (tale quantità è fissata in 3-5 milioni di cellule 
staminali per kg di peso corporeo del ricevente). Altrettanto importante è la 
determinazione del tempo in cui eseguire la staminoaferesi: la 
somministrazione dei fattori di crescita infatti determina un picco di 
produzione intorno al 5° giorno dalla somministrazione. La tecnica di 
donazione di cellule staminali raccolte da donatori sani mediante aferesi 
(staminoaferesi) è una procedura che si è dimostrata sicura e priva di reali 

rischi per il donatore. La procedura con aferesi rispetto a quella tradizionale che utilizza come fonte le cellule 
staminali presenti nel midollo osseo è sicuramente meno impegnativa, infatti quest’ultima non rende 
necessario il ricovero del donatore e soprattutto viene evitata l’anestesia generale.                                                                                                                                  
Il vantaggio più importante è quello della riduzione del tempo necessario per la produzione di piastrine e di 
globuli bianchi da parte del paziente/ricevente in quanto le cellule staminali da sangue periferico 
attecchiscono prima rispetto a quelle da midollo: questo comporta un minor rischio per il paziente che, tra 
l’altro, necessita di un minore supporto trasfusionale post-trapianto. 
 


