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Assenza di conflitti di interesse



• Trasfusioni

• Gravidanze

• Trapianto



Morales-Buenrostro LE et al., Transplantation 2008 
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DSA:  1 - 18%

non-DSA:  16 - 55% 



DSA à fattore prognostico riconosciuto ed indipendente

non-DSA      à perché potrebbero interessare:

- la maggior parte dei pazienti è politrasfusa

- donne multipare

- cambio di donatore se DSA

- refrattarietà piastrinica immuno-mediata



“Until new evidence emerges, pre-transplant 
desensitization is not recommended for 
recipients with non-donor specific anti-HLA 
antibodies and non-HLA antibodies (Grade of 
recommendation: C, Levels of evidence 2)”

non-DSA



Reference N. Tx Outcome Comments

Takanashi 2008 41(8) on 250 CBT No impact on ENG.

Takanashi 2010 89(20) on 386 CBT 73% vs. 83% ENG.

Ciurea 2011 116(20) on 592 MUD, mMUD 94% vs. 97.5% ENG. p=0.07

Detrait 2012 24 on 107 HLA-id sib, MUD, mMUD HR for OS = 2.04 DSA? 

Zhu 2014 28 on 51 All 78.6 vs. 100% OS Pediatric, AA; DSA?

Andolina 2020 45(1) on 157 HLA-id sib, MUD, mMUD No difference in OS

Wei 2024 111 on 402 HLA-id sib HR for ENG. = 1.42 HR for 6m-OS =2.32 
(only F)

Milano 2024 15(5) on 64 Haplo, mMUD mOS 21 vs.61months No specific death
cause found

Hagino 2025 137(8) on 3,657 HLA-mismatched related 60% vs. 65% PLT ENG. p=0.047

La Rocca 2025 68(23) on 804 HLA-mismatched related
and unrelated

HR for OS = 2.37 DSA?
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Non-DSA: letteratura
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n=1330 identified
35 TC  

n=955 enrolled

n=804 evaluable
26 TC
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The LAIKA study

Unpublished data
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Recipient-specific antibodies



51 
Donor/Recipient

pairs

10 Pediatric
patients 41 Adult patients

The donors were 
tested for Ab-HLA 

with Luminex 
technology
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Delbos F et al., BBMT 2016 



Conclusioni

• La misurazione (MFI) ed interpretazione (epitopi) degli anticorpi 
anti-HLA è fondamentale per gli studi di correlazione clinica  

• La presenza di anticorpi anti-HLA non donatore-specifici potrebbe 
rappresentare un «marcatore» dello status immunologico del 
paziente 

• Lo studio degli anticorpi anti-HLA diretti contro il ricevente (RSA) 
merita interesse ed ulteriori approfondimenti  
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