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FMissions: 
1. Proposer les modalités pratiques de 

prélèvements, de conservation, de 
transport, et de greffe d’organes. 

2. Promouvoir le don d’organe. 
3. Participer à la formation du personnel 

médical et paramédical. 
4. Gérer listes d’attentes et registre du refus. 
5. Attribution des organes. 
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Cadre législatif du prélèvement et de la 
greffe d’organes  

 
• 3 lois, 2 décrets, 3 arrêtés et 6 décisions ont 
défini le cadre général de l’activité du prélèvement 
et de la greffe d’organes notamment : 
 
 – Le prélèvement d’organes sur donneur vivant, 
 – Le prélèvement d’organes sur donneur décédé,  
 – L’organisation du prélèvement et de la greffe.  
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Sécurité Sanitaire, Qualité et Financement 
 

•  Dispositions juridiques et réglementaires ? 
Oui 

•  Système de surveillance des évènements 
indésirables ? Oui 

•  Guide de bonne pratique ? Oui 
•  Assurance maladie ? Oui 
•  Existe-t-il un budget spécifique ?Oui 
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Centres de  prélèvement et de greffe 
  

•  Nbre de centres de greffe de rein: 06    
•  Nbre de centres de greffe de foie:  04 
•  Nbre de centres de prélèvement sur DD:  11 

•  Nbre de centres de greffe de tissus (cornées): 18 
•  Nbre de centres de greffe de CSH: 1 

•  Les centres doivent-ils être autorisés pour l’activité? OUI 
 
•  L’activité de greffe et de prélèvement  est-elle autorisée dans 

le secteur privé? ( Non sauf la cornée) 
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Rein 
  

 
             2016    2017   2018     

•  Nb de greffes de rein DV  82  70  63 
•  Nb de greffes de rein DD  8  6  8 
 

DD = Donneur décédé  DV = donneur vivant 



7 

 Foie 
  

 
              2016    2017   2018  

•  Nbre de greffes de foie DV  2  3  9 
•  Nbre de greffes de foie DD  1  1  1 

DD = Donneur décédé  DV = donneur vivant 
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Prélèvements sur donneur décédé 
   

 
    2016     2017     2018  

•  Donneur décédés prélevés:        
–  en nombre    4      3           4 

•  Population totale    12 millions   



 

 

 

 

 

 

2018, nombre connu de patients en attente de greffe de : 

-  Cœur :  inconnu 

-  Poumons : inconnu 

-  Pancréas :  inconnu 
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Liste d’attente au niveau national 
   

Nbre de patients inscrits en liste 
d’attente début 2018 

Nbre de patients inscrits 
pendant l’année 2018 

Rein 1478 127 
Foie inconnu inconnu 
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Autres données 
    

•  Nombre de patients porteurs d’un greffon rénal 
fonctionnel début 2018≈1800 

 
•  Nombre de patients sous hémodialyse début 2018 
≈10300 
•  Nombre de patients sous dialyse péritonéale début  

2018≈350 

•  Nombre de nouveaux patients admis en dialyse pendant 
l’année  2018≈400 
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           2016        2017       2018 
•  Nombre de cornées greffées:          433       346       352 
•  Nombre de cornées prélevées:           645       555       677 
•  Nombre de cornées importées:           624        715      750 
 
•  Nombre de patients en attente de greffe de cornée début 2018:   1435            

•  D’autres tissus sont-ils greffés : oui TF 
•  Les besoins en ces tissus sont-ils connus: Non 

•  Existe-t-il une banque de tissus fonctionnelle? 
–  Dans le secteur public? OUI 
–  Dans le secteur privé? NON 

•  Un projet de banque de tissus? 
–  Dans le secteur public? Oui 
–  Dans le secteur privé? NON 

 
  

Tissus    



12 

                                                      
•  Nombre de greffes de CSH     2016    2017   2018  

–  Allogreffes :                                     57         35           48 
–  Autogreffes :                                   116       106          61 

 
 
 
•  Existe-t-il une banque de sang placentaire? NON 
 
  

Cellules    
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Formation  

•  Formation d’initiation et formation continue 
•  Formation approfondie et /ou spécifique 
•  Coopération internationale : CNPTO-ABM 
•  Information et Sensibilisation du personnel 

soignant 
•  Activité de sensibilisation du grand 

publique 



Les acquis suite au 7ème colloque 
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Atelier 1 – Rôle des médias 

Etablir des liens de proximité et de confiance avec les journalistes 

Actualiser des dispositifs de sensibilisation au don d’organes en 

Collaborations avec les journalistes et les experts de la communication 

Développer la communication sur internet site web et FB 

 

Atelier 2 – Rôle des associations 

Cohérence du message et synergie d’action entre les associations et les 

institutions 

Identifier et associer des relais d’opinion, des personnalités influentes 

Favoriser la coopération inter-associative, fédérer les efforts 
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Atelier 3 – Rôle des sociétés savantes 
Développer les Sociétés Nationales de Transplantation et tendre vers une 
Société Maghrébine de Transplantation 
Définir les règles de prise en charge des donneurs en état de mort 
encéphalique et communiquer les règles d’attribution des organes dans les 3 
pays 
Former / Développer des thèses sur la mort cérébrale en réanimation et 
publier les résultats  
 

Atelier 4 – Reconnaissance aux donneurs 
Faire du don d’organe une priorité nationale de santé publique 
Inciter les Etablissements de santé à consacrer un lieu de mémoire et de 
reconnaissance aux donneurs 
Mettre en place un registre des donneurs vivants au sein de chaque pays. 
Leur assurer le suivi médical à vie et la gratuité de la prise en charge pour 
toute affection en rapport avec le don. 
Faciliter l’accès à la greffe pour les donneurs 
Retenir la journée du 21 mars pour être la Journée maghrébine du don 
d’organes 
Encourager l’émergence des associations de donneurs 
Faire de l’olivier un arbre symbolique pour le don d’organes au Maghreb 

 



Pistes d’amélioration 
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Pistes d’amélioration 
 

§ Mettre en place dans chaque hôpital une  UCH pour recenser les ME  

§ Volonté politique  

§ Mener des actions de sensibilisation du grand public. 

§ Améliorer l'accueil et la prise en charge des malades (urgences et 

réanimations) 

§ Rendre plus humain l'accueil médico-psychologique et la prise en charge 

des familles.  

§ Améliorer l'information apportée aux familles. 

§ Obligation de la déclaration de l’état de mort encéphalique. 

§ Créer des unités de réanimation  

§ Considérer la transplantation d’organes comme un moyen thérapeutique.     
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