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Collectif de  
la transplantation rénale :  
Améliorer l’accès à la greffe en France
Avec le soutien institutionnel de Chiesi
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La transplantation rénale est une priorité de santé publique en France, 
mais sa progression demeure lente et inégale selon les régions.

La Haute Autorité de Santé (HAS) considère la transplantation 
rénale comme la stratégie dominante dans la prise en charge de 
l’insuffisance rénale chronique terminale, étant à la fois la plus 
efficace sur le plan médical et la moins coûteuse. ² 

1. Agence de la Biomédecine. (2022). Registre français des traitements de suppléance de l’insuffisance rénale chronique 
- REIN - Rapport annuel 2022. - 2. Haute Autorité de Santé (HAS). (2012). Évaluation médico-économique des stratégies 
de prise en charge de l’insuffisance rénale chronique terminale en France : Analyse des possibilités de développement de 
la transplantation rénale en France - Synthèse. - 3. Agence de la Biomédecine (2023).Rapport médical et scientifique du 
prélèvement et de la greffe en France - Greffe rénale - Rapport annuel 2023. - 4. Agence de la Biomédecine. (2024). 
Baromètre d’opinion 2024 : Activité de prélèvement et de greffe d’organes en 2023.

En 2022,

93 084 patients  

en France

étaient pris en charge pour insuffisance rénale 
chronique terminale, nécessitant  
un traitement de suppléance.

Parmi eux, 51 662 (55 %) étaient sous dialyse

et   41 422 (45 %) étaient porteurs d’un greffon.¹ 

En 2023, 3 525 greffes rénales (tous donneurs confondus) ont été réalisées en France, 
enregistrant une hausse de 4,4 % par rapport à 2022. La greffe rénale à partir de donneur 
vivant a connu la plus forte augmentation, avec une progression de 8,3 %. Cependant, le nombre 
de nouveaux inscrits sur la liste d’attente de greffe rénale a enregistré une hausse de 10,3 % par 
rapport à 2022, portant le nombre de patients en liste active à plus de 10 000.³

Par ailleurs, le taux d’opposition au don d’organes pour les patients décédés en mort encéphalique 
a augmenté de manière significative, atteignant 36,1 % en 2023, contre 33 % en 2022.4

Dans ce contexte, le Plan Greffe 2022-2026 ambitionne de renforcer l’accès à la greffe et d’optimiser 
le parcours des patients par une coordination améliorée entre les acteurs et les infrastructures.

Les chiffres clés  
en transplantation rénale en France
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            Le collectif de la   transplantation rénale

En amont de l’élaboration du 4ème Plan Greffe 2022-2026 élaboré par le ministère de la 
Santé et des Solidarités, le collectif de la transplantation rénale constitué de 4 sociétés 
savantes et associations de patients - SFNDT (Société Francophone de Néphrologie, 
Dialyse et Transplantation), SFT (Société Francophone de Transplantation), AFU 
(Association Française d’Urologie) et France Rein - se sont réunies avec le soutien 
institutionnel de Chiesi, afin de porter à l’attention des pouvoirs publics plusieurs 
propositions, avec l’objectif d’améliorer et d’accélérer l’activité de prélèvements 
et de greffes en France.

Principales actions de plaidoyer mises en œuvre afin de mobiliser 
les pouvoirs publics en amont et après la publication du Plan Greffe  
en mars 2022 :

Constitution d’un collectif 
Mobilisation de 4 sociétés  

savantes / associations de patients pour 
améliorer l’activité de la transplantation 
rénale, en vue du Plan Greffe 2022-2026 

avec le soutien institutionnel  
de Chiesi France

Rédaction d’un Livre Blanc 
« 5 recommandations concrètes,  
une mobilisation collective pour  

les patients »
Baromètre de la 

Transplantation rénale 
Outil de suivi de la mise en œuvre 
concrète du Plan Greffe dans les 

territoires : analyse quantitative et 
qualitative incluant des interviews 
des professionnels de santé et des 

patients dans les territoires

Table ronde  
institutionnelle  

Nantes 

Table ronde  
institutionnelle  

Nancy

Table ronde  
institutionnelle  

Poitiers

Plan Greffe 22-26 
Intégration des recommandations  

du collectif au sein du Plan Greffe 22-26 
et pour la première fois, consultation des 

sociétés savantes et associations de patients 
pour construire le plan gouvernemental

Table ronde 
institutionnelle  

Paris 

54

Colloque national  
au ministère de la Santé 

en présence du Ministre de la Santé  
et de la Prévention sous le haut 

patronage et en présence du ministre 
de la Santé et de la Prévention

Baromètre de la 
transplantation  

rénale 

avec le soutien institutionnel de 
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CHIESI est un groupe familial biopharmaceutique italien proposant des solutions 
thérapeutiques innovantes aux patients dans ses trois domaines d’expertise : AIR 
(produits et solutions pour les maladies respiratoires du nouveau-né à l’adulte), RARE 
(traitements pour les maladies rares et ultra-rares), CARE (produits et services en 
transplantation rénale et hépatique) et prévention (micronutrition).

Certifié B Corp, CHIESI s’engage dans l’amélioration de la qualité de vie des patients, 
de manière responsable et durable envers la Société et l’environnement.

Depuis avril 2021, CHIESI France est le premier laboratoire pharmaceutique Société à 
Mission. Notre stratégie d’entreprise concilie développement économique et impact 
positif sur les enjeux environnementaux et sociétaux. Notre mission est de prendre 
soin des patients et de la planète, aujourd’hui pour demain.

Chiesi, 1er laboratoire pharmaceutique 
société à mission

Chiesi dans le monde 

Quels sont nos engagements ?

Innover 
avec nos parties 
prenantes pour 

apporter des solutions 
en santé

Agir 
pour la planète, 
la société et les 

générations futures

Prendre soin 
de tous les 

collaborateurs

Cette entreprise respecte des normes sociales et 
environnementales elévées.

En tant que B Corp, nous faisons partie d’une communauté mondiale 
d’entreprises qui respecte les normes sociales et environnementales élevées.

Soit plus de 

 

20 %

du chiffre 
d’affaires pour 

Chiesi

3 
sites de 

production 
(France, Italie, Brésil)

31 
filiales

Chiffre d’affaires

3 
milliards d’€

1 
centre de 

biotechnologie 
en Europe

Plus de 

7 000
collaborateurs

Plus de

480 
milliards d’€ 

investis en R&D

7 
centres de 

Recherche & 
Développement
(France, Italie, Suède,  

UK, USA, Canada, Chine)
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Constatant que les objectifs du Plan Greffe 2017-2021 n’ont pas été atteints, le Livre Blanc, 
élaboré par des experts et associations de patients, propose des recommandations pour 
optimiser les prélèvements et transplantations rénales, et renforcer le suivi des patients. 

Il aborde les enjeux actuels, les défis logistiques et médicaux, et met en avant des solutions 
pour augmenter le nombre de transplantations réussies.

  Étoffer les coordinations de prélèvement au sein  
des hôpitaux préleveurs afin d’augmenter le nombre  
de prélèvements 

  Développer la transplantation donneur vivant 

  Réduire les disparités d’accès à la transplantation  
selon les régions et le profil des patients 

  Améliorer la qualité de vie des patients transplantés  
et des donneurs vivants

  Soutenir la recherche face aux enjeux  
de la transplantation rénale

5 recommandations

8

            Livre Blanc de la   transplantation rénale

Édition 2022

9
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Mobilisation  
du collectif

400 réponses  
combinées

Une représentation  
de la quasi-totalité  

des régions 

20 %

62 %

59 %

25 %

10 % 6 %

1 %
4 %

10 %
3 %

Méthodologie Profil des répondants 

questionnaires

2

Réalisé entre janvier  
et mars 2023

Réalisé entre décembre 
2023 et février 2024

20242023

Professionnels de santé

 Urologue

 Néphorologue

 IDE (Infirmier(ère) en soins généraux)

 Interne de néphrologie

 Médecin coordinateur de prélèvement

 IPA (Infirmier(ère) de Pratique Avancée)

Divers profils :  
associations de patients, patients 
et aidants

  Proche ou aidant d’un patient 
en attente de greffe du rein  
ou ayant été transplanté

 Patient ayant été transplanté

 Patient en attente d’une greffe

 Autre

     Résultats Baromètre   Plan Greffe 2022-2026 
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63 %

37 %

16 %

51 %

12 % 9 %

12 %

77 %23 %
19 %81 %

37 %

1 %9 %
53 %

Êtes-vous optimiste sur les mesures de ce 
Plan pour faire évoluer la situation concernant 
la transplantation rénale en France /  
dans votre région ? 

  Je suis très optimiste

 Je suis optimiste

 Je suis pessimiste

 Je suis très pessimiste

Avez-vous connaissance de projets  
de créations de postes d’IPA 
(Infirmier en pratique avancée) 
dans un parcours de transplantation  
au sein de votre structure ?  

 Oui

 Non

68 %

32 %
Avez-vous connaissance de l’organisation  
de réunions par l’ARS avec les acteurs  
du prélèvement de la greffe ? 

 Oui

 Non

21 %

12 %
67 % Depuis l’annonce d’un Plan Greffe en mars 

2022, avez-vous identifié des changements 
dans votre établissement de santé ?  

 Non

 Oui

 Je ne sais pas

Selon vous, sur quelle thématique  
ci-dessous le Plan Greffe doit-il agir  
en priorité ?

 La liaison avec les référents greffe des ARS

 La liaison avec les directeurs d’hôpitaux

  La matérialisation de financements 
supplémentaires pour les services associés à 
la transplantation rénale

  Le recrutement et la formation d’infirmières  
de Pratique Avancée

 Autre

Avez-vous connaissance de la mise en 
place d’un Plan Greffe 2022-2026 ?  

  Oui

 Non

Avez-vous eu une prise de contact ou 
une information de la part de la direction 
générale de votre établissement au sujet 
de la mise en place du Plan Greffe ?   

 Oui

 Non

Professionnels de santé

     Résultats Baromètre   Plan Greffe 2022-2026 
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52 %

8 %

30 %

12 %

44 %
4 %

4 %

39 %

8 %

33 %

18 %

18 %

23 %

Avez-vous connaissance de la mise en place  
du Plan Greffe 2022–2026 ?  
• Oui

• Non

• Autre

Êtes-vous optimiste quant à l’évolution  
de la situation concernant la  
transplantation rénale dans votre région ? 
• Je suis très optimiste

• Je suis optimiste

•  Je suis pessimiste

•  Je suis très pessimiste

•  Autre

Si vous êtes greffé, combien de temps 
avez-vous attendu une greffe ?  
• Moins de 6 mois

• Entre 6 mois et 1 an

• Entre 1 an et 3 ans

• Plus de 3 ans

• Non renseigné

     Résultats Baromètre   Plan Greffe 2022-2026 

La voix des répondants pour illustrer l’enquête

Un patient en attente de greffe.

Un patient greffé.

Un patient en attente de greffe.

Un patient ayant été transplanté.

La communication 
manque pour sensibiliser 
la population au don 
d’organe.

Le plan est certainement bon 
mais il ne sera pas suivi dans 
les hôpitaux par manque de 
lits, de personnel et de salle 
d’opération. L’hôpital limite  
les greffes de vivant à une  
par mois.

Il y a un manque chronique de 
personnel dans les équipes de 
coordination pour aborder toutes 
les familles des patients en mort 
encéphalique, et il y a un problème 
de communication de l’ABM.

Il est positif d’avoir un 
plan national, qui permet 
une prise de conscience 
de tous.

Certains affichent  
leur optimisme

D’autres partagent  
leur pessimisme

Divers profils :  associations de patients, patients et aidants



16 17

Nantes

Poitiers

Nancy

Modalités de financement  
des activités de prélèvement  
et de greffe : quels enjeux,  
quels défis et quelles solutions ?

Quels attentes et besoins  
des acteurs de terrain pour  
un Plan Greffe 2022-2026 réussi ?  
L’exemple de la région Pays de la Loire.

Quels attentes et besoins  
des acteurs de terrain pour  
un Plan Greffe 2022-2026 réussi ? 
L’exemple de la région Grand-Est.

Table ronde Poitiers - 13 février 2024
Améliorer la transparence sur les sommes allouées à l’activité de transplantation 
et de greffe
•  Mettre en place un dialogue de gestion dans chaque établissement impliquant les ARS, les 

directions hospitalières et les professionnels de santé afin d’assurer une allocation judicieuse 
des financements.

Renforcer l’attractivité des activités de greffe et de prélèvement
•  Évaluer au niveau national les rémunérations, particulièrement en raison de la majorité 

des greffes effectuées la nuit. Réfléchir sur l’instauration d’une rémunération spécifique 
dédiée au prélèvement et à la greffe.

Retrouvez le compte rendu détaillé en page 22.

L’essentiel des tables rondes institutionnelles 
régionales : les principales recommandations

Table ronde Nancy - 14 novembre 2023
Reconnaitre à court terme le caractère essentiel des activités de la 
transplantation rénale
•  Améliorer les conditions d’accès au bloc opératoire. 
•  Renforcer la prévention pour diminuer la demande de greffons. 
•  Sensibiliser le grand public à la thématique de la transplantation rénale.

Renforcer l’attractivité des activités de transplantation rénale
•  Accompagner les donneurs et leurs familles pour créer une culture du don.
• Valoriser la qualité de l’organisation du prélèvement et de la greffe des équipes.
•  Repenser les formations des professionnels pour les inciter à s’orienter dans le domaine de 

la transplantation.

Retrouvez le compte rendu détaillé en page 21.

Table ronde Nantes - 05 avril 2023
Améliorer le prélèvement multi-sources
•  Augmenter la communication autour de la greffe et de la transplantation en région. 
•  Former les professionnels de santé pour réduire le taux d’opposition. 
•  Mettre en place des moyens humains pour identifier plus facilement les donneurs potentiels 

(ex. : téléconsultation).

Mobiliser davantage les infirmiers, infirmières en pratique avancée
•  Mettre en œuvre des protocoles de coopération avec les infirmiers, infirmières  

de coordination.
•  Renforcer et augmenter le nombre d’infirmier en pratique avancée (IPA) en néphrologie 

dialyse et transplantation rénale. 

Retrouvez le compte rendu détaillé en page 20.
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Compte rendu – colloque national  
« Déploiement du Plan Greffe 2022-2026 :  

Avancées et Perspectives » 

Ministère de la Santé et de la Prévention  
5 mars 2024

18

Principales conclusions

Frédéric Valletoux
Ministre délégué chargé de la Santé  
et de la Prévention

Prise de parole du ministre et modération  
par Brigitte-Fanny Cohen

Zoom sur le colloque national au ministère 
de la Santé et de la Prévention

19

Identifier les défis  
et les attentes

•  Les problématiques sont essentiellement 
financières et organisationnelles : l’accès 
limité aux blocs opératoires et le manque de 
personnel dans les hôpitaux contribuent à 
augmenter les délais d’attente.

Proposer des solutions concrètes

•  Travailler à une meilleure transparence 
financière sur l’allocation des enveloppes 
budgétaires dédiées à la greffe.

•  Améliorer la coordination entre les Agences 
régionales de Santé et les établissements de 
santé.

•  Renforcer la place des Infirmiers en Pratique 
Avancée (IPA) pour une meilleure prise en 
charge des patients.

Souligner les premières avancées

•  Une reprise d’activité similaire à celle pré-
COVID.

•  Une meilleure communication entre les 
différents acteurs impliqués.

•  De façon générale, une mobilisation active des 
ARS dans la mise en œuvre du plan.

Accélérer le déploiement afin 
d’atteindre les objectifs fixés  

d’ici à 2026

• Réduction des délais d’attente.

•  Diminution du taux d’opposition au don 
d’organes.

•  Amélioration des conditions de travail des 
professionnels de santé.
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« Quels attentes et besoins des acteurs  
de terrain pour un Plan Greffe 2022-2026 réussi ? »  

L’exemple de la région Grand-Est. 

CHRU de Nancy – mardi 14 novembre 2023

« Quels attentes et besoins des acteurs  
de terrain pour un Plan Greffe 2022-2026 réussi ? »  

L’exemple de la région Pays de la Loire.

Co-modération par les Prs Frimat et Blancho 

CHU de Nantes – mercredi 05 avril 2023

IPA

Renforcer la Mobilisation  
et Coopérer avec les IPA 

(Infirmier en pratique avancée)

Mise en œuvre de protocoles de coopération 
avec les infirmières de coordination à court 
terme et amélioration de la reconnaissance 
et du nombre d’IPA ‘NDT’ à moyen terme. 
Exploration de la création d’une mention 
IPA de Coordination.

Réviser les Modalités  
de Financement

Repenser le financement des activités de 
recensement des équipes de coordination, 
assurer la transparence de l’allocation des 
nouveaux moyens au CHU, et revaloriser 
les activités de prélèvement réalisées par 
les urologues.

Reconnaître et Améliorer  
les Conditions de la  

Transplantation Rénale  

•  Reconnaître à court terme les activités de 
transplantation rénale.

•  Améliorer les conditions d’accès au bloc 
opératoire.

•  Renforcer le suivi des cohortes, et sensi-
biliser le public à la transplantation rénale.

Coordonner les Acteurs  
de la Filière

•  Promouvoir les collaborations entre pro-
fessionnels de santé.

•  Créer des commissions de prélèvement 
et greffes.

•  Soutenir le rôle de l’Agence Régionale de 
Santé (ARS).

•  Mettre en place de réseaux opérationnels 
régionaux.

Optimiser le Prélèvement  
Multi-Sources

Diminution des taux d’oppositions par 
la formation des équipes hospitalières 
et renforcement de la communication 
sur le don d’organe. Augmentation des 
ressources humaines pour identifier les 
donneurs potentiels via la téléconsultation 
et respect des Chartes de bloc pour 
prioriser les activités de prélèvement et de 
transplantation.

Créer et Utiliser des Indicateurs 
de Performance

S’appuyer sur des indicateurs existants et 
en créer de nouveaux pour une meilleure 
évaluation de la qualité des soins et de 
l’efficacité des activités de prélèvement et de 
transplantation. Inclusions de l’épidémiologie 
pour des comparaisons plus fines et mise en 
place d’indicateurs qualitatifs pour jauger 
l’amélioration des soins.

Renforcer l’Attractivité pour les 
Professionnels de Santé

•  Accompagner les donneurs et de leurs 
familles.

•  Soutenir du rayonnement territorial avec 
un réseau régional.

•  Valoriser la qualité de l’organisation des 
prélèvements et greffes. 

•  Repenser les formations pour inciter 
les professionnels à s’orienter vers la 
transplantation rénale.

Améliorer l’Accompagnement 
des Donneurs

•  Fournir une information complète et un 
soutien psychologique aux donneurs.

•  Assurer une prise en charge complète des 
examens médicaux.

•  Sensibiliser le personnel médical aux be-
soins des donneurs, et honorer les don-
neurs et leurs familles.
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« Modalités de financement des activités  
de prélèvement et de greffe :  

quels enjeux, quels défis et quelles solutions ? » 

Maison des Sciences de l’Homme et de la Société de Poitiers  
13 février 2024 

Améliorer la transparence  
financière et la coordination  

des ressources  

•  Renforcer la visibilité des allocations fi-
nancières et la collaboration entre l’ARS, 
les établissements de santé et l’ABM pour 
une allocation plus efficace des ressources, 
y compris la mise en place d’outils de ges-
tion basés sur des études médico-écono-
miques.

Investir dans la recherche  
et l’innovation 

•  Soutenir la recherche paramédicale, l’in-
novation technologique et les sciences 
humaines pour améliorer les procédures 
de greffe et la qualité des soins, y compris 
l’acquisition de machines à perfusion et le 
soutien financier aux centres pour gérer 
les bases de données.

Harmoniser les rémunérations  
et soutenir les professionnels  

de santé 

•  Assurer une égale rétribution des pro-
fessionnels de santé impliqués dans la 
transplantation et le prélèvement, en révi-
sant les rémunérations spécifiques et en 
finançant la formation des Infirmiers en 
Pratique Avancée (IPA)

Améliorer l’organisation  
et la coordination  

des activités de greffe

•  Fluidifier le parcours des patients.
•  Renforcer le dépistage de l’insuffisance 

rénale chronique.
•  Réserver des blocs opératoires dédiés aux 

activités de greffe.
•  Développer des équipes mobiles pour 

exporter les compétences des CHU vers 
les petits hôpitaux.
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