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Presentazione

Valter Alpe
Direttore Generale AOU AL

[’Azienda Ospedaliero - Universitaria “SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo”
di Alessandria, attraverso il Dipartimento Attivita Integrate Ricerca

e Innovazione (DAIRI), ha avviato un percorso di valorizzazione

della ricerca sanitaria teso a migliorare concretamente l'assistenza,

le cure e i servizi offerti ai cittadini. Negli ultimi anni, questo impegno
¢& stato ulteriormente rafforzato, con lobiettivo di attrarre talenti

e professionisti qualificati, fronteggiando il rischio di depauperamento
dei servizi che sta colpendo il settore sanitario a livello nazionale.

Il DAIRI si ¢ affermato come uno degli elementi strategici del’Azienda,
diventando un vero e proprio hub della conoscenza, grazie a un
crescente processo di integrazione con I'Universita del Piemonte
Orientale (UPO), che ha portato alla trasformazione in Azienda
Ospedaliero - Universitaria con il 1° gennaio 2024. I consolidamento
della missione di ricerca, attraverso il percorso di candidatura come
Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico (IRCCS),

¢ stato un pilastro centrale nella strategia di sviluppo.

Il riconoscimento da parte della Regione Piemonte del corpus
legislativo che ha definito il perimetro operativo del Dipartimento

ha rappresentato un traguardo cruciale: le azioni intraprese negli anni,
mirate a creare un centro integrato di organizzazione della ricerca
sanitaria, in collaborazione con I'universita e in sinergia con il sistema
regionale, hanno trovato nuove evoluzioni nel corso del 2023.

In primo luogo, il riconoscimento IRCCS rappresenta una delle
priorita strategiche, che permettera di consolidare la posizione
del’AOU di Alessandria a livello nazionale.
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A questo, si aggiungeranno nuove iniziative orientate a migliorare

la qualita dellassistenza sanitaria, sviluppando ulteriormente le
collaborazioni con universita, istituti di ricerca e partner internazionali.
Lobiettivo per il 2024 ¢ di rafforzare la governance della ricerca,
implementando nuove procedure di coordinamento per migliorare
la gestione dei progetti scientifici e il loro impatto sul sistema
sanitario regionale e nazionale. Inoltre, saranno potenziati

i programmi di formazione e aggiornamento del personale,

con unattenzione particolare alla valorizzazione delle competenze
e allattrazione di nuovi talenti nel campo della ricerca clinica

e traslazionale, nonché il Piano di comunicazione istituzionale
orientato alla crescita reputazionale dellAzienda.

Lintegrazione con I'Universita del Piemonte Orientale continuera
a essere uno degli elementi portanti del percorso di crescita
dell’Azienda, con lobiettivo di integrare sempre di pil la ricerca
con la didattica e promuovere lo sviluppo di progetti innovativi

nel campo delle scienze della salute.

Grazie ai traguardi raggiunti nel 2023 e alle solide basi poste,
siamo pronti ad affrontare le sfide future con lobiettivo di garantire
un servizio sanitario all'avanguardia: ringrazio tutti coloro che
contribuiscono a supportare questa visione di cambiamento.
Insieme sono certo che cresceremo nella capacita di rispondere alle
esigenze di salute e al benessere dei nostri pazienti, promuovendo
una ricerca sempre pil orientata al futuro e alle esigenze della nostra
comunita.
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Introduzione

Antonio Maconi
Direttore Dipartimento Attivita Integrate Ricerca e Innovazione

Ringraziando tutti i colleghi, la Direzione Strategica, i colleghi

di Regione Piemonte e delle altre ASR, ¢ con grande soddisfazione
che presentiamo i risultati conseguiti dal Dipartimento Attivita
Integrate Ricerca e Innovazione (DAIRI) nel corso del 2023,

e le prospettive ambiziose che hanno caratterizzato il 2024.

I1 2023 ha segnato una tappa fondamentale nel nostro percorso,

con importanti risultati raggiunti che hanno posto le basi per una
crescita ancora piu solida nei prossimi anni.

E stato 'anno che ha permesso la trasformazione in Azienda
Ospedaliero - Universitaria, un riconoscimento del lavoro realizzato
in questi anni e, insieme alla istituzionalizzazione del DAIRI-R,

un risultato concreto nel percorso di cambiamento avviato da anni.
Abbiamo rafforzato la nostra posizione come hub della conoscenza

e dell'innovazione, e consolidato il nostro impegno a favore

della ricerca e della cura, garantendo che TAOU di Alessandria si
affermi sempre di pitt come un polo di eccellenza in ambito scientifico.
I numeri parlano chiaro: 304 pubblicazioni scientifiche impattate e
indicizzate, un aumento del 10% dell'Impact Factor normalizzato
nell'ultimo triennio e 118 studi clinici attivati, con un coinvolgimento
di quasi 7000 pazienti. Non solo: abbiamo potenziato la nostra capacita
di competere a livello nazionale ed europeo, con partecipazione a reti
e bandi nazionali e internazionali.

Questi risultati non sono frutto del caso, ma della visione strategica
che punta a un'integrazione sempre piu profonda con l'universita,

la valorizzazione dei talenti e il rafforzamento della nostra missione
di ricerca attraverso il percorso IRCCS. I riconoscimento

da parte della Regione Piemonte della nostra compatibilita

con la programmazione sanitaria regionale ci spinge a proseguire

su questa strada con ancora piu determinazione.

Nel 2024 abbiamo cercato di continuare a capitalizzare sui traguardi
raggiunti e affrontare nuove sfide con ambizione e spirito

di innovazione. La nostra visione ¢ chiara: vogliamo continuare
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a essere protagonisti nel panorama della ricerca, garantendo

che i nostri risultati si traducano in miglioramenti concreti

per la salute e il benessere dei cittadini.

Le sfide che ci aspettano sono ambiziose: dobbiamo potenziare
ulteriormente lorganizzazione interna, proseguendo nell'assunzione
e nella formazione di personale altamente specializzato, con lobiettivo
di migliorare la qualita e lefficienza delle nostre attivita di ricerca.

Gli investimenti nella formazione continueranno a essere

una priorita, con corsi ECM e programmi di formazione dedicati
come il Master in “Data Management e Coordinamento

delle Sperimentazioni Cliniche”.

E necessario espandere le collaborazioni e il networking, a livello
regionale, nazionale e internazionale. Il Grant Office e il Gruppo

di Lavoro Rapporti Internazionali saranno strumenti chiave

per rafforzare la nostra partecipazione a progetti di ricerca di grande
impatto, che ci consentiranno di ampliare il nostro raggio d’azione

e attrarre nuovi finanziamenti e opportunita.

Il cuore del nostro impegno sara sempre la stessa missione che

ha guidato le nostre azioni: migliorare l'assistenza, le cure e i servizi
attraverso la ricerca sanitaria. Non si tratta solo di pubblicare articoli
o partecipare a studi clinici, ma di fare in modo che le nostre attivita
si traducano in cambiamenti reali e tangibili per i pazienti e la societa.
112024 si prospetta come un anno di grandi opportunita. I successi
ottenuti nel 2023 ci danno la forza e la fiducia per continuare

a crescere e innovare. Grazie al contributo di tutti i professionisti,
ricercatori, clinici e partner, siamo pronti a intraprendere nuove sfide
e a confermare il nostro ruolo come eccellenza della sanita italiana.
Continueremo a lavorare con passione e determinazione, sostenendo
la ricerca come motore di progresso per la nostra Azienda e per

la salute dei cittadini. Insieme, costruiremo un futuro in cui la ricerca
non é solo un obiettivo, ma uno strumento concreto per migliorare
la vita delle persone.

11
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Nota metodologica

La Rendicontazione Scientifica ¢ un documento che offre una visione
complessiva dei risultati pit significativi raggiunti dall’Azienda
Ospedaliero - Universitaria “SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo” di
Alessandria nell'anno precedente.

In questa edizione, vengono presentati i risultati ottenuti nel 2023,
con unattenzione particolare alle attivita di ricerca e all'integrazione
di queste ultime con il profilo assistenziale, a cui la ricerca stessa

¢ strettamente collegata.

Il modello organizzativo della ricerca, sviluppato in collaborazione
con il Dipartimento Attivita Integrate Ricerca e Innovazione (DAIRI),
rappresenta il filo conduttore della rendicontazione.

Attraverso lorganizzazione del Piano della Ricerca e il coinvolgimento
delle strutture e dei settori afferenti, si & potuto garantire un approccio
integrato e multidisciplinare, supportato dalle facilities e dai centri

di competenza dellTAOU.

Il presente documento ¢ strutturato in quattro sezioni, che descrivono
in modo sistematico e completo lorganizzazione, le attivita svolte,
i risultati raggiunti e le pubblicazioni prodotte.

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

Sezione 1: Organizzazione delle attivita di ricerca

La prima sezione si concentra sullorganizzazione delle attivita

di ricerca implementate grazie al DAIRI. A partire dal Piano

della Ricerca 2023, vengono presentate le linee di ricerca principali,
le strutture afferenti e i settori coinvolti, nonché il modello
organizzativo che definisce le varie tipologie di ricerca realizzate.

Sezione 2: Attivita e risultati

La seconda sezione della rendicontazione presenta una descrizione
dettagliata dei risultati ottenuti nel corso dell'anno, suddivisi in base
al modello organizzativo adottato dal DAIRI.

Appendice 1: Elenco degli studi clinici attivi
In questa sezione viene riportato lelenco dettagliato degli studi clinici
attivi nel 2023, suddivisi per tipologia e area terapeutica.

Appendice 2: Elenco delle pubblicazioni scientifiche

La quarta e ultima sezione ¢ dedicata allelenco delle pubblicazioni
scientifiche realizzate dai professionisti del’AOU AL nel corso

del 2023. Queste pubblicazioni testimoniano I'impegno dellAzienda
nella produzione di conoscenza scientifica e nella diffusione

dei risultati delle proprie ricerche. Lelenco ¢ accompagnato

da un indice degli autori, che facilita la ricerca dei contributi pubblicati
da ciascun professionista.

Acronimi principali utilizzati nel documento

AOU AL Azienda Ospedaliero - Universitaria “SS. Antonio e Biagio
e C. Arrigo”

ASL AL  Azienda Sanitaria Locale della Provincia di Alessandria

DAIRI Dipartimento Attivita Integrate Ricerca e Innovazione

IRFI Infrastruttura Ricerca, Formazione e Innovazione

UPO Universita del Piemonte Orientale

DISIT Dipartimento di Scienze e Innovazione Tecnologica
dell'UPO

NOTA METODOLOGICA
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L’Azienda e il contesto

LAzienda Ospedaliero - Universitaria “SS. Antonio e Biagio e Cesare
Arrigo” di Alessandria (AOU AL) ¢ un ente del Sistema Sanitario della
Regione Piemonte e rappresenta un punto di riferimento per l'assistenza
sanitaria di II e III livello per le province di Alessandria e Asti, con una
popolazione complessiva di circa 650.000 abitanti. La sua missione &
basata su tre pilastri fondamentali: assistenza, ricerca e didattica, inte-
grando cure di alta qualita con un approccio innovativo e orientato alla
ricerca scientifica e alla formazione accademica.

A seguito della trasformazione in Azienda Ospedaliero - Universitaria,
AOU AL ha rafforzato il proprio ruolo nella rete sanitaria regionale,
perseguendo una missione che mira a garantire unassistenza sanitaria
qualificata, coniugata alla promozione della ricerca scientifica e alla
formazione di professionisti della salute. In linea con il principio che
“chi ricerca, cura’, 'Azienda si impegna a tradurre i risultati della ricerca
scientifica in miglioramenti concreti nella pratica clinica, contribuendo
a innalzare la qualita dei servizi sanitari offerti alla popolazione.

LAOU AL sostiene attivamente le sperimentazioni cliniche, anche di in-
teresse nazionale e internazionale, promuovendo il trasferimento delle
innovazioni tecnologiche all'interno dei percorsi assistenziali. A tal fine,
AOU AL collabora strettamente con enti, istituti di ricerca e universita,
in particolare con 'Universita del Piemonte Orientale (UPO), con cui
ha consolidato una sinergia pluriennale. Questa sinergia comprende la
condivisione di infrastrutture di ricerca e il supporto alla formazione di
studenti e specializzandi nelle discipline mediche e sanitarie.

Dal punto di vista didattico, FAOU AL ¢ sede formativa per i Corsi di
Laurea in Medicina e Chirurgia, Infermieristica e Fisioterapia, oltre a
ospitare attivita di tirocinio per gli specializzandi.

L’AZIENDA E IL CONTESTO

Ospedale Civile
“Santi Antonio e Biagio”.

Ospedale Infantile
“Cesare Arrigo”.

Ospedale Riabilitativo
“Teresio Borsalino”.
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STRUTTURA ORGANIZZATIVA E PRESIDI OSPEDALIERI
LAzienda espleta la sua attivita istituzionale nei seguenti presidi:

Ospedale Civile “Santi Antonio e Biagio”, via Venezia 16, Alessandria
sede delle attivita assistenziali, chirurgiche e mediche per adulti in eta
acuta con il ruolo di HUB di II livello, sede di DEA di II livello, nella
Rete Ospedaliera dell’area Piemonte-Sud Est.

Ospedale Infantile “Cesare Arrigo”, Spalto Marengo 46, Alessandria
dedicato all’assistenza pediatrica, questo presidio rappresenta uno dei
14 ospedali pediatrici della rete AOPI per la cura dei bambini, con una
forte specializzazione in neonatologia, pediatria generale e chirurgia pe-
diatrica, nonché in percorsi assistenziali per malattie rare infantili.

Ospedale Riabilitativo “Teresio Borsalino”, piazzale Ravazzoni 4,
Alessandria

centro di riferimento per la riabilitazione, dove vengono gestite patolo-
gie complesse che richiedono percorsi personalizzati di recupero fun-
zionale. E specializzato nella cura post-traumatica e post-chirurgica,
con programmi riabilitativi allavanguardia.

Costituiscono ulteriori sedi operative del’Azienda le strutture:
Poliambulatorio “Ignazio Gardella”, via Don Gasparolo 2, Alessandria.
Poliambulatorio “Santa Caterina’, via Venezia 16, Alessandria.

Poliambulatorio “Ghilini”, via Venezia 16, Alessandria.

Sede degli Uffici amministrativi, via Santa Caterina da Siena 30, Ales-
sandria.

Centrale Operativa Emergenza 118 e Base Elisoccorso, via Teresa
Michel 65, Alessandria (gestita in stretto coordinamento con Azienda
Zero)

Postazioni territoriali del Servizio Emergenza Sanitaria Territoriale
118, nelle sedi nel tempo individuate con specifici contratti o conven-

zioni (gestite in stretto coordinamento con azienda Zero).

Le attivita di assistenza e cura sono riportate nella sezione ASSISTENZA.

L’AZIENDA E IL CONTESTO
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LA NASCITA DELLAZIENDA OSPEDALIERO - UNIVERSITARIA
(AOU AL)

L’Azienda ha avviato un percorso sinergico in collaborazione con 'UPO
per lo sviluppo delle attivita connesse alla didattica, grazie ai percorsi
coordinati dal DAIRI.

Tale percorso ha trovato ulteriore compimento nella Deliberazione del
Consiglio Regionale 23 Maggio 2023, n. 278-12355, con cui su proposta
della Giunta regionale, d’intesa con I'Universita del Piemonte Orien-
tale e sentita 'Azienda ospedaliera “SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo”
di Alessandria, ¢ stato avviato il percorso finalizzato alla realizzazione
dellAzienda Ospedaliero - Universitaria “SS. Antonio e Biagio e Cesare
Arrigo” di Alessandria.

Con deliberazione del 5 dicembre 2023, n. 304-26507, il Consiglio re-
gionale, su proposta della Giunta regionale, d’intesa con I'Universita del
Piemonte Orientale e sentita ’Azienda ospedaliera “SS. Antonio e Biagio
e C. Arrigo” di Alessandria, nonché in attuazione della deliberazione del
Consiglio regionale 23 maggio 2023, n. 278-12355, ha conferito all'A-
zienda ospedaliera “SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo” di Alessandria la
qualificazione giuridica di Azienda Ospedaliero - Universitaria, costi-
tuita dal presidio civile “SS. Antonio e Biagio’, dal presidio infantile “C.
Arrigo” e dal presidio riabilitativo “Teresio Borsalino”

Con DPGR n° 62 del 28 dicembre 2023 “Costituzione dellAzienda
Ospedaliero - Universitaria SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo di Ales-
sandria, ai sensi e per gli effetti dell'art. 21 della legge regionale 6 ago-
sto 2007, n. 18”, & stata decretata la costituzione, con decorrenza dal 1°
gennaio 2024, dellAzienda Ospedaliero - Universitaria “SS. Antonio e
Biagio e C. Arrigo” di Alessandria, a cui afferiscono il presidio civile “SS.
Antonio e Biagio’, il presidio infantile “C. Arrigo” e il presidio riabilita-
tivo “Teresio Borsalino”.

LAOU AL succede quindi allomonima azienda ospedaliera in tutti i rap-
porti giuridici attivi e passivi di qualunque genere relativi alle funzioni
ed attivita ad esse conferite, assumendone i relativi diritti ed obblighi.
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INNOVAZIONE TECNOLOGICA E AGGIORNAMENTO

LAOU AL ¢ fortemente impegnata nello sviluppo e nelladozione di
tecnologie mediche allavanguardia. Grazie a continui investimenti in
attrezzature di ultima generazione e nellaggiornamento professionale
del personale, 'Azienda garantisce lerogazione di servizi diagnostici e
terapeutici di qualita. Tra le innovazioni tecnologiche pil rilevanti, si
segnala l'utilizzo della chirurgia robotica e delle tecniche mininvasive,
che consentono interventi piu precisi e meno traumatici, riducendo i
tempi di degenza e migliorando i risultati per i pazienti. Azienda sta
inoltre sviluppando strumenti avanzati per la gestione dei dati clinici e
la personalizzazione dei percorsi di cura, con un approccio che mira a
migliorare lefficacia e la sicurezza delle cure.

QUALITA E ATTENZIONE AL PAZIENTE

LAOU AL pone la centralita del paziente al cuore della propria missio-
ne assistenziale. Ogni percorso di cura & progettato per essere persona-
lizzato e garantire la massima sicurezza, con particolare attenzione alla
qualita dell’assistenza, alla tutela della privacy e alla trasparenza nelle
comunicazioni. Gli operatori dellAzienda pongono in primo piano la
cura dei bisogni di salute dei cittadini, promuovendo un rapporto em-
patico e rispettoso, che garantisca il massimo livello di sicurezza, uma-
nizzazione delle cure e trasparenza.

19



SEZIONE 1

ORGANIZZAZIONE

DELLA RICERCA




22

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

Dipartimento

Lobiettivo della ricerca sanitaria non ¢ il progresso scientifico e tecno-
logico fine sé stesso, ma il miglioramento dellassistenza, delle cure e dei
servizi, con lobiettivo finale di incrementare significativamente la salute
dei cittadini e pertanto le loro aspettative e qualita di vita. A partire da
questo presupposto I'Azienda attraverso il Dipartimento Attivita Integrate
Ricerca e Innovazione, ha avviato e implementato nel corso degli anni un
percorso di valorizzazione delle attivita di ricerca sanitaria, con la finali-
ta di attrarre talenti e professionisti, per impedire il depauperamento dei
servizi che si sta manifestando a livello nazionale. Sono pertanto risul-
tati strategici gli obiettivi di rendere 'Azienda un hub della conoscenza,
nellottica di una sempre maggiore integrazione con I'universita, nonché il
consolidamento della missione ricerca attraverso il percorso IRCCS.
Dalla visione strategica alle azioni concrete, lo sviluppo del Dipartimen-
to € passato attraverso I'implementazione del personale ad esso afferente
e il riconoscimento, in primis da parte di Regione Piemonte, del cor-
pus normativo che ha definito il perimetro attuale del Dipartimento. Le
azioni poste in essere nel corso degli anni finalizzate a creare un centro
di organizzazione della ricerca sanitaria integrato con I'universita, fun-
zionale allo sviluppo dell TRCCS e di supporto a tutto il sistema regiona-
le hanno avuto ulteriori evoluzioni nel corso del 2023.

Anche nel corso del 2023 ¢ emerso il contributo del DAIRI a supporto
alla Regione Piemonte, ai sensi della DGR 40-4801 del 18 marzo 2022,
inserito in una piu ampia strategia di governance territoriale della ri-
cerca sanitaria, basata su azioni mirate atte a snellire le procedure bu-
rocratiche, migliorare lefficienza e la qualita dei processi, sostenere la
competitivita nella ricerca.

IMPLEMENTAZIONE DELLCORGANIZZAZIONE

Con la deliberazione n. 133 del 8/3/2023 “Adozione nuovo Atto Azien-
dale”, il DAIRI ha visto una ulteriore revisione finalizzata ad un assetto
organizzativo delle attivita di ricerca all'interno dellAzienda, istituzio-
nalizzando le indispensabili unita operative di metodo.

I1 modello organizzativo ¢ fondato sui principi di modularita/duttili-
ta nell'utilizzo delle risorse umane e strumentali, sulla valorizzazione
della funzione clinica e gestionale-organizzativa, sulla promozione
della qualita dellassistenza attraverso lottimale integrazione di tutte
le competenze del Dipartimento e delle realta afferenti. La dotazione
organica delle strutture afferenti al DAIRI ¢ stata potenziata attraver-
so lassunzione di 9 Coordinatori della ricerca (Determina APRU n.
945 del 20.06.2023, Delibera n. 314 del 29.06.2023, Delibera n. 375 del
04.08.2023), il convenzionamento con 3 Professori Ordinari di UPO
(Delibera n. 280 del 29.05.2023, Delibera n. 283 del 01.06.2023, Delibe-
ran. 461 del 19.10.2023), l'acquisizione di 16 borsisti per un totale di 22
progetti e di 2 incarichi libero professionali.
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Sono stati inoltre attivati percorsi formativi delle suddette figure pro-
fessionali mediante lorganizzazione di corsi/eventi formativi. UAzien-
da, accreditata come Provider regionale di formazione, ha attivato uno
specifico percorso “Ricerca e Formazione” accreditato ECM basato su
quattro macroaree: bibliografica, metodologica, statistica, comunicazio-
ne, che ha visto 53 corsi e circa 600 persone formate.

Si ricorda inoltre la seconda edizione del Master in «Data Management
e coordinamento delle sperimentazioni cliniche», realizzato grazie alla
collaborazione tra il Dipartimento di Scienze e Innovazione Tecnologi-
ca dell'Universita del Piemonte Orientale e I'Azienda con il patrocinio
del Gruppo Italiano Data Manager, che ha permesso di formare figure
professionali di Coordinatori di Ricerca Clinica (CRC) esperti in rac-
colta dati, analisi statistica e presentazione dei risultati delle sperimen-
tazioni cliniche. Sono state fornite loro importanti competenze in uno
specifico ambito della medicina.

Da evidenziare che, a seguito della evoluzione normativa, si € reso ne-
cessario un adeguamento del regolamento degli studi clinici, approvato
con deliberazione n. 607 del 29/12/2023, che disciplina liter necessario
all'autorizzazione e le modalita di svolgimento degli studi clinici, nonché
le procedure amministrative relative alla gestione dei compensi erogati
dai promotori /finanziatori, e la relativa rendicontazione delle spese.

Si sottolinea inoltre il mutato assetto organizzativo legato ai Comitati
Etici, a seguito del Decreto 30 gennaio 2023 recante “Definizione dei
criteri per la composizione e il funzionamento dei comitati etici terri-
toriali” e della conseguente D.G.R. n. 24 - 6629 del 21 marzo 2023 ad
oggetto “Attuazione dei Decreti del Ministro della Salute del 26, 27 e 30
gennaio 2023, inerenti all'Individuazione, alla composizione ed al fun-
zionamento dei Comitati Etici territoriali (CET) ed alla determinazione
della tariffa unica per le sperimentazioni cliniche. Revoca della D.G.R.
n. 78-4807 del 04.12.2006, della D.G.R. n. 2-5737 del 23.04.2007 e del-
la D.G.R. n. 25-6008 del 25.06.2013” con cui ¢ stata stabilita l'afferenza
dellAzienda Ospedaliera di Alessandria al Comitato etico territoriale
dellAOU Maggiore della Carita di Novara.

IL MODELLO DI ORGANIZZAZIONE DELLE RICERCHE

LAOU AL, attraverso il DAIRI quale infrastruttura dedicata al supporto
e al coordinamento delle attivita di ricerca, si occupa di diversi ambiti:
o Ricerca preclinica

o Ricerca clinica (dalla fase I alla fase IV)

o Ricerca traslazionale

o Ricerca di popolazione

o Ricerca delle professioni sanitarie

o Ricerca organizzativa

Questa struttura organizzativa ha permesso di ottenere risultati signifi-
cativi, descritti di seguito, in termini di pubblicazioni scientifiche, speri-
mentazioni cliniche e collaborazioni interdisciplinari.
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La struttura organizzativa del DAIRI ¢ delineata all'interno degli atti
Aziendali delle Aziende Sanitarie interessate. Con deliberazione n. 344
del 05.07.2024 (adozione del nuovo Atto Aziendale AOU AL), il DAIRI
ha visto una ulteriore revisione finalizzata ad un assetto organizzativo
delle attivita di ricerca all'interno dellAOU, istituzionalizzando le indi-
spensabili unita operative di metodo.

Le sedi del DAIRI sono identificate presso:

o Azienda Ospedaliero - Universitaria “Santi Antonio e Biagio e Ce-
sare Arrigo’, via Venezia 16, Alessandria - sede legale, attivita assi-
stenziale, attivita di ricerca

o Presidio Ospedaliero “Santo Spirito”, Viale Giovanni Giolitti, 2, Ca-
sale Monferrato — attivita di ricerca

o Dipartimento di Scienze ed Innovazione Tecnologica — DiSIT
dell'Universita del Piemonte Orientale, V.leTeresa Michel 11, Ales-
sandria — attivita di ricerca

o I DAIRI ¢ cosi costituito:

o SC Infrastruttura Ricerca Formazione e Innovazione

oSS Epidemiologia Clinica e Biostatistica

oSS Centro Raccolta Materiale Biologico

o SSD Formazione Comunicazione Fundraising e Processi ammini-
strativi DAIRI

o SSD Laboratori di Ricerca

o SSD Medicina Traslazionale

e SC Governo Clinico Qualita e Accreditamento

« SCSEREMI

o SSD Mesotelioma - sede Casale Monferrato

o SSD Malattie Infettive

o Centro Regionale per la Ricerca, Sorveglianza e prevenzione dei ri-
schi da Amianto - sede Casale Monferrato

o Centro Studi per le Patologie Ambientali

o Centro Studi Spedalita Cura e Comunita per le Medical Humanities

o Centro Studi Ricerca delle Professioni Sanitarie

o Centro Studi interaziendale di Management Sanitario

ISTANZA PER IL RICONOSCIMENTO AD IRCCS

Nell'ambito del percorso IRCCS, con nota AO AL prot. 8144 del 23 mar-
zo 2023 a firma congiunta dei Direttori Generali di AO AL/ASL AL e
dal Direttore del DAIRI, ¢ stata inviata alla Direzione Sanita e Welfare
della Regione Piemonte la richiesta per il riconoscimento dell’Azienda
Ospedaliera “SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo” di Alessandria come Isti-
tuto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico per “patologie ambienta-
li: malattie oncologiche e patologie dorgano”. La richiesta di riconosci-
mento dell’Azienda Ospedaliera ¢ stata presentata in qualita di struttura
sede della Direzione del DAIRI e del core organizzativo infrastrutturale
delle sue attivita, corredata dalla documentazione prevista nell’allegato
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A al decreto del Ministero della Salute del 14 marzo 2013 e successive
modifiche, per comprovare il possesso dei requisiti previsti dall’art. 13,
comma 3, lettere da a) a h), del D.1gs. 288/2003 e s.m.i.

1127 aprile 2023, con DGR n. 25-6787, la Giunta Regionale ha approvato
la procedura di riconoscimento del’AO AL, in quanto sede del DAIRI,
come IRCCS per “patologie ambientali: malattie oncologiche e pato-
logie dorgano’, attestando la coerenza e la compatibilita del carattere
scientifico con la programmazione sanitaria regionale. Si pone quale
elemento a fondamento del provvedimento regionale anche l'avvenuto
raggiungimento da parte del DAIRI di tutti gli obiettivi assegnati dalla
Regione al Dipartimento, nellambito del percorso biennale attivato in
conformita alle disposizioni della D.G.R. 6 agosto 2021, n. 18-3686, che
ha previsto la predisposizione di piani di attivita annuali approvati a
livello regionale e di rendicontazioni semestrali delle attivita e dei costi
ad esso afferenti.

I RAPPORTI CON L'UPO

Nel 2023 sono state poste le basi normative per il risultato della trasfor-
mazione in Azienda Ospedaliero - Universitaria di Alessandria (AOU
AL): la sinergia con I'Universita del Piemonte Orientale (UPO) ¢ stata
ulteriormente consolidata, producendo significativi risultati nel campo
della ricerca, della didattica e dell'innovazione tecnologica.

II DAIRI ha continuato a svolgere un ruolo di primo piano nel coordi-
namento delle attivita di ricerca congiunte traTAOU AL e 'UPOQ, in par-
ticolare con il DiSIT. Questa collaborazione ha permesso di sviluppare
progetti innovativi nel campo della medicina traslazionale, con parti-
colare attenzione alle patologie ambientali, sfruttando le sinergie tra i
laboratori clinici del’AOU AL e quelli di ricerca del'UPO.

Un esempio rilevante ¢ il finanziamento del progetto europeo Scena-
rios, che si pone lobiettivo di migliorare la comprensione degli effetti
dei PFAS sulla salute umana e sullambiente. Il progetto, che coinvolge
19 organizzazioni di 10 Paesi europei e partner internazionali, tra cui
USA e Canada, rappresenta un passo avanti verso una regolamentazio-
ne informata ed equa di queste sostanze, con importanti implicazioni
per la salute pubblica e l'ambiente.

Un altro risultato significativo della collaborazione tra AOU AL e UPO
e stato listituzione di vari laboratori afferenti alla SSD Laboratori di Ri-
cerca, struttura orientata al coordinamento delle attivita di ricerca tra
le due istituzioni. Questa struttura ha promosso e potenziato le attivita
di ricerca preclinica, traslazionale e applicativo-tecnologica, soprattutto
nell'ambito delle patologie ambientali. Grazie a un finanziamento dedi-
cato, ¢ stato possibile allestire il laboratorio per la pre-processazione di
campioni biologici destinati ad analisi metabolomiche mediante Riso-
nanza Magnetica Nucleare.

Le attivita del Laboratorio Integrato di Intelligenza Artificiale e Informa-
tica in Medicina, sviluppate grazie alla collaborazione con 'UPO, hanno
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permesso allAOU AL di entrare nel network AI-HCare, un gruppo di
lavoro dell’Associazione Italiana per I'Intelligenza Artificiale (AixIA) de-
dicato alla salute. Questo network promuove l'utilizzo dell'intelligenza
artificiale nella diagnosi e cura delle patologie, contribuendo all'innova-
zione nel campo della sanita digitale e migliorando lefficacia dei tratta-
menti clinici.

La collaborazione con 'UPO ha permesso di sviluppare anche percorsi
formativi di alto livello. Lintegrazione tra ricerca e didattica ha favorito
lo sviluppo di competenze avanzate nel personale sanitario dellAOU AL
e ha fornito agli studenti del'UPO lopportunita di formarsi attraverso
esperienze sul campo.

La collaborazione tra FAOU AL e I'UPO ha rafforzato ulteriormente il
modello di integrazione tra assistenza clinica, formazione e ricerca, cre-
ando un sistema innovativo che rappresenta un punto di riferimento
sia per il territorio piemontese che a livello nazionale. Questa sinergia
ha prodotto risultati significativi in termini di sviluppo tecnologico, in-
novazione sanitaria e formazione del personale, con ricadute positive
sulla qualita dell'assistenza e sulle opportunita per i giovani ricercatori e
professionisti sanitari.

DAIRI R - SUPPORTO ALLE ATTIVITA REGIONALI IN TEMA
DI RICERCA E FORMAZIONE

Con D.G.R. 18 marzo 2022, n. 40-4801, la Giunta regionale del Piemon-
te ha individuato nel Dipartimento Attivita Integrate Ricerca e Innova-
zione (DAIRI) linfrastruttura di supporto per la gestione della ricerca
e dei processi clinico-organizzativi delle Aziende Sanitarie Regionali
(ASR). Il DAIRI ha il compito di fornire supporto alla Regione nella
governance delle attivita di ricerca e innovazione del Sistema Sanitario
Regionale (SSR), con un ruolo di coordinamento e supervisione. Questo
ruolo mira a garantire lomogeneita organizzativa e il corretto funziona-
mento delle attivita di ricerca, attraverso la promozione e il coordina-
mento di programmi di ricerca e innovazione delle ASR.

Nellottica di fare sistema, nel massimo rispetto dellautonomia di ogni
singola ASR, il DAIRI nel percorso realizzato sta svolgendo tre ruoli
principali:

o Rilevatore (mappature e censimenti)

« Facilitatore (creazione di rete e di percorsi condivisi)

o Propositore

Le attivita del DAIRI si collocano nell'ambito dellAzienda Sanitaria
Zero, di cui costituisce un Dipartimento, come previsto dal suo manda-
to, con lobiettivo di allineare le diverse iniziative di ricerca sul territorio
regionale. Le azioni principali svolte nel corso del 2023 sono state:

o Mappatura delle attivita di ricerca per I'anno 2022, realizzata trami-
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te la Survey “Monitoraggio Attivita Scientifica ASR” (Nota Prot. N.
20079 del 01 agosto 2023), trasmessa online a tutte le 18 ASR pie-
montesi. La survey, compilata da tutte le aziende sanitarie, ha per-
messo di raccogliere dati rilevanti che hanno portato alla redazione
della Prima Rendicontazione Scientifica Regionale, presentata il 21
novembre 2023 in occasione della Seconda Giornata della Ricer-
ca in Sanita. La rendicontazione ha fornito un quadro complessivo
delle performance di ricerca nelle ASR, evidenziando pubblicazio-
ni, studi clinici, finanziamenti e collaborazioni.

o Coordinamento delle attivita dei gruppi di lavoro (GdL): ai Gruppi
di Lavoro afferiscono oltre 100 professionisti delle ASR. I gruppi
di lavoro hanno operato autonomamente, sia per quanto riguarda
lorganizzazione degli incontri che lo svolgimento delle attivita, for-
nendo mensilmente aggiornamenti sullo stato di avanzamento dei
progetti. Il monitoraggio delle attivita dei GdL ¢ stato realizzato du-
rante 11 riunioni plenarie tenutesi nel 2023, che hanno permesso di
garantire un costante controllo e coordinamento dei lavori.

Parallelamente, il DAIRI, attraverso la Rete dei 18 Referenti per la Ricer-

ca nominati in ciascuna ASR, ha svolto un'importante attivita di map-

patura delle attivita di ricerca per l'anno 2021 e 2022 il cui obiettivo

principale era fornire una visione dettagliata dellorganizzazione e delle

performance della ricerca regionale.

Tale mappatura ha incluso:

« Lanalisi dellorganizzazione della ricerca a livello aziendale

o La valutazione delle performance scientifiche (pubblicazioni, studi
clinici, finanziamenti e collaborazioni).

La mappatura ha rappresentato una fase fondamentale per la pianifica-

zione delle successive azioni di promozione della ricerca e innovazione,

offrendo una base solida per I'identificazione delle priorita strategiche

in ambito regionale.

Nell'ambito delle attivita volte a uniformare le competenze in ambito

di ricerca, il DAIRI, nel ruolo di facilitatore, ha organizzato un corso

accreditato ECM in collaborazione con il Gruppo di Lavoro (GdL) “Per-

sonale: il ruolo degli amministrativi della ricerca” Il corso, intitolato “La

gestione amministrativa, legale e regolatoria delle sperimentazioni cli-

niche’, si & svolto in tre giornate (5/05/2023, 24/05/2023, 6/06/2023) ed &

stato dedicato al personale amministrativo coinvolto nella ricerca.

Durante il corso sono stati affrontati temi di grande rilevanza, tra cui:

o Inquadramento normativo e classificazione delle sperimentazioni
cliniche

o La gestione amministrativa delle sperimentazioni cliniche in
un’ASR: ruoli e compiti

o Il consenso informato nelle sperimentazioni cliniche

Si segnalano da ultimo le azioni collegate alla Formazione, ed in parti-

colare si evidenzia che con deliberazione n. 220 del 08.05.2023 'Azienda

ha finalizzato la convenzione tra Regione Piemonte e il DAIRI per la

regolamentazione dei rapporti inerenti la gestione delle piattaforme
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applicative “Formazione in sanita per la Regione Piemonte” e “Med-
mood” e il supporto tecnico alla segreteria. Il DAIRI ¢ stato inoltre in-
dividuato dalla Regione Piemonte quale supporto operativo per il co-
ordinamento di azioni formative, ed in particolare: lorganizzazione, la
gestione e la pianificazione del corso di formazione manageriale per le-
sercizio delle funzioni di Direzione di Strutture Complesse, ai sensi de-
gli artt. 15 e 16 quinquies del d.Igs. n. 502/1992 s.m.i e dell’art. 7 del dpr
n. 484/1997 e secondo i criteri di cui allaccordo Stato regioni e PP AA.
del 10 luglio 2003; intervento PNRR, Missione 6, Componente C2 -
Investimento 2.2 (b) — Corso di formazione in infezioni ospedaliere: il
Modulo specialistico (D) riservato agli operatori del CC-ICA (igienisti,
clinici, farmacisti, infection nurse, laboratoristi, ecc.) & stato accreditato
ECM ed erogato dallAzienda individuata capofila (il modulo speciali-
stico D ¢ stato accreditato e ha preso avvio nel corso del 2023, secondo
il programma previsto dal PNRR).

CORSO
RMAZIONE
FANAGERIALE

16117
ONiZZATO (NEA)

| NUMERO suaoﬁgﬁ ;gzl SERVIZI AGGIUNTIVI
OPZIONALI

ORGANIZZAZI

Sempre per quanto attiene il settore Formazione, si segnala che con De-
liberazione n. 242 del 11/05/2023 ¢ stata approvata la convenzione con
IAzienda Sanitaria Zero per la realizzazione di attivita di provider regio-
nale per l'accreditamento Ecm dell’attivita formativa dell'area emergen-
za-urgenza 118.

Tutte le attivita di ricerca condotte dal DAIRI-R sono state oggetto
di specifica e approfondita rendicontazione, sia in termini di risultati
ottenuti, che di risorse impiegate. Questo processo ha assicurato una
completa trasparenza e aderenza agli obiettivi prefissati, nonché alle
normative regionali vigenti, attraverso report dettagliati e verificabili.
Il documento completo ¢ disponibile a questa url: https://www.azienda-
zero.piemonte.it/wp-content/uploads/2024/04/Rendicontazione-scientifi-
ca-regionale-2021-2022.pdf?x91409

Il DAIRI ha svolto un ruolo chiave nel 2023, non solo come infrastruttu-
ra di supporto regionale, ma anche come promotore di una governance
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integrata e coordinata delle attivita di ricerca e innovazione nel sistema
sanitario piemontese. Il suo operato ha garantito la coerenza tra le ini-
ziative locali e regionali, valorizzando la partecipazione attiva delle ASR
e promuovendo una visione unitaria e omogenea per il miglioramento
della ricerca sanitaria e biomedica.

CENTRO DOCUMENTAZIONE STORIA DELLA ASSISTENZA
E DELLA SANITA PIEMONTESE (SASP)

Conla delibera AO AL n. 264 del 9/06/2022, & stato istituito, su indica-

zione regionale, il Centro di Documentazione Storia della Assistenza e

della Sanita Piemontese, quale articolazione dell'Infrastruttura Ricer-

ca, Formazione, Innovazione (IRFI) dellAzienda Ospedaliero - Uni-
versitaria di Alessandria (AOU AL), afferente al DAIRI. Il Centro ha
sede operativa presso la Biblioteca Biomedica del’AOU AL e si occupa
della progettazione di eventi e iniziative legati alla tutela, conservazio-
ne e valorizzazione del patrimonio storico della sanita della Regione

Piemonte.

Il Centro Documentazione Storia dell’Assistenza e della Sanita Pie-

montese (SASP) svolge un ruolo cruciale nella valorizzazione e con-

servazione del patrimonio storico e culturale legato agli ospedali e

alle istituzioni sanitarie della Regione Piemonte. Le sue attivita sono

orientate a preservare la memoria storica delle strutture sanitarie,
con lobiettivo di creare una consapevolezza collettiva sullevoluzione
dell’assistenza sanitaria e della cura nel contesto piemontese.

Lobiettivo principale del Centro di Documentazione ¢ contribuire alla

conservazione e valorizzazione del patrimonio scientifico, storico, ar-

tistico, documentale e librario nell'ambito delle scienze mediche e del-

le istituzioni sociali. In collaborazione con le ASR e altre istituzioni, il

Centro promuove iniziative di sensibilizzazione volte a preservare e ar-

ricchire il patrimonio storico-scientifico delle istituzioni sanitarie. Tra le

attivita principali del Centro rientrano:

« La conservazione e valorizzazione del patrimonio storico e docu-
mentale delle istituzioni sanitarie,

o Lapromozione della conoscenza della storia dell’assistenza sanitaria
e dellevoluzione del concetto di salute attraverso iniziative didatti-
che e divulgative,

o La promozione di studi e ricerche nel settore della storia dell’assi-
stenza e della sanita.

Una delle iniziative piu rilevanti promosse dal Centro ¢ la mappatura
dei patrimoni storici degli ospedali piemontesi, un progetto che mira
a catalogare e valorizzare le risorse storico-culturali presenti all'inter-
no delle strutture sanitarie regionali. Questo progetto, iniziato nel 2022,
ha prodotto una visione d’insieme sulle potenzialita storico-culturali di
questi patrimoni, fornendo una base di partenza per future azioni siner-
giche e per la progettazione di eventi che coinvolgano il pubblico e gli
operatori sanitari.
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Nel 2023, il SASP ha presentato i risultati della prima fase della map-
patura evidenziando I'importanza del legame tra le comunita locali e
gli ospedali come custodi non solo della salute ma anche dell'identita
culturale. I risultati della mappatura sono stati resi disponibili online
al seguente link: https://www.ospedale.al.it/it/comunita-identita. Il pro-
getto si inserisce all'interno di un quadro pitt ampio di Cultural Welfare,
promuovendo un approccio in cui la cultura diventa strumento di be-
nessere e inclusione sociale.

Oltre alla mappatura, il Centro Documentazione SASP si impegna nel-
la promozione di studi e ricerche storiche, favorendo la collaborazione
con altre istituzioni e enti regionali. Le sue iniziative includono anche
attivita didattiche e divulgative volte a sensibilizzare la cittadinanza sul
valore del patrimonio sanitario, attraverso conferenze, pubblicazioni e
progetti espositivi.

Lattivita del Centro rappresenta un passo fondamentale per garantire la
conservazione e valorizzazione del patrimonio storico e scientifico della
sanita piemontese, promuovendo la conoscenza e la ricerca sulla storia
dell’assistenza sanitaria e delle istituzioni mediche.
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Piano della ricerca

Il Piano della Ricerca DAIRI 2023-2024 rappresenta uno strumento
essenziale per organizzare e sistematizzare le attivita di ricerca, garan-
tendo una pianificazione strategica coerente con gli obiettivi nazionali
delineati dal Piano Nazionale della Ricerca Sanitaria. Approvato con
la deliberazione 596/2023, il piano permette di allineare le attivita
del’AOU AL alle priorita scientifiche e sanitarie indicate nel Piano Na-
zionale per la Ricerca Sanitaria, ed offre anche una cornice operativa
per ottimizzare 'uso delle risorse e massimizzare I'impatto della ricerca.
11 Piano ¢ concepito come un documento dinamico, che viene periodi-
camente aggiornato in base allevoluzione delle attivita e alla valutazione
di indicatori chiave di performance. Attraverso il monitoraggio conti-
nuo delle attivita, il Piano ¢ in grado di adattarsi alle esigenze dei pro-
getti di ricerca, consentendo un allineamento costante con gli sviluppi
scientifici e tecnologici nazionali e internazionali.

OBIETTIVI

Il Piano mira a generare un impatto multidimensionale, che include:

o Impatto scientifico e formativo: promuovendo la produzione di
nuove conoscenze e 'incremento delle competenze del personale
sanitario attraverso la partecipazione attiva a progetti di ricerca e
studi clinici.

« Impatto sanitario: migliorando la qualita dell'assistenza sanitaria at-
traverso la traduzione dei risultati della ricerca nella pratica clinica,
contribuendo a ridurre il carico di malattia e migliorare gli esiti di
salute dei pazienti.

o Impatto economico: stimolando I'innovazione e lattrazione di fi-
nanziamenti nazionali ed europei e favorendo 'adozione di tecnolo-
gie all'avanguardia che migliorano lefficienza del sistema sanitario.

o Impatto ambientale: affrontando i temi legati ai cambiamenti am-
bientali e al loro impatto sulla salute pubblica, con un focus speci-
fico su patologie correlate a fattori ambientali e industriali, in linea
con gli obiettivi di ricerca del’”AOU AL.

Lorganizzazione e il monitoraggio continuo delle attivita contribuisco-

no a una gestione efficiente dei progetti, integrando le specificita della

ricerca svolta all'interno delTAOU AL con le linee guida e le priorita
stabilite a livello nazionale. In questo modo, il Piano non solo guida lo
sviluppo della ricerca, ma si inserisce in modo coerente nel quadro della

Rendicontazione Scientifica Annuale, che documenta i risultati conse-

guiti e 'impatto delle attivita svolte, valorizzando I'importanza della ri-

cerca per il sistema sanitario nazionale.

Il Piano della Ricerca DAIRI 2023-2024 si propone di rafforzare e valo-

rizzare la capacita di ricerca del’TAOU AL attraverso una serie di azioni

strategiche mirate a sviluppare la ricerca preclinica, clinica, traslazionale
epidemiologica, delle professioni sanitarie e organizzativa.
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AZIONI CHIAVE DEL PIANO DI RICERCA 2023-2024

Ricerca preclinica: costituisce la base per lo sviluppo traslazionale e cli-

nico, con un particolare focus sulle patologie ambientali. Le azioni del

piano mirano a rafforzare la rete dei laboratori di ricerca, integrando le
competenze interne con quelle del DiSIT e di altri partner accademici,
promuovendo 'uso di strumentazioni avanzate.

Si prevede:

1. Implementazione e sviluppo dei laboratori integrati esistenti e crea-
zione di nuovi laboratori.

2. Consolidamento della collaborazione con UPO e altri dipartimenti
per garantire competitivita a livello nazionale e internazionale.

3. Integrazione interdisciplinare e promozione dell'innovazione nel-
le tecnologie di ricerca, favorendo il trasferimento tecnologico e la
competizione per finanziamenti.

Ricerca clinica: il piano prevede la conduzione di sperimentazioni cli-

niche di farmaci e dispositivi medici, dalla Fase I alla Fase IV, garanten-

do un continuo miglioramento della qualita delle cure grazie allaccredi-
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Ricerca traslazionale: le Unit Disease che afferiscono alla Medicina
Traslazionale sono orientate a tradurre i risultati della ricerca di base
nella pratica clinica. Lobiettivo ¢ migliorare la prognosi, prevenzione,
screening e terapie, con un focus anche su aspetti bioetici e di diffusione
delle informazioni alla comunita.

Ricerca epidemiologica: lobiettivo & applicare i principi e i metodi
dellepidemiologia e della statistica a supporto della ricerca clinica su
quesiti preventivi, prognostici, diagnostici e terapeutici, nonché iden-
tificare i fattori che influenzano la comparsa e 'andamento delle ma-
lattie nella popolazione per 'impostazione di azioni di prevenzione,
controllo e profilassi in genere, promozione di un ambiente e uno stile
di vita sano.

Ricerca delle professioni sanitarie: la ricerca delle Professioni Sani-
tarie & mirata al miglioramento delle pratiche cliniche e assistenziali,
promuovendo una maggiore integrazione tra la pratica quotidiana e le
innovazioni scientifiche.

Ricerca organizzativa: lobiettivo della ricerca organizzativa ¢ migliora-
re la funzionalita delle strutture sanitarie e dei modelli gestionali, pro-

tamento ottenuto secondo la determinazione AIFA 809/2015.

LINEE DI RICERCA

Le linee di ricerca del DAIRI per il biennio 2023-2024 riflettono una strategia aggiornata, mirata a consolidare e
potenziare I'integrazione tra AOU AL, ASL AL e UPO, con un forte orientamento alla trasformazione dell’Azien-
da Ospedaliero - Universitaria di Alessandria in un IRCCS (Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico),
come previsto dalla recente normativa.

La strategia di ricerca si concentra sull'impatto dei fattori ambientali sulla salute, promuovendo un approccio
multidisciplinare in linea con il paradigma One Health, che integra la salute umana, animale e ambientale. Lo-
biettivo principale ¢ aumentare le evidenze scientifiche per ridurre il carico di malattie legate a fattori ambientali
e migliorare la qualita della vita, in coerenza con le sfide globali emergenti.

Le linee di ricerca sono state strutturate per affrontare le principali patologie derivanti dall'interazione tra fattori
ambientali e sanitari, con un focus sul miglioramento delle strategie di prevenzione, diagnosi e trattamento.

Filone cardio-respiratorio, toracico e vascolare

Questa ¢ una delle principali linee di ricerca del DAIRI e si concentra sull'impatto degli inquinanti ambientali,
tra cui l'amianto e le microplastiche, sulle patologie cardiovascolari e respiratorie. Studi approfonditi esplorano
i meccanismi con cui I'inquinamento atmosferico e altre esposizioni ambientali influenzano il sistema cardio-
circolatorio e polmonare, con lobiettivo di sviluppare approcci innovativi per la prevenzione e il trattamento di
patologie come la broncopneumopatia cronica ostruttiva (BPCO), le malattie polmonari interstiziali e le patolo-
gie cardiovascolari.

Malattie infettive e antibiotico-resistenza

Questa linea di ricerca studia il legame tra esposizioni ambientali e la diffusione di malattie infettive, con un
focus particolare sull'antibiotico-resistenza. Lobiettivo & quello di comprendere meglio come i cambiamenti am-
bientali favoriscano la diffusione di agenti patogeni e di sviluppare nuove strategie di contenimento e gestione.
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muovendo lefficienza dell’intero sistema sanitario.

Malattie neonatali e pediatriche

Lattenzione ¢ rivolta ai rischi ambientali che influenzano la salute dei neonati e dei bambini, compresi i disturbi
dello sviluppo e le malattie respiratorie croniche. Il fine ¢ sviluppare modelli di prevenzione e diagnosi precoce
in ambito pediatrico, per limitare I'incidenza di patologie legate allambiente.

Malattie non trasmissibili

« Filone onco-ematologico: Studi focalizzati sulle neoplasie causate da fattori ambientali, con un forte accen-
to sul mesotelioma pleurico e sulle nuove tecnologie di diagnostica molecolare per la diagnosi precoce e il
trattamento di tumori correlati a esposizioni ambientali.

o  Filone neurologico: Esplorazioni sui meccanismi con cui le esposizioni ambientali, come I'inquinamento,
influenzano il sistema nervoso centrale e contribuiscono a malattie neurodegenerative, come Alzheimer e
Parkinson.

o Filone patologie asbesto-correlate: Studi mirati ad approfondire la relazione tra esposizione allamianto e
lo sviluppo di patologie correlate, con un focus su diagnosi avanzata e strategie di cura del mesotelioma.

o  Filone patologie del sangue non oncologiche: Ricerca orientata a comprendere il legame tra esposizioni a
sostanze chimiche e lo sviluppo di patologie ematologiche non oncologiche, come le malattie autoimmuni
e le anemie.

II DAIRI ha avviato progetti pilota di grande rilevanza, come lo studio HERA, che ha rilevato che il 25% dei
ricoveri ospedalieri ¢ legato a patologie con fattori di rischio ambientali. A seguito di questi risultati, ¢ stata
creata una classificazione dettagliata delle patologie ambientali, che guida la ricerca in diverse aree strategiche.

Le linee di ricerca, riviste anche alla luce della recente normativa IRCCS, incentrate sulla salute cardio-respira-
toria e sull'impatto ambientale, rappresentano un contributo essenziale per affrontare le sfide sanitarie globali e
migliorare la capacita del sistema sanitario di rispondere ai complessi rischi legati allambiente.
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Infrastruttura Ricerca,
Formazione e Innovazione
(IRFI)

Un’infrastruttura di ricerca ¢ un sistema organizzato di risorse e servizi
dedicato a supportare le attivita di ricerca scientifica, clinica e trasla-
zionale. La sua funzione principale ¢ creare un ambiente integrato che
fornisca agli studiosi e ai clinici 'accesso a strumenti, competenze e tec-
nologie avanzate per condurre ricerche di alta qualita. Le infrastrutture
di ricerca facilitano l'interazione tra ricercatori e clinici, promuovendo
I'innovazione, la collaborazione interdisciplinare e la traduzione dei ri-
sultati della ricerca nella pratica clinica.

Le funzioni di supporto alla ricerca, sviluppo e innovazione descritte,
che comprendono le facilities e i servizi dedicati a clinici e ricercato-
ri, sono sotto la gestione organizzativa della Struttura Complessa In-
frastruttura Ricerca Formazione e Innovazione (SC IRFI), afferente al
Dipartimento Attivita Integrate Ricerca e Innovazione (DAIRI).

Finalita principali di un’infrastruttura di ricerca sono:

1. Supporto alla ricerca di base, clinica e traslazionale: fornisce le ri-
sorse necessarie per progettare, eseguire e analizzare studi scienti-
fici.

2. Facilitare la collaborazione: promuove lo scambio di conoscenze tra
ricercatori e clinici di diverse discipline, facilitando I'integrazione
di competenze.

3. Formazione e aggiornamento professionale: consente ai clinici di
acquisire nuove competenze nell'uso di tecnologie avanzate e nelle
metodologie di ricerca.

4. Ottimizzazione delle risorse: assicura che le risorse siano utilizzate
in modo efficiente, promuovendo I'uso condiviso di attrezzature e
competenze.

5. Accesso a finanziamenti: sostiene la capacita di competere per ban-
di e progetti di finanziamento a livello nazionale e internazionale.

La SC IRFI ¢ una realta strategica all'interno dellAzienda Ospedaliero
- Universitaria di Alessandria (AOU AL), il cui obiettivo principale &
promuovere, coordinare e organizzare le attivita di ricerca e formazione
degli operatori sanitari.

LIRFI opera come punto di riferimento per tutte le attivita di ricerca
dellAOU AL e, nellambito del percorso di riconoscimento ad IRCCS
gestisce i rapporti con istituzioni rilevanti, come il Ministero della Salu-
te, la Regione Piemonte e I'Azienda Zero.

Si annoverano tra le attivitd dell' Infrastruttura:

« Coordinamento e segreteria del Comitato Scientifico per la Ricerca
e I'Innovazione: IRFI gestisce e coordina il comitato, assicurando
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il monitoraggio costante della qualita e dellefficacia delle iniziative
scientifiche.

o Gestione del Fondo per la Ricerca: 'TRFI coordina il fondo dedicato
alla ricerca ed opera, in collaborazione con la Fondazione Solidal,
per finanziare studi e progetti di rilevanza scientifica e clinica.

o Alta formazione: promuove percorsi di formazione avanzata nel
settore della ricerca sanitaria, garantendo la crescita professionale e
accademica del personale, in linea con i bisogni emergenti dell'assi-
stenza sanitaria moderna.

Centri Studi e Aree di Ricerca

Afferiscono ad IRFI diversi Centri Studi, ognuno dedicato a specifici
ambiti della ricerca e della formazione, con lobiettivo di favorire lo svi-
luppo di nuove conoscenze e la loro applicazione pratica. Nello speci-
fico:

1. Centro Studi Spedalita Cura e Comunita per le Medical Humanities

(CSSCC):

e Promuove la ricerca nelle Medical Humanities (MH), valorizzando
la relazione curante-curato, fondamentale per la co-costruzione del
percorso di cura.

« Mira a potenziare lempowerment e il welfare aziendale, favorendo
un miglioramento dei rapporti tra persona e istituzione, e tra istitu-
zione e societa.

2. Centro Studi per le Patologie Ambientali (CSPA):

o Sioccupa della raccolta e analisi di evidenze scientifiche per com-
prendere 'impatto delle alterazioni ambientali sulla salute degli or-
ganismi, con particolare riferimento all'uomo.

o Mira a contribuire alla conoscenza e alla prevenzione delle patolo-
gie correlate allambiente, in linea con un approccio “One Health,
che integra la salute umana, animale e ambientale.

3. Centro Studi interaziendale di Management Sanitario (CeSIM):

E finalizzato a supportare lo sviluppo organizzativo aziendale, pro-
muovendo il miglioramento dellefficienza gestionale e della qualita
dei servizi sanitari attraverso I'innovazione manageriale e organizza-
tiva.

4. Centro Studi Ricerca Professioni Sanitarie (CSRPS):

Promuove la ricerca nelle Professioni Sanitarie, favorendo l'applicazione
della conoscenza scientifica nella pratica clinica quotidiana. Il CSRPS
rappresenta un polo fondamentale per lo sviluppo di nuove competen-
ze nel campo infermieristico, tecnico-sanitario e delle altre professioni
sanitarie.

La SCIRFI ha il compito di coordinare e gestire le risorse e le infrastrut-

ture di ricerca e formazione, fungendo da piattaforma di riferimento
per lintera rete di ricerca dellAOU AL. Comprende diversi settori al-
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tamente specializzati che operano in sinergia per garantire la qualita e
lefficienza delle attivita di ricerca e formazione, descritti nelle prossime
pagine:

Clinical Trial Center (CTC)

Gestisce la pianificazione, il coordinamento e lesecuzione di studi clini-
ci all'interno del’TAOU AL, con un focus su sperimentazioni cliniche di
natura profit e no-profit. Il centro & accreditato per condurre sperimen-
tazioni di fase I, garantendo elevati standard qualitativi e la partecipa-
zione a reti nazionali ed internazionali di ricerca.

Grant Office

Coordina e supporta la gestione dei finanziamenti per progetti di ricer-
ca, con particolare attenzione ai bandi regionali, nazionali ed europei. Si
occupa inoltre della progettazione e sottomissione di proposte innovati-
ve nell'ambito della ricerca clinica e biomedica.

Unita di Ricerca delle Professioni Sanitarie (URPS)

Favorisce la promozione della ricerca infermieristica e delle professioni
sanitarie, supportando lo sviluppo di studi clinici osservazionali e inter-
ventistici.

Health Technology Assessment (HTA)

Valuta leflicacia, la sicurezza e lefficienza di nuove tecnologie sanitarie
prima della loro introduzione nella pratica clinica. CHTA garantisce che
le nuove tecnologie e trattamenti siano valutati in base ai benefici clinici,
economici e organizzativi, contribuendo alla pianificazione delle risorse
e allottimizzazione della cura.

Nel suo complesso, I'IRFI rappresenta un’infrastruttura fondamenta-
le per lo sviluppo della ricerca, della formazione e dell'innovazione
all'interno del’AOU AL. Attraverso un approccio integrato e multi-
disciplinare, la struttura permette di potenziare le capacita di ricerca
clinica e di promuovere un miglioramento continuo della qualita delle
cure. LIRFI funge da ponte tra la ricerca scientifica e l'applicazione
pratica, facilitando il trasferimento delle conoscenze dalla teoria alla
clinica, migliorando cosi l'assistenza ai pazienti e le competenze dei
professionisti sanitari.

Grazie alla stretta collaborazione con le istituzioni sanitarie e accade-
miche, I'IRFI svolge un ruolo chiave anche nel percorso di riconosci-
mento IRCCS dellAOU AL, confermando la sua leadership nel campo
della ricerca clinica e dell'innovazione tecnologica in ambito sanitario.
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CLINICAL TRIAL CENTER

Il Clinical Trial Center (CTC) dellAOU AL anche nel 2023 ha svolto
un ruolo centrale nella conduzione e nel coordinamento di studi clinici
e sperimentazioni, confermando la sua posizione come uno dei prin-
cipali centri di eccellenza in Italia. Attraverso una gestione strutturata
e una continua espansione delle competenze, il CTC ha consolidato la
sua capacita di attrarre finanziamenti e progetti di ricerca di rilevanza
nazionale e internazionale.

Nel 2023 il CTC ha attivato 118 nuovi studi clinici, di cui 79 osserva-
zionali e 39 interventistici. Dei 118 studi, 24 sono di natura profit, con
una capacita attrattiva pari a € 1.423.056,36 e 41 sono stati promossi dal
Dipartimento Attivita Integrate Ricerca e Innovazione (DAIRI). Com-
plessivamente, il numero di studi clinici attivi ha raggiunto 554, tra os-
servazionali ed interventistici (con un incremento del 12% rispetto al
2022). La quota di studi clinici di natura profit e pari al 16%. Nel corso
dell'anno, il CTC ha arruolato 6.981 pazienti nei vari studi clinici attivi.

Capacita di attrazione e potenziamento delle attivita

Nel 2023 il CTC ha ricevuto 96 feasibility per potenziali nuovi studi
clinici (+31,5% rispetto al 2022), di cui 86 di natura profit. Per ciascu-
na feasibility, il centro ha condotto unattenta valutazione delle capacita
di arruolamento e delle strutture necessarie, collaborando strettamente
con i Principal Investigators (PI) e lo study staff.

Accreditamento per studi clinici di Fase I

Un risultato significativo del 2023 ¢ stato l'accreditamento della Pha-
se I Clinical Unit per lo svolgimento di studi clinici di Fase I, secondo
i requisiti stabiliti dalla Determina 509/2015 dallAgenzia Italiana del
Farmaco (AIFA). Questo traguardo ha consentito al CTC di poter av-
viare sperimentazioni cliniche di alta complessita sia in regime inpatient
che outpatient, consolidando la sua posizione come centro di eccellen-
za nella ricerca clinica. Il personale della Phase I Clinical Unit e stato
adeguatamente formato per garantire il rispetto dei rigidi standard di
qualita richiesti per gli studi di Fase I.

Collaborazioni e network scientifici

Nel 2023, il CTC ha rafforzato la sua presenza nel Working Group Cli-
nical Trial Center dell’Associazione Italiana CRO (AICRO), aderendo a
sottogruppi dedicati alla gestione del nuovo Regolamento Europeo sulla
sperimentazione clinica e allorganizzazione dei CTC. Questa collabo-
razione ha facilitato lo scambio di esperienze e la definizione di criteri
condivisi per garantire la qualita delle sperimentazioni cliniche.

Grazie alla stretta collaborazione con AICRO, il CTC ha organizzato

due eventi di risonanza nazionale:

1. International Clinical Trial Day (19 maggio 2023): celebrazione del
decimo anniversario del CTC con levento “La ricerca per il pazien-
te: gli studi clinici e il ruolo del Clinical Trial Center”.
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2. Workshop sul Regolamento UE sulla sperimentazione clinica (27
giugno 2023): evento che ha coinvolto oltre 530 partecipanti, con
discussioni sulle nuove normative europee e le principali sfide ope-
rative per i centri di ricerca.

Riconoscimenti e partecipazione a progetti di qualita

Nel 2023, il CTC ha ricevuto il riconoscimento come centro di eccellen-
za italiano da due delle piti importanti Contract Research Organization
(CRO), Parexel e IQVIA, in virtt dellefficienza nelle tempistiche di at-
tivazione degli studi e della capacita di risposta nelle fasi di feasibility.
I1 CTC e stato anche inserito nel progetto “Indicatore di qualita dei Cli-
nical Trials Sites”, promosso dal Laboratorio ALTEMS dell’Universita
Cattolica del Sacro Cuore, con lobiettivo di sviluppare un sistema di
indicatori per migliorare la qualita dei centri di sperimentazione clinica.

Formazione e sviluppo delle competenze

Un altro aspetto centrale dell’attivita del CTC nel 2023 ¢ stata la forma-
zione del personale. Il Master di I livello in Data Management Coor-
dinamento delle Sperimentazioni Cliniche, organizzato dall'Universita
del Piemonte Orientale (UPO) in collaborazione con il DAIRI e il pa-
trocinio del Gruppo Italiano Data Manager (GIDM), ha formato 18 stu-
denti nella sua seconda edizione. Il Master rappresenta un'importante
opportunita per lo sviluppo delle competenze nel campo della ricerca
clinica, con un alto tasso di inserimento lavorativo tra i partecipanti.
Inoltre, il CTC ha formato due Quality Assurance (QA) e un Auditor in
risposta alle normative AIFA, rafforzando ulteriormente la sua capacita
di condurre studi clinici in conformita agli standard internazionali di
qualita.

I1 2023 ha rappresentato un anno di espansione e consolidamento per
il Clinical Trial Center del’TAOU AL, con una crescita significativa nel
numero di studi attivi e arruolamenti, nuovi accreditamenti e collabora-
zioni nazionali e internazionali. Lintegrazione con i network scientifici
e 'impegno nella formazione di nuove figure professionali hanno ulte-
riormente rafforzato il ruolo del CTC come punto di riferimento per la
ricerca clinica avanzata.
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GRANT OFFICE

Il Grant Office (GO) ¢ un settore dell'IRFI con rilevanza strategica, il cui
ruolo principale ¢ quello di garantire la partecipazione dei professionisti
a bandi di ricerca finanziati a livello locale, nazionale ed europeo. Le sue
attivita sono orientate a migliorare la capacita attrattiva del DAIRI e a
inserirlo in reti e piattaforme tecnologiche internazionali, allo scopo di
ottimizzare le linee di ricerca e garantire un flusso costante di finanzia-
menti per sostenere progetti di alto valore scientifico.

Il Grant Office ha come missione principale l'attrazione di finanziamen-
ti pubblici e privati, seguendo le strategie dettate dal DAIRI. Nel 2023,
il GO ha implementato una serie di azioni volte ad ampliare la rete di
collaborazione e incrementare la partecipazione a progetti di ricerca,
con lobiettivo di aumentare le risorse economiche a disposizione. Le
attivita di networking, la gestione dei progetti e la ricerca di nuovi par-
tner scientifici sono state al centro delloperato del GO, che ha ottenuto
risultati significativi nel corso dell'anno.

Nel 2023, il Grant Office ha sottomesso un totale di 32 progetti di ricer-
ca, di cui 26 nel ruolo di capofila e uno al programma europeo Horizon
Europe 2021-2027 (Work Programme 2023-2024) per un valore com-
plessivo di oltre 3.000.000 euro. A questi si aggiungono 6 pre-submis-
sion, tra queste 2 sottomesse a call PNRR (Missione: M6/C2, Investi-
mento: 2.1 Valorizzazione e potenziamento della ricerca biomedica del
SSN, finanziato dall'Unione Europea — NextGenerationEU), uno come
capofila ed uno nel ruolo di partner, le quali hanno ricevuto approvazio-
ne per la fase successiva; 3 first stage sono invece stati presentati a bandi
di Horizon Europe 2021-2027.

Progetti finanziati

Nel corso del 2023, diversi progetti di ricerca del GO sono stati finanzia-

ti da fondi pubblici e privati. Di seguito alcuni esempi:

o AI-LEAP - LEArning Personalization with AI and of IA: proget-
to orientato allapprendimento personalizzato attraverso l'utilizzo
dell'intelligenza artificiale.

o SPOILERS: supporto intelligente alla refertazione radiologica delle
neoplasie polmonari.

o BOTTICELLI: creazione di un laboratorio preanalitico per la meta-
bolomica biomedica, integrato tra ’Azienda Ospedaliera-Universi-
taria di Alessandria e I'Universita del Piemonte Orientale.

o Centro Studi sul Mesotelioma e Patologie Ambientali: prosecuzione
delle attivita di raccolta e gestione degli indicatori scientifici per il
riconoscimento come IRCCS.

o Retrospective in vitro performance evaluation of the LumiraDx
SARS-COV-2 Ag TESTS: valutazione della performance in vitro dei
test antigenici per il COVID-19.

o Donation for the Benefit of Department for Sustainable Develop-
ment and Ecological Transition: progetto orientato allo sviluppo
sostenibile e alla transizione ecologica.
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« ADR in odontoiatria nellera informatica: gestione digitale delle se-
gnalazioni e delle visite specialistiche in odontoiatria.

o A Phase 3, prospective, randomized multi-center intervention trial
of early intensification in AML patients bearing FLT3 mutations ba-
sed on peripheral blast clearance. A MYNERVA-GIMEMA study:
studio clinico in ambito onco- ematologico.

o A randomized phase III trial of trastuzumab + ALpelisib +/- fulve-
strant versus trastuzumab + chemotherapy in patients with PIK3CA
mutated previously treated HER2+ Advanced BrEasT cancer: studio
clinico in ambito oncologico.

« Malattia di Hirschsprung: implementazione di nuovi marcatori dia-
gnostici in immunoistochimica su materiale fissato in formalina e
incluso in paraffina.

o Search for genetic factors implicated in Hirschsprung Associated
Enterocolitis through whole genome and transcriptome sequencing
and differential co-expression network analysis; genetic overlap
with Inflammatory Bowel Diseases.

Attivita di Networking e Sinergie

Il Grant Office ha partecipato attivamente a iniziative di networking du-
rante il 2023, stringendo nuove partnership e collaborazioni strategiche.
Tra queste, la partecipazione alle assemblee dellAssociazione Cluster
Innovativo BioPmed, a cui aderisce dal 2022. BioPmed rappresenta un
polo di eccellenza per la salute e la scienza della vita in Piemonte, ed
¢ unimportante piattaforma per il networking nel settore biomedico.
Questo ha permesso al DAIRI di individuare partner di valore per la
sottomissione di nuovi progetti di ricerca.

Inoltre, il Grant Office ha istituito una sinergia con il Gruppo di Lavoro
Rapporti Internazionali, costituito presso TAOU AL nel 2023. Questo
gruppo multidisciplinare comprende personale con competenze ammi-
nistrative, scientifiche e di project management. La sua finalita e di gesti-
re i rapporti con enti di ricerca e reti scientifiche a livello internazionale,
ampliando ulteriormente le possibilita di partecipazione a progetti di
ricerca su larga scala.

Attivita di Formazione del Personale

Nel settembre 2023, una figura amministrativa del Grant Office e un co-
ordinatore di ricerca del Clinical Trial Center (CTC) hanno partecipato
al corso residenziale “Laboratorio per scrivere un progetto di ricerca cli-
nica in Horizon Europe’, organizzato dal Promis - Programma Matto-
ne Internazionale Salute a Roma. I contenuti del corso, incentrati sulla
scrittura di proposte di successo per i bandi di Horizon Europe, sono
stati successivamente condivisi con il team operativo del Grant Office,
aumentando la capacita del GO di partecipare efficacemente ai bandi
europei.
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HTA

Il settore dell'Health Technology Assessment (HTA) ¢ inserito nel Di-
partimento Attivita Integrate Ricerca e Innovazione (DAIRI), poiché
svolge un ruolo strategico nel processo decisionale relativo all'intro-
duzione di nuove tecnologie sanitarie. LHTA si configura come una
metodologia multidisciplinare che valuta le implicazioni cliniche, eco-
nomiche, organizzative, etiche e sociali dell'introduzione di tecnologie
innovative nell’ambito sanitario. In questo contesto, lobiettivo principa-
le ¢ garantire che le tecnologie introdotte siano sicure, efficaci e capaci
di migliorare i risultati clinici e la sostenibilita economica del sistema
sanitario.

Nel 2023, il DAIRI ha continuato a svolgere un ruolo di primo piano
nella gestione del’HTA grazie al lavoro della SC Infrastruttura Ricerca,
Formazione e Innovazione (IRFI), che coordina il Nucleo di Valutazio-
ne delle Tecnologie (UVT) all'interno del’TAOU AL. Il nucleo UVT &
responsabile dell'analisi e della valutazione delle richieste di approv-
vigionamento di apparecchiature medicali, tecnologie diagnostiche e
sistemi innovativi che influenzano lerogazione dei servizi sanitari. La
valutazione si concentra sullottimizzazione del rapporto costo-efficacia,
sul miglioramento della qualita delle cure e sulla riduzione delle disu-
guaglianze nell'accesso alle tecnologie sanitarie avanzate.

Nel quadro normativo della Regione Piemonte, con la Determinazione
Dirigenziale nr. 526/2018, ¢ stato istituito il Piano Regionale delle Tec-
nologie Biomediche (PRTB), che funge da quadro di riferimento per
tutte le aziende sanitarie regionali. Il DAIRI, attraverso il Direttore della
SC IRFI, ¢ direttamente coinvolto nel coordinamento delle attivita HTA
a livello regionale, contribuendo attivamente alla rete regionale di HTA.
Questo consente un’interazione continua con gli organismi regionali
per garantire che le decisioni sull'acquisizione di nuove tecnologie siano
coerenti con le priorita del sistema sanitario regionale.

Nel 2023, il DAIRI ha continuato a rafforzare la collaborazione con la
rete regionale di HTA, contribuendo all'implementazione del Piano Re-
gionale delle Tecnologie Biomediche (PRTB) e partecipando attivamen-
te alla valutazione delle tecnologie innovative proposte per TAOU AL.
Grazie al lavoro del Nucleo di Valutazione delle Tecnologie, sono state
valutate numerose richieste di approvvigionamento, con particolare at-
tenzione alla compatibilita delle nuove tecnologie con gli obiettivi di
sostenibilita economica e miglioramento dell'assistenza sanitaria.

I1 settore HTA ha svolto un ruolo cruciale anche nella promozio-
ne dell'innovazione tecnologica, supportando il Clinical Trial Center
(CTC) e il Grant Office nel valutare I'impatto delle tecnologie utilizzate
nei trial clinici e nei progetti di ricerca finanziati. Questa collaborazione
ha permesso di garantire che le tecnologie sperimentali utilizzate nei
progetti fossero valutate in modo rigoroso e trasparente, contribuendo
a migliorare la qualita complessiva della ricerca e dell'assistenza clinica.
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CENTRO RACCOLTA MATERIALE BIOLOGICO

La S.S. Centro Raccolta Materiale Biologico (CRMB) ¢ una struttura
fondamentale per la raccolta, il processamento, la conservazione e la
distribuzione di campioni biologici e dati associati, utilizzati sia per la
ricerca che per il supporto agli studi clinici aziendali. La CRMB svolge
un ruolo cruciale nel progresso della medicina personalizzata, soprat-
tutto nell'ambito delle patologie ambientali e oncologiche, e partecipa a
network nazionali e internazionali come BBMRI ed ESBB, contribuen-
do attivamente a gruppi di lavoro sulla gestione della qualita e la stan-
dardizzazione delle pratiche di biobanking.

Nel 2023, la CRMB ha rafforzato la sua partecipazione a reti interna-
zionali, prendendo parte a gruppi di lavoro su tematiche chiave come
la ricognizione delle collezioni storiche e l'accreditamento ISO 20387,
oltre a promuovere I'uso delle migliori pratiche nella gestione delle bio-
banche attraverso webinar ed eventi formativi. Questo impegno si &
concretizzato anche nella collaborazione con ORPHANET, focalizzata
sulle malattie rare, e nella partecipazione a progetti europei di rilevanza
strategica.

I Centro ha attivato importanti studi clinici come SchoolBiobanking,
volto a sensibilizzare gli studenti delle scuole superiori di Alessandria
sul ruolo delle biobanche, e SKINBANK, che raccoglie campioni biolo-
gici cutanei per la ricerca su carcinomi basocellulari e squamocellulari.
Inoltre, la CRMB ha presentato vari progetti a bandi di finanziamento,
tra cui 'implementazione del sistema di gestione delle informazioni di
laboratorio (LIMS) e studi focalizzati sullespressione degli androgeni
nel tumore mammario maschile e sull'analisi del microbiota intestinale
come predittore per I'asma.

Nel corso dell'anno, la biobanca ha raccolto e processato campioni bio-
logici relativi a patologie come il mesotelioma maligno, il carcinoma
mammario, e i tumori cutanei squamocellulari e basocellulari, soste-
nendo 34 studi clinici aziendali. Il biorepository aziendale ha continua-
to a svolgere un ruolo essenziale nella gestione dei campioni biologici
per la ricerca clinica.

Sul fronte della formazione, il CRMB ha organizzato eventi di rilievo
come il corso ECM “Biobanking e Salute Pubblica: Nuovi Scenari’, che
ha trattato tematiche di standardizzazione, bioetica e sostenibilita, coin-
volgendo esperti internazionali del settore. Tra gli argomenti aftrontati,
la certificazione ISO 20387, lo sviluppo di consensi informati dinamici
e la gestione della qualita e dei finanziamenti sono stati al centro delle
discussioni.

Nel complesso, il 2023 ¢ stato un anno di crescita e consolidamento per
la CRMB, che ha ampliato la propria rete di collaborazioni e rafforzato
il suo ruolo di supporto alla ricerca scientifica. Il centro si & dimostrato
un punto di riferimento per la gestione e I'utilizzo di campioni biologici,
promuovendo la medicina personalizzata e contribuendo alla ricerca in
ambito oncologico e ambientale.
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CENTRO DOCUMENTAZIONE BIBLIOTECA BIOMEDICA

I Centro di Documentazione della Biblioteca Biomedica dellAzienda
Ospedaliero - Universitaria di Alessandria ha svolto un ruolo centrale
nel supporto alla ricerca scientifica e nella gestione delle informazioni
bibliografiche per i professionisti della sanita. Lobiettivo principale del
Centro ¢ quello di acquisire, valutare, organizzare e mettere a disposi-
zione la letteratura e i documenti necessari per la formazione, l'aggior-
namento e la ricerca, in stretta sinergia con la Biblioteca Virtuale per
la Salute - Piemonte (BVS-P). Grazie a unanalisi critica delle fonti e un
aggiornamento continuo, il Centro ha fornito un sostegno essenziale ai
ricercatori e ai professionisti nella produzione scientifica.

0 S\ .

Le attivita del 2023 sono state caratterizzate da un forte impegno nel
supporto alla produzione scientifica, nella ricerca bibliografica e nella
gestione delle evidenze basate sulla medicina (EBM). Ecco una sintesi
delle principali azioni svolte:

1. Servizi di ricerca bibliografica e supporto alla produzione scientifica:

o Identificazione delle parole chiave e creazione delle stringhe di ri-
cerca specifiche per le esigenze dei professionisti.

o Alfabetizzazione all'uso delle banche dati per migliorare l'accesso e
la gestione delle informazioni.

o Creazione e gestione delle stringhe di ricerca per trovare evidenze
rilevanti nella letteratura scientifica.

o Servizio di document delivery, in collaborazione con la BVS-P, per
fornire articoli e documenti non direttamente accessibili.

o Supporto nella redazione della bibliografia per articoli scientifici e
pubblicazioni, con particolare attenzione alla qualita e alla comple-
tezza delle fonti.

SEZIONE 2 ATTIVITA 2023

49



50

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

2. Formazione e supporto all'utilizzo di strumenti di reference mana-

gement:

o Assistenza nell'uso di software come Zotero, utili per gestire e orga-
nizzare le citazioni.

o Consulenza per la creazione di profili accademici (es. ORCID, Pu-
blons), utili per tracciare e valorizzare la produzione scientifica dei
ricercatori.

« Guida nella scelta della rivista a cui sottomettere gli articoli (Open
Access, tradizionale, con Impact Factor, indicizzata in inglese o ita-
liano).

e Monitoraggio dellandamento delle pubblicazioni, con particolare
attenzione a citazioni e diffusione dell’articolo.

3. Monitoraggio della produzione scientifica aziendale:

« Censimento e monitoraggio della produzione scientifica aziendale,
inclusi i contributi del’ASL AL e del SeREMI (Servizio Regionale di
Epidemiologia, Malattie Infettive e Prevenzione).

« Creazione di stringhe di ricerca dedicate e inserimento dei risultati
in un database specifico per il monitoraggio continuo delle pubbli-
cazioni.

o Calcolo degli indicatori bibliometrici come I'Tmpact Factor e 'H-In-
dex, per valutare I'impatto e la qualita delle pubblicazioni.

Dal 2022, il Centro di Documentazione ha esteso i propri servizi an-
che al personale delle Aziende Sanitarie Regionali (ASR), rafforzando il
proprio ruolo a livello regionale grazie alla collaborazione con la BVS-P.
Le competenze del Centro vengono condivise attraverso la newsletter
scientifica dedicata alla ricerca, garantendo l'accesso alle migliori evi-
denze scientifiche a un pubblico sempre pitt ampio di professionisti.

 News

Scientifica %

E
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t/lsubblicazioni L =al t&\a > Eventi

11 2023 ha segnato un anno di crescita e consolidamento per il Centro di
Documentazione della Biblioteca Biomedica. Grazie all'impegno nel sup-
porto alla produzione scientifica, alla collaborazione con il personale re-
gionale e al monitoraggio continuo della produzione aziendale, il Centro
ha confermato il suo ruolo di punto di riferimento per la ricerca scientifi-
ca e laggiornamento bibliografico. Le competenze messe a disposizione e
le risorse implementate continueranno a supportare la comunita scientifi-
ca e a promuovere leccellenza nella ricerca in ambito sanitario.
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Produzione scientifica

La produzione scientifica all'interno dellAzienda Ospedaliero - Uni-
versitaria di Alessandria (AOU AL) rappresenta un asset strategico per
la valorizzazione della ricerca condotta dai professionisti dell’Azienda.
In particolare, il Dipartimento Attivita Integrate Ricerca e Innovazio-
ne (DAIRI) svolge un ruolo centrale nella pianificazione, promozione
e coordinamento della produzione scientifica, assicurando che i risul-
tati delle ricerche siano diffusi a livello nazionale e internazionale. La
raccolta e la documentazione dei lavori scientifici prodotti & curata dal
Centro Documentazione Biomedica, che ha il compito di archiviare,
monitorare e rendere accessibili le pubblicazioni e i risultati della ricerca
clinica e traslazionale.

La produzione scientifica non si limita alla pubblicazione di articoli su
riviste peer-reviewed, ma include anche la partecipazione a congressi
scientifici, la presentazione di abstract e lo sviluppo di linee guida cli-
niche basate sullevidenza. Questi contributi rafforzano la reputazione
dellAOU AL come polo di ricerca e innovazione nel campo della sanita
e favoriscono I'integrazione dei risultati scientifici nella pratica clinica
quotidiana, migliorando la qualita delle cure fornite ai pazienti.

I1 DAIRI, attraverso un'accurata supervisione e monitoraggio della pro-
duzione scientifica, assicura che i lavori dei professionisti siano organiz-
zati in un sistema coerente che permetta di valorizzare 'impatto della
ricerca. Il Centro Documentazione Biomedica Biomedica ha la respon-
sabilita di raccogliere tutte le pubblicazioni prodotte dai professionisti
dellAOU AL e di mantenere aggiornato un archivio che documenta i
progressi in ambito scientifico. Questo archivio ¢ uno strumento fon-
damentale per il monitoraggio delle attivita di ricerca, ma anche per
la valutazione degli indicatori bibliometrici, come I'Impact Factor (IF),
che misurano I'impatto della produzione scientifica.

La produzione scientifica dellAOU AL viene gestita e monitorata in
modo strutturato e continuo, grazie a un sistema di ricerca e raccolta
dati basato su stringhe ad hoc, che vengono periodicamente aggiornate.
Queste stringhe sono costruite utilizzando vari criteri, come l'affiliazio-
ne degli autori, i nomi dei ricercatori e altre informazioni chiave, per
garantire che tutti i lavori scientifici prodotti dai professionisti dell’A-
zienda siano registrati e documentati accuratamente.

Gli articoli reperiti attraverso queste stringhe vengono poi registrati nel
database REDCap, un sistema originariamente progettato per la ricerca
clinica e traslazionale, ma qui adattato per raccogliere e organizzare i
metadati bibliografici. REDCap consente non solo la registrazione dei
dati relativi agli articoli scientifici, ma anche quelli che riguardano i di-
partimenti e le strutture di affiliazione. Questo approccio sistematico
garantisce che tutte le pubblicazioni prodotte nellAOU AL siano trac-
ciate e collegate ai rispettivi autori e strutture, migliorando cosi la visibi-
lita e la valorizzazione della produzione scientifica aziendale.

Oltre alla gestione delle pubblicazioni convenzionali, il sistema moni-
tora anche la cosiddetta “letteratura grigia’, un insieme di documenti e
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contributi che non sono pubblicati attraverso i canali commerciali tra-
dizionali. La letteratura grigia include atti di convegni, abstract, poster,
linee guida, docenze, capitoli di libri, e altri contributi che possono es-
sere piu difficilmente reperibili ma che rappresentano una componente
essenziale della diffusione del sapere scientifico. Il termine “grigia” si
riferisce alla natura di questi documenti, che si trovano a meta strada tra
la letteratura “bianca” - ovvero quella pubblicata commercialmente - e la
“nera’, che indica materiale completamente inaccessibile.

Grazie all'integrazione della gestione della produzione scientifica su RE-
DCap,TAOU AL ¢ in grado di monitorare non solo gli articoli pubblicati
su riviste indicizzate, ma anche l'intera gamma di contributi scientifici,
rendendo accessibile e valorizzando anche il lavoro meno visibile dei
professionisti aziendali. Questo sistema consente di ottenere una visione
completa della produzione scientifica, inclusi gli indicatori bibliometrici
come I'Impact Factor, e di consolidare 'impatto della ricerca attraverso
la Rendicontazione Scientifica Annuale, una sintesi del valore e dell’in-
fluenza delle attivita di ricerca condotte dallAzienda.

Indicatori bibliometrici 2023: Impact Factor (IF)

Gli indicatori bibliometrici, in particolare 'Impact Factor (IF), rappre-
sentano un parametro di valutazione quantitativa della qualita e della
rilevanza della produzione scientifica. I1 Centro Documentazione rac-
coglie i lavori pubblicati e fornisce supporto ai ricercatori per migliorare
la visibilita e I'impatto delle loro pubblicazioni. Attraverso I'analisi degli
indicatori bibliometrici, il Centro Documentazione contribuisce alla
valorizzazione delle attivita di ricerca, supportando i ricercatori nellot-
tenimento di riconoscimenti e nella partecipazione a bandi nazionali ed
internazionali.

Negli ultimi anni, 'Azienda Ospedaliero - Universitaria di Alessandria
ha registrato un significativo aumento nella produzione scientifica, ri-
flesso nei dati relativi al numero di pubblicazioni e agli indicatori biblio-
metrici come I'Impact Factor (IF).

Attraverso il Journal Citation Report (JCR), & stato possibile determi-
nare che 'Tmpact Factor normalizzato per il 2023, basato su 304 articoli
pubblicati su riviste indicizzate e/o impattate, ¢ stato pari a 2006,4.

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

Dati della produzione scientifica (2021-2023)

Analizzando i dati aziendali per il periodo 2021-2023, si osserva un
trend in crescita, con un aumento del 5% nel numero complessivo delle
pubblicazioni e un incremento del 10% nell'Impact Factor normalizza-
to, segno di un miglioramento continuo della qualita della ricerca con-
dotta.
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LCanno 2022 ha visto il picco nel numero di pubblicazioni e nell Impact
Factor grezzo, con 350 articoli pubblicati e un IF normalizzato di 2120,4,
il dato piu alto raggiunto in questo periodo. Nel 2023, nonostante una
lieve flessione nel numero di pubblicazioni (304), il punteggio bibliome-
trico si € mantenuto stabile, attestandosi su valori elevati che indicano la
continua alta qualita della produzione scientifica.

Il rapporto tra Impact Factor normalizzato e numero di persone dedi-
cate alla ricerca ¢ stato monitorato negli ultimi tre anni, evidenziando i
seguenti dati:

Anno Rapporto IFN/persona dedicata

2020 7,36 Il rapporto é calcolato
2021 7.13 in base al numero

di ricercatori che hanno
2022 7,41 pubblicato almeno
2023 7,63 un articolo scientifico.

Centro documentazione
aziendale.
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Pubblicazioni su riviste di prestigio

Una parte significativa delle pubblicazioni dellTAOU AL ¢ apparsa su
riviste di altissimo prestigio internazionale, come Lancet, New England
Journal of Medicine, Journal of Clinical Oncology, Annals of Oncology,
Journal of Thoracic Oncology e Circulation. La presenza in queste rivi-
ste rappresenta un forte indicatore della qualita e dell'impatto della ri-
cerca prodotta dai professionisti dell’Azienda, contribuendo alla crescita
del riconoscimento scientifico a livello globale.

Collaborazioni internazionali

Un altro elemento rilevante ¢ la collaborazione internazionale, che rap-
presenta circa il 21% delle pubblicazioni totali. Questo dato riflette I'im-
pegno del’TAOU AL nel promuovere sinergie con enti di ricerca e istitu-
zioni accademiche internazionali, favorendo lo scambio di conoscenze
e 'innovazione nei progetti scientifici. Tali collaborazioni non solo ar-
ricchiscono la qualita della ricerca, ma aumentano anche le opportunita
di partecipazione a progetti di finanziamento europeo e internazionale,
rafforzando il ruolo dell’Azienda nel panorama scientifico globale.

Commento sull’evoluzione della produzione scientifica

Lincremento dell'TF normalizzato del 10% nel triennio 2021-2023 ¢ in-
dicativo di una maggiore attenzione alla qualita delle pubblicazioni, ol-
tre che al numero. Questo progresso dimostra la crescente capacita dei
ricercatori delTAOU AL di competere a livello internazionale, non solo
in termini di produzione quantitativa, ma anche attraverso contributi
che rispondono ai criteri rigorosi delle riviste pit influenti.
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Esclusione del dato sulle pubblicazioni COVID-19

Considerando che solo I'8% delle pubblicazioni dellAzienda sono rela-
tive al COVID-19, non ¢ opportuno enfatizzare ulteriormente questo
dato, in quanto il focus delle attivita di ricerca si ¢ spostato verso altri
settori prioritari, come le patologie oncologiche, cardiovascolari e re-
spiratorie, in linea con le linee di ricerca definite dal Piano della Ricerca
DAIRI 2023-2024.

In conclusione, i dati evidenziano la capacita del’TAOU AL di mantenere
un elevato standard scientifico e di consolidare la propria reputazione
attraverso una produzione scientifica di alto impatto, riconosciuta e ap-
prezzata anche nelle piu prestigiose riviste internazionali.

Editoria scientifica e diffusione della conoscenza

Nel corso del 2023, Iattivita di editoria scientifica e diffusione della cono-
scenza ha continuato a svilupparsi e consolidarsi, con lobiettivo di raffor-
zare la reputazione dei Working Paper of Public Health. Questo progetto
mira a incrementare la scientificita e la visibilita delle pubblicazioni nel
medio-lungo periodo, con un percorso che prevede, in primo luogo, la
loro indicizzazione in banche dati internazionali. Il fascicolo del 2023 ha
visto la pubblicazione di 23 Working Paper, suddivisi tra original articles,
review articles e brief reports, contribuendo ad arricchire il panorama
editoriale del’TAOU AL e a rafforzare la visibilita della ricerca condotta
internamente.

Oltre ai Working Papers, ¢ proseguita la pubblicazione della linea editoria-
le dei Quaderni dell'Ospedale, dedicata al Health Care Management, che
ha avuto un impatto significativo nellapprofondimento delle tematiche
gestionali in ambito sanitario. La News Scientifica, focalizzata su aggior-
namenti relativi a ricerca, formazione e innovazione, ha continuato con
costanza la sua pubblicazione, raggiungendo 26 numeri nel 2023. Il Cen-
tro Documentazione ha curato lelaborazione delle rassegne scientifiche,
assicurando una diffusione capillare delle informazioni tra i professionisti
aziendali e gli stakeholder, garantendo cosi che le evidenze scientifiche
piti recenti e rilevanti fossero prontamente accessibili a tutti.

Un altro aspetto fondamentale dellattivita editoriale ¢ stato il supporto
costante fornito ai professionisti dellTAOU AL, in particolare per quanto
riguarda il controllo della bibliografia e l'assistenza nella preparazione
di articoli scientifici e altri contributi editoriali. Questo affiancamento
ha facilitato la produzione di pubblicazioni di alta qualita, contribuendo
all'aumento della visibilita della ricerca aziendale.

Progetti di health literacy e biblioteca per il paziente

Nel corso del 2023, TAOU AL ha continuato a promuovere i progetti di
health literacy e lo sviluppo della Biblioteca per il Paziente, con lobiet-
tivo di migliorare l'accesso alle informazioni sanitarie e aumentare la
consapevolezza dei pazienti riguardo la gestione della propria salute. I
progetti di health literacy mirano a potenziare la capacita dei pazienti e
delle loro famiglie di comprendere le informazioni mediche e fare scelte
informate, contribuendo cosi a un percorso di cura piu efficace e par-
tecipato.
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La Biblioteca per il Paziente ha giocato un ruolo fondamentale in questo
contesto, fornendo risorse facilmente accessibili e comprensibili su una
vasta gamma di patologie, terapie e stili di vita sani. Durante il 2023, ¢
stata ampliata la disponibilita di materiale informativo, sia in formato
cartaceo che digitale, su argomenti come prevenzione, gestione delle
malattie croniche e orientamento nel sistema sanitario. Questi proget-
ti, sviluppati anche in collaborazione con il Centro Documentazione,
hanno rafforzato 'impegno del’AOU AL nel garantire unassistenza sa-
nitaria centrata sul paziente e orientata alla promozione di un rapporto
informato e consapevole con la cura.

Istituzione del Centro Documentazione Amianto e Patologie
Asbesto-correlate

Il Centro di Documentazione Amianto e Patologie Asbesto-correlate
(CEDOAM) si configura come una risorsa fondamentale per creare una
rete tra le diverse realta scientifiche, valorizzando e qualificando le espe-
rienze, in particolare quella della citta di Casale Monferrato, nota per la
sua lunga battaglia contro le conseguenze devastanti dellamianto. At-
traverso il confronto, lo scambio reciproco e la collaborazione, il Centro
ambisce a diventare una struttura di riferimento non solo per ricerca-
tori, medici e scienziati, ma anche per tutte le persone che si occupano
di salute pubblica o che sono interessate ad approfondire i temi legati
allamianto e alle patologie asbesto-correlate.

I CEDOAM non si rivolge solo agli esperti del settore, ma svolge anche
un’importante attivita di divulgazione per il grande pubblico. Attraverso
la pubblicazione di articoli divulgativi, il Centro mira a sensibilizzare
i cittadini sui rischi legati all'amianto, raccontando le storie di chi ha
vissuto questa tragedia e promuovendo una maggiore consapevolezza.
In particolare, il cinema e i documentari hanno spesso raccontato le
vicende legate allamianto, contribuendo a mantenere viva la memoria
delle battaglie legali e sanitarie, oltre a favorire una maggiore diffusione
del tema tra la popolazione.

Fondato nel 2022 all'interno del Dipartimento Attivita Integrate Ricerca
e Innovazione (DAIRI) dellAzienda Ospedaliero - Universitaria di Ales-
sandria, il CEDOAM si propone come un centro interdisciplinare, volto
a fornire informazioni aggiornate e documentazione autorevole sul tema
dell'amianto. La sua missione ¢ duplice: da un lato, supportare i profes-
sionisti della ricerca e della sanita, dall’altro, sensibilizzare e informare la
popolazione sui rischi e le conseguenze dellesposizione allamianto.

Il Centro punta a favorire un dialogo aperto e costante tra le diverse
realta coinvolte nella gestione delle patologie asbesto-correlate, con lo-
biettivo di creare un network che unisca esperti nazionali e internazio-
nali, ma anche cittadini e istituzioni. Casale Monferrato, epicentro delle
battaglie legali e sanitarie contro 'Eternit, rappresenta un esempio em-
blematico di resilienza e lotta per la giustizia, diventando il simbolo di
questa rete di collaborazioni.
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I1 sito del CEDOAM: un archivio in continua evoluzione

11 sito web del CEDOAM (www.cedoam.it), attivo da dicembre 2022, ¢
organizzato in modo da facilitare l'accesso alle informazioni scientifi-
che e divulgative, offrendo sezioni dedicate al contesto storico e sociale
dellamianto a Casale Monferrato, alle patologie asbesto-correlate (tu-
morali e non), alle terapie disponibili e agli aggiornamenti della ricerca.
Questo portale non solo mira a tenere informata la comunita scientifica,
ma si propone anche come strumento di sensibilizzazione per i cittadi-
ni, attraverso la divulgazione di news e informazioni sempre aggiornate.
Nel 2023, il sito ha visto un'importante fase di crescita e ampliamento.
Sono stati inseriti oltre 80 articoli e abstract in lingua italiana relati-
vi a studi clinici e ricerche sulle patologie asbesto-correlate. La sezione
Glossario ¢ stata arricchita con nuovi termini tecnici, offrendo cosi uno
strumento utile sia agli esperti che al grande pubblico. Inoltre, sono stati
inseriti studi clinici aggiornati, con lobiettivo di offrire un quadro com-
pleto e sempre aggiornato delle ricerche piu recenti.

Negli ultimi mesi del 2023, il sito ¢ stato ulteriormente arricchito con
nuove sezioni dedicate agli aspetti chimici e mineralogici dell'amianto,
offrendo un approfondimento specifico per gli addetti ai lavori. Anche
la parte storica relativa allamianto a Casale Monferrato ¢ stata ampliata,
includendo nuovi dettagli sulla lunga battaglia legale e sociale della citta
contro I'Eternit.

Un repository per i professionisti: ricerca e aggiornamento continuo
Uno degli sviluppi piu significativi del 2023 ¢ stata la creazione di un
percorso bibliografico e di un repository, un vero e proprio archivio di-
gitale dedicato alla raccolta e classificazione della letteratura scientifica
nazionale e internazionale sull'amianto e le patologie asbesto-correlate.
Questo repository, che contiene oltre 8000 articoli, accessibile tramite
il sito del CEDOAM, ¢ pensato per diventare una fonte esaustiva per
ricercatori e professionisti, offrendo una panoramica completa dei risul-
tati della ricerca passata e presente. La struttura del repository permette
una consultazione agevole dei documenti, facilitando cosi I'accesso alle
pubblicazioni piu rilevanti nel campo delle patologie asbesto-correlate.

cedoam Home  ChiSiame v  Glossario  Amianto ¥  Falologie asbesto correlate v Pubblicazioni

‘RO DOCUMENTAZIONE AMIANTO
TOLOGIE ASBESTO-CORRELATE
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Formazione
ALTA FORMAZIONE

Nel 2023, i programmi di alta formazione hanno continuato a rappre-
sentare un elemento strategico per lo sviluppo e l'aggiornamento delle
competenze professionali all'interno delTAOU AL. Lobiettivo principale e
stato quello di ampliare le competenze dei ruoli professionali, in linea con
levoluzione delle esigenze cliniche e sanitarie. Grazie alla collaborazione
con universita e istituti scolastici, ¢ stato possibile sviluppare percorsi di
formazione altamente specializzati che hanno favorito la crescita profes-
sionale dei partecipanti e la creazione di nuove opportunita formative.

I programmi di alta formazione hanno incluso master, tirocini formati-
vi, e altre iniziative di aggiornamento professionale che hanno permes-
so di garantire un costante miglioramento della qualita delle cure e dei
servizi offerti dal’AOU AL. Questo impegno ha visto la negoziazione di
numerose convenzioni con enti accademici e istituti scolastici, prose-
guendo un percorso di crescita e consolidamento delle competenze gia
avviato negli anni precedenti.

MASTER IN “DATA MANAGEMENT E COORDINAMENTO
DELLE SPERIMENTAZIONI CLINICHE”

Il Master in “Data Management e Coordinamento delle Sperimentazio-
ni Cliniche” ¢ un percorso formativo altamente specializzato, attivato
dal Dipartimento di Scienze e Innovazione Tecnologica (DiSIT) dell'U-
niversita del Piemonte Orientale (UPO), in collaborazione con il Dipar-
timento Attivita Integrate Ricerca e Innovazione (DAIRI) del’TAOU AL
e con il patrocinio del Gruppo Italiano Data Manager (GIDM). Questo
master ¢ concepito per formare professionisti esperti nella gestione e
coordinamento delle sperimentazioni cliniche, un settore in forte cre-
scita che richiede competenze specifiche per garantire lefficienza e la
conformita alle normative in materia di ricerca clinica.

Obiettivi del Master

Il programma mira a sviluppare competenze avanzate in:

«  Gestione dei dati clinici: Acquisizione, monitoraggio e gestione di
dati relativi a sperimentazioni cliniche, con particolare attenzione
alla loro integrita e accuratezza.

o Coordinamento delle sperimentazioni cliniche: Supervisione e ge-
stione operativa delle sperimentazioni, garantendo la conformita ai
protocolli e alle normative nazionali e internazionali.

o Normative e regolamenti: Approfondimento delle normative etiche e
regolatorie che governano le sperimentazioni cliniche, incluse le nor-
mative italiane dell’Agenzia Italiana del Farmaco (AIFA) ed europee.

o Analisi e interpretazione dei dati: Utilizzo di tecniche statistiche e
strumenti per l'analisi dei dati provenienti da studi clinici.
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CORSI DI LAUREA

Nel 2023, i corsi di Medicina,
Infermieristica e Fisioterapia of-
ferti dall’Universita del Piemonte
Orientale (UPO) ad Alessandria
hanno continuato a consolidare
lofferta formativa in collabora-
zione con 'Azienda Ospedaliero -
Universitaria (AOU) “SS. Antonio
e Biagio e Cesare Arrigo”.

Questi percorsi formativi, integrati
nel sistema sanitario e accademico
locale, rappresentano un’impor-
tante risorsa per lespansione delle
competenze sanitarie nella regio-
ne, garantendo allo stesso tempo
un impatto positivo sulloccupabi-
lita dei laureati e sulla qualita dei
servizi offerti ai pazienti.
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Struttura del corso

Il master prevede una combinazione di lezioni teoriche, esercitazioni
pratiche e stage presso centri di ricerca, ospedali e industrie farmaceu-
tiche, oftfrendo ai partecipanti unesperienza diretta nella gestione e co-
ordinamento di sperimentazioni cliniche. Viene erogato con lobiettivo
di fornire competenze pratiche immediatamente applicabili nel campo
della ricerca clinica.

Il Gruppo Italiano Data Manager (GIDM), unassociazione nazionale di
riferimento per la gestione dei dati clinici, oftre il suo patrocinio al ma-
ster, garantendo la massima qualita e rilevanza dei contenuti formativi.
La collaborazione con il GIDM assicura che il master risponda alle esi-
genze professionali del settore e favorisca loccupabilita dei partecipanti.

Prospettive professionali

I partecipanti al master potranno acquisire qualifiche professionali
come Data Manager o Coordinatore di Ricerca Clinica (CRC), figure
sempre pil richieste nell’ambito delle sperimentazioni cliniche, sia nelle
strutture sanitarie pubbliche che private, nonché nelle aziende farma-
ceutiche e nei centri di ricerca.In sintesi, il Master in “Data Management
e Coordinamento delle Sperimentazioni Cliniche” rappresenta unop-
portunita formativa cruciale per coloro che desiderano specializzarsi
nella gestione della ricerca clinica, contribuendo allo sviluppo di studi
che migliorano la qualita delle cure e dei trattamenti medici.

1. Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia: Il Corso di Laurea Magistrale in Medicina e Chirurgia presso la sede di
Alessandria, parte del Dipartimento di Medicina Traslazionale del'UPO, rappresenta unopportunita fondamentale per
formare futuri medici. Questo corso, della durata di sei anni, offre un percorso di formazione che integra insegnamenti
teorici con tirocini clinici all'interno delle strutture ospedaliere della AOU AL. Durante il loro percorso, gli studenti
acquisiscono competenze cliniche, diagnostiche e terapeutiche, sviluppando anche una forte base scientifica, essenziale
per affrontare le sfide future della medicina. Il corso & progettato per preparare i laureati a una carriera professionale
nel sistema sanitario nazionale e internazionale.

2. Corso di Laurea in Infermieristica: Si tratta di un percorso triennale abilitante alla professione sanitaria di infer-
miere. Gli studenti vengono formati sia attraverso lezioni teoriche che tramite tirocini pratici presso strutture sanitarie
convenzionate, inclusa FAOU di Alessandria. Il corso offre una preparazione solida nel campo delle scienze di base e
cliniche, in linea con i bisogni assistenziali del territorio. Nel 2023, il numero di posti disponibili per la sede di Ales-
sandria ¢ stato fissato a 85.

3. Corso di Laurea in Fisioterapia: Attivato presso il Centro Riabilitativo Polifunzionale Teresio Borsalino del’TAOU
AL, il corso forma fisioterapisti con competenze avanzate nella prevenzione, cura e riabilitazione delle patologie moto-
rie. Questo corso rappresenta un’importante sinergia tra il mondo accademico e quello ospedaliero, contribuendo allo
sviluppo di figure professionali capaci di rispondere ai bisogni del territorio. Il corso ha una durata di 3 anni e prevede
sia formazione teorica che tirocini in strutture sanitarie dedicate alla riabilitazione.

SEZIONE 2 ATTIVITA 2023

59



60

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

FORMAZIONE ECM

Nel 2023, la formazione ha rivestito un ruolo fondamentale per il con-
solidamento e lo sviluppo delle competenze del personale sanitario e di
ricerca dellAzienda Ospedaliero - Universitaria di Alessandria (AOU
AL), confermando la sua rilevanza strategica nellottimizzazione delle
cure cliniche e nel potenziamento delle attivita di ricerca. In un contesto
di continua evoluzione tecnologica e scientifica, la formazione continua
si € rivelata essenziale per mantenere elevati standard di qualita nell’as-
sistenza e promuovere I'innovazione.

La rilevanza della formazione ECM in sanita
La formazione continua in medicina (ECM) ¢ essenziale per garantire
che il personale sanitario sia costantemente aggiornato su nuove tec-
niche, terapie e metodologie cliniche, con lobiettivo di fornire cure di
qualita e rispondere alle esigenze della popolazione. Laggiornamento
attraverso i percorsi ECM permette di consolidare conoscenze e compe-
tenze, mantenendo il personale sanitario allineato con le migliori prati-
che basate su evidenze scientifiche.
La formazione ECM non solo rappresenta un obbligo normativo per i
professionisti, ma anche una leva strategica per migliorare lefficienza
operativa, ridurre i rischi clinici e ottimizzare I'uso delle risorse sanita-
rie. In AOU AL, la formazione ECM si configura come uno strumento
per favorire I'innovazione e il miglioramento continuo nella qualita del-
le prestazioni sanitarie, promuovendo allo stesso tempo la sicurezza dei
pazienti e il benessere dei professionisti.

112023 ¢ stato il primo anno completo di attivita formativa erogata post

covid con corsi in presenza e a distanza.

Va segnalato che dopo la pandemia, gli operatori sanitari hanno conso-

lidato l'abitudine di svolgere la formazione online, apprezzando la flessi-

bilita e l'accessibilita offerte dalle piattaforme on line per I'aggiornamen-
to professionale continuo.

La relazione del provider presente sulla piattaforma ECM relativa al

2023 evidenzia un confronto dettagliato tra il piano formativo e le attivi-

ta effettivamente realizzate per l'anno in corso. I principali punti emersi:

1. Raggiungimento delle proposte pianificate: Sono state programma-
te 203 proposte formative, di cui 130 sono state effettivamente im-
plementate, raggiungendo il 64,04% del totale pianificato. Questo
evidenzia uno scarto significativo tra il numero di iniziative previste
e quelle realizzate, giustificato da motivazioni legate a esigenze di
servizio non previste che hanno causato defezioni all'ultimo mo-
mento.

2. Partecipazione e attestati: I destinatari previsti erano 17.622, mentre
i partecipanti effettivi si sono attestati a 10.571, circa il 60% del tar-
get iniziale. Sono stati rilasciati 7.452 attestati ECM e 1.764 attestati
non ECM, indicando una buona partecipazione.

3. Qualita percepita e soddisfazione: La formazione & stata valutata
positivamente dal 96,75% dei partecipanti, che ha indicato un li-
vello di soddisfazione pari a “molto” (45,46%) o “completamente”
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(51,29%) rispetto allefficacia formativa. Il punteggio medio di inse-
rimento dellevento nel proprio percorso di sviluppo professionale &
stato 8,87 su 10.

4. Aspetti economico-finanziari: Il budget totale ¢ stato di €608.960,27
(comprensivo delle iniziative sponsorizzate fuori sede di euro
298.936,91) con un residuo a fine anno di €104.480,71. Caumento-
dei costi riflette un incremento dellattivita formativa, in particolare
residenziale, evidenziando un trend positivo di partecipazione e di
acquisizione dei crediti formativi ECM.

La relazione mostra un buon livello di soddisfazione e una gestione ocu-

lata delle risorse economiche, sebbene permangano sfide in termini di

partecipazione e di allineamento con il piano formativo originario. Lau-

mento dei costi ¢ giustificato dall'incremento delle edizioni realizzate e

della qualita percepita dagli utenti, che conferma lefficacia delle attivita

formative proposte.

FORMAZIONE E INTEGRAZIONE CON LA RICERCA CLINICA
E BIOMEDICA

Nel 2023, AOU AL ha implementato il percorso formativo “Ricerca e
Formazione”, accreditato ECM, basato su una stretta integrazione tra
formazione e ricerca. Questo pacchetto formativo ¢ stato progettato
per potenziare le competenze del personale in quattro aree fondamen-
tali:

1. Area bibliografica: con percorsi di ricerca e selezione delle fonti
scientifiche, utili per l'aggiornamento continuo e la pubblicazione
di studi.

2. Area metodologica: per fornire competenze nella progettazione e
nella conduzione di studi clinici, fondamentali per chi opera nella
ricerca.

3. Area statistica: volta ad approfondire le metodologie di analisi e in-
terpretazione dei dati scientifici, elemento chiave per la valutazione
delle evidenze cliniche.

4. Area comunicazione: per migliorare le capacita di comunicazione
scientifica e la divulgazione dei risultati.

Lintegrazione tra questi ambiti ha permesso di promuovere una cultu-
ra della ricerca traslazionale e del lavoro multidisciplinare, rafforzando il
ruolo di AOU AL come centro di eccellenza nell'innovazione biomedica.

Caratteristiche principali del pacchetto Ricerca&Formazione

Sono state 53 le attivita formative inserite nel pacchetto “Ricerca&For-
mazione” che hanno coinvolto circa 500 professionisti, sia aziendali che
di altre ASR. Questi percorsi sono stati finalizzati allaggiornamento del-
le competenze del personale in diversi ambiti della sanita e della ricerca.
Tra gli eventi pill rilevanti vi sono stati seminari su tematiche di medi-
cina traslazionale, corsi sull'utilizzo delle piattaforme di raccolta dati e
sessioni dedicate alla divulgazione scientifica.
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1. Focalizzazione su competenze trasversali

I moduli offrono una preparazione completa e approfondita, spazian-
do da aspetti tecnici, come la scrittura scientifica e la statistica, fino a
competenze trasversali, quali la gestione del tempo, la comunicazione
aziendale e la gestione del cambiamento.

2. Ricerca applicata e metodologica

o Scrivere un articolo scientifico: Approfondisce la metodologia per
redigere articoli scientifici di alto impatto, seguendo gli standard
internazionali.

o Elementi di statistica descrittiva e inferenziale: Moduli mirati all'ap-
prendimento di tecniche statistiche, essenziali per I'analisi e I'inter-
pretazione dei dati di ricerca.

o Progettazione di Clinical Trials: Guida alla pianificazione e proget-
tazione di studi clinici, garantendo il rispetto delle norme di buona
pratica clinica (GCP).

o Aspetti etici nella progettazione di studi clinici: Esplora i dilemmi
etici nella ricerca e offre le linee guida per la corretta conduzione
degli studi clinici.

3. Strumenti di ricerca e gestione dei dati:

o Strumenti e metodi di ricerca bibliografica: Moduli base e avanzati
per la ricerca bibliografica, fondamentali per sviluppare capacita di
revisione e identificazione delle fonti scientifiche pit rilevanti.

o Utilizzo di piattaforme per la creazione di CRF: Formazione sull’'uso
di piattaforme per la gestione di dati clinici e studi randomizzati.

« Biobanking e salute pubblica: Approfondisce le potenzialita della
biobanca e il suo ruolo nella ricerca traslazionale.

4. Sviluppo di competenze soft e trasversali:

« Comunicazione e divulgazione scientifica: Insegna a trasmettere i
risultati della ricerca in modo efficace e accessibile, sia alla comuni-
ta scientifica che al pubblico generale.

«  Gestione del tempo e delle riunioni: Fornisce strumenti per migliora-
re lefficienza operativa nella gestione dei team di ricerca e dei progetti.

« Fundraising per la ricerca: Modulo dedicato alle tecniche di fun-
draising, essenziale per garantire la sostenibilita economica dei pro-
getti di ricerca.

5. Approccio innovativo e interdisciplinare:

o Updates Medicina Traslazionale: Aggiorna i partecipanti sugli ulti-
mi progressi della medicina traslazionale, con particolare attenzio-
ne all'integrazione tra laboratorio e pratica clinica.

o Lamedicina narrativa nella cura: Approfondisce 'importanza della
medicina narrativa come strumento per migliorare la relazione me-
dico-paziente e lefficacia delle cure.

o Opportunita e potenzialita dellopen access: Esamina i benefici
dell'accesso libero alle risorse scientifiche e i meccanismi di pubbli-
cazione in open access.

SEZIONE 2 ATTIVITA 2023

CIAOAL = uPe e

ELEMENTI DI STATISTICA

DESCRITTIVA

11 MAGGIO 2023
»  WEBINAR ocaue 9.00 4 13.00

SU PIATTAFORMA TEAMS
| PROGRAMMA:

9.00 - 9.30
PRESENTAZIONE DEGLI
‘OBIETTIVI DEL CORSO

9.30 - 12.00
ELEMENTI DI STATISTICA

DOCENTE:

DESCRITTIVA E APPLICAZIONI
PRATICHE

< || 12,00 -12.30
J DIBATTITO CON | PARTECIPANTI

12.30 - 13.00
VERIFICA DI APPRENDIMENTO

RESPONSABILE SCIENTIFICO:
cont o

elefono: 0142434619

Dott.ssa Fabiana Stefani
emall: fstefanigasialit  telefono: 0142434836

ifeae Wirfimn.

j RICERCA s
. Attivith Integrate
@,‘ aformazione 7.':;:1:';;‘:’;{'““‘

ELENCO CORSI 2023

o »
LE e A\

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

6. Innovazione tecnologica e metodologica:

o Progettazione europea e progettazione di studi primari: Moduli che
forniscono le competenze per accedere ai bandi europei e progetta-
re studi di ricerca secondo le linee guida internazionali.
Piattaforme di gestione della bibliografia e impronta digitale dei ri-
cercatori: Strumenti pratici per semplificare la gestione delle fonti e
per aumentare la visibilita dei ricercatori nel panorama scientifico.

7. Moduli avanzati e di specializzazione:

o Revisioni sistematiche e metanalisi: Formazione avanzata sulla con-
duzione di revisioni sistematiche e sull'analisi metaanalitica, due pi-
lastri della ricerca basata sullevidenza.

o Elementi di modelli di regressione e di sopravvivenza: Approfondi-
mento di modelli statistici complessi utilizzati nella ricerca biome-
dica per analizzare dati longitudinali e di sopravvivenza.

Lintegrazione tra la ricerca e la formazione rappresenta un pilastro cru-
ciale per l'azienda, che mira a sviluppare una comunita di professioni-
sti della salute altamente qualificati e in grado di rispondere alle sfide
emergenti nel campo della medicina e della sanita pubblica.

ATTIVITA DI FORMAZIONE PER REGIONE PIEMONTE

In base alla D.G.R. 18 marzo 2022, n. 40-4801, riguardante le azioni con-
nesse alla formazione, la Regione Piemonte ha affidato al Dipartimento
Attivita Integrate Ricerca e Innovazione (DAIRI), con nota 00018678
del 16/05/2022, il servizio di gestione della formazione in ambito sani-
tario regionale.
Dal 1° ottobre 2022, la gestione della piattaforma regionale ECM (Edu-
cazione Continua in Medicina) & passata dal CSI Piemonte al DAIRL
Durante il 2022, sono state avviate le procedure per la formalizzazione
del contratto di servizio con il gestore della piattaforma ECM e con il
CSI, cosi come le attivita propedeutiche all'indizione di una gara d’ap-
palto per la gestione della piattaforma nei prossimi tre anni, in linea con
il mandato regionale.
Con la deliberazione n. 220 del 08/05/2023, 'Azienda Ospedaliera di
Alessandria (AO AL) ha formalizzato la convenzione tra la Regione Pie-
monte e il DAIRI per regolamentare i rapporti inerenti la gestione delle
piattaforme applicative “Formazione in sanita per la Regione Piemonte”
e “Medmood’, oltre a fornire supporto tecnico alla segreteria.
I1 DAIRI ¢ stato inoltre individuato dalla Regione Piemonte come ente
di supporto operativo per il coordinamento delle attivita formative. In
particolare, il DAIRI ¢ responsabile per:
« Organizzazione e gestione del corso di formazione manageriale
per lesercizio delle funzioni di Direzione di Strutture Complesse,
in conformita agli articoli 15 e 16 quinquies del D.Lgs. n. 502/1992
s.m.i. e all’art. 7 del D.P.R. n. 484/1997, secondo i criteri dell’accordo
Stato-Regioni del 10 luglio 2003. II corso, suddiviso in 4 edizioni
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su due sedi (AOU AL e ASLTO3), ha visto la partecipazione di 250
iscritti, con 30 partecipanti per edizione.

o PNRR, Missione 6, Componente C2 - Investimento 2.2(b): Il corso
di formazione specialistica sulle infezioni ospedaliere (Modulo D),
destinato agli operatori del CC-ICA (igienisti, clinici, farmacisti,
infection nurse, laboratoristi), ¢ stato accreditato ECM ed eroga-
to dallAOU AL, individuata come Azienda capofila. Il corso, che
ha coinvolto operatori del CIO-CICA delle ASR, é stato avviato nel
2023 secondo quanto previsto dal PNRR.

o Progetto regionale NAME Piemonte: Questo progetto, orientato
a misurare lefficacia delle azioni formative in ambito di Medicina
Narrativa e il loro impatto nei Percorsi Diagnostico-Terapeutico
Assistenziali (PDTA), mira a migliorare gli esiti relazionali dei pa-
zienti e a supportare gli operatori sanitari nella gestione di situa-
zioni complesse. Gli obiettivi includono una riduzione dei livelli di
conflittualita e un miglioramento delle capacita di ascolto, diagnosi
e comunicazione. Ad oggi, il progetto ha coinvolto 132 operatori e
20 membri della Cabina di Regia del Progetto.

Queste attivita dimostrano I'impegno del DAIRI nel garantire leccel-

lenza nella formazione sanitaria regionale, attraverso la gestione di piat-

taforme innovative e progetti mirati, con un impatto positivo sia sugli
operatori sanitari che sui pazienti.
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Comuhnicazione interna
ed esterna

Il settore Comunicazione, che afferisce alla SSD Formazione, Comunica-
zione, Fundraising e Processi Amministrativi del DAIRI (Dipartimento
Attivita Integrate Ricerca e Innovazione) riveste un ruolo strategico nel
consolidamento della cultura della ricerca all'interno del territorio, non-
ché nella diffusione della conoscenza tramite azioni di Health Literacy e
la trasmissione delle informazioni attraverso tutti i canali di comunica-
zione disponibili, sia tradizionali che digitali.
Lorganizzazione del settore si fonda sul modello della “redazione uni-
ca’, un approccio sostenuto anche dal Gruppo di Lavoro sulla Riforma
della Comunicazione Pubblica e Social Media Policy Nazionale. Questa
modalita é stata implementata all'interno dell'Ufficio Comunicazione, il
cui mandato principale ¢ garantire unefficace gestione e coordinamento
delle relazioni interne ed esterne dellAzienda. Cio include il funziona-
mento dell'Ufficio Stampa, la gestione dei canali di social media e la
promozione della comunicazione aziendale, sempre in linea con gli
obiettivi strategici delTAOU AL.
In sintonia con il Piano di Comunicazione aziendale, le attivita del set-
tore si articolano attorno a tematiche strategiche che attraversano tutti i
dipartimenti dell’Azienda, quali:
o Promozione della reputazione del brand (brand reputation);
o Comunicazione diretta ai cittadini per migliorare l'accesso alle in-
formazioni e ai servizi sanitari;
« Rafforzamento della sinergia con I'Universita del Piemonte Orien-
tale (UPO);
« Valorizzazione del percorso di riconoscimento dellTAOU AL come
IRCCS (Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico).
In modo trasversale a queste aree, ¢ stata sviluppata una pianificazione
sistematica dei messaggi divulgativi, tramite comunicati stampa, inter-
viste e campagne sui social media, al fine di creare un clima di fiducia tra
I'Azienda e i suoi interlocutori. Lo stile comunicativo, caratterizzato da
semplicita e chiarezza, mira a rendere TAOU AL un punto di riferimento
autorevole per la comunita.

OBIETTIVI PRINCIPALI

o Rafforzare il legame con i pubblici di riferimento: descrivere in
modo chiaro ed efficace il percorso di riorganizzazione e trasforma-
zione aziendale, rendendo accessibili i risultati e i progressi.

o Accrescere la reputazione del brand aziendale: migliorare la perce-
zione pubblica del’TAOU AL, evidenziando il percorso verso il ri-
conoscimento a IRCCS e promuovendo i progetti di raccolta fondi
legati alla Fondazione della Ricerca.

o Promuovere la disseminazione dei risultati della ricerca: rendere
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pubblici i traguardi scientifici raggiunti dai professionisti dell’A-
zienda, attraverso canali adeguati e mirati.

o Creare una cultura della comunicazione interna: promuovere la
consapevolezza e lintegrazione della comunicazione tra tutti gli
operatori sanitari e amministrativi.

« Coinvolgere attivamente i pazienti e i cittadini: favorire la parteci-
pazione della popolazione nella ricerca sanitaria, anche mediante
incontri pubblici per promuovere l'accesso agli studi clinici.

Questo approccio integrato ha lo scopo di posizionare 'AOU AL non

solo come centro di eccellenza clinica, ma anche come leader nella di-

vulgazione scientifica e nellengagement con la comunita, rendendo la

comunicazione un elemento strategico della sua missione sanitaria e

scientifica.

ATTIVITA DI COMUNICAZIONE NEL 2023

Nel 2023, il settore Comunicazione ha consolidato la propria funzio-
ne strategica nella diffusione della cultura della ricerca, lavorando per
garantire che la ricerca e I'innovazione fossero comunicate in modo
chiaro e trasparente, valorizzando i risultati raggiunti dai professionisti
dellAzienda Ospedaliero - Universitaria “SS. Antonio e Biagio e Cesare
Arrigo” (AOU AL) e promuovendo una piu stretta collaborazione con
la comunita.

I1 2023 ¢ stato un anno ricco di iniziative di comunicazione finalizza-
te alla promozione della ricerca sanitaria. Due campagne social hanno
avuto particolare rilevanza:

{solidAL
RICERCA

FRAOAL iz,
IR AOAL-ASLAL

#prendersi

¢ fare ricerca

"miglioriamo la qualita
di vita dei pazienti con

malattie onco-
ematologiche

#bibliotecadelpaziente

Chiara Cannici
Elisa Nanni
Infermiere Ematologia
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1. Prendersi Cura: Questa campagna ¢ stata dedicata alla ricerca con-
dotta dalle professioni sanitarie, con un focus sugli studi dell'Unita
di Ricerca delle Professioni Sanitarie (URPS). Attraverso una nar-
razione visiva e fotografica, sono stati presentati vari progetti di ri-
cerca, mettendo in evidenza I'impatto che questi studi hanno sulla
qualita della vita dei pazienti. La campagna ha seguito una cadenza
bisettimanale, con post pubblicati su Facebook, Instagram, e Linke-
dIn, accompagnati da approfondimenti tramite comunicati stampa
e una sezione dedicata sul sito aziendale.

2. #ParolaAiRicercatori: Questa campagna ha avuto come obiettivo la
promozione della SSD Laboratori di Ricerca, attraverso video in-
terviste con i ricercatori. I video, pubblicati su YouTube, sono stati
rilanciati sui social media e tramite newsletter, mettendo in luce il
lavoro svolto dai team di ricerca e le loro attivita nel campo della
ricerca traslazionale e applicata. La campagna ha contribuito a ren-
dere visibile I'importanza del lavoro di squadra nei laboratori e ha
sottolineato come le attivita di ricerca siano strettamente legate al
miglioramento delle cure per i pazienti.
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PROMOZIONE DI EVENTI E SEMINARI

I1 2023 ha visto anche un’intensa attivita nella promozione e diffusione
== . T A di eventi scientifici organizzati da’AOU AL e dal DAIRI. Tra gli eventi
di maggiore rilievo si segnalano i Seminari del Centro Studi delle Pro-
fessioni Sanitarie e i Seminari del Centro Studi Interaziendale di Ma-
nagement Sanitario, entrambi mirati alla condivisione di conoscenze e

‘crunica o i ors caregne?.
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e best practices in ambito clinico-assistenziale e gestionale.
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#biblictecadelpaziente Guglielmo Pacilec

Direttore Centro Studi interaziendale di Management Sanitario

Mauro Cappelletti
Referente clinico Project group Ricerca in Medicina Generale e
Pediatria di libera scelta

Campagna “Prendersi cura”.

SEZIONE 2 ATTIVITA 2023

67



68

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA

Un momento centrale della comunicazione scientifica del 2023 ¢ stata
la presentazione della Rendicontazione Scientifica durante la Settimana
della Ricerca (20-25 novembre 2023). Questo documento rappresenta
una panoramica completa delle attivita di ricerca e assistenza condotte
dal’AOU AL nel corso dell'anno precedente, valorizzando i risultati ot-
tenuti e garantendo trasparenza e responsabilita. La Rendicontazione &
suddivisa in sezioni dedicate allorganizzazione della ricerca, agli studi
clinici attivi e alle pubblicazioni scientifiche, contribuendo a consolida-
re 'immagine del/AOU AL come centro di eccellenza nel campo della
ricerca sanitaria.

SETTIMANA DELLA RICERCA 2023

La terza edizione Settimana della Ricerca ha visto la realizzazione, dal
20 al 25 novembre, di 10 eventi scientifici e di raccolta fondi volti a dif-
fondere la conoscenza delle attivita di ricerca sanitaria condotte all'in-
terno del’TAOU AL e dellASL AL grazie al coordinamento del DAIRI e
supportate da Solidal per la Ricerca.

Dopo lassegnazione nella prima giornata del Premio “Roberto Ricco-
boni Solidal’, dedicato alla valorizzazione dei progetti condotti dai pro-
fessionisti della SSD Laboratori di Ricerca, martedi 21 ¢ stato dedicato
alla seconda Giornata della ricerca in Sanita, organizzata in collabora-
zione con I'Assessorato alla Sanita della Regione Piemonte, che ha visto
la presenza delle Aziende Sanitarie Regionali (ASR) per fare il punto
sullo stato di avanzamento delle attivita e dei Gruppi di Lavoro e pre-
sentare la prima Rendicontazione Scientifica Regionale. Mercoledi 22
novembre nella Sala Consiliare del Comune di Casale Monferrato é sta-
ta la volta della tavola rotonda tra ricercatori e studenti degli Istituti Su-
periori, durante la quale si sono confrontati su cinque parole legate alla
ricerca: bonifica, territorio, microscopio, dati ed epidemiologia. Giove-
di 23 novembre nel Salone di Rappresentanza del’AOU AL si e tenuta
la XVIII Giornata Scientifica dedicata a “Ambiente e salute: una sfida
One Health”, mentre alle ore 20,00 ci si ¢ divertiti tutti insieme con la
versione solidale del Cervellone al ristorante del Centogrigio. Protago-
nisti della giornata di venerdi sono stati invece gli studenti dell'Istituto
Superiore “A. Volta’, a cui ¢ stato presentato il progetto nazionale “One
Health project — Scuole in azione” (che poi hanno vinto proprio loro) e
con i quali si e parlato di antibiotico resistenza e trapianto di microbiota
intestinale insieme ai professionisti della Microbiologia e del Laborato-
rio di Sequenziamento. La Settimana della Ricerca si ¢ conclusa sabato
25 novembre con il corso dal titolo “Intelligenza artificiale in medicina:
supporto ai professionisti della salute per affrontare le nuove sfide sul
territorio’, organizzato dal Laboratorio integrato dedicato con il con-
tributo di Compagnia di San Paolo e la collaborazione di Pop Ai, e la
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partita solidale della Novipit Monferrato Basket al PalaEnergica Paolo
Ferraris di Casale. Da ricordare infine I'inaugurazione della nuova sede
del DAIRI Regionale presso Via Santa Caterina alla presenza di alcune
autorita tra cui il Presidente della IV Commissione Sanita della Regione
Piemonte.

La Settimana ha coinvolto complessivamente 7 istituzioni sul territorio
tra Alessandria e Casale Monferrato, le due sedi del DAIRI, e 17 partner
per un totale di oltre 32 ore di eventi a cui hanno partecipato oltre 1600
persone, di cui 230 studenti. Dal punto di vista della comunicazione, si
ricorda che sono stati realizzati 52 materiali visivi e pubblicati 56 post
che hanno portato a 41.583 visualizzazioni, a cui si aggiungono le 72
menzioni sulle testate giornalistiche a partire dai 7 comunicati stampa
inviati.

SITO INTERNET E COMUNICAZIONE DIGITALE

Il sito web dellAOU AL, nel 2023, si ¢ ulteriormente affermato come
uno strumento chiave per la divulgazione scientifica e la comunica-
zione sanitaria. Il sito ha offerto aggiornamenti costanti su iniziative,
progetti e rendicontazioni scientifiche, rendendo facilmente accessibili
informazioni cruciali per i pazienti, i professionisti e il pubblico. Cam-
pagne come #chiricercacura e Prendersi Cura hanno avuto una sezione
dedicata sul sito, fornendo articoli e approfondimenti visibili dalla ho-
mepage. Inoltre, ¢ stata aggiunta una sezione dedicata alla trasparenza
amministrativa, garantendo ai cittadini un accesso completo ai processi
decisionali e alle attivita aziendali.

BRAND REPUTATION E PROMOZIONE DELLA RICERCA

11 lavoro svolto nel 2023 ha contribuito a rafforzare la reputazione del
brand dellAOU AL, con una crescente attenzione alla promozione del-
la ricerca scientifica e alla valorizzazione dei professionisti che la rea-
lizzano. Attraverso campagne mirate, eventi e comunicazione digitale,
I'Azienda ha consolidato il suo ruolo di riferimento nel panorama della
ricerca sanitaria, promuovendo la disseminazione delle conoscenze e
linnovazione nelle cure.

Nel 2023, il settore della comunicazione del DAIRI ha svolto un ruolo
cruciale nel valorizzare i risultati della ricerca e nel promuovere la con-
sapevolezza dell'importanza della ricerca sanitaria. Grazie a una strate-
gia di comunicazione ben pianificata, sono state messe in luce le com-
petenze e i successi dei professionisti coinvolti, rafforzando il legame tra
ricerca, assistenza e comunicazione scientifica. Questo ha permesso di
promuovere non solo 'immagine del’TAOU AL, ma anche la partecipa-
zione attiva di pazienti, cittadini e comunita scientifica.
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Ricerca Preclinica

La ricerca preclinica rappresenta quella fase della ricerca scientifica che
precede la sperimentazione clinica sugli esseri umani. Viene condotta
principalmente in laboratorio e ha lobiettivo di esplorare meccanismi
biologici di base, identificare nuove molecole o terapie, e valutare la si-
curezza e lefficacia di trattamenti su modelli cellulari o animali. II fine
della ricerca preclinica ¢ raccogliere dati sufficienti per stabilire la sicu-
rezza e lefficacia preliminare di un nuovo trattamento, prima di proce-
dere con le fasi cliniche della sperimentazione.

All'interno del Dipartimento Attivita Integrate Ricerca e Innovazione
(DAIRI), la ricerca preclinica occupa un ruolo centrale nel processo di
sviluppo e innovazione scientifica. E organizzata e coordinata attraverso
la SSD Laboratori di Ricerca, che facilita lo sviluppo di progetti in siner-
gia con i laboratori del’TAOU AL e le strutture universitarie del DiSIT
(Dipartimento di Scienze e Innovazione Tecnologica) dell'Universita del
Piemonte Orientale).

Il modello organizzativo del DAIRI integra la ricerca preclinica in
umampia rete di collaborazioni, con laboratori specializzati che si oc-
cupano di studiare patologie complesse, come le malattie oncologiche e
quelle legate allesposizione ambientale, utilizzando strumenti tecnolo-
gici avanzati e metodologie allavanguardia. La SSD Laboratori di Ricer-
ca supporta la conduzione di studi preclinici anche attraverso la collabo-
razione con strutture esterne e centri di eccellenza, in modo da favorire
lo sviluppo di nuove terapie e trattamenti innovativi.

OBIETTIVI DELLA RICERCA PRECLINICA NEL DAIRI

Gli obiettivi principali della ricerca preclinica all'interno del DAIRI in-

cludono:

« Individuazione di nuovi target terapeutici e la caratterizzazione mo-
lecolare delle malattie, con particolare attenzione alle patologie am-
bientali e oncologiche.

« Sviluppo di modelli preclinici grazie alla integrazione delle scienze
omiche e delle tecnologie informatiche

o Collaborazione con partner esterni, inclusi enti di ricerca e indu-
strie, per potenziare le capacita di ricerca e accelerare il trasferimen-
to delle scoperte dai laboratori alla pratica clinica.

Grazie a queste strutture e allorganizzazione integrata con I'universita e
altri enti, il DAIRI contribuisce a rafforzare la capacita del’TAOU AL di
essere un centro di eccellenza per la ricerca traslazionale, favorendo il
passaggio fluido dalla ricerca preclinica a quella clinica.

RICERCA
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SSD LABORATORI DI RICERCA

La SSD Laboratori di Ricerca dellAzienda Ospedaliera Universitaria
“SS. Antonio e Biagio e Cesare Arrigo” di Alessandria ha continuato a
svolgere un ruolo fondamentale nel coordinamento e nella promozione
della ricerca scientifica, favorendo la collaborazione tra i laboratori in-
terni allospedale, quelli integrati con I'Universita del Piemonte Orienta-
le (UPO), e altri enti di ricerca. Grazie alla consolidata partnership con
il Dipartimento di Scienze e Innovazione Tecnologica (DiSIT) dell'U-
PO, i laboratori sono stati in grado di ampliare lorizzonte delle attivita
scientifiche e traslazionali.

Laboratorio Integrato di Intelligenza Artificiale e Informatica

in Medicina

Il laboratorio ha partecipato a studi che applicano 'intelligenza artificia-

le alla medicina, oftrendo nuove prospettive per la diagnosi e il tratta-

mento. Tra i progetti principali:

o Studio GENERATE: rivolto alla gestione del rischio cardiovascola-
re, con un focus sull'ipercolesterolemia, per migliorare la gestione
clinica e ridurre i rischi correlati.

o Studio DISCOVER: indaga i fattori predittivi della risposta alla
campagna vaccinale COVID-19, coinvolgendo i medici di medicina
generale per analizzare i dati di risposta dei pazienti.

o Studio APP: ha validato una nuova applicazione mobile (STEM-
APP) per monitorare le prestazioni dei pazienti sottoposti a inter-
venti chirurgici di protesi d'anca e ginocchio, migliorando il proces-
so riabilitativo.

Il laboratorio ha presentato richiesta di finanziamento a diverse fon-
dazioni, presentando progetti come SPOILERS, che mira a sviluppare
un sistema informatico avanzato che utilizza I'intelligenza artificiale per
riconoscere i noduli polmonari e SCARLET, un progetto che mira a svi-
luppare unapp mobile per supportare il percorso di cura dei pazienti
con scompenso cardiaco, responsabilizzandoli nella gestione quotidiana
della patologia.

Laboratorio Integrato di Sequenziamento

Il laboratorio ha sottomesso numerosi progetti di ricerca volti a miglio-

rare la comprensione e la gestione delle malattie oncologiche e infettive.

Tra questi:

o CELLOPHANE: un progetto volto a sviluppare un approccio antivi-
rale per prevenire la contaminazione da patogeni emergenti.

o Mesobiome: un progetto pilota che studia il ruolo del microbioma
intestinale e pleurico nei pazienti affetti da mesotelioma avanzato,
cercando di migliorare le terapie e la prognosi.

« Candida auris e screening dei pazienti critici: metodologie a con-
fronto e fattibilita: un progetto volto a ottenere informazioni epide-
miologiche sulla circolazione di Candida auris ed elementi di valu-
tazione oggettivi sui costi della sorveglianza.

RICERCA
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Grazie a tecnologie di Next-Generation Sequencing (NGS), il labora-
torio ha ampliato le capacita di studio delle patologie, contribuendo in
modo significativo alla ricerca traslazionale.

Laboratorio Integrato di Preclinica

Il laboratorio ha proseguito il suo lavoro di ricerca sul mesotelioma ma-

ligno, una delle patologie pi critiche collegate allesposizione all'amian-

to. Due principali studi attivati nel 2023 sono stati:

o Studio NAMPT-MESO: indaga il ruolo prognostico dellenzima
NAMPT nei pazienti con mesotelioma avanzato, con lo scopo di
identificare potenziali target terapeutici.

« Studio GRP78-MESO: studia il ruolo di GRP78 e dei relativi auto-
anticorpi come marker prognostici per migliorare la diagnosi e il
trattamento del mesotelioma.

Questi studi sono stati condotti in collaborazione con la Unit Meso-

telioma, con finanziamenti ottenuti da enti come Roche e il Premio di

Ricerca Daniele Rosa.

Laboratorio Integrato di Ricerca Amianti

Il laboratorio ha proseguito lo studio degli effetti dell'amianto e altri in-
quinanti ambientali. Tra questi AsBio si ¢ concentrato sull'identificazio-
ne delle fibre di amianto e di altri possibili inquinanti in tessuti biologici
di pazienti con tumori gastrointestinali. Tramite avanzate tecniche di
microscopia SEM/EDX e spettroscopia Micro-RAMAN, il laboratorio ¢
riuscito a ottenere risultati innovativi per la diagnosi e il trattamento di
queste patologie. Il laboratorio ha inoltre proposto il progetto Integra-
zione AsBio per ottenere ulteriori finanziamenti.

Laboratorio Integrato di Metabolomica NMR

Lottenimento di un finanziamento dedicato ha permesso di avviare i
lavori per lallestimento di un laboratorio preanalitico per la metabolo-
mica biomedica.

Collaborazioni e altre Attivita

La SSD Laboratori di Ricerca ha rafforzato le sue collaborazioni nel

2023, partecipando a vari progetti interdisciplinari:

o Studio MIRTO: condotto in collaborazione con I'Istituto Italiano
di Tecnologia (IIT), ha monitorato I'impatto della rimozione dei
tumori cerebrali, fornendo dati preziosi per il miglioramento delle
tecniche chirurgiche.

o Studio REGIL: ha valutato lesposizione a sostanze perfluoroalchili-
che (PFAS) nei residenti intorno al polo chimico di Spinetta Maren-
go, offrendo nuove prospettive sulla salute ambientale e i rischi di
contaminazione chimica.

Altri progetti hanno indagato biomarcatori per la diagnosi precoce delle

malattie neurodegenerative, cosi come il ruolo degli androgeni nel tu-

more mammario maschile, con domande di finanziamento presentate a

fondazioni come Roche e il Centro Studi Nazionale su Salute e Medicina

di Genere.
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Ricerca Clinica

La ricerca clinica ¢ un processo scientifico che coinvolge lesecuzione
di studi e sperimentazioni su pazienti umani per valutare lefficacia, la
sicurezza e gli effetti di nuovi trattamenti, farmaci, dispositivi medici o
tecniche diagnostiche.

Questo tipo di ricerca ¢ essenziale per sviluppare nuove terapie, miglio-
rare le cure esistenti e garantire che i nuovi interventi siano sicuri ed
efficaci prima di essere ampiamente adottati nella pratica clinica.

La ricerca clinica e condotta in fasi progressive:

o FaseI: valutazione della sicurezza e della dose del trattamento in un
piccolo gruppo di volontari.

o Fase II: valutazione preliminare dellefficacia e della sicurezza su un
gruppo pit ampio.

o Fase III: studi su larga scala per confermare lefficacia, monitorare
gli effetti collaterali e confrontare il nuovo trattamento con quelli
esistenti.

o FaseIV: monitoraggio post-marketing per raccogliere ulteriori dati
sullefficacia e la sicurezza una volta che il trattamento & stato ap-
provato.

La ricerca clinica ¢ essenziale per garantire che le innovazioni nel campo
della medicina siano basate su prove scientifiche solide e possano mi-
gliorare in modo tangibile la salute dei pazienti.

ATTIVITA DI RICERCA CLINICA NEL DAIRI - CTC (CLINICAL
TRIAL CENTER) NEL 2023

All'interno del Dipartimento Attivita Integrate Ricerca e Innovazione
(DAIRI) del’AOU AL, la ricerca clinica & umattivita chiave, coordinata
attraverso il Clinical Trial Center (CTC). Il CTC ¢ una struttura dedica-
ta alla gestione e al supporto delle sperimentazioni cliniche, facilitando
la conduzione di studi clinici osservazionali e interventistici.

Nel 2023, il CTC ha contribuito significativamente all'ampliamento del-
le attivita di ricerca clinica, supportando oltre 118 studi clinici, suddivisi
tra il 67% di studi osservazionali e il 33% di studi interventistici. Questi
studi hanno coinvolto diverse aree terapeutiche, inclusi studi che han-
no avuto un impatto sullambito oncologico, cardiologico, respiratorio,
infettivologico, gastroenterologico e riabilitativo. Inoltre, il CTC ha la-
vorato a stretto contatto con il Grant Office per il potenziamento della
partecipazione delTAOU AL a reti internazionali e bandi europei. Que-
sto ha permesso di accedere a nuove opportunita di finanziamento per
progetti innovativi, specialmente nellambito delle malattie oncologiche
e delle patologie ambientali.

RICERCA
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FASE 1

La Fase I della ricerca clinica rappresenta il primo stadio di sperimen-
tazione di un nuovo farmaco o trattamento sull'uomo, dopo che ¢é stata
completata la fase preclinica sugli animali. Lobiettivo principale della
Fase I ¢ quello di valutare la sicurezza e la tollerabilita del trattamento
in un piccolo gruppo di volontari sani o pazienti. Questa fase serve a
determinare la dose massima tollerata, identificare eventuali effetti col-
laterali e comprendere come il corpo assorbe, distribuisce e metabolizza
il farmaco (farmacocinetica).

Gli obiettivi principali della Fase I includono:

o Valutazione della sicurezza: Stabilire se il trattamento ¢ sicuro per
essere somministrato agli esseri umani.

o Determinazione della dose: Individuare la dose ottimale che mini-
mizzi i rischi mantenendo lefficacia potenziale.

o Monitoraggio degli effetti collaterali: Rilevare gli eventuali effetti
avversi del trattamento.

A seguito della Fase I, se i risultati dimostrano la sicurezza del tratta-

mento, si procede con le fasi successive (Fase II e III) per valutare leffi-

cacia su scala pitt ampia.

Tra le principali azioni svolte dal CTC nel 2023:

o Autocertificazione perla Fase I (secondo determina AIFA 809/2015):
¢ stata presentata l'autocertificazione ad AIFA (Agenzia Italiana del
Farmaco) per condurre studi clinici di Fase I. Questa attivita ha
consentito allAOU AL di ampliare la gamma delle sperimentazioni
cliniche, includendo la valutazione iniziale di nuovi farmaci o trat-
tamenti innovativi, molti dei quali sviluppati per il trattamento di
malattie oncologiche e patologie croniche.

o Sperimentazioni cliniche di Fase I: a seguito dell'autocertificazio-
ne sono state prese in considerazione 9 feasibility di studi clinici di
Fase I, 3 delle quali hanno ricevuto esito positivo.

Limpegno del CTC nella Fase I della ricerca clinica ha rafforzato il po-
sizionamento dellAOU AL come punto di riferimento per la sperimen-
tazione di nuovi trattamenti, garantendo ai pazienti l'accesso a terapie
all'avanguardia e contribuendo allo sviluppo scientifico nel campo delle
malattie oncologiche e altre patologie complesse.

FASE II1 E III STUDI CLINICI ATTIVATI

Nel corso del 2023, il CTC del DAIRI ha condotto un’attivita intensa,
con risultati significativi in termini di attivazione di nuovi studi e arruo-
lamento di pazienti. Le principali attivita del CTC nel 2023 sono state:
« Incremento degli studi clinici: il CTC ha visto un aumento del 12%
del numero di studi clinici attivi rispetto allanno precedente, con
un arruolamento complessivo di oltre 6.981 pazienti. Circa 1'84%
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degli studi clinici erano di natura no-profit, dimostrando I'impegno
verso la ricerca indipendente e la cura dei pazienti.

o Attrattivita per i finanziatori: Il CTC ha migliorato la sua capacita
di attrarre finanziamenti sia nazionali che internazionali, attraverso
una pianificazione strategica volta a coinvolgere maggiormente le
aziende farmaceutiche. Questo ha permesso di aumentare lofferta
di studi clinici di alta qualita, garantendo cosi 'accesso a trattamenti
sperimentali allavanguardia per i pazienti del’AOU AL.

o Collaborazioni internazionali: Nel 2023, circa il 21% delle collabo-
razioni di ricerca del CTC ¢& avvenuto a livello internazionale, raf-
forzando ulteriormente la rete di partnership con enti di ricerca e
istituti accademici di prestigio.

Attivazione di Studi Clinici

Sono stati attivati 118 nuovi studi clinici, suddivisi in:

o Osservazionali: 67% del totale (79 studi).

o Interventistici: 33% del totale (39 studi).

Questa distribuzione riflette una prevalenza di studi osservazionali,
spesso fondamentali per raccogliere dati epidemiologici e migliorare
la comprensione di specifiche patologie. Il 35% di questi studi e stato
promosso direttamente dal DAIRI, dimostrando un forte impegno nella
promozione della ricerca interna. Circa il 20% degli studi attivati era di
natura profit, sostenuto da aziende farmaceutiche, garantendo una buo-
na capacita attrattiva per investitori privati.

Linvestimento complessivo per gli studi attivati ha raggiunto
€ 1.423.056,36, dimostrando una capacita attrattiva significativa.

DISTRIBUZIONE DEI PROMOTORI DEGLI STUDI CLINICI

2023
34,7%
DAIRI
44,9%
ALTRI
20,3%
PROFIT
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Studi Clinici Attivi e Arruolamento

Nel 2023, il numero complessivo degli studi clinici attivi & aumenta-
to del 12% rispetto allanno precedente, arrivando a 554 studi in corso.
Questo incremento dimostra la crescita costante e I'impegno del CTC
nel potenziamento della ricerca clinica.

Larruolamento dei pazienti ha raggiunto una cifra complessiva di 6.981
pazienti, un risultato che evidenzia 'importanza degli studi clinici per
laccesso dei pazienti a nuove terapie e trattamenti innovativi.

Circa I'84% degli studi attivi era di natura no-profit, sottolineando l'at-
tenzione posta sulla ricerca indipendente e non sponsorizzata, mentre il
16% era promosso da aziende farmaceutiche. Questo equilibrio riflette
I'impegno del CTC nel garantire una diversificazione delle fonti di fi-
nanziamento e delle collaborazioni.
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Il grafico mostra un aumento
costante nel numero
di studi clinici attivi.

Il grafico mostra un andamento
pressoché stabile degli studi clinici

di natura profit e un lieve incremento
degli studi no-profit, dell’11%

nel 2023 rispetto al 2022.
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Fatturato

Il fatturato generato dagli studi clinici nel 2023 ¢ stato paria € 597.983,67,
un dato che testimonia I'impatto economico positivo derivante dalla
partecipazione a studi clinici. Questi risultati complessivi dimostrano
la crescita e la solidita del Clinical Trial Center, che continua a rappre-
sentare un punto di riferimento nella conduzione di studi clinici di alta
qualita, a vantaggio dei pazienti e della comunita scientifica.
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COMITATO ETICO

Nel corso del 2023, ci sono stati alcuni cambiamenti normativi significativi che hanno influenzato lattivita del Co-
mitato Etico:

o Riforma dei Comitati Etici Territoriali: In base al Decreto del 30 gennaio 2023 del Ministero della Salute, sono stati
definiti i criteri per la composizione e il funzionamento dei Comitati Etici Territoriali (CET). Questo ha portato a
una nuova organizzazione dei comitati etici su base regionale, con I'introduzione di tariffe uniche per le sperimen-
tazioni cliniche.

» Riorganizzazione del Comitato Etico Territoriale: Con la D.G.R. n. 24-6629 del 21 marzo 2023, TAOU AL ¢ stata
assegnata al Comitato Etico Territoriale del’AOU Maggiore della Carita di Novara, consolidando la governance
etica delle sperimentazioni cliniche su scala territoriale.

o Aggiornamenti normativi sullautorizzazione degli studi clinici: Nel 2023, ¢ stato necessario adeguare il regolamen-
to interno alle nuove normative, con la deliberazione n. 607 del 29 dicembre 2023 che ha ridefinito liter autorizza-
tivo e le modalita di gestione amministrativa delle sperimentazioni cliniche.

Questi cambiamenti hanno garantito un adeguamento del Comitato Etico alle nuove esigenze regolatorie, promuo-
vendo un processo piu efficiente e armonizzato per la valutazione e l'approvazione degli studi clinici a livello regionale.
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Ricerca Traslazionale

La ricerca traslazionale vuole colmare un divario tra la ricerca di base e

la pratica clinica.

Il suo fine e trasferire i risultati della ricerca di laboratorio al letto del

paziente:

o Applicazione della ricerca di base: utilizzare i risultati della ricerca
preclinica per sviluppare nuove terapie e strumenti clinici.

o Validazione clinica: valutare lefficacia e la sicurezza di nuove terapie
o dispositivi in studi clinici.

o Adattamento della pratica clinica: modificare e migliorare gli ap-
procci terapeutici esistenti in base ai risultati della ricerca.

RUOLO DELLA SSD MEDICINA TRASLAZIONALE DEL DAIRI

All'interno del Dipartimento Attivita Integrate Ricerca e Innovazione
(DAIRI) dellAOU AL, la SSD Medicina Traslazionale riveste un ruo-
lo fondamentale nel coordinare e promuovere la ricerca traslazionale,
facilitando il passaggio dalla ricerca di base alla pratica clinica e alla
comunita (“from bench to bed to community”). In questo modo, sostie-
ne la mission del DAIRI di migliorare la salute dei pazienti attraverso

’ . s .
I'innovazione scientifica e terapeutica.
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L'illustratore Lele Gastini
che ha realizzato il murales
della sede del DAIRI.
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Prof. Luigi Castello, Responsabile
SSD Medicina Traslazionale DAIRI.

CentroBosio

per la Patologia Digestiva Pediatrica
Azienda Ospedaliero-Universitaria di Alessandria
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Le principali attivita della SSD includono

o Istituzione e coordinamento delle Unit Disease e dei Project Group,
gruppi multidisciplinari e multiprofessionali dedicati alla produzio-
ne di risultati clinici e di ricerca volti a migliorare la prevenzione, la
diagnosi, il trattamento e la gestione delle malattie.

o Integrazione dei risultati della ricerca di base nei protocolli clinici,
promuovendo lapplicazione delle innovazioni nei trattamenti dei
pazienti.

La SSD ¢ attualmente composta da 14 Unit Disease e 3 Project Groups, che
lavorano con lobiettivo di potenziare la sinergia tra assistenza e ricerca.
Nel 2023, con la Determinazione n. 654 del 27/04/2023, la composizio-
ne della cabina di regia della Medicina Traslazionale ¢ stata ampliata con
Iintegrazione del Responsabile dell’Area Sviluppo Strategico e Innova-
zione Organizzativa e del Responsabile dell'Unita di Ricerca delle Pro-
fessioni Sanitarie (URPS). Questo ha consentito una maggiore sinergia
tra assistenza e ricerca.

Le attivita svolte dimostrano un impegno costante nel trasferire le sco-
perte scientifiche alla pratica clinica, con un approccio multidisciplinare
che integra competenze cliniche, scientifiche e tecnologiche. Grazie alla
collaborazione tra le diverse Unit Disease e i Project Groups, la SSD ha
contribuito in modo significativo al progresso della medicina traslazio-
nale, con un impatto concreto sulla salute dei pazienti.

Le attivita hanno coperto una vasta gamma di patologie, dalloncologia
allematologia, dalle malattie respiratorie alle patologie rare pediatriche.
I progetti hanno contribuito a migliorare la comprensione dei meccani-
smi patologici e delle risposte terapeutiche, aprendo nuove strade per
I'innovazione clinica e tecnologica.

Studi clinici e progetti di ricerca principali

Sono di seguito elencati i principali ambiti di ricerca sviluppati nell'anno
da ciascuna Unit. Per il dettaglio completo si veda l'allegato degli studi
clinici e delle pubblicazioni.

1. Unit Centro Bosio

La Unit Centro Bosio ha sviluppato e condotto studi sulla gestione delle
patologie gastrointestinali pediatriche. Ha realizzato ricerche sullefhi-
cacia di probiotici nella sindrome dell’intestino irritabile e sull'uso di
tecnologie avanzate per il trattamento del pectus excavatum, oltre a im-
plementare nuovi marcatori diagnostici per la malattia di Hirschsprung.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nell'ambito

dellattivita scientifica della Unit:

« GAB-IBSPED: Bifidobacterium adolescentis PRL2019 nella sindro-
me dell’intestino irritabile pediatrica: uno studio controllato rando-
mizzato (GAB-IBSPED).
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Progetti

o Impiego della tecnologia nel trattamento chirurgico del pectus
excavatum. Sottomesso a Fondazione TIM.

o Malattia di Hirschsprung: implementazione di nuovi marcatori dia-
gnostici in immunoistochimica su materiale fissato in formalina e
incluso in paraffina. Sottomesso a Fondazione CRT.

o Search for genetic factors implicated in Hirschsprung Associated
Enterocolitis through whole genome and transcriptome sequencing
and differential co-expression network analysis; genetic overlap
with Inflammatory Bowel Diseases. Progetto finanziato dall’Uni-
versita degli Studi di Genova.

o Trattamento del Pectus Excavatum.

« Gestione del paziente pediatrico con colica renale.

2. Unit Chirurgia Robotica

L'Unita di ricerca in Chirurgia Robotica ed HPB integra i chirurghi
dellAzienda Ospedaliero - Universitaria di Alessandria, nonché il team
multidisciplinare di radiologi, oncologi, patologi e personale infermie-
ristico, coinvolti nella ricerca inerente la chirurgia epatobiliopancreati-
ca, mininvasiva e robotica, per fornire le migliori cure possibili ai nostri
pazienti, nel rispetto di protocolli sempre aggiornati e in accordo con le
principali linee guida e standard internazionali.

L'Unita Operativa di Chirurgia Oncologica, Robotica e HPB coordina
oggi numerosi studi clinici che hanno lobiettivo di far progredire le
tecniche e le conoscenze relative al trattamento mininvasivo e robotico
delle neoplasie del distretto epatobiliopancreatico, e non solo, coinvol-
gendo prestigiosi centri italiani e internazionali.

3. Unit Mesotelioma

La Unit Mesotelioma si & concentrata su studi riguardanti il mesotelio-
ma pleurico maligno e altre neoplasie oncologiche legate allesposizione
allamianto. Gli studi condotti hanno come obiettivo principale la ca-
ratterizzazione di biomarcatori predittivi, l'analisi di fattori genetici e lo
sviluppo di approcci terapeutici innovativi.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nell'ambito

dell’attivita scientifica della Unit:

o NIBIT-MESO2: Biomarcatori predittivi di efficacia dal regime di
combinazione con nivolumab e ipilimumab per i pazienti affetti da
mesotelioma pleurico maligno - Studio Italiano sul Mesotelioma
con Ipilimumab e Nivolumab (SIMIN): Studio NIBIT-MESO-2.

o IDEAL4WARE: Treatment patterns and survival outcomes for me-
tastatic castration sensitive prostate cancer: real world evidence
from five different European countries.

o AIPATH: Patomica e Radiomica per predire gli outcomes al trat-
tamento per i pazienti affetti da carcinoma non a piccole cellule in
stadio III non resecabile.

o BLOOM: Studio osservazionale retrospettivo sulla relazione tra
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esposizione allamianto modelli istologici e prognosi dei pazienti
con mesotelioma pleurico.

o NAMPT-MESO: Il ruolo prognostico e predittivo dellenzima nico-
tinamide fosforibosiltransferasi (NAMPT) nei pazienti con mesote-
lioma avanzato.

o GRP78-MESO: Il ruolo prognostico e predittivo di GRP78 di mem-
brana e dei relativi autoanticorpi.

Progetti

o Mesobiome: prognostic and predictive role of gut and pleural mi-
crobiota in advanced mesothelioma patients a feasibility explora-
tory pilot study. Sottomesso a Fondazione Berlucchi.

o Prognostic and predictive role of gut and pleural microbiota in ad-
vanced mesothelioma patients a feasibility exploratory pilot study.
Sottomesso a Fondazione Roche.

o Identification of fully-human targeting antibodies and development
of related immunotherapies for pleural mesothelioma. Sottomesso
a Ministero Universita e Ricerca.

o MultiomlIc aNalysis to Develop a predictive Signature plEural me-
soThelioma-MINDSET. Sottomesso a Ministero della Salute.

o Integrative multi-omics for the earliest and best management of
pleural mesothelioma patients. Sottomesso a ente erogante non
specificato.

4. Unit Fase I Ematologia

La Unit Fase I - Ematologia ha condotto numerosi studi clinici, focaliz-
zati principalmente su terapie avanzate per il trattamento di leucemie,
linfomi e sindromi mielodisplastiche.

Questi studi mirano a identificare nuovi regimi terapeutici e valutare la
sicurezza e lefficacia di farmaci emergenti.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nell'ambito

dell’attivita scientifica della Unit:

o M20-638: Studio Clinico di Fase III in Aperto per Valutare Sicurez-
za ed Efficacia di Epcoritamab in Combinazione con Rituximab e
Lenalidomide (R2) rispetto a R2 in Soggetti con Linfoma Follicolare
Recidivato o Refrattario (EPCORE™ FL-1).

o CPI-0610-04: Studio di Fase III randomizzato in doppio cieco con
controllo attivo di Pelabresib (CPI-0610) e Ruxolitinib rispetto a pla-
cebo e Ruxolitinib nei pazienti con MF naive al trattamento con JAKi.

o ROPEG-PV: Studio osservazionale sull'uso di Ropeginterferone Al-
fa-2b nella Policitemia Vera.

o PKRPC001 MO-TRANS: Studio di Fase IIb prospettico randomiz-
zato in doppio cieco controllato con placebo multicentrico volto a
valutare lefficacia e la sicurezza di mocravimod come trattamento
aggiuntivo e di mantenimento in pazienti adulti affetti da leucemia
mieloide acuta (LMA) in fase di trapianto allogenico di cellule sta-
minali ematopoietiche (HSCT).

o AML2420: Studio interventistico di Fase II prospettico multicentrico
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in pazienti affetti da leucemia mieloide acuta secondaria a neoplasiec =~ o= — = =@ == = — - = = < Progetti

mieloproliferative non eleggibili per chemioterapia intensiva per va- | ! o Promozione della qualita di vita dopo la dimissione dei pazienti sot-

lutare una terapia di combinazione con decitabina e venetoclax. ! ' toposti a terapia CAR-T e dei loro caregivers. Sottomesso a GILE-
« LOXO-BTK-20030: Studio di Fase III in aperto randomizzato per | : AD Sciences S.r.l..

valutare pirtobrutinib (LOXO-305) rispetto a ibrutinib in pazienti : ) o Newly diagnosed adult Philadelphia chromosome-positive acute

affetti da leucemia linfatica cronica/linfoma linfocitico a piccole cel- ! lymphoblastic leukemia (Ph+ ALL). Sequential treatment with po-

lule (BRUIN-CLL-314). | ! natinib and the bispecific monoclonal antibody blinatumomab vs
o QOL-ONE Phoenix: Efficacia e Sicurezza del Luspatercept per il | ; chemotherapy and imatinib. Sottomesso a Fondazione Roche.

Trattamento dellAnemia dovuta alle Sindromi Mielodisplastiche ! : o A phase 3 prospective randomized multi-center intervention trial

con del5q refrattarie/resistenti/intolleranti a precedenti Trattamenti : of early intensification in AML patients bearing FLT3 mutations ba-

e che richiedono Trasfusioni di Globuli Rossi. | sed on peripheral blast clearance. A MYNERVA-GIMEMA study.
o ADCT-402-203: Uno studio di Fase II in aperto su loncastuximab | GLosuLisianci — — — @ Sottomesso a Fondazione Roche.

tesirine in combinazione con rituximab (lonca-r) in pazienti non o ArISTreaM - Artificial intelligence for systematic review of treat-
idonei/fragili precedentemente non trattati con linfoma diffuso a ments in chronic myeloproliferative neoplasms. Sottomesso a Fon-
grandi cellule B (DLBCL) (LOTIS-9). dazione GIMEMA - Franco Mandelli ONLUS.

o M20-621: Studio Clinico di Fase III Randomizzato In Aperto per
Valutare la Sicurezza e I'Efficacia di Epcoritamab in Combinazione
con R-CHOP rispetto a R-CHOP in Soggetti con Linfoma Diffuso a
Grandi Cellule B (DLBCL) di Nuova Diagnosi.

o optiMATe: Ottimizzazione della combinazione MATRix come in-
duzione della remissione nel PCNSL: trattamento di induzione ri-
dotto nel linfoma primitivo del sistema nervoso centrale di nuova
diagnosi - una sperimentazione di Fase III randomizzata.

o VALUABLE: Venetoclax associato a rituximab ritardato e consoli-
damento con ibrutinib finalizzati alla malattia minima residua non
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curezza della monoterapia di mantenimento con galinpepimut-S
(GPS) rispetto alla scelta da parte dello sperimentatore della miglior
terapia disponibile in soggetti con leucemia mieloide acuta che han-
no raggiunto la remissione completa dopo la terapia di salvataggio
di seconda linea.

o CLOSE: Evoluzione Clonale in pazienti con leucemia linfatica cro-
nica in progressione portatori di alterazioni subclonali di TP53 trat-
tati con ibrutinib come terapia di prima linea.

o TAK-573-1501: Studio in aperto di Fase I/II per valutare la sicurez-
za la tollerabilita lefficacia la farmacocinetica e I'immunogenicita
di modakafusp alfa come agente singolo in pazienti con mieloma
multiplo recidivante/refrattario.

o ARISE: Studio multicentrico italiano osservazionale di raccolta dati
secondari sull'uso di acalabrutinib nel trattamento di pazienti con
Leucemia Linfatica Cronica.

o GO43878: Uno studio di Fase III in aperto multicentrico randomiz-
zato che valuta Glofitamab come agente singolo rispetto alla scelta
dello sperimentatore in pazienti con linfoma a cellule del mantello
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5. Unit Patologie Respiratorie e Inquinamento Atmosferico

La Unit Patologie Respiratorie e Inquinamento Atmosferico si ¢ focaliz-
zata principalmente su studi clinici e osservazionali relativi a patologie
polmonari avanzate, in particolare il cancro polmonare non a piccole
cellule (NSCLC) e la broncopneumopatia cronica ostruttiva (BPCO).
I principali studi condotti mirano a migliorare le opzioni terapeutiche
per queste patologie attraverso 'uso di nuove combinazioni farmacolo-
giche e modelli di presa in carico dei pazienti.

1
|
I
!
|
I
{
|
!
[
]
|

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nellambito
dell’attivita scientifica della Unit:

@ o OCTOPUS: Studio osservazionale ambispettico che descrive la dia-
BRONCHI o gnosi e i modelli di trattamento nella pratica clinica di adulti affetti

e e

recidivato/refrattario.
VYSION Study: Studio osservazionale italiano su Vyxeos liposomal
nella pratica clinica reale.
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da cancro polmonare non a piccole cellule metastatico con muta-
zione BRAF V600E per valutare lefficacia del trattamento e la qua-
lita della vita.
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o SENECA: Valutazione dellefficacia di un nuovo modello di presa in
carico dei pazienti affetti da broncopneumopatia cronica ostruttiva
e/o scompenso cardiaco.

o AMAZE-lung: Studio multicentrico a braccio singolo di fase II
sullefficacia di amivantamab lazertinib e bevacizumab in pazienti
con NSCLC avanzato con mutazione del gene EGFR e progressione
su precedente terapia con inibitori EGFR di terza generazione.

o CHOROS ORION: Valutazione degli esiti clinici in real-life dopo
linizio del trattamento con Trixeo (Budesonide / Glicopirronio /
Formoterolo) uno studio non interventistico multicentrico prospet-
tico di coorte in un contesto di normale pratica clinica in Italia.

o BRONCH-AAVE: Procedure broncoscopiche effetti avversi.

Progetti

o AMAZE-lung: Amivantamab lazertinib and bevacizumab in pa-
tients with EGFR-mutant advanced non-small cell lung cancer with
progression on previous third-generation EGFR-TKI. Sottomesso a
Fondazione Roche.

6. Unit Microbiota

La Unit Microbiota ha concentrato le sue attivita di ricerca nel campo

del trapianto di microbiota fecale (FMT) e nello studio del microbiota

intestinale in pazienti affetti da patologie oncologiche avanzate.

o Autorizzazione del Centro Nazionale Trapianti in data 10/07/2023
all'utilizzo del prodotto congelato, come previsto dal Programma
nazionale emendato approvato dal CSS.

o Trapianto Microbiota Fecale da materiale congelato.

Progetti

o Mesobiome: prognostic and predictive role of gut and pleural mi-
crobiota in advanced mesothelioma patients a feasibility explora-
tory pilot study. Sottomesso a Fondazione Berlucchi.

o Prognostic and predictive role of gut and pleural microbiota in ad-
vanced mesothelioma patients a feasibility exploratory pilot study.
Sottomesso a Fondazione ROCHE.

7. Unit Malattie Infettive

La Unit Malattie Infettive ¢ impegnata nella ricerca clinica e nel mi-
glioramento delle strategie di trattamento per diverse infezioni gravi, in
particolare nelle malattie ad alto impatto come la tubercolosi, le infezio-
ni fungine invasive e le infezioni da batteri MDR.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nellambito

dellattivita scientifica della Unit:

o CLIO-TB: Descrizione delle caratteristiche clinico-patologiche e
valutazione degli outcome di trattamento dei pazienti con diagnosi
di tubercolosi nel periodo pre, intra e post-pandemico.

o SUPER-GLU-CAN: Impatto del b-D-glucano nella gestione della
candidosi invasiva in terapia intensiva.
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o ITACA: Fattori predittivi di mortalita precoce e tardiva e valutazio-
ne dellefficacia terapeutica in pazienti con batteriemia associata ad
isolamento di Acinetobacter baumannii MDR.

Progetti

o Surface Functionalization: an antiviral approach to prevent the con-
tamination of emerging pathogens (CELLOPHANE). Sottomesso
aISS.

« Candida Auris e lo screening dei pazienti critici: metodologie a con-
fronto e fattibilita. Sottomesso a GILEAD Sciences S.r.l..

8. Unit Patologie Perinatali e Pediatriche

La Unit Patologie Perinatali e Pediatriche ha portato avanti progetti di

ricerca sulla salute materno-fetale e neonatale, focalizzandosi sulla pre-

venzione e diagnosi precoce di patologie rare e carenze nutrizionali nei
bambini.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nell'ambito

dellattivita scientifica della Unit:

o Progetto Scientifico per il Registro per la Ricerca Scientifica e Clini-
ca sulla Sindrome di Prader-Willi.

o SHINE: Studio clinico di determinazione della dose in aperto per
valutare due regimi di Sucrosomial® Iron in bambini con diversi li-
velli di gravita della carenza di ferro.

« NeoSMA Piemonte-Valle D’Aosta: Progetto di screening Neonatale
per la diagnosi precoce della Atrofia Muscolare Spinale 5q (SMA5q)
nella popolazione neonatale del Piemonte-Valle D’Aosta.

9. Unit Neuroscienze

La Unit Neuroscienze ha condotto ricerche sui tumori cerebrali, sul-
la prevenzione degli infortuni e sulla diagnosi precoce di patologie
neurodegenerative e ha promosso progetti per la gestione delle cefa-
lee croniche, consolidando un approccio multidisciplinare tra diverse
specialita.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nell'ambito

dellattivita scientifica della Unit:

o REFER-GLIO: Analisi della distribuzione geografica delle diagnosi
di glioma ad alto grado nella provincia di Alessandria.

o MIRTO: Monitoraggio dell'Impatto della Rimozione del TumOre
cerebrale.

o FIFA: Efficacia nella prevenzione degli infortuni ed effetti neurofi-
siologici della somministrazione di un protocollo di prevenzione in
telemonitoraggio in atleti calciatori.

« ROTA-USE STUDY: Studio clinico pragmatico multicentrico in
aperto randomizzato e controllato spontaneo no-profit con un di-
spositivo medico a basso rischio sull’'utilizzo rotazionale delle inter-
facce vs. lo standard di cura per i pazienti trattati con Ventilazione
Non Invasiva a pressione positiva per l'insufficienza respiratoria
acuta ipercapnica.
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Progetti

o A multidisciplinary combined approach with plasma CSF and ima-
ging biomarkers for the early diagnosis of neurodegenerative de-
mentia. Sottomesso a Fondazione Roche.

o La presa in carico di pazienti con cefalea primaria cronici. Sotto-
messo a Regione Piemonte.

10. Unit Innovazione Tecnologica in Cardiologia Interventistica

La Unit Innovazione Tecnologica in Cardiologia Interventistica ha fo-

calizzato i suoi sforzi su studi che esplorano l'uso di tecnologie avanzate

per il trattamento delle patologie cardiovascolari critiche.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nellambito

dellattivita scientifica della Unit:

o ARSENAL: Studio italiano su stent per dissezione aortica.

o 70033093ACS3003: Studio di Fase III randomizzato in doppio cieco
controllato con placebo guidato dagli eventi per dimostrare leffica-
cia e la sicurezza di milvexian un inibitore orale del fattore XIa dopo
una recente sindrome coronarica acuta.

11. Unit Medicina Riabilitativa

La Unit Medicina Riabilitativa si € concentrata su studi innovativi e sul-

lo sviluppo di dispositivi tecnologici avanzati per migliorare la gestione

della riabilitazione e delle condizioni muscolo-scheletriche nei pazienti.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nellambito

dellattivita scientifica della Unit:

o SELF-STOMA: Educazione al self-care per via remota nei pazienti
con stomia: protocollo di studio per un trial multicentrico di non
inferiorita randomizzato controllato in parallelo.

o NOD: Affidabilita e validita del dinamometro portatile NOD®. Un
nuovo strumento per la valutazione della forza di presa isometrica.

« QUDISTRO: Indagine sulla Qualita di vita della diade colpite da
Stroke e ricoverati presso i reparti di neurologia e riabilitazione
dellAzienda Ospedaliero - Universitaria di Alessandria: studio os-
servazionale longitudinale no profit.

o PRIME: Adattamento e validazione per il contesto italiano dei Que-
stionari PRIME-P (Pediatric Rehabilitation Intervention Measure
of Engagement-Parent) e PRIME-SP (Pediatric Rehabilitation In-
tervention Measure of Engagement-Service Provider).

o SPA-§-899-01-21: Studio clinico adattativo multicentrico rando-
mizzato in doppio cieco a gruppi paralleli controllato con placebo
sullefficacia e la tollerabilita di diverse dosi crescenti di clodronato
intra-articolare in pazienti con artrosi dolorosa del ginocchio.

o ASTRO: Valutazione delle tempistiche di recupero funzionale di
pazienti con anemia sideropenica post intervento di chirurgia mag-
giore in terapia con ferro sucrosomiale rispetto a pazienti trattati
con solfato ferroso.

o FIFA: Efficacia nella prevenzione degli infortuni ed effetti neurofi-
siologici della somministrazione di un protocollo di prevenzione in
telemonitoraggio in atleti calciatori.

RICERCA

Convegno sulle malattie emorragiche
congenite.

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

o APP: System for tracking and evaluating performance (STEM-
APP). Validazione di una nuova applicazione mobile in pazienti
operati di protesi d’anca e di ginocchio.

« MEDINAR: Applicazione della Medicina basata sulla Narrazione
nel trattamento di pazienti in riabilitazione.

Progetti

« Innovative App improves quality of life for mBC HEER2 patients.
Sottomesso a Pfizer.

o Concessione del brevetto per I'invenzione “Soletta per la stimolazio-
ne di recettori sensoriali plantari e relativo metodo” in risposta alla
domanda inviata nel 2021.

12. Unit Malattie emorragiche e trombotiche

La Unit Malattie Emorragiche e Trombotiche si concentra sulla ricerca

e gestione di patologie ematologiche complesse, tra cui la trombocito-

penia immune e il trattamento degli shock cardiogeno. Le attivita di

ricerca del 2023 si distinguono per il focus sull'innovazione terapeutica

e l'applicazione di nuovi modelli di gestione clinica.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nellambito

dellattivita scientifica della Unit:

o ISGE: Indicatori di esito delle cure e gestione dellemofilia: studio
osservazionale prospettico.

o GIMEMA ITP1122: Valutazione Real-World tra i centri italiani
dellefficacia e della sicurezza di fostamatinib in pazienti adulti affet-
ti da trombocitopenia immune.

o IMPROVE: Trattamento profilattico con turoctocog-a-pegol
(ESPEROCT®) nei pazienti con emofilia A: studio osservazionale
retrospettivo e prospettico.

Progetti

«  UNLOCK: computational model for stratification and management
of cardiogenic shock. Sottomesso a UE.

« A framework for an integrated assessment of cardiac rehabilitation
programs in patients acutely managed for cardiogenic shock. Sotto-
messo a Ministero della Salute.

o Chimeric antigen receptor (CAR) T cells directed against CD19 are
currently changing the landscape for treatment of patients with re-
fractory and/or relapsed B-cell malignancies. Sottomesso a Roche.

13. Unit Geriatria e Gerontologia

La Unit Geriatria e Gerontologia ¢ impegnata nella gestione e ricerca delle
malattie acute e croniche che colpiscono gli anziani, con particolare atten-
zione al miglioramento dei percorsi di cura per i pazienti piu fragili.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nellambito

dellattivita scientifica della Unit:

o ACU-ACE: Quantificare il numero di pazienti anziani con patologia
acuta che necessitano di ricovero presso ACE Unit: studio prospet-
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tico osservazionale longitudinale presso le SC Geriatria Medicina
Interna e Pneumologia del’AOU di Alessandria.

o EUDERLY: Valutazione di efficacia di un gruppo psicoeducativo
con formati misti di intervento sulle variabili di autoefficacia e trai-
ning neurocognitivo nel Disturbo neurocognitivo lieve (MCI mild
cognitive impairment).

Progetti

o A multidisciplinary combined approach with plasma CSF and ima-
ging biomarkers for the early diagnosis of neurodegenerative de-
mentia. Sottomesso a Fondazione ROCHE.

14. Unit Tumori Cutanei

La Unit Tumori Cutanei si & focalizzata sul rendere piu efficienti i rife-
rimenti dei pazienti nelle varie fasi della malattia, definendo protocolli
condivisi per la prevenzione e il follow-up.

15. Project Group per la ricerca in medicina generale e pediatria di
libera scelta

Il Project Group per la Ricerca in Medicina Generale e Pediatria di Li-
bera Scelta ¢ focalizzato sul miglioramento della qualita dell'assistenza
sanitaria di base, sulla promozione e sviluppo di un filone di ricerca sul-
le cure primarie e sulla promozione della partecipazione dei medici di
famiglia e dei pediatri di libera scelta alla ricerca sull'assistenza sanitaria
di base.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nellambito

dellattivita scientifica del Project Group:

o RISCAPED: Screening del rischio cardiovascolare in eta evolutiva -
La prevenzione cardiovascolare inizia fin da piccoli.

o ASTER: Gestione della Broncopneumopatia Cronico Ostruttiva
(BPCO) nel contesto della medicina generale in Italia.

o DISCOVER: Fattori predittivi della risposta alla campagna vaccina-
le COVID-19: il ruolo del medico di medicina generale.

o OVERSEE: Studio osservazionale sull'impatto del COVID-19 sui
soggetti diabetici: valutazione di potenziali fattori predittivi del li-
vello di aderenza al percorso diagnostico-terapeutico-assistenziale.

16. Project Group Bone Health

I Project Group Bone Health ¢ focalizzato sulla gestione delle patologie
ossee e correlate alla fragilita ossea, sui trattamenti antiriassorbitivi per
ridurre la perdita di massa ossea nei pazienti con tumori solidi e malat-
tie ematologiche, nonché sulla prevenzione di complicanze gravi come
losteonecrosi.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nellambito

dellattivita scientifica del Project Group:
o« BH-CTIBL: Studio osservazionale sul trattamento antiriassorbitivo
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nei pazienti con tumore mammario e prostatico a rischio di Can-
cer-Treatment Induced Bone Loss (CTIBL): valutazione della com-
pliance e altri outcomes.

« BH-BONEMET: Studio osservazionale sul trattamento antiriassor-
bitivo nei pazienti con metastasi ossee da tumori solidi: valutazione
di sopravvivenza e di incidenza di Osteonecrosi delle Ossa Mascel-
lari (Osteonecrosis of the Jaw ONJ) correlata a farmaci.

o BH-MYELOMA: Studio osservazionale nei pazienti con mieloma:
outcomes e complicanze in una popolazione “real life”.

o BH-SBRT: Studio osservazionale sul trattamento radioterapico dei
pazienti con metastasi ossee mediante radioterapia stereotassica
(SBRT): valutazione di outcome a distanza.

17. Project Group per la Ricerca sulle Patologie Asbesto Correlate

I Project Group si ¢ impegnato nell'implementazione di progetti di ri-
cerca volti ad approfondire le conoscenze sulle patologie asbesto-corre-
late.

Di seguito sono riportati gli studi clinici attivati e i progetti nell'ambito

dellattivita scientifica del Project Group:

o AsBio: Identificazione di fibre di amianto e altri possibili inquinanti
ambientali e delle loro modifiche in tessuti biologici derivanti da
pazienti affetti da tumori del tratto gastrointestinale tramite micro-
scopia SEM/EDX e spettroscopia Micro-RAMAN.

Progetti
« Integrazione AsBio. Sottomesso a Fondazione Cassa di Risparmio
Alessandria.
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CENTRO STUDI SPEDALITA CURA E COMUNITA
PER LE MEDICAL HUMANITIES (CSCC)

Nel 2023, 'Azienda Ospedaliero - Universitaria di Alessandria ha con- P Centro StUd|
solidato il proprio impegno nella promozione delle Medical Humanities - Cura e Comunita
(MH) attraverso il Centro Studi Spedalita Cura e Comunita per le Medi-

cal Humanities (CSCQ), istituito all'interno del DAIRI. Le Medical Hu- e PEr le -
manities, discipline che integrano I'approccio umanistico alla medicina, y HUMANITIES
giocano un ruolo fondamentale nel miglioramento della qualita della

cura e del benessere del paziente. Nel corso dell'anno, il Centro Studi

ha proseguito un percorso di promozione e potenziamento delle attivita

di ricerca e formazione in questo settore, rafforzando I'integrazione tra

scienza, etica e cultura umanistica.

Festival Medical Humanities “Iconografia della Salute”

Uno degli eventi di maggior rilievo organizzati dal CSCC nel 2023 ¢ | CONOGR Al: A
stata la quarta edizione del Festival Medical Humanities “Iconografia |
della Salute”, in collaborazione con il Centro Nazionale delle Malattie :dﬂa" 11 17T
Rare dell'Istituto Superiore di Sanita e la Societa Italiana di Medicina . U 1 g‘
Narrativa (SIMeN). Questo evento, preceduto da una serie di seminari Festival delle Medical Humanities |
preparatori intitolati “Aspettando il Festival’, ha rappresentato un im-

portante spazio di riflessione su come le MH favoriscano una visione

olistica del paziente, attraverso un dialogo interdisciplinare che ha come

punto di riferimento la cura integrata.

Il tema del festival per il 2023 ¢ stato “Etica e Tempo’, esplorando come il

concetto di tempo influenzi la salute e la cura del paziente. La riflessione

ha toccato aspetti filosofici, scientifici e culturali, mettendo in luce come

il tempo giochi un ruolo determinante nelle decisioni terapeutiche e

nella gestione delle malattie croniche e degenerative. Letica, in questo

contesto, ¢ stata analizzata come fondamento imprescindibile per ga-

rantire dignita, rispetto e attenzione alla persona in un quadro di cura

complesso e sfidante.

oordinatore delis Denazioni & ¢
gani & Tessuti A0

Prima giornata del Festival
delle Medical Humanities dedicata
all'etica con Carlo Maria Petrini.

Uno degli appuntamenti
di “Aspettando il Festival”
con Sandro Spinsanti.
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Progetti di Ricerca e Formazione in ambito Medical Humanities

1. Verba Curant

I progetto Verba Curant, finanziato dalla Compagnia di San Paolo e
parte del Cultural Wellbeing Lab, ha continuato a generare un impat-
to significativo sullorganizzazione ospedaliera e il benessere degli ope-
ratori sanitari. Lobiettivo del progetto & migliorare il grado di empatia
e benessere attraverso la narrazione, rispondendo alla domanda: “Lo
storytelling migliora la salute?”. Il progetto ha coinvolto 175 partecipan-
ti, e i risultati preliminari sono stati presentati nel 2023 alla prima gior-
nata nazionale dedicata a Cultura e Salute.

2. Digital Narrative Medicine

Il Progetto Digital Narrative Medicine, avviato nel 2021 in collaborazio-
ne con Cristina Cenci, & proseguito nel 2023 con lespansione in nuo-
vi reparti dellAzienda Ospedaliero - Universitaria. Il progetto utilizza
una piattaforma digitale per ascoltare le narrazioni dei pazienti e dei
caregiver, al fine di personalizzare i percorsi di cura. Due protocolli ap-
provati dal Comitato Etico, NARGEN e MEDNAR, hanno consentito
di estendere l'applicazione della medicina narrativa digitale nei reparti
di Ginecologia e Riabilitazione, con lobiettivo di co-costruire percorsi
diagnostici e terapeutici centrati sul paziente.

3. Ospedale Verde e Studio PERSEFONE

Lo Studio PERSEFONE, iniziato nel 2022 e proseguito nel 2023, ha va-
lutato I'impatto di un intervento di “nature therapy” sui professionisti
sanitari del Presidio Riabilitativo Borsalino. Attraverso il monitorag-
gio di parametri fisiologici e psicologici, lo studio ha dimostrato come
lesposizione alla natura possa migliorare il benessere psicofisico degli
operatori, contribuendo a un ambiente di lavoro pit sano e sostenibile.

4. Borsalino Day

Il Borsalino Day, evento annuale orientato alla valorizzazione delle Me-
dical Humanities nel contesto riabilitativo, ha coinvolto professionisti
sanitari, pazienti e la comunita in due giorni di attivita culturali e spor-
tive. Questo evento ha sottolineato I'importanza di una riabilitazione
integrata, che tenga conto non solo degli aspetti clinici, ma anche del
benessere psicologico e sociale del paziente.

5. Progetto NAME Piemonte

Nel 2023, il Progetto NAME (Narrative Medicine in Piemonte) ha rap-
presentato uno dei principali filoni di ricerca e formazione nel campo
della medicina narrativa. Realizzato in collaborazione con la Societa Ita-
liana di Medicina Narrativa (SIMeN) e altri partner regionali, il progetto
ha coinvolto diversi reparti del’TAOU AL e altre strutture sanitarie della
Regione Piemonte, con lobiettivo di integrare la narrazione dei pazienti
nella pratica clinica. Il Progetto NAME ha promosso attivita di forma-
zione dedicate ai professionisti sanitari per sviluppare competenze nar-
rative e migliorare la comunicazione con i pazienti. I risultati di questo
progetto hanno dimostrato come la medicina narrativa possa essere un
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efficace strumento di patient engagement, migliorando la qualita della
relazione medico-paziente e favorendo una cura pitt empatica e perso-
nalizzata.

6. Dottorato di ricerca sul Fine Vita

Il Dottorato di ricerca “Ecologia dei sistemi culturali e istituzionali’, av-
viato nel 2023 in collaborazione con il Dipartimento di Giurisprudenza
e Scienze Politiche dell'Universita del Piemonte Orientale, ha esplorato
i temi del fine vita da una prospettiva multidisciplinare, combinando
profili normativi e prassi clinica. Il dottorato ha creato una sinergia tra
ricerca e pratiche assistenziali, fornendo una base teorica solida per af-
frontare le sfide etiche legate alla cura del fine vita.

Valorizzazione del Patrimonio Storico

Nel 2023, il Centro Studi ha proseguito il suo impegno nella valoriz-
zazione del patrimonio storico del’TAOU AL, con numerose iniziative
in collaborazione con il FAI e TACOSI. Tra queste, l'apertura straordi-
naria degli edifici storici dellospedale e una mostra dedicata alla storia
dell'Ospedale di Alessandria. Queste attivita hanno avuto lobiettivo di
collegare leredita storica con I'innovazione clinica, creando un ponte tra
passato e futuro nella cura dei pazienti.

Aree di Formazione in Medical Humanities

La formazione in Medical Humanities ha continuato a svolgere un ruolo

centrale nel 2023. Le principali aree di attivita includono:

o Narrazione: Promozione della medicina narrativa in collaborazione
con la SIMeN, con corsi dedicati all'integrazione della narrazione
nella pratica clinica.

o Benessere: Progetti legati al Verde Terapeutico, alla gestione del lut-
to perinatale e al miglioramento del benessere psicofisico dei pro-
fessionisti sanitari.

« Engagement del Paziente: Corsi di Health Literacy e Patient Enga-
gement per favorire una partecipazione attiva dei pazienti nel loro
percorso di cura.

I Centro Studi Spedalita Cura e Comunita per le Medical Humanities
ha dimostrato, nel 2023, la propria capacita di promuovere un approccio
umanistico alla cura, integrando le dimensioni etiche, narrative e clini-
che nella pratica medica. Attraverso progetti innovativi come NAME
Piemonte e il consolidamento delle attivita di ricerca e formazione in
ambito MH, il Centro ha confermato il suo ruolo di leadership nel cam-
po delle Medical Humanities, contribuendo a umanizzare la medicina e
a migliorare la qualita delle cure per i pazienti.
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Ricerca di Popolazione
SS EPIDEMIOLOGIA CLINICA E BIOSTATISTICA

Nel corso del 2023, la S.S. Epidemiologia Clinica e Biostatistica ha con-
solidato il suo ruolo centrale nella ricerca clinica, applicando i principi
e 1 metodi dellepidemiologia e della biostatistica a numerosi progetti.
Lattivita della struttura si & caratterizzata per la trasversalita e interdi-
sciplinarita, supportando la ricerca in diverse aree e integrando le com-
petenze epidemiologiche a supporto delle strutture dell’Azienda Ospe-
daliero - Universitaria di Alessandria e del’ASL AL. Ecco i principali
risultati del 2023:

1. Progettazione del protocollo di studi clinici

La S.S. ha progettato i protocolli di 12 studi attivati in AOU AL e 14
studi autorizzati in ASL AL. Tra questi, per 3 studi lo sperimentatore
principale ¢ stato individuato all'interno della struttura stessa. Le tema-
tiche trattate riguardano principalmente amianto e mesotelioma, l'am-
bito riabilitativo e lesposizione a inquinanti chimici.

2. Analisi dei dati e creazione di eCRF

o Lastruttura ha condotto l'analisi dei dati di 25 studi realizzati dall’A-
OU AL, con particolare riferimento a malattie infettive, tematica
amianto, patologie ambientali, ambito infermieristico e laborato-
ristico, medical humanities e biobanche. Inoltre, ha realizzato 7
schede elettroniche di raccolta dati (eCRF) tramite la piattaforma
REDCap (Research Electronic Data Capture).

o Per 'ASL AL, I'Epidemiologia ha analizzato i dati di 6 studi, prin-
cipalmente su malattie neurologiche e pediatriche, patologie am-
bientali e cure palliative, e ha sviluppato 6 eCRF per studi clinici in
queste aree.

3. Contributi progettuali

La S.S. ha contribuito in modo significativo alla presentazione del pro-
getto “Mesobiome” al bando Fondazione Roche per la Ricerca 2023.
Questo studio pilota esplorativo ¢ volto a indagare il ruolo prognosti-
co e predittivo del microbiota intestinale e pleurico nei pazienti con
mesotelioma avanzato.

In sintesi, la S.S. Epidemiologia Clinica e Biostatistica ha svolto un
ruolo essenziale nella ricerca clinica del 2023, fornendo supporto me-
todologico e statistico per una vasta gamma di studi clinici e proget-
ti, con un focus particolare sulle patologie ambientali, 'amianto, e le
malattie infettive. Le sue competenze hanno permesso di migliorare
la qualita dei protocolli e la raccolta dei dati, facilitando la produzio-
ne di evidenze scientifiche utili per informare le decisioni cliniche e
sanitarie.
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CENTRO REGIONALE PER LA RICERCA, SORVEGLIANZA E
PREVENZIONE DEI RISCHI DA AMIANTO

Il Centro Sanitario Amianto, istituito con la D.G.R. 19 marzo 2012, n.
64-3574, svolge funzioni sovrazonali per la gestione delle problematiche
sanitarie correlate allamianto. Le sue attivita comprendono la pianifica-
zione della ricerca in ambiti quali lepidemiologia, eziologia, prevenzio-
ne, diagnosi e trattamento delle patologie amianto-correlate. Il Centro
opera in stretta collaborazione con le strutture regionali, nazionali e in-
ternazionali, con lobiettivo di promuovere la sorveglianza epidemiolo-
gica, la ricerca clinica e le attivita di formazione/informazione rivolte sia
alla popolazione generale che ai lavoratori esposti.

Attivita principali del 2023

Sorveglianza e ricerca

o Proseguimento della definizione del Protocollo Regionale di sorve-
glianza sanitaria per i lavoratori ex-esposti ad amianto (Intesa Sta-
to-Regioni, 22 febbraio 2018), presentato ai sindacati il 22 giugno.

o Collaborazione con la Banca Biologica del Mesotelioma per I'incre-
mento dei campioni provenienti dal Presidio Ospedaliero di Casa-
le Monferrato. Sono stati inviati complessivamente 15 versamenti
pleurici e 18 campioni ematici dalle SC Oncologia, SC Pneumologia
e SSD Mesotelioma.

o Coordinamento del progetto nazionale “Piano Nazionale per gli
Investimenti Complementari” (PNC), con 13 regioni partecipanti,
per la sorveglianza permanente ambiente-salute in siti contaminati
come il SIN di Casale Monferrato. Lobiettivo ¢ prevenire gli effetti
avversi per la salute legati alla contaminazione e ridurre le disugua-
glianze nell’accesso ai servizi di prevenzione.

Ricerca epidemiologica e clinica

o Studio osservazionale sulla relazione tra esposizione ad asbesto e
prognosi nei pazienti con mesotelioma pleurico: valutazione dell’as-
sociazione tra esposizione allamianto e sopravvivenza.

« Studio sul ruolo prognostico dellenzima NAMPT nel mesotelioma
avanzato: studio su una coorte ristretta di pazienti per valutare I'uti-
lizzo di NAMPT come marcatore prognostico e potenziale bersaglio
terapeutico.

o Studio sul ruolo del GRP78 nei pazienti con mesotelioma avanzato:
valutazione della superficie cellulare del GRP78 nei pazienti di nuo-
va diagnosi, con 5 pazienti arruolati.

Collaborazioni scientifiche

« Collaborazione con il Dipartimento di Scienza della Salute dell’Uni-
versita del Piemonte Orientale per studi sulla predisposizione gene-
tica al mesotelioma.

o Convenzione con il Centro Interdipartimentale “G. Scansetti”
dell'Universita di Torino per attivita di ricerca in “mineralogia me-
dica e ambientale”.
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Formazione e informazione

o Partecipazione allevento “Mesotelioma pleurico: percorsi di cura
nelle aree ad alta incidenza” (Broni, 28 aprile 2023).

o Conclusione della raccolta dati nel progetto sulla consapevolezza del
rischio amianto tra i Medici di Medicina Generale (MMG) in col-
laborazione con I'Universita degli Studi del Molise. Su 232 MMG,
il 93,1% ha partecipato, evidenziando la necessita di migliorare i
corsi ECM e di aggiornamento professionale su amianto e patologie
correlate.

Scambio internazionale
Accoglienza di due professionisti sanitari spagnoli presso il Centro
Regionale Amianto nell'ambito del programma HOPE, con attivita
di ricerca sulle patologie ambientali, con focus sulle malattie amian-
to-correlate.

Eventi educativi
Nell'ambito della Settimana della Ricerca, il 22 novembre ¢ stata
realizzata l'iniziativa “Amianto: dalla ricerca alla letteratura (e non
solo)”, rivolta agli studenti degli istituti superiori di Casale Monfer-
rato.

I Centro continua a svolgere un ruolo cruciale nella promozione della
ricerca, della prevenzione e della formazione sui rischi e le patologie
legate all'amianto, con una visione integrata di contrasto alle disegua-
glianze nell’'accesso alle cure.

CENTRO STUDI PER LE PATOLOGIE AMBIENTALI (CSPA)

I Centro Studi Patologie Ambientali, istituito all'interno dell'Infrastrut-
tura Ricerca Formazione Innovazione (IRFI) del DAIRI, si impegna
nella promozione della ricerca scientifica e nel monitoraggio dell'impat-
to delle esposizioni ambientali sulla salute umana. Il Centro svolge un
ruolo strategico nella realizzazione degli obiettivi previsti dal Piano Na-
zionale della Prevenzione 2020-2025 e contribuisce al raggiungimento
degli obiettivi di sviluppo sostenibile delle Nazioni Unite, in particolare
il Goal 3 - Salute e benessere. Nel 2023, le attivita del Centro si sono
sviluppate attraverso progetti di ricerca, iniziative di collaborazione in-
teristituzionale e azioni mirate a ridurre 'impatto delle esposizioni am-
bientali sulla salute.

Obiettivi del Centro Studi

Le principali finalita del Centro comprendono:

o Laraccolta e analisi di evidenze scientifiche per comprendere come
le alterazioni ambientali influenzano la salute umana e per proporre
politiche di riduzione degli effetti negativi sullambiente e sul siste-
ma sanitario.

o Ilsostegno a progetti di ricerca innovativi sulle patologie ambientali.
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o Il trasferimento di conoscenze ai decisori pubblici riguardo all'im-
patto delle esposizioni ambientali.

o La costruzione di reti interdisciplinari e interistituzionali con enti
pubblici, associazioni e universita per promuovere collaborazioni
territoriali e nazionali.

Collaborazioni e iniziative internazionali

Nel 2023, il Centro Studi ha consolidato il proprio ruolo internaziona-
le aderendo alla rete Global Green and Healthy Hospitals (GGHH). La
rete, che supporta istituzioni sanitarie in tutto il mondo, mira a ridurre
I'impatto ambientale degli ospedali, promuovendo al contempo la salute
della comunita e del pianeta. TLAOU AL si ¢ impegnata a raggiungere
gli obiettivi di sostenibilita definiti dal’Agenda GGHH, con particolare
attenzione ai settori energia e trasporti, per i quali sono state intraprese
azioni concrete e definiti obiettivi futuri.

Nel 2023, ¢ stata finalizzata una convenzione con 'Associazione Medi-
ci per TAmbiente (ISDE ITALIA ODV), culminata nella partecipazione
al bando HORIZON-HLTH-2024-ENVHLTH-02-06 con il progetto
AERATE. Questo progetto mira a chiarire I'impatto ambientale delle
sostanze perfluoroalchiliche (PFAS) aerotrasportate in termini di con-
taminazione ed esposizione umana. Le PFAS, sostanze chimiche persi-
stenti nell’ambiente, sono state al centro di numerose ricerche del Cen-
tro Studi nel 2023.

Studi sulle Patologie Asbesto-Correlate

Un focus rilevante delle attivita del Centro ¢é stato lo studio delle patolo-

gie asbesto-correlate. A Casale Monferrato, presso il presidio ospedalie-

ro dedicato, sono stati condotti diversi studi, tra cui:

o Lo studio osservazionale retrospettivo e prospettico per la raccolta
dati su pazienti affetti da interstiziopatie polmonari, che ha arruo-
lato 42 pazienti.

o Lo studio pilota sulla valutazione psicologica del rischio percepito
dalla comunita residente a Cella Monte, che ha coinvolto 54 sog-
getti.

o Lo studio sulla sopravvivenza del paziente con mesotelioma non
epitelioide, volto a identificare fattori predittivi di sopravvivenza nei
pazienti seguiti presso TAOU AL e 'ASL AL.

Inoltre, & stato avviato un importante progetto innovativo di identifica-

zione di fibre di amianto e altri inquinanti ambientali in pazienti con tu-

mori gastrointestinali, utilizzando tecniche avanzate come la microsco-
pia SEM/EDX e la spettroscopia Micro-RAMAN. Nel 2023, sono stati
arruolati 7 pazienti affetti da tumori del tratto gastrointestinale.

Ricerca su esposizioni ambientali e industriali

Nel 2023, il Centro Studi ha continuato a concentrarsi sugli effetti sulla

salute derivanti dallesposizione a sostanze chimiche, in particolare le

PFAS. Alcuni dei principali studi condotti includono:

o Lo studio pilota sulla validazione delle metodiche di rilevazione
delle PFAS in campioni biologici e di acqua potabile, condotto su
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coorti residenti in diverse aree dell'alessandrino. Sono stati arruolati
76 soggetti a Montecastello e 17 a Frugarolo.

o Lo studio sullesposizione a PFAS nei residenti nei pressi del Polo
Chimico di Spinetta Marengo, che ha valutato I'impatto delle so-
stanze chimiche in funzione della distanza dal sito industriale.

« Uno studio pilota retrospettivo sugli esiti del parto nelle donne re-
sidenti vicino al Polo Chimico tra il 2000 e il 2020, con lobiettivo
di descrivere I'incidenza di complicanze in relazione alla vicinanza
al sito.

Studi sulle Patologie con componente ambientale

Tra gli studi piu rilevanti del 2023, vi ¢ il progetto NEXT HERA, volto
a identificare patologie con possibili componenti ambientali attraverso
un questionario perfezionato, implementato nella routine clinica dei pa-
zienti seguiti presso TAOU AL. Questo strumento ¢ stato sviluppato in
collaborazione con la SSD Medicina Traslazionale e mira a fornire dati
rilevanti per la gestione clinica delle patologie legate allambiente.

Un altro studio significativo ha riguardato la valutazione delle caratteri-
stiche prognostiche di pazienti con glioblastoma multiforme, con parti-
colare attenzione alla storia pregressa di malattie allergiche e atopiche.
Nel 2023, sono stati arruolati 88 pazienti per valutare la loro sopravvi-
venza globale e 'impatto delle caratteristiche cliniche preesistenti.

I Centro Studi Patologie Ambientali ha avuto un anno intenso e pro-
duttivo nel 2023, concentrandosi sullampliamento delle conoscenze ri-
guardanti le esposizioni ambientali e il loro impatto sulla salute umana.
Attraverso una stretta collaborazione con enti di ricerca, universita e
organizzazioni internazionali, il Centro ha rafforzato il proprio ruolo di
leadership nella ricerca sulle patologie ambientali, contribuendo signi-
ficativamente alla protezione della salute pubblica e alla promozione di
politiche sostenibili. Le attivita del Centro continueranno a evolversi,
con lobiettivo di migliorare la qualita della vita e il benessere delle co-
munita colpite da esposizioni ambientali dannose.
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Ricerca
Professioni Sanitarie

UNITA RICERCA PROFESSIONI SANITARIE (URPS)

LUnita Ricerca Professioni Sanitarie (URPS) si & distinta nel 2023 per una
significativa attivita di ricerca in ambito infermieristico, con una forte in-
tegrazione di competenze e un approccio multidisciplinare. La rete azien-
dale degli infermieri di ricerca, composta da 11 referenti dipartimentali e
67 infermieri di struttura, ha facilitato la partecipazione e il coordinamen-
to di numerosi studi clinici, con lobiettivo di migliorare la pratica clinica e
promuovere la ricerca applicata alle professioni sanitarie.

Principali studi clinici attivati nel 2023

1. Studio ESCOPETRA: Studio osservazionale fenomenologico sulle-
sperienza comunicativa della persona tracheostomizzata.

2. Studio QUDISTRO: Studio longitudinale sulla qualita di vita dei
pazienti colpiti da ictus e dei loro caregiver.

3. Studio CODOSAOS: Indagine sulla percezione e conoscenza della
donazione di sangue tra gli operatori sanitari.

4. Studio PRIME: Adattamento e validazione di questionari per valu-
tare il coinvolgimento nelle cure pediatriche riabilitative.

5. Studio ISGE: Studio sugli indicatori di esito e gestione dellemofilia
in collaborazione con I'Unita Malattie Emorragiche.

6. Studio PIFA-LEPRE: Indagine su prevalenza, incidenza e fattori as-
sociati alle lesioni da pressione nei pazienti ospedalizzati.

7. Studio GETINI: Studio sulla corretta gestione della terapia iniettiva
nei pazienti con nuova prescrizione insulinica.

8. Studio VICA-BPCO: Studio sullesperienza dei caregiver nella ge-
stione dei pazienti con BPCO.

9. Studio Qol-FMT: Studio sulla qualita della vita dei pazienti sottopo-
sti a trapianto di microbiota fecale.

10. Studio TELE-ONCO: Studio sull’attivazione di un servizio di televi-
sita per pazienti oncologici.

Sottomissione di bandi e finanziamenti

LURPS ha sottomesso diversi progetti, tra cui uno sulla qualita della
vita dei pazienti sottoposti a terapia CAR-T e uno sulleducazione per i
pazienti con emicrania cronica, collaborando con partner come Pfizer
e GILEAD Sciences.

CENTRO STUDI RICERCA DELLE PROFESSIONI SANITARIE
(CSRPS)

II CSRPS, formalizzato nel 2022, & un punto di riferimento per la pro-
mozione della ricerca infermieristica, integrando competenze di varie
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istituzioni universitarie e sanitarie. Il Centro si distingue per le sue atti-
vita di divulgazione ed educazione, incluse iniziative sui canali social e
programmi di formazione rivolti a professionisti sanitari.

Principali studi multicentrici attivi

1. HEARTS-IN-DYADS: Studio sulla gestione del self-care in pazienti
con coronaropatia ischemica e i loro caregiver.

2. REMOTIVATE-HEF: Studio sullefficacia del colloquio motivaziona-
le remoto nel miglioramento del self-care per pazienti con scom-
penso cardiaco.

3. SELF-STOMA: Studio sulleducazione al self-care per pazienti sto-
mizzati, valutando lefficacia degli interventi educativi remoti.

4. SCOAAL Studio osservazionale sui comportamenti di self-care nei
pazienti oncologici in terapia con antitumorali orali.

Collaborazioni e network

I1 CSRPS collabora con una vasta rete di enti nazionali ed internazionali,
tra cui I'Universita di Novara, 'IRCCS Reggio Emilia, il Royal College of
Surgeons in Ireland (RCSI) e I'Universita di Pennsylvania, contribuen-
do all'internazionalizzazione della ricerca infermieristica e al migliora-
mento della pratica clinica basata sullevidenza.

In sintesi, 'Unita di Ricerca delle Professioni Sanitarie (URPS) e il Cen-
tro Studi Ricerca delle Professioni Sanitarie (CSRPS) hanno contribuito
nel 2023 a sviluppare e promuovere la ricerca nelle professioni sanitarie,
con un impatto positivo sulla pratica clinica e sulla qualita delle cure
fornite ai pazienti.

CIRCULAR ECONOMY AND
ENVIRONMENTAL IMPACT
OF SMALL MEDICAL
REMANUFACTURING DEVICES

METHOD:

RICERCA

101



102

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

Ricerca Organizzativa

CENTRO STUDI INTERAZIENDALE DI MANAGEMENT SANI-
TARIO

Il Centro Studi Interaziendale di Management Sanitario (CESIM), isti-
tuito nel 2021 all'interno del contesto del DAIRI in collaborazione con
PASL AL, si & posto lobiettivo di contribuire allo sviluppo e allefficien-
za del sistema sanitario attraverso progetti di ricerca e innovazione nel
management sanitario. CESIM opera con una visione orientata alla
gestione per processi e all'integrazione delle competenze legate alla
data science e al data management in sanita, promuovendo modelli
gestionali avanzati e buone pratiche nell'assistenza sanitaria primaria
e ospedaliera.

Grazie alla collaborazione con personale sanitario di ASL AL e AOU
AL, medici specializzandi, borsisti e tesisti, CESIM ha realizzato nel
2023 importanti studi e progetti di innovazione, con un focus specifico
sullottimizzazione dei percorsi terapeutici e sulla revisione organizzati-
va delle strutture sanitarie, sia a livello locale che europeo.

Attivita di ricerca del CESIM nel 2023

Nel corso del 2023, il CESIM ha promosso e coordinato sei studi clini-

ci in ambito di management sanitario, che hanno fornito indicazioni

rilevanti sulla gestione dei percorsi terapeutici, la prevenzione e l'as-
sistenza:

o REGISTRO COVID-19: uno studio osservazionale sulle modalita
di ricovero e gestione dei pazienti affetti da COVID-19.

o GENERATE: studio sulla gestione del rischio cardiovascolare nei
pazienti con ipercolesterolemia.

o SENECA: ricerca sull’attivita degli infermieri di famiglia nella ge-
stione domiciliare dei pazienti affetti da broncopneumopatia croni-
ca ostruttiva (BPCO).

o MARSHALL: studio sull'implementazione di un nuovo modello di
presa in carico per pazienti con disabilita motoria grave.

« DISCOVER: studio sul ruolo del medico di medicina generale nel
favorire la vaccinazione anticovid.

o OVERSEE: uno studio sull'impatto del COVID-19 sull'aderenza alle
cure nei pazienti diabetici.

Questi studi hanno generato dati significativi che influenzano le po-
litiche sanitarie locali e forniscono modelli replicabili in altre realta
sanitarie.

Per conto della Regione Piemonte dal 2022 il CESIM gestisce il coordi-
namento scientifico e amministrativo del progetto di Biomonitoraggio
Integrato sulle matrici ambientali dell'area di Spinetta Marengo e dal-
la fine del 2023 anche il progetto di studio “Biomonitoraggio Umano
PFAS” di cui la Regione Piemonte ¢ promotore.
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Innovazione organizzativa e gestione dei PDTA

I1 CESIM ha assunto un ruolo di guida nell'implementazione e revisione

dei Percorsi Diagnostico Terapeutici Assistenziali (PDTA) a livello inte-

raziendale, promuovendo una visione per processi in sanita. Nel 2023, il

Centro ha coordinato la revisione e il monitoraggio di diversi PDTA per

garantire la qualita dei servizi sanitari, tra cui:

o PDTA Malattia renale cronica: gestione ottimizzata delle cure per
pazienti affetti da insufficienza renale.

« PDTA Parkinson: miglioramento dei percorsi assistenziali per i pa-
zienti con malattia di Parkinson.

« PDTA HCV: monitoraggio della campagna di screening e presa in
carico dei pazienti affetti da epatite C.

Inoltre, il CESIM ha elaborato un percorso sperimentale per la gestio-
ne della disabilita motoria, che coinvolge operatori sanitari, medici di
medicina generale e associazioni dei pazienti, dimostrando come I'in-
tegrazione multidisciplinare possa migliorare la qualita dell'assistenza
sanitaria.

Progetti di sviluppo territoriale e innovazione

Nel corso del 2023, CESIM ha coordinato diversi progetti di innovazio-

ne manageriale e di sviluppo territoriale:

o Piano di rilancio della salute nel territorio di Acqui Terme: un pro-
getto mirato a migliorare i servizi sanitari del territorio, favorendo
un approccio integrato tra assistenza primaria e specialistica.

o Progetto di sviluppo per il presidio di Tortona: un piano di riqua-
lificazione dei servizi sanitari in collaborazione con I'Universita di
Parma e la SDA Bocconi School of Management.

o Centro di alta specializzazione per la presa in carico di pazienti con
patologie neuromuscolari: progetto innovativo volto alla creazione
di un centro deccellenza per la gestione integrata dei pazienti con
patologie complesse.

In ambito internazionale, CESIM ¢ stato promotore della candidatura
del DAIRI come sede per il programma formativo europeo di alta spe-
cializzazione promosso dalla rete HOPE, che prevede lo scambio di per-
sonale tra i servizi sanitari dei Paesi europei.

RICERCA

103



104

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

Collaborazioni nazionali e internazionali

Nel 2023, CESIM ha ampliato la propria rete di collaborazioni con isti-
tuzioni nazionali e internazionali, rafforzando le sinergie con enti di ri-
lievo come la SDA Bocconi School of Management, il Master in Mana-
gement Sanitario (MIMS), la Fondazione ENI Enrico Mattei e il Centro
Cardiologico Monzino-IEO. CESIM ha inoltre avviato una cooperazio-
ne con lospedale “Dom Alexandre do Nascimento” in Angola per lo
sviluppo dei servizi di cardiologia e cardiochirurgia.

A livello locale, CESIM ha collaborato con Accreditation Canada, lea-
der mondiale nel settore dell'accreditamento per leccellenza, al fine di
promuovere approcci innovativi e processi di qualita presso le strutture
sanitarie di ASL AL.

Coordinamento del Piano Locale Cronicita e Progetto CIRCE

Tra le attivita di coordinamento del CESIM nel 2023 spicca la gestione
del Piano Locale Cronicita, che ha visto la collaborazione della Cabina
di Regia interaziendale ASL AL - AOU AL. Il piano ¢ stato aggiornato
con nuovi percorsi di cura e gestione delle cronicita, in particolare per
i pazienti affetti da patologie renali, neurodegenerative e respiratorie.
CESIM ¢ inoltre responsabile dell'implementazione delle buone pra-
tiche nelle cure primarie all'interno del progetto europeo “EU4Health
AWP 2022 - 2027 Joint Action CIRCE”, che mira a migliorare la gestione
delle cronicita in Europa attraverso soluzioni innovative.

Seminari e formazione

Nel settembre 2023, CESIM ha inaugurato un ciclo di seminari dedicati
al management sanitario, con il primo appuntamento del 28 settembre
che ha esplorato le componenti manageriali del sistema sanitario e le
nuove opportunita nella medicina generale. Il ciclo ¢ proseguito nei
mesi successivi, con lobiettivo di diffondere le migliori pratiche e pro-
muovere una cultura di innovazione tra professionisti sanitari e mana-
ger del settore.

Il Centro Studi Interaziendale di Management Sanitario (CESIM) ha
dimostrato un impegno continuo nel promuovere innovazioni organiz-
zative e gestionali nel settore sanitario. Attraverso progetti di ricerca,
collaborazioni nazionali e internazionali e 'implementazione di nuovi
modelli di gestione, CESIM si ¢ affermato come un punto di riferimento
per la promozione dellefficienza e della qualita dei servizi sanitari. Le
attivita svolte nel 2023 sottolineano I'importanza della ricerca e del data
management come strumenti fondamentali per migliorare la sostenibi-
lita e la funzionalita del sistema sanitario.
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Ricovero e cura

LAOU AL oftre una gamma completa di servizi medici e chirurgici, con

unelevata competenza in numerose specialita cliniche, inclusi tratta-

menti innovativi in ambito oncologico, cardiologico, neurologico e ga-
stroenterologico.

Si citano a titolo esemplificativo:

« Cardiologia e Chirurgia Cardiovascolare, che offrono prestazioni di
alto livello per la diagnosi e il trattamento delle malattie cardiache,
includendo procedure interventistiche complesse.

« Oncologia, con un focus sullassistenza multidisciplinare per i pa-
zienti oncologici, garantendo un percorso completo dalla diagnosi
al trattamento, fino alla cura palliativa.

« Ematologia, che offre prestazioni di alto livello per la diagnosi e il
trattamento delle malattie del sangue, includendo terapie innovati-
ve e trapianti di midollo osseo.

o Chirurgia Generale e Laparoscopica, che utilizza tecnologie innova-
tive per interventi chirurgici mininvasivi, contribuendo a ridurre i
tempi di recupero e migliorare gli esiti clinici.

Particolare attenzione ¢ dedicata anche alla gestione delle patologie cro-

niche, con percorsi assistenziali integrati che assicurano un trattamento

continuativo e multidisciplinare dei pazienti con malattie cardiovasco-
lari, respiratorie, metaboliche e neurodegenerative.

TABELLA INDICATORI DI PERFORMANCE

TABELLA RAGGRUPPAMENTI
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Il numero totale di posti letto day hospital € di 95 negli anni 2019-2023

Leta media dei pazienti ricoverati per presidio ¢ di:
o Civile: 64 anni

o Infantile: 4 anni

o Borsalino: 69 anni

Si riporta di seguito la domanda di ricovero dell'anno 2023 che la popo-
lazione rivolge all’Azienda in relazione ai DRG prevalenti esclusi i parti.
Il Peso medio dei DRG prevalenti ¢ in aumento del 13% passando dal
1,95 del 2022 al 2,21.

OMOGENEI DI DIAGNOSI (DRG) PREVALENTI

DRG TP PESO
087 - EDEMA POLMONARE E INSUFFICIENZA RESPIRATORIA M 1,22
576 - Setticemia senza ventilazione meccanica = 96 ore, eta > 17 anni M 1,64
127 - Insufficienza cardiaca e shock 1,03
557 - Interventi sul sistema cardiovascolare per via percutanea

con stent medicato con diagnosi cardiovascolare maggiore C 2,24
104 - Interventi sulle valvole cardiache e altri interventi maggiori

cardiotoracici con cateterismo cardiaco C 6,06
075 - Interventi maggiori sul torace C 2,40
014 - Emorragia intracranica o infarto cerebrale M 1,26
403 - Linfoma e leucemia non acuta con CC M 1,86
430 - Psicosi M 0,77

2021 2022 2023

NUMERO TOTALE POSTI LETTO (RO) 585 572 569
NUMERO TOTALE RICOVERI PER ANNO (RO) 18.380 19.210 19.837
NUMERO TOTALE RICOVERI PER ANNO
PER PATOLOGIE RELATIVE ALLA DISCIPLINA 11.915 12.441 6.119
% RICOVERI 64.8% 64.8% 30.8%
DEGENZA MEDIA 9,50 9,10 8,85
INDICE OCCUPAZIONE POSTI LETTO 84 85 86,19
INDICE COMPARATIVO DI PERFORMANCE IPDRGM:1.16 IP DRG M: 0,76

IP DRG C:-0.01 IP DRG C: -0.32 -0,55
INDICE DI CASE MIX PER LA MISURAZIONE
DELLA COMPLESSITA DELLA CASISTICA PM: 1,52 PM: 1,53 PM: 1,99

TRATTATA E PESO MEDIO DEL DR

ASSISTENZA

Circa il 70% dei ricoveri avvengono in emergenza/urgenza e il 30% &
ricovero programmato.

Rispetto al 2022 il case mix dei DRG ¢ variato sostituendo le diagnosi
422 - Malattie di origine virale e febbre di origine sconosciuta, eta < 18
anni e 079 - Infezioni e inflammazioni respiratorie, eta > 17 anni con le
diagnosi 075 - Interventi maggiori sul torace e 403 - Linfoma e leucemia
non acuta con CC.

ASSISTENZA
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PROCESSI AMMINISTRATIVI DAIRI

La SSD Formazione, Comunicazione, Fundraising e Processi Ammini-
strativi del DAIRI ¢ stata istituita formalmente nel luglio 2023 attraverso
un atto aziendale, con lobiettivo di fornire un supporto integrato alle
attivita di ricerca, formazione e innovazione all'interno dellAzienda
Ospedaliero - Universitaria “SS. Antonio e Biagio e Cesare Arrigo” di
Alessandria. Questa nuova struttura rappresenta un importante passo
avanti nella razionalizzazione e ottimizzazione dei processi amministra-
tivi, organizzativi e di comunicazione, al fine di facilitare il coordina-
mento e il supporto alla ricerca sanitaria di alta qualita.
Il settore dedicato ai processi amministrativi offre un supporto operati-
vo essenziale per la gestione della ricerca, coordinando tutte le attivita
burocratiche, contrattuali e regolamentari necessarie. Questa area ha un
ruolo chiave nella gestione dei fondi di ricerca, nellamministrazione
delle rendicontazioni finanziarie, nellelaborazione di contratti per pro-
getti di ricerca clinica e traslazionale, e nella gestione delle collaborazio-
ni con enti esterni, istituzioni universitarie e partner industriali. Inol-
tre, larea assicura che tutte le attivita di ricerca rispettino le normative
nazionali e internazionali, in particolare in relazione ai trial clinici. Le
attivita amministrative della SSD sono fondamentali per il buon funzio-
namento della ricerca sanitaria. Esse includono:

o Gestione delle convenzioni e dei contratti: La SSD si occupa della
stipula e gestione di convenzioni con enti esterni, istituzioni acca-
demiche e aziende farmaceutiche per la conduzione di studi clinici
e di ricerca traslazionale. Nel 2023, sono state negoziate e stipulate
numerose convenzioni che hanno contribuito a facilitare il finan-
ziamento e la gestione operativa di importanti progetti di ricerca.

« Rendicontazione finanziaria e gestione dei fondi di ricerca: Il setto-
re ¢ responsabile della gestione amministrativa dei fondi destinati
alla ricerca, assicurando che tutte le spese siano monitorate e ren-
dicontate in conformita con le normative vigenti. Questo include
la gestione delle sovvenzioni ottenute da bandi pubblici e privati,
la rendicontazione a enti finanziatori nazionali e internazionali e
l'assistenza nelle procedure di controllo contabile.

o Gestione delle sperimentazioni cliniche: La SSD supporta la gestio-
ne delle sperimentazioni cliniche in tutte le fasi, dalla sottomissione
dei protocolli ai comitati etici fino alla supervisione delle pratiche
amministrative legate alla conduzione degli studi. Le attivita com-
prendono la redazione di contratti con sponsor farmaceutici e CRO
(Contract Research Organizations), la verifica della conformita alle
normative di AIFA e dellEMA e la gestione dei documenti richiesti
per la partecipazione a trial clinici.

Gestione dei Progetti di Ricerca

I supporto amministrativo offerto dalla SSD si estende lungo tutto il ci-
clo di vita di un progetto di ricerca, dalla fase di pre-award fino alla fase
di post-award, includendo il monitoraggio e la rendicontazione finale.
I principali step di questo processo includono:
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Fase Pre-Award

1. Identificazione e analisi delle opportunita di finanziamento: Il
supporto amministrativo inizia con l'individuazione dei bandi di
finanziamento nazionali e internazionali, tra cui quelli della Com-
missione Europea (es. Horizon Europe), AIFA, MIUR, e fondazioni
private. Viene fornita assistenza nella verifica dei requisiti di eleggi-
bilita, nella valutazione delle opportunita e nella pianificazione dei
progetti.

2. Predisposizione e sottomissione delle proposte: Una volta iden-
tificata lopportunita, la SSD supporta i ricercatori nella redazione
della documentazione necessaria per la sottomissione della propo-
sta. Questo include la preparazione dei moduli amministrativi, la
stesura del budget dettagliato e la definizione degli accordi contrat-
tuali con partner e sponsor. Lufficio garantisce che la proposta sia
conforme alle linee guida dei finanziatori.

3. Negoziazione e stipula dei contratti: Una volta ottenuto il finan-
ziamento, l'ufficio amministrativo negozia e stipula i contratti di
collaborazione con enti finanziatori, aziende farmaceutiche e CRO
(Contract Research Organizations). Questo processo coinvolge la
definizione di tutte le clausole economiche e legali per assicurare
una corretta gestione del progetto.

Fase Post-Award

La fase post-award é altrettanto importante e comprende tutte le attivita

necessarie per garantire il buon svolgimento e la chiusura di un progetto

di ricerca. Gli step chiave includono:

1. Monitoraggio e gestione dei fondi: Una volta che il progetto ¢ at-
tivo, la SSD si occupa della gestione finanziaria, assicurandosi che
le risorse siano allocate e spese secondo quanto stabilito nel budget
approvato. Questo include la supervisione delle spese, la gestione
delle fatturazioni e dei rimborsi, e il rispetto delle scadenze finan-
ziarie previste dal contratto.

2. Gestione amministrativa e coordinamento delle risorse: Il suppor-
to amministrativo si estende alla gestione delle risorse umane (bor-
sisti, ricercatori, collaboratori) impiegate nel progetto, assicurando
che tutte le pratiche legate all'assunzione, alla gestione contrattuale
e al monitoraggio del personale siano seguite in modo efficiente.

3. Rendicontazione e reportistica: Uno dei compiti pili critici ¢ la ren-
dicontazione finanziaria e scientifica del progetto. La SSD fornisce
supporto nella redazione dei report intermedi e finali richiesti dai
finanziatori, inclusa la raccolta dei dati economici e scientifici. Il
settore garantisce che tutti i requisiti di rendicontazione siano ri-
spettati, assicurando la trasparenza e il corretto utilizzo dei fondi.

4. Supporto per audit e controlli: La SSD gestisce eventuali audit in-
terni o esterni condotti dai finanziatori, assicurando che tutte le
pratiche amministrative e contabili siano conformi alle normative
e pronte per eventuali verifiche.

I supporto amministrativo della SSD non si limita ai singoli progetti di

ricerca, ma si estende a tutte le attivita del DAIRI. Questo comprende:
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o Gestione centralizzata delle risorse finanziarie: La SSD si occupa
della pianificazione e gestione del budget complessivo del DAIRI,
assicurando che tutte le attivita di ricerca e innovazione siano finan-
ziate in modo sostenibile e conforme alle previsioni economiche.

o Coordinamento delle attivita di formazione: Lufficio assiste nella
gestione e organizzazione dei programmi di alta formazione, master
universitari e corsi ECM, fornendo supporto nella pianificazione lo-
gistica, nella gestione amministrativa delle iscrizioni e nella rendi-
contazione delle attivita formative.

o Gestione delle convenzioni con enti esterni: La SSD supporta la
gestione delle convenzioni e dei partenariati con universita, centri
di ricerca e aziende, facilitando la collaborazione tra enti e promuo-
vendo I'innovazione attraverso progetti di ricerca congiunti.

o Supervisione delle sperimentazioni cliniche: In stretta collabora-
zione con il Clinical Trial Center (CTC), la SSD offre un supporto
amministrativo per la gestione delle sperimentazioni cliniche, ga-
rantendo il rispetto delle normative AIFA e la corretta gestione dei
protocolli clinici.

Le attivita della SSD rappresentano quindi un pilastro strategico per il
successo delle iniziative di ricerca e innovazione dell’Azienda Ospeda-
liero - Universitaria di Alessandria, assicurando che il personale sani-
tario e i ricercatori possano concentrarsi sullavanzamento scientifico,
mentre i processi amministrativi e burocratici sono gestiti in modo effi-
cace e conforme alle normative vigenti.

Borse di studio

La gestione delle borse di studio all'interno del DAIRI rappresenta un
elemento cruciale per sostenere la formazione e la ricerca nell’ambi-
to sanitario. Questo processo ¢ progettato per garantire un approccio
strutturato e trasparente. Ogni fase, dalla pianificazione alla conclusio-
ne, ¢ attentamente coordinata per assicurare che i progetti formativi e
di ricerca si svolgano nel rispetto degli obiettivi definiti e delle risorse
disponibili.

Il percorso di gestione delle borse di studio inizia con l'identificazio-
ne delle necessita formative e di ricerca, e la successiva pubblicazione
dei bandi. Segue una fase di selezione rigorosa che coinvolge esperti del
settore, finalizzata a garantire che i candidati migliori siano scelti per
contribuire ai progetti di ricerca strategici dellAzienda Ospedaliero -
Universitaria. Una volta assegnate le borse, viene curata la contrattualiz-
zazione e l'integrazione dei borsisti nei team di ricerca, con un costante
monitoraggio delle attivita svolte e una gestione amministrativa efficace,
per garantire che le risorse siano allocate in modo ottimale. Infine, al
termine del percorso, viene richiesta la rendicontazione delle attivita e
delle risorse utilizzate, in unottica di trasparenza e accountability.

Il supporto amministrativo fornito dal settore € essenziale per garantire
il corretto svolgimento dell'intero processo, assicurando che ogni fase
sia allineata agli obiettivi formativi e di ricerca dellAzienda.
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Ecco lelenco completo delle borse di studio attivate nel 2023, con una
descrizione per ciascuna:

1. Studio clinico “Consolidamento con ADCT-402 (loncastuximab te-

sirine)” per linfoma a cellule del mantello recidivato/refrattario (R/R)

o Descrizione: Valutazione dellefficacia di loncastuximab tesirine nei
pazienti con linfoma recidivato o refrattario, specialmente intolle-
ranti agli inibitori della tirosina chinasi di Bruton (BTKi).

o  Struttura assegnataria: SC IRFI

« Figura professionale: Data Manager

e Provvedimento: Det. n® 119 del 27/01/2023

2. Studio clinico di Fase III su tumore del colon-retto metastatico con

mutazione RAS

o Descrizione: Confronto tra le terapie FOLFIRI con cetuximab o be-
vacizumab nei pazienti con carcinoma del colon-retto metastatico.

o  Struttura assegnataria: SC IRFI

« Figura professionale: Data Manager

o Provvedimento: Det. n® 120 del 27/01/2023

3. Sviluppo e monitoraggio di indicatori di processo nel biobanking

o Descrizione: Ottimizzazione dei processi di biobanking attraverso
I'implementazione di indicatori chiave.

o  Struttura assegnataria: SC IRFI

o Figura professionale: Project Manager

o Provvedimento: Det. n° 187 del 08/02/2023

4. Healthcare support per pazienti HIV gestiti a distanza

o Descrizione: Gestione a distanza di pazienti HIV tramite telemedi-
cina, con supporto a un Data Manager per il monitoraggio dei dati.

o  Struttura assegnataria: SC IRFI

o Figura professionale: Data Manager

o Provvedimento: Det. n° 260 del 20/02/2023

5. Implementazione della tecnologia NGS per la diagnosi del meso-

telioma

o Descrizione: Introduzione del sequenziamento di nuova generazio-
ne (NGS) per la diagnosi avanzata del mesotelioma.

« Struttura assegnataria: SC Anatomia e Istologia Patologica - SC IRFI

« Figura professionale: Data Manager

« Provvedimento: Det. n° 263 del 20/02/2023

6. Progetto BIOCARCIMAM: Implementazione dati e campiona-

mento per il carcinoma mammario

o Descrizione: Raccolta di dati e campioni biologici per lo studio sul
carcinoma mammario.

o  Struttura assegnataria: SS Centro di Raccolta Materiale Biologico

o Figura professionale: Data Manager

« Provvedimento: Det. n° 560 del 07/04/2023
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7. Ottimizzazione dei flussi dei farmaci sperimentali tramite il pro-

gramma Log80

o Descrizione: Ottimizzazione della gestione dei farmaci sperimentali
con l'utilizzo di software specifico per la tracciabilita.

o  Struttura assegnataria: SC Farmacia - SC IRFI

Figura professionale: Farmacista

« Provvedimento: Det. n® 720 del 11/05/2023

8. Start-up e raccolta di indicatori degli studi clinici presso il CTC
Descrizione: Gestione e monitoraggio dell'avvio di studi clinici e della
raccolta di dati presso il Clinical Trial Center.

o  Struttura assegnataria: SC IRFI

Figura professionale: Data Manager

Provvedimento: Det. n® 865 del 01/06/2023

9. Gestione della feasibility e data management di studi clinici profit

o Descrizione: Supporto alla fattibilita e alla gestione dati per studi
clinici sponsorizzati da aziende farmaceutiche.

o  Struttura assegnataria: SC IRFI

o Figura professionale: Data Manager

« Provvedimento: Det. n° 866 del 01/06/2023

10. Patient Engagement

« Descrizione: Progetto per migliorare il coinvolgimento dei pazienti
nella ricerca, con un approccio centrato sul paziente.

o  Struttura assegnataria: SC IRFI

« Figura professionale: Psicologa

o Provvedimento: Det. n® 984 del 28/06/2023

11. Presa in carico di preadolescenti e adolescenti

o Descrizione: Supporto psicologico e gestione di interventi psicoe-
ducativi rivolti a preadolescenti e adolescenti.

« Struttura assegnataria: SSD Psicologia - SC IRFI

« Figura professionale: Psicologa

o Provvedimento: Det. n® 1228 del 16/08/2023

12. Identificazione di amianto e inquinanti nei tumori gastrointestinali

o Descrizione: Identificazione dellamianto e altri inquinanti nei tes-
suti di pazienti con tumori gastrointestinali, tramite microscopia e
spettroscopia.

o  Struttura assegnataria: SC IRFI

o Figura professionale: Data Manager

o Provvedimento: Det. n° 1315 del 13/09/2023

13. Gestione campioni biologici e sviluppo della biobanca di Ales-

sandria

« Descrizione: Gestione dei campioni biologici per studi clinici e svi-
luppo della biobanca di Alessandria.

o  Struttura assegnataria: SS Centro di Raccolta Materiale Biologico
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Figura professionale: Data Manager
Provvedimento: Det. n® 1313 del 13/09/2023

. Analisi degli strumenti di Health Literacy

Descrizione: Progetto per l'analisi e implementazione di strumenti
per migliorare la comprensione delle informazioni sanitarie da par-
te dei pazienti.

Struttura assegnataria: SSD Formazione, Comunicazione, Fundrai-
sing e Processi Amministrativi - DAIRI

Figura professionale: Esperto in Lingue e Culture Moderne
Provvedimento: Det. n® 1347 del 20/09/2023

. Malattia minima residua nel linfoma follicolare e mantellare

Descrizione: Ricerca sulla malattia minima residua nei pazienti con
linfoma follicolare e mantellare, per migliorare la diagnosi precoce
e le strategie terapeutiche.

Struttura assegnataria: SCDU Ematologia - SC IRFI

Figura professionale: Data Manager

Provvedimento: Det. n® 1349 del 20/09/2023

. Gestione feasibility studi clinici

Descrizione: Supporto alla valutazione della fattibilita di studi cli-
nici, con particolare attenzione agli studi sponsorizzati da aziende
farmaceutiche.

Struttura assegnataria: SC IRFI

Figura professionale: Data Manager

Provvedimento: Det. n® 1372 del 25/09/2023

. Attivita di data entry per studi clinici promossi dal DAIRI

Descrizione: Inserimento e gestione dati per studi clinici promossi
dal Dipartimento delle Attivita Integrate di Ricerca e Innovazione.
Struttura assegnataria: SC IRFI

Figura professionale: Data Manager

Provvedimento: Det. n® 1373 del 25/09/2023

. Gestione di clinical trials promossi da aziende farmaceutiche

Descrizione: Supporto alla gestione di studi clinici sponsorizzati da
aziende farmaceutiche, con particolare attenzione ai processi di ge-
stione dei dati.

Struttura assegnataria: SC IRFI

Figura professionale: Data Manager

Provvedimento: Det. n® 1434 del 09/10/2023

. Utilizzo di software per la raccolta dati clinici

Descrizione: Implementazione di software per gestire e raccogliere
dati clinici, essenziali per una corretta analisi statistica in studi clinici.
Struttura assegnataria: SC IRFI

Figura professionale: Statistico

Provvedimento: Det. n°® 1425 del 06/10/2023
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FONDAZIONE PER LA RICERCA

SolidAL per la Ricerca nasce dalla collaborazione tra la Fondazione So-
lidal ETS e I'Azienda Ospedaliero - Universitaria di Alessandria con lo-
biettivo di supportare la ricerca sanitaria e biomedica.

Rappresenta lo strumento operativo che persegue gli obiettivi delle due
realta allo scopo di promuovere la ricerca e renderla economicamente
sostenibile, generare innovazione e trasferire i risultati scientifici nella
pratica clinica a favore dei pazienti.

Promuove lo sviluppo della conoscenza, consapevole del suo valore per
lo sviluppo del territorio e raccoglie fondi per supportare tutti i profes-
sionisti nella realizzazione di progetti di ricerca, nella produzione scien-
tifica e nella definizione di percorsi di alta formazione.

Lobiettivo &, quindi, valorizzare e incrementare il capitale umano in-
dispensabile per una ricerca di qualita: attraverso la raccolta fondi &
possibile attivare borse di studio per giovani ricercatori che lavorano
all'interno del DAIRI.

Le attivita di ricerca si concentrano su alcune specifiche aree come le
patologie ambientali, le professioni sanitarie, la biobanca e i laboratori
di ricerca integrati con I'Universita del Piemonte Orientale, con il fine
ultimo di migliorare le cure, mettendo sempre al centro i bisogni di sa-
lute del paziente.

Il Comitato Solidal per la Ricerca ha inoltre portato avanti un'intensa
attivita di comunicazione e sensibilizzazione, al fine di coinvolgere la
comunita e promuovere la raccolta fondi. Tra le iniziative di maggiore
rilievo si annovera la Settimana della Ricerca, che ha beneficiato di un
inserto mensile all'interno del quotidiano locale “Il Piccolo”, di comuni-
cati stampa e di campagne social mirate, amplificando cosi la visibilita
delle attivita di ricerca svolte dall’Azienda.

ATTIVITA DI FUNDRAISING

La raccolta fondi ¢ un processo che richiede una stretta integrazione
operativa con le attivita dellAzienda e una pianificazione strategica
accurata. E fondamentale sviluppare efficacemente sia i programmi di
comunicazione interna che quelli esterni. A tal fine, é stato creato un
settore dedicato all'interno della SSD Formazione, Comunicazione,
Fundraising e Processi Amministrativi del DAIRI, con lobiettivo di evi-
tare la frammentazione delle proposte e dei contatti con sponsor e dona-
tori. Questo approccio aiuta a prevenire confusione e sovrapposizioni,
favorendo una valutazione strategica piu ampia e coordinata. Si tratta
di una delle prime esperienze in Piemonte di istituzionalizzazione del
fundraising in ambito aziendale, con Tobiettivo di mettere a sistema le
attivita di raccolta fondi e migliorare la brand reputation.

Nel 2023 e stata rinnovata la collaborazione tra I'Azienda Ospedaliero
- Universitaria e la Fondazione Solidal ETS, creando una sinergia per
la promozione della ricerca, il fundraising e il supporto alle attivita di
ricerca. Questa collaborazione trova il suo punto di sintesi nel Comi-
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tato Solidal per la Ricerca, che rappresenta lo strumento operativo per
perseguire gli obiettivi comuni. Il Comitato mira a rendere la ricerca
economicamente sostenibile, generare innovazione e trasferire i risultati
scientifici nella pratica clinica a beneficio dei pazienti, valorizzando e
incrementando il capitale umano, essenziale per una ricerca di qualita.

Grazie alle attivita di raccolta fondi e sensibilizzazione, nel 2023 sono
stati raggiunti risultati significativi, tra cui il finanziamento di pubbli-
cazioni, il supporto a percorsi formativi e a eventi scientifici nazionali
e internazionali, e 'acquisto di strumenti per la ricerca. In particolare,
sono state attivate cinque borse di studio: una dedicata alla ricerca nel-
le Medical Humanities, con un focus sull’ Health Literacy; una per uno
psicologo presso il Centro Studi per le Patologie Ambientali; una per
un fundraiser a sostegno di Solidal per la Ricerca; e tre borse per data
manager, una presso la Biobanca, laltra presso il Clinical Trial Center,
una terza presso la sede di Casale Monferrato del DAIRI, grazie ai fondi
raccolti durante la Festa del Vino di settembre. Inoltre, & stato finanziato
un Dottorato di ricerca nell'ambito delle Medical Humanities.

I 26 ottobre 2023 ¢ stato inoltre aggiornato il Gruppo di Lavoro Fun-
draising con lobiettivo di “Garantire una funzionale gestione del fun-
draising a livello aziendale e dipartimentale (DAIRI), e a garantire l'a-
dempimento di quanto richiesto dal Dossier Ministeriale nellambito del
percorso IRCCS” e di individuare “persone in rappresentanza dei vari
settori DAIRI, dellesperienza maturata nel settore e delle competenze
ritenute necessarie”. Dopo il primo incontro di meta dicembre 2023, il
Gruppo ha calendarizzato i successivi con cadenza quindicinale.

Si ricordano infine alcuni eventi di raccolta fondi e sensibilizzazione
svolti nel 2023. Tra questi figurano come novita rispetto agli anni pre-
cedenti la partecipazione a Casale Monferrato alla Mostra Regionale di
San Giuseppe (marzo) e alla Festa del Vino del Monferrato UNESCO
(settembre), oltre alla conferma di altre iniziative ad Alessandria come
gli aperitivi solidali, Gagliaudo tra i mercanti (settembre), la III edizione
della Settimana della Ricerca (novembre) e la campagna di Natale.

Nel corso del 2023, ¢ stato anche avviato un progetto di ricerca sulla ria-
bilitazione, con un focus sul verde terapeutico, e un progetto nell'ambito
della ricerca delle professioni sanitarie. Questi progetti rappresentano
ulteriori passi verso lobiettivo di promuovere la ricerca e innovare nel
campo della sanita.

PREMI PER LA RICERCA

Nel corso del 2023, ’'Azienda Ospedaliero - Universitaria di Alessandria
ha consolidato il proprio impegno nel promuovere la ricerca scientifica
attraverso l'avvio di iniziative strategiche di fundraising, con lobiettivo
di sostenere e valorizzare il merito, 'innovazione e la produzione scien-
tifica dei propri professionisti. Tra le attivita di maggior rilievo si segna-
la la prima edizione del Premio Roberto Riccoboni Solidal, nato dalla
partnership tra Solidal per la Ricerca e Riccoboni Holding Srl, gruppo
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leader nella gestione integrata ambientale e nella bonifica da inquinanti.
I Premio, istituito in memoria di Roberto Riccoboni, mira a sostenere
la ricerca sanitaria, ponendo particolare attenzione alle patologie legate
a fattori ambientali, al contributo innovativo dei laboratori di ricerca, e
all'impatto generato nella risposta ai bisogni di salute del territorio. Il
riconoscimento, del valore di 15.000 euro, ¢ destinato al miglior pro-
getto presentato dai professionisti della SSD Laboratori di Ricerca del
Dipartimento Attivita Integrate Ricerca e Innovazione (DAIRI). La pre-
miazione ufficiale ¢ avvenuta durante la Settimana della Ricerca (20-25
novembre 2023), nel corso di un evento dedicato che ha visto la parte-
cipazione di undici progetti in concorso. Il progetto vincitore, coordi-
nato da Valentina Pizzo, ha riguardato la “Valutazione delle alterazioni
nel microbiota intestinale come fattore predittivo allo sviluppo di asma
bronchiale”, con un focus specifico sulla popolazione pediatrica del ter-
ritorio alessandrino. Tale progetto rappresenta un passo avanti nella
comprensione delle dinamiche del microbiota intestinale come poten-
ziale indicatore di rischio per patologie respiratorie croniche.

Parallelamente, sono stati assegnati altri due prestigiosi riconoscimenti
nell'ambito del Premi della Ricerca, cofinanziati dall’Azienda Ospedalie-
ro - Universitaria di Alessandria e da Solidal per la Ricerca, dedicati alla
memoria del dott. Nicola Giorgione e di Maria Rosa Monaco.

Il Premio in memoria del dott. Nicola Giorgione ¢ stato conferito a Ma-
nuela Zanni, Dirigente Medico di Ematologia, per il suo contributo alla
ricerca sul mantenimento post-trapianto autologo nei pazienti affetti
da linfoma mantellare. Lo studio, pubblicato nel 2021 con laffiliazione
dellAzienda Ospedaliero - Universitaria di Alessandria, si ¢ focalizzato
sullefficacia del farmaco biologico Lenalidomide e ha dimostrato un si-
gnificativo aumento della sopravvivenza nei pazienti trattati. Il processo
di selezione del vincitore ha coinvolto la valutazione di una commis-
sione esaminatrice multidisciplinare, basata su criteri di impact factor
e rilevanza clinico-scientifica, rafforzando I'impegno dellAzienda nel
valorizzare la ricerca e I'innovazione.

Il Premio in memoria di Maria Rosa Monaco, rivolto alle Professioni
Sanitarie, ha riconosciuto il miglior studio clinico osservazionale o in-
terventistico attivo negli anni 2021-2022. A ricevere il premio ¢ stata
Francesca Palmisano, Infermiera di Ematologia, per il suo studio sulle
complicanze da tossicita nei pazienti sottoposti a CAR-T, un’'innovativa
terapia immunologica per il trattamento del linfoma a grandi cellule. Lo
studio, iniziato nel 2022 e tuttora in corso, valuta I'insorgenza di com-
plicanze nei pazienti trattati, mediante l'utilizzo di scale specifiche per
misurare gli esiti clinici (outcomes) e la durata della degenza ospedalie-
ra. Questo lavoro ha un'importanza strategica nel migliorare la gestione
clinica di pazienti sottoposti a terapie avanzate, contribuendo a delinea-
re nuovi standard di cura.

PROCESSI AMMINISTRATIVI E FUNDRAISING

Conferenza stampa di presentazione
del Premio Roberto Riccoboni Solidal e
premiazione della vincitrice.

Consegna del Premio della Ricerca
in memoria di Nicola Giorgione.

Consegna del Premio della Ricerca
in memoria di Maria Rosa Monaco.
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STUDI CLINICI PROFIT attivi

ELENCO DI TUTTI GLI STUDI CLINICI (OSSERVAZIONALI/INTERVENTISTICI),

PROFIT, ATTIVI NEL 2023

1 Studio di fase 3, randomizzato, in doppio

cieco, controllato con placebo, guidato dagli eventi per
dimostrare lefficacia e la sicurezza di milvexian, un
inibitore orale del fattore XIa, dopo una recente sindrome
coronarica acuta (70033093ACS3003).

Sperimentatore principale: Guglielmini Pamela Francesca,
S.C. Oncologia. Tipologia studio: Interventistico.

2 Studio clinico multicentrico internazionale
randomizzato in doppio cieco, controllato con placebo,
per valutare leffetto di Empagliflozin, una volta al giorno,
sugli esiti cardio-renali in pazienti con insufficienza renale
cronica (EMPA-KIDNEY).

Sperimentatore principale: Calvi Cristina, S.C. Nefrologia e
Dialisi. Tipologia studio: Interventistico.

3 ABTECT?-2 - Valutazione del trattamento con
ABX464 come terapia nella colite ulcerosa 2 (ABTECT-2).
Sperimentatore principale: Condino Giovanna, S.C.
Gastroenterologia. Tipologia studio: Interventistico.

4 Sperimentazione clinica di fase I1IB
randomizzata, in aperto, a due bracci e a gruppi paralleli
per valutare lefficacia e la sicurezza di FIRTECH (cerotto
per infrarosso-terapia) per il trattamento di pazienti

che soffrono di lombalgia acuta da lieve a moderata
(LPS16453).

Sperimentatore principale: Cassini Fabrizio, S.C. Terapia
del dolore. Tipologia studio: Interventistico.

5 Studio di fase III, in doppio cieco, controllato
verso placebo volto a valutare Quizartinib (AC220)
somministrato in associazione con chemioterapia di
induzione e consolidamento e somministrato come terapia
di mantenimento in soggetti di eta compresa tra 18 e 75
anni con recente diagnosi di leucemia mieloide acuta
FLT3-ITD (+) (QuANTUM-First) (Daiichi-Sankyo_
AC220-A-U302).

Sperimentatore principale: De Paoli Lorella, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

6 Studio Post-Autorizzativo Retrospettivo e
Prospettico sulla sicurezza a lungo termine di Triossido
di Arsenico come prima linea nel trattamento dei pazienti
con Leucemia Acuta Promielocitica (APL) a rischio basso
e intermedio. (GIMEMA APL0618).

Sperimentatore principale: De Paoli Lorella, S.C.
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Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

7 Studio di fase III di confronto tra Anastrozolo,
Letrozolo ed Exemestane e tra strategia sequenziale (2
anni di terapia con Tamoxifen seguiti da 3 anni di terapia
con inibitori delle aromatasi) verso strategia up-front

(5 anni di terapia con inibitori delle aromatasi) nel
carcinoma mammario ormono-responsivo) (gim 3 - fata -
farm5kmee).

Sperimentatore principale: Fusco Vittorio, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

8 Studio clinico randomizzato controllato in doppio
cieco di fase III che confronta l'aggiunta di Atezolizumab
verso placebo in aggiunta a Paclitaxel e Carboplatino verso
placebo in donne con carcinoma dellendometrio in fase
avanzata o recidivante. studio AtTEnd.

Sperimentatore principale: Fusco Vittorio, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

9 Uno studio di fase 2 in aperto su loncastuximab
tesirine in combinazione con rituximab (lonca-r) in
pazienti non idonei/fragili precedentemente non trattati
con linfoma diffuso a grandi cellule b (dlbcl) (Iotis-9)
(ADCT-402-203).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.

Tipologia studio: Interventistico.

10 Studio prospettico, non interventistico, a singolo
braccio, volto ad indagare il controllo glicemico a lungo
termine in pazienti con diabete di tipo 2, che iniziano
Xultophy® (IDegLira) nella reale pratica clinica in Italia.
(REX).

Sperimentatore principale: Gabellieri Enrico, S.C.
Endocrinologia e malattie metaboliche. Tipologia studio:
Osservazionale.

11 Studio multicentrico italiano osservazionale
di raccolta dati secondari sull’'uso di acalabrutinib nel
trattamento di pazienti con Leucemia Linfatica Cronic
(ARISE).

Sperimentatore principale: Catania Gioacchino, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

12 Valutazione degli esiti clinici in real-life dopo
I'inizio del trattamento con Trixeo (Budesonide / Glico-
pirronio / Formoterolo), uno studio non interventistico,

multicentrico, prospettico, di coorte, in un contesto di
normale pratica clinica in Italia (CHOROS ORION).
Sperimentatore principale: Salio Mario, S.C. Malattie Appa-
rato Respiratorio. Tipologia studio: Osservazionale.

13 Studio multicentrico, prospettico, non
interventistico, a braccio singolo, volto a valutare

i parametri clinici associati all'uso di Semaglutide

orale una volta al giorno nella reale pratica clinica in
una popolazione adulta con diabete di tipo 2 in Italia
(PIONEER-REAL).

Sperimentatore principale: Gallo Marco, S.C.
Endocrinologia e malattie metaboliche. Tipologia studio:
Osservazionale.

14 Evoluzione Clonale in pazienti con leucemia
linfatica cronica in progressione portatori di alterazioni
subclonali di TP53 trattati con ibrutinib come terapia di
prima linea (CLOSE).

Sperimentatore principale: Pietrasanta Daniela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

15 Studio di fase 3, randomizzato, in doppio cieco,
con controllo attivo di Pelabresib (CPI-0610) e Ruxolitinib
rispetto a placebo e Ruxolitinib nei pazienti con MF naive
al trattamento con JAKi (CPI-0610-04).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

16 Uno studio multicentrico randomizzato di fase
IIT che mette a confronto Atezolizumab pili Bevacizumab
e la chemioterapia standard rispetto a Bevacizumab e la
chemioterapia standard come trattamento di prima linea
per il mesotelioma pleurico maligno di stadio avanzato
(ETOP 13-18 BEAT-meso).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Interventistico.

17 Studio osservazionale retrospettivo-prospettico
su pazienti italiani con melanoma trattati in setting
adiuvante nella Cohort MAP per valutare la sopravvivenza
libera da recidiva e la sopravvivenza globale - Studio
MADAM (Maximizing Adjuvant MAP) (MADAM).
Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

18 Uno studio di fase III, in aperto, multicentrico,
randomizzato che valuta Glofitamab come agente singolo
rispetto alla scelta dello sperimentatore in pazienti con
linfoma a cellule del mantello recidivato/refrattario
(GO43878).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Interventistico.
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19 Studio clinico randomizzato, multicentrico, in
aperto di fase II per la valutazione di Palbociclib neoadiu-
vante in associazione a terapia ormonale e blocco di HER2
rispetto a Paclitaxel in associazione al blocco di HER2 per
pazienti anziane affette da carcinoma mammario in stadio
iniziale positivo ai recettori ormonali / HER2-positivo
(IBCSG 55-17 TOUCH).

Sperimentatore principale: Guglielmini Pamela Francesca,
S.C. Oncologia. Tipologia studio: Interventistico.

20 Studio di Fase IV, randomizzato, in aperto,
multicentrico, sullefficacia e la sicurezza della dose
standard di radio- 223 dicloruro rispetto alle dosi standard
di una nuova terapia anti-ormonale (NAH) in pazienti con
carcinoma della prostata resistente alla castrazione con
metastasi ossee in progressione durante/dopo una linea di
NAH. (20510).

Sperimentatore principale: Guglielmini Pamela Francesca,
S.C. Oncologia. Tipologia studio: Interventistico.

21 Valutazione del trattamento intramuscolare con
un dispositivo medico a base di collagene combinato a
terapia fisica nel miglioramento funzionale delle estremita
inferiori e nella riduzione del dolore in soggetti con
sindrome del muscolo piriforme. Indagine clinica in
doppio cieco controllata e randomizzata (PIRIMUSCLE/
MDG20182403).

Sperimentatore principale: Invernizzi Marco, SSD
Medicina Traslazionale. Tipologia studio: Interventistico.

22 Trapianto autologo dopo terapia di induzione
con Rituximab/Ibrutinib/Ara-c nel linfoma mantellare
generalizzato - uno studio randomizzato dell’European
MCL Network Trial (TRIANGLE).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Interventistico.

23 Studio multicentrico randomizzato di fase II/I1I

su MOR00208 con Bendamustina verso Rituximab con
bendamustina in pazienti affetti da linfoma a grandi cellule
B diffuso recidivato o refrattario (R-R- DLBCL) non idonei
per la chemioterapia ad alte dosi (HDC) e il trapianto di
cellule staminali autologhe (ASCT) -B-MIND (MOR208).
Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Interventistico.

24 Studio di fase 3, in aperto, randomizzato per
valutare pirtobrutinib (LOXO-305) rispetto a ibrutinib
in pazienti affetti da leucemia linfatica cronica/linfoma
linfocitico a piccole cellule (BRUIN-CLL-314) (LOXO-
BTK-20030).

Sperimentatore principale: Catania Gioacchino S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.
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25 Studio di Fase III di ibrutinib in combinazione
con venetoclax in soggetti con linfoma a cellule mantellari
(MCL) (PCYC-1143-CA).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Interventistico.

26 Studio non interventistico, retrospettivo e
prospettico, multicentrico, a singolo braccio, per la
valutazione di efficacia e sicurezza di Obinutuzumab

nei pazienti con linfoma follicolare in fase avanzata

non precedentemente trattato (URBAN ML41215).
Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

27 Studio osservazionale non-interventistico con
Ibrutinib come terapia di seconda linea nel trattamento
del linfoma mantellare e della macroglobulinemia di
Waldenstrom (OLIMPUS).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

28 Studio multicentrico, in aperto, di Fase II

teso a valutare sia laumento e la conferma della dose

di Zilovertamab vedotin (MK-2140) in combinazione

con R-CHP in partecipanti con DLBCL che, nella parte

di espansione, per valutarne lefficacia (MK2140-007).
Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Interventistico.

29 Studio Basket, Multicentrico, in Aperto, di Fase

2 per Valutare la Sicurezza e Lefficacia di MK-2140 come
Monoterapia e in Combinazione in Partecipanti con Tumori
Aggressivi e Indolenti dei Linfociti B (MK-2140-006).
Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Interventistico.

30 Studio di Fase III, randomizzato, in doppia cecita,
controllato con placebo, che si propone di confrontare
lefficacia e la sicurezza dell'azacitidina orale, somministrata
insieme alla miglior terapia di supporto, versus la migliore
terapia di supporto come trattamento di mantenimento a
soggetti con leucemia mieloide acuta che hanno raggiunto
una riposta completa (CC-486-AML-001).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

31 Studio randomizzato di Fase I11, in doppio cieco,

controllato con placebo, volto a valutare lefficacia e la sicu-
rezza di Roxadustat (FG-4592) per il trattamento dell'ane-

mia in pazienti affetti da sindrome mielodisplastica (SMD)
a piu basso rischio con basso carico trasfusionale (LTB) di

globuli rossi (RBC) (FGCL-4592-082).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C. Ematolo-
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gia. Tipologia studio: Interventistico.

32 Studio Clinico di Fase 3, Randomizzato,

In Aperto per Valutare la Sicurezza e I'Efficacia di
Epcoritamab in Combinazione con R-CHOP rispetto

a R-CHOP in Soggetti con Linfoma Diftfuso a Grandi
Cellule B (DLBCL) di Nuova Diagnosi (M20-621).
Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Interventistico.

33 Studio multicentrico di fase 2 in aperto, per
valutare la sicurezza, lefficacia e la farmacodinamica di
IMG-7289 in pazienti affetti da trombocitemia essenziale
(IMG-7289-CTP-201).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

34 Studio randomizzato, in aperto, di Fase

III per valutare imetelstat (GRN163L) rispetto alla
migliore terapia disponibile (BAT) in pazienti affetti da
mielofibrosi (MF) a rischio intermedio-2 o alto, refrattari
al trattamento con inibitori della Janus chinasi (JAK)
(GRN163LMYF3001).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

35 ENHANCE: studio randomizzato, in doppio
cieco, multicentrico volto a confrontare magrolimab in
combinazione con azacitidina rispetto ad azacitidina piu
placebo in pazienti con sindrome mielodisplastica di rischio
piu elevato e naive al trattamento (5F9009 - ENHANCE).
Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

36 Studio di fase 2/3 randomizzato, controllato, in
aperto su KRT-232 in soggetti con mielofibrosi primaria
(PMEF), MF post-policitemia vera (post-PV-MF) o MF
post-trombocitopenia essenziale (post-ET-MF) recidivati
o refrattari al trattamento con inibitori delle Janus chinasi
(JAK) (KARTOS).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

37 Studio multicentrico, in aperto, di estensione
per valutare la sicurezza e lefficacia di Bomedemstat per
il trattamento di pazienti con neoplasie mieloproliferative
(MPN) arruolati in uno studio clinico precedente con
Bomedemstat (IMG-7289-CTP-202).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

38 Prospero - Studio osservazionale prospettico
per identificare e descrivere i fattori predittivi per eventi

tromboembolici in pazienti affetti da policitemia vera ad
alto rischio (CINC424BITO01 (Prospero)).
Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

39 Studio Clinico di Fase 3 in Aperto per Valutare
Sicurezza ed Efficacia di Epcoritamab In Combinazione
con Rituximab e Lenalidomide (R2) rispetto a R2 in
Soggetti con Linfoma Follicolare Recidivato o Refrattario
(EPCORE™ FL-1) (M20-638).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.

Tipologia studio: Interventistico.

40 Studio di fase II multicentrico, randomizzato,

in aperto di CARFILZOMIB, CICLOFOSFAMIDE

e DESAMETASONE (CCyd) come INDUZIONE

pre trapianto e consolidamento post trapianto o
CARIFLZOMIB, LENALIDOMIDE e DESAMETASONE
(CRd) come INDUZIONE pre trapianto e
consolidamento post trapianto o trattamento

continuo con CARFILZOMIB, LENALIDOMIE E
DESAMETASONE (12 cicli) senza trapianto, tutti seguiti
da MANTENIMENTO con LENALIDOMIDE (R) versus
LENALIDOMIDE E CARFILZOMIB (CR) in pazienti
affetti da Mieloma Multiplo (MM) alla diagnosi, eleggibili
al trapianto autologo (UNITO-MM-01/FORTE).
Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

41 “A prospective non-interventional post-
authorization safety study (PASS) of lenalidomide in
previously untreated adult multiple myeloma patients who
are not eligible for transplant (“transplant noneligible”
[TNE]) (“Revlimid® TNE “ (CC-5013-MM-034).
Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

42 Studio di fase III di confronto tra Daratumumab,
VELCADE (bortezomib), Lenalidomide, e
Dexamethasone (D-VRd) vs VELCADE, Lenalidomide, e
Dexamethasone (VRd) in pazienti con mieloma multiplo
precedentemente non trattato eleggibili per una terapia ad
alta dose (PERSEUS).

Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

43 Studio di fase II randomizzato, in parallelo, in
aperto volto a indagare la sicurezza, lefficacia e la far-
macocinetica di diversi regimi posologici di belantamab
mafodotin come agente monoterapico (GSK2857916) in
partecipanti con mieloma multiplo recidivante o refratta-
rio (DREAMM-14) (DREAMM-14).

Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

44 Progetto EMN di Biobanca (EMN-BIOBANK).
Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

45 Studio di Fase III su Teclistamab in combinazione
con Lenalidomide rispetto a Lenalidomide da solo in
partecipanti con mieloma multiplo di nuova diagnosi
come terapia di mantenimento dopo trapianto di cellule
staminali autologhe (MajesTEC-4 Study) (EMN30).
Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

46 Studio osservazionale prospettico italiano

a due stadi per valutare lefficacia e gli esiti associati

al trattamento con Lutathera (177Lu) oxodotreotide

in soggetti adulti con tumori neuroendocrini
gastroenteropancreatici (GEP-NET) non resecabili o
metastatici, progressivi, ben differenziati (G1 e G2),
positivi per il recettore della somatostatina - REAL-LU
(AAA-LU-ITA-001).

Sperimentatore principale: Muni Alfredo, S.C. Medicina
Nucleare. Tipologia studio: Osservazionale.

47 Valutazione delle prestazioni e della sicurezza

di una medicazione in polvere spray di caolino leggero e
argento sulfadiazina sulle lesioni cutanee con componente
essudativa. Uno studio in aperto, multicentrico, a braccio
singolo (PSC-DS SilK 19).

Sperimentatore principale: Perrero Luca, S.C. Medicina
fisica e riabilitazione - Neuroriabilitazione. Tipologia
studio: Interventistico.

48 Valutazione della sicurezza e dellefficacia di
SOFARGEN?® GEL nella riduzione dell’area dell'ulcera
in pazienti con ulcere da pressione e ulcere degli arti
inferiori. Uno studio in aperto, a braccio singolo,
multicentrico. (PSC-DS- GEL 19).

Sperimentatore principale: Perrero Luca, S.C. Medicina
fisica e riabilitazione - Neuroriabilitazione. Tipologia
studio: Interventistico.

49 Studio di Fase III, randomizzato, multicentrico,
in aperto, a tre bracci con obinutuzumab in associazione
a clorambucile, ACP-196 in associazione a obinutuzumab
e ACP-196 in monoterapia in soggetti affetti da leucemia
linfatica cronica precedentemente non trattatta (ACE-
CL-007).

Sperimentatore principale: Pietrasanta Daniela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

50 Studio di Fase III, randomizzato, in aperto,
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di LOXO-305 rispetto a idelalisib pili rituximab o
bendamustina piu rituximab a scelta dello sperimentatore
nel trattamento della leucemia linfatica cronica/del
linfoma linfocitico a piccole cellule pretrattati con un
inibitore di BTK (BRUIN CLL-321) (LOXO-BTK-20020).
Sperimentatore principale: Pietrasanta Daniela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

51 Primi dati del mondo reale sui pazienti affetti
da NSCLC non resecabile allo stadio III, trattati con
durvalumab dopo chemioradioterapia (PACIFIC REAL
WORD D4194R00005).

Sperimentatore principale: Piovano Pier luigi, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

52 Studio di fase III, randomizzato, multicentrico,
in aperto teso a valutare lurbinectedina in monoterapia o
lurbinectedina in combinazione con irinotecano rispetto
alla scelta dello sperimentatore (topotecano o irinotecano)
in pazienti con carcinoma polmonare a piccole cellule
recidivante (SCLC) (LAGOON).

Sperimentatore principale: Piovano Pier luigi, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Interventistico.

53 Studio di Fase III, randomizzato, controllato
verso placebo, con osservatore in cieco, condotto in diversi
paesi, per dimostrare lefficacia di una singola dose di
vaccino sperimentale GSK RSVPreF3 OA negli adulti con
eta =60 anni (RSV OA=AD]J-006).

Sperimentatore principale: Polla Biagio, S.S.D.
Riabilitazione cardio-respiratoria. Tipologia studio:
Interventistico.

54 Studio non interventistico sul trattamento con
edoxaban nella pratica clinica di routine in pazienti con
fibrillazione atriale non valvolare (ETNA-AF-Europe)
(ETNA). Sperimentatore principale: Santi Roberto, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

55 Studio osservazionale ambispettico che descrive
la diagnosi e i modelli di trattamento nella pratica clinica
di adulti affetti da cancro polmonare non a piccole
cellule metastatico con mutazione BRAF V600E, per
valutare lefficacia del trattamento e la qualita della vita
(OCTOPUS).

Sperimentatore principale: Piovano Pier luigi, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

56 Studio di fase IIb prospettico randomizzato, in
doppio cieco, controllato con placebo, multicentrico, volto
a valutare lefficacia e la sicurezza di mocravimod come
trattamento aggiuntivo e di mantenimento in pazienti
adulti affetti da leucemia mieloide acuta (LMA) in fase di
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trapianto allogenico di cellule staminali ematopoietiche
(HSCT) (PKRPC001 MO-TRANS).

Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

57 Risultati retrospettivi del paziente PRO (A7005)
(PRO (A7005)).

Sperimentatore principale: Cassini Fabrizio, S.C. Terapia
del dolore. Tipologia studio: Osservazionale.

58 Sperimentazione di Fase III, multicentrica,

in aperto, a lungo termine per valutare la sicurezza e
lefficacia di Efgartigimod (ARGX 113) PH20 per via
sottocutanea in pazienti adulti con trombocitopenia
immune primaria (ARGX-113-2005 (ADVANCESC+)).
Sperimentatore principale: Santi Roberto, S.S. Emostasi e
Trombosi. Tipologia studio: Interventistico.

59 Studio osservazionale, prospettico, multicentrico,
real-world, per valutare lefficacia di tafasitamab in
combinazione con lenalidomide seguito da tafasitamab

in monotertpia in pazienti con linfoma B diffuso a grandi
cellule recidivato o refrattario non eleggibile a trapianto in
Italia (PRO-MIND).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

60 Studio clinico di determinazione della dose, in
aperto, per valutare due regimi di Sucrosomial® Iron in
bambini con diversi livelli di gravita della carenza di ferro.
Studio SHINE (SHINE).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Interventistico.

61 Uno studio prospettico, Randomizzato, di

non inferiorita per valutare la sicurezza e lefficacia del
palloncino rivestito con farmaco BA9 per il trattamento
della Restenosi intra-stent: prima sperimentazione
sulluomo - (REFORM).

Sperimentatore principale: Secco Gioel Gabrio, S.C.
Cardiologia. Tipologia studio: Interventistico.

62 Studio randomizzato, in aperto, sullefficacia

e la sicurezza della monoterapia di mantenimento con
galinpepimut-S (GPS) rispetto alla scelta da parte dello
sperimentatore della miglior terapia disponibile in soggetti
con leucemia mieloide acuta che hanno raggiunto la
remissione completa dopo la terapia di salvataggio di
seconda linea. (SLSG18-301).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

63 Selution DeNovo - Uno studio clinico in aperto,

internazionale, multicentrico, randomizzato e prospettivo
che confronta la strategia con DEB SELUTION e la
strategia con DES. (Selution DeNovo).

Sperimentatore principale: Secco Gioel Gabrio, S.C.
Cardiologia. Tipologia studio: Interventistico.

64 Strategie di trattamento con upadacitinib,
raggiungimento dei “target” di trattamento e
mantenimento della risposta in pazienti affetti da artrite
reumatoide di grado da moderato a severo nella pratica
clinica (UPHOLD) (UPHOLD).

Sperimentatore principale: Stobbione Paolo, S.S.D.
Reumatologia. Tipologia studio: Osservazionale.

65 Studio di fase III, multicentrico, randomizzato,
in aperto di confronto tra Atezolizumab (anticorpo anti-
PDL1) in combinazione con chemioterapia adiuvante
basata su antraciclina/taxano e chemioterapia da sola

in pazienti con cancro della mammella triplo negativo
operabile (BIG 16-05/AFT-27/W039391).
Sperimentatore principale: Vincenti Maura, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Interventistico.

66 A non-interventional, multicenter, multiple
cohort study investigating the outcomes and safety of
atezolizumab under real-world conditions in patients
treated in routine clinical practice (M040653).
Sperimentatore principale: Zai Silvia, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

67 Studio randomizzato di Fase III su

sitravatinib in combinazione con nivolumab rispetto

a docetaxel in pazienti affetti da tumore polmonare

non a piccole cellule non squamoso avanzato che
presentano progressione della malattia durante o dopo
chemioterapia a base di platino e terapia con inibitore del
checkpoint (SAPPHIRE).

Sperimentatore principale: Zai Silvia, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

68 Studio randomizzato di Fase III su MRTX849
rispetto a Docetaxel in pazienti con carcinoma polmonare
non a piccole cellule con mutazione KRAS G12C
precedentemente trattato (KRYSTAL-12).

Sperimentatore principale: Zai Silvia, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

69 Studio di Fase III, randomizzato, in aperto su
A+AVD rispetto ad ABVD come terapia di prima linea in
pazienti affetti da linfoma di Hodgkin classico in stadio
avanzato (C25003).

Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.
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70 Studio clinico adattativo, multicentrico, rando-
mizzato, in doppio cieco, a gruppi paralleli, controllato
con placebo, sullefficacia e la tollerabilita di diverse dosi
crescenti di clodronato intra-articolare in pazienti con
artrosi dolorosa del ginocchio (SPA-S-899-01-21).
Sperimentatore principale: Invernizzi Marco,

SSD Medicina Traslazionale. Tipologia studio:
Interventistico.

71 Studio in aperto di fase 1/2 per valutare la
sicurezza, la tollerabilita, lefficacia, la farmacocinetica e
I'immunogenicita di modakafusp alfa come agente singolo
in pazienti con mieloma multiplo recidivante/refrattario
(TAK-573-1501).

Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

72 Studio di fase III, randomizzato, in aperto di
LOXO-305 rispetto ad inibitori della BTK a scelta dello
sperimentatore in pazienti affetti da linfoma a cellule
mantellari precedentemente trattato e naive agli inibitori
della BTK (BRUIN MCL-321) (LOXO-BTK-20019).
Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

73 Sperimentazione di fase I1I, randomizzata, in
aperto su epcoritamab rispetto alla chemioterapia a scelta
dello sperimentatore nel linfoma diffuso a grandi cellule B
recidivante/refrattario (GCT3013-05).

Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

74 Studio in aperto, multicentrico, randomizzato,

di fase III, volto a confrontare T-Guard versus ruxolitinib
nel trattamento di pazienti con malattia acuta da trapianto
contro ospite refrattaria agli steroidi (SR-aGVHD) di
grado III o IV (BMT CTN 2002).

Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

75 Studio osservazionale italiano su Vyxeos
liposomal nella pratica clinica reale (VYSION Study).
Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

76 Studio di fase III randomizzato, in aperto,
multicentrico, volto a confrontare zanubrutinib (BGB-
3111) pit rituximab rispetto a bendamustina piu
rituximab in pazienti affetti da linfoma mantellare non
trattato in precedenza idonei al trapianto di cellule
staminali (BGB-3111-306).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.
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77 Studio di fase I/I1, in aperto, con aumento
progressivo della dose di GEN3013 in pazienti con
linfoma a cellule B recidivante, progressivo o refrattario
(GCT3013-01).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

78 Studio di fase III, multicentrico, randomizzato, in
doppio cieco, controllato con placebo, volto a confrontare
lefficacia e la sicurezza di tafasitamab piti lenalidomide in
aggiunta a R-CHOP rispetto a R-CHOP in pazienti con
linfoma diftfuso a grandi cellule B (DLBCL) (frontMIND -
MOR208C310).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

79 Studio di Fase III, randomizzato, in doppio
cieco, controllato con placebo, multicentrico per valutare
lefficacia e la sicurezza di tafasitamab piti lenalidomide in
aggiunta a rituximab rispetto a lenalidomide in aggiunta a
rituximab in pazienti con linfoma follicolare recidivante/
refrattario (R/R) di grado da 1 a 3a o linfoma della zona
marginale R/R (INCMORO0208-301).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

80 “Studio locale, multicentrico, di fase IIIb,

in aperto sulle caratteristiche molecolari di donne in
post-menopausa con carcinoma mammario avanzato
positivo per il recettore ormonale (HR+) HER2-negativo,
in trattamento di prima linea con ribociclib e letrozolo
(BioltaLEE).

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

81 Studio non interventistico sul trattamento con
acido bempedoico e/o la sua combinazione a dose fissa
con exetimibe nella normale pratica clinica in pazienti
affetti da ipercolesterolemoa primaria oppure dislipidemia
mista (MILOS).

Sperimentatore principale: Mazzarino Stefano, SC
Cardiologia. Tipologia studio: Osservazionale.

82 PRESERVEL: Sperimentazione di fase 3,
randomizzata, in doppio cieco di trilaciclib rispetto a
placebo in pazienti che ricevono folfoxiri/bevacizumab
per il carcinoma del colon-retto mestastatico.
Sperimentatore principale: Buosi Roberta, SC Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

83 “A multicentric, prospective clinical survey on

long term performance of an acetabular component in
primary total hip arthroplasty” (MEDACTA).
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Sperimentatore principale: Bonzanini Giancarlo, SC
Ortopedia. Tipologia studio: Osservazionale.

84 “A phase III, open-label, local, multicenter study
of the molecular features of postmenopausal women
with hormone receptor positive (HR+) HER2- negative
advanced breast cancer on first-line treatment with
ribociclib and letrozole” (BioITALEE).

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, SC Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

85 Efficacia e sicurezza di diversi regimi di dosaggio
della combinazione metocarbamolo/paracetamolo nella
lombalgia acuta (Studio MIOPAIN).

Sperimentatore principale: Ferrarese Moreno Fulvio,
Medicina Territoriale. Tipologia studio: Interventistico.

86 Studio clinico di determinazione della dose, in
aperto, per valutare due regimi di Sucrosomial “Iron in
bambini con diversi livelli di gravita della carenza di ferro.
Studio SHINE.

Sperimentatore principale: Aicardi Marco, SC Pediatria.
Tipologia studio: Interventistico.

87 Studio clinico per valutare il funzionamento

di ziltivekimab rispetto al placebo in persone con
insufficienza cardiaca e infiammazione (HERMES).
Sperimentatore principale: Nardi Federico, SC Cardiologia.
Tipologia studio: Interventistico.

88 Studio di fase II sulla terapia in combinazione
con Adagrasib in pazienti con carcinoma polmonare non
a piccole cellule in stadio avanzato con mutazione KRAS
G12C (KRYSTAL-17).

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, SC Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

89 Studio interventistico, non farmacologico,
monocentrico per il trattamento infiltrativo intra-
articolare con midollo osseo, autologo nella patologia
artrosica del ginocchio (VEGA).

Sperimentatore principale: Chirillo Danilo Francesco, SC
Ortopedia. Tipologia studio: Interventistico.

920 Gestione della Broncopneumopatia Cronico
Ostruttiva (BPCO) nel contesto della medicina generale in
Italia.

Sperimentatore principale: Ferrarese Moreno Fulvio,
Medicina Territoriale. Tipologia studio: Interventistico.

91 ReVideo nella riabilitazione visiva.
Sperimentatore principale: Vercesi Antonio, Oculistica.
Tipologia studio: Osservazionale.
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STUDI CLINICI NO-PROFIT

ELENCO DI TUTTI GLI STUDI CLINICI (OSSERVAZIONALI/INTERVENTISTICI),

NO-PROFIT, ATTIVI NEL 2023

1 Studio clinico multicentrico controllato
randomizzato tra due regimi di follow up a diversa
intensita di esami nelle pazienti trattate per carcinoma
dellendometrio (TOTEM).

Sperimentatore principale: Aguggia Vittorio, S.C. Ostetricia
e Ginecologia. Tipologia studio: Interventistico.

2 Studio controllato randomizzato a cluster -
stepped wedge - sull’ implementazione del protocollo
ERAS (Enhanced Recovery After Surgery) nella gestione
perioperatoria delle pazienti sottoposte a isterectomia per
patologia ginecologica benigna o per neoplasie del collo-
corpo dell'utero in Regione Piemonte. Uno studio del
progetto EASY-NET. (ERAS Isterectomia).

Sperimentatore principale: Aguggia Vittorio, S.C. Ostetricia
e Ginecologia. Tipologia studio: Interventistico.

3 Linfezione da SARS-CoV-2 in gravidanza

e puerperio: studio prospettico dell'Italian Obstetric
Surveillance System (ItOSS).

Sperimentatore principale: Aguggia Vittorio, S.C. Ostetricia
e Ginecologia. Tipologia studio: Osservazionale.

4 Raccolta dati osservazionale per la valutazione
delle prestazioni cliniche del sostituto osseo sintlife spine
(certificato ce) nella normale prassi clinica in cage in
procedure di fusione intervertebrale (SINTlife in cage).
Sperimentatore principale: Barbanera Andrea, S.C.
Neurochirurgia. Tipologia studio: Osservazionale.

5 Valutazione del ruolo prognostico-predittivo
degli autoanticorpi anti alfa-enolasi (enoa) nei pazienti
affetti da adenocarcinoma del pancreas (PDAC)
(ENOAPA).

Sperimentatore principale: Bellotti Giovanna, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

6 Studio randomizzato, di fase II, per la valutazione
dellefficacia di Regorafenib vs Placebo in pazienti con
adenocarcinoma gastrico o adenocarcinoma della
giunzione gastroesofagea, HER2-negativo localmente
avanzato/metastatico non in progressione di malattia dopo
chemioterapia di prima linea contenente fluoro pirimidine
in associazione a composti del platino. a- MANTRA
GOIRC- 05-2016 (a-MANTRA).

Sperimentatore principale: Bellotti Giovanna, S.C.

Oncologia. Tipologia studio: Interventistico.

7 Sviluppo di un modello murino umanizzato

di mesotelioma maligno per la valutazione preclinica di
nuove immunoterapie (MesoModel).

Sperimentatore principale: Bertino Pietro, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

8 Studio di sieroprevalenza Sars Cov19: analisi
della persistenza della risposta anticorpale (N.A.).
Sperimentatore principale: Bertolotti Marinella,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

9 La cultura ¢ cura: laboratorio di formazione per
operatori di cura (Verba Curant).

Sperimentatore principale: Bertolotti Marinella,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Interventistico.

10 Studio esplorativo di identificazione delle fibre
di amianto in pazienti residenti a Casale Monferrato

e comuni limitrofi, affetti da tumori che la IARC ha
individuato essere associati allesposizione allamianto
(BONNIE Study).

Sperimentatore principale: Bertolotti Marinella,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

11 Valutazione del titolo anticorpale anti-SARS-
CoV-2 pre e post vaccino e sua correlazione con i livelli
ematici di PFAS negli operatori sanitari del’Azienda
Ospedaliera di Alessandria (SIA).

Sperimentatore principale: Bertolotti Marinella,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

12 Studio su COVID-19 in coorti di soggetti
ex-esposti ad amianto: valutazioni su incidenza,
ospedalizzazione, mortalita (ROAD-19).
Sperimentatore principale: Bertolotti Marinella,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

13 Valutazione psicologica del rischio percepito
dalla comunita residente in unarea caratterizzata da
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utilizzo improprio di amianto (SOLARIA).
Sperimentatore principale: Bertolotti Marinella,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

14 Validazione di metodiche di rilevazione di

sostanze perfluoroalchiliche (PFAS) in campioni biologici:

studio pilota su due coorti del territorio alessandrino
(NEFTI).

Sperimentatore principale: Bertolotti Marinella,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

15 Quantificare il numero di pazienti anziani con
patologia ACUta che necessitano di ricovero presso ACE
Unit: studio prospettico osservazionale longitudinale
presso le SC Geriatria, Medicina Interna e Pneumologia
dell’AO di Alessandria (ACU-ACE).

Sperimentatore principale: Castello Luigi, S.C. Medicina
Interna. Tipologia studio: Osservazionale.

16 Risvolti economici e sulla salute di due differenti
strategie di follow up nel tumore della testa e del collo
avanzato efficacemente curato (HETECO).

Sperimentatore principale: Blengio Fulvia, S.C. Oncologia.

Tipologia studio: Osservazionale.

17 Studio prospettico di coorte in pazienti affetti
da carcinoma squamocellulare della testa e del collo
ricorrente e/o metastatico trattati con trattamento
sistemico di prima linea (REALKEY).

Sperimentatore principale: Blengio Fulvia, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

18 Valutazione del potenziale prognostico di
caratteristiche anamnestiche, clinicopatologiche e
molecolari selezionate in pazienti con glioblastoma
multiforme (Glio-Pro).

Sperimentatore principale: Blengio Fulvia, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

19 Prevalenza di depressione e ansia nei pazienti
BPCO affetti da insufficienza respiratoria cronica in
ossigenoterapia domiciliare e ossigenoterapia e NIV
(ADOBI).

Sperimentatore principale: Arcadipane Federica, S.C.
Malattie Apparato Respiratorio. Tipologia studio:
Osservazionale.

20 Le aggressioni verso il personale sanitario e
amministrativo: una indagine descrittiva longitudinale
presso I'Azienda Ospedaliera (ASO) SS Antonio e Biagio e
Cesare Arrigo di Alessandria. (AGGRESTICO).
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Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

21 Le patologie ambientali: indagine esplorativa
sul percepito del personale sanitario. Studio prospettico
osservazionale qualitativo (PABI-SANT).

Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

22 COVID-19: il vissuto nei racconti dei
professionisti sanitari (PC_Covid19RE).

Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

23 Registro Aziendale di segnalazione delle
aggressioni rivolte al personale delle Professioni Sanitarie
e Amministrativo operante presso 'Azienda ospedaliera
di Alessandria SS Antonio e Biagio e Cesare Arrigo
(REGISTRO AGGRESSIONI).

Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

24 Patomica e Radiomica per predire gli outcomes
al trattamento per i pazienti affetti da carcinoma non a
piccole cellule in stadio III non resecabile (AIPATH).
Sperimentatore principale: Cerbone Luigi, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

25 Descrizione dei sintomi residui post Covid-19
nel personale sanitario AO AL dopo la chiusura
dell'infortunio e valutazione della qualita di vita

post infezione: Studio prospettico osservazionale,
longitudinale, monocentrico, no profit (POSTCOVID1).
Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

26 Valutazione della percezione delle competenze
cliniche infermieristiche nei diversi setting assistenziali:
studio misto esplicativo sequenziale (QUAN+qual)
multicentrico (COCLISETA).

Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

27 Nephro Walking : Attivazione di un programma
di attivita fisica per il benessere psicofisico nel paziente
dializzato e trapiantato: studio pilota (WALKI-PAD).
Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura

Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Interventistico.

28 Uno studio randomizzato di fase III su
trastuzumab + alpelisib +/- fulvestrant rispetto a
trastuzumab + chemioterapia in pazienti affetti da
carcinoma mammario avanzato HER2 + pretrattato con
PIK3CA mutato (ALPHABET).

Sperimentatore principale: Vincenti Maura, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Interventistico.

29 Efficacia del colloquio motivazionale effettuato
per via remota sul miglioramento del self-care nelle
persone con scompenso cardiaco (ReMOTIVATE-HF).
Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

30 Studio interventistico finalizzato a valutare
lefficacia dell'aroma di lavanda nella riduzione di ansia
e dolore in pazienti sottoposti a biopsia prostatica (LA-
BIOPRO).

Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Interventistico.

31 Self-care nei pazienti che assumono farmaci
antitumorali orali: studio osservazionale (SCOAAI2022).
Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

32 Studio BIO-COVID-19: biomarcatori e predittori
precoci di andamento prognostico, risposta a possibili
trattamenti e rischio di sovra-infezioni in pazienti affetti
da COVID-19 ricoverati in area intensiva o semintensiva
(BIO-COVID-19).

Sperimentatore principale: Bolla Cesare, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

33 Studio multicentrico, a braccio singolo, di fase
IT sullefficacia di amivantamab, lazertinib e bevacizumab
in pazienti con NSCLC avanzato con mutazione del gene
EGEFR e progressione su precedente terapia con inibitori
EGEFR di terza generazione (AMAZE-lung).
Sperimentatore principale: Piovano Pier Luigi, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Interventistico.

34 Registro dinamico MULTIcentrico delle infezioni
batteriche e fungine gravi della Societa Italiana di Terapia
Antinfettiva (MULTI-SITA).

Sperimentatore principale: Bolla Cesare, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.
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35 Registro delle Endocarditi Infettive (REI).
Sperimentatore principale: Bolla Cesare, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

36 Studio longitudinale retrospettivo per la raccolta
dati e il monitoraggio del’Antimicrobico-resistenza
(AMR).

Sperimentatore principale: Bolla Cesare, S.S. Prevenzione
e Controllo Infezioni Ospedaliere e Antimicrobial
Stewardship. Tipologia studio: Osservazionale.

37 Esiti a Lungo Termine in pazienti con
Endocardite Infettiva (LEIOT).

Sperimentatore principale: Bolla Cesare, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

38 Promoting patient safety and quality
improvement in critical care (Margherita PROSAFE).
Sperimentatore principale: Bonato Valeria, S.S. Terapia
Intensiva polivalente. Tipologia studio: Osservazionale.

39 Efficacy of Albumin Replacement and Balanced
Solution in Patients with Septic Shock (the ALBIOSS-
BALANCED trial): a 2-by-2 factorial, investigator-
initiated, open-label, multicenter, randomized, controlled
trial (ALBIOSS-BALANCED).

Sperimentatore principale: Bonato Valeria, S.S. Terapia
Intensiva polivalente. Tipologia studio: Interventistico.

40 Studio interventistico di fase II, prospettico,
multicentrico, in pazienti affetti da leucemia mieloide
acuta secondaria a neoplasie mieloproliferative non
eleggibili per chemioterapia intensiva, per valutare una
terapia di combinazione con decitabina e venetoclax
(AML2420).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

41 Valutazione e miglioramento della qualita della
cura nelle unita di terapia semintensiva (FENICE).
Sperimentatore principale: Boverio Riccardo, S.C.
Medicina e Chirurgia d’Accettazione e d’Urgenza.
Tipologia studio: Osservazionale.

42 Programma di monitoraggio sistematico e
miglioramento continuo della qualita dellassistenza in
diabetologia pediatrica (ISPEDCard).

Sperimentatore principale: Bracciolini Patrizia, S.C.
Pediatria. Tipologia studio: Osservazionale.

43 Rischio di osteoporosi metasteroidea in pazienti

con malattia glomerulare studio italiano esplorativo
(R-SOLARIS).
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Sperimentatore principale: Brezzi Brigida, S.C. Nefrologia e
Dialisi. Tipologia studio: Osservazionale.

44 Multi-centre retrospective study to describe
the use and outcomes of ECP in combination with new
treatment protocols in Acute and Chronic GvHD (ECP
Combination Study).

Sperimentatore principale: Brunello Lucia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

45 Studio osservazionale prospettico multicentrico
sulla terapia con cellule CAR T nei linfomi: monitoraggio
di fattibilita, efficacia, tossicita e biomarcatori nella pratica
clinica (CAR T).

Sperimentatore principale: Brunello Lucia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

46 System for tracking and evaluating performance
(STEM-APP). Validazione di una nuova applicazione
mobile in pazienti operati di protesi d'anca e di ginocchio
(APP).

Sperimentatore principale: Invernizzi Marco, SSD
Medicina Traslazionale. Tipologia studio: Interventistico.

47 Ottimizzazione della terapia antiretrovirale in
pazienti HIV positivi virosoppressi: studio osservazionale
a lungo termine (MOSAicO: a Multicenter Observational
Study on cArt Optimization in hiv patients) (MOSAicO).
Sperimentatore principale: Cammalleri Francesca, S.C.
Farmacia ospedaliera. Tipologia studio: Osservazionale.

48 Valutazione dellefficacia del trattamento
riabilitativo e della terapia comportamentale
nell'incontinenza fecale e soiling in pazienti pediatrici
con patologie congenite rare MAR e HSCR (PELFLOOR-
REHA).

Sperimentatore principale: Cantone Enrica, S.C. Medicina
fisica e riabilitazione. Tipologia studio: Interventistico.

49 Registro Italiano Arresti Cardiaci - RIAC:
Studio multicentrico osservazionale sullepidemiologia e
Toutcome dell’arresto cardiaco in Italia (RIAC2014-2019).
Sperimentatore principale: Caria Claudio, S. C.
Anestesia e Rianimazione Generale. Tipologia studio:
Osservazionale.

50 Sicurezza ed efficacia della terapia con venetoclax
somministrata pre o post HSCT in pazienti con leucemia
linfatica cronica (UNITO-CLLO07).

Sperimentatore principale: Catania Gioacchino, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

51 Efficacia e sicurezza delle immunoglobuline
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mensili somministrate per via sottocutanea in pazienti
con leucemia linfatica cronica ed ipogammaglobulinemia
trattati con chemioimmunoterapia, oppure con inibitori
di btk (IBRUTINIB) o di bcl2 (VENETOCLAX). Studio
osservazionale retrospettivo (SMI-CLL).

Sperimentatore principale: Catania Gioacchino, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

52 Uno studio osservazionale retrospettivo
multicentrico per valutare le caratteristiche cliniche e
lesito dei pazienti affetti da linfoma della zona marginale
recidivante o refrattario trattati con Ibrutinib (Marginal-
IBr-Oss-2022).

Sperimentatore principale: Catania Gioacchino, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

53 Studio italiano su stent per dissezione aortica
(ARSENAL).

Sperimentatore principale: Cavozza Corrado, S.C.
Cardiochirurgia. Tipologia studio: Osservazionale.

54 Uso di nuovi anticoagulanti (NOAC) per la
prevenzione dell'ictus in pazienti con recenti episodi di
Fibrillazione Atriale perioperatoria dopo chirurgia non
cardiaca. (ASPIRE-AF) (ASPIRE-AF).

Sperimentatore principale: Cold Gabriele, S.C. Ortopedia e
Traumatologia. Tipologia studio: Interventistico.

55 Valutazione delle tempistiche di recupero
funzionale di pazienti con anemia sideropenica post
intervento di chirurgia maggiore in terapia con ferro
sucrosomiale rispetto a pazienti trattati con solfato ferroso
(ASTRO).

Sperimentatore principale: Scavia Anna, S.C. Medicina
fisica e riabilitazione. Tipologia studio: Interventistico.

56 Implicazioni neurologiche nell'ambito della
perfusione cerebrale anterograda eseguita in interventi di
cardiochirurgia (NEIMAN).

Sperimentatore principale: Cavozza Corrado, S.C.
Cardiochirurgia. Tipologia studio: Osservazionale.

57 Concentrazione plasmatica dellelemento
traccia Cobalto in pazienti sottoposti ad interventi
cardiochirurgici ‘on pump’ (Co-CCH).
Sperimentatore principale: Cavozza Corrado, S.C.
Cardiochirurgia. Tipologia studio: Osservazionale.

58 Chirurgia “Re-redo” della valvola mitrale in
pazienti con disfunzione ventricolare sinistra: uno studio
monocentrico (RE-REDO).

Sperimentatore principale: Cavozza Corrado, S.C.
Cardiochirurgia. Tipologia studio: Osservazionale.

59 Studio osservazionale sul trattamento
antiriassorbitivo nei pazienti con metastasi ossee da
tumori solidi: valutazione di sopravvivenza e di incidenza
di Osteonecrosi delle Ossa Mascellari (Osteonecrosis of
the Jaw, ON]J) correlata a farmaci (BH-BONEMET).
Sperimentatore principale: Rossi Maura, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

60 Terapia di combinazione versus monoterapia
con ceftazidime/avibactam nel trattamento delle infezioni
da Pseudomonas aeruginosa: uno studio multicentrico
osservazionale e retrospettivo (CONCEPT).
Sperimentatore principale: Chichino Guido, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

61 Integrazione del FUNDAMENTAL OF CARE
FRAMEWORK nella formazione infermieristica (FoC-
FORM) (FoC-FORM).

Sperimentatore principale: Chilin Giovanni, SSD
Coordinamento Amministrativo. Tipologia studio:
Osservazionale.

62 Analisi delle sottopopolazioni linfocitarie in
pazienti affetti da COVID-19: uno studio osservazionale
retrospettivo (LINFO-COVID).

Sperimentatore principale: Ciriello Maria Marilde, S.C.
Laboratorio Analisi. Tipologia studio: Osservazionale.

63 Gestione del rischio cardiovascolare: focus
ipercolesterolemia (GENERATE).

Sperimentatore principale: Ciriello Maria Marilde, S.C.
Laboratorio Analisi. Tipologia studio: Osservazionale.

64 Terapia con rivaroxaban delle trombosi
venose portali, mesenteriche e spleniche. Studio pilota,
prospettico di coorte (RIVASVT100).

Sperimentatore principale: Contino Laura, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

65 Studio osservazionale sul trattamento
antiriassorbitivo nei pazienti con tumore mammario

e prostatico a rischio di Cancer-Treatment Induced
Bone Loss (CTIBL): valutazione della compliance e altri
outcomes (BH-CTIBL).

Sperimentatore principale: Vincenti Maura, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

66 Remissione sostenuta senza trattamento nella
leucemia mieloide cronica BCR-ABL+: uno studio
prospettico che confronta Nilotinib versus Imatinib con
passaggio a Nilotinib in assenza di risposta ottimale
(CML1415).

Sperimentatore principale: Corsetti Maria Teresa, S.C.
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Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

67 Valutazione della qualita della vita a lungo
termine in pazienti con leucemia acuta promielocitica
gia trattati con Triossido di Arsenico o chemioterapia
standard (QoL-APL0816).

Sperimentatore principale: Corsetti Maria Teresa, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

68 Valutazione della qualita di vita in pazienti
con neoplasie mieloproliferative PhiladelphiaNegative.
Registro osservazionale GIMEMA per pazienti MPN
italiani (PROPHECY).

Sperimentatore principale: Corsetti Maria Teresa, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

69 Confronto post-inoculo di BONT-A tra lefficacia
del trattamento fisioterapico condotto in teleriabilitazione
rispetto alla normale pratica in reparto o l'assenza di
fisioterapia in pazienti con spasticita conseguente a esiti di
ictus e trauma cranico (BONTEL).

Sperimentatore principale: Cosenza Lucia, S.C. Medicina
fisica e riabilitazione. Tipologia studio: Interventistico.

70 La risposta immunitaria del personale
ospedaliero al contagio da SARS-CoV-2: la siero
prevalenza nellAzienda Ospedaliera di Alessandria
(IMMUNO-COVID).

Sperimentatore principale: Cotroneo Alida, S.S.a. Medico
Competente. Tipologia studio: Osservazionale.

71 Studio osservazionale nei pazienti con mieloma:
outcomes e complicanze in una popolazione “real life”
(BH-MYELOMA).

Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

72 Mononeuropatie craniche: valutazione
epidemiologica retrospettiva di una coorte di pazienti
afferenti ad ambulatori di Neurologia (MONOCRANIAL).
Sperimentatore principale: De Angelis Nicoletta, S.C.
Neurologia. Tipologia studio: Osservazionale.

73 Studio osservazionale sul trattamento
radioterapicodei pazienti con metastasi ossee
medianteradioterapia stereotassica(SBRT):valutazione di
outcomea distanza (BH-SBRT).

Sperimentatore principale: Carlevato Roberta, S.C.
Radioterapia oncologica. Tipologia studio: Osservazionale.

74 Valutazione di correlazione tra esito di Biopsia

Fusion pre- Risonanza Magnetica multiparametrica ed
esito di Prostatectomia Radicale in pazienti con tumore
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alla prostata (BIRI-pros).
Sperimentatore principale: Di Stasio Andrea, S.C. Urologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

75 Studio randomizzato di fase III che compara
triossido di arsenico (ato) in combinazione con acido
all-trans retinoico (atra) e idarubicina contro la terapia
standard con atra e chemioterapia basata su antracicline
(regime aida) in pazienti con nuova diagnosi di leucemia
acuta promielocitica ad alto rischio (APOLLO-TRIAL)
(APOLLO).

Sperimentatore principale: De Paoli Lorella, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

76 Studio osservazionale multicentrico, retrospettivo
e prospettico, per la valutazione dell'incidenza di forme
familiari LMA/SMD in pazienti affetti da neoplasie
mieloidi (LMA/SMD) (AML2120).

Sperimentatore principale: De Paoli Lorella, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

77 Studio osservazionale retrospettivo sulla
relazione tra esposizione all'amianto, modelli istologici
e prognosi dei pazienti con mesotelioma pleurico
(BLOOM).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

78 Studio interventistico di fase III, prospettico,
randomizzato, multicentrico sulla intensificazione precoce
del trattamento basata sulla Clearance dei Blasti Periferici
in pazienti affetti da AML con mutazione FLT3. Studio
MYNERVA-GIMEMA. AMELIORATE (AML Early
Intensification based on peripheral blAsT clEarance)
(AML1919).

Sperimentatore principale: De Paoli Lorella, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

79 Studio di fase IIA sulla fattibilita e lefficacia

di Inotuzumab Ozogamicin (IO) in pazienti adulti con
Leucemia Linfoblastica Acuta a cellule B con Malattia
Minima Residua positiva prima di un trapianto di cellule
staminali ematopoietiche (GIMEMA ALL2418).
Sperimentatore principale: De Paoli Lorella, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

80 Leucemia acuta linfoblastica Philadelphia-
positiva dell'adulto alla diagnosi. Trattamento sequenziale
con il ponatinib e I'anticorpo monoclonale bispecifico
blinatumomab vs chemioterapia e imatinib (GIMEMA
ALL2820).

Sperimentatore principale: De Paoli Lorella, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.
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81 Run-in di Sicurezza e Studio di Fase II in Aperto,
Multicentrico, su Sicurezza, Tollerabilita ed Efficacia del
Venetoclax in combinazione con Fludarabina, Citarabina
e Idarubicina in induzione nella Leucemia Mieloide Acuta
non-M3 di nuova diagnosi (AML1718).

Sperimentatore principale: De Paoli Lorella, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

82 Trauma Management Epidemiology in
Alessandria area: analysis of a regional trauma system
in Northern Italy throughout Covid era - AleTraME
(Alessandria Trauma Management Epidemiology)
(AleTraMe).

Sperimentatore principale: De Stefano Francesca, S.C.
Chirurgia Generale. Tipologia studio: Osservazionale.

83 International registry on thoracic cancer
patients with COVID-19. TERAVOLT (Thoracic cancers
international Covid 19 collaboration) (TERAVOLT).
Sperimentatore principale: Delfanti Sara, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

84 Impatto della polmonite COVID-19 sulla qualita
di vita e disabilita residua dopo la dimissione ospedaliera
in pazienti trattati con NIV/C-PAP: studio osservazionale,
prospettico, multicentrico (VIDI-CAP).

Sperimentatore principale: Di Matteo Roberta,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

85 Addestramento multidisciplinare al caregiver
di paziente con grave cerebrolesione acquisita: studio
osservazionale prospettico (MULTICARE).
Sperimentatore principale: Di Matteo Roberta,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

86 Indagine sulle competenze e la pratica degli
infermieri riguardo alla somministrazione di farmaci
mediante sondini enterali: studio osservazionale,
trasversale, descrittivo (CONI-FAS).

Sperimentatore principale: Di Matteo Roberta,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

87 Ecografia vescicale nella pratica clinica
infermieristica: studio osservazionale prospettico
(ECOCLIN).

Sperimentatore principale: Di Matteo Roberta,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

88 Indagine descrittiva sulladeguatezza della

preparazione intestinale prima della colonscopia: studio
retrospettivo dei pazienti afferenti alla SS Endoscopia
Digestiva ad Elevata Complessita dellAO di Alessandria
(PRE-COLON).

Sperimentatore principale: Di Matteo Roberta,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

89 Studio Osservazionale. Registro Clinico della
sorveglianza attiva per Tumore alla Prostata a Basso
Rischio (SATP).

Sperimentatore principale: Di Stasio Andrea, S.C. Urologia.

Tipologia studio: Osservazionale.

920 Registro delle febbri di origine sconosciuta
(FADOI.07.2018).

Sperimentatore principale: Dionisio Rosa, S.C. Medicina
Interna. Tipologia studio: Osservazionale.

91 Studio osservazionale prospettico multicentrico
della tossicita intestinale, ematologica e urinaria da
irradiazione dell’area linfonodale pelvica (IHU WPRT
TOX) nel tumore della prostata (IHU WPRT TOX).
Sperimentatore principale: Durante Oreste, S.C.
Radioterapia oncologica. Tipologia studio: Osservazionale.

92 STRAIT-LUC trial: La Radioterapia
Stereotassica (SRT) in associazione all Immunoterapia
per il trattamento delle metastasi cerebrali da carcinoma
polmonare non a piccole cellule (NSCLC): uno studio
prospettico osservazionale multicentrico (STRAIT-LUC).
Sperimentatore principale: Durante Oreste, S.C.
Radioterapia oncologica. Tipologia studio: Osservazionale.

93 Radioterapia Adiuvante in pazienti affetti da
neoplasia del Polmone non a piccole cellule localmente
avanzato sottoposti a Chirurgia: studio retrospettivo
multicentrico della valutazione della Tossicita Acuta e
Tardiva (RAC-TAC).

Sperimentatore principale: Durante Oreste, S.C.
Radioterapia oncologica. Tipologia studio: Osservazionale.

94 Sinergia tra radioterapia e immunoterapia nel
mesotelioma pleurico (SHINE Study).

Sperimentatore principale: Durante Oreste, S.C.
Radioterapia oncologica. Tipologia studio: Osservazionale.

95 Procedure broncoscopiche, effetti avversi
(BRONCH-AJVE).

Sperimentatore principale: Salio Mario, S.C. Malattie
Apparato Respiratorio. Tipologia studio: Osservazionale.

96 Implementation of who standards for improving
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the quality of pediatric hospital care: cluster randomised
controlled trial (CHOICE).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Interventistico.

97 Implementazione dell'utilizzo di un Point of
Care Test nella diagnosi di Influenza A e B in un Pronto
Soccorso Pediatrico (POCT-FLUCO).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

98 Descrizione delle caratteristiche CLInico-
patologie e valutazione degli Outcome di trattamento dei
pazienti con diagnosi di TuBercolosi nel periodo pre, intra
e post-pandemico (CLIO-TB).

Sperimentatore principale: Tunesi Simone, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

929 Registro internazionale sull'iperinflammazione
correlata a COVID-19 in bambini e giovani adulti
(HyperPED-COVID).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

100 Studio multicentrico open-label non comparativo
per valutare leffetto e la sicurezza dell'integratore
alimentare mannite in pazienti pediatrici affetti da stipsi
funzionale cronica (MANNAPED).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Interventistico.

101 DATABASE IBD PEDIATRICHE (IBD).
Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

102 Terapia antibiotica breve nelle infezioni delle vie
urinarie (ivu) febbrili del bambino: trial multicentrico
controllato randomizzato (SHORT TERAPY).
Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Interventistico.

103 Combinazione di venetoclax ed obinutuzumab
come terapia di prima linea seguita da venetoclax oppure
da venetoclax in associazione a zanubrutinib in caso di
malattia residua: trattamento per pazienti giovani con
leucemia linfatica cronica e caratteristiche genetiche
prognosticamente sfavorevoli basato sulla malattia
minima residua - Studio VIS (CLL2222).

Sperimentatore principale: Catania Gioacchino, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

104 Studio randomizzato controllato multicentrico
di una combinazione di probiotici (Lactobacillus reuteri
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LMG P-27481 and Lactobacillus rhamnosus GG ATCC
53103) nella prevenzione della diarrea da antibiotico e dei
sintomi gastrointestinali nei bambini (Reuteri-GG).
Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Interventistico.

105 Valutazione dell’attivita fisica in bambini

ed adolescenti affetti da patologie gastrointestinali
(Attiviamo-GI).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

106 Ingestione di caustici: prima survey nazionale in
eta pediatrica (Caustici).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

107 Ibrutinib per il trattamento dell'anemia emolitica
autoimmune in pazienti con Leucemia Linfatica Cronica/
Linfoma a piccoli linfociti o Linfocitosi monoclonale a
cellule B CLL-like (CLL2323).

Sperimentatore principale: Catania Gioacchino, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

108 Riconoscimento precoce della Sindrome
Iperinfiammatoria Multisistemica Covid-19 correlata in
Pronto Soccorso: analisi della presentazione clinica, dei
dati laboratoristici e strumentali, dei pazienti con diagnosi
di MIS-C allesordio. (MIS-C).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

109 Partecipazione e costruzione dell'identita dei
bambini migranti nella scuola e nei servizi sanitari
(progetto PRIN) (N.A.).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

110 La partecipazione e la costruzione dell'identita
dei bambini migranti nella scuola e nei servizi sanitari.
Azione 3.1 scuola in ospedale (2017BJXWMT (Bando
PRIN 2017)).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

111 Indagine sulla percezione individuale e
COnoscenze in merito alla DOnazione di SAngue

tra gli Operatori Sanitari dellAzienda Ospedaliera

di Alessandria: studio osservazionale descrittivo
(CODOSAOS).

Sperimentatore principale: Peretti Graziella, S.C. Medicina
trasfusionale. Tipologia studio: Osservazionale.
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112 La storia naturale della Rettocolite Ulcerosa in
eta pediatrica e in eta adulta (PAUCH).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

113 Caratterizzazione e impatto del microbiota
mucosa-adeso nella pseudo-ostruzione intestinale cronica
(CIPO), valutazione in pazienti pediatrici con CIPO
(CIPO).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

114 Analisi delle manifestazioni reumatiche nelle
malattie inflammatorie croniche intestinali in eta
pediatrica: studio osservazionale nazionale per conto del
gruppo IBD della Societa Italiana di Gastroenterologia
(SIGENP) (RD-IBD).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

115 Studio multicentrico osservazionale intra-
ospedaliero sul blocco del ganglio stellato per la gestione
dello storm aritmico (STAR).

Sperimentatore principale: Frigerio Laura, S.C.
Cardiologia. Tipologia studio: Osservazionale.

116 Analisi degli outcomes clinici e dei fattori
predittivi/prognostici dei pazienti affetti da carcinoma
della prostata resistente alla castrazione sottoposti a
trattamento con olaparib nella pratica clinica (COROS).
Sperimentatore principale: Guglielmini Pamela Francesca,
S.C. Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

117 OnCovid19: natural history and outcomes

of cancer patients during the COVID19 epidemic
(ONCOVID19).

Sperimentatore principale: Fusco Vittorio, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

118 VIP: Validazione della versione italiana del
“Patient-Reported Outcomes - Common Terminology
Criteria for Adverse Events (PRO-CTCAE)”: studio
prospettico multicentrico osservazionale su diversi tipi di
cancro (VIP).

Sperimentatore principale: Fusco Vittorio, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

119 Studio sulla tossicita cardiovascolare da Lonsurf
(CARTOON).

Sperimentatore principale: Fusco Vittorio, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

120 ESMO COVID-19 and CAncer REgistry Protocol

(ESMO-CoCARE).
Sperimentatore principale: Fusco Vittorio, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

121 Exemestane in aggiunta alla terapia standard, nel
trattamento di prima linea, in donne con cancro ovarico
epiteliale positivo ai recettori del Progesterone e/o degli
Estrogeni. Studio clinico, randomizzato, multicentrico

di fase I1L, in doppio cieco, controllato con placebo
(EXPERT).

Sperimentatore principale: Fusco Vittorio, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

122 Impatto della pandemia COVID-19 sulla sfera
psico-sociale e sulla qualita di vita dei pazienti oncologici
con metastasi ossee (PsyCO-B).

Sperimentatore principale: Fusco Vittorio, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

123 Studio delle caratteristiche radiologiche alla
Tomografia Computerizzata dei casi di Osteonecrosi delle
Ossa Mascellari (Osteonecrosis of the Jaw, ONJ) correlata
a farmaci: studio osservazionale RAD-ONJ (RAD-ONJ).
Sperimentatore principale: Fusco Vittorio, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

124 Trattamento radioterapico stereotassico dei
linfonodi nella neoplasia prostatica oligometastatica:
valutazione dei sistemi di riposizionamento Combifix e
Wing Board. Studio osservazionale retrospettivo (CO-
WINBO).

Sperimentatore principale: Antonetti Simone, S.C.
Radioterapia oncologica. Tipologia studio: Osservazionale.

125 Studio dell'utilizzo del Plasma iperimmune
come immunoterapia passiva nei pazienti con patologie
ematologiche, positivi al SARS-CoV?2 e profonda
alterazione B linfocitaria (PemCoV).

Sperimentatore principale: Gaidano Valentina, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

126 Protocollo di sorveglianza immunologica per
valutare lefficacia e la durata dell'immunita post-infezione
da SARS-CoV-2 in una coorte di pazienti ematologici.
(ema-NTA).

Sperimentatore principale: Gaidano Valentina, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

127 Programma di monitoraggio sistematico e
miglioramento continuo della qualita dell'assistenza
diabetologica. Studio osservazionale longitudinale
retrospettivo. (ANNALI AMD).

Sperimentatore principale: Gallo Marco, S.C.
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Endocrinologia e malattie metaboliche. Tipologia studio:
Osservazionale.

128 Studio retrospettivo per valutare il Ruolo del
D-Chiro-inositolo nel controllo metabolico del diabete
gestazionale e il suo impatto sulla gravidanza e sul feto
(DCI in GDM).

Sperimentatore principale: Gallo Marco, S.C.
Endocrinologia e malattie metaboliche. Tipologia studio:
Osservazionale.

129 Indagine di prevalenza sul delirio postoperatorio
nei pazienti ricoverati in Terapia Intensiva di CCH e
fattori di rischio associati: studio osservazionale cross-
sectional (DEPATT).

Sperimentatore principale: Gardalini Menada,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

130 Percezione del rischio cardiovascolare:
descrizione del fenomeno in prevenzione primaria (CV-
RP).

Sperimentatore principale: Simonelli Niccolo, S.C.
Cardiologia. Tipologia studio: Osservazionale.

131 Indagine sulla patient satisfaction in SC
Ostetricia e Ginecologia dellAzienda Ospedaliera

SS Antonio e Biagio e Cesare Arrigo di Alessandria:
Studio osservazionale cross sectional (PASA-OGI).
Sperimentatore principale: Gatti Denise, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

132 Farmaci OFF-LABEL: utilizzo e benefici dopo
lapprovazione della CFI (DRUG OFF).

Sperimentatore principale: Savi Maria Laura, S.C.
Farmacia ospedaliera. Tipologia studio: Osservazionale.

133 Eltrombopag for the treatment of
thrombocytopenia due to low- and intermediate risk
myelodysplastic syndromes (EQoI-MDS).
Sperimentatore principale: Gaidano Valentina, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

134 LESperienza COmunicativa della PErsona
TRAcheostomizzata: studio osservazionale
fenomenologico ermeneutico (ESCOPETRA).
Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

135 Valutazione di efficacia di un gruppo
psicoeducativo, con formati misti di intervento sulle
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variabili di autoefficacia e training neurocognitivo nel
Disturbo neurocognitivo lieve (MCI, mild cognitive
impairment) (EUDERLY).

Sperimentatore principale: Pepoli Antonio, S.S.D.
Psicologia. Tipologia studio: Osservazionale.

136 Evaluation of splanchnic, renal and cerebral
oximetry in very low birth weight infants receiving
caffeine at different doses (NIRCA).

Sperimentatore principale: Gazzolo Diego, S.C. Terapia
Intensiva Neonatale. Tipologia studio: Osservazionale.

137 Studio Osservazionale. sull'uso di O-Arm e
C-Arm durante gli interventi di stabilizzazione dorso-
lombare rispetto all'impiego singolo del C-Arm: un
confronto sulla dose di raggi-X erogata al paziente
utilizzando le due metodiche. (DOSARM).
Sperimentatore principale: Gerardi Donato, S.C.
Radiologia. Tipologia studio: Osservazionale.

138 Descrizione delle caratteristiche cliniche, del
decorso, delle terapie e degli esiti di pazienti affetti da
carcinoma squamocellulare cutaneo (Squamobase).
Sperimentatore principale: Ghiglione Marco,

SS Chirurgia Tumori Cutanei. Tipologia studio:
Osservazionale.

139 Efficacia nella prevenzione degli infortuni ed
effetti neurofisiologici della somministrazione di un
protocollo di prevenzione in telemonitoraggio in atleti
calciatori (FIFA).

Sperimentatore principale: Invernizzi Marco, SSD
Medicina Traslazionale. Tipologia studio: Interventistico.

140 A Randomized Phase III study of Decitabine with
or without Hydroxyurea versus Hydroxyurea in patients
with advanced proliferative Chronic Myelomonocytic
Leukemia (GFM-DAC-CMML).

Sperimentatore principale: Giai Valentina, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Interventistico.

141 MATCH - Mesothelioma And Translational
Clinical and Health-related data - a biological and clinical
observational study (MATCH).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

142 Studio di coorte osservazionale prospettico per
valutare nei pazienti con linfoma non-Hodgkin a cellule

B l'impatto clinico dei nuovi anticorpi monoclonali MAB
nella pratica clinica italiana (FIL_MAB).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Osservazionale.
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143 ELPIS- Studio osservazionale, prospettico,
multicentrico, sulle aspettative del paziente che partecipa
ad una Sperimentazione clinica in ambito oncologico
(ELPIS).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

144 OnCovid19: natural history and outcomes
of cancer patients during the COVID19 epidemic
(ONCOVID19).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

145 Studio Osservazionale. Registro Clinico del
Mesotelioma -MesoBase (MesoBase).
Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

146 Studio Osservazionale. Registro Clinico del
Melanoma (MelaBase).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

147 Biomarcatori predittivi e prognostici non invasivi
nel mesotelioma pleurico maligno: dai modelli pre-clinici
ai modelli clinici (MESOMIC).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

148 Studio retrospettivo su pazienti affetti da
mesotelioma pleurico maligno (MPM) trattati con
nivolumab tramite l'accesso al Fondo Nazionale AIFA in
linee di terapia successive alla prima (MIND).
Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

149 Valutazione dell'impatto psicologico della
diagnosi di Mesotelioma Maligno (MM) e dellefficacia di
un modello di intervento di psicoterapia gruppale breve
(BPQG) rivolto a pazienti affetti da mm e loro familiari
(BPG).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Interventistico.

150 Studio di fase III con atezolizumab verso placebo
in pazienti con mesotelioma pleurico maligno dopo
pleurectomia/decorticazione (AtezoMeso).
Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Interventistico.

151 Dabrafenib e tramentinib in pazienti con
melanoma metastatico e mutazione di BRAF V600
nel DNA libero circolante: uno studio prospettico,

multricentrico, in aperto di fase II (Studio Bioliquid
TAILOR - BIOTAILOR” (BIO-TAILOR).
Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Interventistico.

152 Validazione del questionario mesothelioma
distress psychological tool - patient and caregiver version
attraverso un modello ad equazioni strutturali bayesiano
(MPDT).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

153 Il ruolo prognostico e predittivo del microbiota
intestinale nei pazienti con mesotelioma avanzato: studio
pilota esplorativo di fattibilita (MICRO-MESO).
Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

154 Analisi di Sopravvivenza del paziente con
mesotelioma non epitelioide: studio retrospettivo
(SONET) (SONET).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

155 Studio di fattibilita del coinvolgimento di cani
da rilevamento per la diagnosi del mesotelioma pleurico
(Meso-DOG).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

156 SPECTA: screening dei pazienti affetti da tumori
per un accesso efficiente alle sperimentazioni cliniche
(EORTC-1553-SPECTA).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

157 Bifidobacterium adolescentis PRL2019 nella
sindrome dell'intestino irritabile pediatrica: uno studio

controllato randomizzato (GAB-IBSPED) (GAB-IBSPED).

Sperimentatore principale: Felici Enrico, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Interventistico.

158 Valutazione della corretta GEstione della Terapia
Iniettiva nei pazienti con Nuova prescrizione Insulinica:
studio osservazionale prospettico (GETINI).
Sperimentatore principale: Fraccarollo Sarah, S.C.
Endocrinologia e malattie metaboliche. Tipologia studio:
Osservazionale.

159 Valutazione degli outcomes clinici della
chemioterapia in associazione a terapia ormonale

nel carcinoma della prostata metastatico in fase
ormonosensibile. Studio osservazionale multicentrico su
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pazienti sottoposti a trattamento nella pratica clinica negli
ospedali italiani (ECHOS).

Sperimentatore principale: Guglielmini Pamela Francesca,
S.C. Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

160 Valutazione Real-World tra i centri italiani
dellefficacia e della sicurezza di fostamatinib in pazienti
adulti affetti da trombocitopenia immune (GIMEMA
ITP1122).

Sperimentatore principale: Santi Roberto Francesca, S.S.
Emostasi e Trombosi. Tipologia studio: Osservazionale.

161 Incidenza e decorso clinico di pazienti affetti

da carcinoma della prostata resistente alla castrazione
che hanno contratto infezione da COVID 19: studio
osservazionale italiano (COIROS).

Sperimentatore principale: Guglielmini Pamela Francesca,
S.C. Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

162 Valutazione della cardiotossicita e ipertensione
nei pazienti con carcinoma prostatico castrazione
resistente non metastatici. (Apa-CARDIO-1).
Sperimentatore principale: Guglielmini Pamela Francesca,
S.C. Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

163 Valutazione degli effetti cognitivi in pazienti
con tumore della prostata metastatico resistente alla
castrazione trattati con abiraterone o enzalutamide
(MEMORIAE).

Sperimentatore principale: Guglielmini Pamela Francesca,
S.C. Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

164 Sperimentazione di fase II randomizzata

per valutare lefficacia di una “finestra” preliminare di
monoterapia con nivolumab rispetto all'inizio della
somministrazione di nivolumab in concomitanza con
paclitaxel e carboplatino come terapia neoadiuvante nel
cancro al seno triplo negativo allo stadio iniziale (BCT
1902 Neo-N).

Sperimentatore principale: Guglielmini Pamela Francesca,
S.C. Oncologia. Tipologia studio: Interventistico.

165 Modificazioni osteo-Muscolari nel paziente
mieloleso acuto e cronico: un nuovo approccio
traslazionale delle Bone-musclE inte-Ractions (AMBER).
Sperimentatore principale: Invernizzi Marco, SSD
Medicina Traslazionale. Tipologia studio: Osservazionale.

166 Spinal orthoses Prescription in vertebral fractures
2 (SPIN-VER2): studio osservazionale di real-practice
(Spin-Ver2).

Sperimentatore principale: Invernizzi Marco, SSD
Medicina Traslazionale. Tipologia studio: Osservazionale.
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167 Efficacia e sicurezza di un trattamento
riabilitativo multidisciplinare in pazienti affette da borsite
sub-acromion deltoidea operate per tumore mammario
(APRIL).

Sperimentatore principale: Invernizzi Marco, SSD
Medicina Traslazionale. Tipologia studio: Interventistico.

168 Integrazione degli strumenti di realta aumentata
per la valutazione pre e post-operatoria delle pazienti con
tumore alla mammella (AR).

Sperimentatore principale: Invernizzi Marco, SSD
Medicina Traslazionale. Tipologia studio: Interventistico.

169 Effetti neurofisiologici della blood flow
restriction: qual ¢ il ruolo di una valutazione posturale
mediante pedana robotica Hunova nei pazienti affetti da
malattia di Parkinson? (BFR).

Sperimentatore principale: Invernizzi Marco, SSD
Medicina Traslazionale. Tipologia studio: Osservazionale.

170 Studio dei difetti dellemostasi e degli eventi
emorragici in pazienti in trattamento con ibrutinib
(PEBBLE).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.

Tipologia studio: Osservazionale.

171 Studio a bracci multipli, in aperto, randomizzato
di fase IT con MLN9708 piu Desametasone orale o piu
Ciclofosfamide e Desametasone orale o pit Bendamustina
e Desametasone o pitt Talidomide e Desametasone orale
seguiti da un periodo di mantenimento con MLN9708

in pazienti anziani affetti da Mieloma multiplo di nuova
diagnosi” (UNITO_EMN 10).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.

Tipologia studio: Interventistico.

172 Il ruolo prognostico e predittivo di GRP78 di
membrana e dei relativi autoanticorpi (GRP78-MESO).
Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

173 Studio clinico multicentrico, in aperto, non
controllato, di Fase 2a per valutare la sicurezza e
lefficacia dell'aggiunta di Ibrutinib a Venetoclax in base
ad un approccio guidato dalla malattia minima residua
(MRD) in pazienti con leucemia linfatica cronica (CLL)
recidivata/refrattaria IMPROVE).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.

Tipologia studio: Interventistico.
174 Analisi integrata molecolare e clinica per la

ottimizzazione della stratificazione prognostica in pazienti
affetti da linfoma splenico della zona marginale (IELSG46).
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Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.

Tipologia studio: Osservazionale.

175 Rituximab, bendamustine and cytarabine
followed by venetoclax (V-RBAC) in high-risk elderly
patients with mantle cell lymphoma (MCL) Rituximab,
bendamustina e citarabina seguiti da venetoclax
(V-RBAC) in pazienti anziani, ad alto rischio con linfoma
mantellare (FIL_V-RBAC).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.

Tipologia studio: Interventistico.

176 Studio pilota, ecologico e retrospettivo su
partorienti residenti in un raggio di 3 chilometri dal
Polo Chimico di Spinetta Marengo tra il 2000 ed il 2020
(HADAR).

Sperimentatore principale: Bertolotti Marinella,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.

177 Caratterizzazione delle cellule progenitrici
quiescenti nel Linfoma Follicolare (ACCELERATOR FL).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.

Tipologia studio: Osservazionale.

178 Studio degli effetti immunomodulanti del
trattamento con venetoclax in pazienti con leucemia
linfatica cronica (UNITO-CLL06).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.

Tipologia studio: Osservazionale.

179 Consolidamento con ADCT-402 (loncastuximab
tesirine) dopo un breve ciclo di immunochemioterapia:
studio di fase II in pazienti con linfoma a cellule del
mantello (MCL) recidivati/refrattari (R/R) dopo
trattamento con inibitori della tirosina chinasi di Bruton
(BTKi) o intolleranti a BTKi (FIL_COLUMN).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.

Tipologia studio: Interventistico.

180 Caratterizzazione biologica del linfoma a cellule
del mantello refrattario o recidivato dopo la prima linea di
terapia: lo studio MANTLE-FIRST BIO. (FIL_MANTLE-
FIRST BIO).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.

Tipologia studio: Osservazionale.

181 Ruolo del biomarcatore MR-proADM in pazienti
ricoverati in Terapia Semi-Intensiva per shock settico
(MR-proADM in Septic Shock).

Sperimentatore principale: Lauritano Ernesto Cristiano,
S.C. Medicina e Chirurgia d’Accettazione e d’'Urgenza.
Tipologia studio: Osservazionale.

182 Ruolo dell'infermiere con competenze avanzate
nella gestione di un nuovo schema dietetico “dieta di
svezzamento~ per la riduzione del sintomo diarrea nel
paziente sottoposto a trapianto allogenico affetto da
GvHD intestinale. (DIPAEMA).

Sperimentatore principale: Lazzarini Michela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

183 Confronto tra PECS Block 2 vs ESP Block nella
chirurgia oncologica della mammella: protocollo di
studio randomizzato controllato sul consumo di oppioide
postoperatorio (ESPECS).

Sperimentatore principale: Leo Mirco, S. C. Anestesia e
Rianimazione Generale. Tipologia studio: Interventistico.

184 Effetto della laringoscopia standard contro la
video-laringoscopia sul successo del primo tentativo di
intubazione guidata con ProVuTM video stylet in vie aeree
difficili: studio pilota randomizzato controllato (PROVU).
Sperimentatore principale: Leo Mirco, S. C. Anestesia e
Rianimazione Generale. Tipologia studio: Interventistico.

185 Raccolta biobanking di materiale biologico in
pazienti affetti da carcinoma della mammella associato ad
una raccolta dati (BIOCARCIMAM).

Sperimentatore principale: Libener Roberta, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

186 Biobanking e Salute Pubblica - Grado di
conoscenza delle biobanche e correlazione con la salute
pubblica all'interno dellAzienda Ospedaliera Nazionale
SS. Antonio e Biagio Cesare Arrigo (Biobank).
Sperimentatore principale: Libener Roberta, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

187 Treatment patterns and survival outcomes
for metastatic castration sensitive prostate cancer: real
world evidence from five different European countries
(IDEAL4WARE).

Sperimentatore principale: Cerbone Luigi, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

188 Trattamento profilattivo con TUROCTOCOG-a-
PEGOL (ESPEROCT") nei pazienti con emofilia A: studio
osservazionale retrospettivo e prospettico IMPROVE).
Sperimentatore principale: Agnelli Giacchello Jacopo, S.S.
Emostasi e Trombosi. Tipologia studio: Osservazionale.

189 Indicatori di esito delle cure e gestione
dellemofilia: studio osservazionale prospettico (ISGE).
Sperimentatore principale: Amelotti Botta Monica, S.S.
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Emostasi e Trombosi. Tipologia studio: Osservazionale.

190 Registro COVID-19: caratteristiche
epidemiologiche, cliniche e diagnostico-terapeutiche

dei pazienti ricoverati presso I'Azienda Ospedaliera di
Alessandria per infezione da SARS-CoV2 (Registro
COVID-19).

Sperimentatore principale: Maconi Antonio, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

191 Fattori predittivi di mortalita precoce e tardiva
e valutazione dellefficacia terapeutica in pazienti con
batteriemia associata ad isolamento di Acinetobacter
baumannii MDR (ITACA).

Sperimentatore principale: Calabresi Alessandra, S.C.
Malattie Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

192 Preliminare identificazione di patologie con
possibile componente ambientale da parte dei medici
ospedalieri: un progetto pilota dell’Azienda Ospedaliera di
Alessandria (HERA).

Sperimentatore principale: Maconi Antonio, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

193 Progetto PRESTEAH [Valutazione della
Progressione della steatosi epatica non alcolica nella
popolazione con infezione da HIV] (PRESTEAH ).
Sperimentatore principale: Magne Federica, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

194 Studio di Coorte Icona (hepal CONA).
Sperimentatore principale: Magne Federica, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

195 Screening del rischio cardiovascolare in eta
evolutiva - La prevenzione cardiovascolare inizia fin da
piccoli (RISCAPED).

Sperimentatore principale: Magrassi Silvia, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

196 Registro aziendale di Chirurgia Robotica -
Protocollo operativo (Registro Chirurgia Robotica).
Sperimentatore principale: Mancuso Maurizio, S.C.
Chirurgia Toracica. Tipologia studio: Osservazionale.

197 Rete Italiana dei registri regionali delle sindromi
mielodisplastiche (MDS) (FISM-Rete Italiana MDS).
Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.

Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

198 Studio dell’infezione da SARS-CoV-2 nei
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pazienti affetti da neoplasie ematologiche: I'Alleanza delle
Ematologie italiane (HM-COVID19-Italy).
Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

199 Monitoraggio della risposta anticorpale anti-SARS-
CoV2 in pazienti con leucemia linfatica cronica ed effetti
della terapia con inibitori del B Cell Receptor (LLCoV2020).
Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

200 Epidemiologia dell'infezione da
COVID-19 in pazienti con neoplasie ematologiche:
un'indagine dell’Associazione europea di ematologia
(EPICOVIDEHA).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

201 Le malattie mieloproliferative (MPN) e il
COVID-19 (MPN-COVID).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

202 Approccio di medicina personalizzata nei
pazienti con MDS: caratterizzazione del profilo molecolare
del paziente per migliorare il processo decisionale clinico
e raccolta sistematica di dati in un contesto “real world”

al fine di migliorare la qualita dell’assistenza sanitaria
(FISIM-NGS-MDS).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

203 Studio osservazionale retrospettivo e prospettico
per la valutazione Real World dell'andamento clinico dei
pazienti affetti da Leucemia Mieloide Acuta trattati con la
combinazione di venetoclax e agenti ipometilanti, in base
alla legge N. 648/96 (AML2320).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

204 Efficacia e sicurezza del Luspatercept in pazienti
adulti affetti da anemia trasfusione-dipendente dovuta

a sindrome mielodisplastica (MDS) con sideroblasti ad
anello con rischio IPPS-R molto basso, basso o intermedio
che hanno una risposta insoddisfacente o che non sono
eleggibili per trattamento con eritropoietina ricombinante:
uno studio retrospettivo multicentrico della Fondazione
Italiana Sindromi Mielodisplastiche (FiSiM-ETS). (FISiM-
LUSPATERCEPT).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

205 Uso di Loncastuximab Tesirina in pazienti con
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linfoma diffuso a grandi cellule B (DLBCL) o linfoma a
cellule B di alto grado (HGBCL) recidivante/refrattario
che hanno avuto progressione di malattia dopo il
trattamento con CAR T (LORELY).

Sperimentatore principale: Ladetto Marco, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Interventistico.

206 Margherita PROSAFE: Promoting patient safety
and quality improvement in critical care (PROSAFE).
Sperimentatore principale: Martuscelli Ermelinda, S.C.
Anestesia e Rianimazione Cardio-toraco-vascolare.
Tipologia studio: Osservazionale.

207 Studio nazionale di valutazione del ruolo della
variabilita nei geni HLA, KIR e MIC nell’ infezione

da SARS-COV-2 e nelle sue manifestazioni cliniche.
(HLACOVID-ITALIA).

Sperimentatore principale: Mele Lia, S.C. Medicina
trasfusionale. Tipologia studio: Osservazionale.

208 Correlazione tra i disturbi muscoloscheletrici
ed i fattori associati degli operatori sanitari in

ambito ospedaliero: studio osservazionale descrittivo
(DISCOFAS).

Sperimentatore principale: Minari Patrizia, S.S.a. Medico
Competente. Tipologia studio: Osservazionale.

209 Studio multicentrico, controllato, randomizzato
di fase iii per determinare lefficacia e la sicurezza
dell'associazione di lenalidomide, melphalan and
prednisone (mpr) vs melphalan (200 mg/mq) e trapianto
autologo di cellule staminali in soggetti affetti (RV-MM-
PI-209).

Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

210 Studio di fase III, randomizzato, per confrontare
Bortezomib, Melfalan, Prednisone (VMP) con Melfalan
ad alte dosi seguito da Bortezomib, Lenalidomide,
Desametasone (VRD) come cosolidamento e
Lenalidomide in mantenimento in pazienti con nuova
diagnosi di mieloma multiplo. (HOVON 95 MM_
EMNO02).

Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

211 Studio di fase II, multicentrico, randomizzato,
in aperto, di terapia prolungata con bortezomib sottocute
somministrato due volte al mese in associazione a
desametasone, in pazienti affetti da mieloma multiplo

in recidiva o refrattari dopo trattamento di salvataggio
contenente bortezomib (26866138-MMY-2084).
Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.

Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

212 Studio di fase III, multicentrico, randomizzato,
controllato finalizzato a determinare lefficacia e la
sicurezza del trattamento standard con lenalidomide e
desametasone versus un nuovo algoritmo che prevede
riduzione di dose in pazienti anziani con nuova diagnosi
di mieloma multiplo e inadatti a ricevere chemioterapia
convenzionale (rv-mm-pi-0752 (FRAIL)).
Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

213 Applicazione della Medicina basata sulla
Narrazione nel trattamento di pazienti in riabilitazione
(MEDINAR).

Sperimentatore principale: Invernizzi Marco, SSD
Medicina Traslazionale. Tipologia studio: Osservazionale.

214 nfezione covid-19 in pazienti con mieloma
multiplo: uno studio osservazionale europeo (EMN-
COVID).

Sperimentatore principale: Monaco Federico, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

215 Timing to minimally invasive surgery after
neoadjuvant chemoradiotherapy for rectal cancer: a
multicenter randomized controlled trial (TiMiSNAR).
Sperimentatore principale: Monsellato Igor, S.C. Chirurgia
Generale. Tipologia studio: Interventistico.

216 NLR e PCR come nuovi markers nella diagnosi
e la predittivita dei risultati chirurgici ed oncologici nel
trattamento del tumore del colon retto (NeLyCre).
Sperimentatore principale: Monsellato Igor, S.C. Chirurgia
Generale. Tipologia studio: Osservazionale.

217 Studio Osservazionale. Registro Clinico del
Melanoma (MelaBase) (MelaBase).

Sperimentatore principale: Ghiglione Marco, S.C.
Chirurgia Plastica e Ricostruttiva. Tipologia studio:
Osservazionale.

218 Monitoraggio dell'Tmpatto della Rimozione del
TumOre cerebrale (MIRTO).

Sperimentatore principale: Barbanera Andrea, S.C.
Neurochirurgia. Tipologia studio: Osservazionale.

219 Registro del Trapianto di Microbiota Fecale
(RETRAMI).

Sperimentatore principale: Novi Marialuisa, S.C.
Gastroenterologia. Tipologia studio: Osservazionale.

220 Progetto Scientifico per il Registro per la Ricerca
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Scientifica e Clinica sulla Sindrome di Prader-Willi (N.A.).
Sperimentatore principale: Secco Andrea, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

221 Monitoraggio delle complicanze da Tossicita
nei pazienti sottoposti a CAR-T: studio osservazionale,
prospettico. (TOX-CART).

Sperimentatore principale: Palmisano Francesca, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

222 Impianto di contropulsatore aortico in pazienti
con insufficienza cardiaca acutamente decompensata
(ADHF) complicata da shock cardiogeno: uno studio
clinico randomizzato (Altshock-2).

Sperimentatore principale: Pappalardo Federico, S.C.
Anestesia e Rianimazione Cardio-toraco-vascolare.
Tipologia studio: Interventistico.

223 Cardiogenic shock: a prospective national
registry to get insights in patients” profile, management
and outcome (ALTSHOCK-2 REGISTRY).
Sperimentatore principale: Pappalardo Federico, S.C.
Anestesia e Rianimazione Cardio-toraco-vascolare.
Tipologia studio: Osservazionale.

224 Comparazione delle strategie di gestione del
Ventricolo sinistro (ECMO-LENS).

Sperimentatore principale: Pappalardo Federico, S.C.
Anestesia e Rianimazione Cardio-toraco-vascolare.
Tipologia studio: Osservazionale.

225 Il ruolo prognostico e predittivo dellenzima
nicotinamide fosforibosiltransferasi (NAMPT) nei
pazienti con mesotelioma avanzato (NAMPT-MESO).
Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

226 Registro italiano di sclerosi multipla. Studio
non interventistico, prospettico di raccolta dati per
via elettronica dei pazienti affetti da sclerosi multipla
(REGISTRO SM001).

Sperimentatore principale: Passantino Francesco, S.C.
Neurologia. Tipologia studio: Osservazionale.

227 Registro italiano di sclerosi multipla. Studio
retrospettivo, multicentrico, no-profit di raccolta dati
per via elettronica dei pazienti affetti da sclerosi multipla
(REGISTRO SM002).

Sperimentatore principale: Passantino Francesco, S.C.
Neurologia. Tipologia studio: Osservazionale.

228 PROGEMUS-2 Studio esplorativo sull'interazione
genoma-fenoma nella Sclerosi Multipla (PROGEMUS-2).
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Sperimentatore principale: Passantino Francesco, S.C.
Neurologia. Tipologia studio: Osservazionale.

229 Studio dei Neurofilamenti sierici nei pazienti con
Sclerosi Multipla e NMOSD nella pratica clinica corrente
(NfL_Real-life).

Sperimentatore principale: Passantino Francesco, S.C.
Neurologia. Tipologia studio: Osservazionale.

230 Radioterapia radicale in pazienti Anziani affetti
da neoplasia del Polmone non a piccole cellule localmente
avanzato: studio retrospettivo multicentrico della
valutazione dell'impatto della Sarcopenia sull’Outcome del
trattamento radioterapico (RAPSO).

Sperimentatore principale: Pastorino Alice, S.C.
Radioterapia oncologica. Tipologia studio: Osservazionale.

231 Terapia endocrina o irradiazione parziale della
mammella come trattamento postoperatorio esclusivo

in donne di eta 270 anni affette da tumore mammario

di tipo luminale-A in stadio iniziale: studio di Fase III
randomizzato di non inferiorita. (EUROPA TRIAL).
Sperimentatore principale: Pastorino Alice, S.C.
Radioterapia oncologica. Tipologia studio: Interventistico.

232 Variabili psico-sociali e neuropsicologiche nei
Disturbi Neurocognitivi (PSICOGENE).
Sperimentatore principale: Pepoli Antonio, S.S.D.
Psicologia. Tipologia studio: Osservazionale.

233 Registro nazionale vats lobectomy-vats group
(VATS).

Sperimentatore principale: Pernazza Fausto, S.C. Chirurgia
Toracica. Tipologia studio: Osservazionale.

234 Applicazione della Medicina Narrativa al
percorso di accompagnamento al parto e nel post-parto
(NARGEN).

Sperimentatore principale: Dealberti Davide, S.C.
Ostetricia e Ginecologia. Tipologia studio: Osservazionale.

235 Progetto di screening Neonatale per la diagnosi
precoce della Atrofia Muscolare Spinale 5q (SMA5q)
nella popolazione neonatale del Piemonte-Valle D’Aosta
(NeoSMA Piemonte-Valle D’Aosta).

Sperimentatore principale: Schena Federico, S.C. Terapia
Intensiva Neonatale. Tipologia studio: Osservazionale.

236 Gravi Cerebrolesioni Acquisite: fattori
prognostici e qualita della cura (TIRESIA).
Sperimentatore principale: Perrero Luca, S.C. Medicina
fisica e riabilitazione - Neuroriabilitazione. Tipologia
studio: Osservazionale.
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237 Preliminare identificazione di patologie con
possibile componente ambientale da parte dei medici
dellAzienda Ospedaliera di Alessandria (NEXT HERA).
Sperimentatore principale: Maconi Antonio, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

238 Biomarcatori predittivi di efficacia dal regime di
combinazione con nivolumab e ipilimumab per i pazienti
affetti da mesotelioma pleurico maligno - Studio Italiano
sul Mesotelioma con Ipilimumab e Nivolumab (SIMIN):
Studio NIBIT-MESO-2 (NIBIT-MESQO2).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, S.S.D.
Mesotelioma. Tipologia studio: Osservazionale.

239 Studio multicentrico di fase 2 per valutare attivita
e sicurezza di Ibrutinib associato a Rituximab in prima
linea nei pazienti unfit affetti da Leucemia Linfocitica
Cronica (LLC1114).

Sperimentatore principale: Pietrasanta Daniela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

240 A Phase II study of the combination of
Ofatumumab and Ibrutinib followed by allogeneic
bone marrow transplant or consolidation for pretreated
high risk patients with Chronic Lymphocytic Leukemia
(LLC1215).

Sperimentatore principale: Pietrasanta Daniela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

241 Attivita e sicurezza dell’associazione di
Venetoclax e Rituximab (VeRiTAs) in prima linea in
pazienti giovani e fit con leucemia linfatica cronica (LLC)
non IGHV mutati e/o TP53 mutati. Studio multicentrico
di fase II (GIMEMA LLC1518).

Sperimentatore principale: Pietrasanta Daniela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

242 Studio Prospettico sull'incidenza della
riattivazione del virus dell’Epatite B nei pazienti HBsAg
positivi e non trattati con Linfoma diffuso a grandi cellule
B / Leucemia Linfoide Cronica trattati con Rituximab,
Chemioterapia e Tenofovir Alafenamide (CLL1818).
Sperimentatore principale: Pietrasanta Daniela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

243 Studio clinico multicentrico, di fase II, aperto,
senza braccio di controllo, per valutare la sicurezza

e lefficacia di Venetoclax in combinazione con
Atezolizumab e Obinutuzumab nella trasformazione di
Richter della LLC (MOLTO).

Sperimentatore principale: Pietrasanta Daniela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

244 Studio osservazionale per valutare le
caratteristiche cliniche e biologiche e loutcome dei
pazienti affetti da leucemia linfatica cronica recidivi o
refrattari trattati con regimi contenenti venetoclax al di
fuori di studi sperimentali in Italia (CLL1920).
Sperimentatore principale: Pietrasanta Daniela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

245 Studio osservazionale sulla diagnosi e gestione
della leucemia linfatica cronica in Italia promosso dal
Gruppo Italiano Malattie Ematologiche dell’Adulto
(GIMEMA CLL2121).

Sperimentatore principale: Pietrasanta Daniela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

246 Studio randomizzato di Fase III per ottimizzare
l'utilizzo degli inibitori delle tirosin-chinasi (TKI) -
OPTKIMA - e la qualita della vita (QoL) nei pazienti
anziani (=60 anni) con leucemia mieloide cronica

(LMC)- Ph+ in risposta molecolare MR3.0 / MR4.0 stabile
(AOBSTMO-OPTKIMA-2014).

Sperimentatore principale: Pini Massimo, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Interventistico.

247 I sequenziamento di nuova generazione (NGS)
per lo screening delle mutazioni del gene ber-abl nelle
leucemie philadelphia positive” (NEXT-IN CML).
Sperimentatore principale: Pini Massimo, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

248 Studio osservazionale multicentrico retrospettivo
e prospettico su pazienti affetti da leucemia mieloide
cronica: raccolta di dati epidemiologici e clinici nella
pratica clinica reale (DB-LMC).

Sperimentatore principale: Pini Massimo, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

249 Determinazione del rischio relativo di tumore
del colon-retto in pazienti con malattia di Hirschsprung
(K-HSCR).

Sperimentatore principale: Pini Prato Alessio, S.C.
Chirurgia Pediatrica. Tipologia studio: Osservazionale.

250 Caratterizzazione fenotipica del megacolon
congenito con studio microbiomico in relazione allevento
enterocolitico (HSCR-OVERALL).

Sperimentatore principale: Pini Prato Alessio, S.C.
Chirurgia Pediatrica. Tipologia studio: Osservazionale.

251 Studio osservazionale cross-sectional
sull'ileite Crohn-like nei pazienti affetti da Malattia

di Hirschsprung. Effetto combinato di pullulazione
batterica, predisposizione genetica ed alterazione della
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immunoregolazione (ULTRA-HSCR).
Sperimentatore principale: Pini Prato Alessio, S.C.
Chirurgia Pediatrica. Tipologia studio: Osservazionale.

252 Fisiopatologia, clinica, diagnosi e trattamento
dei pazienti affetti da morbo di Hirschsprung afferenti
allAzienda Ospedaliera di Alessandria (HSCR Registry).
Sperimentatore principale: Pini Prato Alessio, S.C.
Chirurgia Pediatrica. Tipologia studio: Osservazionale.

253 Piu vicino al paziente, piu chiaro per il medico,
piu sostenibile per il sistema sanitario: un modello di
medicina integrata per le malattie rare (EASY-RARE).
Sperimentatore principale: Pini Prato Alessio, S.C.
Chirurgia Pediatrica. Tipologia studio: Osservazionale.

254 A randomized phase 2 study comparing
immunotherapy with chemotherapy in the treatment of
elderly patients with advanced NSCLC (MILES - 5).
Sperimentatore principale: Piovano Pier luigi, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Interventistico.

255 Il trattamento con immunoterapia in popolazioni
speciali di pazienti ad alto rischio di eventi avversi
(IMMUNO-SPECIAL).

Sperimentatore principale: Piovano Pier luigi, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

256 Affidabilita e validita del dinamometro portatile
NOD?®. Un nuovo strumento per la valutazione della forza
di presa isometrica (NOD).

Sperimentatore principale: Invernizzi Marco, SSD
Medicina Traslazionale. Tipologia studio: Interventistico.

257 Utilizzo della dose estesa nei pazienti trattati con
immune checkpoint inhibitors (ED-ICI).

Sperimentatore principale: Piovano Pier luigi, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

258 Valutazione retrospettiva del “neutrophils-to-
lymphocyte ratio” (NLR) in pazienti affetti da NSCLC in
stadio localmente avanzato non operabili, sottoposti ad
immunoterapia dopo trattamento radio-chemioterapico
ad intento radicale nell'ambito del’Expanded Access
Program (EAP) Italia per il farmaco Durvalumab
(NEUTRALITY).

Sperimentatore principale: Piovano Pier luigi, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

259 Studio retrospettivo-prospettico osservazionale
multicentrico sulla determinazione delle alterazioni
molecolari nei pazienti con nuova diagnosi di carcinoma
polmonare (ATLAS).
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Sperimentatore principale: Piovano Pier luigi, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

260 Ottimizzazione della combinazione MATRix
come induzione della remissione nel PCNSL: trattamento
di induzione ridotto nel linfoma primitivo del sistema
nervoso centrale di nuova diagnosi - una sperimentazione
di fase I1I randomizzata (optiMATe).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

261 Analisi di Prevalenza, Incidenza, e FAttori
Associati alle LEsioni da PREssione nei pazienti ricoverati
presso I'Azienda Ospedaliera SS Antonio e Biagio e Cesare
Arrigo di Alessandria: studio osservazionale prospettico
(PIFA-LEPRE).

Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

262 Debolezza muscolare e diminuita tolleranza
allesercizio quale conseguenza a medio-lungo termine
dell'infezione Covid-19: natura e meccanismi (MIO-Covid).
Sperimentatore principale: Polla Biagio, S.S.D.
Riabilitazione cardio-respiratoria. Tipologia studio:
Interventistico.

263 Adattamento e validazione per il contesto italiano
dei Questionari PRIME-P (Pediatric Rehabilitation
Intervention Measure of Engagement-Parent) e PRIME-
SP (Pediatric Rehabilitation Intervention Measure of
Engagement-Service Provider) (PRIME).

Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

264 Valutazione di fattori prognostici clinici e
molecolari predittivi di sviluppo di linfedema in donne
affette da carcinoma mammario (PROLI-CAMA).
Sperimentatore principale: Polverelli Marco, S.C. Medicina
fisica e riabilitazione. Tipologia studio: Osservazionale.

265 Utilizzo di stimolo vibratorio plantare associato
al trattamento riabilitativo intensivo per il recupero della
deambulazione e la prevenzione delle cadute nei pazienti
post stroke (EIR).

Sperimentatore principale: Polverelli Marco, S.C. Medicina
fisica e riabilitazione. Tipologia studio: Interventistico.

266 Valutazione della fattibilita di un intervento di
nature therapy su professionisti sanitari (PERSEFONE).
Sperimentatore principale: Polverelli Marco, S.C. Medicina
fisica e riabilitazione. Tipologia studio: Interventistico.
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267 Studio sullandamento degli accessi di Pronto
Soccorso in Urgenza per disturbi psichiatrici durante e
dopo la pandemia Sars-Cov-2 (Psico-COVID).
Sperimentatore principale: Prelati Massimo, S.C.
Psichiatria. Tipologia studio: Osservazionale.

268 ”Valutazione delle variazioni nella distribuzione
delle manifestazioni cliniche psicopatologiche negli accessi
di pronto soccorso per patologia psichiatrica (VP-PPS).
Sperimentatore principale: Prelati Massimo, S.C.
Psichiatria. Tipologia studio: Osservazionale”

269 Studio epidemiologico, osservazionale,
prospettico multicentrico sulle Terapie Intensive
Pediatriche in Italia (TIPNET).

Sperimentatore principale: Racca Fabrizio, S.C. Anestesia e
Rianimazione Pediatrica. Tipologia studio: Osservazionale.

270 La ventilazione non invasiva per prevenire la
necessita di ricovero in terapia intensiva nei pazienti con
insuflicienza respiratoria acuta (Early-NIV ).
Sperimentatore principale: Racca Fabrizio, S. C. Anestesia e
Rianimazione Generale. Tipologia studio: Interventistico.

271 Ventilazione a lungo termine in eta pediatrica
(Ve.Do Piccolo).

Sperimentatore principale: Racca Fabrizio, S.C. Anestesia e
Rianimazione Pediatrica. Tipologia studio: Osservazionale.

272 Utilizzo di C- Arm versus O- Arm e C- Arm
combinato. Due metodologie a confronto sull’ impatto
delle revisioni chirurgiche: studio osservazionale
retrospettivo monocentrico no profit (OCi-REC).
Sperimentatore principale: Raiano Vincenzo, S.C.
Radiologia. Tipologia studio: Osservazionale.

273 The impact of postoperative pancreatic fistula on
disease free and overall survival after resection for left-
sides pancreatic cancer (POPF-DEFS).

Sperimentatore principale: Ravazzoni Ferruccio, S.C.
Chirurgia Generale. Tipologia studio: Osservazionale.

274 Uno studio che valuta la mortalita dei pazienti
con metastasi epatiche di origine colorettale resecabili
e potenzialmente resecabili sotto pandemie di Covid19
(COROLIVER).

Sperimentatore principale: Ravazzoni Ferruccio, S.C.
Chirurgia Generale. Tipologia studio: Osservazionale.

275 Is time from admission to surgery an
independent prognostic factor for survival of patients
with gastro-intestinal perforation associated with
septic shock? (TIME Trial) An Italian Intersocietary

retrospective and prospective observational trial (TIME
Trial).

Sperimentatore principale: Ravazzoni Ferruccio, S.C.
Chirurgia Generale. Tipologia studio: Osservazionale.

276 “MULTivessel Immediate versus staged
Revascularization in Acute Myocardial Infarction -The
MULTISTARS AMI” (MULTISTARS).

Sperimentatore principale: Maggio Silvia, S.C. Cardiologia.
Tipologia studio: Interventistico.

277 La qualita di vita del paziente portatore di PICC
con diagnosi di malattia oncologica (LifePICC).
Sperimentatore principale: Riccio Carmela, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

278 Impatto clinico biologico delle varianti SARS-
CoV-2 ed interazioni genomiche e metagenomiche con
lospite (SURVEIL).

Sperimentatore principale: Rocchetti Andrea,

S.C. Microbiologia e virologia. Tipologia studio:
Osservazionale.

279 Studio osservazionale dei Pazienti Affetti da
Neoplasia Neuroendocrina nella Rete Oncologica del
Piemonte e Valle D’Aosta: raccolta di dati clinici ed
epidemiologici nella pratica reale. Studio DATANET
(DATANET).

Sperimentatore principale: Rossi Maura, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

280 Registro internazionale di pazienti affetti da
neoplasia neuroendocrina positivi per SARS-CoV-2
(INTENSIVE).

Sperimentatore principale: Rossi Maura, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

281 Trattamento intermittente o continuo con
Panitumumab + FOLFIRI in prima linea in pazienti affetti
da tumore del colon-retto metastatico RAS/BRAF wild-
type: studio randomizzato di fase 2 (IMPROVE).
Sperimentatore principale: Rossi Maura, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

282 Studio di fase III in pazienti con tumore del
colon-retto metastatico, RAS/BRAF wild type sul tessuto
tumorale e RAS mutato su biopsia liquida con l'obiettivo
di confrontare una terapia di prima linea con schema
FOLFIRI in associazione a cetuximab o bevacizumab
(LIBImAB).

Sperimentatore principale: Rossi Maura, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

283 Studio italiano multicentrico di fase II con
Temozolomide Metronomica in pazienti “fragili” con
neoplasia neuroendocrina avanzata (NEN): studio MeTe
(MeTe ).

Sperimentatore principale: Rossi Maura, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

284 Introduzione di uno strumento di Visual
Management nella pratica clinica per la valutazione
delle cause di prolungamento della Degenza nei pazienti
oncologici (VIMADEG).

Sperimentatore principale: Rossi Maura, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

285 Registro Italiano delle Cefalee (Studio RICE).
Sperimentatore principale: Ruiz Luigi Carmelo, S.C.
Neurologia. Tipologia studio: Osservazionale.

286 Registro italiano sulla angioite primitiva del
sistema nervoso centrale (IR-PACNS).
Sperimentatore principale: Ruiz Luigi Carmelo, S.C.
Neurologia. Tipologia studio: Osservazionale.

287 Uno studio di real-life sugli effetti a breve
termine della doppia antiaggregazione in pazienti
con ictus ischemico e attacchi ischemici transitori
(READAPT).

Sperimentatore principale: Ruiz Luigi Carmelo, S.C.
Neurologia. Tipologia studio: Osservazionale.

288 Valutazione delloutcome cognitivo in pazienti
con ictus giovanile (OCIG).

Sperimentatore principale: Ruiz Luigi Carmelo, S.C.
Neurologia. Tipologia studio: Osservazionale.

289 Studio osservazionale prospettico
monocentrico per valutare se il vaccino anti SARS-
CoV-2 puo stimolare la comparsa di nuovi biomarkers
autoimmuni (V_auto).

Sperimentatore principale: Sacchi Maria Cristina, S.C.
Laboratorio Analisi. Tipologia studio: Osservazionale.

290 Studio osservazionale volto a valutare la
correlazione tra life-style e positivita ad auto-anticorpi in
una popolazione di operatori sanitari (LS-AUTO).
Sperimentatore principale: Sacchi Maria Cristina, S.C.
Laboratorio Analisi. Tipologia studio: Osservazionale.

291 Qualita di vita del paziente sottoposto a trapianto
di Microbiota fecale: studio osservazionale prospettico
(Qol-FMT).

Sperimentatore principale: Gota Claudia, S.C.
Gastroenterologia. Tipologia studio: Osservazionale.

APPENDICE 1 STUDI

145



146

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

292 Sedazione guidata da Pneumologi durante
broncoscopica flessibile: studio multicentrico di fattibilita
(PulmoSedo).

Sperimentatore principale: Salio Mario, S.C. Malattie
Apparato Respiratorio. Tipologia studio: Osservazionale.

293 Valutazione dell'utilita della citologia
estemporanea (ROSE) effettuata dallo pneumologo
interventista in corso di EBUS-TBNA. Studio prospettico
osservazionale (ROSE).

Sperimentatore principale: Salio Mario, S.C. Malattie
Apparato Respiratorio. Tipologia studio: Osservazionale.

294 Studio osservazionale retrospettivo e prospettico
per la raccolta dati di pazienti affetti da interstiziopatie
polmonari (TANTALISE).

Sperimentatore principale: Salio Mario, S.C. Malattie
Apparato Respiratorio. Tipologia studio: Osservazionale.

295 Studio INPLE: studio osservazionale
multicentrico italiano su esiti clinici, predittori prognostici
e approccio terapeutico del versamento pleurico infettivo e
dellempiema (INPLE).

Sperimentatore principale: Salio Mario, S.C. Malattie
Apparato Respiratorio. Tipologia studio: Osservazionale.

296 Studio prospettico di fase II di associazione di
chemioterapia con R-CHOP e profilassi intensiva del SNC
in pazienti con linfoma diffuso a grandi cellule B primitivo
del testicolo (DLBCL) (IELSG30).

Sperimentatore principale: Salvi Flavia, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Interventistico.

297 Identificazione dei meccanismi alla base della
risposta eritroide nei pazienti affetti da mielodisplasia
sottoposti a terapia ferrochelante (FISM-BIOFER12).
Sperimentatore principale: Salvi Flavia, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

298 Studio clinico randomizzato a due bracci per la
valutazione delleffetto di un trattamento a base di estratto
di bromelaina da ananas in soggetti pediatrici affetti da
orchiepididimite (ALT02022).

Sperimentatore principale: Sangiorgio Luciano, S.C.
Chirurgia Pediatrica. Tipologia studio: Interventistico.

299 Modelli di gestione delle terapie antitrombotiche
e dei diversi outcomes in pazienti con tumore
ematologico e trombocitopenia - Management patterns
of AntiThrombotics and outcomes in patients with
hematological malignancy and ThrombocytopEnia: a
prospective study (MATTER).

Sperimentatore principale: Santi Roberto, S.C. Ematologia.
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Tipologia studio: Osservazionale.

300 Efficacia e Sicurezza del Luspatercept per

il Trattamento dell’Anemia dovuta alle Sindromi
Mielodisplastiche con del5q refrattarie/resistenti/
intolleranti a precedenti Trattamenti e che richiedono
Trasfusioni di Globuli Rossi (QOL-ONE Phoenix).
Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

301 Preferences assessment and comparison between
patients, clinicians and pharmacists towards the treatment
of patients with atrial fibrillation with oral anticoagulant
drugs (TAO).

Sperimentatore principale: Santi Roberto, S.C. Ematologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

302 Indagine sulla Qualita di vita della diade colpite

da Stroke e ricoverati presso i reparti di neurologia e
riabilitazione dellAzienda Ospedaliera di Alessandria: studio
osservazionale longitudinale no profit. (QUDISTRO).
Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

303 Confronto dei marcatori inflammatori e dei
parametri coagulativi nella profilassi antitrombotica con
eparina non frazionata (UFH) e con eparina frazionata
(LMWH) nei pazienti affetti da coronavirus disease 19
(COVID-19) (PAUH-COVID).

Sperimentatore principale: Santi Roberto, S.S. Emostasi e
Trombosi. Tipologia studio: Osservazionale.

304 Analisi della distribuzione geografica delle
diagnosi di glioma ad alto grado nella provincia di
Alessandria (REFER-GLIO).

Sperimentatore principale: Blengio Fulvia, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

305 Modificazione delle caratteristiche di accesso
in Pronto Soccorso per Disturbi Psichiatrici in eta
adolescenziale durante il periodo peri-pandemico Sars-
Cov-2 (DP-PS-SC2).

Sperimentatore principale: Santinon Patrizia, S.C.
Psichiatria. Tipologia studio: Osservazionale.

306 Studio multicentrico nazionale sui fattori
correlati allattuazione dei Trattamenti Sanitari Obbligatori
nei Servizi di Salute Mentale (TSO).

Sperimentatore principale: Santinon Patrizia, S.C.
Psichiatria. Tipologia studio: Osservazionale.

307 Progetto Scolta. Surveillance Cohort Long-Term

Toxicity Antiretrovirals/Antivirals (SCOLTA).
Sperimentatore principale: Sarchi Eleonora, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

308 Registro HIV (Registro HIV).
Sperimentatore principale: Sarchi Eleonora, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

309 Healthcare support for Remote HIV pAtients:
utilizzo di una applicazione a supporto dei pazienti
HIV+ per garantire la continuita assistenziale e valutarne
limpatto sulladerenza alla terapia e qualita della vita
(AURORA).

Sperimentatore principale: Sarchi Eleonora, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

310 Usi terapeutici: quale esito dopo approvazione
del Comitato Etico? (TERAP).

Sperimentatore principale: Savi Maria Laura, S.C. Farmacia
ospedaliera. Tipologia studio: Osservazionale.

311 Valutazione dellefficacia di un trattamento

di aromaterapia con Olio Essenziale di Lavanda per
ridurre la Nausea e il Vomito Post-Operatorio (PONV):
Trial randomizzato controllato a due braccia, non
tarmacologico, monocentrico, no profit. (LEO-PONV).
Sperimentatore principale: Savi Maria Laura, S.C. Farmacia
ospedaliera. Tipologia studio: Interventistico.

312 Valutazione della distribuzione di Interferenti
Endocrini nel latte materno, sangue materno, sangue
cordonale e correlazione col profilo metabolico, in donne
gravide dell'area del Piemonte sud-Orientale (EDHM).
Sperimentatore principale: Schena Federico, S.C. Terapia
Intensiva Neonatale. Tipologia studio: Osservazionale.

313 11 decorso clinico e trattamento dei pazienti
affetti da COVID-19 ospedalizzati. Studio osservazionale
retrospettivo per valutare la risposta al trattamento

con Anticorpi Monoclonali (Bamlanivimab/

Etesevimab, Casirivimab/Imdevimab, Sotrovimab)

e Immunomodulatori (Tocilizumab, Baricitinib) in
relazione allo stato vaccinale e alle varianti di SARS-Cov-2
(Treat-COVID).

Sperimentatore principale: Schimmenti Andrea, S.C.
Malattie Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

314 Regolazione emotiva e background culturale: due
campioni clinici di adolescenti a confronto (REGEM?22).
Sperimentatore principale: Manfredi Valentina, S.S.D.
Psicologia. Tipologia studio: Osservazionale.

315 Studio del profilo trascrittomico piastrinico in
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pazienti sottoposti a vaccinazione anti SARS-CoV-2 con
diagnosi di trombocitopenia con trombosi associata a
vaccinazione (VITT) (RNA-VITT).

Sperimentatore principale: Sciancalepore Patrizia, S.S.
Emostasi e Trombosi. Tipologia studio: Osservazionale.

316 Descrizione del pattern fenotipico e accrescitivo
dei pazienti con deficit del gene SHOX in eta evolutiva:
studio nazionale retrospettivo e prospettico (SHOX).
Sperimentatore principale: Secco Andrea, S.C. Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

317 Assistenza intelligente per pazienti con
cardiomiopatia dilatativa post-ischemica a ridotta frazione
di eiezione sottoposti ad intervento di angioplastica
coronarica percutanea” (“Smart assistance for CAD
patients with low ejection fraction dilated cardiomyopathy
treated with percutaneous coronary intervention” -
SCAD) (SCAD).

Sperimentatore principale: Secco Gioel Gabrio, S.C.
Cardiologia. Tipologia studio: Interventistico.

318 Strategie di rivascolarizzazione percutanea
completa (PCI) con stent rivestiti di polimero
biodegradabile a eluizione di sirolimus in pazienti con
sindromi coronariche acute e patologia multivasale -
Sperimentazione BioVasc (BioVasc).

Sperimentatore principale: Secco Gioel Gabrio, S.C.
Cardiologia. Tipologia studio: Interventistico.

319 RESectability Small Bowel Obstruction
LAParoscopic (RESBOLAP) Score. Multicentric Data
Registry (RESBOLAP).

Sperimentatore principale: Intini Gianfrancesco, S.C.
Chirurgia Generale. Tipologia studio: Osservazionale.

320 Raggiungimento di livelli target di colesterolo
LDL in pazienti con sindrome coronarica acuta trattati
con angioplastica coronarica percutanea: il registro JET-
LDL (JET-LDL).

Sperimentatore principale: Secco Gioel Gabrio, S.C.
Cardiologia. Tipologia studio: Osservazionale.

321 Angioplastica OCT guidata vs completa nei
pazienti con infarto miocardico con sopraslivellamento
del tratto ST e malattia multivasale. (OCT-CONTACT).
Sperimentatore principale: Secco Gioel Gabrio, S.C.
Cardiologia. Tipologia studio: Interventistico.

322 Registro Multicentrico per la valutazione di
litotripsia intravascolare e/o Debulking Meccanico per
il trattamento delle coronarie calcificate complesse:
ROLLING STONE (ROLLING STONE).
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Sperimentatore principale: Secco Gioel Gabrio, S.C.
Cardiologia. Tipologia studio: Osservazionale.

323 Registro italiano di resezioni epatiche mini-
invasive nell'ambito dell’Associazione IGo MILS (Italian
Group of Minimally Invasive Liver Surgery) (IGo MILS).
Sperimentatore principale: Segreto Anna Lucia, S.C.
Chirurgia Generale. Tipologia studio: Osservazionale.

324 Emotivita ed emicrania: Valutazione della
risposta terapeutica e della qualita della vita in pazienti
trattati con anticorpi monoclonali anti-CGRP seguiti con
colloqui psicologici (MabPsy).

Sperimentatore principale: Sepe Federica, S.C. Neurologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

325 Alessitimia ed emicrania cronica (TIARA).
Sperimentatore principale: Sepe Federica, S.C. Neurologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

326 “START Sorveglianza attiva o trattamento
radicale alla diagnosi per tumori della prostata a basso
rischio. Studio epidemiologico multicentrico nella Rete
Oncologica del Piemonte e Valle dAosta” (START).
Sperimentatore principale: Serao Armando, S.C. Urologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

327 Indagine sui sintomi prostatici e qualita di vita
nella popolazione maschile con patologie concomitanti:
studio osservazionale, cross-sctional. (SIPROST).
Sperimentatore principale: Serao Armando, S.C. Urologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

328 Il percorso di diagnosi e trattamento del tumore
della vescica nella Rete Oncologica del Piemonte e Valle
d’Aosta. Un progetto di Audit and Feedback nell'ambito
del programma di rete EASY-NET. (A&F Vescica).
Sperimentatore principale: Serao Armando, S.C. Urologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

329 Descrizione del self care nella diade dei pazienti
affetti da coronaropatia ischemica e caregivers (HEARTS-
IN-DYADS).

Sperimentatore principale: Simonelli Niccolo, S.C.
Cardiologia. Tipologia studio: Osservazionale.

330 Valutazione dellesposizione a sostanze
perfluoroalchiliche (PFAS) di soggetti residenti in un raggio
di 3 e 6 chilometri dal Polo Chimico di Spinetta Marengo e
sul resto del territorio del comune di Alessandria (RIGIL).
Sperimentatore principale: Bertolotti Marinella,
Infrastruttura Ricerca, Formazione, Innovazione.
Tipologia studio: Osservazionale.
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331 Studio osservazionale sull'uso di
Ropeginterferone Alfa-2b nella Policitemia Vera (ROPEG-
PV).

Sperimentatore principale: Marchetti Monia, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

332 Intervento Psicologico nelle Malattie Reumatiche
Autoimmuni (REMPSI).

Sperimentatore principale: Sterpone Rossella, S.S.D.
Psicologia. Tipologia studio: Interventistico.

333 Studio clinico pragmatico, multicentrico, in
aperto, randomizzato e controllato, spontaneo, no-profit,
con un dispositivo medico a basso rischio sull'utilizzo
rotazionale delle interfacce vs. lo standard di cura per i
pazienti trattati con Ventilazione Non Invasiva a pressione
positiva per I'insufficienza respiratoria acuta ipercapnica
(ROTA-USE STUDY).

Sperimentatore principale: Racca Fabrizio, S. C. Anestesia e
Rianimazione Generale. Tipologia studio: Interventistico.

334 Trattamento manipolativo osteopatico vs
massaggio tradizionale “positive touch & massage”™: studio
randomizzato (OMT).

Sperimentatore principale: Strozzi Maria Chiara,

S.C. Terapia Intensiva Neonatale. Tipologia studio:
Interventistico.

335 Valutazione dei livelli di Presepsina in fluidi
biologici non convenzionali in neonati pretermine ed a
termine (PRESAP).

Sperimentatore principale: Strozzi Maria Chiara,

S.C. Terapia Intensiva Neonatale. Tipologia studio:
Osservazionale.

336 DAIRI Biobanking Social Engagement e scuole
secondarie superiori del comune di Alessandria: incontri
di formazione, in termini di conoscenza delle attivita

di biobanking e sviluppo della consapevolezza della
rilevanza della donazione per lo sviluppo della medicina
personalizzata, attraverso metodologie di comunicazione
innovative. (SCHOOLBIOBANKING).

Sperimentatore principale: Libener Roberta, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

337 Valutazione dell'incidenza degli errori congeniti
del metabolismo e di altri disordini genetici tra le idropi
fetali non immunologiche idiopatiche: protocollo per uno
studio multicentrico italiano (NTHF).

Sperimentatore principale: Strozzi Maria Chiara,

S.C. Terapia Intensiva Neonatale. Tipologia studio:
Interventistico.

338 Monitoraggio cerebrale non invasivo di neonati
prematuri con retinopatia del prematuro sottoposti ad
analgosedazione per trattamento fotocoagulativo laser
(NIRSROP).

Sperimentatore principale: Strozzi Maria Chiara,

S.C. Terapia Intensiva Neonatale. Tipologia studio:
Osservazionale.

339 Valutazione dellefficacia di corsi con simulazione
avanzata per l'assistenza al neonato in sala parto in team
multidisciplinari, sullo sviluppo e mantenimento delle
abilita tecniche e non tecniche (NHFS-AL).
Sperimentatore principale: Strozzi Maria Chiara,

S.C. Terapia Intensiva Neonatale. Tipologia studio:
Osservazionale.

340 Valutazione dell'appropriatezza delle misure

di controllo relative alla trasmissione nosocomiale di
malattie infettive all'interno della SS Terapia Intensiva
Polivalente: studio osservazionale (TRAMU).
Sperimentatore principale: Toselli Paola, S.S. Prevenzione
e Controllo Infezioni Ospedaliere e Antimicrobial
Stewardship. Tipologia studio: Osservazionale.

341 Osservatorio italiano delle micobatteriosi
polmonari non-tubercolari (IRENE).

Sperimentatore principale: Tunesi Simone, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

342 Spondilodisciti: studio retrospettivo
osservazionale della casistica dell’Azienda ospedaliera di
Alessandria (SP.AL).

Sperimentatore principale: Tunesi Simone, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

343 Registro per la Ricerca Scientifica e Clinica sulla
Sclerosi Tuberosa (N.A.).

Sperimentatore principale: Vercellino Fabiana, S.C.
Neuropsichiatria Infantile. Tipologia studio: Osservazionale.

344 Modificazione delle caratteristiche di accesso
in Pronto Soccorso per Disturbi Psichiatrici in eta
adolescenziale durante il periodo peri-pandemico Sars-
Cov-2 (DP-PS-SC2).

Sperimentatore principale: Vercellino Fabiana,

S.C. Neuropsichiatria Infantile. Tipologia studio:
Osservazionale.

345 Registro per la Ricerca Scientifica e Clinica sulla
Sindrome di Lennox Gastaut (NA).

Sperimentatore principale: Vercellino Fabiana,

S.C. Neuropsichiatria Infantile. Tipologia studio:
Osservazionale.
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346 Identificazione di fattori predittivi della risposta
al trattamento immuno-chemioterapico nel carcinoma
mammario triplo negativo (IRIS - Immune Response
Individualization Study).

Sperimentatore principale: Vincenti Maura, S.C.
Oncologia. Tipologia studio: Osservazionale.

347 Educazione al self-care per via remota nei
pazienti con stomia: protocollo di studio per un trial
multicentrico di non inferiorita randomizzato, controllato,
in parallelo (SELF-STOMA).

Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Interventistico.

348 International registry on thoracic cancer
patients with COVID-19. TERAVOLT (Thoracic cancers
international Covid 19 collaboration) (TERAVOLT).
Sperimentatore principale: Zai Silvia, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

349 Raccolta biobanking di materiale biologico
cutaneo in pazienti affetti da carcinoma basocellulare e
carcinoma squamocellulare associato ad una raccolta dati
(SKINBANK).

Sperimentatore principale: Libener Roberta, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

350 Studio osservazionale prospettico per la
valutazione di incidenza, severita e outcome della GVHD
secondo I criteri della Consensus Conference NIH del
2015 (GITMO-GVCROSY).

Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

351 Studio prospettico multicentrico per valutare
il potenziale diagnostico dellelastometria epatica e di
score biochimici e strumentali di predire lo sviluppo
di complicanze severe del fegato in pazienti sottoposti
a trapianto di cellule staminali emopoietiche (TCSE)
(ElastovVOD).

Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

352 Utilizzo di collirio biologico da sangue cordonale
(emocomponente ad uso non trasfusionale) in pazienti
con patologie della superficie oculare, refrattari al
trattamento farmacologico convenzionale e non idonei/
refrattari al trattamento con lisato piastrinico autologo. -
Studio CLINICO MONOCENTRICO PILOTA (CPCB19).
Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.
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353 Studio osservazionale per valutare I'incidenza

di Graft versus host disease vuvo-vaginale cronica
(c-VVGVHD) nelle donne sottoposte a trapianto di cellule
staminali emopoietiche (c-VVGVHD).

Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

354 “Alte dosi di Ciclofosfamide post trapianto come
profilassi per la GVHD, in pazienti sottoposti a trapianto di
cellule staminali emopoietiche da donatore non familiare,
non HLA identico (7/8 antigene o allele), affetti da
Leucemia Mieloide Acuta o da Sindrome Mielodisplastica.
(GITMO-PHYLOS).

Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.”

355 Studio di fase III per determinare I'impatto di
gemtuzumab ozogamicin, in associazione a chemioterapia
standard, sui livelli di malattia minima residua, e il ruolo
di glasdegib come mantenimento post-trapianto, in
pazienti adulti, di eta compresa tra 18 e 60 anni, affetti da
Leucemia Mieloide Acuta non precedentemente trattata,
di nuova diagnosi, a rischio favorevole o intermedio
(GIMEMA AML1819).

Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

356 Studio randomizzato, prospettico, sulla
fattibilita del trapianto allogenico di cellule staminali

in pazienti affetti da Sindrome mielodisplastica ad alto
rischio, eseguito upfront o preceduto da azacitidina o
chemioterapia convenzionale, secondo la percentuale di
blasti midollari (studio ACROBAT) (MDS0519).
Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

357 Analisi del'immunobiologia delle recidive di
leucemia mieloide acuta dopo trapianto allogenico di CSE
per la generazione di linee guida e percorsi terapeutici
personalizzati (GITMO-RELAPSE).

Sperimentatore principale: Zallio Francesco, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

358 Studio clinico randomizzato di fase II con
chemioterapia primaria con methotrexate ad alte dosi e
citarabina ad alte dosi con o senza thiotepa, e con o senza
rituximab, seguita da radioterapia panencefalica oppure da
chemioterapia ad alte dosi supportata (IIL-IELSG32).
Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

359 Confronto tra radioimmunoterapia con
ibritumomab Tiuxetan marcato con Ittrio-90 (zevalin) e

APPENDICE 1 STUDI

trapianto autologo di cellule staminali nei pazienti giovani
(18-65 anni) con linfoma follicolare in recidiva: uono
studio multicentrico di fase IIT (FIL FLAZ-12).
Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

360 Studio di fase III randomizzato, aperto,
multicentrico, comparativo per valutare il ruolo della
radioterapia mediastinica dopo regimi di chemioterapia
contenente Rituximab in pazienti con una nuova diagnosi
di Linfoma a grandi cellule B primitivo del mediastino
(IELSG37).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

361 Bendamustina e Rituximab per il trattamento
del Linfoma zona marginale splenica: IELSG-36, studio
prospettico di fase II (IELSG36).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

362 Studio di fase II di combinazione di
Clorambucile con Rituximab sottocutaneo seguito da
terapia di mantenimento con Rituximab sottocutaneo
in pazienti affetti da linfoma marginale a cellule B
extranodale del tessuto linfatico associato alle mucose
(Linfoma tipo MALT) (IELSG38).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

363 Studio randomizzato multicentrico di fase

IIT con combinazione di Rituximab e Lenalidomide vs
solo Rituximab come terapia di mantenimento dopo
chemioimmunoterapia con Rituximab e Bendamustina
per pazienti affetti da linfoma follicolare in recidiva/
refrattari non elegibili per terapia ad alte dosi seguita
da autotrapianto di cellule staminali (FIL_RENOIR12).
Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

364 Romidepsina in combinazione con CHOEP
come terapia di prima linea in preparazione al trapianto
di cellule staminali emopoietiche nei pazienti giovani con
linfoma a cellule T periferiche a localizzazione nodale:
studio di fase I-II (FIL_PTCL13).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

365 Impatto del b-D-glucano nella gestione della
candidosi invasiva in terapia intensiva (SUPER-GLU-
CAN).

Sperimentatore principale: Tutino Stefania, S.C. Malattie
Infettive. Tipologia studio: Osservazionale.

366 Attivazione di un servizio di TELEvisita presso
la SC. ONCOlogia - Azienda Ospedaliera di Alessandria
per pazienti oncologici con potenziale mutazione genetica
(TELE-ONCO).

Sperimentatore principale: Traverso Elena, S.C. Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

367 Studio randomizzato, open-label, multicentrico,
di fase III a 2 bracci di confronto dellefficacia e della
tollerabilita della variante intensificata ‘dose-dense/
dose-intense ABVD’ (ABVD DD-DI) e un programma
terapeutico con ABVD a dosi standard per 2 cicli e
successivamente orientato in base alla risposta PET, come
trattamento di prima linea di pazienti con Linfoma di
Hodgkin classico (HL) in stadio avanzato (FIL-ROUGE).
Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

368 Epidemiologia delle situazioni clinico-
assistenziali che determinano il trasferimento non
programmato verso i dipartimenti di emergenza dei
residenti delle residenze sanitarie assistenziali (UTED).
Sperimentatore principale: Basso Ines, SSD Coordinamento
Amministrativo. Tipologia studio: Osservazionale.

369 GA101-miniCHOP regimen for the treatment
of elderly unfit patients with diffuse large B-cell non-
Hodgkin’s lymphoma. A phase II study of the Fondazione
Italiana Linfomi (FIL) (FIL_GAEL).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

370 Venetoclax (ABT-199/GDC-0199) in
monoterapia per il trattamento di pazienti con diagnosi

di linfoma T periferico ricaduto/refrattario BCL-2
positivo del tipo non altrimenti specificato (PTCL-NOS),
angioimmunoblastico (AITL) o nodale di origine T-helper
follicolare (TFH): studio di fase I, in aperto, multicentrico
(FIL_VERT).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

371 Studio multicentrico di fase II ad un braccio
per valutare lefficacia e la sicurezza di un trattamento di
prima linea con R-CHOP in combinazione con ibrutinib
e successivo mantenimento con ibrutinib in pazienti

con linfoma diffuso a grandi cellule B con profilo ABC
(Activated-B-Cell) e rischio intermedio/alto o alto (IPI >
2) (FIL_RI-CHOP).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

372 Raccolta prospettica di dati di pazienti anziani
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(265 aa) con linfoma di Hodgkin di tipo classico
sottoposti al momento della diagnosi a valutazione
geriatrica multidimensionale (VGM) (FIL_ELDHL).
Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

373 Valutazione della FDG-PET per il linfoma della
zona marginale e il suo ruolo prognostico: unanalisi
restrospettiva multicentrica internazionale (PIMENTO).
Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

374 Pretrattamento con prednisone +/-
supplementazione di Vitamina D seguito da
immunochemioterapia in pazienti anziani con linfoma
diffuso a grandi cellule B. Studio randomizzato, in aperto, di
fase III della Fondazione Italiana Linfomi (FIL-PREVID).
Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

375 Ruolo della 18F-FDG-PET nella stadiazione
iniziale e suo ruolo prognostico valutati in pazienti
arruolati nello studio clinico MCL0208 condotto dalla
Fondazione Italiana Linfomi (FIL) (FIL_MCL0208-PET).
Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

376 Linfoma non Hodgkin primitivo del mediastino
a cellule B (PMBCL): studio retrospettivo multicentrico
della Fondazione Italiana Linfomi (FIL_PMBCL).
Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

377 Trattamento combinato di immunochemioterapia
standard vs immunoterapia standard e chemioterapia a
ridotto numero di cicli per il trattamento in prima linea

di pazienti con Linfoma Follicolare ad elevato carico
tumorale. Studio randomizzato in aperto di fase III della
Fondazione Italiana Linfomi (FIL_FOLL19).
Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

378 Outcome di pazienti affetti da linfoma
follicolare in trattamento di mantenimento con
anticorpi monoclonali anticd20 nellera sars-cov2: studio
osservazionale multicentrico italiano retrospettivo e
prospettico (R-FolStop).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

379 Studio multicentrico prospettico osservazionale

sulla valutazione geriatrica multidimensionale (VGM)
e sulla valutazione della sarcopenia nei pazienti anziani
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affetti da linfoma mantellare (MANTELD).
Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

380 Studio di fase I/ II b (controllato randomizzato)
su Atezolizumab in combinazione con BEGEV come
primo salvataggio in pazienti con linfoma di Hodgkin
recidivante o refrattario candidati al trapianto autologo di
cellule staminali (FIL-A-BEGEV).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

381 Qualita di vita di pazienti anziani con linfoma
non-Hodgkin a basso grado trattati con immunoterapia
o immunochemioterapia e/o radioterapia. Studio
osservazionale prospettico della Fondazione Italiana
Linfomi (FIL_QoL-ELDIND).

Sperimentatore principale: Zanni Manuela, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Osservazionale.

382 Descrivere la qualita del sonno in seguito a
modifica della postura notturna nei pazienti operati di
Protesi Totale d’Anca con un approccio postero-laterale:
studio osservazionale cross-sectional (MONOPTA).
Sperimentatore principale: Zerrilli Elisa, S.C. Medicina
fisica e riabilitazione. Tipologia studio: Osservazionale.

383 Venetoclax associato a rituximab ritardato e
consolidamento con ibrutinib finalizzati alla malattia
minima residua non rilevabile (uMRD) in pazienti con
leucemia linfatica cronica (CLL) naive al trattamento
(VALUABLE).

Sperimentatore principale: Catania Gioacchino, S.C.
Ematologia. Tipologia studio: Interventistico.

384 Lesperienza ed il VIssuto dei CAregiver che si
prendono cura dei propri familiari affetti da BPCO nei sei
mesi dopo la dimissione ospedaliera: studio prospettico
osservazionale qualitativo. (VICA-BPCO).
Sperimentatore principale: Bolgeo Tatiana, Infrastruttura
Ricerca, Formazione, Innovazione. Tipologia studio:
Osservazionale.

385 START2-Registry: SURVEY ON
ANTICOAGULATED PATIENTS - REGISTRY (Registro
computerizzato per la raccolta dei dati di pazienti trattati
con anticoagulanti o antitrombotici.

Tipologia studio: Osservazionale.

386 Valutazione dellallattamento materno a 7 giorni
dalla dimissione: efficacia dei meccanismi di sostegno e
promozione allattamento.

Sperimentatore principale: Strozzi Mariachiara, Pediatria.
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Tipologia studio: Osservazionale.

387 Valutazione dei livelli di Presepsina in fluidi
biologici non convenzionali in neonati pretermine ed a
termine.

Sperimentatore principale: Strozzi Mariachiara, Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

388 PROmoting patient SAFEty and quality
improvement in critical care (Margherita PROSAFE).
Sperimentatore principale: Vaccari Caterina, Anestesia e
Rianimazione. Tipologia studio: Osservazionale.

389 International registry on thoracic cancer
patients with COVID-19. TERAVOLT (Thoracic cancERs
international coVid 19 cOLlaboraTion).

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

390 OnCovid19: natural history and outcomes of
cancer patients during the COVID19 epidemic.
Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

391 Registro COVID-19: caratteristiche
epidemiologiche, cliniche e diagnostico-terapeutiche
dei pazienti ricoverati presso 'Azienda Ospedaliera di
Alessandria per infezione da SARS-CoV?2.
Sperimentatore principale: Pacileo Guglielmo, SSA
Governo Clinico. Tipologia studio: Osservazionale.

392 Studio Osservazionale. Registro Clinico del
Mesotelioma -MesoBase.

Sperimentatore principale: Muzio Alberto, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

393 Studio Osservazionale. Registro Clinico del
Melanoma (MelaBase).

Sperimentatore principale: Pasquali Francesca, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

394 Studio sulla tossicita cardiovascolare da Lonsurf
(Cartoon).

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

395 Lesperienza della contenzione meccanica nei
pazienti psichiatrici e il suo impatto sul trattamento: uno
studio mixed-methods.

Sperimentatore principale: Casamento Paolo, Psichiatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

396 Valutazione dell'impatto psicologico della

diagnosi di Mesisotelioma Maligno (MM) e dellefficacia
di un modello di intervento di psicoterapia gruppale breve
(BPQG) rivolto a pazienti affetti da mm e loro familiari.
Sperimentatore principale: Muzio Alberto, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

397 Valutazione della distribuzione di Interferenti
Endocrini nel latte materno, sangue materno, sangue
cordonale e correlazione col profilo metabolico, in donne
gravide dell'area del Piemonte sud-Orientale.
Sperimentatore principale: Aicardi Marco, Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

398 Valutazione degli effetti cognitivi in pazienti
con tumore della prostata metastatico resistente alla
castrazione trattati con abiraterone o enzalutamide.
Sperimentatore principale: Stevani Ilaria, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

399 Modificazione delle caratteristiche di accesso
in Pronto Soccorso per Disturbi Psichiatrici in eta
adolescenziale durante il periodo peri-pandemico Sars-
Cov-2.

Sperimentatore principale: Pacileo Guglielmo, SSA
Governo Clinico. Tipologia studio: Osservazionale.

400 Validazione del questionario mesothelioma
distress psychological tool - patient and caregiver version
attraverso un modello ad equazioni strutturali bayesiano.
Sperimentatore principale: Muzio Alberto, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

401 PANITUMUMAB SKIN TOXICITY
PREVENTION TRIAL-studio di fase II in doppio cieco
per valutare lefficacia del licopene versus placebo nel
ridurre la tossicita cutanea in pazienti con carcinoma
colorettale trattato con panitumumab.

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

402 Uno studio di real-life sugli effetti a breve
termine della doppia antiaggregazione in pazienti con
ictus ischemico e attacchi ischemici transitori.
Sperimentatore principale: Rota Eugenia, Neurologia.
Tipologia studio: Interventistico.

403 Real life Eribulin for Metastatic BReast cANcer
DaTabase.

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

404 Utilizzo della Radiofrequenza Dinamica
Quadripolare (DQRF) nelle pazienti con pregressa
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Neoplasia Mammaria.
Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

405 Studio osservazionale multicentrico, prospettico
sull'impiego di Vargatef® in associazione a Docetaxel come
trattamento di seconda linea in pazienti affetti da tumore
del polmone non a piccole cellule in stadio avanzato,
nellera dell'Tmmuno-Oncologia.

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

406 Ki67 come predittore della risposta alla
chemioterapia a base di platino e agli inibitori di PARP nei
tumori ovarici BRCA Wild Type sensibili al platino.
Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

407 Studio osservazionale sulle strategie di
trattamento in pratica clinica nei pazienti con NSCLC in
stadio III in progressione a terapia di consolidamento con
Durvalumab.

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

408 Identificazione di fattori predittivi della risposta
al trattamento immuno-chemioterapico nel carcinoma
mammario triplo negativo.

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

409 Studio clinico pragmatico, controllato,
multicentrico, randomizzato, in aperto, a due bracci
paralleli, per valutare leffetto della nutrizione parenterale
integrativa precoce nei pazienti a rischio nutrizionale
affetti da neoplasia gastrica metastatica, sottoposti a
chemioterapia di 1° linea (IVANS).

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

410 Studio multicentrico, prospettico, a singolo
braccio, di Olaparib come terapia di mantenimento
in pazienti BRCA wild type con nuova diagnosi di
carcinoma.

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

411 Somministrazione giornaliera di SCIg con
metodica “manual push” in pazienti conCIDP: effetti sui
livelli plasmatici di IgG e possibilita di ridurre la dose
iniziale.

Sperimentatore principale: Rota Eugenia, Neurologia.
Tipologia studio: Osservazionale.
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412 Trattamento con Olaparib oltre la progressione
confrontato con chemioterapia a base di platino dopo
citoriduzione secondaria in pazienti con recidiva

da carcinoma ovarico. MITO 35b, studio di fase 3
randomizzato: un progetto dei Gruppi MITO-MANGO.
Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Interventistico.

413 Surgery for Locally Advanced Colon Cancer: is it
worth it? A multicenter retrospective analysis.
Sperimentatore principale: Amisano Marco Francesco
Maria, Chirurgia Generale. Tipologia studio:
Osservazionale.

414 STUDIO TRASLAZIONALE PER
LONCOLOGIA DI PRECISIONE DEL CARCINOMA
GASTRO-ESOFAGEO - GEA.

Sperimentatore principale: Amisano Marco Francesco Maria,
Chirurgia Generale. Tipologia studio: Osservazionale.

415 Esecuzione di fibrinolisi sistemica nell'ictus
ischemico acuto senza aspettare il risultato degli esami del
sangue Fibrinolysis Avoiding BLood Exams (FABLE study).
Sperimentatore principale: Rota Eugenia, Neurologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

416 Studio randomizzato e controllato sullefficacia
della Naturopatia nella profilassi dellemicrania.
Sperimentatore principale: Rota Eugenia, Neurologia.
Tipologia studio: Interventistico.

417 Studio nazionale osservazionale retrospettivo in
pazienti trattati con Remdesivir affetti da SARS-CoV-2
ricoverati in Medicina Interna.

Sperimentatore principale: Gnerre Paola, Medicina
Interna. Tipologia studio: Osservazionale.

418 Outcome oncologici in pazienti con carcinoma
cervicale e riscontro intraoperatorio di positivita linfonodale
e sottoposte 0 a completamento dell'isterectomia radicale
o a interruzione della chirurgia al fine di effetturae il
trattamento radio-chemioterapico (ABRAX).
Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

419 Studio pilota di identificazione e quantificazione
delle fibre di amianto in pazienti affetti da
adenocarcinoma del colon residenti a Casale Monferrato e
comuni limitrofi.

Sperimentatore principale: Amisano Marco Francesco Maria,
Chirurgia Generale. Tipologia studio: Osservazionale.

420 Studio longitudinale retrospettivo per la raccolta
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dati e il monitoraggio del’Antimicrobico-resistenza
(AMR).

Sperimentatore principale: Ferrando Elisabetta, Rischio
Clinico e Controllo Infezioni Ospedaliere. Tipologia
studio: Osservazionale.

421 Integrazione del FUNDAMENTAL OF CARE
FRAMEWORK nella formazione infermieristica (FoC-
FORM).

Tipologia studio: Osservazionale.

422 Analisi delle caratteristiche epidemiologiche e
cliniche dei ricoveri per bronchioliti ed infezioni da virus
respiratorio sinciziale durante il periodo peri-pandemico-
SARS-COV-2.

Sperimentatore principale: Strozzi Mariachiara, Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

423 Il ruolo prognostico e predittivo del microbiota
intestinale nei pazienti con mesotelioma avanzato: studio
pilota esplorativo di fattibilita.

Sperimentatore principale: Grosso Federica, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

424 Analisi di SOpravvivenza del paziente con

mesotelioma Non EpiTelioide: studio retrospettivo (SONET).

Sperimentatore principale: Grosso Federica, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

425 Studio di fattibilita del coinvolgimento di cani da
rilevamento per la diagnosi del mesotelioma pleurico.
Sperimentatore principale: Grosso Federica, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

426 Il percorso di diagnosi e trattamento del tumore
della vescica nella Rete Oncologica del Piemonte e Valle
d’Aosta. Un progetto di Audit and Feedback nell'ambito
del programma di rete EASY-NET.

Sperimentatore principale: Perachino Massimo, Urologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

427 Studio retrospettivo-prospettico osservazionale
multicentrico sulla determinazione delle alterazioni
molecolari nei pazienti con nuova diagnosi di carcinoma
polmonare.

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

428 Alessitimia ed emicrania cronica.
Sperimentatore principale: Rota Eugenia, Neurologia.

Tipologia studio: Osservazionale.

429 Esiti dei pazienti COVID-19 positivi ricoverati

durante la quarta ondata pandemica in relazione alle
caratteristiche cliniche e allo stato vaccinale.
Sperimentatore principale: Gnerre Paola, Medicina Interna.
Tipologia studio: Osservazionale.

430 Studio osservazionale retrospettivo e prospettico
per la raccolta dati di pazienti affetti da interstiziopatie
polmonari.

Sperimentatore principale: Minetti Giuseppe Antonio,
Radiologia. Tipologia studio: Osservazionale.

431 Lo stato nutrizionale nei pazienti con
mesotelioma pleurico in corso di terapia di prima linea,
relazione con decorso della malattia, tossicita legate

al trattamento e qualita della vita: studio di coorte,
osservazionale, prospettico.

Sperimentatore principale: Grosso Federica, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

432 Valutazione della qualita di vita dei caregiver di
pazienti in carico alle Cure Palliative tramite il Caregiver
Burden Inventory (ALGEA).

Sperimentatore principale: Budel Paola, SS Hospice e Cure
Palliative. Tipologia studio: Osservazionale.

433 Aggressioni verbali e fisiche in pronto soccorso:
studio osservazionale descrittivo.

Sperimentatore principale: Lacerenza Nicolo, DEA-Pronto
Soccorso. Tipologia studio: Osservazionale.

434 Studio osservazionale retrospettivo-prospettico
per valutare i trattamenti (chemioterapico, terapia
ormonale e terapia biologica) in pazienti affetti da cancro
al seno emtastatico ina ccordo al sottotipo biologico e alla
linea di trattamento.

Sperimentatore principale: Galliano Marco, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

435 Combining faecal biomarkers to improve
prediction of individual’s risk of preinvasive and invasive
colorectal lesions.

Sperimentatore principale: Maconi Mariacaterina, S.S.
Unita di Valutazione e Organizzazione degli Screening
(U.V.0O.S.). Tipologia studio: Osservazionale.

436 What is the best interval to screen women 45-49
and 70-74 for breast cancer.

Sperimentatore principale: Maconi Mariacaterina, S.S.
Unita di Valutazione e Organizzazione degli Screening
(U.V.0.S.). Tipologia studio: Interventistico.

437 Regitro sull'impiego di emoglobina ossigenata nel
trattamento delle ferite di pazienti afferenti alla vulnologia.

RENDICONTAZIONE SCIENTIFICA 2023

Sperimentatore principale: Pasquali Francesca, Vulnologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

438 Screening del rischio cardiovascolare in eta evolutiva
- La prevenzione cardiovascolare inizia fin da piccoli.

Sperimentatore principale: Medici di Medicina Generale e
Pediatri di Libera Scelta. Tipologia studio: Osservazionale.

439 Trauma Management Epidemiology in
Alessandria area: analysis of a regional trauma system
in Northern Italy throughout Covid era - AleTraME
(Alessandria Trauma Management Epidemiology).
Sperimentatore principale: Pacileo Guglielmo, SSA
Governo Clinico. Tipologia studio: Osservazionale.

440 Gestione del rischio cardiovascolare: focus
ipercolesterolemia.

Sperimentatore principale: Pacileo Guglielmo, SSA
Governo Clinico. Tipologia studio: Osservazionale.

441 Gestione del rischio cardiovascolare: focus
ipercolesterolemia.

Sperimentatore principale: Cipriani Nicolo Psichiatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

442 Identificazione di fibre di amianto, di altri
possibili inquinanti ambientali e delle loro modifiche in
tessuti biologici derivanti da pazienti affetti da tumori del
tratto gastrointestinale, tramite microscopia SEM7EDX e
spettroscopia Micro-RAMAN.

Sperimentatore principale: Silvestri Stefano, Chirurgia
Generale. Tipologia studio: Osservazionale.

443 Analisi della distribuzione geografica delle diagnosi
di glioma ad alto grado nella provincia di Alessandria.
Sperimentatore principale: Ferrandi Delfina, Neurologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

444 Espressione di RANK e RANK ligando
(RANK-L) nella mammella maschile: dalla neoplasia
benigna a quella tumorale.

Sperimentatore principale: Millo Francesco, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

445 Valutazione dellefficacia di un nuovo modello di
presa in carico dei pazienti affetti da broncopneumopatia
cronica ostruttiva e/o scompenso cardiaco.
Sperimentatore principale: Pacileo Guglielmo, SSA
Governo Clinico. Tipologia studio: Osservazionale.

446 Valutazione dello stato nutrizionale del paziente

all'ingresso presso la SC Medicina Generale del P.O.
di Acqui Terme in regime di ricovero: presa in carico
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nutrizionale de paziente per ottimizzare loutcome di
patologia acuta e monitoraggio nel post ricovero.
Sperimentatore principale: Gnerre Paola, Medicina Interna.
Tipologia studio: Interventistico.

447 Il delirium in medicina interna: strumenti di
valutazione, trattamento e prevenzione.

Sperimentatore principale: Gnerre Paola, Medicina Interna.
Tipologia studio: Interventistico.

448 11 cotile non cementato a doppia mobilita nel
trattamento delle fratture scomposte del collo femorale.
Sperimentatore principale: Chirillo Francesco, Ortopedia.
Tipologia studio: Osservazionale.

449 MargheritaTRE (Una cartella clinica elettronica
per migliorare la qualita dell'assistenza in Terapia Intensiva).
Sperimentatore principale: Bensi Marco, Anestesia e
Rianimazione. Tipologia studio: Osservazionale.

450 Implementazione di un nuovo modello di presa
in carico dei pazienti con disabilita motoria attraverso
I'integrazione tra servizi sanitari e sociali.

Sperimentatore principale: Pacileo Guglielmo, SSA Governo
Clinico. Tipologia studio: Osservazionale.

451 Progetto di screening Neonatale per la diagnosi
precoce della Atrofia Muscolare Spinale 5q (SMA5q) nella
popolazione neonatale del Piemonte-Valle D’Aosta.
Sperimentatore principale: Aicardi Marco, Pediatria.
Tipologia studio: Osservazionale.

452 Valutazione prognostica delle mutazioni di
KRAS e BRAF in relazione allo status delle proteine del
mismatch repair: analisi di sopravvivenza dei pazienti con
adenocarcinoma colorettale.

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

453 Studio osservazionale sull'impatto del COVID-19
sui soggetti diabetici: valutazione di potenziali fattori
predittivi del livello di aderenza al percorso diagnostico-
terapeutico-assistenziale.

Sperimentatore principale: Pacileo Guglielmo, SSA Governo
Clinico. Tipologia studio: Osservazionale.

454 Assistenza Infermieristica Domiciliare in Italia: la
qualita e la sicurezza per i cittadini.

Sperimentatore principale: Lazzarino Laura, DIPSA.
Tipologia studio: Osservazionale.

455 Fattori predittivi della risposta alla campagna

vaccinale COVID-19: il ruolo del medico di medicina generale.

APPENDICE 1 STUDI

Sperimentatore principale: Pacileo Guglielmo, SSA Governo
Clinico. Tipologia studio: Osservazionale.

456 Il monitoraggio ambulatoriale della pressione
arteriosa nelle 24 ore (ABPM) rispetto alle rilevazioni
cliniche pressorie di routine nel post-ictus: confronto e
controllo pressorio a domicilio e delle recidive.
Sperimentatore principale: Cremonte Elisa, Medicina
Generale. Tipologia studio: Interventistico.

457 Studio osservazionale retrospettivo sulla relazione
tra esposizione allamianto, modelli istologici e prognosi dei
pazienti con mesotelioma pleurico.

Sperimentatore principale: Grosso Federica, Mesotelioma.
Tipologia studio: Osservazionale.

458 Il ruolo prognostico e predittivo dellenzima
nicotinamide fosforibosiltransferasi (NAMPT) nei pazienti
con mesotelioma avanzato.

Sperimentatore principale: Grosso Federica, Mesotelioma.
Tipologia studio: Osservazionale.

459 Il ruolo prognostico e predittivo di GRP78 di
membrana e dei relativi autoanticorpi.

Sperimentatore principale: Grosso Federica, Mesotelioma.
Tipologia studio: Osservazionale.

460 Prevalenza delle colonizzazioni da microrganismi
MDR nei pazienti dializzati.

Sperimentatore principale: Rossi Natalia, Nefrologia e
Dialisi. Tipologia studio: Osservazionale.

461 Valutazione del livello di aderenza alle
raccomandazioni delle linee guida con I'ipotesi di
migliorare la percentuale di pazienti che raggiungono il goal
previsto dalle linee guida correnti per i livelli di colesterolo
LDL.

Sperimentatore principale: Rovere Maria Elena, Cardiologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

462 Valutazione del livello di aderenza alle
raccomandazioni delle linee guida per la gestione dei
pazienti con HFREE

Sperimentatore principale: Rovere Maria Elena, Cardiologia.
Tipologia studio: Osservazionale.

463 Valutazione delle variazioni del rapporto
neutrofili/linfociti NEUTROPHIL-TO-LYMPHOCYTE
RATIO, NLR) durante il trattamento con checkpoint
inhibitors (CPI) nei pazienti affetti da tumore del polmone
non a piccole cellule (NSCLC) in stadio IV.

Sperimentatore principale: Buosi Roberta, Oncologia.
Tipologia studio: Osservazionale.
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