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Comitato Consultivo Misto

Verbale N./3 2026 - Data incontro: 25.03.2026

Componenti del CCM:

Presenti: Silvia Redaelli, Loredana Decaro, Federica Morellato, Chiarini Luigi, Rosina
Alessandroni, Mariella Chiricolo, Sandra Balboni, Orientina Ricci, Patrizia Romualdi, Carlo Hanau,
Pio Jaffei, Marta Sicuranza, Ramona Bazzocchi, Luca La Placa, Maria Bonanno, Stefano Giordani

Assenti: Antonia Colombo, Cristina Cavallari, Annalisa Bettini, Antonio Pezzan, Elisabetta Peluso,
llaria Gandolfi, Jacono Serafina, Teodora Tersini, Agata Magaletta, Carlo Hanao Alessandra De

Palama, Stefano Vezzani.

L’Ordine Del Giorno sara il seguente:

Approvazione verbale del 25.03.2026;

e Presentazione: trapianto di microbiota fecale nel paziente adulto a cura del Dott. Marasco
Giovanni e per la parte infermieristica la Dott.ssa Jessica Recchia dal e 14.30 alle 15.30;
e Presentazione: trapianto di microbiota fecale nel paziente pediatrico a cura del Dott. Dott.

Masetti Riccardo dalle 15:30 alle 16:30;
e Varie ed eventuali.

1. Apertura incontro: Vice Presidente

Prima di dare avvio alla seduta, la dott.ssa Ramona Bazzocchi informa I’Assemblea che il
Presidente, per motivi di salute, non potra essere presente. La presidenza della seduta viene pertanto

assunta dalla dott.ssa Rosina Alessandroni in qualita di Vicepresidente.

La Dott.ssa Alessandroni saluta 1’Assemblea ¢ pone in approvazione il verbale della seduta
precedente; non essendo sollevate osservazioni, il verbale viene approvato all’unanimita.

Successivamente, la Vicepresidente chiede all’ Assemblea I’approvazione della relazione finale sulle
attivitd svolte dal Comitato Consultivo Misto nell’anno 2025, precisando che, a seguito del parere

favorevole, la relazione sara trasmessa alla Direzione Generale.
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La relazione comprende una breve sintesi introduttiva, il riepilogo della partecipazione annuale dei
componenti del CCM, gli argomenti trattati nel corso dell’anno e i gruppi di lavoro attivati. In
assenza di osservazioni, anche la relazione viene approvata.

La Vicepresidente invita quindi il Prof. Giovanni Marasco ¢ lo ringrazia per aver accolto 1’invito,
sottolineando il grande interesse del tema trattato, relativo al trattamento del microbiota intestinale
nell’adulto.

2. Presentazione: Presentazione: trapianto di microbiota fecale nel paziente adulto a cura del
Dott. Marasco Giovanni ¢ per la parte infermieristica la Dott.ssa Jessica Recchia

11 Dott. Giovanni Marasco, ricercatore afferente alla Gastroenterologia diretta dal Prof. Giovanni
Barbara, introduce il proprio intervento con un breve inquadramento storico del ruolo del
microbiota intestinale, ricordando come gia in epoche molto antiche fosse stata intuita 1’importanza
dell’equilibrio della flora intestinale per la salute dell’'uomo. A titolo esemplificativo, richiama
pratiche empiriche risalenti a tempi lontani, quali I’utilizzo di materiale fecale a scopo terapeutico
in contesti estremi, a dimostrazione di una conoscenza intuitiva del valore del microbiota ben
antecedente alla medicina moderna.

I Dott. Marasco illustra quindi il contesto clinico attuale, soffermandosi in particolare
sull’infezione da Clostridioides difficile, batterio che tende a proliferare soprattutto in pazienti
immunodepressi o sottoposti a terapie antibiotiche prolungate, determinando quadri clinici anche
gravi. In tale ambito evidenzia come il Ministero della Salute abbia approvato I’utilizzo del
trapianto di microbiota fecale come opzione terapeutica nel paziente adulto, alla luce delle
numerose evidenze scientifiche disponibili.

Viene inoltre sottolineato come Defficacia del trapianto di microbiota fecale nel trattamento
dell’infezione da Clostridioides difficile risulti significativamente superiore rispetto alla sola terapia
antibiotica, con percentuali di successo riportate intorno al 93%, a conferma del ruolo centrale del
ripristino dell’equilibrio del microbiota intestinale.

Nel proseguire ’intervento, il Dott. Marasco delinea il quadro di riferimento relativo al paziente
adulto, evidenziando come il trapianto di microbiota fecale rappresenti, per specifiche indicazioni
cliniche, una procedura riconosciuta e regolamentata a livello nazionale, inserita all’interno di
percorsi assistenziali definiti. Precisa inoltre che, nell’adulto, la procedura & supportata da un corpus
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consolidato di evidenze scientifiche che ne ha consentito 'inquadramento nelle indicazioni
approvate dal Ministero della Salute e dal Centro Nazionale Trapianti, con conseguente
standardizzazione dei criteri di selezione dei pazienti, delle modalita operative e dei percorsi
autorizzativi.

In tale contesto, il trapianto di microbiota fecale non si configura come intervento sperimentale,
bensi come opzione terapeutica regolata, applicabile in presenza di precise condizioni cliniche e
previa valutazione multidisciplinare, diversamente da quanto avviene nel paziente pediatrico, tema
che verra approfondito dal collega Masetti.

A completamento dell’inquadramento clinico, interviene la Dott.ssa Jessica Recchia, infermiera,
che illustra Iiter previsto per i donatori di microbiota fecale.

La Dott.ssa Recchia spiega che i potenziali donatori avviano il percorso attraverso la compilazione
di un apposito form disponibile sul sito istituzionale del Policlinico di Sant’Orsola. Tale
documentazione viene preliminarmente valutata dall’équipe competente e, in caso di esito
favorevole, i candidati vengono contattati e invitati a un primo colloquio conoscitivo e di
approfondimento anamnestico.

Qualora anche il colloquio abbia esito positivo, viene avviato I’iter vero e proprio di selezione, che
comprende specifici accertamenti clinici e laboratoristici, finalizzati a garantire 1’idoneita del
donatore secondo criteri rigorosi di sicurezza e qualita.

Viene evidenziato come !’intero percorso sia strutturato e standardizzato, nel rispetto delle
indicazioni nazionali e dei protocolli vigenti, ¢ come il ruolo infermieristico risulti centrale nel
coordinamento delle diverse fasi, nell’informazione ai donatori e nel supporfo organizzativo della
procedura.

Al termine degli interventi, la Vicepresidente ringrazia i professionisti € introduce il successivo
punto all’ordine del giorno.

3. Presentazione: trapianto di microbiota fecale nel paziente pediatrico a cura del Dott. Dott.
Masetti Riccardo

Prende la parola il Prof. Riccardo Masetti, che saluta I’ Assemblea ¢ illustra il tema del trapianto di

microbiota fecale in ambito pediatrico, soffermandosi in particolare sulle applicazioni nei pazienti
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afferenti all’oncoematologia pediatrica, ambito nel quale il microbiota intestinale riveste un ruolo di
crescente rilevanza clinica. Viene evidenziato come, nei bambini sottoposti a trattamenti intensivi e
a percorsi terapeutici complessi, il microbiota intestinale possa influenzare in modo significativo
I’andamento clinico, la risposta alle terapie e la comparsa di complicanze.

Il Prof. Masetti chiarisce tuttavia che, allo stato attuale delle conoscenze, il numero di evidenze
disponibili in etd pediatrica non ¢ ancora tale da consentire !’inserimento del trapianto di microbiota
fecale tra le procedure ordinarie. A differenza di quanto avviene nel paziente adulto, in ambito
pediatrico la procedura non rientra in protocolli standardizzati, ma viene valutata caso per caso,
sulla base di una valutazione clinica altamente specialistica e in presenza di condizioni particolari
che ne giustifichino 1’impiego.

Per tali ragioni, |’autorizzazione al trapianto di microbiota fecale nel paziente pediatrico avviene ad
personam, secondo un percorso autorizzativo specifico e individuale, che tiene conto della
complessita clinica del singolo paziente, del rapporto rischio-beneficio e del contesto terapeutico
complessivo. Viene sottolineato come tale approccio risponda all’esigenza di garantire la massima
tutela del paziente pediatrico, in un ambito che, pur mostrando prospettive promettenti, risulta
ancora in fase di consolidamento sotto il profilo scientifico e regolatorio.

Al termine dell’intervento, il Prof. Masetti saluta 1’ Assemblea ¢ ringrazia per I’interesse dimostrato.

Prende quindi la parola la Dott.ssa Rosina Alessandroni, che ringrazia nuovamente i professionisti
intervenuti e chiede all’Assemblea se vi siano osservazioni di carattere generale. Non emergendo
interventi né ulteriori argomenti da trattare tra le varie ed eventuali, la Vicepresidente ringrazia i
presenti per la partecipazione, augura a tutti una serena Pasqua e dichiara chiusa la seduta.

11 verbale ¢& stato redatto seguendo I’ordine di svolgimento della riunione.
Prossimo Ordine del Giorno:

Approvazione verbale 22.04.2026;

Approvazione programmazione 2026;

Presentazione Associazione Piccoli Grandi Cuori a cura della prof. Patrizia Romualdi;
Presentazione dati reportistica segnalazioni 2025 a cura della dott.ssa Ramona Bazzocchi;

Varie ed eventuali.
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