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RICERCA: AI E FARMACI INNOVATIVI, A ROMA IL FUTURO DELLA MEDICINA SUL PALCO
DEL CLINICAL TRIALS DAY

Milano, 14 mag. (Adnkronos Salute) - Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-

coniugati in oncologia. Dall'intelligenza artificiale che abbatte le barriere d'accesso ai trial clinici fino al chirurgo

'aumentato' dalla visione artificiale. Sono alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno 'Clinical Trials

Day', una due giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli Irccs, Università Cattolica del

Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola per aprire una finestra sulla medicina del futuro. L'appuntamento

è per il 20 e 21 maggio nell'Auditorium della sede romana della Cattolica. Oggi la presentazione dei temi dell'evento

scientifico, durante un incontro nell'Aula Magna dell'Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Si parte dalla nuova

stagione che si sta aprendo per le malattie neurodegenerative. Negli ultimi anni, evidenziano gli esperti, lo scenario di

patologie come Alzheimer e Parkinson è stato ribaltato e la ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione,

meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-

amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la

progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci 'disease-modifying' richiedono

però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un

monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di

diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate. Anche sul fronte dell'oncologia di genere si

profilano novità. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell'ovarico si registra l'ascesa degli

Adc (Anticorpi farmaco-coniugati), 'cavalli di Troia' che rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel

carcinoma della prostata si affermano i radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai recettori

delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito

le linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori

infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze. E poi c'è la rivoluzione Ai. Come entra in questo settore? Oggi,

spiegano gli esperti, solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle

sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall'intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in

pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e molecola

sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l'opportunità arriva al letto del malato

anche se il trial si svolge dall'altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente restano, precisano gli specialisti, sul piano

strutturale ed etico. Ma è possibile immaginare un traguardo: usare l'Ai per disegnare trial più snelli, fino ai "bracci di

controllo sintetici" che consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. (Segue)

(Lus/Adnkronos Salute) ISSN 2499 - 3492.
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Milano, 14 mag. (Adnkronos Salute) - Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-

coniugati in oncologia. Dall'intelligenza artificiale che abbatte le barriere d'accesso ai trial clinici fino al chirurgo

'aumentato' dalla visione artificiale. Sono alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno 'Clinical Trials

Day', una due giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli Irccs, Università Cattolica del

Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola per aprire una finestra sulla medicina del futuro. L'appuntamento

è per il 20 e 21 maggio nell'Auditorium della sede romana della Cattolica. Oggi la presentazione dei temi dell'evento

scientifico, durante un incontro nell'Aula Magna dell'Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Si parte dalla nuova

stagione che si sta aprendo per le malattie neurodegenerative. Negli ultimi anni, evidenziano gli esperti, lo scenario di

patologie come Alzheimer e Parkinson è stato ribaltato e la ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione,

meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-

amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la

progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci 'disease-modifying' richiedono

però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un

monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di

diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate. Anche sul fronte dell'oncologia di genere si

profilano novità. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell'ovarico si registra l'ascesa degli

Adc (Anticorpi farmaco-coniugati), 'cavalli di Troia' che rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel

carcinoma della prostata si affermano i radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai recettori

delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito

le linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori

infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze. E poi c'è la rivoluzione Ai. Come entra in questo settore? Oggi,

spiegano gli esperti, solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle

sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall'intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in

pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e molecola

sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l'opportunità arriva al letto del malato

anche se il trial si svolge dall'altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente restano, precisano gli specialisti, sul piano

strutturale ed etico. Ma è possibile immaginare un traguardo: usare l'Ai per disegnare trial più snelli, fino ai "bracci di

controllo sintetici" che consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. (Segue)

(Lus/Adnkronos Salute) ISSN 2499 - 3492.
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RICERCA: AI E FARMACI INNOVATIVI, A ROMA IL FUTURO DELLA MEDICINA SUL PALCO
DEL CLINICAL TRIALS DAY (2)

(Adnkronos Salute) - La tecnologia offre nuove prospettive anche in sala operatoria. Dalla chirurgia robotica

classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano l'anatomia in

tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto

dell'osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano

umana. I benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati.

Restano però, avvertono gli esperti, i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l'Ai

interpreta male un margine anatomico? Dalla tecnologia ai farmaci intelligenti. Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi

di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di Tki: immunoterapia e targeted therapies. In

questo ambito, la ricerca non guarda più all'organo colpito ma al Dna del tumore e alle molecole che spengono la

mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario. L'approccio

consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie

un tempo fatali. Le criticità però sono una 'pressione selettiva' che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le

reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie. Nel corso dell'evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra

cui il Premio 'Giovanni Scambia' dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del pioniere della ginecologia

oncologica scomparso nel febbraio 2025. A ricordare Scambia sarà Anna Fagotti, professore ordinario di Ostetricia e

Ginecologia alla Cattolica e direttore dell'Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli.

"Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di

ridefinire profondamente gli equilibri globali dell'innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il

mercato europeo - avverte Antonio Gasbarrini, ordinario di Medicina interna della Cattolica e direttore scientifico della

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli Irccs - Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso

inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti europei. In questo

scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura

strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di accesso precoce alle terapie più

innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi Irccs e i grandi ospedali universitari avranno una

responsabilità crescente. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso

all'innovazione". (Segue) (Lus/Adnkronos Salute) ISSN 2499 - 3492.
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RICERCA: AI E FARMACI INNOVATIVI, A ROMA IL FUTURO DELLA MEDICINA SUL PALCO
DEL CLINICAL TRIALS DAY (3)

(Adnkronos Salute) - Il Clinical Trials Day, spiega Alessandro Sgambato, preside della Facoltà di Medicina

dell'Università Cattolica, "mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano

fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale

che si forma il medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con l'intelligenza artificiale e mantenere al centro

la relazione di cura". "La sala operatoria - aggiunge Sergio Alfieri, ordinario di Chirurgia generale all'università Cattolica

e direttore clinico scientifico dell'Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola - sta vivendo una trasformazione profonda. La

visione artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l'occhio umano non può

cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta

di sostituire la mano del chirurgo, ma di 'aumentarla', rendendola più precisa, più sicura, più consapevole". Come

Policlinico Gemelli, afferma il Dg Daniele Piacentini, "crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di

integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per il

Paese. Un grande Irccs si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento

esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito

nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi

studi multicentrici, internazionali, di fase precoce". L'Ai "sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si

conducono i trial clinici - conclude Giovanni Arcuri, Dg dell'Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola - Algoritmi addestrati

sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni

fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all'arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è

più un evento separato dalla cura ordinaria, ma un'estensione naturale del percorso assistenziale". Il Clinical Trials Day

"nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study

coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati - chiosa Vincenzina

Mora, responsabile del Clinical Trial Office (Cto) del Gemelli e coordinatrice dell'evento - Le due giornate sono

un'occasione per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della

ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale". (Lus/Adnkronos Salute) ISSN

2499 - 3492.
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SALUTE. 'GEMELLI', FUTURO DI MEDICINA E ACCESSO A FARMACI INNOVATIVI PASSA DAI
TRIAL

(DIRE) Roma, 14 mag. - Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in

oncologia. Dall'intelligenza artificiale che abbatte le barriere d'accesso ai trial clinici fino al chirurgo 'aumentato' dalla

visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due giorni

promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli Irccs, Università Cattolica del Sacro Cuore e

Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell'Auditorium della sede romana

dell'Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1). La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza

stampa organizzata nell'Aula Magna dell'ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. NUOVA STAGIONE PER LE

NEURODEGENERATIVE Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la

ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e

molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale

prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia motoria e

cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità

(microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che

riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate.

(SEGUE) (Com/Fde/ Dire).
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SALUTE. 'GEMELLI', FUTURO DI MEDICINA E ACCESSO A FARMACI INNOVATIVI PASSA DAI
TRIAL -2-

(DIRE) Roma, 14 mag. - ONCOLOGIA DI GENERE Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela:

nell'ovarico, esplodono gli Adc (Anticorpi Farmaco-Coniugati), 'cavalli di Troia' che rilasciano il chemioterapico solo

dentro le cellule malate. Nel prostatico si affermano i radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive

mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che

avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente.

Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze. IA E ACCESSO AI TRIAL Solo una minima

percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching

guidato dall'intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e

database globali, proponendo il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa

vengono ridotti da mesi a ore e l'opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall'altra parte del

mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo:

usare l'Ia per disegnare trial più snelli, fino ai 'bracci di controllo sintetici' che consentiranno di somministrare la cura

innovativa a tutti i partecipanti.(SEGUE) (Com/Fde/ Dire).
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SALUTE. 'GEMELLI', FUTURO DI MEDICINA E ACCESSO A FARMACI INNOVATIVI PASSA DAI
TRIAL -3-

(DIRE) Roma, 14 mag. - IL CHIRURGO AUMENTATO Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore

passivo, alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano l'anatomia in tempo reale evidenziando vasi

nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto dell'osso del paziente, robotica che

assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica

riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati. Restano però i costi elevati e un

nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l'Ia interpreta male un margine anatomico? FARMACI

INTELLIGENTI Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il

nome di Tki: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più all'organo colpito ma al

Dna del tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule

cancerose al sistema immunitario. L'approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili

fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una 'pressione selettiva' che porta

il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie. Nel corso

dell'evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio 'Giovanni Scambia', dedicato ai migliori Study

Nurses, in memoria del professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine

dalla comunità scientifica. A ricordare il professor Scambia sarà la professoressa Anna Fagotti, professore ordinario di

Ostetricia e Ginecologia presso l'università Cattolica del Sacro Cuore e direttrice dell'Unità di Ginecologia oncologica e

carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli.(SEGUE) (Com/Fde/ Dire).
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SALUTE. 'GEMELLI', FUTURO DI MEDICINA E ACCESSO A FARMACI INNOVATIVI PASSA DAI
TRIAL -4-

(DIRE) Roma, 14 mag. - 'Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation

Clause- dichiara Antonio Gasbarrini, ordinario di Medicina Interna dell'università Cattolica e direttore scientifico della

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli Irccs- rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri globali

dell'innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei

prossimi anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di

pazienti europei'. 'In questo scenario- prosegue- la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento

scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale

canale di accesso precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi Irccs e i grandi

ospedali universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in

sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella

pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso

all'innovazione'. 'Il Clinical Trials Day- spiega il preside della Facoltà di Medicina dell'università Cattolica, Alessandro

Sgambato- mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su

progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il

medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con l'intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di

cura'.(SEGUE) (Com/Fde/ Dire).
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SALUTE. 'GEMELLI', FUTURO DI MEDICINA E ACCESSO A FARMACI INNOVATIVI PASSA DAI
TRIAL -5-

(DIRE) Roma, 14 mag. - 'La sala operatoria- afferma Sergio Alfieri, ordinario di Chirurgia Generale all'università

Cattolica e direttore clinico Scientifico dell'ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola- sta vivendo una trasformazione

profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l'occhio umano

non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi.

Non si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di 'aumentarla', rendendola più precisa, più sicura, più consapevole'.

'Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento esatto in

cui diventano disponibili- le parole del direttore generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli

Irccs, Daniele Piacentini- e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito nel

rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi

multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi

dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le

persone e per il Paese'. 'L'intelligenza artificiale- sottolinea il direttore generale dell'ospedale Isola Tiberina - Gemelli

Isola, Giovanni Arcuri- sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi

addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a

pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all'arruolamento. È un cambio di paradigma: il

trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma un'estensione naturale del percorso assistenziale'.(SEGUE)

(Com/Fde/ Dire).
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SALUTE. 'GEMELLI', FUTURO DI MEDICINA E ACCESSO A FARMACI INNOVATIVI PASSA DAI
TRIAL -6-

(DIRE) Roma, 14 mag. - 'Il Clinical Trials Day- conclude la responsabile del Clinical Trial Office (Cto) della Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli Irccs e coordinatrice dell'evento, Vincenzina Mora- nasce per dare visibilità a

un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno

costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un'occasione per mostrare la

complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle

misure più affidabili della qualità di un grande ospedale'. Sito ufficiale dell'evento: https://clinicaltrialsday.it/

(Com/Fde/ Dire).
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Sanita': il futuro della medicina, il 20 e 21 maggio a Roma il Clinical trials day del Gemelli

Roma, 14 mag - (Agenzia_Nova) - Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-

coniugati in oncologia. Dall'intelligenza artificiale che abbatte le barriere d'accesso ai trial clinici fino al chirurgo

"aumentato" dalla visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical trials

day, una due giorni promossa da fondazione policlinico universitario Agostino Gemelli Irccs, Universita' Cattolica del

Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell'Auditorium della sede

romana dell'Universita' Cattolica (Largo Francesco Vito 1). La presentazione dei temi e' avvenuta oggi, con una

conferenza stampa organizzata nell'Aula Magna dell'Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Nuova stagione per le

neurodegenerative. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni e' stato ribaltato: la ricerca

oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che

colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il

danno diventi irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi

farmaci disease-modifying richiedono pero' diagnosi estremamente precoci e profili di tossicita' (microemorragie,

edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i

biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate. (segue) (Com)

14-MAG-26 16:01.
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Sanita': il futuro della medicina, il 20 e 21 maggio a Roma il Clinical trials day del Gemelli
(2)

Roma, 14 mag - (Agenzia_Nova) - Oncologia di genere: carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione

parallela: nell'ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-Coniugati), "cavalli di Troia" che rilasciano il

chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che trasportano

particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono risposte

cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la

selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze. Ia e accesso ai trial:

solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta

e' il trial matching guidato dall'intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche,

dati genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di

attesa vengono ridotti da mesi a ore e l'opportunita' arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall'altra parte

del mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma e' possibile immaginare un

traguardo: usare l'Ia per disegnare trial piu' snelli, fino ai "bracci di controllo sintetici" che consentiranno di

somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. (segue) (Com) 14-MAG-26 16:01.
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Sanita': il futuro della medicina, il 20 e 21 maggio a Roma il Clinical trials day del Gemelli
(3)

Roma, 14 mag - (Agenzia_Nova) - Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot e' esecutore passivo, alla

supervisione intelligente: telecamere che analizzano l'anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini

tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto dell'osso del paziente, robotica che assiste la sutura di

vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione delle

complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati. Restano pero' i costi elevati e un nodo medico-

legale aperto: di chi e' la responsabilita' se l'IA interpreta male un margine anatomico? Poi ci sono i farmaci intelligenti.

Nei tumori piu' insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di Tki:

immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda piu' all'organo colpito ma al Dna del

tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule

cancerose al sistema immunitario. L'approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili

fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticita' pero' sono una "pressione selettiva" che

porta il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie. (segue)

(Com) 14-MAG-26 16:01.
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Sanita': il futuro della medicina, il 20 e 21 maggio a Roma il Clinical trials day del Gemelli
(4)

Roma, 14 mag - (Agenzia_Nova) - Nel corso dell'evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio

"Giovanni Scambia" dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e

commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunita' scientifica. A ricordare il Professor Scambia sara' la

Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l'Universita' Cattolica del Sacro

Cuore e Direttore dell'Unita' di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli. "Gli ultimi

provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire

profondamente gli equilibri globali dell'innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato

europeo - dichiara Antonio Gasbarrini, ordinario di medicina interna dell'Universita' Cattolica e direttore scientifico della

fondazione policlinico Universitario Agostino Gemelli Irccs -. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso

inevitabilmente piu' lento e piu' limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti europei. In questo

scenario, la ricerca clinica non rappresenta piu' soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura

strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di accesso precoce alle terapie piu'

innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali universitari avranno una

responsabilita' crescente: garantire ai pazienti la possibilita' di entrare in contatto, in sicurezza e con qualita' scientifica

elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella pratica clinica ordinaria. La

sperimentazione clinica non sara' piu' soltanto ricerca: sara' un nuovo diritto di accesso all'innovazione", conclude

Gasbarrini. (segue) (Com) 14-MAG-26 16:01.
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Sanita': il futuro della medicina, il 20 e 21 maggio a Roma il Clinical trials day del Gemelli
(5)

Roma, 14 mag - (Agenzia_Nova) - Il Clinical trials day "mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi,

ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia. E' in questa

integrazione tra universita' e ospedale che si forma il medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con

l'intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura", spiega Alessandro Sgambato, preside della Facolta'

di Medicina dell'Universita' Cattolica. "La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione

artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere cio' che l'occhio umano non puo' cogliere:

margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di

sostituire la mano del chirurgo, ma di "aumentarla", rendendola piu' precisa, piu' sicura, piu' consapevole", illustra Sergio

Alfieri, ordinario di chirurgia generale all'Universita' Cattolica e direttore clinico scientifico dell'ospedale Isola Tiberina-

Gemelli Isola. (segue) (Com) 14-MAG-26 16:01.
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Sanita': il futuro della medicina, il 20 e 21 maggio a Roma il Clinical trials day del Gemelli
(6)

Roma, 14 mag - (Agenzia_Nova) - Un grande Irccs "si misura sulla sua capacita' di rendere accessibili le innovazioni

terapeutiche nel momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per

questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di

attivare in tempi rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il

futuro della medicina passi dalla capacita' di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema

capace di generare valore per le persone e per il Paese", afferma Daniele Piacentini, direttore generale della

fondazione policlinico Universitario Agostino Gemelli Irccs. "L'intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il

modo in cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera

permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una

delle barriere storiche all'arruolamento. E' un cambio di paradigma: il trial non e' piu' un evento separato dalla cura

ordinaria, ma un'estensione naturale del percorso assistenziale", commenta Giovanni Arcuri, direttore generale

dell'Ospedale Isola Tiberina - Gemelli Isola. (segue) (Com) 14-MAG-26 16:01.
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Sanita': il futuro della medicina, il 20 e 21 maggio a Roma il Clinical trials day del Gemelli
(7)

Roma, 14 mag - (Agenzia_Nova) - Il Clinical trials day "nasce per dare visibilita' a un lavoro che spesso resta dietro le

quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono

i pazienti arruolati. Le due giornate sono un'occasione per mostrare la complessita' e la bellezza di questo

ecosistema, e per riconoscere che la qualita' della ricerca clinica e' oggi una delle misure piu' affidabili della qualita' di

un grande ospedale", aggiunge Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial Office (Cto) della fondazione

policlinico Universitario Agostino Gemelli Irccs e coordinatrice dell'evento. (Com) 14-MAG-26 16:01.

Riproduzione autorizzata licenza Ars Promopress - powered by Volo.com Pagina 19

https://www.volocom.it/


Riproduzione autorizzata licenza Ars Promopress - powered by Volo.com Pagina 20

Sanità: futuro della medicina, 'Clinical Trials Day' il 20 e 21 maggio a Roma

Roma, 14 mag. (LaPresse) - Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in

oncologia. Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla

visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due giorni

promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e

Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della sede romana

dell’Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1). La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza

stampa organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola.Nuova stagione per le

neurodegenerative. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca

oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che

colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il

danno diventi irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi

farmaci disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie,

edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i

biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate.(Segue).
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Sanità: futuro della medicina, 'Clinical Trials Day' il 20 e 21 maggio a Roma-3-

Roma, 14 mag. (LaPresse) - Farmaci intelligenti. Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi,

neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non

guarda più all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica alla base

della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario. L’approccio consente di stimare tassi di

sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità

però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni autoimmuni

scatenate dalle immunoterapie.Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni

Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato

con profonda stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa

Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore

dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli.“Gli ultimi provvedimenti sostenuti

oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri

globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe

tradursi, nei prossimi anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per

milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento

scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale

canale di accesso precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi

ospedali universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in

sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella

pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso

all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell'Università Cattolica e Direttore

Scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.(Segue).
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Sanità: futuro della medicina, 'Clinical Trials Day' il 20 e 21 maggio a Roma-4-

Roma, 14 mag. (LaPresse) - “Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi,

ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa

integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con

l'intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura”, spiega Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà

di Medicina dell'Università Cattolica.“La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione

artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l'occhio umano non può cogliere:

margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di

sostituire la mano del chirurgo, ma di 'aumentarla', rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio

Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-

Gemelli Isola.“Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel

momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo

investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi

rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della

medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare

valore per le persone e per il Paese”, afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico

Universitario Agostino Gemelli IRCCS.(Segue).
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Sanità: futuro della medicina, 'Clinical Trials Day' il 20 e 21 maggio a Roma-5-

Roma, 14 mag. (LaPresse) - “L'intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si

conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i

pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche

all'arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma un'estensione

naturale del percorso assistenziale”, spiega Giovanni Arcuri, Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina - Gemelli

Isola.“Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data

manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le

due giornate sono un'occasione per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere

che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”, commenta

Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario Agostino

Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento.
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Presente e futuro della ricerca clinica, al Gemelli il Clinical Trials Day

Roma, 14 mag. (askanews) - Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in

oncologia. Dall'intelligenza artificiale che abbatte le barriere d'accesso ai trial clinici fino al chirurgo "aumentato" dalla

visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due giorni

promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e

Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell'Auditorium della sede romana

dell'Università Cattolica. La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell'Aula

Magna dell'Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. NUOVA STAGIONE PER LE NEURODEGENERATIVE - Per malattie

come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si concentra su

neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine

anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi

irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci

disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi

cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori

ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate. ONCOLOGIA DI GENERE -

Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell'ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-

Coniugati), "cavalli di Troia" che rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i

radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i

tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con

meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo

sviluppo di resistenze. IA E ACCESSO AI TRIAL - Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie

rare accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall'intelligenza artificiale, in cui gli

algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra

paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l'opportunità arriva

al letto del malato anche se il trial si svolge dall'altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano

strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l'IA per disegnare trial più snelli, fino ai "bracci di

controllo sintetici" che consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. IL CHIRURGO

AUMENTATO - Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente:

telecamere che analizzano l'anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi

stampate in 3D sul modello esatto dell'osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una

fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi

mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati. Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la

responsabilità se l'IA interpreta male un margine anatomico? FARMACI INTELLIGENTI - Nei tumori più insidiosi (alcuni

sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies.

In questo ambito, la ricerca non guarda più all'organo colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la

mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario. L'approccio

consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie

un tempo fatali. Le criticità però sono una "pressione selettiva" che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le

reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie. Nel corso dell'evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra

cui il Premio "Giovanni Scambia" dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio

2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia
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sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l'Università Cattolica del

Sacro Cuore e Direttore dell'Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli. (Segue).
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Roma, 14 mag. (askanews) - Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in

oncologia. Dall'intelligenza artificiale che abbatte le barriere d'accesso ai trial clinici fino al chirurgo "aumentato" dalla

visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due giorni

promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e

Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell'Auditorium della sede romana

dell'Università Cattolica. La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell'Aula

Magna dell'Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. NUOVA STAGIONE PER LE NEURODEGENERATIVE - Per malattie

come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si concentra su

neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine

anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi

irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci

disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi

cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori

ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate. ONCOLOGIA DI GENERE -

Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell'ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-

Coniugati), "cavalli di Troia" che rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i

radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i

tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con

meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo

sviluppo di resistenze. IA E ACCESSO AI TRIAL - Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie

rare accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall'intelligenza artificiale, in cui gli

algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra

paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l'opportunità arriva

al letto del malato anche se il trial si svolge dall'altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano

strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l'IA per disegnare trial più snelli, fino ai "bracci di

controllo sintetici" che consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. IL CHIRURGO

AUMENTATO - Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente:

telecamere che analizzano l'anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi

stampate in 3D sul modello esatto dell'osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una

fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi

mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati. Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la

responsabilità se l'IA interpreta male un margine anatomico? FARMACI INTELLIGENTI - Nei tumori più insidiosi (alcuni

sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies.

In questo ambito, la ricerca non guarda più all'organo colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la

mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario. L'approccio

consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie

un tempo fatali. Le criticità però sono una "pressione selettiva" che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le

reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie. Nel corso dell'evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra

cui il Premio "Giovanni Scambia" dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio

2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia

sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l'Università Cattolica del

Sacro Cuore e Direttore dell'Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli. (Segue).
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Presente e futuro della ricerca clinica, al Gemelli il Clinical Trials Day -2-

Roma, 14 mag. (askanews) - Come spiega Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell'Università Cattolica

e Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, "gli ultimi provvedimenti

sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli

equilibri globali dell'innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo

potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova

generazione per milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno

strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno

il principale canale di accesso precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS

e i grandi ospedali universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in

contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi

disponibile nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo

diritto di accesso all'innovazione". Per Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell'Università

Cattolica, 'il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano

fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale

che si forma il medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con l'intelligenza artificiale e mantenere al centro

la relazione di cura". "La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei

sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l'occhio umano non può cogliere: margini tumorali,

vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del

chirurgo, ma di 'aumentarla', rendendola più precisa, più sicura, più consapevole", illustra Sergio Alfieri, Ordinario di

Chirurgia Generale all'Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell'Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola.

Secondo Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, "un

grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento esatto in cui

diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito nel

rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi

multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi

dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le

persone e per il Paese". "L'intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si

conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i

pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche

all'arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma un'estensione

naturale del percorso assistenziale", commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale dell'Ospedale Isola Tiberina -

Gemelli Isola. "Il Clinical Trials Day - conclude Vincenzina Mora, responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell'evento - nasce per dare visibilità a un

lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno

costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un'occasione per mostrare la

complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle

misure più affidabili della qualità di un grande ospedale".
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Roma, 14 mag. (askanews) - Come spiega Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell'Università Cattolica e

Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, "gli ultimi provvedimenti

sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli

equilibri globali dell'innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo

potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova

generazione per milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno

strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno

il principale canale di accesso precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS

e i grandi ospedali universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in

contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi

disponibile nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo

diritto di accesso all'innovazione". Per Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell'Università

Cattolica, 'il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano

fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale

che si forma il medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con l'intelligenza artificiale e mantenere al centro

la relazione di cura". "La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei

sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l'occhio umano non può cogliere: margini tumorali,

vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del

chirurgo, ma di 'aumentarla', rendendola più precisa, più sicura, più consapevole", illustra Sergio Alfieri, Ordinario di

Chirurgia Generale all'Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell'Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola.

Secondo Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, "un

grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento esatto in cui

diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito nel

rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi

multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi

dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le

persone e per il Paese". "L'intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si

conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i

pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche

all'arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma un'estensione

naturale del percorso assistenziale", commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale dell'Ospedale Isola Tiberina -

Gemelli Isola. "Il Clinical Trials Day - conclude Vincenzina Mora, responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell'evento - nasce per dare visibilità a un

lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno

costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un'occasione per mostrare la

complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle

misure più affidabili della qualità di un grande ospedale".
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Terapie del futuro, il 20 e 21 maggio a Roma il Clinical Trials Day

(ANSA) - ROMA, 14 MAG - Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in

oncologia, dall'intelligenza artificiale che abbatte le barriere d'accesso ai trial clinici fino al chirurgo 'aumentato' dalla

visione artificiale. Sono alcuni dei temi che saranno al centro del Clinical Trials Day, iniziativa promossa da Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli Irccs, Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli

Isola, che si terrà il 20 e il 21 maggio prossimi. "Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti,

specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia", spiega

Alessandro Sgambato, preside della Facoltà di Medicina dell'Università Cattolica. "Un grande Irccs si misura sulla sua

capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in

modo sostenibile per il sistema sanitario", aggiunge Daniele Piacentini, direttore generale della Fondazione Policlinico

Universitario Agostino Gemelli Irccs. "Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla

capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le

persone e per il Paese" Nel corso dell'evento saranno conferiti diversi premi, tra cui il Premio "Giovanni Scambia"

dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del ginecologo oncologo scomparso nel febbraio 2025. (ANSA).
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Gasbarrini (Gemelli), 'con politiche Usa a rischio accesso a nuovi farmaci'

(ANSA) - ROMA, 14 MAG - "Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della 'Most Favored

Nation Clause', rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri globali dell'innovazione farmaceutica,

marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso

inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti europei". È l'allarme

lanciato da Antonio Gasbarrini, ordinario di Medicina Interna dell'Università Cattolica e direttore scientifico della

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, in occasione della presentazione del Clinical Trials Day.

L'iniziativa, promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli Irccs, Università Cattolica del Sacro

Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, si terrà il 20 e 21 maggio prossimi. La politica adottata

dall'amministrazione Usa per ridurre i prezzi dei farmaci, secondo Gasbarrini, cambia lo scenario della ricerca clinica,

che "non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma - conclude - diventa una vera infrastruttura strategica

di tutela della salute pubblica. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di

accesso all'innovazione". (ANSA).
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ITALPRESS NOTIZIE SALUTE

20 e 21 maggio il convegno Clinical Trials Day
sul futuro della medicina e l’accesso ai
farmaci innovativi

di Italpress - 14 Maggio 2026

ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi

farmaco-coniugati in oncologia. Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere

d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale. Questi alcuni

dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due giorni

promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università

Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e

21 maggio 2026 nell’Auditorium della sede romana dell’Università Cattolica (Largo

Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata

nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Per malattie come Alzheimer e

Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si concentra su

neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e

molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il

sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la

progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci

disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità

(microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le

speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di
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diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate. Carcinoma

ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC

(Anticorpi Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo

dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che

trasportano particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i

tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee

terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del

paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle

sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in

cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e database

globali, proponendo il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi

di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il

trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano

strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare trial

più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura

innovativa a tutti i partecipanti. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore

passivo, alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano l’anatomia in tempo

reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul

modello esatto dell’osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici

con una fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione

delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se

l’IA interpreta male un margine anatomico? Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di

polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI: immunoterapia e

targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più all’organo colpito ma al

DNA del tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica alla base della

crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario. L’approccio

consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa

e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva”

che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate

dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni

Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel

febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità

scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa Anna Fagotti,

Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro

Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico

Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored

Nation Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri globali dell’innovazione

farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe

tradursi, nei prossimi anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci

di nuova generazione per milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica

non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura

strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di

accesso precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi

IRCCS e i grandi ospedali universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai

pazienti la possibilità di entrare in contatto, in sicurezza e con qualità scientifica

elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella pratica

clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo

diritto di accesso all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina

Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico

Universitario Agostino Gemelli IRCCS.
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“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi,

ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della

terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di

domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al

centro la relazione di cura”, spiega Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di

Medicina dell’Università Cattolica. “La sala operatoria sta vivendo una trasformazione

profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di

vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni,

strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la

mano del chirurgo, ma di ‘aumentarla’, rendendola più precisa, più sicura, più

consapevole”, illustra Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale all’Università Cattolica

e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. “Un grande

IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel

momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema

sanitario. Per questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella

costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici,

internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della

medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico

ecosistema capace di generare valore per le persone e per il Paese”, afferma Daniele

Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli

IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si

conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera

permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano

impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all’arruolamento. È un cambio di

paradigma: il trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma un’estensione

naturale del percorso assistenziale”, commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale

dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola. “Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità

a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study

coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti

arruolati. Le due giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di

questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle

misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”, commenta Vincenzina Mora.

Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario

Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica –

(ITALPRESS).
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20 e 21 maggio il convegno Clinical Trials Day sul futuro della
medicina e l’accesso ai farmaci innovativi

ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in oncologia.

Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale. Questi

alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due giorni promossa da Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-

Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della sede romana dell’Università Cattolica (Largo Francesco

Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola Tiberina-

Gemelli Isola. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si

concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine

anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare

la progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono però diagnosi

estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le

speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le

terapie combinate. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi

Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i

radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il

risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo

resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta

è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e

database globali, proponendo il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da

mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente

permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare trial più snelli,

fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. Dalla chirurgia

robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano l’anatomia in tempo

reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto dell’osso del paziente,

robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica

riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati.

CERCA

Search …  Search

LIVE STREAMING 111 TV

Vai all'articolo https://www.111tv.it/2026/05/14/20-e-21-maggio-il-convegno-clinical-trials-day-sul-futuro-della-medicina-e-laccesso-ai-f

armaci-innovativi/

14-MAG-2026

Visitatori unici giornalieri: 10 - fonte: SimilarWeb

A
R

T
IC

O
LO

 N
O

N
 C

E
D

IB
IL

E
 A

D
 A

LT
R

I A
D

 U
S

O
 E

S
C

LU
S

IV
O

 D
E

L 
C

LI
E

N
T

E
 C

H
E

 L
O

 R
IC

E
V

E
 -

 D
S

17
80

 -
 L

.P
A

00
1

WEB 4



← Sport e formazione nelle scuole, firmata intesa FITP-Ferrero-Soremartec

Webuild, nuovi ordini per 3 mld da inizio anno, pipeline commerciale a 99 mld →

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA interpreta male un margine

anatomico? Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI:

immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle

molecole che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario.

L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un

tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni

autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia” dedicato ai migliori Study

Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità

scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia

presso l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico

Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire

profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato europeo.

Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione

per milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma

diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di accesso precoce

alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali universitari avranno una

responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in sicurezza e con qualità scientifica

elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica

non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina

Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su

progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di domani:

capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura”, spiega Alessandro

Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica. “La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda.

La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini

tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del

chirurgo, ma di ‘aumentarla’, rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia

Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. “Un grande IRCCS si

misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo

in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella

costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come

Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un

unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per il Paese”, afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui

dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano

impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato

dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”, commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale

dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola. “Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le

quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti

arruolati. Le due giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che

la qualità della ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”, commenta Vincenzina Mora.

Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice

dell’evento.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica –

(ITALPRESS).
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Ecco perché la ricerca clinica deciderà il
futuro della medicina europea
E' in atto una trasformazione radicale che coinvolge contemporaneamente farmaci,
dispositivi, intelligenza artificiale, organizzazione sanitaria, regolazione, economia
e geopolitica della salute

di Antonio Gasbarrini*
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Il 20 e 21 maggio 2026 il Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS

ospiterà il Clinical Trials Day, una due giorni dedicata al futuro della

ricerca clinica, dell'innovazione terapeutica e della medicina guidata dai

dati. Non sarà soltanto un congresso scientifico. Sarà soprattutto un
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momento di riflessione strategica su ciò che sta accadendo alla medicina

contemporanea: una trasformazione radicale che coinvolge

contemporaneamente farmaci, dispositivi, intelligenza artificiale,

organizzazione sanitaria, regolazione, economia e geopolitica della salute.

Per molti anni la sperimentazione clinica è stata percepita come un'attività

confinata ai grandi centri accademici, importante ma sostanzialmente

parallela rispetto all'assistenza quotidiana. Oggi questo paradigma è

definitivamente superato. La trialistica clinica sta diventando il cuore

stesso dell'accesso all'innovazione. Nei prossimi anni, per molti pazienti,

soprattutto oncologici, neurologici e affetti da malattie rare o croniche

complesse, entrare in un trial significherà spesso accedere prima — e

talvolta unicamente — alle cure più avanzate disponibili nel mondo. È un

cambiamento storico. La medicina sta infatti vivendo una delle più grandi

accelerazioni della sua storia. In oncologia, neuroscienze, immunologia,

medicina cardiovascolare e gastroenterologia stanno emergendo terapie

sempre più sofisticate: anticorpi farmaco-coniugati, radioligandi, cellule

ingegnerizzate, terapie geniche, RNA therapeutics, immunoterapie di

nuova generazione, dispositivi intelligenti, digital therapeutics, algoritmi

predittivi, robotica avanzata, sistemi di monitoraggio continuo e

piattaforme integrate di medicina personalizzata. Questa rivoluzione sta

modificando il concetto stesso di cura. Non si guarda più soltanto

all'organo malato ma al profilo molecolare, immunologico, metabolico e

digitale del paziente. Le nuove tecnologie permettono di identificare

sottogruppi biologici estremamente specifici e di costruire trattamenti

personalizzati su misura.

Ma quanto più la medicina diventa sofisticata, tanto più aumenta la

necessità di ricerca clinica avanzata. Le innovazioni devono essere validate

rapidamente, ma anche in modo rigoroso, sicuro e trasparente. Devono

essere testate in reti internazionali, su popolazioni ampie e ben

caratterizzate, con sistemi regolatori efficienti e con infrastrutture capaci

di garantire qualità metodologica e rispetto delle Good Clinical Practice. In

questo scenario, il ruolo degli IRCCS diventa centrale. Gli IRCCS

rappresentano una peculiarità italiana di enorme valore strategico:

strutture nelle quali ricerca, assistenza e formazione convivono

quotidianamente. Questa integrazione è fondamentale perché permette di

trasferire rapidamente le innovazioni dal laboratorio al letto del paziente.

Non è un caso che molte delle più importanti sperimentazioni cliniche

italiane nascano proprio all'interno della rete IRCCS. Tuttavia oggi questa

rete deve compiere un ulteriore salto di qualità. Nessun centro, da solo,

può affrontare la complessità della medicina contemporanea. Le nuove

sperimentazioni richiedono numeri elevati, competenze multidisciplinari,

biobanche, piattaforme genomiche, data science, bioinformatica, imaging

avanzato, competenze regolatorie, supporto statistico, monitoraggio
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digitale e capacità di gestione internazionale. Per questo la collaborazione

tra IRCCS, università, centri di ricerca e reti europee non è più opzionale: è

una necessità strategica nazionale. La competizione scientifica globale si

giocherà infatti sempre più sulla capacità di costruire ecosistemi

collaborativi. Gli Stati Uniti hanno sviluppato modelli fortemente integrati

tra università, industria biotech, venture capital e grandi ospedali. La Cina

sta investendo enormemente in piattaforme di ricerca traslazionale e

intelligenza artificiale applicata alla salute. L'Europa rischia invece una

progressiva marginalizzazione se non riuscirà ad accelerare processi

decisionali, semplificare le procedure e rafforzare le proprie reti

scientifiche.

Uno dei temi che verranno discussi durante il Clinical Trials Day riguarda

proprio la nuova geopolitica del farmaco. Le recenti politiche statunitensi

ispirate alla logica della Most Favored Nation Clause stanno ridefinendo

gli equilibri dell'accesso globale ai farmaci innovativi. Il rischio concreto è

che le aziende farmaceutiche privilegino sempre più il mercato americano

nelle strategie distributive iniziali, rallentando l'arrivo delle innovazioni

in Europa. Questo potrebbe avere conseguenze enormi. Terapie altamente

innovative potrebbero diventare disponibili negli Stati Uniti con anni di

anticipo rispetto ai sistemi sanitari europei. In questo contesto, la

partecipazione ai trial clinici potrebbe diventare, per molti pazienti

europei, il principale strumento di early access terapeutico. È una

trasformazione profonda che impone una riflessione politica e

organizzativa.

Se vogliamo che l'Italia continui a essere competitiva, dobbiamo essere più

rapidi. Velocità oggi non significa superficialità. Significa capacità

organizzativa, qualità regolatoria, digitalizzazione dei processi,

interoperabilità dei dati, rapidità etica e amministrativa, competenze

specialistiche e infrastrutture dedicate. La ricerca clinica moderna non può

essere sostenuta soltanto dal talento dei singoli ricercatori. Richiede vere

piattaforme organizzative. Per questo stanno assumendo un ruolo decisivo

i Clinical Trial Office, i data manager, gli study coordinator, i biostatistici, i

monitor, gli esperti regolatori, gli specialisti di farmacovigilanza, gli

esperti di qualità e tutte quelle professionalità spesso invisibili ma

indispensabili per condurre studi clinici conformi alle GCP internazionali.

Sanità24, la
newsletter sul
settore sanitario
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La qualità della ricerca di un ospedale oggi non si misura soltanto dal

numero di pubblicazioni scientifiche, ma dalla capacità concreta di attivare

rapidamente trial multicentrici, arruolare pazienti, produrre dati affidabili

e partecipare ai grandi network internazionali. In questo contesto,

l'intelligenza artificiale rappresenta probabilmente la più grande

discontinuità tecnologica degli ultimi decenni. L'AI sta cambiando

radicalmente ogni fase della ricerca clinica.Sta modificando il modo in cui

vengono identificati i pazienti eleggibili per uno studio. Gli algoritmi sono

già in grado di analizzare milioni di dati clinici, radiologici, genomici e

laboratoristici in tempi estremamente ridotti, individuando pazienti
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potenzialmente candidabili a trial che altrimenti non verrebbero mai

intercettati. Il cosiddetto trial matching AI-driven potrebbe rivoluzionare

l'accesso alla sperimentazione. Oggi moltissimi trial non riescono a

completare l'arruolamento nei tempi previsti. Una delle principali cause è

la difficoltà nell'identificare rapidamente i pazienti giusti. L'AI può ridurre

drasticamente questo problema, incrociando in tempo reale cartelle

cliniche elettroniche, imaging, dati molecolari e criteri di eleggibilità.

Ma il cambiamento sarà ancora più profondo. L'intelligenza artificiale

contribuirà sempre più anche al disegno degli studi clinici. Potrà aiutare a

costruire protocolli più efficienti, adattativi e personalizzati. Si stanno già

sviluppando modelli di “synthetic control arms”, nei quali i bracci di

controllo vengono parzialmente costruiti utilizzando dati real world

derivati da grandi database clinici, riducendo il numero di pazienti che

ricevono placebo o terapie standard meno efficaci. Anche il monitoraggio

della sicurezza cambierà radicalmente. Sensori indossabili, wearable

devices, digital biomarkers e piattaforme di remote monitoring

consentiranno un controllo continuo del paziente, trasformando il trial

clinico da evento episodico ospedaliero a percorso dinamico e distribuito.

Questa rivoluzione riguarda anche i dispositivi medici. Per anni la ricerca

clinica è stata associata quasi esclusivamente ai farmaci. Oggi i devices

rappresentano una delle aree più dinamiche dell'innovazione biomedica.

Robotica, imaging avanzato, realtà aumentata, protesi personalizzate

stampate in 3D, dispositivi impiantabili intelligenti, sistemi mini-invasivi

guidati da AI e piattaforme digitali stanno ridefinendo chirurgia,

cardiologia, neurologia e medicina riabilitativa. La sperimentazione sui

dispositivi presenta però sfide peculiari. I tempi di innovazione

tecnologica sono molto più rapidi rispetto ai farmaci. Il rischio è che i

sistemi regolatori tradizionali non riescano a stare al passo con

l'evoluzione tecnologica. Diventa quindi necessario costruire modelli

valutativi più dinamici, mantenendo però standard rigorosi di sicurezza ed

efficacia. Anche per questo servono reti internazionali. Nessun Paese

europeo può pensare di affrontare da solo la competizione globale. I trial

del futuro saranno sempre più multicentrici, transnazionali, basati su

piattaforme comuni di dati e su standard condivisi. L'Italia ha grandi

competenze cliniche e scientifiche. Ha scuole mediche prestigiose,

ricercatori di alto livello, IRCCS riconosciuti internazionalmente e una

tradizione clinica di straordinario valore. Ma deve imparare a fare sistema.

Occorre investire in interoperabilità dei dati, piattaforme digitali comuni,

armonizzazione regolatoria, formazione avanzata e valorizzazione delle

professionalità della ricerca.

È necessario inoltre costruire una nuova cultura della sperimentazione

clinica. Troppo spesso il trial viene ancora percepito dal cittadino come

qualcosa di distante o sperimentale in senso negativo. In realtà i grandi

ospedali di ricerca rappresentano oggi i luoghi più sicuri e controllati

della medicina contemporanea. La ricerca clinica di qualità non espone il

paziente a rischi maggiori: al contrario, garantisce monitoraggi più

intensi, multidisciplinarietà, accesso precoce all'innovazione e percorsi

strutturati. Per questo la sperimentazione deve diventare parte integrante

della cultura sanitaria nazionale. Dobbiamo formare medici capaci non

solo di curare, ma anche di leggere criticamente i dati, comprendere la

metodologia della ricerca, utilizzare strumenti digitali e dialogare con

sistemi di AI mantenendo sempre centrale la relazione umana con il

paziente. La medicina del futuro sarà inevitabilmente sempre più

tecnologica. Ma dovrà restare profondamente umana. Ed è proprio questa

la sfida più importante: utilizzare dati, algoritmi e tecnologie non per

sostituire il medico, ma per aumentare la capacità della medicina di essere

più precisa, predittiva, personalizzata e accessibile.

Il Clinical Trials Day nasce anche con questo obiettivo: mostrare come
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ricerca, assistenza, università, tecnologia e organizzazione possano

convergere in un unico ecosistema orientato al paziente. Perché il futuro

della medicina non dipenderà soltanto dalle nuove molecole o dalle nuove

macchine. Dipenderà dalla capacità dei sistemi sanitari di integrare

innovazione scientifica, etica, velocità organizzativa e collaborazione

internazionale. La ricerca clinica non sarà più una funzione accessoria

degli ospedali. Diventerà uno degli indicatori principali della qualità di un

sistema sanitario e della capacità di un Paese di garantire ai propri

cittadini accesso equo e tempestivo alla medicina del futuro.

*Direttore Scientifico Fondazione Policlinico Universitario Gemelli IRCCS -

Professore Ordinario di Medicina Interna Università Cattolica del Sacro Cuore
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IA, farmaci intelligenti, anticorpi “cavalli di
Troia”: ecco come la ricerca cambia la cura
DI INSALUTENEWS.IT · PUBBLICATO 14 MAGGIO 2026 · AGGIORNATO 14 MAGGIO 2026

Dall’Alzheimer all’oncologia di precisione, dai trial guidati dall’intelligenza artificiale alla chirurgia

aumentata. Il 20 e il 21 maggio nell’Auditorium della sede romana dell’Università Cattolica, i

protagonisti della ricerca

Roma, 14 maggio 2026 – Dalle terapie che rallentano

Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati

in oncologia. Dall’intelligenza artificiale che abbatte le

barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo

“aumentato” dalla visione artificiale. Questi alcuni dei

temi che saranno affrontati durante il convegno

Clinical Trials Day, una due giorni promossa da

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e

Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della

sede romana dell’Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell’Aula

Magna dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola.

Nuova stagione per le neurodegenerative

Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca

oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della

neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o

modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la

Vai all'articolo https://www.insalutenews.it/in-salute/ia-farmaci-intelligenti-anticorpi-cavalli-di-troia-ecco-come-la-ricerca-cambia-la-cura
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progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva.

I nuovi farmaci disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di

tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le

speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la

malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate.

Oncologia di genere

Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC

(Anticorpi Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo dentro le

cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che trasportano particelle

radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono

risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con meno

effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i

bersagli e lo sviluppo di resistenze.

IA e accesso ai trial

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni

cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi

incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match

tra paziente e molecola sperimentale.

In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del

malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente permangono

sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare trial

più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura

innovativa a tutti i partecipanti.

Il chirurgo aumentato

Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente:

telecamere che analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini

tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto dell’osso del paziente, robotica che

assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana.
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I benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di

recupero dimezzati. Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la

responsabilità se l’IA interpreta male un margine anatomico?

Farmaci intelligenti

Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il

nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più

all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica alla

base della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario.

L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi

anni fa e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva”

che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle

immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia”

dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e

commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il prof.

Scambia sarà la prof.ssa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso

l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma

ovarico del Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation

Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica,

marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi

anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per

milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno

strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I

trial clinici saranno il principale canale di accesso precoce alle terapie più innovative e ai

trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali universitari avranno una

responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in sicurezza e

con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile

nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un
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nuovo diritto di accesso all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina

Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico Universitario

Agostino Gemelli IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici

lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa

integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di domani: capace di leggere i dati,

dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura”, spiega

Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica.

“La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei

sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini

tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si

tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di ‘aumentarla’, rendendola più precisa, più sicura, più

consapevole”, illustra Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale all’Università Cattolica e

Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola.

“Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel

momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario.

Per questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di

processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase

precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di

integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le

persone e per il Paese”, afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i

trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di

identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una

delle barriere storiche all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento

separato dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”, commenta

Giovanni Arcuri, Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola.

“Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello
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dei data manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e

seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la

bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle

misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”, commenta Vincenzina Mora,

Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario Agostino

Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento.
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art

CLINICAL TRIALS DAY 2026: IL FUTURO DI MEDICINA E ACCESSO A FARMACI INNOVATIVI
PASSA DAI TRIAL
14/05/2026 ore 16:07

    

Dall’Alzheimer all’oncologia di precisione, dai trial guidati dall’intelligenza artificiale alla chirurgia aumentata. Il 20 e il 21 maggio nell’Auditorium della

sede romana dell’Università Cattolica, i protagonisti della ricerca

Roma, 14 maggio 2026 — Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in oncologia. Dall’intelligenza artificiale

che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il

convegno Clinical Trials Day, una due giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro

Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della sede romana dell’Università Cattolica (Largo

Francesco Vito 1). 

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola.

Nuova stagione per le neurodegenerative. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si

concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-

amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di

autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie,

edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di

diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate.

Oncologia di genere. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-Coniugati),

“cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che trasportano

particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano

esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e

lo sviluppo di resistenze.

IA e accesso ai trial. Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial

matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e database globali, proponendo

il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del malato

anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un

traguardo: usare l’IA per disegnare trial più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i

partecipanti.

Il chirurgo aumentato. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano

l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto dell’osso del paziente,

robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione delle

complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati. Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità

se l’IA interpreta male un margine anatomico?

Farmaci intelligenti. Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI: immunoterapia e

targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la mutazione

genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario. L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a

lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore

a mutare e diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del

Professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia

sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità

Vai all'articolo https://agensalute.it/2026/05/14/clinical-trials-day-2026-il-futuro-di-medicina-e-accesso-a-farmaci-innovativi-passa-dai-tr

ial/
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di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri

globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso

inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non

rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il

principale canale di accesso precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali universitari

avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la

medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un

nuovo diritto di accesso all’innovazione”,  dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico della

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i

confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con

l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura”, spiega Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell’Università

Cattolica.

“La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che

l’occhio umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di

sostituire la mano del chirurgo, ma di “aumentarla”, rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia

Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola.

“Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento esatto in cui diventano disponibili, e di

farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi

che permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della

medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per il

Paese”, afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica

ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche

all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso

assistenziale”, commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola.

“Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, dei clinici

che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di

questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”,

commenta Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e

coordinatrice dell’evento.
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Home / News and Events

Clinical Trials Day 2026: il futuro di
medicina e accesso a farmaci innovativi
passa dai trial

14 May 2026

Dall’Alzheimer all’oncologia di precisione, dai trial guidati dall’intelligenza artificiale alla chirurgia
aumentata. Il 20 e il 21 maggio nell’Auditorium della sede romana dell’Università Cattolica, i protagonisti
della ricerca

Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco‐coniugati in oncologia.
Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla
visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day,
una due giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università
Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina‐Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026
nell’Auditorium della sede romana dell’Università Cattolica ﴾Largo Francesco Vito 1﴿.

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna
dell’Ospedale Isola Tiberina‐Gemelli Isola.

Nuova stagione per le neurodegenerative. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli

Search for news

Search for...

LET’S STAY IN Cont@ct

The most read

04 May 2026

Institutional information
Al via al Policlinico Gemelli “Voci

in Viaggio” il video podcast

condotto da bambini e ragazzi con

patologie neuromuscolari.

30 December 2025  Assistance

Fertilità e tumori pelvici: al

Gemelli primo caso in Italia di

trasposizione uterina

12 January 2026  Assistance

Il Policlinico Gemelli primo al

mondo a utilizzare una

rivoluzionaria tecnologia di

imaging intraoperatorio in

ginecologia oncologica denominato

Van Gogh™

22 December 2025  Assistance

Dal sospetto diagnostico di tumore

del polmone al trattamento

chirurgico in meno di 4 ore

11 December 2025  Research

Il Policlinico Gemelli diventa

protagonista della biopsia liquida

grazie a un accordo con Guardant

Health

News ed eventi
All the news Events Institutional information Research RTL 102.5 News

 I T E N   S u p p o r t  U s The  Po l i c l in i co S u p p l i e r s News  and  Event s W o r k  w i t h  u s C o n t a c t s T ra in ing D o n a t e

Pat ient  Serv i ces C e n t e r s Depar tments Our  Expe r t s Sc ience  and  Research Pr ivate  Pract ice

Vai all'articolo https://www.policlinicogemelli.it/en/news-events/clinical-trials-day-2026-il-futuro-di-medicina-e-accesso-a-farmaci-innov

ativi-passa-dai-trial/

14-MAG-2026

Visitatori unici giornalieri: 11.429 - fonte: SimilarWeb

A
R

T
IC

O
LO

 N
O

N
 C

E
D

IB
IL

E
 A

D
 A

LT
R

I A
D

 U
S

O
 E

S
C

LU
S

IV
O

 D
E

L 
C

LI
E

N
T

E
 C

H
E

 L
O

 R
IC

E
V

E
 -

 D
S

17
80

 -
 L

.P
A

00
1

WEB 18



ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla
base della neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine anomale, come beta‐amiloide e tau, o
modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la
progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease‐modifying
richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità ﴾microemorragie, edemi cerebrali﴿ che
impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori
ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate.

Oncologia di genere. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell’ovarico,
esplodono gli ADC ﴾Anticorpi Farmaco‐Coniugati﴿, “cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo
dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che trasportano particelle
radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono risposte
cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il
nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di
resistenze.

IA e accesso ai trial. Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle
sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi
incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra
paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e
l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide
indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare
l’IA per disegnare trial più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la
cura innovativa a tutti i partecipanti.

Il chirurgo aumentato. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla
supervisione intelligente: telecamere che analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e
margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto dell’osso del paziente, robotica che
assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la
drastica riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati. Restano però i
costi elevati e un nodo medico‐legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA interpreta male un margine
anatomico?

Farmaci intelligenti. Nei tumori più insidiosi ﴾alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare﴿ la
rivoluzione porta il nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non
guarda più all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica
alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario. L’approccio consente di
stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un
tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare
resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia”
dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e
commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia
sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l’Università
Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del
Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause,
rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando
progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso
inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti europei. In
questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una
vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di
accesso precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi
ospedali universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in
contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi
disponibile nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un
nuovo diritto di accesso all’innovazione”,  dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna
dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli

News Archive

2015

2016

2017

2018

2019

2020

2021

2022

2023

2024

2025

2026

14-MAG-2026

Visitatori unici giornalieri: 11.429 - fonte: SimilarWeb

A
R

T
IC

O
LO

 N
O

N
 C

E
D

IB
IL

E
 A

D
 A

LT
R

I A
D

 U
S

O
 E

S
C

LU
S

IV
O

 D
E

L 
C

LI
E

N
T

E
 C

H
E

 L
O

 R
IC

E
V

E
 -

 D
S

17
80

 -
 L

.P
A

00
1

WEB 19



IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano
fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e
ospedale che si forma il medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e
mantenere al centro la relazione di cura”, spiega Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina
dell’Università Cattolica.

“La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi
robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini tumorali,
vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la
mano del chirurgo, ma di “aumentarla”, rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio
Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale
Isola Tiberina‐Gemelli Isola.

“Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel
momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per
questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che
permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico
Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e
formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per il Paese”, afferma
Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial
clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti
eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche
all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma
un’estensione naturale del percorso assistenziale”, commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale
dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola.

“Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data
manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti
arruolati. Le due giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema,
e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un
grande ospedale”, commenta Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial Office ﴾CTO﴿ della
Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento.

Sito ufficiale dell’evento: https://clinicaltrialsday.it/

Condividi su:

Accreditations, Certifications and Recognitions

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, quality and safety for patients and staff: Learn more
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Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in oncologia. Dall’intelligenza artificiale che

abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno

affrontati durante il convegno "Clinical Trials Day", una due giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli

IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio nell’Auditorium

della sede romana dell’Università Cattolica del Sacro Cuore.

La presentazione dei temi è avvenuta il 14 maggio con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola

Tiberina-Gemelli Isola.

Nuova stagione per le neurodegenerative. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la

ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che

colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi

irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying

richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un

monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia

anni prima dei sintomi, e le terapie combinate.

Oncologia di genere. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi

Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i

radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il

risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo

resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze.

IA e accesso ai trial. Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni cliniche. La

svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati

genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono

ridotti da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide

indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare trial più

snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti.

Il chirurgo aumentato. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente: telecamere

che analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello

esatto dell’osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I

benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati. Restano però i costi

elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA interpreta male un margine anatomico?

Farmaci intelligenti. Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di

TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle

molecole che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario.

L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un

tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni
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autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.
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Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, in

memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A

ricordare il professor Scambia sarà la professoressa Anna Fagotti, ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica del

Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli.

«Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire

profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo

potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni

di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una vera

infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di accesso precoce alle terapie più

innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali universitari avranno una responsabilità crescente:

garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro

prima che essa diventi disponibile nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un

nuovo diritto di accesso all’innovazione», dichiara Antonio Gasbarrini, ordinario di Medicina interna dell'Università Cattolica e direttore

scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

 “CLINICAL TRIALS DAY” - IL PROGRAMMA

«Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su progetti

che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di domani: capace di

leggere i dati, dialogare con l'intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura», spiega Alessandro Sgambato, preside

della Facoltà di Medicina dell'Università Cattolica.

«La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo

di vedere ciò che l'occhio umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale

dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di "aumentarla", rendendola più precisa, più sicura, più consapevole»,

illustra Sergio Alfieri, ordinario di Chirurgia generale all’Università Cattolica e direttore clinico scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-

Gemelli Isola.

«Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento esatto in cui diventano

disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical Trial

Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce.

Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un

unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per il Paese», afferma Daniele Piacentini, direttore generale della

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

«L'intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui

dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano

impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all'arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato

dalla cura ordinaria, ma un'estensione naturale del percorso assistenziale», commenta Giovanni Arcuri, direttore generale

dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola.

«Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study

coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un'occasione per

mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle

misure più affidabili della qualità di un grande ospedale», commenta Vincenzina Mora, responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento.
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Gaeta News 24  / Salute e Sanità  / Clinical Trials Day 2026: il futuro di medicina e accesso a farmaci innovativi passa dai trial
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Condividi

Dall’Alzheimer all’oncologia di precisione, dai trial guidati dall’intelligenza artificiale alla chirurgia aumentata. Il 20 e il 21

maggio nell’Auditorium della sede romana dell’Università Cattolica, i protagonisti della ricerca

Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in oncologia. Dall’intelligenza artificiale che

abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale. Questi alcuni dei temi che

saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario

Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21

maggio 2026 nell’Auditorium della sede romana dell’Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola

Tiberina-Gemelli Isola.
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Nuova stagione per le neurodegenerative. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato

ribaltato: la ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e

molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il

danno diventi irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci

disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che

impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di

diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate.

Oncologia di genere. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC

(Anticorpi Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si

affermano i radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i

tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti

collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze.

IA e accesso ai trial. Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni

cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle

cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di

attesa vengono ridotti da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo.

Le sfide indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per

disegnare trial più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i

partecipanti.

Il chirurgo aumentato. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente:

telecamere che analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in

3D sul modello esatto dell’osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile

per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero

dimezzati. Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA interpreta male un

margine anatomico?

Farmaci intelligenti. Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il

nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più all’organo colpito ma al DNA del

tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al

sistema immunitario. L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e

di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare

resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia” dedicato ai migliori Study

Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine dalla

comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e

Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico

del Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire

profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo

potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per

milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma

diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di accesso

precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali universitari avranno

una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in sicurezza e con qualità scientifica

elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione

clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso all’innovazione”,  dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario

di Medicina Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli

IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su

progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di

domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura”,

spiega Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica.
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“La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al

chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute

in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di “aumentarla”, rendendola più precisa, più

sicura, più consapevole”, illustra Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico

Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola.

“Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento esatto in cui

diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito nel rafforzamento del

Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici, internazionali,

di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di integrare assistenza,

ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per il Paese”, afferma Daniele

Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi

addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni

fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un

evento separato dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”, commenta Giovanni Arcuri,

Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola.

“Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study

coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono

un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica

è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”, commenta Vincenzina Mora. Responsabile del

Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento.

Sito ufficiale dell’evento: https://clinicaltrialsday.it/

Fonte: Clinical Trials Day 2026: il futuro di medicina e accesso a farmaci innovativi passa dai trial – Policlinico Universitario A.

Gemelli IRCCS
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Home  Salute  20 e 21 maggio il convegno Clinical Trials Day sul futuro della...

Salute  Università

20 e 21 maggio il convegno Clinical Trials
Day sul futuro della medicina e l’accesso
ai farmaci innovativi

ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in

oncologia. Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla

visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due

giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del

Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della

sede romana dell’Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale

Isola Tiberina-Gemelli Isola. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato

ribaltato: la ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione

e molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale

prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia motoria e

cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità

(microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che

riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate.

Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-

Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i

radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i

14 Maggio 2026
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tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con

meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo

di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni cliniche.

La svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle

cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo i

tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra

parte del mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile

immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare trial più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che

consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è

esecutore passivo, alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi

nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto dell’osso del paziente, robotica che

assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica

riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA interpreta male un

margine anatomico? Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione

porta il nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più all’organo colpito

ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le

cellule cancerose al sistema immunitario. L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine

impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione

selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia” dedicato ai

migliori Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e

gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore

ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia

oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause,

rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando

progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso

inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti europei. In

questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una vera

infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di accesso

precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali

universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in

sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile

nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto

di accesso all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell’Università Cattolica e

Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a

fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si

forma il medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la

relazione di cura”, spiega Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica. “La sala

operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al

chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose

riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di ‘aumentarla’,

rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale

all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. “Un grande IRCCS si

misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento esatto in cui diventano

disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito nel rafforzamento del

Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici,

internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di

integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per il
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Paese”, afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli

IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi

addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a

pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il

trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”,

commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola. “Il Clinical Trials Day

nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator,

dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un’occasione per

mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi

una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”, commenta Vincenzina Mora. Responsabile del

Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice

dell’evento.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica –
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Dall’Alzheimer all’oncologia di precisione, dai trial guidati dall’IA alla
chirurgia aumentata. Il 20 e il 21 maggio nell’Auditorium della sede
romana dell’Università Cattolica, i protagonisti della ricerca
Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in
oncologia. Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al
chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati
durante il convegno Clinical Trials Day, una due giorni promossa da Fondazione Policlinico
Universitario Agostino Gemelli Irccs, Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola
Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della sede
romana dell’Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1). La presentazione dei temi è
avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola
Tiberina-Gemelli Isola.

Nuova stagione per le neurodegenerative. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo
scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si concentra su
neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole
che colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema
immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la progressione
significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying
richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi
cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che
riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi,
e le terapie combinate.

Oncologia di genere. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela:
nell’ovarico, esplodono gli Adc (Anticorpi Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano
il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi,
molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche
risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito
le linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del
paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze.

IA e accesso ai trial. Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare
accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza
artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e
database globali, proponendo il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo
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i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche
se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano
strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare trial
più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura
innovativa a tutti i partecipanti.

Il chirurgo aumentato. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo,
alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano l’anatomia in tempo reale
evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello
esatto dell’osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una
fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione delle
complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati. Restano però i costi
elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA interpreta male un
margine anatomico?

Farmaci intelligenti. Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi,
neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In
questo ambito, la ricerca non guarda più all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle
molecole che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le
cellule cancerose al sistema immunitario. L’approccio consente di stimare tassi di
sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un
tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e
diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni
Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel
febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A
ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di
Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di
Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation
Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica,
marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi
anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per
milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno
strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I
trial clinici saranno il principale canale di accesso precoce alle terapie più innovative e ai
trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali universitari avranno una
responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in sicurezza e
con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile
nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un
nuovo diritto di accesso all’innovazione”,  dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina
Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico
Universitario Agostino Gemelli Irccs.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici
lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa
integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di domani: capace di leggere i dati,

Sicilia: Marcello Caruso
nuovo assessore alla Salute

Edoardo G. Giannini è il
nuovo Presidente dei
gastroenterologi

Aigo: Paolo Usai Satta
nuovo Presidente nazionale
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dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura”,
spiega Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica.

“La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei
sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini
tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si
tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di “aumentarla”, rendendola più precisa, più sicura,
più consapevole”, illustra Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale all’Università
Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola.

“Un grande Irccs – afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico
Universitario Agostino Gemelli Irccs – si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le
innovazioni terapeutiche nel momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo
sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical
Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi
multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della
medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema
capace di generare valore per le persone e per il Paese”.
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“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i
trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di
identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una
delle barriere storiche all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento
separato dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”,
commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola.

“Il Clinical Trials Day – commenta Vincenzina Mora, Responsabile del Clinical Trial Office (Cto)
della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli Irccs e coordinatrice
dell’evento – nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data
manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i
pazienti arruolati. Le due giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di
questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle misure più
affidabili della qualità di un grande ospedale”.
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20 e 21 maggio il convegno Clinical Trials Day sul
futuro della medicina e l’accesso ai farmaci

innovativi
Maggio 14, 2026  Redazione

Diabete di tipo 1, a Milano un
evento per conoscerlo meglio
MILANO (ITALPRESS) – Sanofi ha organizzato a

Milano un evento dal titolo “Immunodiabetologia:

una nuova era per il diabete di tipo 1”. La

conferenza ha

Maggio 14, 2026

20 e 21 maggio il convegno
Clinical Trials Day sul futuro
della medicina e l’accesso ai
farmaci innovativi
ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano

Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-

coniugati in oncologia. Dall’intelligenza artificiale

che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici

Maggio 14, 2026

Sport e formazione nelle
scuole, firmata intesa FITP-
Ferrero-Soremartec

Politica Digital Innovation Economia & Finanza Buongiorno America Salute Ambiente Giovani Italia Soccer Made in Italy

Vai all'articolo https://iltime.it/20-e-21-maggio-il-convegno-clinical-trials-day-sul-futuro-della-medicina-e-laccesso-ai-farmaci-innovativi/
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ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli

anticorpi farmaco-coniugati in oncologia. Dall’intelligenza artificiale che abbatte le

barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale.

Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials

Day, una due giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario

Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale

Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium

della sede romana dell’Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata

nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Per malattie come

Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca

oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della

neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-

amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno

diventi irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia

motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono però diagnosi

estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che

impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che

riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei

sintomi, e le terapie combinate. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una

rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-Coniugati),

“cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel

prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive

mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato

sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche

tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non

tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare

accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato

dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle

cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e

molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a

ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra parte

del mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico

ROMA (ITALPRESS) – Il Presidente della

Federazione Italiana Tennis e Padel (FITP) Angelo

Binaghi, il Presidente e Amministratore Delegato di

Ferrero Commerciale Italia, Fabrizio Gavelli

Maggio 14, 2026

Tg News – 14/5/2026
ROMA (ITALPRESS) – In questa edizione: – Trump,

summit in Cina con Xi “Iran non deve avere

nucleare” – Papa Leone ai giovani della Sapienza

Maggio 14, 2026

Puglia,Decaro presenta Mare
democratico “Dieci mln in 3
anni per spiagge libere”
BARI (ITALPRESS) – “In Puglia il mare è di tutti,

nessuno escluso. Non vogliamo che i pugliesi

scelgano la spiaggia libera come un ripiego: deve

Maggio 14, 2026

Biglietto ferroviario unico, la
proposta Ue per semplificare i
viaggi
ROMA (ITALPRESS) – La Commissione Ue ha

proposto nuove norme per rendere gli spostamenti

in tutta Europa più agevoli. L’obiettivo è

semplificare la pianificazione e

Maggio 14, 2026

14-MAG-2026

Visitatori unici giornalieri: 1 - fonte: SimilarWeb

A
R

T
IC

O
LO

 N
O

N
 C

E
D

IB
IL

E
 A

D
 A

LT
R

I A
D

 U
S

O
 E

S
C

LU
S

IV
O

 D
E

L 
C

LI
E

N
T

E
 C

H
E

 L
O

 R
IC

E
V

E
 -

 D
S

17
80

 -
 L

.P
A

00
1

WEB 39



ma è possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare trial più snelli,

fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura

innovativa a tutti i partecipanti. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è

esecutore passivo, alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano

l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili.

Protesi stampate in 3D sul modello esatto dell’osso del paziente, robotica che

assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano

umana. I benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi

mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la

responsabilità se l’IA interpreta male un margine anatomico? Nei tumori più

insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il

nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non

guarda più all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la

mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al

sistema immunitario. L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo

termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le

criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare

resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio

“Giovanni Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore

scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine dalla

comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa Anna

Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica

del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma

ovarico del Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most

Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri

globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il

mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso

inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni

di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più

soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di

tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di accesso

precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi

IRCCS e i grandi ospedali universitari avranno una responsabilità crescente:

garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in sicurezza e con qualità

scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi

disponibile nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più

soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso all’innovazione”, dichiara Antonio

Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell’Università Cattolica e Direttore

Scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.
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“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi,

ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini

della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il

medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e

mantenere al centro la relazione di cura”, spiega Alessandro Sgambato, Preside

della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica. “La sala operatoria sta vivendo

una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici,

consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini

tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli

algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di ‘aumentarla’,

rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio Alfieri, Ordinario

di Chirurgia Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico

dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. “Un grande IRCCS si misura sulla sua

capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento esatto in cui

diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per

questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella

costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici,

internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della

medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un

unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per il Paese”, afferma

Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario

Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si

conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera

permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa

erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all’arruolamento. È un

cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma

un’estensione naturale del percorso assistenziale”, commenta Giovanni Arcuri,

Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola. “Il Clinical Trials

Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello

dei data manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i

protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un’occasione per

mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la

qualità della ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un

grande ospedale”, commenta Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial

Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e

coordinatrice dell’evento.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica –

(ITALPRESS).
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Terapia personalizzata e intelligenza
arti ciale: le nuove frontiere della ricerca
di Ernesto Manfrè
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O gnuno di noi ha almeno 8 gemelli biologici, con caratteristiche
 siche identiche, patologie simili e precedenti medici
sovrapponibili. Ognuno di noi ha almeno 8 avatar di cui possiamo

sfruttare la storia clinica. La classica sperimentazione farmacologica si basa
sulla fortuna: prevede la suddivisione dei malati in due gruppi di controllo, a
chi viene somministrato un farmaco e a chi un placebo, cioè una sostanza
senza alcuna proprietà terapeutica. Insomma, ci si può salvare, o meno, per
puro caso. L’intelligenza arti ciale ha ricucito questo strappo e, incrociando
una moltitudine di dati con le relative patologie, traccia i nostri gemelli
digitali individuando la cura mirata. La sfortuna è cancellata dalle regole del
gioco.

Il 20 e 21 maggio - l’inizio è in occasione della celebrazione della giornata
internazionale degli studi clinici - il Campus di Ricerca Gemelli accoglie il
Clinical Trials Day per presentare le novità terapeutiche che hanno segnato
gli ultimi 20 anni. L’evento, che riunisce medici, accademici, ricercatori,
istituzioni e aziende farmaceutiche, è un concorso di forze che mette insieme
le tre anime del Gemelli: l’accademia, con l’Università Cattolica del Sacro
Cuore e le sue strutture ospedaliere, la Fondazione Policlinico Agostino
Gemelli IRCCS e l’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola, la struttura
ospedaliera più antica di Roma. In tutto 653 studi clinici ‘pro t’ e 780 ‘no
pro t’.

In occasione della giornata internazionale degli studi clinici il Campus di
Ricerca Gemelli accoglie il Clinical Trials Day

14 Maggio 2026 alle 19:16  3 minuti di lettura

Ricerca clinica in Italia: le strane regole del gioco
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Così la sperimentazione clinica cambia la medicina

Curarsi bene e subito. I nuovi farmaci e i dispositivi medici di ultima
generazione stanno cambiando radicalmente la prognosi, il decorso clinico e
la qualità di vita di pazienti affetti da gravi patologie oncologiche,
metaboliche e infettive. Non più diagnosi seguita dall’eventuale terapia, ma
teragnostica: diagnosi con terapia immediata. Trattamenti che in alcune
malattie hanno portato la sopravvivenza da pochi mesi ad anni. Cure che
riescono a cronicizzare i tumori, che educano il sistema immunitario a
riconoscere e combattere i tumori.

L’avatar biologico si costruisce integrando dati clinici, radiologici, metabolici
e comportamentali. L’obiettivo è la medicina personalizzata: simulare
virtualmente l’evoluzione della malattia e prevedere la risposta alle terapie
prima ancora di somministrarle. E qui, emergono questioni decisive: gestione
etica dei dati, rischio di sorveglianza sanitaria e necessità di evitare nuove
disuguaglianze tecnologiche.

Il paziente è la fonte della conoscenza, non il suo fruitore. I Trials nascono
con un obiettivo preciso: mostrare come la sperimentazione clinica non sia
più un’attività parallela all’assistenza, ma il cuore stesso della medicina
contemporanea. Oncologia di precisione, neuroscienze, immunoterapia,
chirurgia robotica e “cavalli di Troia intelligenti” che trasportano il farmaco
direttamente nelle cellule tumorali, spostando le terapie dall’organo al
bersaglio. Poi, la nuova stagione delle malattie neurodegenerative. Alzheimer
e Parkinson sono rivoluzionati dall’uso di biomarcatori precoci e farmaci

DI SANDRO IANNACCONE

24 Febbraio 2026
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capaci di rallentare l’evoluzione della malattia. Il problema centrale diventa
ora identi care i pazienti anni prima della comparsa dei sintomi, ride nendo
il concetto stesso di diagnosi precoce.

Portare l’innovazione al letto del paziente

La prima giornata del Clinical Trials Day, sulla base dei più aggiornati
risultati scienti ci e industriali, si focalizza sull’importanza della
collaborazione tra pubblico e privato. "La partnership tra sistema sanitario,
mondo accademico e industria può generare valore per il paziente,
sostenibilità per il sistema salute e attrattività internazionale per il Paese”,
dice Marco Elefanti, direttore generale di Fondazione Policlinico Gemelli
IRCCS.

Uno dei messaggi centrali è che la ricerca clinica moderna non può più
basarsi soltanto sul talento individuale dei ricercatori. Servono ecosistemi
organizzativi avanzati: Clinical Trial Of ce strutturati, study coordinator,
biostatistici, esperti regolatori, piattaforme digitali, biobanche,
bioinformatica e sistemi di gestione conformi alle Good Clinical Practice
internazionali. La qualità di un grande ospedale del futuro sarà misurata
anche dalla sua capacità di attrarre e attivare rapidamente studi
internazionali con accesso tempestivo all’innovazione.

Nuovi saperi e nuovi lavori

Il Gemelli lancia il nuovo Piano per l'oncologia,
focus sui tumori under-50
REDAZIONE SALUTE
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Nella seconda giornata i protagonisti sono le moderne professionalità della
ricerca. Un’occasione di confronto con università, enti regolatori e aziende su
come costruire nuovi percorsi formativi,  no alla più capillare delle
specializzazioni post-laurea. Figure come lo ‘study coordinators’, che si
occupa della gestione a 360 gradi di tutte le attività previste all'interno di un
protocollo, o lo ‘study nurse’, un infermiere in grado di somministrare e
gestire un farmaco sperimentale, sono essenziali per dare soluzioni
terapeutiche ai pazienti che, al momento, non hanno alternative. Due i
riconoscimenti previsti: il Clinical Trials Award “Giovanni Scambia” per il
miglior Study Nurse e il premio “Ilaria Biagini” per il miglior Study
Coordinator. Non è un fatto di premi. È un fatto di speranza.

"È la nostra Cernobbio della ricerca medica. La rivoluzione invisibile dentro la
nuova era dei trial clinici” spiega il professor Antonio Gasbarrini, preside
della facoltà di Medicina e chirurgia dell’Università Cattolica e direttore
Scienti co del Gemelli IRCCS. “La medicina del futuro non può prescindere
dalla ricerca clinica di qualità” sottolinea il professor Sergio Al eri,
ordinario di Chirurgia generale dell’Università Cattolica del Sacro Cuore e
direttore dell’area clinico-scienti ca dell’ospedale Isola Tiberina Gemelli
Isola. “E noi - continua Al eri - abbiamo infrastrutture e competenze per
contribuire a formare la prossima generazione di ricercatori”.

© Riproduzione riservata
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Seguici su: CERCA

FESTIVAL 2025SPORTELLO CUORELONGEVITÀTRUMP: ATTACCO ALLA MEDICINATUMORI OSPEDALI DI ECCELLENZAPSICOLOGIAALIMENTAZIONEVIDEO CHI SIAMO

Terapia personalizzata e intelligenza
arti ciale: le nuove frontiere della ricerca
di Ernesto Manfrè
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14 MAGGIO 2026 ALLE 19:16  3 MINUTI DI LETTURA

Ognuno di noi ha almeno 8 gemelli biologici, con

caratteristiche fisiche identiche, patologie simili e

precedenti medici sovrapponibili. Ognuno di noi ha

almeno 8 avatar di cui possiamo sfruttare la storia clinica.

La classica sperimentazione farmacologica si basa sulla

fortuna: prevede la suddivisione dei malati in due gruppi

di controllo, a chi viene somministrato un farmaco e a chi

un placebo, cioè una sostanza senza alcuna proprietà

terapeutica. Insomma, ci si può salvare, o meno, per puro

caso. L’intelligenza artificiale ha ricucito questo strappo e,

incrociando una moltitudine di dati con le relative

patologie, traccia i nostri gemelli digitali individuando la

cura mirata. La sfortuna è cancellata dalle regole del

gioco.

Il 20 e 21 maggio - l’inizio è in occasione della celebrazione

della giornata internazionale degli studi clinici - il Campus

di Ricerca Gemelli accoglie il Clinical Trials Day per

presentare le novità terapeutiche che hanno segnato gli

ultimi 20 anni. L’evento, che riunisce medici, accademici,

ricercatori, istituzioni e aziende farmaceutiche, è un

concorso di forze che mette insieme le tre anime del

Gemelli: l’accademia, con l’Università Cattolica del Sacro

Cuore e le sue strutture ospedaliere, la Fondazione

In occasione della giornata internazionale degli studi clinici il Campus di
Ricerca Gemelli accoglie il Clinical Trials Day

14-MAG-2026
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Policlinico Agostino Gemelli IRCCS e l’Ospedale Isola

Tiberina – Gemelli Isola, la struttura ospedaliera più

antica di Roma. In tutto 653 studi clinici ‘profit’ e 780 ‘no

profit’.

Così la sperimentazione clinica cambia la
medicina

Curarsi bene e subito. I nuovi farmaci e i dispositivi

medici di ultima generazione stanno cambiando

radicalmente la prognosi, il decorso clinico e la qualità di

vita di pazienti affetti da gravi patologie oncologiche,

metaboliche e infettive. Non più diagnosi seguita

dall’eventuale terapia, ma teragnostica: diagnosi con

terapia immediata. Trattamenti che in alcune malattie

hanno portato la sopravvivenza da pochi mesi ad anni.

Cure che riescono a cronicizzare i tumori, che educano il

sistema immunitario a riconoscere e combattere i tumori.

L’avatar biologico si costruisce integrando dati clinici,

radiologici, metabolici e comportamentali. L’obiettivo è la

medicina personalizzata: simulare virtualmente

l’evoluzione della malattia e prevedere la risposta alle

terapie prima ancora di somministrarle. E qui, emergono

questioni decisive: gestione etica dei dati, rischio di

sorveglianza sanitaria e necessità di evitare nuove

disuguaglianze tecnologiche.

Il paziente è la fonte della conoscenza, non il suo fruitore.

I Trials nascono con un obiettivo preciso: mostrare come

Ricerca clinica in Italia: le strane regole
del gioco

di Sandro Iannaccone

24 Febbraio 2026

14-MAG-2026

Visitatori unici giornalieri: 667.278 - fonte: SimilarWeb

A
R

T
IC

O
LO

 N
O

N
 C

E
D

IB
IL

E
 A

D
 A

LT
R

I A
D

 U
S

O
 E

S
C

LU
S

IV
O

 D
E

L 
C

LI
E

N
T

E
 C

H
E

 L
O

 R
IC

E
V

E
 -

 D
S

17
80

 -
 L

.P
A

00
1

WEB 49



la sperimentazione clinica non sia più un’attività parallela

all’assistenza, ma il cuore stesso della medicina

contemporanea. Oncologia di precisione, neuroscienze,

immunoterapia, chirurgia robotica e “cavalli di Troia

intelligenti” che trasportano il farmaco direttamente

nelle cellule tumorali, spostando le terapie dall’organo al

bersaglio. Poi, la nuova stagione delle malattie

neurodegenerative. Alzheimer e Parkinson sono

rivoluzionati dall’uso di biomarcatori precoci e farmaci

capaci di rallentare l’evoluzione della malattia. Il

problema centrale diventa ora identificare i pazienti anni

prima della comparsa dei sintomi, ridefinendo il concetto

stesso di diagnosi precoce.

Portare l’innovazione al letto del paziente

La prima giornata del Clinical Trials Day, sulla base dei

più aggiornati risultati scientifici e industriali, si focalizza

sull’importanza della collaborazione tra pubblico e

privato. "La partnership tra sistema sanitario, mondo

accademico e industria può generare valore per il

paziente, sostenibilità per il sistema salute e attrattività

internazionale per il Paese”, dice Marco Elefanti,

direttore generale di Fondazione Policlinico Gemelli

IRCCS.

Uno dei messaggi centrali è che la ricerca clinica

moderna non può più basarsi soltanto sul talento

individuale dei ricercatori. Servono ecosistemi

organizzativi avanzati: Clinical Trial Office strutturati,

Il Gemelli lancia il nuovo Piano per
l'oncologia, focus sui tumori under-50
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study coordinator, biostatistici, esperti regolatori,

piattaforme digitali, biobanche, bioinformatica e sistemi

di gestione conformi alle Good Clinical Practice

internazionali. La qualità di un grande ospedale del

futuro sarà misurata anche dalla sua capacità di attrarre

e attivare rapidamente studi internazionali con accesso

tempestivo all’innovazione.

Nuovi saperi e nuovi lavori

Nella seconda giornata i protagonisti sono le moderne

professionalità della ricerca. Un’occasione di confronto

con università, enti regolatori e aziende su come costruire

nuovi percorsi formativi, fino alla più capillare delle

specializzazioni post-laurea. Figure come lo ‘study

coordinators’, che si occupa della gestione a 360 gradi di

tutte le attività previste all'interno di un protocollo, o lo

‘study nurse’, un infermiere in grado di somministrare e

gestire un farmaco sperimentale, sono essenziali per dare

soluzioni terapeutiche ai pazienti che, al momento, non

hanno alternative. Due i riconoscimenti previsti: il Clinical

Trials Award “Giovanni Scambia” per il miglior Study

Nurse e il premio “Ilaria Biagini” per il miglior Study

Coordinator. Non è un fatto di premi. È un fatto di

speranza.

"È la nostra Cernobbio della ricerca medica. La

rivoluzione invisibile dentro la nuova era dei trial clinici”

spiega il professor Antonio Gasbarrini, preside della

facoltà di Medicina e chirurgia dell’Università Cattolica e

direttore Scientifico del Gemelli IRCCS. “La medicina del

futuro non può prescindere dalla ricerca clinica di

qualità” sottolinea il professor Sergio Alfieri, ordinario di

Chirurgia generale dell’Università Cattolica del Sacro

Cuore e direttore dell’area clinico-scientifica dell’ospedale
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Isola Tiberina Gemelli Isola. “E noi - continua Alfieri -

abbiamo infrastrutture e competenze per contribuire a

formare la prossima generazione di ricercatori”.

© Riproduzione riservata
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art

20 e 21 maggio il convegno Clinical Trials Day sul futuro
della medicina e l’accesso ai farmaci innovativi
Formazione

ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in oncologia.

Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale.

Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due giorni promossa da

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola

Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della sede romana dell’Università Cattolica

(Largo Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola

Tiberina-Gemelli Isola. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca

oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che colpiscono

proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi

irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-

modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che

impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di

diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione

parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo

dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai

recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le

La rivista dei dirigenti italiani
Privacy Policy
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linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti

esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta

è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici

e database globali, proponendo il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti

da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide

indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per

disegnare trial più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i

partecipanti. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente: telecamere che

analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello

esatto dell’osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano

umana. I benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA interpreta male un margine

anatomico? Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI:

immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle

molecole che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema

immunitario. L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di

cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare

resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia” dedicato ai migliori

Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine dalla

comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e

Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico

del Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di

ridefinire profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il

mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai

farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più

soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici

saranno il principale canale di accesso precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi

IRCCS e i grandi ospedali universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in

contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile

nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso

all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico

della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su

progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di

domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura”, spiega

Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica. “La sala operatoria sta vivendo una

trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio

umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si

tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di ‘aumentarla’, rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio

Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-

Gemelli Isola. “Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento

esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito nel

rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici,

internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di integrare

assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per il Paese”, afferma

Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.
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“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati

sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano

impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento

separato dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”, commenta Giovanni Arcuri, Direttore

Generale dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola. “Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso

resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e

seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema,

e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”,

commenta Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario Agostino

Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica –

(ITALPRESS).
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art

20 e 21 maggio il convegno Clinical Trials Day sul futuro
della medicina e l’accesso ai farmaci innovativi
/ Formazione / Di

ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in

oncologia. Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato”

dalla visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day,

una due giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università

Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026

nell’Auditorium della sede romana dell’Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna

dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli

ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla

base della neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o

modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la progressione

significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono però

diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un

monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di

diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate. Carcinoma ovarico e prostatico vivono

una rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che

rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole

che trasportano particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il

risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con meno
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effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo

di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni

cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi

secondi cartelle cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e molecola

sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del

malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano

strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare trial più snelli, fino ai

“bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. Dalla

chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente: telecamere che

analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in

3D sul modello esatto dell’osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una

fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi

mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA interpreta male

un margine anatomico? Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la

rivoluzione porta il nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più

all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica alla base della

crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario. L’approccio consente di stimare tassi di

sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le

criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni

autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia”

dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato

con profonda stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la

Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica del

Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause,

rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica,

marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un

accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti europei. In

questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una vera

infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di accesso

precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali

universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in

sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile

nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di

accesso all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell’Università Cattolica e

Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano

fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e

ospedale che si forma il medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e

mantenere al centro la relazione di cura”, spiega Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina

dell’Università Cattolica. “La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale,

integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini

tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di

sostituire la mano del chirurgo, ma di ‘aumentarla’, rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra

Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale

Isola Tiberina-Gemelli Isola. “Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni

terapeutiche nel momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema

sanitario. Per questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi
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che permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico

Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione

in un unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per il Paese”, afferma Daniele Piacentini,

Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial clinici.

Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in

tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all’arruolamento. È un

cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del

percorso assistenziale”, commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli

Isola. “Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data

manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti

arruolati. Le due giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e

per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un grande

ospedale”, commenta Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica –

(ITALPRESS).
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art

14 Maggio 2026 
di Redazione AZS

ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli

anticorpi farmaco-coniugati in oncologia. Dall’intelligenza artificiale che abbatte

le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla visione

artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno

Clinical Trials Day, una due giorni promossa da Fondazione Policlinico

Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro

Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21

maggio 2026 nell’Auditorium della sede romana dell’Università Cattolica (Largo

Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa

organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Per

malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato

ribaltato: la ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi

biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che colpiscono

proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario

cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la progressione

20 e 21 maggio il convegno
Clinical Trials Day sul futuro della
medicina e l’accesso ai farmaci
innovativi
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significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-

modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità

(microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente.

Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci

di diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate.

Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell’ovarico,

esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che

rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si

affermano i radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai

recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono

risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche

tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente.

Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare

accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato

dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle

cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e

molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi

a ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra

parte del mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano strutturale

ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare

trial più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di

somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. Dalla chirurgia robotica

classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente:

telecamere che analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti

e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto dell’osso

del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una

fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione

delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la

responsabilità se l’IA interpreta male un margine anatomico? Nei tumori più
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insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione

porta il nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la

ricerca non guarda più all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle molecole

che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le

cellule cancerose al sistema immunitario. L’approccio consente di stimare tassi

di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di

cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione

selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni

autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il

Premio “Giovanni Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del

Professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e

gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la

Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia

presso l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di

Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della

Most Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli

equilibri globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando

progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi

anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova

generazione per milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca

clinica non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una

vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno

il principale canale di accesso precoce alle terapie più innovative e ai

trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali universitari

avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di

entrare in contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la

medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella pratica clinica

ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un

nuovo diritto di accesso all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini,

Ordinario di Medicina Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico
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della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi,

ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini

della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il

medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale

e mantenere al centro la relazione di cura”, spiega Alessandro Sgambato,

Preside della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica. “La sala operatoria

sta vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei

sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può

cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in

tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di

‘aumentarla’, rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio

Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico

Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. “Un grande IRCCS si

misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel

momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il

sistema sanitario. Per questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical

Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi

rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico

Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di integrare

assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare

valore per le persone e per il Paese”, afferma Daniele Piacentini, Direttore

Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano

e si conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica

ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino

a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche

all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato

dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”,

commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina –

Gemelli Isola. “Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che

spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator,
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Condividi questo servizio

dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati.

Le due giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di

questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi

una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”, commenta

Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica –

(ITALPRESS).

Pubblicato da: Redazione AZS
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14 MAGGIO 2026 ALLE 19:16  3 MINUTI DI LETTURA

Ognuno di noi ha almeno 8 gemelli biologici, con caratteristiche  siche

identiche, patologie simili e precedenti medici sovrapponibili. Ognuno

di noi ha almeno 8 avatar di cui possiamo sfruttare la storia clinica. La

classica sperimentazione farmacologica si basa sulla fortuna: prevede

la suddivisione dei malati in due gruppi di controllo, a chi viene

somministrato un farmaco e a chi un placebo, cioè una sostanza senza

alcuna proprietà terapeutica. Insomma, ci si può salvare, o meno, per

puro caso. L’intelligenza arti ciale ha ricucito questo strappo e,

incrociando una moltitudine di dati con le relative patologie, traccia i

nostri gemelli digitali individuando la cura mirata. La sfortuna è

cancellata dalle regole del gioco.

Il 20 e 21 maggio - l’inizio è in occasione della celebrazione della

giornata internazionale degli studi clinici - il Campus di Ricerca

Gemelli accoglie il Clinical Trials Day per presentare le novità

terapeutiche che hanno segnato gli ultimi 20 anni. L’evento, che

riunisce medici, accademici, ricercatori, istituzioni e aziende

farmaceutiche, è un concorso di forze che mette insieme le tre anime

del Gemelli: l’accademia, con l’Università Cattolica del Sacro Cuore e le

sue strutture ospedaliere, la Fondazione Policlinico Agostino Gemelli

IRCCS e l’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola, la struttura

ospedaliera più antica di Roma. In tutto 653 studi clinici ‘pro t’ e 780

‘no pro t’.

Così la sperimentazione clinica cambia la
medicina

Curarsi bene e subito. I nuovi farmaci e i dispositivi medici di ultima

generazione stanno cambiando radicalmente la prognosi, il decorso

clinico e la qualità di vita di pazienti a etti da gravi patologie

oncologiche, metaboliche e infettive. Non più diagnosi seguita

Leggi anche

Ormoni, attenti a
questi sintomi

Tiroide, tumori e
iodio radioattivo,
cosa sappiamo a
quarant’anni da
Chernobyl

Tumori, in Europa la
‘lotteria del Cap’
decide l’accesso agli
studi clinici

Terapia personalizzata
e intelligenza
arti ciale: le nuove
frontiere della ricerca

di Ernesto Manfrè

In occasione della giornata internazionale degli studi clinici il Campus di Ricerca Gemelli accoglie il Clinical Trials
Day

L'allarme Onu: "Sta
finendo la sabbia del
mondo". Ne preleviamo
troppa

GREEN AND BLUE

Ricerca clinica in Italia: le strane regole del
gioco
di Sandro Iannaccone
24 Febbraio 2026
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dall’eventuale terapia, ma teragnostica: diagnosi con terapia

immediata. Trattamenti che in alcune malattie hanno portato la

sopravvivenza da pochi mesi ad anni. Cure che riescono a cronicizzare i

tumori, che educano il sistema immunitario a riconoscere e

combattere i tumori.

L’avatar biologico si costruisce integrando dati clinici, radiologici,

metabolici e comportamentali. L’obiettivo è la medicina

personalizzata: simulare virtualmente l’evoluzione della malattia e

prevedere la risposta alle terapie prima ancora di somministrarle. E

qui, emergono questioni decisive: gestione etica dei dati, rischio di

sorveglianza sanitaria e necessità di evitare nuove disuguaglianze

tecnologiche.

Il paziente è la fonte della conoscenza, non il suo fruitore. I Trials

nascono con un obiettivo preciso: mostrare come la sperimentazione

clinica non sia più un’attività parallela all’assistenza, ma il cuore

stesso della medicina contemporanea. Oncologia di precisione,

neuroscienze, immunoterapia, chirurgia robotica e “cavalli di Troia

intelligenti” che trasportano il farmaco direttamente nelle cellule

tumorali, spostando le terapie dall’organo al bersaglio. Poi, la nuova

stagione delle malattie neurodegenerative. Alzheimer e Parkinson

sono rivoluzionati dall’uso di biomarcatori precoci e farmaci capaci di

rallentare l’evoluzione della malattia. Il problema centrale diventa ora

identi care i pazienti anni prima della comparsa dei sintomi,

ride nendo il concetto stesso di diagnosi precoce.

Portare l’innovazione al letto del paziente

La prima giornata del Clinical Trials Day, sulla base dei più aggiornati

risultati scienti ci e industriali, si focalizza sull’importanza della

collaborazione tra pubblico e privato. "La partnership tra sistema

sanitario, mondo accademico e industria può generare valore per il

paziente, sostenibilità per il sistema salute e attrattività

internazionale per il Paese”, dice Marco Elefanti, direttore generale di

Fondazione Policlinico Gemelli IRCCS.

Uno dei messaggi centrali è che la ricerca clinica moderna non può più

basarsi soltanto sul talento individuale dei ricercatori. Servono

ecosistemi organizzativi avanzati: Clinical Trial O ce strutturati,

study coordinator, biostatistici, esperti regolatori, piattaforme

digitali, biobanche, bioinformatica e sistemi di gestione conformi alle

Good Clinical Practice internazionali. La qualità di un grande ospedale

del futuro sarà misurata anche dalla sua capacità di attrarre e attivare

rapidamente studi internazionali con accesso tempestivo

all’innovazione.

Nuovi saperi e nuovi lavori

Nella seconda giornata i protagonisti sono le moderne professionalità

della ricerca. Un’occasione di confronto con università, enti regolatori

e aziende su come costruire nuovi percorsi formativi,  no alla più

capillare delle specializzazioni post-laurea. Figure come lo ‘study

Farmaci antidolorifici assolti:
nessun rischio dai fans in
gravidanza

Terapia personalizzata e
intelligenza artificiale: le
nuove frontiere della ricerca
DI ERNESTO MANFRÈ

Lenti a contatto contro la
depressione: efficaci quanto i
farmaci
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Hantavirus e Covid, le
differenze tra i due patogeni
e cosa deve preoccupare
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coordinators’, che si occupa della gestione a 360 gradi di tutte le

attività previste all'interno di un protocollo, o lo ‘study nurse’, un

infermiere in grado di somministrare e gestire un farmaco

sperimentale, sono essenziali per dare soluzioni terapeutiche ai

pazienti che, al momento, non hanno alternative. Due i riconoscimenti

previsti: il Clinical Trials Award “Giovanni Scambia” per il miglior

Study Nurse e il premio “Ilaria Biagini” per il miglior Study

Coordinator. Non è un fatto di premi. È un fatto di speranza.

"È la nostra Cernobbio della ricerca medica. La rivoluzione invisibile

dentro la nuova era dei trial clinici” spiega il professor Antonio

Gasbarrini, preside della facoltà di Medicina e chirurgia dell’Università

Cattolica e direttore Scienti co del Gemelli IRCCS. “La medicina del

futuro non può prescindere dalla ricerca clinica di qualità” sottolinea il

professor Sergio Al eri, ordinario di Chirurgia generale dell’Università

Cattolica del Sacro Cuore e direttore dell’area clinico-scienti ca

dell’ospedale Isola Tiberina Gemelli Isola. “E noi - continua Al eri -

abbiamo infrastrutture e competenze per contribuire a formare la

prossima generazione di ricercatori”.

© Riproduzione riservata
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14 MAGGIO 2026 ALLE 19:16  3 MINUTI DI LETTURA

Ognuno di noi ha almeno 8 gemelli biologici, con caratteristiche  siche

identiche, patologie simili e precedenti medici sovrapponibili. Ognuno

di noi ha almeno 8 avatar di cui possiamo sfruttare la storia clinica. La

classica sperimentazione farmacologica si basa sulla fortuna: prevede la

suddivisione dei malati in due gruppi di controllo, a chi viene

somministrato un farmaco e a chi un placebo, cioè una sostanza senza

alcuna proprietà terapeutica. Insomma, ci si può salvare, o meno, per

puro caso. L’intelligenza arti ciale ha ricucito questo strappo e,

incrociando una moltitudine di dati con le relative patologie, traccia i

nostri gemelli digitali individuando la cura mirata. La sfortuna è

cancellata dalle regole del gioco.

Il 20 e 21 maggio - l’inizio è in occasione della celebrazione della giornata

internazionale degli studi clinici - il Campus di Ricerca Gemelli accoglie il

Clinical Trials Day per presentare le novità terapeutiche che hanno

segnato gli ultimi 20 anni. L’evento, che riunisce medici, accademici,

ricercatori, istituzioni e aziende farmaceutiche, è un concorso di forze

che mette insieme le tre anime del Gemelli: l’accademia, con l’Università

Cattolica del Sacro Cuore e le sue strutture ospedaliere, la Fondazione

Policlinico Agostino Gemelli IRCCS e l’Ospedale Isola Tiberina –

Gemelli Isola, la struttura ospedaliera più antica di Roma. In tutto 653

studi clinici ‘pro t’ e 780 ‘no pro t’.
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Ormoni, attenti a questi
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Tiroide, tumori e iodio
radioattivo, cosa sappiamo
a quarant’anni da
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Tumori, in Europa la
‘lotteria del Cap’ decide
l’accesso agli studi clinici
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Clinical Trials Day
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Così la sperimentazione clinica cambia la medicina

Curarsi bene e subito. I nuovi farmaci e i dispositivi medici di ultima

generazione stanno cambiando radicalmente la prognosi, il decorso

clinico e la qualità di vita di pazienti affetti da gravi patologie

oncologiche, metaboliche e infettive. Non più diagnosi seguita

dall’eventuale terapia, ma teragnostica: diagnosi con terapia immediata.

Trattamenti che in alcune malattie hanno portato la sopravvivenza da

pochi mesi ad anni. Cure che riescono a cronicizzare i tumori, che

educano il sistema immunitario a riconoscere e combattere i tumori.

L’avatar biologico si costruisce integrando dati clinici, radiologici,

metabolici e comportamentali. L’obiettivo è la medicina personalizzata:

simulare virtualmente l’evoluzione della malattia e prevedere la risposta

alle terapie prima ancora di somministrarle. E qui, emergono questioni

decisive: gestione etica dei dati, rischio di sorveglianza sanitaria e

necessità di evitare nuove disuguaglianze tecnologiche.

Il paziente è la fonte della conoscenza, non il suo fruitore. I Trials

nascono con un obiettivo preciso: mostrare come la sperimentazione

clinica non sia più un’attività parallela all’assistenza, ma il cuore stesso

della medicina contemporanea. Oncologia di precisione, neuroscienze,

immunoterapia, chirurgia robotica e “cavalli di Troia intelligenti” che

trasportano il farmaco direttamente nelle cellule tumorali, spostando le

terapie dall’organo al bersaglio. Poi, la nuova stagione delle malattie

neurodegenerative. Alzheimer e Parkinson sono rivoluzionati dall’uso di

biomarcatori precoci e farmaci capaci di rallentare l’evoluzione della

malattia. Il problema centrale diventa ora identi care i pazienti anni

prima della comparsa dei sintomi, ride nendo il concetto stesso di

diagnosi precoce.

Portare l’innovazione al letto del paziente

La prima giornata del Clinical Trials Day, sulla base dei più aggiornati

risultati scienti ci e industriali, si focalizza sull’importanza della

collaborazione tra pubblico e privato. "La partnership tra sistema

sanitario, mondo accademico e industria può generare valore per il

paziente, sostenibilità per il sistema salute e attrattività internazionale

per il Paese”, dice Marco Elefanti, direttore generale di Fondazione

Policlinico Gemelli IRCCS.

Uno dei messaggi centrali è che la ricerca clinica moderna non può più

basarsi soltanto sul talento individuale dei ricercatori. Servono

ecosistemi organizzativi avanzati: Clinical Trial Of ce strutturati, study

Ricerca clinica in Italia: le strane regole del
gioco
di Sandro Iannaccone
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coordinator, biostatistici, esperti regolatori, piattaforme digitali,

biobanche, bioinformatica e sistemi di gestione conformi alle Good

Clinical Practice internazionali. La qualità di un grande ospedale del

futuro sarà misurata anche dalla sua capacità di attrarre e attivare

rapidamente studi internazionali con accesso tempestivo

all’innovazione.

Nuovi saperi e nuovi lavori

Nella seconda giornata i protagonisti sono le moderne professionalità

della ricerca. Un’occasione di confronto con università, enti regolatori e

aziende su come costruire nuovi percorsi formativi,  no alla più capillare

delle specializzazioni post-laurea. Figure come lo ‘study coordinators’,

che si occupa della gestione a 360 gradi di tutte le attività previste

all'interno di un protocollo, o lo ‘study nurse’, un infermiere in grado di

somministrare e gestire un farmaco sperimentale, sono essenziali per

dare soluzioni terapeutiche ai pazienti che, al momento, non hanno

alternative. Due i riconoscimenti previsti: il Clinical Trials Award

“Giovanni Scambia” per il miglior Study Nurse e il premio “Ilaria Biagini”

per il miglior Study Coordinator. Non è un fatto di premi. È un fatto di

speranza.

"È la nostra Cernobbio della ricerca medica. La rivoluzione invisibile

dentro la nuova era dei trial clinici” spiega il professor Antonio

Gasbarrini, preside della facoltà di Medicina e chirurgia dell’Università

Cattolica e direttore Scienti co del Gemelli IRCCS. “La medicina del

futuro non può prescindere dalla ricerca clinica di qualità” sottolinea il

professor Sergio Al eri, ordinario di Chirurgia generale dell’Università

Cattolica del Sacro Cuore e direttore dell’area clinico-scienti ca

dell’ospedale Isola Tiberina Gemelli Isola. “E noi - continua Al eri -

abbiamo infrastrutture e competenze per contribuire a formare la

prossima generazione di ricercatori”.

© Riproduzione riservata
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20 e 21 maggio il convegno Clinical Trials Day sul futuro della medicina e l’accesso ai farmaci innovativi

Redazione Online Maggio 14, 2026 20 e 21 maggio il convegno Clinical Trials Day sul futuro della 

medicina e l’accesso ai farmaci innovativi WhatsApp ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano 

Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in oncologia. Dall’intelligenza artificiale che 

abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale. Questi 

alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due giorni promossa da 

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e 

Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della sede 

romana dell’Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1). La presentazione dei temi è avvenuta oggi, 

con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Per 

malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si 

concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole 

che colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale 

prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia 

motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e 

profili di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le 

speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia 

anni prima dei sintomi, e le terapie combinate. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione 

parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il 

chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che 

trasportano particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il 

risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con 

meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli 

e lo sviluppo di resistenze. Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede 

alle sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli 

algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il 

match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a 

ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide 

indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare 

l’IA per disegnare trial più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la 

cura innovativa a tutti i partecipanti. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, 

alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi 

nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto dell’osso del paziente, 

robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I 

benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero 

dimezzati. Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA 

interpreta male un margine anatomico? Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, 

neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, 

Vai all'articolo https://www.ilpuntonotizie.it/20-e-21-maggio-il-convegno-clinical-trials-day-sul-futuro-della-medicina-e-laccesso-ai-farma
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la ricerca non guarda più all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la 

mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario. 

L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e 

di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore 

a mutare e diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie. Nel corso 

dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia” dedicato ai migliori 

Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda 

stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa 

Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro 

Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli. “Gli 

ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano 

di ridefinire profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando 

progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso 

inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti europei. In 

questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una 

vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di 

accesso precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i 

grandi ospedali universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di 

entrare in contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima 

che essa diventi disponibile nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più 

soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario 

di Medicina Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico 

Universitario Agostino Gemelli IRCCS. “Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, 

specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della 

terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di domani: capace di 

leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura”, spiega 

Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica. “La sala operatoria sta 

vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al 

chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture 

nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di 

‘aumentarla’, rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio Alfieri, Ordinario di 

Chirurgia Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-

Gemelli Isola. “Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni 

terapeutiche nel momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema 

sanitario. Per questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di 

processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce. 

Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di integrare 

assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per il 
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Paese”, afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino 

Gemelli IRCCS. “L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si 

conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di 

identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle 

barriere storiche all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato dalla 

cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”, commenta Giovanni Arcuri, 

Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola. “Il Clinical Trials Day nasce per dare 

visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, 

dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono 

un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la 

qualità della ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”, 

commenta Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico 

Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento. – Foto ufficio stampa Università 

Cattolica – (ITALPRESS). 
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NOTIZIE 14 MAG, 2026

20 e 21 maggio il convegno Clinical
Trials Day sul futuro della medicina e
l’accesso ai farmaci innovativi

ITALPRESS | SALUTE ITALPRESS

ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-

coniugati in oncologia. Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al

chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il

convegno Clinical Trials Day, una due giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario

Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-

Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della sede romana dell’Università

Cattolica (Largo Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna

dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario

negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi

biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-

amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile.

Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci

disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie,

edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che

riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie

combinate. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli

ADC (Anticorpi Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo dentro le

cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che trasportano particelle radioattive

mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in

Ricerca

Potrebbe
interessarti

Depositate le
candidature di
Abete e Malagò
alla presidenza
Figc

Derby di Roma, il
Tar rinvia il
ricorso della Lega
Serie A
all’Avvocatura
dello Stato

Arriva la nuova
Jeep Avenger

Alfa Romeo 33
Stradale
conquista due
continenti

ABBONATI

14 Maggio 2026

Direttore Editoriale: Alessandro Barbano
RICERCA

HOME3 ITALIA MONDO ECONOMIA COMMENTI CULTURA INNOVAZIONE SPORT

ED
IC
O
LA

Vai all'articolo https://laltravoce.com/notizie/2026/05/14/20-e-21-maggio-il-convegno-clinical-trials-day-sul-futuro-della-medicina-e-lacc

esso-ai-farmaci-innovativi/

14-MAG-2026

Visitatori unici giornalieri: 21 - fonte: SimilarWeb

A
R

T
IC

O
LO

 N
O

N
 C

E
D

IB
IL

E
 A

D
 A

LT
R

I A
D

 U
S

O
 E

S
C

LU
S

IV
O

 D
E

L 
C

LI
E

N
T

E
 C

H
E

 L
O

 R
IC

E
V

E
 -

 D
S

17
80

 -
 L

.P
A

00
1

WEB 73



pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la

selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle

sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli

algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il

match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a

ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide

indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un

traguardo: usare l’IA per disegnare trial più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno

di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è

esecutore passivo, alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano l’anatomia in tempo reale

evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto

dell’osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile

per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i

tempi di recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA

interpreta male un margine anatomico? Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi,

neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito,

la ricerca non guarda più all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la

mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario.

L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e

di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il

tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia”

dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e

commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor

Scambia sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso

l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma

ovarico del Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation

Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica,

marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni,

in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di

pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento

scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici

saranno il principale canale di accesso precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per

questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai

pazienti la possibilità di entrare in contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la

medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione

clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso all’innovazione”, dichiara Antonio

Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico della Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici

lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra

università e ospedale che si forma il medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con

l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura”, spiega Alessandro Sgambato, Preside

della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica. “La sala operatoria sta vivendo una trasformazione

profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che

l’occhio umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in

tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di ‘aumentarla’, rendendola

più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale

all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. “Un

grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel

momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per

questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che

permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico

Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e
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formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per il Paese”, afferma

Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial

clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti

eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche

all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma

un’estensione naturale del percorso assistenziale”, commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale

dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola. “Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che

spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno

costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un’occasione per mostrare

la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è

oggi una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”, commenta Vincenzina Mora.

Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli

IRCCS e coordinatrice dell’evento.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica –

(ITALPRESS).
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HOME / SALUTE E BENESSERE / 20 E 21 MAGGIO IL CONVEGNO CLINICAL TRIALS DAY SUL FUTURO DELLA MEDICINA E L&#8217;ACCESSO AI

FARMACI INNOVATIVI
STAMPA

20 e 21 maggio il convegno Clinical
Trials Day sul futuro della medicina e
l’accesso ai farmaci innovativi
Una due giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS,
Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola

14 MAGGIO 2026 0 0 0

6 min.

ROMA (ITALPRESS) - Dalle terapie che rallentano Alzheimer e

Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in oncologia.

Dall'intelligenza artificiale che abbatte le barriere d'accesso ai

trial clinici fino al chirurgo "aumentato" dalla visione artificiale.

Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno

Clinical Trials Day, una due giorni promossa da Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università

Vai all'articolo https://gazzettadelsud.it/speciali/salute-e-benessere/2026/05/14/20-e-21-maggio-il-convegno-clinical-trials-day-sul-futur

o-della-medicina-e-l8217accesso-ai-farmaci-innovativi-173bfa4f-9373-4a8c-82c8-31c509cbbe4d/
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Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli

Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell'Auditorium della

sede romana dell'Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza

stampa organizzata nell'Aula Magna dell'Ospedale Isola Tiberina-

Gemelli Isola. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo

scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si

concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base

della neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine

anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema

immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile.

Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia

motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono

però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità

(microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un

monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che

riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la

malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate.

Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela:

nell'ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-Coniugati),

"cavalli di Troia" che rilasciano il chemioterapico solo dentro le

cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi,

molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai recettori

delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato

sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee

terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta

la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i

bersagli e lo sviluppo di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con

malattie rare accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta è

il trial matching guidato dall'intelligenza artificiale, in cui gli

algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati

genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e

molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono

ridotti da mesi a ore e l'opportunità arriva al letto del malato

anche se il trial si svolge dall'altra parte del mondo. Le sfide

indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è

possibile immaginare un traguardo: usare l'IA per disegnare trial

più snelli, fino ai "bracci di controllo sintetici" che consentiranno
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di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. Dalla

chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo,

alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano

l'anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini

tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto

dell'osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi

microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I

benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli

interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di

chi è la responsabilità se l'IA interpreta male un margine

anatomico? Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone,

melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI:

immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca

non guarda più all'organo colpito ma al DNA del tumore e alle

molecole che spengono la mutazione genetica alla base della

crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema

immunitario. L'approccio consente di stimare tassi di

sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e

di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una

"pressione selettiva" che porta il tumore a mutare e diventare

resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell'evento saranno inoltre conferiti diversi Premi,

tra cui il Premio "Giovanni Scambia" dedicato ai migliori Study

Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e

commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità

scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la

Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e

Ginecologia presso l'Università Cattolica del Sacro Cuore e

Direttore dell'Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma

ovarico del Policlinico Gemelli.

"Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla

logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di

ridefinire profondamente gli equilibri globali dell'innovazione

farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato

europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un

accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di
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nuova generazione per milioni di pazienti europei. In questo

scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno

strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura

strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno

il principale canale di accesso precoce alle terapie più

innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS

e i grandi ospedali universitari avranno una responsabilità

crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in

contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con

la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella

pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà

più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso

all'innovazione", dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di

Medicina Interna dell'Università Cattolica e Direttore Scientifico

della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli

IRCCS.

"Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti,

specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su

progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa

integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di

domani: capace di leggere i dati, dialogare con l'intelligenza

artificiale e mantenere al centro la relazione di cura", spiega

Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina

dell'Università Cattolica. "La sala operatoria sta vivendo una

trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei

sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l'occhio

umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni,

strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non

si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di 'aumentarla',

rendendola più precisa, più sicura, più consapevole", illustra

Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale all'Università

Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell'Ospedale Isola

Tiberina-Gemelli Isola. "Un grande IRCCS si misura sulla sua

capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel

momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo

sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito

nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di

processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi

multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico

Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla

capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico
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Caricamento commenti

ecosistema capace di generare valore per le persone e per il

Paese", afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

"L'intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in

cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati

sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di

identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa

erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche

all'arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un

evento separato dalla cura ordinaria, ma un'estensione naturale

del percorso assistenziale", commenta Giovanni Arcuri, Direttore

Generale dell'Ospedale Isola Tiberina - Gemelli Isola. "Il

Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che

spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study

coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e

seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un'occasione

per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e

per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una

delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale",

commenta Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial

Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario

Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell'evento.

- Foto ufficio stampa Università Cattolica -

(ITALPRESS).
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HOME › SALUTE E BENESSERE › 20 E 21 MAGGIO IL CONVEGNO CLINICAL TRIALS DAY SUL FUTURO DELLA MEDICINA E L&#8217;ACCESSO AI

FARMACI INNOVATIVI
STAMPA

20 e 21 maggio il convegno Clinical
Trials Day sul futuro della medicina e
l’accesso ai farmaci innovativi
Una due giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS,
Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola

14 MAGGIO 2026 0 0 0

ROMA (ITALPRESS) - Dalle terapie che rallentano Alzheimer e

Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in oncologia.

Dall'intelligenza artificiale che abbatte le barriere d'accesso ai

trial clinici fino al chirurgo "aumentato" dalla visione artificiale.

Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno

Clinical Trials Day, una due giorni promossa da Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università

Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli

Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell'Auditorium della

6 min.

Palermo
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sede romana dell'Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza

stampa organizzata nell'Aula Magna dell'Ospedale Isola Tiberina-

Gemelli Isola. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo

scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si

concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base

della neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine

anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema

immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile.

Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia

motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono

però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità

(microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un

monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che

riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la

malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate.

Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela:

nell'ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-Coniugati),

"cavalli di Troia" che rilasciano il chemioterapico solo dentro le

cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi,

molecole che trasportano particelle radioattive mirate ai recettori

delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato

sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee

terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta

la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i

bersagli e lo sviluppo di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con

malattie rare accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta è

il trial matching guidato dall'intelligenza artificiale, in cui gli

algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati

genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e

molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono

ridotti da mesi a ore e l'opportunità arriva al letto del malato

anche se il trial si svolge dall'altra parte del mondo. Le sfide

indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è

possibile immaginare un traguardo: usare l'IA per disegnare trial

più snelli, fino ai "bracci di controllo sintetici" che consentiranno

di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. Dalla

chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo,

alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano

l'anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini

tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto

dell'osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi

microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I

benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli

interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di
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chi è la responsabilità se l'IA interpreta male un margine

anatomico? Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone,

melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI:

immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca

non guarda più all'organo colpito ma al DNA del tumore e alle

molecole che spengono la mutazione genetica alla base della

crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema

immunitario. L'approccio consente di stimare tassi di

sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e

di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una

"pressione selettiva" che porta il tumore a mutare e diventare

resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell'evento saranno inoltre conferiti diversi Premi,

tra cui il Premio "Giovanni Scambia" dedicato ai migliori Study

Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e

commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità

scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la

Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e

Ginecologia presso l'Università Cattolica del Sacro Cuore e

Direttore dell'Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma

ovarico del Policlinico Gemelli.

"Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla

logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di

ridefinire profondamente gli equilibri globali dell'innovazione

farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato

europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un

accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di

nuova generazione per milioni di pazienti europei. In questo

scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno

strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura

strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno

il principale canale di accesso precoce alle terapie più

innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS

e i grandi ospedali universitari avranno una responsabilità

crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in

contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con

la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella

pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà

più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso

all'innovazione", dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di

Medicina Interna dell'Università Cattolica e Direttore Scientifico

della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli

IRCCS.

"Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti,

specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su

progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa

integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di
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Caricamento commenti

domani: capace di leggere i dati, dialogare con l'intelligenza

artificiale e mantenere al centro la relazione di cura", spiega

Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina

dell'Università Cattolica. "La sala operatoria sta vivendo una

trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei

sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l'occhio

umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni,

strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non

si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di 'aumentarla',

rendendola più precisa, più sicura, più consapevole", illustra

Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale all'Università

Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell'Ospedale Isola

Tiberina-Gemelli Isola. "Un grande IRCCS si misura sulla sua

capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel

momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo

sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo investito

nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di

processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi

multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico

Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla

capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico

ecosistema capace di generare valore per le persone e per il

Paese", afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

"L'intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in

cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati

sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di

identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa

erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche

all'arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un

evento separato dalla cura ordinaria, ma un'estensione naturale

del percorso assistenziale", commenta Giovanni Arcuri, Direttore

Generale dell'Ospedale Isola Tiberina - Gemelli Isola. "Il

Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che

spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study

coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e

seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un'occasione

per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e

per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una

delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale",

commenta Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial

Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario

Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell'evento.

- Foto ufficio stampa Università Cattolica -

(ITALPRESS).
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Clinical Trials Day: Innovazione medica e accesso ai farmaci il 20 e 21 maggio.

Home News Lifestyle Donna Stasera in TV Food Tecnologia Lavoro Automotive Oroscopo Meteo 

Clinical Trials Day: Innovazione
medica e accesso ai farmaci il 20
e 21 maggio.
 Germana Bevilacqua  15 Maggio 2026 : 0:30

Innovazioni Mediche: Il Futuro della Ricerca Clinica a
Roma
ROMA ﴾ITALPRESS﴿ – Il Clinical Trials Day, in programma il 20 e 21 maggio 2026, rappresenta
un’importante occasione di confronto sulle più recenti innovazioni in campo medico. L’evento,
promosso da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del
Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola, si svolgerà presso l’Auditorium
dell’Università Cattolica a Roma ﴾Largo Francesco Vito 1﴿.

Temi di Ricerca all’Avanguardia
Durante il convegno, i partecipanti esploreranno argomenti di grande rilevanza, dalle terapie per
contrastare Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco‐coniugati ﴾ADC﴿ in oncologia. In
particolare, nel trattamento delle malattie neurodegenerative, la ricerca si sta concentrando su

Aggiungi blog.it alle tue fonti preferite su Google per restare sempre informato

Vai all'articolo https://www.blog.it/clinical-trials-day-innovazione-medica-e-accesso-ai-farmaci-il-20-e-21-maggio/

15-MAG-2026

Visitatori unici giornalieri: 1.015 - fonte: SimilarWeb

A
R

T
IC

O
LO

 N
O

N
 C

E
D

IB
IL

E
 A

D
 A

LT
R

I A
D

 U
S

O
 E

S
C

LU
S

IV
O

 D
E

L 
C

LI
E

N
T

E
 C

H
E

 L
O

 R
IC

E
V

E
 -

 D
S

17
80

 -
 L

.P
A

00
1

WEB 87



innovazioni che mirano a rallentare la progressione della malattia attraverso l’analisi della
neuroinfiammazione e le tecnologie in grado di modulare il sistema immunitario. L’identificazione
precoce di biomarcatori ematici rappresenta una nuova frontiera nella diagnostica, permettendo
diagnosi anticipata e interventi terapeutici tempestivi.

Nel campo dell’oncologia, gli ADC stanno rivoluzionando il trattamento di tumori come il
carcinoma ovarico, poiché questi farmaci sono progettati per rilasciare il chemioterapico
esclusivamente all’interno delle cellule malate, riducendo gli effetti collaterali. Similmente, nel
carcinoma prostatico, i radioligandiabili consentono di indirizzare particelle radioattive specifiche
ai recettori delle cellule tumorali, proteggendo i tessuti sani circostanti.

Intelligenza Artificiale e Trial Clinici: Un’Inovazione
Necessaria
Una delle sfide più significative resta l’accessibilità alle sperimentazioni cliniche. Ad oggi, solo una
ristretta percentuale di pazienti oncologici e affetti da malattie rare ha la possibilità di accedere a
queste innovazioni. Una svolta è costituita dal trial matching guidato dall’intelligenza artificiale.
Grazie a sofisticati algoritmi, è possibile incrociare in pochissimi secondi informazioni cliniche e
genomiche con database globali, riducendo notevolmente i tempi di attesa e rendendo le terapie
innovative disponibili anche a pazienti distanti.

Il convegno offrirà anche uno spazio di discussione sulle nuove tecnologie chirurgiche, come la
chirurgia robotica avanzata che integra visione artificiale e sistemi intelligenti. Questa integrazione
permette ai chirurghi di visualizzare dettagli anatomici cruciali, suggerendo un miglioramento
nella precisione e nella sicurezza degli interventi. Dalla stampa 3D di protesi personalizzate
all’utilizzo di robotica per suturare vasi microscopici, il panorama della chirurgia sta evolvendo
rapidamente, portando a una riduzione significativa delle complicazioni e a tempi di recupero più
brevi.

Le Sfide di un Sistema in Evoluzione
Nonostante il progresso, emergono criticità legate ai costi elevati e alle responsabilità medico‐
legali. Domande riguardanti l’interpretazione dei dati da parte dell’intelligenza artificiale pongono
sfide etiche e operative. In scenari complessi come i tumori più insidiosi, come alcuni sottotipi di
polmone e melanomi, l’approccio si sta orientando verso terapie mirate e immunoterapie che
affrontano direttamente le mutazioni genetiche alla base dello sviluppo tumorale.

Durante il Clinical Trials Day, verranno conferiti anche numerosi premi, tra cui il Premio “Giovanni
Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, a testimonianza del lavoro silenzioso e cruciale di
coloro che supportano la ricerca clinica. A ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa
Anna Fagotti, Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica presso il Policlinico Gemelli.

Una Visione Strategica per il Futuro della Salute
Pubblica
Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell’Università Cattolica, sottolinea come le
attuali riforme internazionali possano influenzare negativamente l’accesso ai farmaci innovativi in
Europa. La ricerca clinica sta diventando un’infrastruttura strategica per la salute pubblica e
rappresenta un canale per l’accesso precoce a terapie salvavita. Questa evoluzione è cruciale per
garantire che i pazienti possano accedere alle migliori cure disponibili.

Il Clinical Trials Day non è solo un evento, ma un’opportunità per incoraggiare l’integrazione tra
educazione e pratica clinica. Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina
dell’Università Cattolica, evidenzia l’importanza della collaborazione tra studenti, ricercatori e
clinici per formare professionisti capaci di affrontare le sfide mediche moderne.

In questo contesto, l’innovazione tecnologica come l’intelligenza artificiale offre nuove
opportunità per ottimizzare i trial clinici, riducendo le barriere storiche e trasformando la pratica
assistenziale. Giovanni Arcuri, Direttore dell’Ospedale Isola Tiberina, afferma che il futuro della
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medicina risiede nella capacità di connettere assistenza, ricerca e formazione in un ecosistema
utile e sostenibile.

La comunità scientifica è chiamata a riflettere su queste tematiche cruciali, creando un dialogo
profondo sui benefici e le problematiche legate all’innovazione in sanità. Esplorare le possibilità di
accesso ai trial clinici non è solo un atto di ricerca, ma un nuovo diritto di accesso all’innovazione
medicinale.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica – ﴾ITALPRESS﴿.

Fonti: Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore.
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20 e 21 maggio il convegno Clinical
Trials Day sul futuro della medicina
e l’accesso ai farmaci innovativi
| 15 MAGGIO 2026 00:02 | 0 commenti

Salute Italpress, Italpress

6 minuti per la lettura

ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli

anticorpi farmaco-coniugati in oncologia. Dall’intelligenza artificiale che abbatte le

barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla visione

artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical

Trials Day, una due giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino

Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli

Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della sede romana

dell’Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata

nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Per malattie come

Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si

concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della

neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-

amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno

diventi irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia

motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono però diagnosi

estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che

impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che

riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima
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dei sintomi, e le terapie combinate. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una

rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-

Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule

malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che trasportano

particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i

tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le

linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione

del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di

resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle

sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza

artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati

genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e molecola

sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e

l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del

mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è

possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare trial più snelli, fino ai

“bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura innovativa a

tutti i partecipanti. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore

passivo, alla supervisione intelligente: telecamere che analizzano l’anatomia in

tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi

stampate in 3D sul modello esatto dell’osso del paziente, robotica che assiste la

sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I

benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i

tempi di recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la

responsabilità se l’IA interpreta male un margine anatomico? Nei tumori più insidiosi

(alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome

di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda

più all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la

mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al

sistema immunitario. L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a

lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un tempo

fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e

diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio

“Giovanni Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore

scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine

dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa

Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l’Università

Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e

carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most

Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri globali

dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato europeo.

Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso inevitabilmente più

lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti

europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno

strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della

salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di accesso precoce alle

terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i

grandi ospedali universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai

pazienti la possibilità di entrare in contatto, in sicurezza e con qualità scientifica

elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella

pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca:

sarà un nuovo diritto di accesso all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini,

Ordinario di Medicina Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico della
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Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi,

ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini

della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il

medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e

mantenere al centro la relazione di cura”, spiega Alessandro Sgambato, Preside

della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica. “La sala operatoria sta vivendo

una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici,

consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini

tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli

algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di ‘aumentarla’,

rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio Alfieri,

Ordinario di Chirurgia Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico

Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. “Un grande IRCCS si misura

sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento

esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema

sanitario. Per questo abbiamo investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e

nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi

multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo

che il futuro della medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e

formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per

il Paese”, afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e

si conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica

ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a

pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche

all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato

dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”,

commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina –

Gemelli Isola. “Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso

resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, dei clinici

che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due

giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di questo

ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle

misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”, commenta Vincenzina

Mora. Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico

Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica –

(ITALPRESS).
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art

SEGUICI SUI SOCIAL SCARICA L'APP Cerca …

Notizie Nazionali

20 e 21 maggio il convegno Clinical Trials Day sul futuro della medicina e l’accesso ai farmaci
innovativi

Dettagli

Pubblicato: 15 Maggio 2026

ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in oncologia.

Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale.

Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due giorni promossa da

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale

Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della sede romana dell’Università

Cattolica (Largo Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola

Tiberina-Gemelli Isola. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la

ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e molecole che

colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno

diventi irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci

disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che

impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di

diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una

rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il

chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che trasportano particelle

radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti

che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente.

Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni cliniche. La

svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati

genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa

vengono ridotti da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le

sfide indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare

l’IA per disegnare trial più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura innovativa a
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tutti i partecipanti. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente:

telecamere che analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate

in 3D sul modello esatto dell’osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza

impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di

recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA interpreta male un

margine anatomico? Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il

nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più all’organo colpito ma al DNA

del tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose

al sistema immunitario. L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni

fa e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e

diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia” dedicato ai migliori

Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine

dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di

Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e

carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di

ridefinire profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il

mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai

farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più

soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici

saranno il principale canale di accesso precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi

IRCCS e i grandi ospedali universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in

contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella

pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso

all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico

della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su

progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di

domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura”, spiega

Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica. “La sala operatoria sta vivendo una

trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio

umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non

si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di ‘aumentarla’, rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra

Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola

Tiberina-Gemelli Isola. “Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel

momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo

investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi

studi multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla

capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore per le persone e per

il Paese”, afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi

addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi

anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è

più un evento separato dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”, commenta Giovanni

Arcuri, Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola. “Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un

lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno

costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la

bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili della

qualità di un grande ospedale”, commenta Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica –

(ITALPRESS).

    
PREC AVANTI

15-MAG-2026

Visitatori unici giornalieri: 7 - fonte: SimilarWeb

A
R

T
IC

O
LO

 N
O

N
 C

E
D

IB
IL

E
 A

D
 A

LT
R

I A
D

 U
S

O
 E

S
C

LU
S

IV
O

 D
E

L 
C

LI
E

N
T

E
 C

H
E

 L
O

 R
IC

E
V

E
 -

 D
S

17
80

 -
 L

.P
A

00
1

WEB 94



art
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20 e 21 maggio il convegno Clinical
Trials Day sul futuro della
medicina e l’accesso ai farmaci
innovativi

15 Maggio 2026

ROMA (ITALPRESS) – Dalle terapie che rallentano

Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-

coniugati in oncologia. Dall’intelligenza artificiale

che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino

al chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale.

Questi alcuni dei temi che saranno affrontati

durante il convegno Clinical Trials Day, una due

giorni promossa da Fondazione Policlinico
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Universitario Agostino Gemelli IRCCS,

Università Cattolica del Sacro Cuore e

Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in

programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium

della sede romana dell’Università Cattolica (Largo

Francesco Vito 1).

La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una

conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna

dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Per

malattie come Alzheimer e Parkinson lo

scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la

ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione,

meccanismi biologici alla base della

neurodegenerazione e molecole che colpiscono

proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o

modulano il sistema immunitario cerebrale prima

che il danno diventi irreversibile. Rallentare la

progressione significa restituire anni di autonomia

motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-

modifying richiedono però diagnosi estremamente

precoci e profili di tossicità (microemorragie, edemi

cerebrali) che impongono un monitoraggio

stringente. Le speranze ora sono sugli studi che

riguardano i biomarcatori ematici, capaci di

diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e

le terapie combinate. Carcinoma ovarico e

prostatico vivono una rivoluzione parallela:

nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-

Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il

chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel

prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che

trasportano particelle radioattive mirate ai recettori

delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani.

Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che

avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali,

con meno effetti collaterali. Il nodo resta la

selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti

esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti

oncologici o con malattie rare accede alle

sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial

matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui

gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle

cliniche, dati genomici e database globali,

proponendo il match tra paziente e molecola
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sperimentale. In questo modo i tempi di attesa

vengono ridotti da mesi a ore e l’opportunità arriva

al letto del malato anche se il trial si svolge

dall’altra parte del mondo. Le sfide

indubbiamente permangono sul piano

strutturale ed etico ma è possibile immaginare

un traguardo: usare l’IA per disegnare trial più

snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che

consentiranno di somministrare la cura innovativa

a tutti i partecipanti. Dalla chirurgia robotica

classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla

supervisione intelligente: telecamere che

analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando

vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi

stampate in 3D sul modello esatto dell’osso del

paziente, robotica che assiste la sutura di vasi

microscopici con una fermezza impossibile per la

mano umana. I benefici sono la drastica riduzione

delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i

tempi di recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-

legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA

interpreta male un margine anatomico? Nei

tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone,

melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il

nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies.

In questo ambito, la ricerca non guarda più

all’organo colpito ma al DNA del tumore e alle

molecole che spengono la mutazione genetica alla

base della crescita o smascherano le cellule

cancerose al sistema immunitario. L’approccio

consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo

termine impensabili fino a pochi anni fa e di

cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità

però sono una “pressione selettiva” che porta il

tumore a mutare e diventare resistente e le

reazioni autoimmuni scatenate dalle

immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti

diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni

Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, in

memoria del Professore scomparso nel febbraio

2025 e commemorato con profonda stima e

gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il

Professor Scambia sarà la Professoressa Anna

15-MAG-2026
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Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e

Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro

Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia

oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico

Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti

oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored

Nation Clause, rischiano di ridefinire

profondamente gli equilibri globali

dell’innovazione farmaceutica,

marginalizzando progressivamente il mercato

europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi

anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più

limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni

di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca

clinica non rappresenta più soltanto uno strumento

scientifico, ma diventa una vera infrastruttura

strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici

saranno il principale canale di accesso precoce alle

terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per

questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali

universitari avranno una responsabilità crescente:

garantire ai pazienti la possibilità di entrare in

contatto, in sicurezza e con qualità scientifica

elevatissima, con la medicina del futuro prima che

essa diventi disponibile nella pratica clinica

ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più

soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso

all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini,

Ordinario di Medicina Interna dell’Università

Cattolica e Direttore Scientifico della Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in

cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici

lavorano fianco a fianco su progetti che

ridefiniscono i confini della terapia. È in questa

integrazione tra università e ospedale che si forma

il medico di domani: capace di leggere i dati,

dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere

al centro la relazione di cura”, spiega Alessandro

Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina

dell’Università Cattolica. “La sala operatoria sta

vivendo una trasformazione profonda. La visione

artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente

al chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non

15-MAG-2026
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può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni,

strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli

algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del

chirurgo, ma di ‘aumentarla’, rendendola più

precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio

Alfieri, Ordinario di Chirurgia Generale

all’Università Cattolica e Direttore Clinico

Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli

Isola. “Un grande IRCCS si misura sulla sua

capacità di rendere accessibili le innovazioni

terapeutiche nel momento esatto in cui diventano

disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il

sistema sanitario. Per questo abbiamo investito nel

rafforzamento del Clinical Trial Office e nella

costruzione di processi che permettono di attivare

in tempi rapidi studi multicentrici, internazionali, di

fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo

che il futuro della medicina passi dalla capacità di

integrare assistenza, ricerca e formazione in un

unico ecosistema capace di generare valore per le

persone e per il Paese”, afferma Daniele Piacentini,

Direttore Generale della Fondazione Policlinico

Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando

radicalmente il modo in cui si disegnano e si

conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui

dati reali della pratica ospedaliera permettono oggi

di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino

a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una

delle barriere storiche all’arruolamento. È un

cambio di paradigma: il trial non è più un evento

separato dalla cura ordinaria, ma un’estensione

naturale del percorso assistenziale”, commenta

Giovanni Arcuri, Direttore Generale dell’Ospedale

Isola Tiberina – Gemelli Isola. “Il Clinical Trials Day

nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso

resta dietro le quinte: quello dei data manager,

degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno

costruiscono i protocolli e seguono i pazienti

arruolati. Le due giornate sono un’occasione per

mostrare la complessità e la bellezza di questo

ecosistema, e per riconoscere che la qualità della

ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili

della qualità di un grande ospedale”, commenta

Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical Trial

Office (CTO) della Fondazione Policlinico
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Universitario Agostino Gemelli IRCCS e

coordinatrice dell’evento.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica –

(ITALPRESS).
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SALUTE, convegni. Roma, Clinical Trials Day 2026: il futuro
di medicina e accesso ai farmaci innovativi passa dai trial
Dall’Alzheimer all’oncologia di precisione, dai trial guidati dall’intelligenza artificiale alla
chirurgia aumentata. Il 20 e il 21 maggio all’Auditorium della sede romana dell’Università
Cattolica a consulto i protagonisti della ricerca nel settore
RICERCA  15 Maggio 2026

Roma, 15 maggio 2026 — Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in

oncologia. Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato”

dalla visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due

giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro

Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 all’Auditorium della sede

romana dell’Università Cattolica, in Largo Francesco Vito 1. La presentazione dei temi ha avuto luogo ieri a Roma

nel corso di una conferenza stampa nell’aula magna dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola.

CLINICAL TRIALS DAY

Nuova stagione per le neurodegenerative. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è

stato ribaltato: la ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della

neurodegenerazione e molecole che colpiscono proteine anomale, come beta amiloide e tau, o modulano il sistema

immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di

autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e

profili di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora

sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei sintomi, e le

terapie combinate.

ONCOLOGIA DI GENERE

C a r c i n o m a  o v a r i c o  e

p r o s t a t i c o  v i v o n o  u n a

r i v o l u z i o n e  p a r a l l e l a :

nel l ’ovarico, esplodono gl i

A D C  ( a n t i c o r p i  f a r m a c o

coniugati), cavalli di Troia che

Vai all'articolo https://www.insidertrend.it/2026/05/15/salute/salute-convegni-roma-clinical-trials-day-2026-il-futuro-di-medicina-e-acces

so-ai-farmaci-innovativi-passa-dai-trial/
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rilasciano il chemioterapico

solo dentro le cellule malate,

m e n t r e  n e l  p r o s t a t i c o  s i

a f fe rmano  i  rad io l i gand i ,

molecole  che t raspor tano

particelle radioattive mirate ai

r e c e t t o r i  d e l l e  c e l l u l e

prostat iche r isparmiando i

tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con

meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo

sviluppo di resistenze.

INTELLIGENZA ARTIFICIALE E ACCESSO AI TRIAL

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni cliniche. La

svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle

cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo

modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si

svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile

immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare trial più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che

consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti.

IL CHIRURGO AUMENTATO

Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente: telecamere che

analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D

sul modello esatto dell’osso del paziente, robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza

impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i

tempi di recupero dimezzati. Restano però i costi elevati e un nodo medico legale aperto: di chi è la responsabilità

se l’IA interpreta male un margine anatomico?

FARMACI INTELLIGENTI

Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI:

immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più all’organo colpito ma al DNA del

tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule

cancerose al sistema immunitario. L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine

impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una “pressione

selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle

immunoterapie.

IL PREMIO GIOVANNI

SCAMBIA

N e l  c o r s o  d e l l ’ e v e n t o

verranno inol t re confer i t i

diversi premi, tra i quali i l

Giovanni Scambia assegnato

ai migliori study nurses i n

memor ia  de l  p ro fesso re

scomparso nel febbraio 2025

e  c o m m e m o r a t o  c o n

profonda stima e gratitudine

dalla comunità scientifica. A

r i c o r d a r l o  s a r à  l a

professoressa Anna Fagotti, docente ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro

Cuore oltreché direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del Policlinico Gemelli.

EQUILIBRI GLOBALI DELL’INNOVAZIONE FARMACEUTICA

«Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause rischiano di

ridefinire profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il
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mercato europeo – afferma Antonio Gasbarrini, ordinario di Medicina interna presso l’Università Cattolica e direttore

scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS -, questo potrebbe tradursi, nei

prossimi anni, in un accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di

pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma

diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di

accesso precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali

universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in

sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile nella

pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso

all’innovazione».

PROFONDE TRASFORMAZIONI

Ad avviso di Alessandro Sgambato, preside della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica, «il Clinical Trials Day

mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su progetti

che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di

domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione di cura».

Sergio Alfieri, ordinario di Chirurgia generale all’Università Cattolica e direttore clinico Scientifico dell’Ospedale Isola

Tiberina-Gemelli Isola, sostiene che «la sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione

artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere:

margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di

sostituire la mano del chirurgo, ma di “aumentarla”, rendendola più precisa, più sicura, più consapevole».

RENDERE ACCESSIBILI LE INNOVAZIONI TERAPEUTICHE

«Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento

esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo

investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi

rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della

medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di

generare valore per le persone e per il Paese», dichiara Daniele Piacentini, direttore generale della Fondazione

Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e «l’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui

si disegnano e si conducono i trial clinici – concorda Giovanni Arcuri, direttore generale dell’Ospedale Isola Tiberina

Gemelli Isola.

ALGORITMI ADDESTRATI ALLA PRATICA OSPEDALIERA

«Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera – egli prosegue – permettono oggi di identificare i

pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche

all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma

un’estensione naturale del percorso assistenziale». Conclude infine Vincenzina Mora, responsabile del Clinical Trial

Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento, che «il

Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager,

degli study coordinator, dei clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due

giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che

la qualità della ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale»

https://clinicaltrialsday.it/
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Professione medica

15/05/2026

Trial clinici, IA e terapie innovative: a Roma il
confronto sulla medicina del futuro
Il 20 e 21 maggio il Clinical Trials Day dedicato a IA, oncologia di precisione,
neurodegenerative e chirurgia aumentata. Gasbarrini: "La sperimentazione
diventa un’infrastruttura strategica"

Dall’intelligenza artificiale applicata ai trial clinici alle nuove terapie per Alzheimer e Parkinson, fino alla chirurgia
“aumentata” dalla visione artificiale. Saranno questi alcuni dei temi al centro del Clinical Trials Day 2026, la due giorni
promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e
Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio nell’Auditorium della sede romana dell’Università
Cattolica. L’evento punta a fare il punto sul ruolo crescente della sperimentazione clinica non solo come strumento di ricerca,
ma anche come leva strategica per garantire ai pazienti l’accesso precoce alle terapie innovative. “Negli anni futuri la
ricerca clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso all’innovazione”, ha affermato Antonio
Gasbarrini, commentando i possibili effetti delle nuove politiche internazionali sul mercato farmaceutico. Secondo
Gasbarrini, i recenti provvedimenti statunitensi ispirati alla “Most Favored Nation Clause” rischiano infatti di marginalizzare
progressivamente il mercato europeo, rallentando l’arrivo dei farmaci innovativi nel continente.

In questo scenario, i trial clinici diventano per i grandi Irccs e gli ospedali universitari uno strumento essenziale per offrire ai
pazienti accesso anticipato alle nuove cure. “La sperimentazione clinica rappresenta ormai una vera infrastruttura strategica
di tutela della salute pubblica”, ha sottolineato. Tra i focus scientifici del congresso ci saranno le malattie neurodegenerative.
Per Alzheimer e Parkinson, spiegano gli organizzatori, la ricerca sta vivendo una nuova fase grazie allo sviluppo di farmaci
disease-modifying capaci di agire sui meccanismi biologici della neurodegenerazione, dalla beta-amiloide alla proteina tau
fino alla neuroinfiammazione. Centrale sarà il tema della diagnosi precoce attraverso biomarcatori ematici e del
monitoraggio dei possibili effetti avversi, come microemorragie ed edemi cerebrali. Ampio spazio sarà dedicato anche
all’oncologia di precisione. Nel carcinoma ovarico saranno presentati i progressi degli anticorpi farmaco-coniugati (ADC),
mentre nel tumore della prostata l’attenzione sarà rivolta ai radioligandi in grado di colpire selettivamente le cellule tumorali
limitando i danni ai tessuti sani. Parallelamente, si parlerà dell’evoluzione delle targeted therapies e delle immunoterapie nei
tumori più aggressivi, con trattamenti sempre più costruiti sul profilo molecolare del paziente.

Uno dei temi centrali sarà però il ruolo dell’intelligenza artificiale nella sperimentazione clinica. Gli algoritmi di trial matching
consentono oggi di incrociare dati clinici, genomici e database internazionali per identificare rapidamente i pazienti
candidabili agli studi clinici, riducendo drasticamente i tempi di arruolamento. “Il trial non è più un evento separato dalla cura
ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”, ha spiegato Giovanni Arcuri. Secondo Arcuri, l’Ia sta
cambiando radicalmente il modo in cui vengono progettati e condotti gli studi clinici. Sul fronte chirurgico, il congresso
approfondirà invece il concetto di “chirurgo aumentato”, con sistemi di visione artificiale integrati nella robotica capaci di
evidenziare in tempo reale margini tumorali, vasi e strutture nervose invisibili all’occhio umano. “Non si tratta di sostituire la
mano del chirurgo, ma di renderla più precisa e consapevole”, ha osservato Sergio Alfieri. Restano però aperte, secondo
gli esperti, questioni legate ai costi e alla responsabilità medico-legale in caso di errore degli algoritmi. Nel corso
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dell’evento sarà inoltre assegnato il Premio “Giovanni Scambia” dedicato ai migliori study nurse, in memoria del professore
scomparso nel febbraio 2025. A ricordarlo sarà Anna Fagotti.

Per Alessandro Sgambato, il Clinical Trials Day rappresenta anche un’occasione per riflettere sulla formazione del medico
del futuro: “Uno specialista capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione
di cura”.

Se l'articolo ti è piaciuto rimani in contatto con noi sui
nostri canali social seguendoci su:

Oppure rimani sempre aggiornato in ambito farmaceutico iscrivendoti alla nostra Newsletter!
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contrari alla legge Gelli
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Sanità: futuro della medicina, ‘Clinical Trials Day’
il 20 e 21 maggio a Roma
by Redazione Ore 12  15 Maggio 2026  0

SHARE  0         

Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in oncologia.

Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere d’accesso ai trial clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla

visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due

giorni promossa da Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro

Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20 e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della sede

romana dell’Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1). La presentazione dei temi è avvenuta con una

conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Nuova stagione per

le neurodegenerative. Per malattie come Alzheimer e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la

ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e

molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario

cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la progressione significa restituire anni di autonomia

motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili

di tossicità (microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora

sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la malattia anni prima dei

sintomi, e le terapie combinate. Oncologia di genere. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione

parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il

chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che

trasportano particelle radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il

risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali, con meno

effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo

di resistenze. IA e accesso ai trial. Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare

accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza artificiale, in cui gli

algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra

paziente e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l’opportunità

arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente

permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare trial

più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i

partecipanti. Il chirurgo aumentato. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla

supervisione intelligente: telecamere che analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e

margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto dell’osso del paziente, robotica che assiste

la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica
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riduzione delle complicanze, gli interventi mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati. Restano però i costi elevati

e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA interpreta male un margine anatomico?

Farmaci intelligenti. Nei tumori più insidiosi (alcuni sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione

porta il nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più all’organo

colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o

smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario. L’approccio consente di stimare tassi di

sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le

criticità però sono una “pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni

autoimmuni scatenate dalle immunoterapie. Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui

il Premio “Giovanni Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore scomparso nel

febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il

Professor Scambia sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia

presso l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma

ovarico del Policlinico Gemelli. “Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most

Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri globali dell’innovazione farmaceutica,

marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un

accesso inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti europei. In

questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una vera

infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di accesso

precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali

universitari avranno una responsabilità crescente: garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in

sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi disponibile

nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di

accesso all’innovazione”, dichiara Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell’Università Cattolica e

Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS. “Il Clinical Trials Day

mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su

progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il

medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la

relazione di cura”, spiega Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica. “La

sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione artificiale, integrata nei sistemi robotici,

consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni,

strutture nervose riconosciute in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma

di ‘aumentarla’, rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio Alfieri, Ordinario di Chirurgia

Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. “Un

grande IRCCS si misura sulla sua capacità di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento

esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo

investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in

tempi rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce. Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro

della medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema

capace di generare valore per le persone e per il Paese”, afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS. “L’intelligenza artificiale sta cambiando

radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della

pratica ospedaliera permettono oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano

impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il trial non è più

un evento separato dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”, spiega Giovanni

Arcuri, Direttore Generale dell’Ospedale Isola Tiberina – Gemelli Isola. “Il Clinical Trials Day nasce per dare

visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, dei

clinici che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un’occasione

per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per riconoscere che la qualità della ricerca

clinica è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”, commenta Vincenzina Mora.

Responsabile del Clinical Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS

e coordinatrice dell’evento.
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accesso a farmaci innovativi

Trattamenti sperimentali personalizzati: dall’Alzheimer
all’oncologia di precisione, con l’intelligenza artificiale e la
chirurgia aumentata
  15/05/2026

Clinical Trials 2026

Si apre una nuova stagione per le malattie neurodegenerative come

Alzheimer, Parkinson e oncologia di precisione. La svolta è il trial matching,

trattamento sperimentale personalizzato, guidato dall’intelligenza artificiale,

con cui sarà possibile rallentare la progressione delle patologie prima che i

danni diventino irreversibili. Questi i temi al centro dei Clinical Days 2026,

che si svolgeranno il 20 e il 21 maggio nell’Auditorium della sede romana

dell’Università Cattolica.

La ricerca oggi si concentra su neuro infiammazione, meccanismi biologici

alla base della neuro degenerazione e molecole che colpiscono proteine

anomale.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici e oncologiche e/o con

malattie rare accede al momento alle sperimentazioni cliniche. Con l’utilizzo

dell’ IA e il trial clinico, gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle

cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra paziente

e molecola sperimentale. In questo modo i tempi di attesa vengono ridotti

da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si

svolge dall’altra parte del mondo. 

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio

“Giovanni Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del

Professore scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda

stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor

Scambia sarà la Professoressa Anna Fagotti, Professore ordinario di

Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro Cuore e

Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del

Policlinico Gemelli

Nel servizio di Antonia Moro insert del Prof. Antonio Gasbarrini, Direttore

UOC di Medicina Interna e Gastroenterologia del CEMAD e direttore

scientifico del Policlinico Agostino Gemelli
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Tag Clinical Trials Day Università Cattolica

Auditorium del Policlinico Gemelli Antonio Gasbarrini
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IN EVIDENZA

--°C 

20 e 21 maggio il convegno Clinical Trials Day sul futuro della medicina e l’accesso ai farmaci
innovativi
15/05/2026  7 min Scienza e Salute

ROMA – Dalle terapie che rallentano Alzheimer e Parkinson agli anticorpi farmaco-coniugati in oncologia. Dall’intelligenza artificiale che abbatte le barriere d’accesso ai trial

clinici fino al chirurgo “aumentato” dalla visione artificiale. Questi alcuni dei temi che saranno affrontati durante il convegno Clinical Trials Day, una due giorni promossa da

Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS, Università Cattolica del Sacro Cuore e Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola, in programma il 20

e 21 maggio 2026 nell’Auditorium della sede romana dell’Università Cattolica (Largo Francesco Vito 1).
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La presentazione dei temi è avvenuta oggi, con una conferenza stampa organizzata nell’Aula Magna dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. Per malattie come Alzheimer

e Parkinson lo scenario negli ultimi anni è stato ribaltato: la ricerca oggi si concentra su neuroinfiammazione, meccanismi biologici alla base della neurodegenerazione e

molecole che colpiscono proteine anomale, come beta-amiloide e tau, o modulano il sistema immunitario cerebrale prima che il danno diventi irreversibile. Rallentare la

progressione significa restituire anni di autonomia motoria e cognitiva. I nuovi farmaci disease-modifying richiedono però diagnosi estremamente precoci e profili di tossicità

(microemorragie, edemi cerebrali) che impongono un monitoraggio stringente. Le speranze ora sono sugli studi che riguardano i biomarcatori ematici, capaci di diagnosticare la

malattia anni prima dei sintomi, e le terapie combinate. Carcinoma ovarico e prostatico vivono una rivoluzione parallela: nell’ovarico, esplodono gli ADC (Anticorpi Farmaco-

Coniugati), “cavalli di Troia” che rilasciano il chemioterapico solo dentro le cellule malate; nel prostatico, si affermano i radioligandi, molecole che trasportano particelle

radioattive mirate ai recettori delle cellule prostatiche risparmiando i tessuti sani. Il risultato sono risposte cliniche in pazienti che avevano esaurito le linee terapeutiche tradizionali,

con meno effetti collaterali. Il nodo resta la selezione del paziente. Non tutti i tumori infatti esprimono i bersagli e lo sviluppo di resistenze.

Solo una minima percentuale di pazienti oncologici o con malattie rare accede alle sperimentazioni cliniche. La svolta è il trial matching guidato dall’intelligenza

artificiale, in cui gli algoritmi incrociano in pochi secondi cartelle cliniche, dati genomici e database globali, proponendo il match tra paziente e molecola sperimentale. In questo

modo i tempi di attesa vengono ridotti da mesi a ore e l’opportunità arriva al letto del malato anche se il trial si svolge dall’altra parte del mondo. Le sfide indubbiamente

permangono sul piano strutturale ed etico ma è possibile immaginare un traguardo: usare l’IA per disegnare trial più snelli, fino ai “bracci di controllo sintetici” che

consentiranno di somministrare la cura innovativa a tutti i partecipanti. Dalla chirurgia robotica classica, in cui il robot è esecutore passivo, alla supervisione intelligente:

telecamere che analizzano l’anatomia in tempo reale evidenziando vasi nascosti e margini tumorali invisibili. Protesi stampate in 3D sul modello esatto dell’osso del paziente,

robotica che assiste la sutura di vasi microscopici con una fermezza impossibile per la mano umana. I benefici sono la drastica riduzione delle complicanze, gli interventi

mininvasivi, i tempi di recupero dimezzati.

Restano però i costi elevati e un nodo medico-legale aperto: di chi è la responsabilità se l’IA interpreta male un margine anatomico? Nei tumori più insidiosi (alcuni

sottotipi di polmone, melanomi, neoplasie rare) la rivoluzione porta il nome di TKI: immunoterapia e targeted therapies. In questo ambito, la ricerca non guarda più all’organo

colpito ma al DNA del tumore e alle molecole che spengono la mutazione genetica alla base della crescita o smascherano le cellule cancerose al sistema immunitario.

L’approccio consente di stimare tassi di sopravvivenza a lungo termine impensabili fino a pochi anni fa e di cronicizzare malattie un tempo fatali. Le criticità però sono una

“pressione selettiva” che porta il tumore a mutare e diventare resistente e le reazioni autoimmuni scatenate dalle immunoterapie.

Nel corso dell’evento saranno inoltre conferiti diversi Premi, tra cui il Premio “Giovanni Scambia” dedicato ai migliori Study Nurses, in memoria del Professore

scomparso nel febbraio 2025 e commemorato con profonda stima e gratitudine dalla comunità scientifica. A ricordare il Professor Scambia sarà la Professoressa Anna Fagotti,

Professore ordinario di Ostetricia e Ginecologia presso l’Università Cattolica del Sacro Cuore e Direttore dell’Unità di Ginecologia oncologica e carcinoma ovarico del

Policlinico Gemelli.

“Gli ultimi provvedimenti sostenuti oltreoceano, ispirati alla logica della Most Favored Nation Clause, rischiano di ridefinire profondamente gli equilibri

globali dell’innovazione farmaceutica, marginalizzando progressivamente il mercato europeo. Questo potrebbe tradursi, nei prossimi anni, in un accesso

inevitabilmente più lento e più limitato ai farmaci di nuova generazione per milioni di pazienti europei. In questo scenario, la ricerca clinica non rappresenta più

soltanto uno strumento scientifico, ma diventa una vera infrastruttura strategica di tutela della salute pubblica. I trial clinici saranno il principale canale di accesso

precoce alle terapie più innovative e ai trattamenti salvavita. Per questo i grandi IRCCS e i grandi ospedali universitari avranno una responsabilità crescente:

garantire ai pazienti la possibilità di entrare in contatto, in sicurezza e con qualità scientifica elevatissima, con la medicina del futuro prima che essa diventi

disponibile nella pratica clinica ordinaria. La sperimentazione clinica non sarà più soltanto ricerca: sarà un nuovo diritto di accesso all’innovazione”, dichiara

Antonio Gasbarrini, Ordinario di Medicina Interna dell’Università Cattolica e Direttore Scientifico della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“Il Clinical Trials Day mette in luce un ecosistema in cui studenti, specializzandi, ricercatori e clinici lavorano fianco a fianco su progetti che ridefiniscono i confini della terapia. È

in questa integrazione tra università e ospedale che si forma il medico di domani: capace di leggere i dati, dialogare con l’intelligenza artificiale e mantenere al centro la relazione

di cura”, spiega Alessandro Sgambato, Preside della Facoltà di Medicina dell’Università Cattolica. “La sala operatoria sta vivendo una trasformazione profonda. La visione

artificiale, integrata nei sistemi robotici, consente al chirurgo di vedere ciò che l’occhio umano non può cogliere: margini tumorali, vascolarizzazioni, strutture nervose riconosciute

in tempo reale dagli algoritmi. Non si tratta di sostituire la mano del chirurgo, ma di ‘aumentarla’, rendendola più precisa, più sicura, più consapevole”, illustra Sergio Alfieri,

Ordinario di Chirurgia Generale all’Università Cattolica e Direttore Clinico Scientifico dell’Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola. “Un grande IRCCS si misura sulla sua capacità

di rendere accessibili le innovazioni terapeutiche nel momento esatto in cui diventano disponibili, e di farlo in modo sostenibile per il sistema sanitario. Per questo abbiamo

investito nel rafforzamento del Clinical Trial Office e nella costruzione di processi che permettono di attivare in tempi rapidi studi multicentrici, internazionali, di fase precoce.

Come Policlinico Gemelli, crediamo che il futuro della medicina passi dalla capacità di integrare assistenza, ricerca e formazione in un unico ecosistema capace di generare valore

per le persone e per il Paese”, afferma Daniele Piacentini, Direttore Generale della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS.

“L’intelligenza artificiale sta cambiando radicalmente il modo in cui si disegnano e si conducono i trial clinici. Algoritmi addestrati sui dati reali della pratica ospedaliera permettono

oggi di identificare i pazienti eleggibili in tempi che fino a pochi anni fa erano impensabili, abbattendo una delle barriere storiche all’arruolamento. È un cambio di paradigma: il

trial non è più un evento separato dalla cura ordinaria, ma un’estensione naturale del percorso assistenziale”, commenta Giovanni Arcuri, Direttore Generale dell’Ospedale Isola

Tiberina – Gemelli Isola. “Il Clinical Trials Day nasce per dare visibilità a un lavoro che spesso resta dietro le quinte: quello dei data manager, degli study coordinator, dei clinici

che ogni giorno costruiscono i protocolli e seguono i pazienti arruolati. Le due giornate sono un’occasione per mostrare la complessità e la bellezza di questo ecosistema, e per

riconoscere che la qualità della ricerca clinica è oggi una delle misure più affidabili della qualità di un grande ospedale”, commenta Vincenzina Mora. Responsabile del Clinical
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Trial Office (CTO) della Fondazione Policlinico Universitario Agostino Gemelli IRCCS e coordinatrice dell’evento.

– Foto ufficio stampa Università Cattolica –
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  File Notizia

15/05/2026 TV 2000 Ore 12:00:00 TV 2000 Medicina. "Clinical Trials Day" al policlinico Gemelli di Roma.
 

     

     
  File Notizia

15/05/2026 TGR LAZIO Ore 14:00:00 RAI 3

Salute. Il 20 e 21 maggio torna al Policlinico Gemelli il convegno
Clinical Trials Day, promosso insieme a Università Cattolica e
Ospedale Isola Tiberina-Gemelli Isola per celebrare un ecosistema
dove ricerca, assistenza e formazione si incontrano. Intervista:
Antonio Gasbarrini (Policlinico Universitario Agostino Gemelli)

 

     

https://media.datastampa.it/media/20260515%2f20260515-tv_2000-tv_2000_1200-125006745m.mp4
https://media.datastampa.it/media/20260515%2f20260515-rai_3-tgr_lazio_1400-143650279m.mp4
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