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ANTIBIOTICO-RESISTENZA, DOPO OSPEDALI E RSA & ALLARME ANCHE SUL
TERRITORIO

IL 50° CONGRESSO NAZIONALE DELL’ASSOCIAZIONE MICROBIOLOGI CLINICI ITALIANI

MICROBI RESISTENTI AGLI ANTIBIOTICI, ITALIA MAGLIA NERA
ITALIA MAGLIA NERA SUI GERMI MULTIRESISTENTI. CONGRESSO AMIT

INTERVISTA AL DOTT. CLERICI

ANTIBIOTICO-RESISTENZA, DOPO OSPEDALI E RSA & ALLARME ANCHE SUL
TERRITORIO; IN ARRIVO NUOVE SOLUZIONI TERAPEUTICHE
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ANTIBIOTICO-RESISTENZA, DOPO OSPEDALI E RSA & ALLARME ANCHE SUL

TERRITORIO; IN ARRIVO NUOVE SOLUZIONI TERAPEUTICHE. APRE OGGI A MILANO IL 9°
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Roma, 14 mar. (askanews) — Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici
rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, con I'ltalia che & tra i Paesi con le
peggiori performance. Il tema € al centro anche del 9° Congresso AMIT — Argomenti di
Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono piu un
fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio. Il
Congresso AMIT é presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico
Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT — Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e
da Antonella Castagna, primario dell’Unita di Malattie Infettive dellIRCCS Ospedale San
Raffaele di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali

presso I'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e
venerdi 17 marzo a Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; € patrocinato da

-
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ISS, e da molte societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI,
GISA, SIV, SIGOT.

| dati del’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel
2050 una mortalita per germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie
oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo un report del’Ente europeo
per il Controllo della Malattie Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia
(seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19
decessi all’anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2
dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero della Salute ha approvato il
nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025”: oltre al rilievo
del concetto di “One Health” per considerare le infezioni a livello ambientale, animale e
umano, anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e
territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni
multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre determinano infezioni acute, ma sono
ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla
transizione ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di autori
italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha
contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e
seguiti per 12 mesi dal momento della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come
RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni
scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni
mesi — sottolinea Tinelli — questo fenomeno di decolonizzione spontanea puo essere dovuto
al cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica
normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello che viene
chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo
tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, & ormai noto che anche a livello
prettamente territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto
con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che
vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare
anche altre persone”.

Per far fronte allemergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all’orizzonte alcune importanti
soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo
contare su altri nuovi antibiotici — prosegue Marco Tinelli — nel 2022, 'FDA americano ha
approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della
cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della tubercolosi resistenti ai
comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere
gestiti con attenzione onde evitare l'insorgenza di nuove resistenze. In secondo luogo, tra i
promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel modello animale vi sono le
“microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un potere
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battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella
pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti a
trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da li si possono diffondere in vari organi o
nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere letali. Le
microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale
flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la piu promettente e potrebbe
cominciare ad essere testata prossimamente nelll'uomo. Altro trattamento, ultimamente
rivalutato, & rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo ma recentemente
riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piu approfonditi studi scientifici : i batteriofagi
sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma
virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che
sara disponibile nelllarmamentario terapeutico ¢ il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che
consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi
oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza
sostituzione della gran parte della flora batterica come avviene con la classica
decolonizzazione mediante antibiotici”.
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A Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oltre gli antibiotici

Roma, 14 mar. (askanews) — Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici
rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, con I'ltalia che & tra i Paesi con le
peggiori performance. Il tema & al centro anche del 9° Congresso AMIT — Argomenti di
Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono piu un
fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio. Il
Congresso AMIT é presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico
Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT — Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e
da Antonella Castagna, primario dell’Unita di Malattie Infettive del'IRCCS Ospedale San
Raffaele di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali
presso I'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e
venerdi 17 marzo a Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; € patrocinato da
ISS, e da molte societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI,
GISA, SIV, SIGOT.

| dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel
2050 una mortalita per germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie
oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo un report del’Ente europeo
per il Controllo della Malattie Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia
(seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19
decessi all'anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2
dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero della Salute ha approvato il
nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025”: oltre al rilievo
del concetto di “One Health” per considerare le infezioni a livello ambientale, animale e
umano, anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e
territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni
multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre determinano infezioni acute, ma sono
ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla
transizione ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di autori
italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha
contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e
seguiti per 12 mesi dal momento della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come
RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni
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scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni
mesi — sottolinea Tinelli — questo fenomeno di decolonizzione spontanea pud essere dovuto
al cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica
normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello che viene
chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo
tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, & ormai noto che anche a livello
prettamente territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto
con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che
vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare
anche altre persone”.

Per far fronte allemergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all’orizzonte alcune importanti
soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo
contare su altri nuovi antibiotici — prosegue Marco Tinelli — nel 2022, 'FDA americano ha
approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della
cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della tubercolosi resistenti ai
comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere
gestiti con attenzione onde evitare I'insorgenza di nuove resistenze. In secondo luogo, tra i
promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel modello animale vi sono le
“microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un potere
battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella
pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti a
trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da li si possono diffondere in vari organi o
nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere letali. Le
microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale
flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la piu promettente e potrebbe
cominciare ad essere testata prossimamente nell’'uomo. Altro trattamento, ultimamente
rivalutato, & rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo ma recentemente
riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piu approfonditi studi scientifici : i batteriofagi
sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma
virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che
sara disponibile nell’larmamentario terapeutico ¢ il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che
consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi
oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza
sostituzione della gran parte della flora batterica come avviene con la classica
decolonizzazione mediante antibiotici”.
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! Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oltre gli antibiotici
Roma, 14 mar. (askanews) - Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in crescita in tutta 11 Pd di
Europa, con I'ltalia che e tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema é al centro anche del 9° Congresso AMIT — Argomenti di Schlein
Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono pit un fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma abbando
sono ormai diffusi anche sul territorio. Il Congresso AMIT ¢ presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano IRCCS e ni quel
infettivologo della SIMIT - Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e da Antonella Castagna, primario dell'Unita di Malattie Infettive
dell'lRCCS Ospedale San Raffaele di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali presso I'Universita Vita-
Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; &
patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI, GISA, SIV, SIGOT. Le prime
. N ' " ) . pagine
| dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per germi multiresistenti agli dei
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siano almeno 19 decessi all'anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2 dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio
2023, il Ministero della Salute ha approvato il nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025": oltre al rilievo del
concetto di “One Health” per considerare le infezioni a livello ambientale, animale e umano, anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei

pazienti tra ospedale e territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre
determinano infezioni acute, ma sono ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla transizione
ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di autori italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto
a Milano e a Roma. ha contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal momento
della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni
scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi — sottolinea Tinelli — questo fenomeno di
decolonizzione spontanea puo essere dovuto al cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica normale,
prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la
nostra vita. Nel nostro corpo tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, € ormai noto che anche a livello prettamente territoriale, se
le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni da batteri

multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare anche altre persone”.
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Per far fronte all'emergenza dell'antibiotico-resistenza, vi sono all'orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale
trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici — prosegue Marco Tinelli — nel 2022, 'FDA americano ha
approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di
micobatteri della tubercolosi resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere gestiti con
attenzione onde evitare I'insorgenza di nuove resistenze. In secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel
modello animale vi sono le “microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un potere battericida, soprattutto a
livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti
a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da Ii si possono diffondere in vari organi o nel sangue, determinando anche gravi episodi di
sepsi che possono essere letali. Le microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale flora intestinale. La
terapia con la microcina “McC” sembra la pill promettente e potrebbe cominciare ad essere testata prossimamente nell'uomo. Altro trattamento,
ultimamente rivalutato, & rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo ma recentemente riportata all'attenzione dei clinici da
nuovi e pit approfonditi studi scientifici : i batteriofagi sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver inserito il
genoma virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall'applicazione routinaria ma che sara disponibile nell'armamentario terapeutico
¢ il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi oppure
eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza sostituzione della gran parte della flora batterica come

avviene con la classica decolonizzazione mediante antibiotici”.

continua a leggere sul sito di riferimento
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A Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oltre gli antibiotici

Roma, 14 mar. (askanews) - Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in
crescita in tutta Europa, con I'Italia che & tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema & al centro anche del 9°
Congresso AMIT - Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non
sono pit un fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio. Il Congresso
AMIT é presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT -
Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e da Antonella Castagna, primario dell’Unita di Malattie Infettive
dell'IRCCS Ospedale San Raffaele di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali
presso I'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a Milano
presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; € patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche italiane e
internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, M, GISA, SlV, SIGOT.

1 dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per
germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale.
Secondo un report dell’Ente europeo per il Controllo della Malattie Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima
che in Italia (seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19 decessi
all’anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2 dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio
2023, il Ministero della Salute ha approvato il nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-
2025": oltre al rilievo del concetto di “One Health” per considerare le infezioni a livello ambientale, animale e umano,
anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e territorio, che sta diventando foriera di

nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e
apparati: non sempre determinano infezioni acute, ma sono ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel

sangue. Le infezioni relative alla transizione ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di
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autori italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha contribuito a

dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal momento della
dimissione, una volta inviati ad altri contesti come RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le

colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi -

sottolinea Tinelli - questo fenomeno di decolonizzione spontanea pud essere dovuto al cambiamento delle condizioni

ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si

ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro

corpo tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, & ormai noto che anche a livello prettamente

territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto con strutture sanitarie, si evidenziano

comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8 mesi

con il rischio di contagiare anche altre persone”.

Per far fronte all’emergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all’'orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche
oltre al fondamentale trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici - prosegue
Marco Tinelli - nel 2022, I'FDA americano ha approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie urinarie,
addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della tubercolosi resistenti ai comuni
trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere gestiti con attenzione onde
evitare l'insorgenza di nuove resistenze. In secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo
nel modello animale vi sono le “microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un
potere battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella pneumoniae ed
Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e
da li si possono diffondere in vari organi o nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere
letali. Le microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale flora intestinale. La
terapia con la microcina “*McC” sembra la piu promettente e potrebbe cominciare ad essere testata prossimamente
nell'uomo. Altro trattamento, ultimamente rivalutato, € rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo
ma recentemente riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piu approfonditi studi scientifici : i batteriofagi sono
particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma virale al loro interno. Infine,
una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che sara disponibile nell'armamentario terapeutico & il
cosiddetto metodo “"CRISPR-Cas”, che consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali rendendoli non
aggressivi oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza sostituzione
della gran parte della flora batterica come avviene con la classica decolonizzazione mediante antibiotici”.

continua a leggere sul sito di riferimento
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dopo ospedali e RSA ¢

Roma, 14 mar. (askanews) — Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, . allarme sul territorio
con I'Italia che e tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema é al centro anche del 9° Congresso AMIT - Argomenti di Malattie Infettive e
Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono pitt un fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai
diffusi anche sul territorio. Il Congresso AMIT e presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano IRCCS e
infettivologo della SIMIT - Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e da Antonella Castagna, primario dell’Unita di Malattie Infettive
dell’IRCCS Ospedale San Raffaele di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali presso ’Universita Vita-
Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; &
patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, éMEI_J, GISA, SIV, SIGOT.

1 dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per germi multiresistenti agli
antibiotici analoga alle patologie oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo un report dell’Ente europeo per il Controllo
della Malattie Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia (seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila

abitanti vi siano almeno 19 decessi all’anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2 dell’Olanda, ultima
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dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero della Salute ha approvato il nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-
2025”: oltre al rilievo del concetto di “One Health” per considerare le infezioni a livello ambientale, animale e umano, anch’esso pone
attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi multi-

resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre
determinano infezioni acute, ma sono ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla transizione
ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di autori italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio,
fatto a Milano e a Roma. ha contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal
momento della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le
colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi - sottolinea Tinelli - questo
fenomeno di decolonizzione spontanea puo essere dovuto al cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora
batterica normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota” cioé i microrganismi
fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, € ormai noto che anche a livello
prettamente territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto con strutture sanitarie, si evidenziano comunque
colonizzazioni da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare anche

altre persone”.

Per far fronte all’emergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all’orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale
trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici — prosegue Marco Tinelli - nel 2022, I'FDA americano ha
approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di
micobatteri della tubercolosi resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere gestiti
con attenzione onde evitare I’insorgenza di nuove resistenze. In secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel
modello animale vi sono le “microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un potere battericida, soprattutto a
livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o
sottoposti a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da Ii si possono diffondere in vari organi o nel sangue, determinando anche
gravi episodi di sepsi che possono essere letali. Le microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale
flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la pilt promettente e potrebbe cominciare ad essere testata prossimamente
nell’'uomo. Altro trattamento, ultimamente rivalutato, & rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo ma recentemente
riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e pitt approfonditi studi scientifici : i batteriofagi sono particolari virus in grado di attaccare e
distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che
sara disponibile nell’'armamentario terapeutico € il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che consiste nel modificare il genoma dei microrganismi
intestinali rendendoli non aggressivi oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza sostituzione

della gran parte della flora batterica come avviene con la classica decolonizzazione mediante antibiotici”.

continua a leggere sul sito di riferimento
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A Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oltre gli antibiotici

Roma, 14 mar. (askanews) - Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, con l'ltalia
che é tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema & al centro anche del 9° Congresso AMIT - Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un
allarme: i microbi multiresistenti non sono piu un fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio. Il Congresso
AMIT ¢ presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT - Societa Italiana di Malattie Infettive
e Tropicali, e da Antonella Castagna, primario dell’Unita di Malattie Infettive dell'IRCCS Ospedale San Raffaele di Milano e Direttore della scuola di
Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali presso 'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a
Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; & patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID,
M, GISA, SIV, SIGOT.

| dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per germi multiresistenti agli antibiotici
analoga alle patologie oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo un report dell’Ente europeo per il Controllo della Malattie Infettive
(ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia (seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19 decessi
all’anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2 dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero della Salute ha
approvato il nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025”: oltre al rilievo del concetto di “One Health” per considerare le
infezioni a livello ambientale, animale e umano, anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e territorio, che sta
diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre determinano

infezioni acute, ma sono ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla transizione ospedale-territorio sono
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state oggetto di una recente pubblicazione di autori italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha

contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal momento della dimissione, una volta
inviati ad altri contesti come RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre nel

rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi - sottolinea Tinelli - questo fenomeno di decolonizzione spontanea puo essere dovuto al

cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si

ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo tali batteri ammontano a circa

1Kg e 200 grammi. Inoltre, &€ ormai noto che anche a livello prettamente territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto

con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8

mesi con il rischio di contagiare anche altre persone”.

Per far fronte all’lemergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all’orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale trattamento
con antibiotici. “Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici - prosegue Marco Tinelli - nel 2022, ’FDA americano ha approvato nuove molecole
per le infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della tubercolosi resistenti ai
comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere gestiti con attenzione onde evitare I'insorgenza di nuove
resistenze. In secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel modello animale vi sono le “microcine”, peptidi a basso peso
molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un potere battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella
pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da li si possono
diffondere in vari organi o nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere letali. Le microcine possono sia uccidere questi
batteri multiresistenti che ripristinare una normale flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la piti promettente e potrebbe cominciare
ad essere testata prossimamente nell’'uomo. Altro trattamento, ultimamente rivalutato, & rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo
ma recentemente riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piti approfonditi studi scientifici : i batteriofagi sono particolari virus in grado di attaccare e
distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che sara
disponibile nell’armamentario terapeutico € il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali
rendendoli non aggressivi oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza sostituzione della gran parte della

flora batterica come avviene con la classica decolonizzazione mediante antibiotici”.

continua a leggere sul sito di riferimento
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A Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oltre gli antibiotici

Roma, 14 mar. (askanews) - Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, con l'ltalia
che é tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema € al centro anche del 9° Congresso AMIT - Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un
allarme: i microbi multiresistenti non sono pitl un fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio. Il Congresso
AMIT & presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT - Societa Italiana di Malattie Infettive
e Tropicali, e da Antonella Castagna, primario dell’Unita di Malattie Infettive del’IRCCS Ospedale San Raffaele di Milano e Direttore della scuola di
Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali presso 'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a
Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; & patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID,
AMCLI, GISA, SIV, SIGOT.

| dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per germi multiresistenti agli antibiotici
analoga alle patologie oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo un report dell’Ente europeo per il Controllo della Malattie Infettive
(ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia (seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19 decessi
all’anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2 dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero della Salute ha
approvato il nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025”: oltre al rilievo del concetto di “One Health” per considerare le
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infezioni a livello ambientale, animale e umano, anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e territorio, che sta

diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre determinano
infezioni acute, ma sono ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla transizione ospedale-territorio sono
state oggetto di una recente pubblicazione di autori italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha
contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal momento della dimissione, una volta
inviati ad altri contesti come RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre nel
rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi - sottolinea Tinelli - questo fenomeno di decolonizzione spontanea puo essere dovuto al
cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si
ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo tali batteri ammontano a circa
1Kg e 200 grammi. Inoltre, & ormai noto che anche a livello prettamente territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto
con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8

mesi con il rischio di contagiare anche altre persone”.

Per far fronte all’lemergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all’orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale trattamento
con antibiotici. “Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici - prosegue Marco Tinelli - nel 2022, ’FDA americano ha approvato nuove molecole
per le infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della tubercolosi resistenti ai
comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere gestiti con attenzione onde evitare I'insorgenza di nuove
resistenze. In secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel modello animale vi sono le “microcine”, peptidi a basso peso
molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un potere battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella
pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da li si possono
diffondere in vari organi o nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere letali. Le microcine possono sia uccidere questi
batteri multiresistenti che ripristinare una normale flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la pili promettente e potrebbe cominciare
ad essere testata prossimamente nell’uomo. Altro trattamento, ultimamente rivalutato, & rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo
ma recentemente riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piti approfonditi studi scientifici : i batteriofagi sono particolari virus in grado di attaccare e
distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che sara
disponibile nel’armamentario terapeutico € il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali
rendendoli non aggressivi oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza sostituzione della gran parte della

flora batterica come avviene con la classica decolonizzazione mediante antibiotici”.

continua a leggere sul sito di riferimento
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IEG — Palacongressi di Rimini

RIMINI — E ufficiale: ha avuto successo la candidatura dell’Associazione Italiana Valutazione
ad ospitare nel nostro Paese, al Palacongressi di Rimini di IEG, la Biennial Conference of
the European Evaluation Society EES dal 16 al 18 settembre 2024.

L'associazione EES é 'organizzazione di valutazione professionale che in Europa da
trent’anni ha I'obiettivo di promuovere la teoria, la pratica e I'utilizzo della valutazione di alta
qualita. Saranno a Rimini circa settecento valutatori e commissari internazionali.
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La valutazione sta diventando una parte essenziale dei processi decisionali europei. | servizi
di valutazione della qualita sono richiesti da governi, aziende private e organizzazioni di
volontariato che vi ricorrono per valutare il merito, il valore e il valore delle loro politiche,
programmi e processi.

“Accademici, professionisti ed enti pubblici di ricerca — spiega Gabriele Tomei, presidente
di AlV-Associazione Italiana Valutazione — testimonieranno quanto la valutazione delle
politiche e dei programmi si € diffusa in tutti i paesi del’Unione ma anche quanta strada
ancora ci sia da percorrere per promuovere politiche veramente basate sull’evidenza. Si
discutera delle metodologie e degli apprendimenti relativi alla valutazione dei fondi strutturali
europei e da quella sede AlV continuera a richiamare I'attenzione del governo sulla assoluta
necessita di realizzare una valutazione di processo e di risultato del PNRR, oggi sottoposto
solamente a monitoraggio. Rimini rappresenta la destinazione ideale per questi
appuntamenti, dalla splendida location alla diffusa ricettivita nelle vicinanze del
palacongressi, fino alle bellezze del patrimonio artistico e storico”.

L'organizzazione dellEES 2024 segue quella annunciato in Irlanda a fine 2022 che riguarda
il congresso mondiale IADMS, associazione che favorisce la connessione fra danza e
medicina e che si radunera al Palacongressi di Rimini dal 17 al 20 ottobre 2024.

Sono sette le candidature internazionali di congressi in programma fra 2024 e 2027 che
hanno avuto successo negli ultimi dodici mesi. Saranno otto gli appuntamenti con questo
profilo in programma a Rimini entro il 2024.

Il mese di marzo in corso sara particolarmente intenso al Palacongressi di Rimini: da oggi
all'11 & in programma il 23° congresso della Societa Italiana di Parodontologia e
Implantologia, dal 15 al 18 il Congresso nazionale della CGIL, dal 24 al 27 il congresso
dell’Associazione Microbiologi Clinici Italiani, oltre agli appuntamenti corporate di aziende
private.
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A Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oltre gli
antibiotici

Roma, 14 mar. (askanews) - Il problema dei microrganismi
multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in
crescita in tutta Europa, con |'Italia che & tra i Paesi con le
peggiori performance. Il tema & al centro anche del 9°
Congresso AMIT - Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da
cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono pit un
fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai
diffusi anche sul territorio. Il Congresso AMIT e presieduto da
Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano
IRCCS e infettivologo della SIMIT - Societa Italiana di Malattie
Infettive e Tropicali, e da Antonella Castagna, primario
dell’Unita di Malattie Infettive dell'IRCCS Ospedale San Raffaele
di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie
Infettive e Tropicali presso I'Universita Vita-Salute San Raffaele
di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a
Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; €
patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche italiane e
internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, M, GISA, S1V, SIGOT.

1 dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni
Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per germi
multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie
oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo
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un report dell’Ente europeo per il Controllo della Malattie
Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia
(seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila
abitanti vi siano almeno 19 decessi all’anno attribuibili a
infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2
dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero
della Salute ha approvato il nuovo “Piano Nazionale di
Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025": oltre al
rilievo del concetto di “"One Health” per considerare le infezioni
a livello ambientale, animale e umano, anch’esso pone
attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e
territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da

microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di
microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e apparati:
non sempre determinano infezioni acute, ma sono ugualmente
pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le
infezioni relative alla transizione ospedale-territorio sono state
oggetto di una recente pubblicazione di autori italiani su una
importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano
e a Roma. ha contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati
da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal
momento della dimissione, una volta inviati ad altri contesti
come RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60%
dei casi le colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre
nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi -
sottolinea Tinelli - questo fenomeno di decolonizzione
spontanea puo essere dovuto al cambiamento delle condizioni
ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica
normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si
ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota” cioe i
microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo
tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre,
ormai noto che anche a livello prettamente territoriale, se le
persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto
con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni
da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono
perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare anche

altre persone”.

Per far fronte all’'emergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono
all’'orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche oltre al
fondamentale trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo
contare su altri nuovi antibiotici - prosegue Marco Tinelli - nel
2022, I'FDA americano ha approvato nuove molecole per le
infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della cute,
per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della
tubercolosi resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e
propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere gestiti
con attenzione onde evitare l'insorgenza di nuove resistenze. In
secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati
con successo nel modello animale vi sono le “microcine”,
peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che
hanno un potere battericida, soprattutto a livello intestinale
verso batteri multiresistenti come Klebsiella pneumoniae ed
Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o
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sottoposti a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e
da Ii si possono diffondere in vari organi o nel sangue,
determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere
letali. Le microcine possono sia uccidere questi batteri
multiresistenti che ripristinare una normale flora intestinale. La
terapia con la microcina “McC” sembra la pill promettente e
potrebbe cominciare ad essere testata prossimamente
nell'uomo. Altro trattamento, ultimamente rivalutato, &
rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo
ma recentemente riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e
piti approfonditi studi scientifici : i batteriofagi sono particolari
virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver
inserito il genoma virale al loro interno. Infine, una terapia
ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che sara
disponibile nell'armamentario terapeutico € il cosiddetto
metodo “CRISPR-Cas”, che consiste nel modificare il genoma
dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi oppure
eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di
“decolonizzazione genomica” senza sostituzione della gran
parte della flora batterica come avviene con la classica
decolonizzazione mediante antibiotici”.

continua a leggere sul sito di riferimento
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A Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oltre gli
antibiotici

Roma, 14 mar. (askanews) - Il problema dei microrganismi
multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in
crescita in tutta Europa, con I'Italia che & tra i Paesi con le
peggiori performance. Il tema & al centro anche del 9°
Congresso AMIT - Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da
cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono pit un
fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai
diffusi anche sul territorio. Il Congresso AMIT & presieduto da
Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano
IRCCS e infettivologo della SIMIT - Societa Italiana di Malattie
Infettive e Tropicali, e da Antonella Castagna, primario
dell’'Unita di Malattie Infettive dell'IRCCS Ospedale San Raffaele
di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie
Infettive e Tropicali presso I'Universita Vita-Salute San Raffaele
di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a
Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; &
patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche italiane e
internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, M, GISA, S1V, SIGOT.

I dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni
Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per germi
multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie
oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo
un report dell’Ente europeo per il Controllo della Malattie

Ritaglio ad uso esclusivo del destinatario

AMCLI 23


https://www.giovannilucianelli.it/antibiotico-resistenza-dopo-ospedali-e-rsa-e-allarme-sul-territorio/

Data pubblicazione: 14/03/2023

Apri il link

GIOVANNILUCIANELLLIT

ANTIBIOTICO-RESISTENZA, DOPO OSPEDALI E RSA E ALLARME SUL TERRITORIO

-
S/FA
—®

MEDIA MONITORING

Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia
(seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila
abitanti vi siano almeno 19 decessi all’anno attribuibili a
infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2
dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero
della Salute ha approvato il nuovo “Piano Nazionale di
Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025": oltre al
rilievo del concetto di “One Health” per considerare le infezioni
a livello ambientale, animale e umano, anch’esso pone
attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e
territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da

microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di
microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e apparati:
non sempre determinano infezioni acute, ma sono ugualmente
pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le
infezioni relative alla transizione ospedale-territorio sono state
oggetto di una recente pubblicazione di autori italiani su una
importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano
e a Roma. ha contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati
da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal
momento della dimissione, una volta inviati ad altri contesti
come RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60%
dei casi le colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre
nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi -
sottolinea Tinelli - questo fenomeno di decolonizzione
spontanea puo essere dovuto al cambiamento delle condizioni
ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica
normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si
ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota” cioe i
microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo
tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, &
ormai noto che anche a livello prettamente territoriale, se le
persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto
con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni
da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono
perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare anche
altre persone”.

Per far fronte all’emergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono
all’orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche oltre al
fondamentale trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo
contare su altri nuovi antibiotici - prosegue Marco Tinelli - nel
2022, I'FDA americano ha approvato nuove molecole per le
infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della cute,
per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della
tubercolosi resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e
propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere gestiti
con attenzione onde evitare l'insorgenza di nuove resistenze. In
secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati
con successo nel modello animale vi sono le “microcine”,
peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che
hanno un potere battericida, soprattutto a livello intestinale
verso batteri multiresistenti come Klebsiella pneumoniae ed
Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o
sottoposti a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e
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da Ii si possono diffondere in vari organi o nel sangue,
determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere
letali. Le microcine possono sia uccidere questi batteri
multiresistenti che ripristinare una normale flora intestinale. La
terapia con la microcina “McC” sembra la piu promettente e
potrebbe cominciare ad essere testata prossimamente
nell'uomo. Altro trattamento, ultimamente rivalutato, &
rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo
ma recentemente riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e
piu approfonditi studi scientifici : i batteriofagi sono particolari
virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver
inserito il genoma virale al loro interno. Infine, una terapia
ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che sara
disponibile nell’armamentario terapeutico & il cosiddetto
metodo “CRISPR-Cas”, che consiste nel modificare il genoma
dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi oppure
eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di
“decolonizzazione genomica” senza sostituzione della gran
parte della flora batterica come avviene con la classica
decolonizzazione mediante antibiotici”.

continua a leggere sul sito di riferimento
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A Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oitre gli antibiotici

Roma, 14 mar. (askanews) — Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in
crescita in tutta Europa, con I'ltalia che & tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema & al centro anche del 9°
Congresso AMIT — Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non
sono pill un fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio. Il Congresso
AMIT & presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT —
Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e da Antonella Castagna, primario dell'Unita di Malattie Infettive
dell'IRCCS Ospedale San Raffaele di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali
presso I'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a Milano
presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; & patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche italiane e
internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCL], GISA, SIV, SIGOT.

| dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per
germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale.
Secondo un report dell’Ente europeo per il Controllo della Malattie Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che
in Italia (seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19 decessi all’anno
attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2 dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023,
il Ministero della Salute ha approvato il nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025™
oltre al rilievo del concetto di “One Health” per considerare le infezioni a livello ambientale, animale e umano,
anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e territorio, che sta diventando foriera di
nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e
apparati: non sempre determinano infezioni acute, ma sono ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel
sangue. Le infezioni relative alla transizione ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di
autori italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha contribuito a
dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal momento della
dimissione, una volta inviati ad altri contesti come RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le

I ioni i mentre nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi -
sottolinea Tinelli - questo did izzione pud essere dovuto al cambiamento delle condizioni
ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si
ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro
corpo tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, & ormai noto che anche a livello prettamente
territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto con strutture sanitarie, si evidenziano
comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8 mesi
con il rischio di contagiare anche altre persone”.

Per far fronte all'emergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all’'orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche
oltre al fondamentale trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici — prosegue
Marco Tinelli — nel 2022, I'FDA americano ha approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie urinarie,
addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della tubercolosi resistenti ai comuni
trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere gestiti con attenzione onde
evitare I'insorgenza di nuove resistenze. In secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo
nel modello animale vi sono le “microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un
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potere battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella pneumoniae ed
Escherichia coli che nei pazienti i omessi 0 iatr i antibiotici sostitui il microbiota .

e da li si possono diffondere in vari organi o nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere
letali. Le microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale flora intestinale.
La terapia con la microcina “McC” sembra la piit promettente e potrebbe cominciare ad essere testata prossimamente
nell’'uomo. Altro trattamento, ultimamente rivalutato, & rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo
mar riportata all’; dei clinici da nuovi e pitl approfonditi studi scientifici : i batteriofagi sono
particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma virale al loro interno. Infine,
una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che sara disponibile nell’armamentario terapeutico & il
cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali rendendoli non
aggressivi oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza sostituzione della

gran parte della flora batterica come awviene con la classica d

ione mediante antibiotici”.
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A Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oltre gli
antibiotici

Roma, 14 mar. (askanews) - Il problema dei microrganismi
multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in
crescita in tutta Europa, con I'Italia che & tra i Paesi con le
peggiori performance. Il tema & al centro anche del 9°
Congresso AMIT - Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da
cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono pit un
fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai
diffusi anche sul territorio. Il Congresso AMIT & presieduto da
Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano
IRCCS e infettivologo della SIMIT - Societa Italiana di Malattie
Infettive e Tropicali, e da Antonella Castagna, primario
dell’'Unita di Malattie Infettive dell'IRCCS Ospedale San Raffaele
di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie
Infettive e Tropicali presso I'Universita Vita-Salute San Raffaele
di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a
Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; &
patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche italiane e
internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, M, GISA, S1V, SIGOT.
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1 dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni
Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per germi
multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie
oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo
un report dell’Ente europeo per il Controllo della Malattie
Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia
(seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila
abitanti vi siano almeno 19 decessi all’anno attribuibili a
infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2
dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero
della Salute ha approvato il nuovo “Piano Nazionale di
Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025": oltre al
rilievo del concetto di “One Health” per considerare le infezioni
a livello ambientale, animale e umano, anch’esso pone
attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e
territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da

microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di
microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e apparati:
non sempre determinano infezioni acute, ma sono ugualmente
pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le
infezioni relative alla transizione ospedale-territorio sono state
oggetto di una recente pubblicazione di autori italiani su una
importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano
e a Roma. ha contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati
da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal
momento della dimissione, una volta inviati ad altri contesti
come RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60%
dei casi le colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre
nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi -
sottolinea Tinelli - questo fenomeno di decolonizzione
spontanea puo essere dovuto al cambiamento delle condizioni
ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica
normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si
ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota” cioe i
microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo
tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, &
ormai noto che anche a livello prettamente territoriale, se le
persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto
con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni
da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono
perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare anche
altre persone”.

Per far fronte all’emergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono
all’orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche oltre al
fondamentale trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo
contare su altri nuovi antibiotici - prosegue Marco Tinelli - nel
2022, I'FDA americano ha approvato nuove molecole per le
infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della cute,
per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della
tubercolosi resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e
propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere gestiti
con attenzione onde evitare l'insorgenza di nuove resistenze. In
secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati
con successo nel modello animale vi sono le “microcine”,
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peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che
hanno un potere battericida, soprattutto a livello intestinale
verso batteri multiresistenti come Klebsiella pneumoniae ed
Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o
sottoposti a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e
da Ii si possono diffondere in vari organi o nel sangue,
determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere
letali. Le microcine possono sia uccidere questi batteri
multiresistenti che ripristinare una normale flora intestinale. La
terapia con la microcina “McC” sembra la piu promettente e
potrebbe cominciare ad essere testata prossimamente
nell'uomo. Altro trattamento, ultimamente rivalutato, &
rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo
ma recentemente riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e
pitl approfonditi studi scientifici : i batteriofagi sono particolari
virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver
inserito il genoma virale al loro interno. Infine, una terapia
ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che sara
disponibile nell’armamentario terapeutico €& il cosiddetto
metodo “CRISPR-Cas”, che consiste nel modificare il genoma
dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi oppure
eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di
“decolonizzazione genomica” senza sostituzione della gran
parte della flora batterica come avviene con la classica
decolonizzazione mediante antibiotici”.
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A Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oltre gli antibiotici

Roma, 14 mar. (askanews) — Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici
rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, con I'ltalia che € tra i Paesi con le
peggiori performance. Il tema € al centro anche del 9° Congresso AMIT — Argomenti di
Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono piu un
fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio. Il
Congresso AMIT é presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico
Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT — Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e
da Antonella Castagna, primario dell’'Unita di Malattie Infettive del'IRCCS Ospedale San
Raffaele di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali
presso I'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e
venerdi 17 marzo a Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; € patrocinato da
ISS, e da molte societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI,
GISA, SIV, SIGOT.

| dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel
2050 una mortalita per germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie
oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo un report del’Ente europeo
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per il Controllo della Malattie Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia
(seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19
decessi all’'anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2
dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero della Salute ha approvato il
nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025”: oltre al rilievo
del concetto di “One Health” per considerare le infezioni a livello ambientale, animale e
umano, anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e
territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni
multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre determinano infezioni acute, ma sono
ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla
transizione ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di autori
italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha
contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e
seguiti per 12 mesi dal momento della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come
RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni
scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni
mesi — sottolinea Tinelli — questo fenomeno di decolonizzione spontanea pud essere dovuto
al cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica
normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello che viene
chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo
tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, & ormai noto che anche a livello
prettamente territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto
con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che
vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare
anche altre persone”.

Per far fronte allemergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all’orizzonte alcune importanti
soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo
contare su altri nuovi antibiotici — prosegue Marco Tinelli — nel 2022, 'FDA americano ha
approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della
cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della tubercolosi resistenti ai
comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere
gestiti con attenzione onde evitare I'insorgenza di nuove resistenze. In secondo luogo, tra i
promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel modello animale vi sono le
“microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un potere
battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella
pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti a
trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da li si possono diffondere in vari organi o
nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere letali. Le
microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale
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flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la piu promettente e potrebbe
cominciare ad essere testata prossimamente nell’'uomo. Altro trattamento, ultimamente
rivalutato, & rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo ma recentemente
riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piu approfonditi studi scientifici : i batteriofagi
sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma
virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che
sara disponibile nelllarmamentario terapeutico ¢ il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che
consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi
oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza
sostituzione della gran parte della flora batterica come avviene con la classica
decolonizzazione mediante antibiotici”.
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A Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oltre gli antibiotici

Di: Redazione | Date: 14/03/2023

CONDIVIDI:
Roma, 14 mar. (askanews) — Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in n u
crescita in tutta Europa, con Ultalia che & tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema e al centro anche del 9°
Congresso AMIT — Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non
sono piu un fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio. Il Congresso
AMIT & presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT — Iscriviti gratuitamente
Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e da Antonella Castagna, primario dellUnita di Malattie Infettive
dellIRCCS Ospedale San Raffaele di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali inserisci la tua mail

presso 'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a Milano

presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; &€ patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche italiane e

internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI, GISA, SIV, SIGOT.

Ho letto e accetto la Privacy Policy.

| dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per
germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Ultimi inseriti

Secondo un report dell’Ente europeo per il Controllo della Malattie Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima

che in Italia (seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19 decessi

allanno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2 dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio

2023, il Ministero della Salute ha approvato il nuovo “Piano Nazionale di Contrasto allAntimicrobico Resistenza 2022-

2025”: oltre al rilievo del concetto di “One Health” per considerare le infezioni a livello ambientale, animale e umano,

anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e territorio, che sta diventando foriera

di nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e

apparati: non sempre determinano infezioni acute, ma sono ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o
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nel sangue. Le infezioni relative alla transizione ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di

autori italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha contribuito a

dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal momento della

dimissione, una volta inviati ad altri contesti come RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi

le colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi —
sottolinea Tinelli - questo fenomeno di decolonizzione spontanea puo essere dovuto al cambiamento delle condizioni
ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si

ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota” cioe i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro
corpo tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, € ormai noto che anche a livello prettamente

territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto con strutture sanitarie, si Antibiotico-Resistenza, dopo ospedali e

evidenziano comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare RSA ¢ allarme sul territorio

anche per 8 mesi con il rischio di contagiare anche altre persone”.
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Per far fronte allemergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all'orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche

oltre al fondamentale trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici — prosegue

Marco Tinelli - nel 2022, 'FDA americano ha approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie urinarie,

addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della tubercolosi resistenti ai comuni

trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”’, che dovranno pero essere gestiti con attenzione onde

evitare linsorgenza di nuove resistenze. In secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo

nel modello animale vi sono le “microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un

potere battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella pneumoniae ed

Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti a trattamenti antibiotici sostituiscono il

Sudcorea: Pyongyang ha lanciato oggi
due missili a corto raggio

microbiota e da li si possono diffondere in vari organi o nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che

possono essere letali. Le microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale

flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la pil promettente e potrebbe cominciare ad essere

testata prossimamente nelluomo. Altro trattamento, ultimamente rivalutato, € rappresentato dalla cosiddetta terapia

“fagica”, nota da tempo ma recentemente riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piu approfonditi studi

scientifici :

i batteriofagi sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver inserito il

genoma virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dallapplicazione routinaria ma che sara disponibile

nellarmamentario terapeutico & il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che consiste nel modificare il genoma dei

microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di

“decolonizzazione genomica” senza sostituzione della gran parte della flora batterica come avviene con la classica

decolonizzazione mediante antibiotici”.
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A Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oltre gli antibiotici

Roma, 14 mar. (askanews) — Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici
rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, con I'ltalia che € tra i Paesi con le
peggiori performance. Il tema & al centro anche del 9° Congresso AMIT — Argomenti di
Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono piu un
fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio. Il
Congresso AMIT é presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico
Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT — Societa ltaliana di Malattie Infettive e Tropicali, e
da Antonella Castagna, primario dell’'Unita di Malattie Infettive del'IRCCS Ospedale San
Raffaele di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali
presso I'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e
venerdi 17 marzo a Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; € patrocinato da
ISS, e da molte societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI,
GISA, SIV, SIGOT.
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| dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel
2050 una mortalita per germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie
oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo un report dell’Ente europeo
per il Controllo della Malattie Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia
(seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19
decessi all’'anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2
dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero della Salute ha approvato il
nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025": oltre al rilievo
del concetto di “One Health” per considerare le infezioni a livello ambientale, animale e
umano, anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e
territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni
multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre determinano infezioni acute, ma sono
ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla
transizione ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di autori
italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha
contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e
seguiti per 12 mesi dal momento della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come
RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni
scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni
mesi — sottolinea Tinelli — questo fenomeno di decolonizzione spontanea pud essere dovuto
al cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica
normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello che viene
chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo
tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, & ormai noto che anche a livello
prettamente territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto
con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che
vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare
anche altre persone”.

Per far fronte allemergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all’orizzonte alcune importanti
soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo
contare su altri nuovi antibiotici — prosegue Marco Tinelli — nel 2022, 'FDA americano ha
approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della
cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della tubercolosi resistenti ai
comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che dovranno pero essere
gestiti con attenzione onde evitare I'insorgenza di nuove resistenze. In secondo luogo, tra i
promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel modello animale vi sono le
“‘microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un potere
battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella
pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti a
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trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da li si possono diffondere in vari organi o
nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere letali. Le
microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale
flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la piu promettente e potrebbe
cominciare ad essere testata prossimamente nell’'uomo. Altro trattamento, ultimamente
rivalutato, & rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo ma recentemente
riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piu approfonditi studi scientifici : i batteriofagi
sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma
virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che
sara disponibile nel’armamentario terapeutico ¢ il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che
consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi
oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza
sostituzione della gran parte della flora batterica come avviene con la classica
decolonizzazione mediante antibiotici”.
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A Milano focus su nuove soluzioni terapeutiche oltre gli antibiotici

Roma, 14 mar. (askanews) — Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici
rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, con I'ltalia che & tra i Paesi con le
peggiori performance. Il tema € al centro anche del 9° Congresso AMIT — Argomenti di
Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono piu un
fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio. Il
Congresso AMIT é presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico
Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT — Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e
da Antonella Castagna, primario dell’'Unita di Malattie Infettive del'IRCCS Ospedale San
Raffaele di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali
presso I'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e
venerdi 17 marzo a Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; € patrocinato da
ISS, e da molte societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI,
GISA, SIV, SIGOT. | dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del
G20 stimano nel 2050 una mortalita per germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle
patologie oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo un report dellEnte
europeo per il Controllo della Malattie Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in
Italia (seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno
19 decessi all’anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2
dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero della Salute ha approvato il
nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025": oltre al rilievo
del concetto di “One Health” per considerare le infezioni a livello ambientale, animale e
umano, anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e
territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti. Le
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colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni
multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre determinano infezioni acute, ma sono
ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla
transizione ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di autori
italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha
contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e
seguiti per 12 mesi dal momento della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come
RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni
scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni
mesi — sottolinea Tinelli — questo fenomeno di decolonizzione spontanea puo essere dovuto
al cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica
normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello che viene
chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo
tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, & ormai noto che anche a livello
prettamente territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto
con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che
vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare
anche altre persone”. Per far fronte al’emergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono
all'orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale trattamento con
antibiotici. “Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici — prosegue Marco Tinelli —
nel 2022, 'FDA americano ha approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie
urinarie, addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della
tubercolosi resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che
dovranno pero essere gestiti con attenzione onde evitare l'insorgenza di nuove resistenze. In
secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel modello
animale vi sono le “microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che
hanno un potere battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come
Klebsiella pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti
a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da li si possono diffondere in vari organi
o nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere letali. Le
microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale
flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la piu promettente e potrebbe
cominciare ad essere testata prossimamente nell’'uomo. Altro trattamento, ultimamente
rivalutato, & rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo ma recentemente
riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piu approfonditi studi scientifici : i batteriofagi
sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma
virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che
sara disponibile nel’armamentario terapeutico ¢ il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che
consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi
oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza
sostituzione della gran parte della flora batterica come avviene con la classica
decolonizzazione mediante antibiotici”.
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300 infettivologi a confronto a Milano il 16-17 marzo per il 9° Congresso Amit

‘x' - Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali
£ ! r Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici
g ﬁ.—g e rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, con I'ltalia che

e tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema € al centro anche
del 9° Congresso AMIT — Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali,
da cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono piu un fenomeno legato
prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio. Il Congresso AMIT
e presieduto da Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano IRCCS e
infettivologo della SIMIT — Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e da Antonella
Castagna, primario dell’Unita di Malattie Infettive del'IRCCS Ospedale San Raffaele di
Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali presso
I'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17
marzo a Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; € patrocinato da ISS, e da
molte societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI, GISA, SIV,
SIGOT.

| dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel
2050 una mortalita per germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie
oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo un report del’Ente europeo
per il Controllo della Malattie Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia
(seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19
decessi all’anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2
dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero della Salute ha approvato il
nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025": oltre al
rilievo del concetto di “One Health” per considerare le infezioni a livello ambientale, animale
€ umano, anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e
territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sul territorio

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni
multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre determinano infezioni acute, ma sono
ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla
transizione ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di autori
italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha
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contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e
seguiti per 12 mesi dal momento della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come
RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni
scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni
mesi — sottolinea Tinelli — Questo fenomeno di decolonizzione spontanea pud essere dovuto
al cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica
normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello che viene
chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo
tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, & ormai noto che anche a livello
prettamente territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto
con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che
vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare
anche altre persone”.

Per far fronte al’emergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all’orizzonte alcune
importanti soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale trattamento con antibiotici.
“Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici — prosegue Marco Tinelli — Nel 2022,
I'FDA americano ha approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie urinarie,
addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della tubercolosi
resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che dovranno
perd essere gestiti con attenzione onde evitare I'insorgenza di nuove resistenze. In secondo
luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel modello animale vi
sono le “microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un
potere battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella
pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti a
trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da li si possono diffondere in vari organi o
nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere letali. Le
microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale
flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la piu promettente e potrebbe
cominciare ad essere testata prossimamente nell’'uomo. Altro trattamento, ultimamente
rivalutato, & rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo ma recentemente
riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piu approfonditi studi scientifici : i batteriofagi
sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma
virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che
sara disponibile nel’armamentario terapeutico ¢ il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che
consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi
oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza
sostituzione della gran parte della flora batterica come avviene con la classica
decolonizzazione mediante antibiotici”.
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Il 50° Congresso Nazionale dell’Associazione
Microbiologi Clinici Italiani
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L’appuntamento annuale, che si terra a Rimini dal 24 al 27 marzo prossimi,
ribadira il ruolo centrale, indispensabile e insostituibile della Microbiologia
Clinica nel Sistema Salute per la tutela dei cittadini.

di Pierangelo Clerici*

L'apertura delle sessioni congressuali sara dedicata, di concerto con
I'lstituto Superiore di Sanita, al ruolo dei Laboratori di Microbiologia
nella definizione e realizzazione dei Piani di Sorveglianza delle malattie sostenute da
microrganismi, sottolineando come la costante raccolta dati della diffusione dei
microrganismi sia a livello Ospedaliero che territoriale risulti lo strumento fondamentale di
qualsiasi azione preventiva e di controllo e come, a tal proposito, il laboratorio di
Microbiologia rappresenti la pietra angolare del sistema. Rilevante argomento trattato
all'interno del Congresso sara quello riguardante le infezioni Tubercolari e le Micobatteriosi
con particolare riguardo ai Micobatteri ambientali e alle possibilita diagnostiche oggi in nostro
possesso. Su tale argomento, ’TAMCLI presentera la revisione dei percorsi diagnostici
pubblicati da piu di 3 anni (Infezioni Gastroenteriche, Infezioni del Torrente circolatorio,
Micosi profonde e sistemiche) al fine di garantire adeguato supporto ai Microbiologi per il
corretto processo diagnostico alla luce delle nuove disponibilita scientifico-tecnologiche.

Alla luce di quanto sta accadendo nel mondo non potevamo esimerci dall’affrontare in una
sessione ad hoc il legame tra Pandemie e Guerre.

Alcune sessioni congressuali, di cui una in collaborazione con la Societa Europea di malattie
Infettive e Microbiologia (ESCMID), saranno dedicate al controllo, alla diagnosi e alla
gestione clinica delle infezioni da microrganismi multiresistenti (MDR) negli Ospedali, nelle
Lungodegenze e sul Territorio. Non bisogna dimenticare, a tale proposito, 'impegno
dell’Associazione nella definizione e realizzazione del Piano Nazionale di Contrasto
all’Antibiotico Resistenza (PNCAR) per definire al meglio le strategie di intervento per
limitare questo fenomeno che genera quasi 10.000 morti 'anno nel nostro Paese.

L'Associazione presentera in sede congressuale anche due nuove Linee di Indirizzo
orientate a fare chiarezza sull'utilizzo dei POCT (Point of Care Test) in Microbiologia e sul
corretto impiego in Biologia Molecolare dei Pannelli Sindromici di rilevazione dei
microrganismi.
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Non poteva mancare un focus sul monitoraggio e la sorveglianza delle infezioni virali
nei donatori e nei riceventi trapianto di cellule staminali emopoietiche realizzato in
collaborazione con GITMO e SITO; infezione e rigetto sono infatti due processi intimamente
associati e interdipendenti, in quanto la modulazione dei protocolli immunosoppressivi, atta
ad evitare l'insorgenza di rigetto, crea una condizione favorente I'insorgenza di un processo
infettivo che pud portare anche alla morte del paziente.

Argomento fondamentale per i Microbiologi risulta essere il Microbiota ovvero quell'insieme
di microrganismi simbionti (virus, batteri, miceti,) che convivono con I'organismo umano
senza danneggiarlo. Le trasformazioni del microbiota nel corso della vita e un possibile suo
ruolo nelle patologie neurodegenerative e metaboliche, sino alla genesi dei tumori, sono
oggetto di studio e ricerca da cui il microbiologo clinico non pud esimersi, essendo il titolare
della disciplina di interesse e pertanto ne affronteremo le novita in un Corso precongressuale
dedicato.

Nei quattro giorni di lavori congressuali particolare spazio € riservato ai giovani
microbiologi e agli specializzandi nella disciplina. L'apporto dei giovani, con I'entusiasmo
che li caratterizza, contribuira sicuramente a rendere vivaci le sessioni oltre che a permettere
un articolato dibattito con chi, dotato di maggiore esperienza o riconosciuto opinion leader
nella materia, non si sottrarra al confronto con i futuri professionisti della microbiologia.

La riuscita del Congresso non si misura certo nei mille e piu partecipanti, che comunque
rappresentano un sicuro avvenire per il ruolo della Microbiologia clinica come disciplina
protagonista del nostro sistema salute, ma nella realizzazione di quanto proposto e appreso
durante i giorni del Simposio.

*Presidente AMCLI ETS e Direttore U.O. Microbiologia A.S.S.T Ovest Milanese
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Dopo ospedali e RSA € allarme anche sul territorio.

AGIPRESS - |l problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in
crescita in tutta Europa, con I'ltalia che € tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema & al centro anche
del 9° Congresso AMIT - Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi
multiresistenti non sono piu un fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai
diffusi anche sul territorio. Il Congresso AMIT ¢ presieduto dal Prof. Marco Tinelli, Ospedale San Luca,
Istituto Auxologico lItaliano IRCCS e infettivologo della SIMIT — Societa Italiana di Malattie Infettive e
Tropicali, e dalla Prof.ssa Antonella Castagna, primario dell’Unita di Malattie Infettive del'IRCCS Ospedale
San Raffaele di Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali presso
I'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a
Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; € patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche
italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID,LCLI, GISA, SlIV, SIGOT.

LO SCENARIO: LA PANDEMIA DA GERMI MULTIRESISTENTI — | dati dell'Organizzazione Mondiale
della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per germi multiresistenti agli
antibiotici analoga alle patologie oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo un report
dell’Ente europeo per il Controllo della Malattie Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in
Italia (seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19 decessi
all'anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2 dell’Olanda, ultima dell’elenco. A
febbraio 2023, il Ministero della Salute ha approvato il nuovo “Piano Nazionale di Contrasto
all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025": oltre al rilievo del concetto di “One Health” per considerare le
infezioni a livello ambientale, animale e umano, anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei
pazienti tra ospedale e territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi multi-
resistenti.
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LE COLONIZZAZIONI BATTERICHE SUL TERRITORIO - Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla %0 1% 2023
persistenza di microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre determinano

infezioni acute, ma sono ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni Lavorare 4 giomi a settimana:

relative alla transizione ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di autori italiani calano st...

su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha contribuito a Marzo 13, 2023

dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal momento
della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel
60% dei casi le colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono CALENDARIO NEWS

perdurare anche alcuni mesi — sottolinea il Prof. Marco Tinelli — Questo fenomeno di decolonizzione

spontanea puo essere dovuto al cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della « Marzo 2023 »
flora batterica normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello che viene

. . . L N . . X . Lun Mar  Mer Gio Ven Sab  Dom
chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo tali batteri

ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, & ormai noto che anche a livello prettamente territoriale, se 1 2 3 4 5
le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto con strutture sanitarie, si evidenziano 6 7 8 9 10 " 12
comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche 13 14 15 16 17 18 19

per 8 mesi con il rischio di contagiare anche altre persone”. 20 21 2 23 2 25 2%

LE SOLUZIONI PER IL FUTURO: NUOVI ANTIBIOTICI, MICROCINE, FAGI E METODO “CRISPR-CAS” # | B | ®]® |

— Per far fronte allemergenza dell'antibiotico-resistenza, vi sono all’orizzonte alcune importanti soluzioni
terapeutiche oltre al fondamentale trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi TUTTE LE CATEGORIE
antibiotici — prosegue il Prof. Marco Tinelli — Nel 2022, 'FDA americano ha approvato nuove molecole per

le infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di Attualita
micobatteri della tubercolosi resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, Attualita
che dovranno pero essere gestiti con attenzione onde evitare I'insorgenza di nuove resistenze. In secondo

luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel modello animale vi sono le Ambiente
“microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un potere battericida,

soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella pneumoniae ed Escherichia coli Tecnologia
che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da li

si possono diffondere in vari organi o nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono Istruzione
essere letali. Le microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale

flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la pit promettente e potrebbe cominciare ad Moda
essere testata prossimamente nelluomo. Altro trattamento, ultimamente rivalutato, & rappresentato dalla

cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo ma recentemente riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e pit Politica

approfonditi studi scientifici : i batteriofagi sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri Politica Toscana
dopo aver inserito il genoma virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall’applicazione

routinaria ma che sara disponibile nel’armamentario terapeutico € il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che Politica Italia
consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi oppure
eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza sostituzione della gran Economia e Sviluppo
parte della flora batterica come avviene con la classica decolonizzazione mediante antibiotici”. AGIPRESS
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Italia maglia nera sui germi multiresistenti. Congresso AMIT

DIINSALUTENEWS.IT - 15 MARZO 2023

Milano, 15 marzo 2023 — Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici
rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, con I'ltalia che é tra i Paesi con le peggiori
performance. Il tema é al centro anche del 9° Congresso AMIT — Argomenti di Malattie
Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono pit un fenomeno

legato prevalentemente agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio.

Il Congresso AMIT é presieduto dal prof. Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico

Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT — Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e
dalla prof.ssa Antonella Castagna, primario dell'Unita di Malattie Infettive dell'lRCCS Ospedale San Raffaele di Milano e Direttore della

scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali presso |'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano.

Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; & patrocinato da ISS, e da molte
societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI, GISA, SIV, SIGOT.

Lo scenario: la pandemia da germi multiresistenti

| dati dell'Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel 2050 una
mortalita per germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie oncologiche, con 10 milioni di
morti a livello globale. Secondo un report dell'Ente europeo per il Controllo della Malattie Infettive (ECDC)
pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia (seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per
100mila abitanti vi siano almeno 19 decessi all'anno attribuibili a infezioni da microrganismi
multiresistenti, rispetto ai 2 dell'Olanda, ultima dell'elenco.

A febbraio 2023, il Ministero della Salute ha approvato il nuovo “Piano Nazionale di Contrasto
all'’Antimicrobico Resistenza 2022-2025": oltre al rilievo del concetto di “One Health” per considerare le
. o ! . . . n e Prof.ssa Antonella Castagna
infezioni a livello ambientale, animale e umano, anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei
pazienti tra ospedale e territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi

multiresistenti.
Le colonizzazioni batteriche sul territorio

F

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni

multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre determinano infezioni acute, ma sono
ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla
transizione ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di autori italiani
su una importante rivista internazionale.

“"Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati da
batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal momento della dimissione, una
Prof. Marco Tinelli volta inviati ad altri contesti come RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei
casi le colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono
perdurare anche alcuni mesi — sottolinea il prof. Marco Tinelli — Questo fenomeno di decolonizzione spontanea puo essere dovuto al
cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica normale, prima sostituita da batteri ad alta
resistenza. Si ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota” cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo
tali batteriammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, € ormai noto che anche a livello prettamente territoriale, se le persone non
hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni da batteri
multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare anche altre persone”.

Le soluzioni per il futuro: nuovi antibiotici, microcine, fagi e metodo “CRISPR-Cas”
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Per far fronte all'emergenza dell'antibiotico-resistenza, vi sono all'orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche oltre al
fondamentale trattamento con antibiotici. "Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici — prosegue il prof. Marco Tinelli — Nel
2022, I'FDA americano ha approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie urinarie, addominali, della cute, per tessuti molli
e per particolari ceppi di micobatteri della tubercolosi resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti ‘salvavita’, che

dovranno pero essere gestiti con attenzione onde evitare l'insorgenza di nuove resistenze”.

“In secondo luogo — continua Tinelli — tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel modello animale vi sono le
“microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un potere battericida, soprattutto a livello intestinale verso
batteri multiresistenti come Klebsiella pneumoniae ed Escherichia coliche nei pazienti immunocompromessi o sottoposti a trattamenti
antibiotici sostituiscono il microbiota e da [i si possono diffondere in vari organi o nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi
che possono essere letali. Le microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale flora intestinale. La

terapia con la microcina "McC" sembra la pitl promettente e potrebbe cominciare ad essere testata prossimamente nell'uomo”.

"Altro trattamento, ultimamente rivalutato, € rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo ma recentemente riportata
all'attenzione dei clinici da nuovi e pit approfonditi studi scientifici : i batteriofagi sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere |
batteri dopo aver inserito il genoma virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall'applicazione routinaria ma che sara
disponibile nell'armamentario terapeutico é il cosiddetto metodo "CRISPR-Cas", che consiste nel modificare il genoma dei microrganismi
intestinali rendendoli non aggressivi oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di "decolonizzazione genomica” senza
sostituzione della gran parte della flora batterica come avviene con la classica decolonizzazione mediante antibiotici”, conclude il prof.
Tinelli.
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Antibiotico-Resistenza, dopo ospedali e RSA é allarme
anche sul territorio; in arrivo nuove soluzioni
terapeutiche

dottnet.it/articolo/32532976/antibiotico-resistenza-dopo-ospedali-e-rsa-e-allarme-anche-sul-territorio-in-arrivo-nuove-
soluzioni-terapeutiche-/

Infettivologia | Redazione DottNet | 16/03/2023 22:18

sanita-pubblica infettivologia batterio

Tinelli: “Recenti studi italiani e internazionali hanno dimostrato che la colonizzazione di
batteri multiresistenti in pazienti dimessi all'interno di un percorso tra diverse strutture
sanitarie e il territorio varia dal 9% al 57% e puo perdurare mesi”

ITALIA MAGLIA NERA SUI GERMI MULTIRESISTENTI - Il problema dei microrganismi
multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, con ['ltalia
che é tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema € al centro anche del 9° Congresso
AMIT - Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi
multiresistenti non sono piu un fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono
ormai diffusi anche sul territorio. Il Congresso AMIT & presieduto dal Prof. Marco Tinelli
(nrella foto), Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano IRCCS e infettivologo della
SIMIT — Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e dalla Prof.ssa Antonella
Castagna, primario dell’Unita di Malattie Infettive del'IRCCS Ospedale San Raffaele di
Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali presso
I'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi
17 marzo a Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; € patrocinato da ISS, e da
molte societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI, GISA, SIV,
SIGOT.
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LO SCENARIO: LA PANDEMIA DA GERMI MULTIRESISTENTI - | dati dell’Organizzazione
Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per
germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie oncologiche, con 10 milioni di morti
a livello globale. Secondo un report dell’Ente europeo per il Controllo della Malattie Infettive
(ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia (seconda solo alla Grecia in un elenco di
29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19 decessi all’anno attribuibili a infezioni da
microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2 dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il
Ministero della Salute ha approvato il nuovo "Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico
Resistenza 2022-2025": oltre al rilievo del concetto di "One Health" per considerare le
infezioni a livello ambientale, animale e umano, anch’esso pone attenzione alla fase di
"transizione" dei pazienti tra ospedale e territorio, che sta diventando foriera di nuove
infezioni da microrganismi multi-resistenti.

LE COLONIZZAZIONI BATTERICHE SUL TERRITORIO - Le colonizzazioni batterichesono
dovute alla persistenza di microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e apparati:
non sempre determinano infezioni acute, ma sono ugualmente pericolose se si diffondono in
vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla transizione ospedale-territorio sono state
oggetto di una recente pubblicazione di autori italiani su una importante rivista
internazionale. "Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha contribuito a dimostrare che
pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e sequiti per 12 mesi dal momento
della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come RSA, strutture per la riabilitazione o a
domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre nel
rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi — sottolinea il Prof. Marco Tinelli —
Questo fenomeno di decolonizzione spontanea puo essere dovuto al cambiamento delle
condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica normale, prima
sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello che viene chiamato "microbiota”
cioe i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo tali batteri ammontano
a circa 1Kg e 200 grammi.  Inoltre, e ormai noto che anche a livello prettamente territoriale,
se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto con strutture sanitarie, si
evidenziano comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e
possono perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare anche altre persone".

LE SOLUZIONI PER IL FUTURO: NUOVI ANTIBIOTICI, MICROCINE, FAGI E METODO
"CRISPR-CAS" — Per far fronte al’emergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono
all'orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale trattamento con
antibiotici. "Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici — prosegue il Prof. Marco
Tinelli — Nel 2022, 'FDA americano ha approvato nuove molecole per le infezioni complicate
delle vie urinarie, addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri
della tubercolosi resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti "salvavita”,
che dovranno pero essere gestiti con attenzione onde evitare I'insorgenza di nuove
resistenze. In secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel
modello animale vi sono le "microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai

Ritaglio ad uso esclusivo del destinatario 23

AMCLI 56


https://www.dottnet.it/articolo/32532976/antibiotico-resistenza-dopo-ospedali-e-rsa-e-allarme-anche-sul-territorio-in-arrivo-nuove-soluzioni-terapeutiche-/

Data pubblicazione: 16/03/2023

Apri il link

-
S/FA
DOTTNET.IT

MEDIA MONITORING

ribosomi, che hanno un potere battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri
multiresistenti come Klebsiella pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti
immunocompromessi o0 sottoposti a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da Ii si
possono diffondere in vari organi o nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi
che possono essere letali. Le microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti
che ripristinare una normale flora intestinale. La terapia con la microcina "McC" sembra la
pit promettente e potrebbe cominciare ad essere testata prossimamente nell’uomo. Altro
trattamento, ultimamente rivalutato, é rappresentato dalla cosiddetta terapia "fagica”, nota da
tempo ma recentemente riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piu approfonditi studi
scientifici : i batteriofagi sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri
dopo aver inserito il genoma virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana
dall’applicazione routinaria ma che sara disponibile nell’larmamentario terapeutico € il
cosiddetto metodo "CRISPR-Cas"”, che consiste nel modificare il genoma dei microrganismi
intestinali rendendoli non aggressivi oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di
"decolonizzazione genomica" senza sostituzione della gran parte della flora batterica come
avviene con la classica decolonizzazione mediante antibiotici".
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Antibiotico-Resistenza

s [abuonasalute.it/2023/03/16/antibiotico-resistenza.html

Press ltalia 16 marzo 2023

Antibiotico-resistenza, microrganismi multiresistenti, corretto uso degli antibiotici,
vaccinazione contro il Covid, un bilancio su Monkeypox, prevenzione e terapie per
I’HIV: 300 infettivologi a confronto a Milano il 16-17 marzo per il 9° Congresso AMIT
Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali.

“Recenti studi italiani e internazionali hanno dimostrato che la colonizzazione di
batteri multiresistenti in pazienti dimessi all’interno di un percorso tra diverse
strutture sanitarie e il territorio, definito come “transizione di cura”, partendo dall’
ospedale transitando poi nelle RSA, in strutture per la riabilitazione e a domicilio,

varia dal 9% al 57% e puo perdurare mesi” sottolinea il Prof. Marco Tinelli, Co-
Presidente Congresso AMIT.
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ITALIA MAGLIA NERA SUI GERMI MULTIRESISTENTI — Il problema dei microrganismi
multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, con ['ltalia
che é tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema € al centro anche del 9° Congresso
AMIT — Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi
multiresistenti non sono piu un fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono
ormai diffusi anche sul territorio. Il Congresso AMIT & presieduto dal Prof. Marco Tinelli,
Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT — Societa
Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e dalla Prof.ssa Antonella Castagna, primario
dell’Unita di Malattie Infettive dellIRCCS Ospedale San Raffaele di Milano e Direttore della
scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali presso I'Universita Vita-Salute San
Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a Milano presso
Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; & patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche
italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI, GISA, SIV, SIGOT.

LO SCENARIO: LA PANDEMIA DA GERMI MULTIRESISTENTI — | dati dell’Organizzazione
Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per
germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie oncologiche, con 10 milioni di morti
a livello globale. Secondo un report dell’Ente europeo per il Controllo della Malattie Infettive
(ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia (seconda solo alla Grecia in un elenco di
29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19 decessi all’anno attribuibili a infezioni da
microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2 dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il
Ministero della Salute ha approvato il nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’ Antimicrobico
Resistenza 2022-2025”: oltre al rilievo del concetto di “One Health” per considerare le
infezioni a livello ambientale, animale e umano, anch’esso pone attenzione alla fase di
“transizione” dei pazienti tra ospedale e territorio, che sta diventando foriera di nuove
infezioni da microrganismi multi-resistenti.

LE COLONIZZAZIONI BATTERICHE SUL TERRITORIO — Le colonizzazioni batteriche sono
dovute alla persistenza di microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e apparati:
non sempre determinano infezioni acute, ma sono ugualmente pericolose se si diffondono in
vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla transizione ospedale-territorio sono state
oggetto di una recente pubblicazione di autori italiani su una importante rivista
internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha contribuito a dimostrare che
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pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal momento
della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come RSA, strutture per la riabilitazione o a
domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre nel
rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi — sottolinea il Prof. Marco Tinelli —
Questo fenomeno di decolonizzione spontanea pud essere dovuto al cambiamento delle
condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica normale, prima
sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota”
cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo tali batteri ammontano
a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, € ormai noto che anche a livello prettamente territoriale,
se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto con strutture sanitarie, si
evidenziano comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e
possono perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare anche altre persone”.

LE SOLUZIONI PER IL FUTURO: NUOVI ANTIBIOTICI, MICROCINE, FAGI E METODO
“CRISPR-CAS” — Per far fronte all’emergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all’orizzonte
alcune importanti soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale trattamento con antibiotici.
“Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici — prosegue il Prof. Marco Tinelli — Nel
2022, 'FDA americano ha approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie
urinarie, addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della
tubercolosi resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che
dovranno pero essere gestiti con attenzione onde evitare l'insorgenza di nuove resistenze. In
secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel modello
animale vi sono le “microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che
hanno un potere battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come
Klebsiella pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti
a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da li si possono diffondere in vari organi
o nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere letali. Le
microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale
flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la piu promettente e potrebbe
cominciare ad essere testata prossimamente nell’'uomo. Altro trattamento, ultimamente
rivalutato, & rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo ma recentemente
riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piu approfonditi studi scientifici : i batteriofagi
sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma
virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che
sara disponibile nel’armamentario terapeutico ¢ il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che
consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi
oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza
sostituzione della gran parte della flora batterica come avviene con la classica
decolonizzazione mediante antibiotici”.

Foto in copertina il prof. Marco Tinelli

FONTE: Studio Diessecom (Salvo Cagnazzo).
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Antibiotico-resistenza, dopo ospedali e RSA é allarme
anche sul territorio

meteoweb.eu/2023/03/antibiotico-resistenza-ospedali-rsa-allarme-territorio/1001215493/

di Filomena Fotia 16 marzo 2023

Il problema dei microrganismi multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in
crescita in tutta Europa, con I'ltalia che € tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema ¢ al
centro anche del 9° Congresso AMIT — Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da cui
parte un allarme: i microbi multiresistenti non sono piu un fenomeno legato prevalentemente
agli ospedali, ma sono ormai diffusi anche sul territorio. Il Congresso AMIT & presieduto dal
Prof. Marco Tinelli, Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano IRCCS e infettivologo
della SIMIT — Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e dalla Prof.ssa Antonella
Castagna, primario dell’'Unita di Malattie Infettive dellIRCCS Ospedale San Raffaele di
Milano e Direttore della scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali presso
'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi
17 marzo a Milano presso Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; € patrocinato da ISS, e da
molte societa scientifiche italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI, GISA, SIV,
SIGOT.

Ritaglio ad uso esclusivo del destinatario 1/3
AMCLI 61


https://www.meteoweb.eu/2023/03/antibiotico-resistenza-ospedali-rsa-allarme-territorio/1001215493/

Data pubblicazione: 16/03/2023

Apri il link

N f
A MEteoWeb.n S/IA
\—/

MEDIA MONITORING

Lo scenario

| dati dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel
2050 una mortalita per germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie
oncologiche, con 10 milioni di morti a livello globale. Secondo un report del’Ente europeo
per il Controllo della Malattie Infettive (ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia
(seconda solo alla Grecia in un elenco di 29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19
decessi all’anno attribuibili a infezioni da microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2
dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il Ministero della Salute ha approvato il
nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’Antimicrobico Resistenza 2022-2025": oltre al rilievo
del concetto di “One Health” per considerare le infezioni a livello ambientale, animale e
umano, anch’esso pone attenzione alla fase di “transizione” dei pazienti tra ospedale e
territorio, che sta diventando foriera di nuove infezioni da microrganismi multi-resistenti.

Le colonizzazioni batteriche sul territorio

Le colonizzazioni batteriche sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni
multiresistenti in vari organi e apparati: non sempre determinano infezioni acute, ma sono
ugualmente pericolose se si diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla
transizione ospedale-territorio sono state oggetto di una recente pubblicazione di autori
italiani su una importante rivista internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha
contribuito a dimostrare che pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e
sequiti per 12 mesi dal momento della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come
RSA, strutture per la riabilitazione o a domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni
scompaiono spontaneamente mentre nel rimanente 40% possono perdurare anche alcuni
mesi — sottolinea il Prof. Marco Tinelli — Questo fenomeno di decolonizzione spontanea puo
essere dovuto al cambiamento delle condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della
flora batterica normale, prima sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello
che viene chiamato “microbiota” cioe i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel
nostro corpo tali batteri ammontano a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, € ormai noto che
anche a livello prettamente territoriale, se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi
alcun contatto con strutture sanitarie, si evidenziano comunque colonizzazioni da batteri
multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e possono perdurare anche per 8 mesi con il
rischio di contagiare anche altre persone”.

Le soluzioni per il futuro

Per far fronte allemergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono all’orizzonte alcune importanti
soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale trattamento con antibiotici. “Anzitutto, possiamo
contare su altri nuovi antibiotici — prosegue il Prof. Marco Tinelli — Nel 2022, 'FDA
americano ha approvato nuove molecole per le infezioni complicate delle vie urinarie,
addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri della tubercolosi
resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”, che dovranno
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pero essere gestiti con attenzione onde evitare l'insorgenza di nuove resistenze. In secondo
luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel modello animale vi
sono le “microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai ribosomi, che hanno un
potere battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri multiresistenti come Klebsiella
pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti immunocompromessi o sottoposti a
trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da li si possono diffondere in vari organi o
nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi che possono essere letali. Le
microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti che ripristinare una normale
flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la pit promettente e potrebbe
cominciare ad essere testata prossimamente nell’'uomo. Altro trattamento, ultimamente
rivalutato, e rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da tempo ma recentemente
riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piu approfonditi studi scientifici : i batteriofagi
sono patrticolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri dopo aver inserito il genoma
virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana dall’applicazione routinaria ma che
sara disponibile nel’armamentario terapeutico é il cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che
consiste nel modificare il genoma dei microrganismi intestinali rendendoli non aggressivi
oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di “decolonizzazione genomica” senza
sostituzione della gran parte della flora batterica come avviene con la classica
decolonizzazione mediante antibioticr’.

Segui MeteoWeb su Google News
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Antibiotico-Resistenza, dopo ospedali e RSA é allarme
anche sul territorio; in arrivo nuove soluzioni
terapeutiche. Apre oggi a Milano il 9° Congresso AMIT

H”H politicamentecorretto.com/2023/03/16/antibiotico-resistenza-dopo-ospedali-e-rsa-e-allarme-anche-sul-territorio-in-
arrivo-nuove-soluzioni-terapeutiche-apre-oggi-a-milano-il-9-congresso-amit/

Marzo 16, 2023

Antibiotico-resistenza, microrganismi multiresistenti, corretto uso degli antibiotici,
vaccinazione contro il Covid, un bilancio su Monkeypox, prevenzione e terapie per I'HIV: 300
infettivologi a confronto a Milano il 16-17 marzo per il 9° Congresso AMIT Argomenti di
Malattie Infettive e Tropicali

Antibiotico-Resistenza, dopo ospedali e RSA ¢ allarme anche sul territorio; in arrivo
nuove soluzioni terapeutiche. Apre oggi a Milano il 9° Congresso AMIT

“Recenti studi italiani e internazionali hanno dimostrato che la colonizzazione di batteri
multiresistenti in pazienti dimessi all’interno di un percorso tra diverse strutture sanitarie e il
territorio, definito come ‘transizione di cura”, partendo dall’ ospedale transitando poi nelle
RSA, in strutture per la riabilitazione e a domicilio, varia dal 9% al 57% e puo perdurare
mesi” sottolinea il Prof. Marco Tinelli, Co-Presidente Congresso AMIT

ITALIA MAGLIA NERA SUI GERMI MULTIRESISTENTI — Il problema dei microrganismi
multiresistenti agli antibiotici rappresenta un fenomeno in crescita in tutta Europa, con ['ltalia
che é tra i Paesi con le peggiori performance. Il tema & al centro anche del 9° Congresso
AMIT — Argomenti di Malattie Infettive e Tropicali, da cui parte un allarme: i microbi
multiresistenti non sono piu un fenomeno legato prevalentemente agli ospedali, ma sono
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ormai diffusi anche sul territorio. Il Congresso AMIT & presieduto dal Prof. Marco Tinelli,
Ospedale San Luca, Istituto Auxologico Italiano IRCCS e infettivologo della SIMIT — Societa
Italiana di Malattie Infettive e Tropicali, e dalla Prof.ssa Antonella Castagna, primario
dell’Unita di Malattie Infettive dellIRCCS Ospedale San Raffaele di Milano e Direttore della
scuola di Specializzazione in Malattie Infettive e Tropicali presso I'Universita Vita-Salute San
Raffaele di Milano. Il Congresso si tiene giovedi 16 e venerdi 17 marzo a Milano presso
Palazzo Castiglioni, Corso Venezia 47; & patrocinato da ISS, e da molte societa scientifiche
italiane e internazionali tra cui SIMIT, ESCMID, AMCLI, GISA, SIV, SIGOT.

LO SCENARIO: LA PANDEMIA DA GERMI MULTIRESISTENTI - | dati del’Organizzazione
Mondiale della Sanita, delle Nazioni Unite e del G20 stimano nel 2050 una mortalita per
germi multiresistenti agli antibiotici analoga alle patologie oncologiche, con 10 milioni di morti
a livello globale. Secondo un report dell’Ente europeo per il Controllo della Malattie Infettive
(ECDC) pubblicato a fine 2022, si stima che in Italia (seconda solo alla Grecia in un elenco di
29 paesi) per 100mila abitanti vi siano almeno 19 decessi all’anno attribuibili a infezioni da
microrganismi multiresistenti, rispetto ai 2 dell’Olanda, ultima dell’elenco. A febbraio 2023, il
Ministero della Salute ha approvato il nuovo “Piano Nazionale di Contrasto all’ Antimicrobico
Resistenza 2022-2025”: oltre al rilievo del concetto di “One Health” per considerare le
infezioni a livello ambientale, animale e umano, anch’esso pone attenzione alla fase di
“transizione” dei pazienti tra ospedale e territorio, che sta diventando foriera di nuove
infezioni da microrganismi multi-resistenti.

LE COLONIZZAZIONI BATTERICHE SUL TERRITORIO - Le colonizzazioni batteriche
sono dovute alla persistenza di microrganismi patogeni multiresistenti in vari organi e
apparati: non sempre determinano infezioni acute, ma sono ugualmente pericolose se si
diffondono in vari organi o nel sangue. Le infezioni relative alla transizione ospedale-territorio
sono state oggetto di una recente pubblicazione di autori italiani su una importante rivista
internazionale. “Questo studio, fatto a Milano e a Roma. ha contribuito a dimostrare che
pazienti colonizzati da batteri multiresistenti in ospedale e seguiti per 12 mesi dal momento
della dimissione, una volta inviati ad altri contesti come RSA, strutture per la riabilitazione o a
domicilio, nel 60% dei casi le colonizzazioni scompaiono spontaneamente mentre nel
rimanente 40% possono perdurare anche alcuni mesi — sottolinea il Prof. Marco Tinelli —
Questo fenomeno di decolonizzione spontanea puo essere dovuto al cambiamento delle
condizioni ambientali che favoriscono il ripristino della flora batterica normale, prima
sostituita da batteri ad alta resistenza. Si ricostituisce quello che viene chiamato “microbiota”
cioé i microrganismi fondamentali per la nostra vita. Nel nostro corpo tali batteri ammontano
a circa 1Kg e 200 grammi. Inoltre, € ormai noto che anche a livello prettamente territoriale,
se le persone non hanno avuto negli ultimi 6-12 mesi alcun contatto con strutture sanitarie, si
evidenziano comunque colonizzazioni da batteri multiresistenti che vanno dal 2,6% al 29% e
possono perdurare anche per 8 mesi con il rischio di contagiare anche altre persone”.
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LE SOLUZIONI PER IL FUTURO: NUOVI ANTIBIOTICI, MICROCINE, FAGI E METODO
“CRISPR-CAS” — Per far fronte al’emergenza dell’antibiotico-resistenza, vi sono
all'orizzonte alcune importanti soluzioni terapeutiche oltre al fondamentale trattamento con
antibiotici. “Anzitutto, possiamo contare su altri nuovi antibiotici — prosegue il Prof. Marco
Tinelli — Nel 2022, 'FDA americano ha approvato nuove molecole per le infezioni complicate
delle vie urinarie, addominali, della cute, per tessuti molli e per particolari ceppi di micobatteri
della tubercolosi resistenti ai comuni trattamenti: si tratta di veri e propri strumenti “salvavita”,
che dovranno pero essere gestiti con attenzione onde evitare I'insorgenza di nuove
resistenze. In secondo luogo, tra i promettenti trattamenti gia sperimentati con successo nel
modello animale vi sono le “microcine”, peptidi a basso peso molecolare prodotte dai
ribosomi, che hanno un potere battericida, soprattutto a livello intestinale verso batteri
multiresistenti come Klebsiella pneumoniae ed Escherichia coli che nei pazienti
immunocompromessi o0 sottoposti a trattamenti antibiotici sostituiscono il microbiota e da Ii si
possono diffondere in vari organi o nel sangue, determinando anche gravi episodi di sepsi
che possono essere letali. Le microcine possono sia uccidere questi batteri multiresistenti
che ripristinare una normale flora intestinale. La terapia con la microcina “McC” sembra la
pit promettente e potrebbe cominciare ad essere testata prossimamente nell’uomo. Altro
trattamento, ultimamente rivalutato, é rappresentato dalla cosiddetta terapia “fagica”, nota da
tempo ma recentemente riportata all’attenzione dei clinici da nuovi e piu approfonditi studi
scientifici : i batteriofagi sono particolari virus in grado di attaccare e distruggere i batteri
dopo aver inserito il genoma virale al loro interno. Infine, una terapia ancora lontana
dall’applicazione routinaria ma che sara disponibile nell’larmamentario terapeutico € il
cosiddetto metodo “CRISPR-Cas”, che consiste nel modificare il genoma dei microrganismi
intestinali rendendoli non aggressivi oppure eliminandone alcuni, attuando cosi una sorta di
“decolonizzazione genomica” senza sostituzione della gran parte della flora batterica come
avviene con la classica decolonizzazione mediante antibiotici”.

Salvo Cagnazzo
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