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DATI PERSONALI

Cittadinanza: Italiana

Data di Nascita: 6 Gennaio 1969

Luogo di Nascita: Erice (TP) Italia

Stato Coniugale: Sposato con 1 figlio di 11 anni ed 1 in adozione scolastica a distanza (CARITAS).
Codice Fiscale: MGGMCL69A06D423Y

Carta d’Identita: CAO4062AX

Abitazione: Viale Solferino 18/1 - 43123 Parma, Italia

E-Mail Istituzionale: marcellogiuseppe.maggio@unipr.it

E-mail alternative: mmaggio@ao.pr.it; marcellomaggio2001@yahoo.it

Afferenza: Dipartimento di Medicina e Chirurgia, Universita degli Studi di Parma, Via Gramsci, 14 43126
Parma

Indirizzo di Lavoro: UOC Clinica Geriatrica, Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma Via Gramsci,14
43126 Parma

Tel: 0039 (0521) -033114 oppure 0039 (0521) -703916. Cellulare 3313534235

SOCIETA’ CIVILE

Tutor-Responsabile Studenti Universitari della Sezione Distaccata del Collegio Universitario Internazionale

Giovanni XXIII di Parma dal 1990 al 1999 e Presidente degli Studenti del Collegio nello stesso arco temporale.

Volontario Associazione ltaliana Donatori Organi (AIDO), Associazione Donatori Midollo Osseo (ADMO) e

Volontari Assistenza Pasta Anziani (dal 1990), Associazione Italiana Volontari del Sangue (AVIS) (dal 2014).


mailto:marcellogiuseppe.maggio@unipr.it
mailto:mmaggio@ao.pr.it
mailto:marcellomaggio2001@yahoo.it

Ha svolto il Servizio Civile durante la Scuola di Specializzazione in Geriatria presso il Comune di Traversetolo

Centro Diurno Anziani di Traversetolo.

Arbitro di Calcio (Sezione AIA di Parma) dal 1990 al 1999 con funzione di assistente arbitrale nel Campionato

di Interregionale e Primavera Nazionale e partecipazione al Torneo Internazionale Giovanile di Viareggio.
Calciatore in campionato di Serie D, Eccellenza e Promozione dall’eta di 16 anni a 18 anni (Marsala Calcio).
CAPACITA E COMPETENZE RELAZIONALI ED ORGANIZZATIVE

Ottime doti comunicative e collaborative acquisite e migliorate grazie alle numerose attivita in diversi gruppi
di lavoro. Leadership acquisita anche attraverso corsi specifici. Ottime capacita di relazione con colleghi e
personale di supporto, di organizzazione di lavori di gruppo grazie alle collaborazioni richieste per la
realizzazione di paper, abstract, poster, lavori multimediali e al coordinamento di colleghi, specializzandi e

studenti per progetti di Lavoro e ricerca.

CONOSCENZA LINGUE

Italiano: Madrelingua

Greco Antico e Latino: Diploma di Maturita Liceo Classico

Inglese: ottima conoscenza in termini di capacita di lettura, scrittura ed espressione orale della Lingua Inglese
come comprovato da circa 3 anni di Post-Doc Fellowship e Visiting Professor in USA, acquisizione Certificato
di partecipazione a "Spring 2005 English as a Second Language Program" for successful completion of
Advanced Oral Communication Skills.John Hopkins Krieger School of Art and Sciences (1 Gen 2005- 30-12-
2005), Baltimore (MD, USA) e numerose Letture presso International Expert Group Meetings. Coordinatore

Tirocinio Clinico Erasmus Group Dipartimento di Medicina e Chirurgia, Universita degli Studi di Parma.
CAPACITA’ E COMPETENZE TECNICHE

Ottime conoscenze di Windows XP, Vista, pacchetto Office e internet ed uso ed interpretazione Programma

Statistico SAS.
PATENTE GUIDA: Patente di Tipo B

INTERESSI: sport (calcio, tennis, corsa), viaggi, storia antica, archeologia, musica lirica, scrittura.



ISTRUZIONE E FORMAZIONE

Settembre 2018-10 Giugno 2019: Esame Finale Corso ed acquisizione di Certificazione Manageriale Abilitante
alla Direzione di Strutture Complesse Art. 7 D.P.R .n. 484 del 10-12-1997 e D.G.R. E-R n.318 del 19.03.2012
(Ed.8) presso I’Azienda Ospedaliero-Universitaria di Modena. Tesi discussa sulla Tematica CHRONIC CARE
MODEL ed intitolata “La personalizzazione, condivisione e continuita delle scelte terapeutico-assistenziali

nelle situazioni di fragilita. Le fasi di transizione e le nuove ipotesi organizzative”.

Gennaio 2011-Giugno 2012: IX European Academy for Medicine of Ageing (EAMA) ADVANCED
POSTGRADUATE COURSE-Martigny-Svizzera Gennaio 24 - 28, 2011 Ageing and Functionality Giugno 20 - 24,
2011 Evidence Based Medicine in Geriatrics Gennaio 23 - 27, 2012 Neuro and Psychogeriatrics Giugno 25 -
29, 2012 How to Provide Geriatric Care / 8th EAMA Network Meeting.

2004 Settembre-Agosto 2006 Post-doctoral visiting fellowship al National Institutes of Health, National
Institute on Aging, Baltimore, Maryland (USA) sotto la supervisione del Dr Luigi Ferrucci, attuale Direttore del

National Institute on Aging.

2004: Titolo di Dottore di Ricerca in Biologia e Fisiopatologia dell’'Invecchiamento Universita di Modena Tutor
Prof.Giorgio Valenti con Discussione della Tesi “Evaluation of hormonal patterns in older patients undergoing

on-pump Coronary artery Bypass Graft: potential clinical implications”.

2000-2004: Dottorato di Ricerca in Biologia e Fisiopatologia dell'Invecchiamento, Universita di Modena e

Reggio Emilia, Italia. Sede Consorziata Parma. Tutor Prof.Giorgio Valenti.

1999: Diploma di Specializzazione con lode in Geriatria, Istituto di Gerontologia e Geriatria, Universita degli

Studi di Parma, Relatore Prof. Giorgio Valenti

1996-1999: Scuola di Specializzazione in Geriatria (I-1I-lI-IV Anno) presso la scuola di Specialita dell'Universita
di Parma, Direttore Prof. Giorgio Valenti. Tutor Prof. Gian Paolo Ceda. Aree cliniche frequentate durante la

scuola di specializzazione.

e Gennaio 1995-Novembre 1999: | Divisione Geriatrica per Acuti Ospedale Geriatrico “Giuseppe

Stuard”, Parma con tutor Prof. Gian Paolo Ceda e Prof. Giorgio Valenti.

1995: Esame di stato presso Universita di Parma per I'abilitazione professionale. Iscrizione Ordine dei Medici

di Trapani e quindi di Parma tessera n® 5265 16/12/1999.

11 Aprile 1995: Laurea con in Medicina e Chirurgia, Universita degli Studi di Parma, Titolo della Tesi

“Evaluation of circadian rhythm of galanin in adult and older subjects”. Relatore Prof. Giorgio Valenti.



1993-1995: studente interno in Geriatria presso il servizio di | Divisione Geriatrica, Ospedale Geriatrico

Stuard, Azienda Ospedaliera di Parma.
1994: Maturita liceo Classico "Giovanni XXIII” Marsala (TP) con score finale di 58/60.

TAPPE CARRIERA ACCADEMICA

1 Novembre 2017 ad oggi: A seguito di elezione avvenuta in data 25 Settembre 2017 ricopre il ruolo di
Direttore della Scuola di Specializzazione in Geriatria- Scuola Autonoma Dipartimento di Medicina e
Chirurgia-Universita degli Studi di Parma. La scuola di norma ha avuto 3 posti per anno, 4 per anno da 5 anni
ed in base al DM n. 617 dell'08-07-2019 - Specializzazioni mediche- decreto di distribuzione dei posti A.A.

20182019 6 posti di cui 5 posti Ministeriali ed 1 finanziato dalla Regione Emilia-Romagna.

3 Aprile 2017: Conseguimento Abilitazione Scientifica Nazionale, Prima Fascia nel settore concorsuale 06/B1

(MED 09) — Medicina Interna con superamento di tutte e tre le mediane e 3 dei 5 Criteri Aggiuntivi.

1 Novembre 2014-ad oggi: Professore Associato 06/B1 (MEDQ9), Medicina Interna. Dipartimento Medicina

e Chirurgia. Universita degli Studi di Parma.

Dicembre 2013: Conseguimento Abilitazione Scientifica Nazionale, Seconda Fascia nel settore concorsuale

06/B1 (MEDQ9) —Medicina Interna con superamento di tutte e tre le mediane.

2013-ad oggi: Componente Consiglio con Attivita di Insegnamento presso il Dottorato di Ricerca in Scienze
Mediche- adesso chiamato Dottorato in Scienze Mediche e Chirurgiche Traslazionali- Dipartimento di
Medicina e Chirurgia- Universita degli Studi di Parma (Coordinatori Prof. Antonio Mutti quindi Prof. Riccardo

Bonadonna ed attualmente Prof. Carlo Ferrari).

Gennaio 2011-Settembre 2014: Professore Aggregato. Dipartimento di Medicina Interna e Scienze
Biomediche e dal Luglio 2012 del Dipartimento di Medicina Clinica e Sperimentale dell'Universita degli Studi

di Parma.

Dicembre 2005- Settembre 2014: Ricercatore Universitario a tempo Indeterminato Settore Scientifico

Disciplinare MED/09 Medicina Interna a seguito di Concorso per titoli ed esame.

RUOLI ISTITUZIONALI DIPARTIMENTO DI MEDICINA E CHIRURGIA UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DI PARMA

2015-ad oggi: Componente Commissione Erasmus Dipartimento Medicina e Chirurgia.

2018- ad oggi: Referente Tirocini Clinici Commissione Erasmus Dipartimento Medicina e Chirurgia.



2015-2017: Commissione Ricerca Internazionale Dipartimento di Medicina Clinica e Sperimentale.

2016-ad oggi: Referente per I'assicurazione della qualita (RAQ) nel Consiglio di Corso di Studio in Medicina e

Chirurgia.
2016- ad oggi Componente Gruppo del Riesame Consiglio di Corso di Studio in Medicina e Chirurgia.
2019- Componente Gruppo di Lavoro per la Giornata del Benessere e corretti stili di vita Ateneo di Parma.

RIASSUNTO DELL’ ATTIVITA’ SCIENTIFICA

Autore di piu di 221 Pubblicazioni Scientifiche di cui Articoli scientifici in esteso in Riviste sottoposte a Peer
Review con IF (N=201) e senza Impact Factor (N=20) e 8 Capitoli di Libro Nazionali (N=4) ed Internazionali
(N=4), 224 Abstract di comunicazioni orali e poster presentati in Congressi Nazionali ed Internazionali.
Manoscritti pubblicati negli ultimi 10 anni N=165 e negli ultimi 15 anni N=206.

Per gli articoli impattati e i Capitoli di Libro Primo Nome=51, Secondo Nome=20, Ultimo Nome=18.

La pubblicazione "Maggio M, Corsonello A, Ceda GP, Cattabiani C, Lauretani F, Butto V, Ferrucci L, Bandinelli
S, Abbatecola AM, Spazzafumo L, Lattanzio F. Proton pump inhibitors and risk of 1-year mortality and
rehospitalization in older patients discharged from acute care hospital. JAMA Internal Medicine.2013 Apr
8;173(7):518-23 IF 20.768 Cit=64. é stata citata in Annals of Internal Medicine and in Update in Geriatrics:
Evidence Published in 2013 William J. Hall, MD come uno dei top 8 articoli pubblicati in medicina interna
geriatrica nel 2013.

H-index di 45 (Scopus) (ultimi 15 anni=40) e 58 (Google Scholar) (ultimi 15 anni=56).

Numero di Citazioni complessive secondo scopus 9390 di cui negli ultimi 15 anni (7442) e negli ultimi 10
anni (5133) e Soglie riferite ai 221 articoli (201+20=221):

Soglie per Commissario SSD B1/MED09

Numero Articoli 10 Numero Citazioni 15 anni H index 15 anni
anni
Valori Soglia 71 2929 28
Valori Candidato 158 7442 43

L'impact factor totale & 872,539. secondo IF 2018 e 832.931 secondo IF 5 anni

E’ Associate Editor e nell’Editorial Board Riviste Internazionali (N=5).

E’ stato insignito di Riconoscimenti e Premi (N=15) di cui N=3 Internazionali.

Top Italian Scientist della Via-academy Clinical Sciences Posizione 269 Rank 64 H Index 51

Pl e Co-investigator di 15 PROGETTI DI RICERCA DI RILEVANZA INTERNAZIONALE tra cui IMI, HORIZON 2020
e PRIN E SOGGETTI A FINANZIAMENTO attraverso bandi tra pari (N=9) e non sottoposti a valutazione tra
pari (N=6) per un finanziamento totale di 1.620.805.

ORGANIZZATORE e COMPONENTE COMITATO SCIENTIFICO DI CONGRESSI E CORSI NAZIONALI ed
INTERNAZIONALI (N=12) MODERATORE IN SIMPQOSI E MEETING INTERNAZIONALI (N=5)



PRINCIPALI AREE DI INTERESSE DI RICERCA CLINICA

-Endocrinology of aging: valutazione dell'impatto delle modificazioni eta-correlate sulla fragilita fisica,
fragilita cognitiva e sarcopenia soprattutto nei soggetti anziani di sesso maschile (Aging Male): razionale per
un sicuro trattamento sostitutivo.

-Stato Nutrizionale e disfagia dei soggetti anziani che vivono in Comunita ed ospedalizzati: impatto sulla
sarcopenia, fragilita fisica e cognitiva, sindrome metabolica e diabete e sul recupero funzionale e sugli
outcome clinici.

-Sarcopenia e fragilita fisica: Assessment, meccanismi fisiopatologici e trattamento, Interazione tra ormoni
anabolici e stato infiammatorio e tra pathway ormonale e nutrizionale, Biomarker, Aspetti Clinico-
Assistenziali e Nuovi Modelli Organizzativi appllicati sul Modello BIO-PSICO-SOCIALE.

-Multimorbidita e polifarmacoterapia e rischio di Ospedalizzazione e Disabilita: evidenze per un'appropriata
prescrizione farmacologica ed impatto di eventi avversi clinicamente rilevanti associati all’'uso cronico e o di
farmaci di routinario impiego clinico: focus sull'utilizzo di inibitori di pompa protonica(PPl), e del profilo
anticolinergico e anoressizzante di terapie farmacologiche. Applicazione ed Integrazione Modello RISK ER con
parametri funzionali.

-Patologie Neurodegenerative nel soggetto anziano: assessment, imaging e trattamento del
Parkinson/Parkinsonismi e Demenze specie tipo Alzheimer attraverso I'intercettazione degli stati antecedenti
come il Mild Cognitive impairment.

Impatto dei Temi di Ricerca: L'interesse Clinico e di Ricerca nella Medicina Interna ed in Campo Geriatrico
non disgiunto da temi correlati di Public Health, ha portato alla redazione di numerose pubblicazioni
scientifiche, e inviti a congressi nazionali ed internazionali in qualita di Relatore e Moderatore ed alla
Redazione di Linee Guida Europee e Regionali nel campo della Malnutrizione del Soggetto Anziano (2017 e
2018) e della Sarcopenia e della Cachessia con acquisizione di esperienza nell’ ideazione, progettazione e
realizzazione di studi randomizzati e controllati monocentrici e multicentrici seguendo le GCP, anche come
Principal Investigator (www.clinicaltrials.gov). Di particolare rilevanza, in questo contesto, sono i temi
“Malnutrition”, “Invecchiamento Attivo ed in Buona Salute”, “Sarcopenia”, “Fragilita Fisica” che hanno
ripercussioni clinico-organizzative profonde ed immediate nell’”out-ed inpatient”. Al momento, sono in corso
collaborazioni (come Pl e study coordinator) di studi multicentrici, con la creazione di una rete di 16 Centri
Geriatrici italiani che partecipano a studi osservazionali e randomizzati e controllati (RCT) sul tema specifico
della Malnutrizione, Anemia e Sarcopenia e della Polifarmacoterapia.

Team di Ricerca

Il Gruppo di Ricerca all’interno del Dipartimento di Medicina e Chirurgia dell’Universita degli Studi di Parma
e del Dipartimento Medico-Geriatrico-Riabilitativo-Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma coordinato
dal Prof. Marcello Maggio & costituito da un team multiprofessionale di 13 Unita (Fulvio Lauretani MD
(Professore associato in Medicina Interna, Dipartimento di Medicina e Chirurgia, Universita degli Studi di
Parma, Geriatra epidemiologo e biostatistico), Giovanna Maria Pela (Ricercatore a tempo indeterminato
Dipartimento di Medicina e Chirurgia, Universita degli Studi di Parma Cardiologa), Anna Bianco, Margherita
Grossi, Giacomo Bussolati, Giuseppe lelo (Medici Specializzandi in Geriatria), Sara Tagliaferri PhD (biologa
nutrizionista), Vittoria Giacomini PhD (segreteria amministrativa e laurea in Chimica), Yari Longobucco
(Infermiere di Ricerca), Elisa Adorni e Michele Pessina (Laureati in Scienze Motorie), Francesca Ferrari
Pellegrini (Neuropsicologa) Maurizio Conca (Tecnico Informatico) con comprovata esperienza in studi
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epidemiologici ed RCT condotti in ambito nazionale (Ricerca Finalizzata Ministero della Salute Ricerca
Finalizzata PPl e Insufficienza Renale Cronica) ed internazionale nel soggetto anziano. Il contributo nei
Progetti Europei & meglio dettagliato in

Il personale sottoelelencato lavora con fondi acquisiti da Progetti di Ricerca:

1.

SaraTagliaferri: Laurea in Scienze Biologiche, Specializzazione in Scienza dell’Alimentazione,
Dottorato di Ricerca in Scienze della Prevenzione, Ambito Nutrizionale.
Principali competenze: valutazione stato nutrizionale e abitudini alimentari; screening malnutrizione

e disfagia; valutazione composizione corporea (bioimpedenziometria, ecografia muscolare);
counselling nutrizionale individuale ed elaborazione diete; ricerca bibliografica avanzata in ambito
biomedico, review sistematiche e metanalisi.

Yari_Longobucco: Laurea in Infermieristica, Laurea Magistrale in Scienze Infermieristiche ed

Ostetriche Corso di alta formazione in “Esperto in miglioramento dello stile di vita”, Corso di
perfezionamento in “Statistica applicata ai quesiti clinici” Dottorato di Ricerca in Fisiopatologia
dellinvecchiamento e Scienze Infermieristiche (in corso). Infermiere di ricerca, con focus su
invecchiamento, epidemiologia e sanita pubblica. Principali mansioni_ricoperte: screening sul

territorio dei soggetti eleggibili per gli studi, assessment dei partecipanti, data manager, supervisione
dell’attivita fisica adattata prevista dallo studio “SprintT”, effettuazione della bioimpedenziometria
corporea, analisi del cammino tramite sistema “GAITRite”, coordinamento ospedale-territorio per lo
studio “Sunfrail”, analisi statistiche

Luna Zerbinati: Laurea in Infermieristica Corso FAD Metodologia della ricerca clinica nelle aziende

sanitarie - 3 edizione-Unimore (in corso)_Infermiera di ricerca
Vittoria Giacomini: Laurea Magistrale in Chimica Segreteria UOC Clinica Geriatrica e gestione

burocratico-amministrativa dei progetti di ricerca. Preparazione e perfezionamento della
documentazione necessaria alla prima approvazione, e poi ai successivi emendamenti, revisioni e
richieste di chiarimenti e ulteriori documentazioni da parte del Comitato Etico per Parma.

Collaborazione con Dipartimento di Medicina e Chirurgia alla stesura della Convenzione con I’Azienda
Ospedaliero-Universitaria di Parma per I’esecuzione dei prelievi ematochimici e DEXA
Collaborazione con Dipartimento di Medicina e Chirurgia per I'invio a Bruxelles della rendicontazione
annuale del Centro di Parma.

Attivita di supporto alla Segreteria della Scuola di Specializzazione in Geriatria diretta prima dal Prof.
Maggio per la gestione degli impegni didattici dei Medici in Formazione Specialistica e per la raccolta
dei libretto- diario degli Specializzandi.

Ha collaborato attivamente alla stesura dei Piani di Studi della Scuola di Geriatria dall'a.a. 2014-2015
all’a.a. 2018-2019 e all’accreditamento della Scuola di Geriatria nel luglio 2017 per I’a.a. 2016/2017
e a marzo 2019 per 'a.a. 2017/2018 secondo il DI 402/2017. Dal 2013 al 2016: Attivita di supporto
alla Segreteria del Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia, nonché alla Segreteria della Presidenza
della Facolta di Medicina e Chirurgia dell'Universita di Parma nell'organizzazione delle commissioni
delle sedute di laurea, nell’elaborazioni delle statistiche sulle medie e sulle percentuali di
superamento degli esami del CdLin Medicina e Chirurgia, nell’elaborazione dei questionari dei medici
laureandi e dei medici tirocinanti per I'esame di stato. ldonea e iscritta alla Graduatoria della
Selezione pubbilica, di cui alla convenzione stipulata ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 11 della
Legge n. 69/99, fra I'Universita degli Studi di Parma e |I'Amministrazione Provinciale di Parma -
Servizio Inserimento Lavoratori Disabili - SILD, riservata al personale disabile di cui alla Legge n. 68/99,
per l'inserimento di n. 1 unita di personale da inquadrare nella Categoria B, posizione economica B1,
Area Amministrativa (SCADENZA 14.12.2019)

Michele Pessina Laurea triennale in Scienze Motorie, Sport e Salute.




6. Elisa Adorni_Laurea triennale in Scienze Motorie, Sport e Salute, Laureanda nella Laurea Magistrale
in Scienze e Tecniche delle attivita motorie preventive e adattate  Coordinamento e
somministrazione di Attivita fisica Adattata nel programma Multicomponente MCI; Valutazione e
analisi del cammino nel soggetto anziano fragile mediante sistema di valutazione GAITRite;
Valutazione della composizione corporea mediante |'analisi bioimpedenziometrica — BIA e Ecografia
muscolare; Esecuzione test di valutazione per la valutazione della performance fisica nel soggetto
anziano (es. 1-RM test); coordinamento dei tirocinanti di Scienze Motorie laurea triennale e
magistrale; valutazione di strategie di intervento per migliorare I'aderenza all’esercizio nei soggetti
anziani fragili;

7. Francesca Ferrari Pellegrini: lLaurea in Psicologia (vecchio ordinamento) Specializzazione
quadriennale in Psicoterapia Master in Disturbi Specifici di Apprendimento, Somministrazione,
scoring ed interpretazione di test neuropsicologici e scale per la valutazione di aspetti cognitivo-
comportamentali.

TABELLA RIASSUNTIVA DEI PROGETTI FINANZIATI

Funding Year Title International or | Role Total financing
National

RF-2010- 2010 “Effects of NATIONAL COORDINATOR | 122.000 €
2312659 proton pump
inhibitors on
mortality and
rehospitalization
in older subjects:
focus on the
insulin like
growth factor
system and
implications for
health care

system”

WEFR PE-2013- | 2013 Chronic Kidney NATIONAL COORDINATOR | 102.000 €
02357826 Disease as a
Dysmetabolic
Determinant of
Disability among
Older People —
CKD-3D

IMI-JU-09- 2013 SPRINTT INTERNATIONAL | COORDINATOR | 820.000 €
2013 (Sarcopenia and
Physical fRailty
IN older people:
multi-
componenT
Treatment

strategies)

Project Grants | 2015 SUNFRAIL INTERNATIONAL | COLLABORATOR | 50.000 €
(HP-PJ) (Reference Sites
Network for
Prevention and




3rd EU Health

Care of Frailty

Programme and Chronic
664291 Conditions in
community
dwelling persons
of EU Countries)
Codice R.O.L. | 2016 “Implementation | NATIONAL SITE 20.000 €
2016 /3182 of muscle COORDINATOR
RICHIESTE DI ultrasound in the
CONTRIBUTO multidimensional
geriatric
SALUTE evaluation of
PUBBLICA, older
MEDICINA multimorbid
PREVENTIVA E hospitalized
RIABILITATIVA patients”
Fondazione
Cariparma
HP-PJ-2018 2018 VIGOUR INTERNATIONAL | SITE 21.000 €
Proposal (Evidence-based COORDINATOR
number: Guidance to
826640 Scale-up
Integrated Care
in Europe)
AIFA 2019 Progetto NATIONAL COLLABORATOR | 107.800 €
strategico
Interceptor.
Bando AIFA per
la selezione di
Centri peri
Disturbi Cognitivi
e per la Demenza
(CDCD)
PRIN 2017. 2019 Neuromuscular NATIONAL SITE 188.999 €
Prot. 2017 Ageing: COORDINATOR
CBF8NJ Mechanisms and
functional
implications

(NeuAge)




PROGETTI DI RICERCA DI RILEVANZA INTERNAZIONALE FINANZIATI AMMESSI AL FINANZIAMENTO SULLA
BASE DI BANDI COMPETITIVI CHE PREVEDEVANO LA REVISIONE TRA PARI (N=8)

1. Coordinamento Scientifico del Progetto Sunfrail

in collaborazione con la Regione Emilia-Romagna. Si tratta del primo Progetto che ha ricevuto fondi dal Terzo
Programma di Salute Pubblica della Commissione Europea. |l progetto, iniziato nel Maggio 2015 per una
durata di 30 mesi, ha riunito 11 partner di 6 Paesi Europei, di cui 7 partner sono Reference Sites nell’EIP-AHA.
Ha I'obiettivo di migliorare l'identificazione, la prevenzione e la gestione della fragilita e la cura della
multimorbidita soprattutto nell’ambito delle cure primarie e di comunita dei Paesi Europei. La
sperimentazione dello strumento Sunfrail ha coinvolto I’Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma,
I’Azienda USL di Parma, e alcune Case della Salute, permettendo di attivare delle sinergie tra Ospedale e
Territorio su queste tematiche. Il finanziamento assegnato all’Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma
ammonta a circa 50.000 Euro.

2. Progetto Europeo MIDFRAIL (Referente Locale Prof. Gian Paolo Ceda).

Obiettivo: Studio di ricerca internazionale che esamina I'efficacia di una gestione combinata con esercizio
fisico e programmi dietetici al fine di mantenere la funzione e la qualita di vita in soggetti ultrasettantenni
con diabete mellito di tipo 2.

Centro coordinatore: Seconda Universita degli Studi di Napoli.
Centro promotore: Hospital Universitario de Getafe

-N° paesi partecipanti: 7

-Finanziamento: 8.400 Euro

3. Progetto Europeo SPRINTT (Sarcopenia and Physical fRailty IN older people: multi-componenT
Treatment strategies) (Pl Centro di Parma)

IMI Joint UndertakingGRANT AGREEMENT No 115621

IMI Maximum JU financial contribution EUR 23,999,439 (twenty-three million nine hundred and ninety-nine
thousand four hundred and thirty-nine EURO).

Descrizione breve: Uno studio clinico multicentrico (18 Centri Europei di cui 3 Italiani) randomizzato volto a
comparare |'efficacia di un intervento multicomponente (basato sulla combinazione di attivita fisica
strutturata, consulenza nutrizionale personalizzata e intervento tecnologico) rispetto ad un programma di
educazione all’'invecchiamento di successo (Healthy Aging Lifestyle Education [HALE]) nella prevenzione
della disabilita motoria in soggetti anziani con fragilita fisica e sarcopenia residenti in comunita.

Obiettivi dello studio

Obiettivo primario:

Valutare |'efficacia di un programma di intervento multicomponente (MCI) basato su attivita fisica,
consulenza nutrizionale/intervento dietoterapico e intervento tecnologico rispetto ad un programma di
educazione all’invecchiamento di successo (Healthy Aging Lifestyle Education [HALE]) sul rischio di disabilita
motoria in soggetti anziani non disabili con fragilita fisica e sarcopenia (physical frailty and sarcopenia
[PF&S]).

Obiettivi secondari:

Valutare |'effetto dell’intervento MCl rispetto all’intervento HALE su una serie di parametri (per es.,
performance fisica, massa muscolare, funzione cognitiva, cadute, qualita della vita, utilizzo di risorse
sanitarie, mortalita, ecc.) in soggetti anziani non disabili con fragilita fisica e sarcopenia;

Rifinire la definizione operativa della condizione di fragilita fisica e sarcopenia tramite I'identificazione delle
variabili che predicono la progressione verso la disabilita nel gruppo di HALE;
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Definire le caratteristiche dei partecipanti che non traggono beneficio dall’intervento MCI (non-responders)
tramite I'identificazione delle variabili predittive di scarsa risposta all’intervento, per caratterizzare il
sottogruppo di soggetti candidabili ad altri tipi di intervento, incluso quello farmacologico;

Valutare la capacita di differenti variabili di predire eventi avversi;

Valutare la sicurezza e la tollerabilita degli interventi MCl e HALE;

Identificare biomarcatori di fragilita fisica e sarcopenia;

Sviluppare un modello di economia sanitaria (sostenibile) per la gestione del soggetto con fragilita fisica e
sarcopenia.

Il Progetto iniziato nel Gennaio 2016 ha terminato la fase di arruolamento nell’Ottobre 2017 ed ha
coinvolto 18 centri di 11 Paesi Europei con arruolamento di 1500 soggetti di cui 108 nel Centro di Parma. Lo
scopo ultimo & di sviluppare un modello di economia sanitaria sostenibile per la gestione del soggetto con
fragilita fisica e sarcopenia.

-N° paesi partecipanti: 11.
-Centro coordinatore: Policlinico Universitario Agostino Gemelli Prof. Roberto Bernabei

-Finanziamento: finanziato tramite bando dell’Innovative Medicines Initiative; finanziamento totale per il
centro di Parma 820.000 Euro.

Il disegno, il razionale e le caratteristiche dei soggetti arruolati al baseline sono dettagliati nel paper:

Marzetti E, Cesari M, Calvani R, Msihid J, Tosato M, Rodriguez-Manas L, Lattanzio F, Cherubini A, Bejuit R, Di
Bari M, Maggio M, Vellas B, Dantoine T, Cruz-Jentoft AJ, Sieber CC, Freiberger E, Skalska A, Grodzicki T,
Sinclair AJ, Topinkova E, Ryznarova |, Strandberg T, Schols AMW!J, Schols JMGA, Roller-Wirnsberger R,
Jénsson PV, Ramel A, Del Signore S, Pahor M, Roubenoff R, Bernabei R, Landi F, for the SPRINTT Consortium
The “Sarcopenia and Physical fRailty IN older people: multi-componenT Treatment strategies” (SPRINTT)
randomized controlled trial: Case finding, screening and characteristics of eligible participants. (2018)
Experimental Gerontology, 113, pp. 48-57.

Il contributo del Centro di Parma al Progetto Europeo SPRINTT e agli Progetti Finanziati sul tema della
fragilita e della sarcopenia sono descritti nella pubblicazione sotto riportata:

Longobucco Y, Benedetti C, Tagliaferri S, Angileri VV, Adorni E, Pessina M, Zerbinati L, Cicala L, Pela G,
Giacomini V, Barbolini M, Lauretani F, Maggio M. Proactive interception and care of Frailty and
Multimorbidity in older persons: the experience of the European Innovation Partnership on Active and
Healthy Ageing and the response of Parma Local Health Trust and Lab through European Projects. Acta
Biomedica. 2019 May 23;90(2):364-374.

4. Progetto VIGOUR- Evidence-based Guidance to Scale-up Integrated Care in Europe (Responsabilita
Scientifica per il Centro di Parma).

VIGOUR & un progetto finanziato nell’ambito del 3° Programma di Salute Pubblica (bando Horizon 2020
2018), con l'obiettivo di sostenere efficacemente le autorita sanitarie nel processo di trasformazione e
modernizzazione dei loro sistemi sanitari e assistenziali verso modelli di cura integrati e sostenibili. Il progetto
prevede la partecipazione di 15 partner Europei e ha una durata di 36 mesi. La AOU di Parma partecipera
fornendo al tempo stesso supporto scientifico al coordinamento e alla Regione Emilia-Romagna nell’ambito
della Rete delle Regioni Italiane Promis.

-Centro coordinatore: Empirica

11



-Finanziamento totale per il centro di Parma: 21.000 Euro

5. Progetto Finanziato dal Ministero della Salute, Bando Ricerca Finalizzata 2010 RF-2010-2312659 dal
Titolo “Effects of proton pump inhibitors on mortality and rehospitalization in older subjects: focus on the
insulin like growth factor system and implications for health care system”. (Co-investigator)

Obiettivo: verificare I'esistenza di una possibile relazione tra I'uso di inibitori di pompa protonica (PPIl) e
mortalita.

N° centri coinvolti: 2, con il supporto del National Institute on Aging di Baltimora
-Centro coordinatore: Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma
-Finanziamento: 122.000 Euro (Bando di Ricerca finalizzata)

6. “CKD-3D: Chronic Kidney Disease as a Dysmetabolic Determinant of Disability among Older People”
(Principal Investigator del centro di Parma).

Obiettivo: La Malattia Renale Cronica come Determinante Dismetabolico di Disabilita nella popolazione
anziana, studio osservazionale multicentrico su soggetti ospedalizzati.

N° centri obiettivi: 2
-Centro coordinatore: INRCA Ancona
-Finanziamento: 102.000 Euro (Bando di Ricerca finalizzata).

7. PRIN: PROGETTI DI RICERCA DI RILEVANTE INTERESSE NAZIONALE — Bando 2017 Prot.2017CBF8NIJ Titolo
NEUROMUSCULAR AGEING: MECHANISMS AND FUNCTIONAL IMPLICATIONS (NeuAge) (Associate
Investigator)

Durata: 36 months

Main ERC field LS - Life Sciences

PRINCIPAL INVESTIGATOR

NARICI Marco Professore Ordinario Universita degli Studi di PADOVA

Via 8 Febbraio, 2 - PADOVA (PD) marco.narici@unipd.it

ASSOCIATE INVESTIGATORS

PELLEGRINO Maria Antonietta Professore Associato (L. 240/10)

Universita degli Studi di PAVIA Corso Strada Nuova, 65 - PAVIA (PV) map@unipv.it

GRASSI Bruno Professore Ordinario Universita degli Studi di UDINE Via Palladio, 8 - UDINE (UD)
bruno.grassi@uniud.it

PORCELLI Simone Ricercatore Consiglio Nazionale delle Ricerche Piazzale Aldo Moro, 7 - Roma (RM)
simone.porcelli@ibfm.cnr.it

LACQUANITI Francesco Professore Ordinario Universita degli Studi di ROMA

"Tor Vergata" Via O. Raimondo, 18 Loc. La Romanina - ROMA (RM) lacquaniti@med.uniroma2.it
MAGGIO Marcello Giuseppe Professore Associato (L. 240/10)

Universita degli Studi di PARMA Via Universita', 12 - PARMA (PR) marcellogiuseppe.maggio@unipr.it

Summary: Ageing of the motor system is characterized by a decline in neuromuscular control and a
progressive loss of muscle mass and strength (sarcopenia) leading to reduced mobility, increased risk of
falls and of

loss of independence. Age-related alterations in neuromuscular junction (NMJ) seem to play a key-role in
the musculoskeletal impairment that occurs with ageing. Whether changes in the NMJ precede or
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follow muscle deterioration remains yet to be established. Mitochondrial dysfunction, oxidative stress,
denervation/reinnervation of muscle fibers, and mechanical properties of the motor units probably play an
important role in NMJ degeneration and in the decline of neuromuscular function in older age. Our project
tackles neuromuscular ageing with a systems level approach, by taking advantage of a scientific

team covering a broad range of expertise, from molecular to integrative and clinical expertise. The project
addresses 1) the relationship between muscle denervation, reinnervation and sarcopenia and the
underlying mechanisms, 2) the impact of neuromuscular deterioration on motor function, physical
performance and muscle aerobic metabolism, 3) the reversibility of neuromuscular deterioration and
oxidative

metabolism impairment by exercise training and nitrate supplementation.

Finanziamento totale:

Finanziamento: 188.999 Euro

Inizio Finanziamento: Aprile 2019.

Kick-off Meeting: Parma 17 Luglio 2019.

Inizio Progetto: 22 Agosto 2019.

8. Progetto AIFA strategico INTERCEPTOR CONVERSIONE DALLA CONDIZIONE DI DETERIORAMENTO
COGNITIVO LIEVE A DEMENZA: IL CONTRIBUTO DEI BIOMARCATORI NELL'IDENTIFICARE | PAZIENTI
CANDIDATI ALLA PRESCRIZIONE DI FARMACI CON POSSIBILE AZIONE MODIFICANTE LA STORIA DELLA
MALATTIA Bando AIFA per la selezione di Centri per i Disturbi Cognitivi e per la Demenza.

Titolo: Ruolo Co-Investigator

Durata: 54 mesi

Il progetto si rivolge alla condizione di AD prodromico (IWG2) o di MCI (NIA-AA) che si configura dal punto
di vista clinico/neuropsicologico sulla base dei seguenti requisiti: questionario cognitivo, test di screening
(MMSE), valutazione neuropsicologica (comprendente 2 test di memoria episodicla, test di linguaggio,
abilita visuo-spaziali e scale comportamentali, dotati di adeguati valori normativi- vedi Costa et al, 2017;
Cerami et al, 2017) scale di valutazione funzionale (Annex), esame neurologico. La CDR deve essere 0.5.
ENDPOINT PRIMARIO

Si valutera la conversione a tre anni a demenza di Alzheimer, quelli che rimarranno in una condizione di
stabilita e quelli che avranno una reversione al profilo cognitivo normale. | soggetti con MCl che
convertiranno ad altre forme di demenza saranno considerati separatamente. Inoltre si valutera il
biomarcatore I'insieme di biomarcatori in grado di prevedere con la migliore accuratezza tale progressione.
ENDOPOINTS SECONDARI

Valutazione del rapporto costi/benefici del biomarcatore o dell’insieme di biomarcatori in termini di
previsione di progressione e di loro sostenibilita finanziaria, disponibilita sul territorio nazionale e non-
invasivita per i pazienti.

DISEGNO DELLO STUDIO

Studio di coorte multicentrico, osservazionale, non terapeutico, su un gruppo di pazienti con MCl che
soddisfino i criteri “core” per Mild Cognitive Impairment (MCl) come definiti dai criteri del National Institute
on Aging-Alzheimer’s Association workgroups on diagnostic guidelines for Alzheimer’s disease (Albert et al.,
2011). ll disegno e quello di uno studio di coorte longitudinale in cui si arruolano soggetti con MCl e si
confrontano le caratteristiche al baseline e le risposte ai biomarcatori tra coloro che convertiranno in 3.5
anni a demenza di Alzheimer e quelli che rimarranno in una condizione di stabilita o di reversione al profilo
cognitivo normale. | soggetti con MCl che convertiranno ad altre forme di demenza saranno considerati
separatamente.

Neuroimmagini funzionali con PET-FDG Prelievo liquor per metaboliti Beta amiloide e Tau, Estrazione DNA
e tipizzazione ApoE, EEG per lo studio della connettivita cerebrale.

Centri N=20.

Finanziamento totale: 3.473.000 euro

Finanziamento Massimo per il Centro di Parma: 107.800.
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RESPONSABILITA' SCIENTIFICA PER PROGETTI DI RICERCA INTERNAZIONALI E NAZIONALI, AMMESSI AL

FINANZIAMENTO SULLA BASE DI BANDI COMPETITIVI CHE NON PREVEDEVANO LA REVISIONE TRA PARI

1.

(N=7)
STUDIO INVECCHIARE IN CHIANTI (INCHIANTI).

L” Aging nell’area del CHIANTI & supportato da un grant del National Institute on Aging (NIH, NIA,
Bethesda, USA) e coordinato dal Tuscany Regional Health Agency in partnership con I'Agenzia
Regionale della Sanita Toscana, gli amministratori locali ed i Medici di Medicina generale di Greve in
Chianti e Bagno a Ripoli, 2 piccoli comuni della Tuscana dove lo studio e stato condotto. Lo scopo &
quello di tradurre gli elementi di ricerca epidemiologica in elementi di pratica clinica in ambito
geriatricoin modo da rendere possibile una diagnosi pil precisa ed un intervento piu efficace in
soggetti anziani con problemi di mobilita. Il gruppo di ricerca di cui & parte attiva il Prof. Maggio
haeseguito la determinazione di una serie di parametri ormonali che includono il testosterone, DHEA,
DHEAS, estradiolo, IGF-1, IGFBP-1 ed IGFBP-3, SHBG, ormoni tiroidei al baseline and in periodi di
follow-up. dal 01-01-1999 a oggi.

STUDIO PIVUS: PROSPECTIVE INVESTIGATION OF THE VASCULATURE IN UPPSALA SENIORS.

Lo Studio PIVUS é iniziato nel 2001 con lo scopo primario di verificare il potere predittivo delle
differenti misure di funzione endoteliale e compliance arteriosa in un campione di 1000 soggetti di
70 anni che vivevano nella comunita di Uppsala. Come scopi secondari lo studio ha anche incluso la
misurazione della funzione e struttura cardiaca e |'aterosclerosi atrraverso I'ecocardio e la RMN, la
funzione endoteliale con test specifici invasivi, la registrazione dell'attivita giornaliera e del cibo
consumato di 7 gg, analisi ECG, funzione cardiovascolare autonomica, composizione corporea con
DEXA, analisi del DNA, funzione polmonare e marker biochimici. Il gruppo di Parma coordinato dal
Prof. Maggio sotto il tutoraggio dei Professori Valenti e Ceda ha eseguito la determinazione di una
serie di parametri ormonali quali testosterone totale, estradiolo ed SHBG del baseline dello Studio e
pubblicato i seguenti lavori:

Maggio M, Cattabiani C, Lauretani F, Mantovani M, Butto V, De Vita F, Volpi R, Artoni A, Giallauria F,
Zuliani G, Aloe R, Lippi G, Ceresini G, Cederholm T, Ceda GP, Lind L. SHBG and endothelial function in
older subjects. Int J Cardiol. 2013;168(3):2825-30.

Maggio M, De Vita F, Lauretani F, Ceda GP, Volpi E, Giallauria F, De Cicco G, Cattabiani C, Melhus H,
Michaélsson K, Cederholm T, Lind L. Vitamin D and endothelial vasodilation in older individuals: data
from the PIVUS study. J Clin Endocrinol Metab. 2014 Sep;99(9):3382-9. IF 6.202 Cit=3. Ticinesi A,
Lauretani F. Ceda GP, Ruggiero C, Ferrucci L, Aloe R, Larsson A, Cederholm T, Lind L, Meschi T, Maggio
M. Uric acid and endothelial function in elderly community-dwelling subjects. Exp Gerontology 2016.
dal 01-01-2007 a oggi.

REGISTRY OF HYPOGONADISM IN MEN (RHYME) STUDY (PI PARMA SITE).

The project was started in May 2009 to maintain a multi-national (European) data-set of around
1,000 patients (aged 18 and over), drawn from some 20 clinical sites, diagnosed with late-onset
hypogonadism (HG), hypogonadism secondary to medical illness, and classical hypogonadism (eg,
Klinefelter's syndrome) and was completed in 2014. Men registered on RHYME were not required to
undergo T treatment for diagnosed HG. The primary goal of RHYME was to examine the association
between testosterone therapy and prostate health (eg, rate of positive prostate biopsies (primary
endpoint), incidence of prostate cancer and Benign Prostatic Hyperplasia) of men with HG that some
believe is put at risk by testosterone therapy. Other goals included the assessment of HG symptoms
and general health outcomes in men with HG treated with T, as well as their clinical course compared
to those men with HG who are not treated. The Registry drew on observational studies at baseline,
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three months, and then yearly intervals (for a minimum of two years). Data collected included a full
medical history, a physical examination, blood sampling, and patient questionnaires. The Results of
the Study were published in the papers:

Maggi M, Wu FC, Jones TH, Jackson G, Behre HM, Hackett G, Martin-Morales A, Balercia G, Dobs AS,
Arver ST, Maggio M, Cunningham GR, Isidori AM, Quinton R, Wheaton OA, Siami FS, Rosen RC;
RHYME Investigators. Testosterone treatment is not associated with increased risk of adverse
cardiovascular events: results from the Registry of Hypogonadism in Men (RHYME). Int J Clin Pract.
2016 Oct;70(10):843-852. dal 01-05-2009 al 29-05-2014.

Debruyne FM, Behre HM, Roehrborn CG, Maggi M, Wu FC, Schréder FH, Jones TH, Porst H, Hackett
G, Wheaton OA, Martin-Morales A, Meuleman E, Cunningham GR, Divan HA, Rosen RC; RHYME
Investigators. Testosterone treatment is not associated with increased risk of prostate cancer or
worsening of lower urinary tract symptoms: prostate health outcomes in the Registry of
Hypogonadism in Men. BJU Int. 2017 Jul 13. 119:216-224. doi: 10.1111/bju.13578

Rosen RC, Wu F, Behre HM, Porst H, Meuleman EJH, Maggi M, Romero-Otero J, Martinez-Salamanca
JI, Jones TH, Debruyne FMJ, Kurth KH, Hackett GI, Quinton R, Stroberg P, Reisman Y, Pescatori ES,
Morales A, Bassas L, Cruz N, Cunningham GR, Wheaton OA; RHYME Investigators.Quality of Life and
Sexual Function Benefits of Long-Term Testosterone Treatment: Longitudinal Results From the
Registry of Hypogonadism in Men (RHYME). J Sex Med. 2017 Sep;14(9):1104-1115. doi:
10.1016/j.jsxm.2017.07.004. Epub 2017 Aug 7.

PROVIDE STUDY (PRINCIPAL INVESTIGATOR FOR PARMA).

The study supported by Nutricia Danone is entitled Effect of nutritional supplementation on physical
performance in elderly. This is an International, multi-centre, randomized controlled, double-blind,
parallel-group study with a facultative open-labelled extension with dose-finding. The Study has been
approved inSeptember 2011 by the Ethics Committee of Parma and completed in 2013. Fundings:
120000 Euros.

The results of the Study have been published in Bauer JM, Maggio M et al. Effects of a vitamin D and
leucine-enriched whey protein nutritional supplement on measures of sarcopeniain older adults, the
PROVIDE study: a randomized, double-blind, placebo-controlled trial. ] Am Med Dir Assoc. 2015 Sep
1;16(9):740-7.

Verlaan S, Maier AB, Bauer JM, Bautmans |, Brandt K, Donini LM, Maggio M, McMurdo MET, Mets T,
Seal C, Wijers SLJ, Sieber C, Boirie Y, Cederholm T. Sufficient levels of 25-hydroxyvitamin D and
protein intake required to increase muscle mass in sarcopenic older adults - The PROVIDE study. Clin
Nutr. 2018 Apr;37(2):551-557. doi: 10.1016/j.cInu.2017.01.005.

Liberman K, Njemini R, Luiking Y, Forti LN, Verlaan S, Bauer JM, Memelink R, Brandt K, Donini LM,
Maggio M, Mets T, Wijers SLJ, Sieber C, Cederholm T, Bautmans I. Thirteen weeks of
supplementation of vitamin D and leucine-enriched whey protein nutritional supplement
attenuates chronic low-grade inflammation in sarcopenic older adults: the PROVIDE study. Aging
Clin Exp Res. 2019 Jun;31(6):845-854. doi: 10.1007/s40520-019-01208

Hill TR, Verlaan S, Biesheuvel E, Eastell R, Bauer JM, Bautmans |, Brandt K, Donini LM, Maggio M,
Mets T, Seal CJ, Wijers SL, Sieber CC, Cederholm T, Aspray TJ, the PROVIDE Consortium A Vitamin D,

Calcium and Leucine-Enriched Whey Protein Nutritional Supplement Improves Measures of Bone
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Health in Sarcopenic Non-Malnourished Older Adults: The PROVIDE Study (2019) Calcified Tissue
International.

PROGETTO REPOSI COORDINATO DALL'ISTITUTO MARIO NEGRI DI MILANO ED ISTITUZIONALE
DELLA SOCIETA ITALIANA DI MEDICINA INTERNA (Pl LOCALE DEL CENTRO DI CLINICA GERIATRICA
DI PARMA DOPO IL PROF.GIAN PAOLO CEDA).

Con il progressivo invecchiamento dellapopolazione & cresciuto anche il numero di soggetti che
sviluppano malattie croniche e che nelcorso della vita vengono esposti ad un numero sempre
crescente di farmaci. | dati di efficacia e sicurezza dell’'uso dei farmaci in queste popolazioni di
pazienti sono molto scarsi e solo raramente tengono conto del numero e dei diversi tipi di farmaci a
cui sono esposti contemporaneamente questi pazienti. Il contesto dei reparti di medicina interna puo
cosi diventare un osservatorio “rappresentativo” di queste situazioni poco studiate nei trial clinici.
Obiettivi che Il progetto REPOSI si propone di avviare uno studio collaborativo che coinvolga una
retedi reparti ospedalieri di medicina interna per la realizzazione di un registro dei pazienti anziani
(eta > 65 anni) con i seguenti obiettivi: ® Descrivere la prevalenza delle polipatologie e delle
politerapie al momento del ricovero e alla dimissione dal reparto, ¢ Valutare i correlati clinico-
epidemiologici nelle diverse classi di pazienti in relazione al tipo e al numero di patologie e al tipo e
al numero farmaci presenti al momento del ricovero in reparto e alla dimissione. ¢ Valutare i
principali outcomes clinici alla dimissione (durata della degenza, mortalita intraospedaliera) delle
diverse tipologie di pazienti in relazione al tipo e al numero di patologie eal tipo e al numero farmaci
presenti al momento del ricovero in reparto. Modalita operative FASE 1. Costituzione della rete di
reparti che formeranno I'osservatorio epidemiologico La partecipazione dei diversi centri/reparti &
su base volontaria; si valutera la possibilita di riconoscere ai medici partecipanti al progetto incentivi
in termini di formazione. Il “minimum data-set” da utilizzare per la raccolta dei dati, sara messo a
punto dall’istituto “Mario Negri”, esara direttamente accessibile via internet. Sara identificato un
“monitor coordinatore” del progetto che dovra occuparsi della revisione, verifica e completamento
dei dati raccolti, interagendo con i monitor locali. FASE 2. Attivazione del Registro e reclutamento dei
pazienti anziani Selezione dei pazienti In ciascuna delle 4 settimane indice, ogni reparto della rete di
centri partecipanti dovra reclutare in maniera sequenziale tutti pazienti che saranno ricoverati nel
reparto (fino al raggiungimento di almeno 5- 10 pazienti per settimana) purché abbiano le
seguenticaratteristiche: e eta > 65 anni, ® consenso all’inclusione nello studio. Raccolta, controllo ei
nserimento dei dati Il “minimum data-set” elettronico sara costituito da: caratteristiche socio-
demografiche del paziente, informazioni relative al momento del ricovero nel reparto, al periodo di
degenza e alla dimissione. La valutazione delle funzioni cognitive, dello stato funzionale e del tono
dell’'umore dovranno essere eseguite all’ingresso in reparto. - 4 — Progetto SIMI/IRFM.NEGRI Follow-
up telefonico A tre mesi dalla data di dimissione il monitor locale dovra effettuare il follow-up
telefonico utilizzando I'apposita scheda elettronica. Gestione del database e analisi dei dati. La
gestione del database e le analisi dei dati saranno effettuate dall”Istituto di Ricerche Farmacologiche
Mario Negri congiuntamente al centro studi di SIMI. Risorse e competenze Non sono previsti
compensi economici né per i centri né per i monitor. Si valutera la possibilita di riconoscere ai medici
partecipanti al progetto incentivi sul piano professionale e formativo concordati con le societa
scientifiche di appartenenza. Timing delle settimane indice La data delle 4 settimane indice (una per
ogni stagione) sara comunicata dopo la raccolta delle adesioni. Inoltre, la settimana precedente la
settimana indice verra inviato ad ogni reparto un pro-memoria ad-hoc. Durata dello studio Registro
permanente: reclutamento pazienti ogni 4 settimane indice per anno.

Periodo dall’ 01-07-2016 a oggi.

Mannucci PM, Nobili A, Pasina L, .......Ceda GP, Maggio M, Morganti S, Artoni A........ , REPOSI
Collaborators (REPOSI is the acronym of REgistro POliterapie SIMI, Societa Italiana di Medicina
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Interna). Polypharmacy in older people: Lessons from 10 years of experience with the REPOSI
register. (2018). Internal and Emergency Medicine, 13 (8), pp. 1191-1200.

Proietti M, ........ Ceda GP, Maggio M, Morganti S, Artoni A,.......... REPOSI Investigators. Hospital Care
of Older Patients With COPD: Adherence to International Guidelines for Use of Inhaled
Bronchodilators and Corticosteroids. (2019). Journal of the American Medical Directors Association

JOINT ACTION GROUP ON FRAILTY ADVANTAGE ADVANTAGE E LA PRIMA AZIONE COMUNE (JA)
SULLA PREVENZIONE DELLA FRAGILITA COFINANZIATA DAL TERZO PROGRAMMA EUROPEO
SALUTE DELL'UNIONE EUROPEA 2014-2020 E DAGLI STATI MEMBRI.

Ha I'obiettivo di sviluppare un modello europeo comune di approccio alla fragilita, che portera allo
sviluppo di strategie migliori per la diagnosi, |'assistenza e I'educazione alla fragilita, la disabilita e la
multimorbilita. | risultati dell'azione congiunta contribuiranno alla prevenzione della disabilita e delle
malattie croniche e a una risposta piu efficace alle esigenze di assistenza degli anziani; che
costituiscono una priorita centrale per I'UE e i suoi Stati membri. L'iniziativa e iniziata nel dicembre
2016 e ha una durata di 36 mesi.

Centro coordinatore: Hospital Universitario de Getafe.

Paesi partecipanti: 32 organizzazioni di 22 Stati Memobri
Budget complessivo: 3 milioni di Euro.

MBGS205 PROTOCOL TITLED “A PHASE 11B MULTICENTRE, DOUBLE-BLIND, DOSE —RANGING,
RANDOMIZED, PLACEBO-CONTROLLED STUDY EVALUATING SAFETY AND EFFICACY OF BGS649 IN
MALE SUBJECTS WITH HYPOGONADOTROPHIC HYPOGONADISM”.

The Study has been approved by Ethics Committee of Parma in June 2016 and was completed in
2018. Estimated Fundings: 20000 euros. Objectives: Primary Objectives The primary objective is to
demonstrate the efficacy of BGS649 to normalise total testosterone levels (300-1000 ng/dL [10.4-35
nmol/L]) in > 75% of subjects after 24 weeks of treatment. Secondary Objectives 1. To follow the
time-course of normalisation in total testosterone levels 2. To demonstrate the efficacy of BGS649
to normalise total testosterone levels in 2 90% of subjects after 24 weeks of treatment 3. To evaluate
the effect of BGS649 on luteinising hormone (LH) and follicle stimulating hormone (FSH) 4. To further
determine the pharmacokinetics (PK) of BGS649. Safety Objectives 1. To evaluate safety and
tolerability of BGS649. Exploratory Objectives 1. To evaluate the effect of BGS649 on oestradiol and
inhibins (A and B) 2. To evaluate the effect of BGS649 on testosterone/oestradiol ratio 3. To
investigate patient reported outcomes (PROs) following treatment with BGS649. Evaluated PROs will
include: o Sexual function (International Index of Erectile Function [IIEF]) o Energy/fatigue (Brief
Fatigue Inventory [BFI]) o SF-36 Quality of life (QoL) questionnaire 4. To determine any change in
physical activity and sleeping pattern via wrist worn monitor 5. To determine any change in grip
strength, as measured by a dynamometer 6. To determine any correlation between objective
findings of improvement (wrist monitors and grip strength) and PROs 7. To determine body
composition change: waist circumference, body mass index (BMI), body composition (as measured
by impedance), and gynecomastia 8. To determine any correlation between change in body fat (as
measured by BMI and waist circumference) and change in grip strength and wrist monitor data 9. To
determine any correlation between change in body composition (as measured by impedance) and
change in grip strength and wrist monitor data 10. To determine the effect of BGS649 on
cardiometabolic parameters: systolic blood pressure (SBP) and diastolic blood pressure (DBP), lipid
panel (total cholesterol, low density lipoprotein [LDL], triglycerides and high density lipoprotein
[HDL]), glycosylated haemoglobin (HbA1lc), fasting glucose and insulin, homeostatic assessment of
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insulin resistance (HOMA-IR) and high sensitivity C-reactive protein (hs-CRP) 11. To determine the
effect of BGS649 on haematocrit 12. To determine any correlation between change in body
composition and cardiometabolic parameters: SBP and DBP, lipid panel (total cholesterol, LDL,
triglycerides and HDL), HbAlc, fasting glucose and insulin, HOMA-IR and hs-CRP 13. To determine the
change in bone mineral density (dual energy X-ray absorptiometry [DEXA] scan), bone turnover
markers (C-terminal telopeptide [CTx1] and procollagen type 1 N-propeptide [P1NP], osteocalcin,
bone alkaline phosphatase) 14. To explore the effects of BGS649 on bone biomarkers on subjects
with and without 25 hydroxy vitamin D deficiency (vitamin D deficiency is defined as 25 hydroxy
vitamin D < 20ng/ml) 15. To explore the relationship between BGS649 concentration and
testosterone levels 16. To determine the effects of BGS649 on semen parameters (semen volume,
sperm count, concentration motility and morphology) and to measure BGS649 concentrations in
seminal fluid in subjects that provide semen samples 17. To explore the relationship between LH/FSH
change and improvement in semen analysis in subjects that provide semen samples.

ALTRI FINANZIAMENTI PROVENIENTI DA BANDI LOCALI PER ATTREZZATURE SCIENTIFICHE (N=2)

1. Cofinanziamento Fondazione CARIPARMA per “Public Health, Preventive and Rehabilitative
Medicine”, Grant 2016 con il progetto “Implementation of muscle ultrasound in the
multidimensional geriatric evaluation of older multimorbid hospitalized patients”. (PI)

Un ecografo ESAOTE per la valutazione muscolo-scheletrica é stato acquistato ed organizzato
un corso teorico-pratico dal 23 al 25 Novembre 2016 e dal 19 al 20 Gennaio 2017 con la presenza
del Professor Marco Narici, Docente di Clinical Physiology-Universita di Nottingham-UK.

-Finanziamento: 20.000 Euro.

2. Bando di Attrezzature Scientifiche 2018 UNIVERSITA’ DI PARMA INIZIATIVE DI SOSTEGNO ALLA
RICERCA DI ATENEO. Prof.ssa Roberta Andreoli Dipartimento Medicina e Chirurgia Primo
proponente, Altri: Prof. Massimo Corradi Prof. Rossana Cecchi Prof.ssa Valeria Dall’Asta Prof.ssa
Roberta Alfieri Prof. Alfredo Chetta Prof. Riccardo Bonadonna Prof. Marcello Giuseppe Maggio,
Prof.ssa Valentina Cannone, Prof. Marco Vitale Prof. Pisco Mirandola Prof. Aderville Cabassi,
Prof.ssa Elena Giovanna Bignami.

Attrezzatura: cromatografo liquido ad alte prestazioni, necessario per separare miscele
complesse di sostanze presenti in matrici biologiche, e uno spettrometro di massa ibrido triplo
quadrupolo trappola ionica lineare, come rivelatore. Lo strumento & di riferimento per la
determinazione quantitativa di molecole di interesse biologico e si presta allo studio del
metabolismo di sostanze endogene ed esogene, consentendo |'analisi semi-quantitativa di
metaboliti di fase Il o biosintetica (metaboliti coniugati) anche qualora non si disponga di uno
standard certificato.

- Finanziamento di 240.000 Euro sul Fondo Attrezzature Scientifiche Ateneo.
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PROGETTI DI RICERCA NO PROFIT (N=8)

Progetto MUS-C-1. Studio monocentrico retrospettivo sull’ uso dell’Ecografia del muscolo vasto
laterale nel paziente anziano ambulatoriale con sospetta sarcopenia: studio di correlazione con DXA,
bioimpedenziometria e parametri funzionali.

Progetto MUS-C-2. Studio monocentrico prospettico sul Follow-up dello studio di correlazione
dell’ecografia muscolare con DXA, bioimpedenziometria e parametri funzionali nel paziente anziano
ambulatoriale fragile fisicamente e con sospetta sarcopenia.

Progetto SarcoBiota-1. Studio monocentrico mirato all’analisi della composizione del microbiota
fecale in soggetti anziani affetti da sarcopenia primaria e in controlli non sarcopenici: esiste un asse
intestino-muscolo?

CardioSprintt (ancillare del Progetto SPRINTT). Studio monocentrico retrospettivo e prospettico sugli
Effetti di un programma di attivita fisica strutturata e counselling nutrizionale sulla massa scheletrica
e sulla massa cardiaca in pazienti anziani, sarcopenici e fragili.

FrailColon2019. Studio monocentrico retrospettivo e prospettico sull’ Approccio multidisciplinare
per l'identificazione di fattori di rischio nel paziente sottoposto a chirurgia resettiva colo-rettale per
cancro.

Significato del dosaggio della 25-OH-vitamina D e della 1,25-(OH)2 vitamina D nel paziente anziano
polipatologico ospedalizzato in wurgenza: studio prospettico osservazionale. Proponente
responsabile: Prof. Marcello Maggio.

Studio tipologia ed eziologia dell’anemia nello scompenso cardiaco e nella BPCO (MACC)

Studio osservazionale multicentrico (21 Centri) con una fase trasversale ed una fase longitudinale
centro coordinatore (Universita Campus Bio-Medico di Roma)

Obiettivi dello studio: Primari: Descrivere la prevalenza e le tipologie dell’lanemia nei pazienti affetti
da SC e BPCO, in fase di stabilita e di scompenso/riacutizzazione

Secondario/i: Descrivere la prevalenza delle diverse tipologie di anemia nei pazienti affetti da SC e
BPCO- Verificare se i volumi di distribuzione delle piastrine e degli eritrociti (PWD e RWD) siano pil
elevati in fase di riacutizzazione/scompenso in rapporto agli effetti dell’inflammazione sull’emopoiesi
Tipologia dei soggetti da arruolare (specificare se pazienti o volontari sani):

pazienti anziani con diagnosi di scompenso cardiaco o BPCO ricoverati in ospedale o valutati in
regime di ambulatoriale o Day Service

Numero dei soggetti da arruolare 1300 complessivi (min. 50 per centro) Criteri di inclusione:

Eta >= 65 anni e Diagnosi di SC o BPCO.

Traumatic Risk Identikit Parma: TRIP Study.

Valutazione cognitiva e motoria integrata per identificare i pazienti anziani a rischio di caduta che
afferiscono all’Ambulatorio della Comorbilita e all’Ambulatorio della Fragilita del Dipartimento
Medico-Geriatrico-Riabilitativo: studio prospettico osservazionale multicentrico svolto presso
I'Ambulatorio della Comorbilita della U.0.C Medicina Interna e Lungodegenza Critica e presso
I’Ambulatorio della Fragilita della U.O.C Clinica Geriatrica, del Dipartimento Medico-Geriatrico-
Riabilitativo dell’Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma.

Investigatore principale: Dott. Fulvio Lauretani, Dirigente Medico, U.0.C. Medicina Interna e
Lungodegenza Critica, Dipartimento Medico-Geriatrico-Riabilitativo, Azienda Ospedaliero-
Universitaria di Parma.
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Investigatore Principale Locale: Prof. Marcello Maggio, U.O.C Clinica Geriatrica, U.O.C. Clinica
Geriatrica, Dipartimento Medico-Geriatrico-Riabilitativo, Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma
Scopo primario: valutare I'equilibrio, la forza della stretta di mano (grip strength) e la funzione
cognitiva nei pazienti giunti all’Ambulatorio della Comorbilita e all’Ambulatorio della Fragilita
dell’AQOU di Parma, per realizzare I'""identikit” del soggetto anziano ad elevato rischio di caduta.
L'outcome principale, I'evidenza di caduta che richiede il ricovero ospedaliero per i pazienti valutati
in Ambulatorio, sara indicato accedendo al registro dei ricoveri ospedalieri, alla voce “ricoveri
precedenti” e sara riportato I'evento caduta che ha richiesto il ricovero ospedaliero (“caduta che ha
richiesto il ricovero ospedaliero”) entro un anno dalla prima visita effettuata in Ambulatorio. Il deficit
di equilibrio, valutato attraverso i sub-test dello Short Physical Performance Battery (SPPB), & stato
definito come incapacita di mantenere la posizione tandem (piedi allineati) per piu di 10 secondi. La
grip strength e stata misurata con un dinamometro manuale. La funzione cognitiva e stata valutata
con il Mini-Mental State Examination test (MMSE).

ATTIVITA’ DI REFEREE DI PROGETTI DI RICERCA NAZIONALE ED INTERNAZIONALE (N=5)

2015: Attivita di Revisore Universita degli Studi di Verona Joint Projects.

2018: Attivita di Revisore Progetti di Ricerca Bando FAR 2018 Universita degli Studi di Camerino su
indicazione MIUR. Novembre-Dicembre 2018.

2015: Reviewer per Ministero della Salute Italiano ed ANVUR.

2010-: Attivita di Revisore per Health Research Board (HRB) lead agency in Ireland supporting health
research del PhD Project Normalising Testosterone and Oestradiol Levels Decreases Inflammation in Obese
Men.

2020: Attivita di per French National Research Agency (ANR)

ATTIVITA’ DI ASSOCIATE EDITOR, EDITORIAL BOARD E GUEST EDITOR IN RIVISTE SCIENTIFICHE
INTERNAZIONALI IMPATTATE (N=8)

Associate Editor of Journal of Cachexia and Sarcopenia IF 10.754 dal 01-01-2016 a oggi

Editorial Board of Aging Male dal 01-01-2010 a oggi

Editorial Board International Journal of Physical Medicine & Rehabilitation dal 01-01-2013 a oggi
Editorial Board Acta Bio Medica Atenei Parmensis dal 01-01-2013 a oggi

Editorial Board Aging and Experimental Research dal 01-01-2014 a oggi

Editorial Board of Journal of Gerontology and Geriatrics dal 01-01-2016 a oggi

Guest Editor in the issue of Current Pharmaceutical Design entitled "The multidomain mobility lab
in older persons: from bench to bedside" e pubblicato nel 2014

8. Guest Editor Nutrients Special Issue "The Role of Diet in Menopause and Andropause". Co-Guest
Editor Prof. Maurizio Muscaritoli Deadline for manuscript submissions: 5 December 2019. IF 4.171.

NowukwNRE
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ATTIVITA’ DI REFEREE PER RIVISTE SCIENTIFICHE INTERNAZIONALI IMPATTATE (N=35) ED ABSTRACT

2019-presente:
2016- presente:
2015- presente:
2014- presente:
2014- presente:
2014- presente:
2013- presente:
2013- presente:
2013- presente:
2013- presente:
2012- presente:
2012- presente:
2012- presente:
2012- presente:
2011- presente:
2011- presente:
2011- presente:
2011- presente:
2011- presente:
2011- presente:
2011- presente:
2011- presente:
2010- presente:
2010- presente:
2010- presente:
2010- presente:
2010- presente:
2009- presente:
2009- presente:
2009- presente:
2009- presente:
2009- presente:
2007- presente:
2005- presente:
2005- presente

2013- presente: Reviewer Abstract Congresso American Geriatric Society, Gerontological Society of

America, ESPEN

DI CONGRESSI INTERNAZIONALI (N=4)

New England Journal Medicine

JAMDA

Experimental Gerontology

Drugs and Aging

Journal of American Geriatrics Society.
Molecular and Cellular Endocrinology
Annals of Internal Medicine

JAMA Internal Medicine

Nutrition

Lancet Diabetes and Endocrinology
Neuroendocrinology

European Journal of Obstetrics & Gynecology and Reproductive Biology
Gerontology

European Journal of Endocrinology
European Journal of Neurology

Journal of Clinical Endocrinology and Metabolism
Journal of Cachexia, Sarcopenia and Muscle
Rejuvenation Research

Journal of Nutrition Health and Aging
Indian Journal of Medical Research

Steroids

Diabetology & Metabolic Syndrome
American Journal of Nephrology

Trends in Endocrinology and Metabolism
Asian Journal of Andrology

Clinical Nutrition

Journal of Sexual Medicine

International Journal of Andrology
American Journal of Cardiology

American Journal of Clinical Nutrition
Journal of Endocrinological Investigation
Journal of Urology

Clinical Endocrinology

Journals of Gerontology: Biological Sciences and Medical Sciences
: Aging Clinical and Experimental Research

, Endo Society Annual Meeting
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MEMBERSHIP E RUOLI DIRETTIVI IN SOCIETA' SCIENTIFICHE NAZIONALI ED INTERNAZIONALI

2016- presente: Societa Italiana di Nutrizione Clinica (SINUC) referente scientifico Corso Body Composition
2014- 2018: Coordinatore Sezione di Biogerontologia Societa Italiana di Gerontologia e Geriatria

2014- presente: Componente Consiglio Direttivo Societa Italiana di Gerontologia e Geriatria

2012- presente: Socio Societa Italiana di Medicina Interna (SIMI)

2012- presente: Collegio dei docenti Universitari di Medicina Interna (COLMEDOQ9)

2010- presente: President of Italian section of International Society for the Study of the Aging Male (ISSAM)
2006- presente: The European Society for Clinical Nutrition and Metabolism (ESPEN)

2005- Socio Endocrine Society

2004- presente: International Society for the Study of the Aging Male (ISSAM)

2004: Gerontological Society of America

1995- presente: Socio Societa Italiana di Gerontologia e Geriatria

ATTIVITA' IN GRUPPI DI LAVORO DI SOCIETA’ SCIENTIFICHE INTERNAZIONALI E NAZIONALI (N=12)

2006-presente Componente Gruppo di Interesse Nutrition in Geriatrics e Gruppo di Consenso su Sarcopenia
e Cachessia European Society for Clinical Nutrition and Metabolism (ESPEN).

2006 - Gruppo di Esperti Internazionali per la Revisione dello Strumento Mini Nutritional Assessment e per
la creazione e validazione del Mini Nutritional Assessment Short Form con Meeting a Losanna.

2010- presente -Presidente della Sezione Italiana dell’International Society for the Study of the Aging Male
(ISSAM).

2012- Coordinatore Italiano Progetto Internazionale Nutrition DAY in nursing home (Italian Society of
Artificial Nutrition and Metabolism-SINPE).

2014- presente Componente del Gruppo Regionale Emilia Romagna EIP-AHA European Partnership of
innovation on active and healthy aging.

2016- presente- Coordinatore Europeo European Innovation Plan for Active and Healthy Ageing A3 Group
Frailty and Functional Decline.

2015- 2017. Board Gruppo di Ricerca Internazionale del Dipartimento di Medicina Clinica e Sperimentale
Universita degli Studi di Parma.

2014- presente European Geriatrics Medicine Society (EUGMS) Working Group on Frailty.
4.2014-presente European Geriatrics Medicine Society (EUGMS) Working Group on Sarcopenia.
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2015- presente Gruppo Multidisciplinare Societa Italiana di Geriatria Ospedale e Territorio (SIGOT). IL
SUPPORTO NUTRIZIONALE NEL PAZIENTE ANZIANO: F. Franchi, G. Benati M. Barichella, G. Felis, M. Maggio,
C. Pedrolli e linee guida regionali ristorazione nell’anziano.

2015- SPRINTT Consortium: Consorzio Europeo dello Studio SPRINTT Universita Cattolica del Sacro Cuore,
CENTRE HOSPITALIER UNIVERSITAIRE DE TOULOUSE, Univerzita Karlova v Praze, Helsingin yliopisto
(University of Helsinki), SERVICIO MADRILENO DE SALUD, Universita degli Studi di Firenze, Friedrich-
Alexander-Universitat Erlangen-Nurnberg, ISTITUTO NAZIONALE DI RIPOSO E CURA PER ANZIANI

INRCA, Universitaetsmedizin Goettingen, Georg-August-Universitaet, Stiftung Oeffentlichen Rechts, Niche
Science & Technology Ltd, Madrid Health Service, SERMAS (Madrid, Spain) Servier, Glaxosmithkline
Research and Development LTD, Novartis Pharma AG, Jagiellonian University of Krakow (Poland) Universita
di Parma (Parma, Italy), Salesians Hospital (Opava, Czech Republic), University of Maastricht (Maastricht,
The Netherlands), University Hospital Center of Limoges (Limoges, France), Aston University (Birmingham,
United Kingdom), Medical University of Graz (Graz, Austria), University of Iceland (Reykjavik, Iceland)

2015- Progetto REPOSI coordinato dall’Istituto Mario Negri di Milano ed Istituzionale della Societa Italiana
di Medicina Interna.

2016-presente Componente Gruppo di Lavoro European Society for Clinical Nutrition and Metabolism
(ESPEN) Guidelines on Nutrition in Geriatrics pubblicate nel 2019.

2019- presente Componente Gruppo Societa Italiana Gerontologia e Geriatria (SIGG) e Societa Italiana di
Gastroenterologi Ospedalieri (SIGO) finalizzato a Position Paper sulla Malnutrizione nel soggetto anziano
per le sezioni Prevalence and etiology of malnutrition, Treatment option, The “real life” application of
ESPEN Guidelines in Italy.

2018-presente- Referente e Coordinatore insieme al Professor Alessandro Laviano del Gruppo Scienza: la
Nutrizione Clinica, una disciplina trasversale nell’ ambito di NUTRENDO®, primo Forum Nazionale di
Nutrizione Clinica - Roma 18 e 19 Dicembre 2018 con redazione de “I Fogli di Roma: Presente e Futuro della
Nutrizione Clinica in Italia”.

COMPONENTE LINEE GUIDA INTERNAZIONALI E NAZIONALI (N=5)

1. 2016-presente Componente Gruppo di Lavoro European Society for Clinical Nutrition and
Metabolism (ESPEN) Guidelines on Nutrition and Hydration in Geriatrics pubblicate nel 2019.
Volkert D, Beck AM, Cederholm T, Cruz-Jentoft A, Goisser S, Hooper L, Kiesswetter E, Maggio M,
Raynaud-Simon A, Sieber CC, Sobotka L, van Asselt D, Wirth R, Bischoff SC. ESPEN guideline on
clinical nutrition and hydration in geriatrics (2019) Clinical Nutrition, 38 (1), pp. 10-47. IF 6.420
Cit=20.

2. 2017-presente Componente Gruppo di Lavoro European Union Geriatric Medicine Society sulla
sarcopenia con redazione di Linee Guida pubblicate nel 2019
Cruz-Jentoft AJ, Bahat G, Bauer J, Boirie Y, Bruyére O, Cederholm T, Cooper C, Landi F, Rolland Y,
Sayer AA, Schneider SM, Sieber CC, Topinkova E, Vandewoude M, Visser M, Zamboni M, Bautmans
I, Baeyens J-P, Cesari M, Cherubini A, Kanis J, Maggio M, Martin F, Michel J-P, Pitkala K, Reginster J-
Y, Rizzoli R, Sdnchez-Rodriguez D, Schols J. Sarcopenia: Revised European consensus on definition
and diagnosis (2019) Age and Ageing, 48 (1), pp. 16-31. |IF 4.511 Cit=128.

3. European innovation partnership for active and healthy ageing. Renovation Action Plan Group A3
Frailty and Functional Decline 2018-2020 sottomesse per pubblicazione alla Commissione Europea
ed il cui razionale & stato pubblicato nel 2018. Cano A, Dargent G, Carriazo A, Lépez-Samaniego L,
Apostolo J, Campos E, Holland C, Varela-Nieto I, Luz Sdnchez-Sanchez M, lllario M, laccarino G,
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Roller RE, Goossens E, Vollenbroek-Hutten M, Pais S, Schena F, Musian D, Alvino S, Maggio M,
Liotta G, Ussai S, Orfila F, O'Caoimh R, Paul C, Pazzi S, Romano V, Obbia P. Tackling frailty and
functional decline: Background of the action group A3 of the European innovation partnership for
active and healthy ageing. (2018) Maturitas, 115, pp. 69-73. IF 3.654 Cit=2.

4. European Joint Action on Frailty Advantage la cui pubblicazione & prevista nel 2020.

5. Gruppo di Lavoro Regionale Emilia-Romagna Alimentazione anziano. Linee di indirizzo Regionali per
la Ristorazione nell’anziano in struttura residenziale ISSN 2464 -9252 N 96-2017.

ORGANIZZATORE e COMPONENTE COMITATO SCIENTIFICO DI CONGRESSI E CORSI NAZIONALI ed
INTERNAZIONALI (N=12)

1.International Congress on “Endocrinology of aging”. Invecchiamento ed Ormoni: Giornate Italiane di
Endocrinologia Geriatrica: || Problema dell’Aging Male Parma 27-28 Marzo 2009 con Proceedings pubblicati
in Acta Biomedica vol 81, Suppl. 1, 2010 (ISSN 0392-4203).

2. Scientific Committee European Society for the Study of Aging Male (ESSAM). Budapest, Ungheria 3-4
Settembre 2009.

3. INTERNATIONAL SYMPOSIUM ON AGING MALE Parma 5 Dicembre 2011 Aula di Clinica Medica -
Padiglione di Clinica Medica. Introduzione Prof. Gian Paolo Ceda Direttore U.O. Clinica Geriatrica e
Direttore Scuola di Specializzazione in Geriatria Prof. Loris Borghi Preside Facolta di Medicina e Chirurgia-
Universita di Parma Letture Epidemiology and Diagnosis of Male Hypogonadism: the European Male
Aging Study (EMAS)” Relatore: Fred Wu - Professor of Medicine and Endocrinology-University of
Manchester (UK)

“New Frontiers in the treatment of hypogonadism in older men: from TOM trial to SARMS” Relatore:
Shehzad Basaria - Associate Professor of Medicine and Clinical Director of Androgen Clinical Research
Unit at Boston University School of Medicine (USA).

4.COMPONENTE COMITATO SCIENTIFICO 57° Congresso Nazionale Societa Italiana Gerontologia e Geriatria
(SIGG) MILANO 21-24 Novembre 2012 ed Organizzatore di SIMPOSIO SIGG ISSAM. L'IPOANDROGENISMO
NELL’AGING MALE: DISFUNZIONE ERETTILE E NON SOLO.

Moderatori: Francesco Romanelli (Roma), Giorgio Valenti (Parma)

Il ruolo della disregolazione ormonale multipla nel soggetto anziano Marcello Maggio (Parma)

Benefici e rischi del trattamento con testosterone nell’anziano: dati preliminari dello Studio RHYME Mario
Maggi (Firenze)

Ipogonadismo e osteoporosi non solo testosterone Carlo Foresta (Padova)

Diagnosi e terapia della disfunzione erettile Francesco Lombardo (Roma).

5. The Cardiovascular and metabolic diseases in adult-older subjects: from epidemiological studies to
bedside”.LE MALATTIE CARDIOVASCOLARI E METABOLICHE NEL SOGGETTO ADULTO-ANZIANO”: Parma 10
maggio 2012. Aula Azienda Ospedaliero-Universitaria Parma. Giornata incentrata sul Progetto di
Collaborazione Parma Uppsala Progetto PIVUS.

6. COMPONENTE COMITATO SCIENTIFICO e Organizzatore di 2 SIMPOSI 58° Congresso Nazionale
Congresso Nazionale Societa Italiana Gerontologia e Geriatria (SIGG) TORINO 27-30 Novembre 2013.
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a. Simposio SIGG-ESPEN-SINPE Nutrition Day: overview del progetto Europeo / Nutrition Day

Moderatori: Gian Paolo Ceda (Parma), Dorothee Volkert (Nuremberg/D)

overview of ESPEN european Project. Dorothee Volkert (Nuremberg/D)

Nutrition Day in Italy: update and perspective. Marcello Maggio (Parma).

Assessment of malnutrition and sarcopenia in older person residents in nursing home And hospital. Stefano
Volpato (Ferrara).

Future perspective: the integrate project SIGG GListen-ESPEN- SINPE Francesco Landi (Roma).

b. Simposio SIGG-SIE L'ANEMIA E L’'UNEXPLAINED ANEMIA NEL PAZIENTE ANZIANO

Moderatori: Franco Aversa (Parma), Carlo Sabba (Bari)

Prevalenza dell’anemia e di quella non spiegata nel soggetto anziano: le dimensioni del problema Graziano
Onder (Roma)

Anemia e malattia inflammatoria cronica Antonello Pietrangelo (Modena)

Il ruolo delle endocrinopatie nelle anemie non spiegate Marcello Maggio (Parma)

7. Lecture Anemia in the Elderly: Mechanisms and treatments. Dan Longo

Professor Harvard University-Chief Editor Harrison’s Principles of Internal Medicine e Deputy Editor New
England Journal of Medicine. Parma 12 Marzo 2014 Aula Magna Universita degli Studi di Parma. Incontro
con Studenti e Docenti Facolta di Medicina e Chirurgia e Societa di Medicina e Scienze Naturali Parma 13
Marzo 2014.

8. IX International Society for the Study of Aging Male (ISSAM) Congress Prague 2 October 2015. ITALY
Symposium: DISMOBILITY SYNDROME in the Aging Male.

9. X EAMA Network Meeting 4th Training Session Programme How to Provide Geriatric Care San Servolo,
Venice, Italy: June 20 - 24, 2016 San Servolo -June 2016.

10. Post-University Learning Course The role of ultrasound in the assessment of Sarcopenia in older
persons. Professor Marco Narici University of Nottingham. Parma 23-25 November 2016 e 19-20 Gennaio
2017.

11. Comitato Scientificico ed Organizzativo Locale Congresso Regionale Societa Italiana Gerontologia e
Geriatria (SIGG) - Associazione Geriatri Extraospedalieri (AGE) Emilia Romagna Lombardia -Parma 31
Maggio 2019.

12. Corso teorico-pratico organizzato da Societa Italiana di Nutrizione Clinica e Metabolismo (SINUc) e
patrocinato da Societa Italiana di Medicina Interna (SIMI) e Societa Italiana di Gerontologia e Geriatria
(SIGG) Approach to Body Composition ABC. Parma 11-12 Giugno 2019. Referente Scientifico

MODERATORE DEI SIMPOSI E MEETING INTERNAZIONALI (N=5)

1.7th Cachexia Conference, Kobe/Osaka, Japan, December 9 -11, 2013.

2.60°Congresso nazionale SIGG 2015 27 novembre 2015 Simposio di BIOGERONTOLOGIA
L'INVECCHIAMENTO DEL SISTEMA ADRENERGICO Moderatori: Marcello Maggio (Parma), Daniela Mari
(Milano).

3.8th Cachexia Conference Paris 4 Dec 2015 Poster session 4 Cachexia mechanisms Il (posters 2-09 to 2-16)
Chairs: Marcello Maggio, Maurilio Sampaolesi.

4.EUGMS Lisbon 2016 EAMA WORKSHOP N.3 October 7 12:00 - 13:00 How to engage older patients in
physical activity? (25 participants) Speakers / Chairs: Cornel Sieber, Marcello Maggio
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5.Milan 2016 Swallowing Disorders European Society for Swallowing Disorders (ESSD) Congress in Milan,

Italy on Friday, October 14th from 18:00-19:00. Nestlé Nutrition Institute-Sponsored Symposium
Practicalities of managing risk for complications.

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

LETTURE SU INVITO (N=106) di cui (N=34) tenute in MEETING INTERNAZIONALI

N=95 negli ultimi 10 anni

3rd Annual Accademy of Nutrition and Aging. Saint Louis (MO) USA, May 6th-8th 2005. “The
Hormonal Pathway to Frailty”.

5th International Expert Panel of Geriatric Medicine. April 27th -29th 2006 Biedenkopf an der Lahn,
Hessen, Germany. “Hormonal Pathways to Frailty”.

VIl Congresso Nazionale SIAM Firenze, 9/11 novembre 2006. “Epidemiologia dei sintomi della
sindrome dell’aging male: AMIES uno studio italiano”.

6th International Expert Panel of Geriatric Medicine. April 27th -29th 2007. Biedenkopf an der
Lahn, Hessen, Germany. “Hormonal therapy”.

IX Simposium of the Catalonian Endocrine Society, Barcelona November 29th-30th 2007. “The
Hormonal Pathway to Metabolic Syndrome in Older Men”.

6th World Congress of the Aging Male. Tampa, Florida, USA, February 21-24 2008. Lecture titled
"AGING MALES AND MULTIPLE HORMONE DYSREGULATION".

7th International Expert Panel of Geriatric Medicine. Consensus Meeting on Sarcopenia 17th-19th
April, Biedenkopf an der Lahn, Hessen, Germany 2008.

European Society for Clinical Nutrition and Metabolism (ESPEN)- Florence Italy- September 13,
2008-Nestle Nutrition Satellite Symposium "Treatment for Frailty Syndromes".

Gemeinsamer Kongress der DGG/OGGG under DGGG/SGG. German Geriatric Society.
Intersziplinare Veranstaltung V. Excellenz in European Gerontologie/Geriatrie. Impulsreferate und
Statements aus italien, Osterreich, der Schweiz und Deutschland. Postdam Germany, December 5
2008.“The Hormonal and Inflammatory Pathways to accelerated aging:Data from INnCHIANTI Study".

10) Aula di Clinica Medica.Ospedale di Cattinara Trieste 27 maggio 2009. “La Sindrome della Fragilita

Fisica: dai meccanismi fisiopatologici alle implicazioni terapeutiche”, con conferimento della
Medaglia di Anchise.

11) 2nd European Congress of Aging Male, Budapest (Hungary) September 3-4 2009. “The Relationship

Between Anabolic Hormones and Inflammatory Markers in Older Men”.

12) 2nd European Congress of Aging Male Budapest (Hungary) September 3-4 2009. “"Hormonal

dysregulation and clinical outcomes in the elderly”.

13) 2° Convegno Internazionale di Geriatria e Gerontologia, Venezia 28 aprile- 1 Maggio 2010. "Physical

frailty syndrome in the elderly: from pathophysiology to therapeutic implications”.

14) Pianeta Nutrizione, Parma, Italy May 11 2010. "Fabbisogni nutrizionali nell’anziano: Vitamina D nel

soggetto anziano: nuovi ruoli per questo attore classico”.

15) Galveston Texas University of Texas Medical Branch, May 26 2010. “Hormonal dysregulation and

clinical outcomes in the elderly”, Invited Lecture from Professor Elena Volpi.
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16) Boston University, Boston USA, June 2 2010. “The Relationship Between Sex Hormones and
Inflammatory Markers in Older Men”, Invited Lecture from Professor Shalender Bhasin.

17) Simposio di Biogerontologia Il dilemma dell’IGF-I Simposio di Biogerontologia “IGF-I Dilemma” 55°
Italian Society of Gerontology and Geriatrics National Meeting SIGG 2010.

18) The Cardiovascular and metabolic diseases in adult-older subjects: from epidemiological studies to
bedside”.LE MALATTIE CARDIOVASCOLARI E METABOLICHE NEL SOGGETTO ADULTO-ANZIANO”:
Parma 10 maggio 2012. Aula Azienda Ospedaliero-Universitaria Parma. Giornata incentrata sul
Progetto di Collaborazione Parma Uppsala Progetto PIVUS. Titolo Lettura: Rischio Metabolico nel
Soggetto Anziano: il ruolo dell’'SHBG.

19) Corso Teorico- Pratico Demenze. Piacenza, Sala delle Colonne, 19 Ottobre 2012. “Fragilita e
Demenza”.

20) Dipartimento Geriatrico, Basilea Svizzera, 23 Ottobre 2012. “Hormones and Brain”.

21) 57°Congresso Nazionale S.1.G.G. Societa Italiana di Gerontologia e Geriatria, Milano, 21-24
Novembre 2012. “Il ruolo della disregolazione ormonale multipla nel soggetto anziano”.

22) Longeva. Milano, 1 Dicembre 2012. “Il Deficit androgenico e I'invecchiamento accelerato”.

23) Il Trattamento farmacologico e non del paziente anziano con diabete mellito, Monticelli Terme
(PR), 28 Febbraio 2013. “Disregolazione ormonale e rischio di diabete”.

24) Meeting delle Professioni Socio-Sanitarie (ANOSS). Piacenza, 4 Aprile 2013. “La polifarmacoterapia
come fattore di rischio nutrizionale: esperienza di impiego di inibitori della pompa protonica (IPP)”.

25) Simposio di Riabilitazione Geriatrica. Parma, 22 Maggio 2013. “Fragilita fisica e cognitiva: quale
link?”.

26) La nutrizione del paziente anziano nell’ospedale per acuti: evidenze scientifiche e indicazioni
pratiche. Evento Formativo in geriatria. Reggio Emilia, 31 Maggio 2013. “L’integrazione nutrizionale
nel paziente anziano con patologia acuta chirurgica: evidenze scientifiche e indicazioni cliniche alla
luce delle evidenze” (integrazione orale, NET, NPT).

27) La Nutrizione clinica incontra la Geriatria. ROMA, 6-7 giugno 2013. “Ormoni e Sarcopenia”.

28) 10 SUMMER SCHOOL SIGG PER GIOVANI MEDICI. INRCA — Ancona, 11-13 Luglio 2013.
“Disregolazione ormonale e funzionalita fisica del soggetto anziano”.

29) L'invecchiamento della popolazione: successo o problema? Bologna, 7 Settembre 2013. “Ormoni
sessuali e funzione fisica e cognitiva: evidenze e prospettive”.

30) La Malnutrizione nel paziente ospedalizzato: dall’assessment all'immunonutrizione. Parma, 14
Ottobre 2013. “Malnutrizione nel soggetto anziano e sarcopenia”.

31) La sarcopenia: definizioni, patogenesi e trattamento. Ferrara, 19 ottobre 2013. “Sarcopenia
secondaria a deficit ormonale”.

32) Appropriatezza prescrittiva nel soggetto anziano: focus sui PPI. Fornovo Taro, 22 Ottobre 2013,
Parma 23 Ottobre 2013, Fidenza 18 Novembre 2013. “Relazione tra uso di Inibitori di Pompa
Protonica ed eventi avversi nel Soggetto Anziano”.

33) VIl Congresso Nazionale Societa Italiana Riabilitazione di Alta Specializzazione (SIRAS). Ricerca,
innovazione e nuove tecnologie in riabilitazione. Roma, 14/16 Novembre 2013 Centro Congressi
IRCCS Fondazione Santa Lucia. “Ruolo della nutrizione medica nella riabilitazione del paziente
fragile: quali evidenze scientifiche?”

34) 66th GSA Annual Scientific Meeting. New Orleans (USA), 23 Novembre2013. “The Multidomain
mobility Lab in older persons: from bench to bedside”.

35) 58° Congresso Nazionale S.I.G.G. Societa Italiana di Gerontologia e Geriatria. Torino, 27-30
novembre 2013. “Il ruolo delle endocrinopatie nelle anemie non spiegate”.
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36) 58° Congresso Nazionale S.I.G.G. Societa Italiana di Gerontologia e Geriatria. Torino, 27-30
novembre 2013. “Il Nutrition Day in Italia: update e prospettive / Nutrition Day in Italy: update and
perspective”.

37) 7th Cachexia Conference (9-11 December 2013) Kobe Japan: Moderazione Sessione: Japan

38) X European Academy for Medicine of Aging (EAMA JADVANCED POSTGRADUATE COURSE IN
GERIATRICS FRIDAY, June 27, 2014 9th EAMA Network Meeting Part Il The Strong EAMA Network
Creme de la Créme Research from Former EAMA Students “Use of proton pump inhibitors in older
subjects: risk of adverse clinical outcomes and potential mechanisms”.

39) 36th ESPEN Congress, Geneve-Switzerland 6th September 2014. Nutritional issues in geriatrics.
Moderators: C. Sieber & R. Kressig. Lecture “Sex hormones and sarcopenia in older persons”

40) 10th European Union Geriatric Medicine Society (EUGMS) Congress 17-19 September 2014
Rotterdam, The Netherlands. “Vitamin D and endothelial vasodilation in older individuals: data
from the PIVUS Study”.

41) 10th European Union Geriatric Medicine Society EUGMS Congress 17-19 September 2014
Rotterdam, The Netherlands. “Relationship between vitamin D and inflammatory markers in older
individuals”.

42) 59° Congresso Nazionale SIGG (Bologna 26-29 novembre 2014) Simposio NUTRIZIONE E
SARCOPENIA. “Approccio nutrizionale alla fragilita”.

43) “XXX Convegno Medicina della Riproduzione — 28 Febbraio 2015 Abano Terme Sessione “Funzione
endocrina del testicolo e invecchiamento: dalla biologia molecolare alle prospettive cliniche”
Relazione su “Modificazioni della funzione muscolare”.

44) Corso organizzato da Unita operativa di Geriatria su Fragilita-Genova Sede Ospedale Galliera 11
Marzo 2015. “La fragilita nel soggetto anziano: aspetti clinici ed organizzativi”.

45) Associazione ltaliana Psicogeriatria-AlP 15° Congresso Nazionale. LA CURA DELL'ANZIANO SFIDA IL
FUTURO DELLA MEDICINA. Firenze 18 Aprile 2015. Relazione su “Dismobility syndrome: un nuovo
approccio terapeutico”.

46) Nasjonalt folkehelseinstitutt Norwegian Institute of Public Health Division of Mental Health
Research Seminar, Lugano, Switzerland, 16. April 2015. “Stress and Aging”.

47) IV Congresso Nazionale Brain and malnutrition: Milano 15 Maggio 2015. Sessione Plenaria
Patrocinata SIGOT: Sarcopenia. Studio multicentrico italiano.

48) IX International Society for the Study of the Aging Male (ISSAM) Congress Prague 2 October 2015.
ITALY Symposium: DISMOBILITY SYNDROME in the Aging Male. “The concept of dismobility
syndrome in older persons”.

49) 116° Congresso Nazionale SIMI Simposio in collaborazione con Nutricia Invecchiare in salute:
obiettivo muscolo, 10 Ottobre 2015, Roma. “Cross-talk osso/muscolo: evidenze e prospettive
terapeutiche”.

50) European Union Geriatric Medicine Society EUGMS 2015 17 SEPTEMBER. “NutritionDay in nursing
homes” — present state and future prospects. Lecture titled “Future needs and developments:
targeting malnutrition and mobility- disability”.

51) 8th Cachexia Conference Paris. 4" Dec 2015, Clinical track: Sarcopenia, frailty & dysmobility. “The
dysmobility syndrome”.

52) SUNFRAIL Transnational Workshop. Bologna, 22 March 2016. Lecture: Biomedical vs. Bio-
Psychosocial Model of Frailty.

53) San Servolo International course San Servolo -Venice International University, Italy 2016, May 18
to 20. Effective care of older patients with swallowing difficulties five Lectures a) Definition,
prevalence and consequences of malnutritionin olderdults b) Screening of oropharyngeal dysphagia
in vulnerable patients; c) Assuring adequate, safe and appealing nutritionin a long term settings; d)
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Predictors of aspiration pneumonia in confused old patients and e) Clinical management of
Parkinson patients with swallowing disorders.

54) Convegno congiunto SIGG, SIGOT, AGE. Aula Congressi Arcispedale Sant’anna, Ferrara 29 Aprile
2016. La Geriatria in Emilia Romagna. 2016 Lettura “La terapia con PPI nell’anziano”.

55) SINPE Societa Italiana di Nutrizione Artificiale e Metabolismo Advances in Specialized Artificial
Nutrition Spring Event 2016. in CORSO NEUROLOGIA/GERIATRIA. Rimini 29 Aprile 2016. “La
Malnutrizione nell’anziano: aspetti prognostici ed etici”.

56) | CONGRESSO NAZIONALE SINUC SOCIETA ITALIANA DI NUTRIZIONE CLINICA E METABOLISMO
Roma, 8/10 Giugno 2016. Relazione su “Fabbisogni Proteici in Geriatria”.

57) La fragilita dell’anziano: epidemia del Terzo Millennio Congresso delle Sezioni Regionali dell’Area
Centro Italia e Sardegna SIGG 2016 Cagliari, 10 e 11 giugno 2016 SESSIONE V: LA FRAGILITA OSTEO-
MUSCOLARE. “Ruolo dei supplementi nutrizionali e della vitamina D nell’osteoporosi e nella
sarcopenia”.

58) 38th The European Society for Clinical Nutrition and Metabolism ESPEN Congress, Denmark,
Copenhagen 17 September 2016 - 20 September 2016. Nestlé Symposium Lecture: Identification
and treatment of sarcopenia to maximize functional health. Chair Dorothee Volkert Friedrich-
Alexander-Universitat Erlangen -Niirnberg [Nlrnberg, Germany].

59) EUGMS Lisbon, 6 October 2016. Nestle Lunch Symposium INTEGRATING NUTRITION AS A
SUPPORTIVE THERAPY FOR STROKE REHABILITATION. “Identification and treatment of sarcopenia
to maximize functional health”.

60) Umbria Salute e Benessere Festival Perugia 13 Ottobre 2016 Sessione. La Nutrizione nella Terza
Eta. “Identificare la Malnutrizione nell’anziano «Nutrition Day Worldwide»”.

61) Swallowing disorders 2016 Milan Swallowing Disorders European Society for Swallowing Disorders
(ESSD) Congress in Milan, 2016 October 14th. Nestlé Nutrition Institute-Sponsored Symposium
Practicalities of managing risk for complications.

62) SUNFRAIL’s 2nd Steering Committee Naples 26" October2016, Azienda Ospedaliera Universitaria
Federico Il. “Methods and tools to assess and manage Frailty and Multimorbidity for the
experimental phase”.

63) SUNFRAIL Transnational Workshop. Naples 27th October 2016. “Toward a Bio-Psychosocial Model
of Frailty: the SUNFRAIL model to improve health outcomes and sustainability”.

64) European Innovation Plan for Active and Healthy Ageing A3 Action Group Meeting 15th November
2016, Campania Region EU Office, Brussels, Belgium.

65) Societa ltaliana di Nutrizione Artificiale e Metabolismo SINPE SPRING EVENT 2017. Salerno
Advances in Specialized Artificial Nutrition. Grand Hotel Salerno 16-17 marzo 2017 Fragilita e
sarcopenia nell’anziano: concordanza di definizioni?

66) AUSL Reggio Emilia. Ospedale Cesare Magati Scandiano. Dipartimento Internistico Interaziendale.
Incontri di aggiornamento e di discussione professionale. Coordinatore Dr Giuseppe Chesi 11 Aprile
2017. Delirium e stati confusionali nell’anziano. Il trattamento.

67) BANSS Meeting 2017 Biedenkopf Germany- Thursday, April 6th — Saturday, April 8th ESPEN
Guidelines “Clinical Nutrition in Geriatrics” Discussion of recommendations and consensus finding.
Topic Pressure Ulcers-Refeeding Syndrome-Diabetes-Delirium.

68) Universita degli Studi di Milano Bicocca. Seminari di Sanita Pubblica. 11 maggio 2017 problematiche
nutrizionali nel paziente anziano.

69) Parma 24 Giugno 2017. Dispnea: dalla diagnosi differenziale alla ottimizzazione terapeutica

70) 1l Congresso Nazionale della Societa Italiana di Nutrizione Clinica e Metabolismo. Firenze, 26-28
Giugno 2017. X Sessione: Nutrizione Clinica e Medicina dello Sport. Prevenire e trattare la
sarcopenia: quali insegnamenti dalla Medicina dello Sport.
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71) Societa Italiana di Nutrizione Clinica e Metabolismo (SINUc) Advanced Veneto La malnutrizione:
una malattia nella malattia. Ponzano veneto 22 Settembre 2017. Ill SESSIONE Moderatori:
D.Maccari; M.Maggio e Relatore su Il ruolo della carenza della vitamina D nell’anziano fragile e
nella popolazione generale.

72) 62° Congresso Nazionale Societa Italiana Gerontologia e Geriatria (SIGG) Napoli 30 Novembre
2017. SIMPOSIO NUTRIZIONE, ATTIVITA FISICA E COGNITIVITA NELL’ANZIANO Moderatori: Stefania
Maggi (Padova), Marco Zoli (Bologna) Relazione: Ruolo della nutrizione sulla funzione cognitiva.

73) 118° Congresso Nazionale Societa ltaliana di Medicina Interna (SIMI) Roma 28 Ottobre 2017
Simposio Valutare la Composizione Corporea in Medicina Interna: come e perché. Titolo Relazione:
L "ultrasonografia nella valutazione della composizione corporea.

74) Meeting Internazionale Nutrients Beyond Nutrition 6. Nutrients and Inflammation: from Genes to
Bedside. Stresa 13 Ottobre 2017. Titolo Lettura Inflammaging: what’s in a word?

75) SIGOT Regione Emilia Romagna. La Revisione della terapia farmacologica. Modena 6 ottobre 2017
ore 8.30-17.00.

76) Obesity Week. Parma. Venerdi 6 Ottobre 2017. L'Intervento multidominio nel paziente anziano
fragile.

77) Congresso Regionale Societa Italiana Geriatria Ospedale e Territorio (SIGOT) Lombardia FARMACI,
STILI DI VITA E INVECCHIAMENTO: 2017 UPDATE.

Museo della Mille Miglia Brescia 14/10/2017. Relazione su Prospettive di terapia ormonale
antiaging.

78) CLUSTER MEETING ON NON-COMMUNICABLE DISEASES organizzato da Commissione Europea.
Odense Denmark. 11 October 2017. Title Lecture SUNFRAIL —Reference Sites Network for
Prevention and Care of Frailty and Chronic Conditions in community dwelling persons in EU
countries.

79) 62° Congresso Nazionale Societa Italiana Gerontologia e Geriatria (SIGG) Napoli 29 Novembre -2
Dicembre 2017. 30 Novembre 2017. SIMPOSIO NUTRIZIONE, ATTIVITA FISICA E COGNITIVITA
NELL’ANZIANO Moderatori: Stefania Maggi (Padova), Marco Zoli (Bologna). Relazione su: Ruolo
della nutrizione sulla funzione cognitiva.

80) Seminario RACCOMANDAZIONI PER LA VALUTAZIONE E GESTIONE DELLA DISFAGIA NEI SERVIZI
SOCIO SANITARI 13 dicembre 2017 Sala Congressi Azienda Ospedaliero-Universitaria Via Gramsci,
14 — Parma Relazione su MALNUTRIZIONE, FABBISOGNI E IMPATTO CLINICO.

81) Sunfrail Project Final Conference Bologna (Italy), February 7th 2018. Relazione su Sunfrail Project
Results.

82) International Conference on Frailty & Sarcopenia Research International Academy Nutrition and
Aging Miami 1-3 Marzo 2018 Accettata Comunicazione Orale OC 2: Manual (stopwatch) and
instrumental (gaitrite) evaluation of 4-meter preferred walking speed in older subjects with
physical frailty.Marcello Maggio (Clinic Geriatric Unit Department of Medicine and Surgery,
University of Parma), Yari Longobucco ,Valentina Angileri, Sara Tagliaferri (Department of Medicine
and Surgery, University of Parma), Fulvio Lauretani (Department of Medicine and Surgery,
University of Parma).

83) Seminario Purcheé siano grigi solo i capelli” Riflessioni geragogiche per un invecchiamento
di successo”. Parma 24 Marzo 2018. Relazione dal titolo Muoversi, muoversi camminare,
camminare.

84) 18° Congresso Nazionale AIP (Associazione Italiana Psicogeriatria) Fisabato 14 aprile 2018
simposio “Big data e digital health in psicogeriatria”. Relazione “Big data e identificazione della
fragilita a domicilio”.
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85) Societa Italiana Gerontologia e Geriatria (SIGG) —EXPO Sanita Invecchiamento in autonomia: un
approccio integrato per un OBIETTIVO RAGGIUNGIBILE. Convegno Bologna, Giovedi 19 Aprile 2018.
Relazione: Trattamento integrato nell’anziano con fragilita fisica.

86) Societa Italiana di nutrizione Umana SINU-Programma di formazione itinerante 2018.
L’ALIMENTAZIONE PER LO SPORTIVO DI TUTTE LE ETA. Parma 4 Maggio 2018. Relazione

87) VII CONGRESSO NAZIONALE Nutrizione e Neurodegenerazione MILANO 10-11 MAGGIO 2018
HOTEL VILLA TORRETTA. 10 Maggio 2018 Lettura su Fragilita e sarcopenia: la terapia ormonale.

88) Ospedale San Giuseppe Moscati Avellino. Il paziente anziano:dalla fragilita alla criticita. AVELLINO
19 maggio 2018. Lettura su Sindrome della Fragilita nel soggetto anziano.

89) Il Congresso Nazionale della Societa Italiana di Nutrizione Clinica e Metabolismo Torino, 6-8
Giugno 2018 Moderazione della Lecture — La Tecnologia dietro la Clinica 3 “Come e perché si studia
il muscolo” e Relatore su VI Sessione: Longevita e Nutrizione dal titolo: Sarcopenia e prognosi
nell’anziano

90) A3 Action Group & RSN F2F Summer Meeting Updating active life style evidences and projects for
increasing prevention in the health system. Verona 11 e 12 Luglio 2018. Moderatore e Relatore su
Frailty.

91) CONVEGNO ANPA CONFAGRICOLTURA PARMA. Comitato Unitario Pensionati Lavoratori Autonomi.
Salute, partecipazione e sicurezza. “Invecchiamento attivo e ludopatia”. Parma Mercoledi 17
ottobre 2018.

92) Convegno. Fragilita e alimentazione nella persona anziana. Piacenza Expo 27 Ottobre 2018.
Relazione su Prospettive operative per un invecchiamento in salute

93) CONFAGRICOLTURA PARMA UNA LUNGA VITA IN SALUTE ALL'INSEGNA DEL BENESSERE. Fontevivo
(Pr) 10 Novembre 2018

94) 63° Congresso Nazionale Societa Italiana Gerontologia e Geriatria (SIGG) Roma 28/11/2018 -
01/12/2018 29 Novembre 2018. Simposio Aspetti Nutrizionali e Demenza. Relatore su Microbiota
e funzioni cognitivo-motorie.

95) CCM Chrodis Mltimorbidita Istituto Superiore di Sanita. Roma 18 Febbraio 2019. Il Contributo del
Progetto Sunfrail.

96) Convegno “XXXIV Convegno Medicina della Riproduzione” Abano Terme (PD) dal 28 febbraio al 2
Marzo 2019. 28 Febbraio 2019. L’Aging Andrologico realta e prospettive. Lettura Magistrale di
Inaugurazione su L’aging in salute: invecchiamento di successo.

97) XL Convegno Sezione Emilia Romagna Marche Societa Italiana di Medicina Interna “Dalla ricerca
alla pratica clinica in Medicina Interna”. Parma 22 Marzo 2019 Relazione Sarcopenia ed Anemia.

98) VIII CONGRESSO NAZIONALE Nutrizione e Neurodegenerazione MILANO 9-10 MAGGIO 2019
HOTEL VILLA TORRETTA. 10 Maggio 2019 Lettura su Sarcopenia: un concetto clinico.

99) Corso di Formazione Interregionale in Psicogeriatria AIP (Associazione Italiana Psicogeriatria) Torino
18 Maggio 2019. Relazione su L’ambulatorio della fragilita in Geriatria: dalla diagnosi all’intervento.

100) Congresso Regionale Societa Italiana Gerontologia e Geriatria (SIGG) - Associazione Geriatri
Extraospedalieri (AGE) Emilia Romagna Lombardia Parma 31 Maggio 2019. Relatore su The motoric
Cognitive Risk Syndrome. Moderatore di Lettura Magistrale su LINEE GUIDA EUROPEE ESPEN DI
NUTRIZIONE ED IDRATAZIONE IN GERIATRIA R. Barazzoni, Trieste.

101) 33° Congresso Nazionale Societa ltaliana Geriatria Ospedale e Territorio (SIGOT). Bologna 5-7
Giugno 2019 5 giugno 2019 SIMPOSIO La fragilita dell’anziano in rapporto alla mobilita e funzione.
Relazione Attivita Fisica e Sarcopenia.

102) “PROGETTO DI.A.DE.MA. DIseAse management DElla MAlattia diabetica di tipo 2: inquadramento
diagnostico, terapeutico, dietetico ed educativo dei pazienti . Parma 9 Maggio e 6 giugno 2019
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Gestione della fragilita in diabetologia e Caso Clinico Paziente Anziano Fragile Responsabili
Scientifici Riccardo Bonadonna Professore Ordinario e Direttore della UOC di Endocrinologia e
Malattie del Metabolismo-Parma e Paolo Di Bartolo Direttore UO di Diabetologia, Rete Clinica di
Diabetologia Aziendale Dipartimento Internistico di Ravenna — AUSL della Romagna, Ravenna.

103) XIV Corso di aggiornamento X-FILES IN NUTRIZIONE CLINICA ED ARTIFICIALEBrainstorming fra
scienza di base e clinica. Ospedale Policlinico San Martino Genova 6 Giugno 2019 Invito su
Sarcopenia, presbifagia e disfagia sarcopenica.

104) 1° Corso Internazionale teorico-pratico organizzato da Societa Italiana di Nutrizione Clinica e
Metabolismo (SINUc) Approach to Body Composition ABC. Parma 11-12 Giugno 2019.Relatore
Composizione corporea e valutazione dello stato di nutrizione: un link indissolubile.

105) Giornate Romane di Medicina Clinica: nutrizione nel malato oncologico- Sezione SIMI Lazio-Molise.
Roma 20 giugno 2019. Il SESSIONE Malnutrizione in Oncologia. Moderatori: M. Maggio (Parma), A.
Laviano (Roma) e Relatore su: Tecniche di valutazione della composizione corporea.

106) ADVANTAGE Joint Action Managing frailty 3rd National Stakeholders Meeting. Roma 25 giugno
2019. La Roadmap ltaliana e la campagna #Affrontiamolafragilita. Presentazione sulla
Sperimentazione del Progetto Europeo Sunfrail.

PARTECIPAZIONE A MEETING RELATIVI A PROGETTI DI RICERCA FINANZIATI A LIVELLO EUROPEO E
NAZIONALE (N=5)

Kick off Meeting Progetto PRIN NeuAge Parma 17 Luglio 2019

PRINTT Annual Meeting. Frankfurt 2018 June 14th. Report Parma Site

VIGOUR Projects Evidence-Based Guidance to Scale-up Integrated Care in Europe
Kick-off Meeting 13-14 February 2019 EC building HITEC 11 Rue Eugéne Ruppert
L-2557 Luxembourg / Gasperich

SPRINTT Annual Meeting Basel 01 & 02 June 2017

SUNFRAIL STEERING COMMITTEE - Brussels 4th April 2017

Sunfrail Kickoff Meeting Jean Monnet Building M1 Salle Luxembourg May 27-28 2015.
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MANOSCRITTI PUBBLICATI O IN PRESS SU RIVISTE SCIENTIFICHE CON IMPACT FACTOR (N=203).

IF Totale calcolato su IF rivista 2018=872,539. IF 5 anni=832,931.

Totale Citazioni: 8465 e Soglie riferite ai 221 articoli (199+20=219):

Soglie per Commissario SSD B1/MED09
Numero Articoli 10 Numero Citazioni 15 anni H index 15 anni
anni
Valori Soglia 71 2929 28
Valori Candidato 158 7442 43

Primo Nome= 47, Secondo Nome=16, Ultimo Nome=18 (riferiti a 194/199)

1. Ceresini G, Fabbo A, Freddi M, Maggio M, Reali N, Troglio G, Valenti G. Concomitant evaluation of plasma
galanin and catecholamine levels during a cold pressor test in healthy human male and female subjects.
Hormone Research in Paediatrics 1997; 48:268-273. DOI: 10.1159/000185533. IF 2018 2.324; 5-Y IF 2.285;
Cit=11.

2. Ceda GP, Dall’Aglio E, Magnacavallo A, Vargas N, Fontana V, Maggio M, Valenti G, Lee PDK, Hintz RL,
Hoffman AR. The insulin-like growth factor axis and plasma lipid levels in the elderly. J Clin Endocrinol
Metabolism 1998; 83: 449-502. DOI: 10.1210/jcem.83.2.4548. IF 5.605; 5-Y IF 5.960; Cit=54.

3. Ceda GP, Calbiani B, Maggio M, Perelli-Ercolini S, Benedetti N, Caporotundo S, Salimbeni |, Banchini A,
Ugolotti G, Valenti G. Two-year treatment with rhGH of one patient with chronic congestive heart failure
and growth hormone deficiency. J Endocrinol Invest. 1999;22(10 Suppl):51-2. PMID: 10727043. IF 3.439; 5-Y
IF 2.346; Cit=0.

4. Dall'Aglio E, Maggio M, Benedetti N, Caporotundo S, Salimbeni I, Banchini A, Strata A, Valenti G, Ceda GP.
IGF-I levels in obesity: their relationship to blood pressure levels. J Endocrinol Invest. 1999;22(10 Suppl):49-
50. PMID: 10727042. IF 3.439; 5-Y IF 2.346; Cit=2.

5. Valenti G, Banchini A, Denti L, Maggio M, Ceresini G, Ceda GP. Acute oral administration of
dehydroepiandrosterone in male subjects: effect of age on bioavailability, sulfoconjugation and
bioconversion in other steroids. PMID: 10727030 J Endocrinol Invest. 1999;22(10 Suppl):24-8. IF 3.439; 5-Y
IF 2.346; Cit=10.

6. Ceresini G., Ribecchi I, Morganti S, Maggio M, Solerte SB, Corcione L, 1zzo S, Mecocci P, Valenti G. Effects
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ATTIVITA’ ASSISTENZIALE

SETTING CLINICI DI MEDICINA INTERNA- GERIATRIA

Dal 15 Febbraio 2018 con atto deliberativo n.122 del 14 Febbraio 2018 del Direttore Generale dell’Azienda
Ospedaliero-Universitaria di Parma il sottoscritto & Direttore dell’'UOC Clinica Geriatrica dell’Azienda
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Ospedaliero-Universitaria di Parma (http://www.ao.pr.it/curarsi/reparti-e-servizi-sanitari/clinica-
geriatrica/). Il Reparto Ospedaliero per Acuti € composto da 31 Posti Letto ed é stato in precedenza
diretto dal Prof. Gian Paolo Ceda e dal Prof. Giorgio Valenti.

Il Team Medico che coordina € composto dal Professor Fulvio Lauretani, Professore Associato di Medicina
Interna, Dipartimento di Medicina e Chirurgia, e titolare di Incarico ad Alta Specialita (IAS), Dott.ssa Licia
Denti Responsabile di Sruttura Semplice Stroke Care, Dottor Andrea Artoni e D.ssa Simonetta Morganti
Case Manager Esperti.

Le patologie trattate sono quelle tipiche della medicina interna nella eta avanzata, affrontate con un
approccio specialistico multidimensionale volto alla cura della persona e non della singola malattia, sulla
base di un'attenta valutazione del profilo funzionale e della complessita clinica del paziente. Particolare
attenzione e dedicata alla valutazione del grado di autosufficienza e alla prevenzione della perdita di
autonomia funzionale e disabilita.

All'interno della Clinica geriatrica & compresa una area di degenza dedicata ai pazienti affetti da ictus in fase
acuta definita "stroke care" che si propone di esplicitare un rapido percorso clinico, diagnostico,
assitenziale e riabilitativo prevedendo il coinvolgimento di un team multidisciplinare.

Particolare attenzione é rivolta allo studio dei fattori di rischio e dei nuovi approcci terapeutici per la
fragilita dell'anziano, attraverso una valutazione di carattere funzionale (dei fattori di rischio di disabilita
motoria), alla diagnosi e alla terapia del decadimento cognitivo-motorio dell'anziano ed all’identificazione
del profilo di rischio e di nuovi approcci cardio-cerebrovascolari. La struttura collabora con la Urologia per il
percorso diagnostico terapeutico del tumore alla prostata.

L'equipe medica ha svolto e svolge attivita didattica per gli studenti della Facolta di Medicina e chirurgia
dell'Universita degli Studi di Parma, per la scuola di specializzazione in Geriatria, Allergologia e Immunologia
clinica, Ematologia, Endocrinologia e Malattie del Metabolismo, Malattie dell'apparato cardiovascolare,
Malattie dell'apparato respiratorio, Medicina del Lavoro, Medicina d'Emergenza-Urgenza, Medicina Fisica e
Riabiitativa, Medicina Interna, Medicina del Lavoro, Nefrologia, Neurologia, Oncologia Medica, Ortopedia
e Traumatologia, Radiodiagnostica, Scienze dell’Alimentazione e per i corsi di laurea triennali delle
professioni sanitarie (infermieristica e fisioterapisti).

TAPPE DELLA FORMAZIONE CLINICO-ASSISTENZIALE

2000-2002: Medico di Struttura della Casa Protetta “Istituto Enrico Andreoli”- Borgonovo Valtidone (PC).
2000-2002: Medico di Struttura della Casa Protetta “E. Silva” Bobbio (Piacenza).

2001-2004: Coordinatore Sanitario della Casa Protetta “Alta Val Nure” of Farini d’Olmo (Piacenza).
2002-2004: Dirigente Medico Divisione di Geriatria dell'Azienda USL di Piacenza.

2002-2004: Specialista Geriatra Unita di Valutazione Geriatrica presso |'Azienda USL di Piacenza.
Dicembre 2005- 31 Gennaio 2009: Case Manager, Dirigente Medico di Primo Livello presso UOC di Clinica
Geriatrica dell’Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma sotto la guida dei Maestri prof. Gian Paolo Ceda
e Prof. Giorgio Valenti e Svolgimento di Turni di Guardia Diurni e Notturni (dai 2 ai 5 al Mese).

1 Febbraio 2009- 14 Febbraio 2018: Case Manager Esperto con compiti di attivita di routine clinica
giornaliera e Responsabilita Clinica diretta di 7-16 pazienti ad alta intensita di Cura presso Unita Operativa
Complessa di Clinica Geriatrica, Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma e compiti aggiuntivi:

- Attivita di tipo ambulatoriale per la valutazione della condizione di fragilita del soggetto anziano con
utilizzazione di metodologia di valutazione di tipo specialistico, quale short physical performance battery
(SPPB), valutazione della forza muscolare e dello stato nutrizionale.
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15 Febbraio 2018 — ad oggi: Direttore dell’'UOC Clinica Geriatrica dell’Azienda Ospedaliero-Universitaria
di Parma.

2012-2017: Coordinatore dell’Unita di Disordini del Movimento e di Prevenzione della Disabilita e
Componente dell’Unita di Scienze Alimentari e di Endocrinologia dell’ Invecchiamento, Dipartimento di
Medicina Clinica e Sperimentale Universita di Parma.

2012- ad oggi: Componente del Gruppo Integrato di Parma e Regionale Ospedale-Territorio su predittori
della disabilita nell'anziano fragile.

2013-2018: Coordinatore Day Service Percorso Aziendale Assessment e trattamento terapeutico-
riabilitativo dell’Anziano polipatologico mirante ad identificare e trattare I’anziano fragile, attraverso una
valutazione multidimensionale di 1° e 2° Livello. Il progetto ambulatoriale prevede I'utilizzo di alcuni
strumenti quali Ultrasonografia Calcaneale per il rischio di fratture, dinamometro per valutare la forza
muscolare (hand grip strength), holter metabolico per il monitoraggio dell’attivita fisica, holter pressorio,
bioimpedenziometria, ecografia muscolo-scheletrica.

2013- ad oggi: Componente Laboratorio per i sistemi sanitari e I'organizzazione dei servizi per la salute,
Universita degli Studi di Parma.

2015- ad oggi: Componente PDTA Aziendale delle neoplasie prostatiche (Coordinatore Dott.Umberto
Vittorio Maestroni) che utilizza Linee Guida nazionali ed internazionali adattandole alla realta del sistema
sanitario italiano e alla realta della AOU di Parma con coinvolgimento di un Team multidisciplinare nel cui
ambito si applica la valutazione multidimensionale geriatrica per I'approriatezza del trattamento in base al
profilo funzionale del soggetto e non secondo la sola eta anagrafica.

Parma 18 Luglio 2020

Firma
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