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Anche Grazie a te 
abbiamo contribuito a mantenere viva 
la fiaccola di vita e di speranza 
che brilla in ciascuno di noi 
nel diffondere il 

valore della ricerca 
scientifica.

Il 2 febbraio 2026, nel passaggio della 
Fiamma Olimpica a Bergamo, tappa del 
percorso verso le Olimpiadi Invernali 
Milano-Cortina 2026, la nostra Fon-
datrice e Presidente Emerita Daniela 
Gennaro Guadalupi, ha partecipato alla 
sfilata come tedofora.

BILANCIO SOCIALE 2025 
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Un impegno condiviso 
CONTRIBUIAMO AL PROGRESSO DELLA RICERCA SCIENTIFICA

CON LO SGUARDO RIVOLTO 
AL FUTURO, CONTINUIAMO 
INSIEME IL NOSTRO CAMMINO

Da 33 anni la Fondazione A.R.M.R. è 
una promessa di speranza per chi con-
vive ogni giorno con una malattia rara. 
Una speranza nata nel 1993 grazie alla 
visione e al coraggio del Professor Silvio 
Garattini e della Fondatrice Presidente 
Emerita Daniela Gennaro Guadalupi. 
Quella scintilla iniziale continua a vivere, 
a crescere e a illuminare il cammino di 
tutti noi: volontari, donatori, amici che 
credono in una ricerca scientifica capa-
ce di generare futuro, conoscenza, cura 
e fiducia.

Il nostro impegno si fonda su valori pro-
fondi e autentici: il dono, la dedizione 
alla scienza, la condivisione dei talenti, il 
dialogo aperto e democratico, il lavoro 
comune sui progetti, la nascita di nuove 
relazioni e la gentilezza, spesso racchiu-
sa in un semplice sorriso. Sono questi i 
valori che ci uniscono e che continue-
ranno a guidarci come volontari e soste-
nitori della Fondazione A.R.M.R.

Tutti noi volontari scegliamo ogni gior-
no, liberamente e senza alcun fine di 
lucro, di offrire il nostro tempo, le no-

stre capacità, i nostri talenti e le nostre 
relazioni. Lo facciamo con il cuore, per 
camminare insieme a voi e contribuire 
al progresso della ricerca scientifica, 
affinché la speranza diventi sempre più 
concreta per chi ne ha bisogno.

Con grande orgoglio abbiamo dona-
to il frutto del nostro lavoro raccolto 
nell’anno 2025: 5 Career Develop-
ment; 6 Borse di Studio; 2 supporti alla 
formazione extra bando; il contributo 
“Enrico Tironi”; 11 Grant di ricerca; 1 Pa-
per Award; per un totale di € 336.000, 
a giovani Ricercatori che lavoreranno 
per tutto il 2026 presso il Centro di Ri-
cerche Cliniche dell’Istituto di Ricerche 
Farmacologiche Mario Negri presso la 

Il nostro impegno
affinchè la speranza
diventi sempre 
più concreta.

Dott.ssa
Vittoria Guadalupi

Presidente 
Fondazione A.R.M.R.

BILANCIO SOCIALE 2025
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sede di Ranica e quella del Km Rosso.  
Il nostro augurio per i nostri ricercato-
ri è quello di lavorare proficuamente a 
vantaggio dei malati orfani di medicine 
specifiche e non solo.

Innanzitutto, Grazie a voi tutti che ave-
te destinato il vostro 5XMille, un gesto 
semplice per finanziare la ricerca scien-
tifica e accendere la speranza.

Desidero rivolgere un saluto affettuoso 
e riconoscente a tutti i rappresentanti 
delle 15 Delegazioni A.R.M.R. Il lavoro 
prezioso e instancabile che i volonta-
ri delle Delegazioni svolgono sul ter-
ritorio, attraverso l’organizzazione di 
convegni scientifici e di incontri con 
la cittadinanza è fondamentale per far 
conoscere la nostra Fondazione e per 
condividere i continui progressi della ri-
cerca scientifica, rafforzando il legame 
con le comunità e alimentando fiducia 

e speranza. In particolare, ringrazio per 
la proficua attività svolta nel 2025 le 
delegazioni di Noto, Giarre, Genova, 
Orobie, Colico, Valcalepio, Sardegna, 
Parma, Brescia e Sebino. 

Grazie alle Volontarie del Sorriso gui-
date da Anna Valtellina, che ha ricevu-
to la Civica Benemerenza da parte del 
comune di Bergamo per il suo impegno 
di “volontaria instancabile”, e ha sapu-
to trasmetterlo a tutte le meravigliose 
Volontarie del Sorriso, che operano sia 
presso la nostra sede, che sulle bancarel-
le al freddo e al caldo organizzando tan-
tissime attività. Inoltre, il circuito gol-
fistico Aldo Valtellina per cui ringrazio 
anche tutta la famiglia Valtellina ed i golf 
club che ci ospitano. Un sentito ringra-
ziamento al Gruppo ”Insieme per la ri-
cerca” guidato da Carla Vescovi Turino 
che promuove iniziative sportive come 
“la camminata di Torre Boldone” per 

BILANCIO SOCIALE 2025 
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sensibilizzare i giovani sulla conoscenza 
della ricerca scientifica e sul valore del 
Volontariato, in particolare grazie alla 
Polisportiva la Torre sez. pallavolo, agli 
“Amici del Cuore “di Torre Boldone e 
all’Associazione S. Martino.
Grazie ai nostri generosi donatori che 
da anni contribuiscono nel sostenere la 
ricerca scientifica: Valtellina SPA; Fon-
dazione Banca Popolare di Bergamo, 
Rita Stieven,  Montello SPA, BCC Cara-
te e Treviglio.

Grazie a tutti gli amici, volontari e dona-
tori, che organizzano ogni anno la festa 
Red Party presso il Gres ArtT 671 grazie 
all’ospitalità della Fondazione Pesenti; 
questo momento di grande divertimen-
to è diventato ormai un evento imperdi-
bile di inizio autunno, giunto quest’anno 
alla decima edizione, e che raccoglie 
tanta generosità. Voglio anche ricorda-
re un altro fantastico momento di pia-
cevolezza e di raccolta fondi che è lo 
Show Cooking Arte è ricerca svoltosi 
nella meravigliosa cornice del Monaste-
ro di Astino in primavera, grazie all’ospi-
talità della Fondazione MIA.
Per merito del lascito testamentario del 
nostro sostenitore Enrico Tironi abbia-
mo istituito il contributo a lui intitolato 
che finanzia il progetto per lo sviluppo 
di un approccio di medicina rigenerativa 
per la cura di alcune malattie causate da 
difetti genetici.

Ringraziamo infine tutti i nostri Soste-
nitori che ogni anno ci donano il cuore 
con i loro contributi piccoli e piccolis-
simi/ grandi e grandissimi. Nella nostra 
sala riunioni di Bergamo, in via Salvioni 
4, la Dott.ssa Rossella Merli e la Dott.
ssa Monica Meroli hanno promosso 
nel 2025 una serie di appuntamenti di 
grande valore scientifico, pensati per in-

formare e sensibilizzare la cittadinanza 
sui molteplici aspetti legati alle malattie. 
Incontri preziosi, nati con l’obiettivo di 
sostenere la ricerca scientifica e diffon-
dere una cultura della prevenzione con-
sapevole. La promozione della cultura 
scientifica prosegue anche attraverso 
il progetto rivolto alle scuole elemen-
tari, medie e superiori, con l’intento di 
trasmettere ai giovani studenti il valore 
profondo del dono e del volontariato. 
Un dono che si trasforma in lavoro per 
un giovane ricercatore e diventa contri-
buto concreto allo sviluppo della ricerca 
scientifica, a beneficio di chi affronta 
ogni giorno la malattia.

Vorrei anche ricordare che in occasione 
della Giornata Mondiale delle Malattie 
Rare è stata organizzata la quarta edi-
zione della Carovana della Ricerca 2026 
che ha visto la partecipazione di molte 
associazioni di malattie rare di Bergamo 
e provincia: siamo partiti da Villa Ca-
mozzi Istituto Mario Negri di Ranica con 
la partecipazione tra gli altri di amici del 
club Ferrari che con le loro auto “rare” 
hanno transitato anche per le vie cen-
trali di Bergamo per raggiungere la sede 
del Km rosso. Qui la Dott.ssa Erica Dai-
na Responsabile del Centro Cele Daccò 
di Villa Camozzi a Ranica ha acceso i ri-
flettori sulla ricerca. 

Vorrei concludere ringraziando tutto il 
Consiglio Direttivo in carica: La Fonda-
trice Presidente Emerita Cav. Lav. Da-
niela Gennaro Guadalupi; il Direttore 

Insieme stiamo costruendo 
un mondo dove il progresso 
incontra la cura e la conoscenza 
si trasforma in bene comune.

BILANCIO SOCIALE 2025
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dell’Istituto di Ricerche Farmacologi-
che Mario Negri-IRCCS Prof. Giuseppe 
Remuzzi; il Coordinatore delle Ricerche 
dei Laboratori dell’Istituto di Ricerche 
Farmacologiche ”Mario Negri” Dott.ssa 
Ariela Benigni; (Presidente) Vittoria 
Guadalupi; Giuseppe Mazzoleni, Angelo 
Serraglio (vicepresidenti), i consiglieri: 
Elisabetta Lanfranchi, Moira Pellegri-
nelli, Susanna Tomasoni, Anna Valtel-
lina, Paolo Zappa. Il Consiglio Diretti-
vo ringrazia i Consiglieri Emeriti: Lella 
Duca, Alberto Gottardi, Riccardo Gua-
dalupi, Francesco Maroni, Marina Mori-
gi, Marco Orefice, Mariella Piccolini, per 
il loro contributo significativo alla Fon-
dazione nel corso degli anni. Insieme al 
Presidente della Commissione Scienti-
fica Dott. Angelo Serraglio  e alla Vice-
presidente Dott.ssa Moira Pellegrinelli,  
ringrazio tutti i componenti della com-
missione per il rigoroso lavoro di sele-
zione scientifica dei ricercatori. Gra-
zie al revisore legale Sergio Mazzoleni. 
Ringraziamo la segretaria: Alessandra 
Zenoni; e le volontarie: Gabriella Chisci, 
Loredana Secomandi, Ivana Suardi per il 
loro fondamentale e rigoroso lavoro. Il 
Tesoriere Diego Mazzoleni. Ugo Chisci 

per il supporto tecnico. Ringrazio Fede-
rica Sorrentino Direttore Responsabile 
delle nostre News e addetta stampa. 
Infine, un particolare ringraziamento a 
Barbara Scandelin per l’innovativo la-
voro di divulgazione su Linkedin, a Luna 
Galdiolo su Instagram e FB, Luca Sala 
per il web e a tutto il team di comunica-
zione. Con il cuore colmo di gratitudine 
e lo sguardo rivolto al futuro, continu-
iamo insieme il nostro cammino, guidati 
dalla passione per la ricerca scientifica 
e sostenuti dalla forza autentica della 
solidarietà. Ogni passo che compiamo 
è il frutto di un impegno condiviso, di 
una fiducia reciproca e di un profondo 
senso di responsabilità verso chi atten-
de risposte e speranza. Insieme stiamo 
costruendo un mondo in cui la scienza 
e l’umanità procedono fianco a fianco, 
dove il progresso incontra la cura e la co-
noscenza si trasforma in bene comune.

Grazie a ciascuno di voi 
per essere parte attiva 
e preziosa di questo 
straordinario viaggio.

BILANCIO SOCIALE 2025 
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STANDARD 
DI RENDICONTAZIONE 
UTILIZZATI 

Oltre alle indicazioni normative con-
tenute nel Decreto del Ministero del 
Lavoro e delle Politiche sociali del 4 
luglio 2019 sono state considerate, ove 
compatibili e rilevanti per il presente 
Bilancio Sociale, le indicazioni delle Li-
nee Guida per la redazione del Bilancio 
Sociale delle Organizzazioni Non Profit 
approvate nel 2010 dall’Agenzia per le 
Organizzazioni Non Lucrative e di Utili-
tà Sociale.

La Fondazione A.R.M.R. risulta iscritta 
al Runts dal 30/01/2024 e deposita nel 
Runts il bilancio sociale entro il 30 giu-
gno di ogni anno. 

Questo adempimento ci porta a riflet-
tere con ancora più intensità su come 
il Bilancio Sociale sia un elemento im-
prescindibile per la trasparenza della 
nostra Fondazione A.R.M.R., in quanto 
permette di far conoscere a tutti ciò 
che è stato messo in atto durante l’anno 
precedente.

METODOLOGIA
Criterio adottato per la redazione 
del Bilancio Sociale

Il primo Bilancio Sociale della Fondazio-
ne A.R.M.R è stato pubblicato nel 2005, 
divenendo poi un appuntamento fisso 
annuale.

Non ci sono stati cambiamenti signifi-
cativi di perimetro dei metodi di misu-
razione rispetto al passato periodo di 
rendicontazione. 

Il presente Bilancio Sociale recepisce i 
valori riportati nel Bilancio di esercizio 
2025 approvato dal Consiglio di Am-
ministrazione in data 29 aprile 2025, 
costituito dallo Stato Patrimoniale, dal 
Rendiconto Gestionale e dalla Relazio-
ne di Missione.

Il bilancio risulta conforme a quanto 
previsto dall’art. 13 del D.Lgs. 117/2017 
e dal decreto del Ministero del Lavoro e 
delle Politiche Sociali del 5 marzo 2020 
ed è redatto in conformità ai principi 
contabili nazionali così come pubblicati 
dall’Organismo Italiano di Contabilità, 
con particolare riferimento al Principio 
OIC 35 (“Principio contabile ETS”). 

BILANCIO SOCIALE 2025 
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Il bilancio: 
•  rappresenta con chiarezza ed in modo 

veritiero e corretto la situazione pa-
trimoniale e finanziaria dell’ente ed il 
risultato economico dell’esercizio; 

•	 fornisce in modo trasparente infor-
mazioni sulle risorse ricevute e su 
come esse siano state impiegate nel 
perseguimento dei compiti istituzio-
nali previsti dal Codice del Terzo Set-
tore. 

Con il Bilancio Sociale si intende:
• 	Fornire a tutti gli stakeholders un qua-

dro complessivo delle attività della 
Fondazione e dei risultati ottenuti. 

• 	Raccontare e Relazionare ai nostri so-
stenitori e a tutta la comunità le inizia-
tive intraprese nel corso dell’anno e 
gli obiettivi presenti e futuri nell’otti-
ca di garantire la maggior trasparenza 
possibile.

• 	Indicare le interazioni tra il nostro 
Ente e l’ambiente nel quale operiamo.

•	 Costituire una Visione d’insieme del-
la Fondazione A.R.M.R. nel corso del 
2025. 

Il contenuto dello stato patrimoniale e 
del rendiconto gestionale è quello pre-
visto rispettivamente dai modelli A e B 
dell’allegato 1 del decreto del Ministero 
del Lavoro e delle Politiche Sociali del 5 
marzo 2020.

Il Bilancio viene poi depositato nel Regi-
stro Unico Nazionale del Terzo Settore 
(RUNTS) entro il 30 giugno di ogni anno 
e pubblicato sul sito internet della Fon-
dazione A.R.M.R.

Il Bilancio Sociale 
è un elemento 
imprescindibile 
per la trasparenza 
della nostra 
Fondazione A.R.M.R.

BILANCIO SOCIALE 2025
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DATI 

NOME DELL’ENTE
Fondazione Aiuti Ricerca Malattie Rare 
Ente del Terzo Settore, 
in sigla “FONDAZIONE A.R.M.R. E.T.S.”

CODICE FISCALE
02452340165

FORMA GIURIDICA
Fondazione riconosciuta ETS

INDIRIZZO SEDE LEGALE
via Camozzi, 3 - 24020 Ranica

SEDE OPERATIVA
via Salvioni, 4 - 24122 Bergamo

DELEGAZIONI TERRITORIALI

DELEGAZIONI Brescia, Colico, Como, 
Cremona,  Ferrara,  Genova, Giarre, 
Milano, Noto, Orobie, Parma, Sardegna, 
Sebino, Valcalepio, Vibo Valentia.

INFORMAZIONI GENERALI
Chi siamo, i nostri valori 
e finalità perseguite

VALORI E FINALITÀ 
PERSEGUITE

La Fondazione A.R.M.R si propone di: 

PROMUOVERE 

la ricerca delle cause delle malattie rare 
e delle relative terapie.

ESSERE DI REALE SOSTEGNO 
ECONOMICO 

a progetti di natura clinica e sperimen-
tale, grant di ricerca e workshop nazio-
nali e internazionali sullo studio delle 
Malattie Rare.

RACCOGLIERE FONDI

per istituire borse di studio da asse-
gnare a giovani ricercatori sia italiani 
che stranieri che collaborino a progetti 
di ricerca da effettuare presso l’Istitu-
to di Ricerche Farmacologiche “Mario 
Negri-IRCCS”, sia presso il Centro di 
Ricerche per le Malattie Rare “Aldo e 
Cele Daccò”, sia in altri centri di ricerca 
del medesimo Istituto.

BILANCIO SOCIALE 2025 
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ATTIVITÀ STATUTARIE 
(ART 5 DECRETO LEGISLATIVO 
117/2017 )

1. 	 La Fondazione persegue, senza sco-
po di lucro, finalità civiche, solida-
ristiche e di utilità sociale, promuo-
vendo la ricerca delle cause delle 
malattie rare e delle relative terapie, 
contribuendo alla formazione dei 
giovani ricercatori e raccogliendo 
fondi per istituire borse di studio da 
assegnare a ricercatori sia italiani 
che stranieri che collaborino a pro-
getti di ricerca da effettuare presso 
l’Istituto di Ricerche Farmacologi-
che “Mario Negri-IRCCS”, sia presso 
il Centro di Ricerche per le Malattie 
Rare “Aldo e Cele Daccò”, sia in altri 
centri di ricerca del medesimo Isti-
tuto. La Fondazione si occupa altresì 
di svolgere attività e iniziative per di-
vulgare la conoscenza delle malattie 
rare, raccogliere fondi e finanziare 
progetti di ricerca e sviluppo delle 
relative terapie;

2.	 Promuove e organizza attività cultu-
rali, tavole rotonde, convegni, con-
ferenze, congressi, dibattiti, mostre 
scientifiche, inchieste, seminari, atti-
vità di formazione, corsi di formazio-
ne e perfezionamento; costituisce 
comitati e gruppi di studio; svolge 
attività editoriale, pubblicazione di 
riviste, bollettini, atti di convegni, 
seminari, studi e ricerche. La Fonda-
zione è autorizzata a far parte di, o 
a sostenere, organizzazioni che ab-
biano finalità simili alle proprie. Può 
attuare tutte le funzioni nell’ambito 
della sua attività. Può acquisire diritti 
reali su beni immobili. La Fondazione 
perseguirà gli scopi sopra elencati 
esclusivamente e direttamente per 
l’interesse collettivo. La Fondazione 

opererà nell’interesse altrui e non 
perseguirà propri fini di lucro. I mez-
zi della Fondazione potranno essere 
utilizzati esclusivamente per il con-
seguimento degli scopi statutari.

3.	 Per il perseguimento dei propri sco-
pi, la Fondazione potrà aderire anche 
ad altri organismi di cui condivida fi-
nalità e metodi, nonché collaborare 
con enti pubblici e privati al fine del 
conseguimento delle finalità statu-
tarie. L’ente non potrà in ogni caso 
essere sottoposto a direzione, co-
ordinamento o controllo da parte di 
enti pubblici e/o degli altri enti di cui 
all’art. 4 c. 2 Dlgs n. 117/2017. 

4.	 Attività diverse: la Fondazione può 
esercitare, ai sensi dell’art. 6 D. Lgs. 
117/2017, attività diverse da quelle di 
interesse generale di cui al preceden-
te articolo, a condizione che siano 
secondarie e strumentali rispetto alle 
attività di interesse generale, e siano 
svolte secondo criteri e limiti defi-
niti dai decreti applicativi del D. Lgs. 
117/2017 e dalla normativa vigente.

Il nostro impegno è divenuto 
un circolo virtuoso:
il tuo dono di tempo, il tuo dono 
di capacità, il tuo dono 
di denaro diventa vero lavoro 
per giovani ricercatori 
e ritorna dono ai malati 
di malattie rare.

BILANCIO SOCIALE 2025
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LA NOSTRA STORIA 

L’idea di aiutare la Ricerca nacque nel 
1993 quando il Prof. Silvio Garattini 
chiese a Daniela Gennaro Guadalupi di 
far conoscere alla comunità bergama-
sca la realtà di Villa Camozzi a Ranica, 
dove in uno splendido esempio di ar-
chitettura ottocentesca stava prenden-
do corpo la nuova realtà del Centro di 
Ricerche Cliniche per le Malattie Rare 
Aldo e Cele Daccò, la prima struttura 
clinica dell’Istituto di Ricerche Farma-
cologiche Mario Negri.

In quel tempo, Daniela Guadalupi Gen-
naro era Presidente Soroptimist e con-
vincendo tutti i club di servizio ber-
gamaschi riunì in una affollatissima e 
temporalesca serata, più di mille perso-
ne che ebbero il piacere di essere nostri 
ospiti e soprattutto di conoscere quel-
lo che solo dopo poco tempo sarebbe 

1993

2004

2024

diventato il centro dei nostri obiettivi, 
ponendo così le basi della futura asso-
ciazione. L’Associazione per le Ricerche 
sulle Malattie Rare riuscì a consegnare 
la prima borsa di studio. Il primo logo, 
disegnato dall’Architetto Sandro An-
gelini faceva riferimento a tutti i Club 
di Service dei Sostenitori Fondatori. Il 
logo attuale rappresenta, in una egua-
glianza di “foglie” una “foglia” diversa, 
ma piena di luce e di voglia di vivere che 
ha bisogno di un aiuto per sperare. 

Nel gennaio 2004, assistiti dal Notaio 
Sella e dall’Avv. Giovanni de Biasi (natu-
ralmente anche loro sostenitori volonta-
ri) l’associazione A.R.M.R. Onlus, ha fatto 
il grande passo trasformandosi in Fonda-
zione, mantenendo gli scopi statutari, i 
sostenitori ed il futuro dell’idea originale.
Da gennaio 2024 risultiamo iscritti al 
RUNTS, Registro Unico Nazionale del 
Terzo Settore Regione Lombardia.

BILANCIO SOCIALE 2025 
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STRUTTURA, GOVERNO
E AMMINISTRAZIONE

ORGANI SOCIALI 

La Fondazione riconosce i Sostenito-
ri accreditati presso di essa mediante 
iscrizione nell’Albo Sostenitori. Il fun-
zionamento della Fondazione ha una 
governance statutaria che prevede il 
Presidente, il Consiglio Direttivo; la 
Commissione Scientifica; l’Organo di 
controllo; l’Organo di Revisione, se no-
minato al verificarsi delle condizioni di 
cui all’art. 31 del D. Lgs 117/2017.  Questo 
assetto organizzativo consente di avere 
una struttura in linea con gli obiettivi ope-
rativi e strategici della Fondazione e di 
garantire trasparenza nei confronti degli 
stakeholders, dei volontari e dei donatori.

DEMOCRATICITÀ 
E PARTECIPAZIONE 

Il Consiglio Direttivo si riunisce, su con-
vocazione del Presidente, almeno due 
volte all’anno e ogni volta che se ne ravvi-
si la necessità oppure quando ne faccia ri-
chiesta almeno un terzo dei componenti.
Il Consiglio Direttivo amministra la Fon-
dazione, realizza il programma di lavoro, 
promuove  e coordina l’attività. 

La rappresentanza legale della Fonda-
zione spetta al Presidente e ai membri 
delegati del Consiglio Direttivo nei limi-
ti delle deleghe conferite. 
I componenti del Consiglio Direttivo 
non percepiscono alcun compenso per 
l’attività svolta.
La Commissione Scientifica dà supporto 
scientifico alle attività della Fondazione, 
fornendo, in particolare, al Consiglio 
Direttivo indicazioni non vincolanti in 
ordine all’individuazione dei progetti 
e/o delle persone meritevoli di riceve-
re erogazioni e sostegno da parte della 
Fondazione.

BILANCIO SOCIALE 2025
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CONSIGLIO DIRETTIVO NOMINATO IL 03/12/2024 
IN CARICA PER IL QUINQUIENNIO 2025-2029

PRESIDENTE
Vittoria Guadalupi

FONDATRICE PRESIDENTE EMERITA
Daniela Gennaro Guadalupi

VICEPRESIDENTI
Angelo Serraglio

Giuseppe Mazzoleni

CONSIGLIERI
Ariela Benigni

Elisabetta Lanfranchi
Moira Pellegrinelli
Giuseppe Remuzzi
Susanna Tomasoni

Anna Valtellina
Paolo Zappa

TESORIERE
Diego Mazzoleni

SEGRETERIA 
AMMINISTRATIVA

Ivana Suardi

SEGRETERIA 
DI PRESIDENZA
Alessandra Zenoni

Loredana Secomandi

SEGRETERIA 
RELAZIONALE
Gabriella Chisci

SITO INTERNET, 
SOCIAL E NEWS

Ugo Chisci
Roberta Crespi
Luna Galdiolo

Luca Sala
Barbara Scandelin

DIRETTORE RESPONSABILE 
NEWS

Federica Sorrentino

INSIEME PER LA RICERCA 
Carla Vescovi Turino

SORRISO PER LA RICERCA
Anna Valtellina

COMITATO RED PARTY
Giuseppe Mazzoleni

CONSIGLIERI EMERITI
Mariella Cesareni
Alberto Gottardi

Riccardo Guadalupi
Francesco Maroni

Marina Morigi
Marco Orefice

Luisella Resi

PUBBLICHE RELAZIONI
Elisabetta Lanfranchi

CONSULENTE LEGALE
Roberta Cuttin

REVISORE LEGALE
Sergio Mazzoleni
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DELEGAZIONI A.R.M.R.

DELEGAZIONE BRESCIA
Dott.ssa Federica Silistrini

DELEGAZIONE COLICO
Geom. Bruno Mazzina

DELEGAZIONE COMO
Dott.ssa Roberta Lamperti

DELEGAZIONE CREMONA
Geom. Giorgio Mantovani

DELEGAZIONE FERRARA
Dott. Stefano Melagrani

DELEGAZIONE GENOVA
Dott.ssa Nicoletta Puppo

DELEGAZIONE GIARRE
Dott.ssa Mariangiola Garraffo

DELEGAZIONE MILANO
Dott.ssa Francisca Albamonte

DELEGAZIONE NOTO
Sig.ra Lucia Striano

DELEGAZIONE OROBIE
Sig.ra Rita Galizzi

DELEGAZIONE PARMA
Geom. Carlo Niro

DELEGAZIONE SARDEGNA
Avv. Anna Soro

DELEGAZIONE SEBINO
Avv. Marco Orefice

DELEGAZIONE VIBO VALENTIA
Dott. Vincenzo Natale

DELEGAZIONE VALCALEPIO
Sig. Diego Busatta

Le Delegazioni A.R.M.R. organizzano 
eventi culturali e sportivi, conferenze 
ed incontri formativi con lo scopo di dif-
fondere LA MISSION della Fondazione 
A.R.M.R. E.T.S. che è nata per aiutare la 
Ricerca e sostenere giovani ricercatori 
che prestano la loro attività presso l’Isti-
tuto di Ricerche Farmacologiche Mario 
Negri IRCCS nelle sedi del Centro “Aldo 
e Cele Daccò” e “Anna Maria Astori”.

I responsabili di delegazione e i loro vo-
lontari mettono a disposizione tempo, 
energie e passione con autentico spirito 
di servizio. 

Il loro impegno nasce dal desiderio di 
contribuire alla ricerca scientifica e vie-
ne offerto in modo libero, generoso e 
completamente disinteressato, senza 
alcun fine di lucro.

La ricerca,
la cultura del dono,
la solidarietà,
la divulgazione.

BILANCIO SOCIALE 2025
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COMMISSIONE
SCIENTIFICA PRESIDENTE ONORARIO

Prof. Emilio Respighi

SEGRETERIA SCIENTIFICA
Dott.ssa Ariela Benigni

PRESIDENTE
Dott. Angelo Serraglio

VICEPRESIDENTE
Dott.ssa Moira Pellegrinelli

MEMBRI
Dott.ssa Erica Daina - Bergamo

Dott.ssa Rossella Merli - Bergamo
Dott. Filippo Manelli - Brescia

Dott.ssa Patrizia Bigiolli - Colico
Dott. Angelo Selicorni - Como

Dott. Francesco Flora - Cremona
Dott. Marco Meleti - Parma

Dott. Michele Patruno - Ferrara
Dott. Ignazio Mammino - Giarre
Dott. Marco Gattorno - Genova  

Dott.ssa Maria Rita Perricone - Noto
Dott. Franco Cornelio - Orobie
Dott. Mario Palermo - Sardegna
Dott. Roberto Giorgi - Sebino

Dott. Giorgio Ghislanzoni - Valcalepio
Dott. Vincenzo Natali - Vibo Valentia

La Commissione Scientifica svolge   
supporto scientifico alle attività della 
Fondazione, fornendo in particolare al 
Consiglio Direttivo indicazioni in ordi-
ne all’individuazione dei progetti e dei 
ricercatori  meritevoli di ricevere soste-
gno da parte della Fondazione. I mem-
bri della Commissione Scientifica sono 
nominati e revocati dal Consiglio Diret-
tivo, anche su indicazione dei Responsa-
bili delle Delegazioni. 
I componenti della Commissione Scien-
tifica non percepiscono alcun compen-
so per l’attività svolta.

BILANCIO SOCIALE 2025 
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MAPPA 
DEGLI STAKEHOLDERS 

Gli stakeholders della Fondazione sono i 
soggetti che, in qualche modo, vengono 
coinvolti/interessati dalle attività istitu-
zionali della  Fondazione. Si dividono in 
due grandi categorie: interni ed esterni.
Tra gli stakeholders interni vanno ri-
cordati gli organi statutari e i volontari 
che rendono possibile l’operatività della 
Fondazione, prestando servizi, gesten-
do le risorse erogative e accompagnan-
do la Fondazione nella realizzazione dei 
progetti che si sono realizzati nel 2025.
Tra quelli esterni ricordiamo in primo 
luogo i sostenitori iscritti all’Albo d’Oro, 
ovvero gli enti pubblici e privati, nonché 
le persone fisiche che abbiano ricevuto 
il Premio A.R.M.R. o che abbiano con-
tribuito in maniera rilevante al perse-
guimento dei fini statutari; in secondo 
luogo i Sostenitori iscritti all’Albo So-
stenitori, le delegazioni e tutti coloro 

che abbiano effettuato erogazioni libe-
rali a favore della Fondazione, aziende e 
privati. Occorre menzionare inoltre tra 
gli stakeholders i ricercatori che hanno 
usufruito della borsa di studio 2025 a 
cui va il nostro ringraziamento per il loro 
prezioso lavoro.

RISORSE UMANE RETRIBUITE 

La Fondazione A.R.M.R si è sempre av-
valsa della collaborazione di volontari. 
A dicembre 2023 è stata assunta Ales-
sandra Zenoni con un contratto di 15 ore 
settimanali e con funzioni di segreteria.
Dal 3 marzo 2026 non collabora più con 
la Fondazione

ALTRE RISORSE UMANE 

Si ringrazia tutti i volontari della Fon-
dazione che prestano la loro attività a 
titolo gratuito con grande dedizione e 
disponibilità.

CATENA DEL VALORE DELLA FONDAZIONE A.R.M.R.

Lavoro dei volontari della 
Fondazione A.R.M.R. E.T.S., 
programmazione attività  
del consiglio, operatività 
delle 15 Delegazioni; so-
stegno dei donatori.

• Cerimonia di consegna 
borse di studio

• Carovana della ricerca
• Convegni scientifici
• “Sorriso per la ricerca”
• Incontri di divulgazione 

sui temi della ricerca 
per le malattie rare

• Far conoscere il valore 
del volontariato e della 
ricerca nelle scuole,

• Eventi di promozione 
della ricerca

• Eventi sportivi
• Valutazione delle can-

didature da parte della 
commissione scientifica.

Attività di ricerca scien-
tifica di 12 giovani ricer-
catori per un anno presso 
il centro di ricerche clini-
che per le malattie rare 
“Aldo e Cele Daccò” e il 
centro Anna Maria Astori 
al KM ROSSO; 11 grant di 
studio per giovani ricer-
catori, 3 paper award a 
giovani ricercatori.

Migliorare la qualità di 
vita dei pazienti affetti 
da malattie rare e delle 
loro famiglie,  contribuire 
al progresso delle cono-
scenze utili per affron-
tare problemi di salute 
comune, identificare te-
rapie mirate che possano 
giovare a tutti i pazienti.

INPUT ATTIVITÀ OUTPUT EFFETTI
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ATTIVITÀ SVOLTE 
E RISULTATI RAGGIUNTI

Il 2025 è stato un anno segnato da nu-
merose attività e significativi risultati:

•	 Sabato 18 gennaio 2025 XXXII Ce-
rimonia di Consegna Borse di Studio 
2025 alla presenza di tutti i volonta-
ri e donatori. Sono state consegnate:
- 6 Borse di Studio ai ricercatori: 

Laura Locatelli, Annamaria Morot-
ti, Melissa Balsamo, Serena Capelli, 
Donata Santarsiero, Benedetta Pe-
tracca.

- 3 Supporti alla Formazione Extra
Bando 2025 ai ricercatori Siria Pa-
sini, Valeria Guaschino, Alessandra 
Bovio.

	 - 3 Career Development A.R.M.R. 
2025 a Michelle Prioli Miranda 
Soares, Elena Romano, Marco Va-
rinelli.

	 - 3 Paper Award A.R.M.R. 2025 per 
Michela Chiappa, Giulia De Simo-
ne, Serena Capelli.

	 - 11 Grant di Studio A.R.M.R. 2025 
per Diego Fidone, Valeria Guaschi-
no, Sistiana Aiello, Piera Trionfini, 

OBIETTIVI E ATTIVITÀ

Alexandru Scarlat, Matteo Breno, 
Elena Carrara, Andrea Mangili, Al-
berto Arrigoni, Luca Soliveri, Sere-
na Capelli.

•	 Martedì 25 febbraio 2025 il Con-
siglio e i volontari si sono riuniti 
presso il Centro “Anna Maria Asto-
ri” al Kilometro Rosso per visitare lo 
stabulario Zebra Fish dove il Dott. 
Marco Varinelli ha illustrato il lavo-
ro di ricerca “sviluppo di una terapia 
cellulare per la cura della Porpora 
Trombotica Trombocitopenica”.

•	 La Carovana della Ricerca 1 marzo 
2025. In occasione della celebra-
zione della Giornata Mondiale delle 

I nostri sostenitori attivi 
sono volontari direttamente
coinvolti nella gestione
e organizzazione quotidiana
e programmatica 
della Fondazione
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Malattie Rare (28 febbraio2025), si 
è svolto il terzo appuntamento del-
la Carovana della Ricerca formata 
dalle auto dei volontari della Fonda-
zione A.R.M.R e la Uildm Bergamo 
insieme a tutte le principali associa-
zioni di Malattie Rare della Provin-
cia di Bergamo, partendo da Villa 
Camozzi per arrivare al Kilometro 
Rosso, dove Dott.ssa Erica Daina ha 
illustrato i progressi ottenuti dalla 
ricerca e quanto ancora resti da fare 
per migliorare concretamente la 
qualità di vita dei pazienti affetti da 
malattie rare e delle loro famiglie.

•	 19 marzo 2025 “L’algoretica” di 
Mons. Giulio Della Vite nella nostra 
sede di via Salvioni 2 a Bergamo ha 
illustrato il tema “Algoretica: è pos-
sibile un’etica che riguardi gli algo-
ritmi dell’intelligenza artificiale?”

	 “L’intelligenza artificiale chiede un 
passaggio notevole: non solo acqui-
sire soft-skills ma anche effettuare 
un lavoro su sé stessi che comporta 
tre passi: eliminare zavorre obso-
lete, acquisire nuove competenze 
e plasmare la mente rispetto a un 
nuovo pianeta. L’algoretica fa com-
prendere che l’intelligenza è umana,

	 artificiale è il mezzo” queste le paro-
le di Mons. Giulio Della Vite.

•	 ARTE È RICERCA: Show Cooking a 
cura dello chef Mirko Ronzoni

	 Sabato 9 Maggio 2025 si è conclusa 
con grande entusiasmo e parteci-
pazione la quarta edizione di “Arte 
è Ricerca”, l’evento promosso dalla 
Fondazione A.R.M.R. - Aiuti per la 
Ricerca sulle Malattie Rare, che ha 
unito arte, bellezza del territorio, 
alta cucina e impegno solidale. Nel-
la splendida cornice del Monastero 

di Astino, messa a disposizione dal-
la Fondazione MIA. Il ricavato della 
serata ha contribuito alla raccolta 
fondi per una borsa di studio.

•	 “Sorriso per la Ricerca” Anna Val-
tellina e le Volontarie del Sorriso 
svolgono con impegno e continuità 
la loro attività di volontariato nelle 
piazze della nostra città e presso gli 
ospedali di Bergamo e provincia. At-
traverso iniziative di sensibilizzazio-
ne e raccolta fondi, contribuiscono 
concretamente al sostegno della 
ricerca scientifica, promuovendo al 
contempo una cultura di solidarietà 
e vicinanza alla comunità. La loro 
presenza sul territorio rappresenta 
un punto di riferimento importante 
per i cittadini.

•	 Circuito Golfistico “Aldo Valtellina” 
gare di Golf a scopo benefico

	 - 9 Luglio 2025 a Franciacorta
	 - 20 Luglio a Gardagolf
	 - 8 Giugno ai Colli di Bergamo “Lions    
  	   e Solidarietà”
	 - 18 Giugno al Golf Club Rossera.

•	 Insieme per la Ricerca Il gruppo di 
volontarie “Insieme per la Ricerca” 
coordinato da Carla Turino pro-
muove numerose iniziative solidali, 

Appuntamenti all’insegna 
della solidarietà 
che rappresentano 
un’opportunità per raccogliere 
fondi per l’Istituto di ricerca 
Mario Negri
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distinguendosi per l’impegno con-
creto a sostegno della ricerca scien-
tifica. La “Camminata in memoria di 
Gianfranco Vescovi” domenica 28

	 settembre 2025: si è svolta con 
grande partecipazione la terza edi-
zione della Camminata per la Ri-
cerca delle Malattie Rare, evento 
solidale organizzato in memoria di 
Gianfranco Vescovi.

	 L’iniziativa ha unito sport, solidarietà 
e divertimento, con l’obiettivo di 
sensibilizzare la comunità e racco-
gliere fondi a favore della Fondazio-
ne A.R.M.R.

•	 Presentazione del Prof. Remuzzi 
del libro “Dove comincia l’uomo” 
8 ottobre 2025 presso la Sala Riu-
nioni della Fondazione A.R.M.R ETS 
il Prof. Giuseppe Remuzzi, Direttore 
dell’Istituto di Ricerche Farmacolo-
giche Mario Negri IRCCS ha presen-
tato il suo ultimo libro, scritto a due 
mani con Telmo Pievani, dal titolo 
“Dove comincia l’uomo”. “La nostra 
specie è solo l’ultimo ramoscello di 
un albero intricato di forme che si 
sono succedute e hanno convissuto 
negli ultimi sei milioni di anni”.

•	 Riunione Commissione Scientifica 
Presso il Centro “Anna Maria Asto-
ri” al Kilometro Rosso il 13 ottobre 
2025 si è riunita la Commissione 
Scientifica della Fondazione ARMR 
ETS per valutare le candidature dei 
partecipanti al bando 2026 ed attri-
buire le borse di studio. La selezio-
ne di un ricercatore è un processo 
di valutazione attento, comparati-
vo, approfondito, che tiene insieme 
qualità scientifica, solidità meto-
dologica e prospettiva di crescita. 
Ogni candidatura viene esaminata 

dalla Commissione Scientifica con 
criteri chiari: rilevanza della doman-
da di ricerca, coerenza del percorso 
professionale, qualità delle pubbli-
cazioni.

•	 Red Party 2025 - Nutrire la Ricer-
ca “Fare del bene è un’arte. Anche 
la ricerca è un atto creativo”. Ol-
tre trecento persone hanno preso 
parte alla decima edizione del Red 
Party Nutrire la Ricerca, l’evento 
benefico promosso dalla Fondazio-
ne A.R.M.R. – Aiuti per la Ricerca 
sulle Malattie Rare, che si è svolto 
sabato 25 ottobre 2025 negli spa-
zi di Gres Art 671, a Bergamo. Una 
cornice d’eccezione, dedicata all’ar-
te e alla cultura, che ha accolto una 
serata all’insegna della solidarietà e 
del sostegno concreto alla ricerca 
scientifica.

	 Il ricavato della serata è stato desti-
nato a sostenere un career develop-
ment ed una borsa di studio per gio-
vani ricercatori che lavorino presso 
l’Istituto di Ricerche Farmacologi-
che Mario Negri IRCCS.

•	 “Forme” il formaggio alimenta la 
Ricerca nel mese di novembre 2025 
la Cheese Valley ha organizzato la 
decima edizione di “Forme” con-
tribuendo a diffondere la cultura 
dell’arte casearia insieme ai valori 
della Ricerca Scientifica della nostra 
Fondazione.

•	 APERITIVI PER LA RICERCA: 
	 Presso la sede della Fondazione 

A.R.M.R. ETS in via Salvioni 4 a Ber-
gamo gli appuntamenti con gli “Ape-
ritivi per la Ricerca” sono occasioni 
di divulgazione e sensibilizzazione di 
importanti temi scientifici:
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- 20 febbraio 2025 - L’intelligenza 
artificiale a supporto della medi-
cina e della ricerca: storia e appli-
cazioni di una rivoluzione. Il Dott. 
Alberto Arrigoni, Dipartimento di 
Bioingegneria e membro del La-
boratorio di Medical Imaging del 
Centro di Ricerche Cliniche per le 
Malattie Rare “Aldo e Cele Daccò” 
dell’Istituto Mario Negri IRCCS, ha 
intrattenuto il pubblico spiegando 
come l’intelligenza artificiale sia di 
supporto alla Medicina e alla Ricer-
ca, in particolare L’Unità di Intelli-
genza Artificiale per la Biomedicina 
si focalizza sullo sviluppo di modelli 
di intelligenza artificiale per la classi-
ficazione diagnostica e la predizione 
della progressione di patologie, degli 
esiti e della risposta del trattamento.

- 31 marzo 2025 -  L’insufficienza  
respiratoria  cronica.  Il Prof. Fa-
biano di Marco, Direttore Pneu-
mologia ASST Papa Giovanni XXIII 
e Presidente della Società Italiana 
di Pneumologia, ha trattato il tema 
“L’insufficienza respiratoria croni-
ca”. Il Prof. Di Marco ha illustrato 
ai presenti l’importanza di una dia-
gnosi tempestiva e quali siano le 
terapie più appropriate. Le princi-
pali opzioni terapeutiche includo-
no: ossigenoterapia a lungo ter-
mine, ventilazione meccanica non 
invasiva, riabilitazione respiratoria 
e correzione dei fattori di rischio:
cessazione del fumo e vaccinazioni 
adeguate. In particolare il Profes-
sore ha ricordato come il fumo sia 
un fattore di rischio importante per 
l’insufficienza respiratoria cronica e 
come il fumo dei giovani sia un’e-
mergenza sociale che vada combat-
tuta utilizzando campagne adegua-
te al linguaggio dei ragazzi.

- 14 aprile 2025 Presentazione del 
Libro “Episodi Reali di Vite Vissute”
Il Dott. Filippo Manelli, Diretto-
re del Pronto Soccorso dell’ASST 
Bergamo Est, e membro della-
Commissione Scientifica della 
Fondazione ARMR ha intrattenuto 
il pubblico presentando il suo se-
condo libro “Episodi Reali di Vite 
Vissute” scritto a due mani con la 
Dott.ssa Maria Sofia Cotelli. Il libro 
ci propone preziose testimonianze 
sul significato della malattia, con 
riflessioni scaturite dalla resilienza 
dei pazienti intervistati. I malati e 
i ricercatori rari vivono di doman-
de, la più importante delle quali è 
perché? Cercare una risposta fa 
parte della vita stessa che è e resta 
il principio dei principi ed è dovere 
morale di ciascuno migliorarla in 
ogni modo possibile.

- 21 Maggio 2025 Trapianto 
cardiaco: indicazioni, stato dell’ar-
te e qualità di vita postintervento.
il Dott. Amedeo Terzi, Direttore 
Chirurgia dei Trapianti e Trattamen-
to Chirurgico dello Scompenso 
ASST Papa Giovanni XXIII Bergamo 
ha trattato il tema del trapianto 
cardiaco. Nella sua attività il Dott. 
Terzi ha eseguito numerosi trapianti 
di cuore, anche in età pediatrica, e 
contribuisce alla ricerca clinica nel 
campo delle patologie cardiache 
avanzate.

La Fondazione A.R.M.R. E.T.S. 
risulta associata al “Centro 
Servizio per il Volontariato 
di Bergamo ETS” ed è affiliata 
alla Rete Associativa “CSVnet”.
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Ha spiegato che le indicazioni per 
un trapianto di cuore sono una 
cardiopatia in fase terminale per 
la quale non vi sia spazio né per la 
terapia medica né per la terapia 
chirurgica tradizionale e un’aspet-
tativa di vita molto ridotta (ad es. 
inferiore a 6-12 mesi) se non si in-
terviene. Molti pazienti dopo il tra-
pianto possono tornare ad una vita 
con un livello di attività e benesse-
re superiore a prima dell’interven-
to. Rimangono però impegni: te-
rapie immunosoppressive a lungo 
termine, controlli medici frequenti 
e stile di vita adeguato. 

- 24 Settembre 2025 Medicina 
di Precisione e terapie Mira-
te nelle Malattie Autoimmuni
il Dott. Luca Perico, Capo Labo-
ratorio Terapie Mirate per le Ma-
lattie Autoimmuni Dipartimento
Medicina Molecolare dell’ Istitu-
to Mario Negri IRCCS, ha spiega-
to come l’obiettivo della ricerca
è identificare e sviluppare tera-
pie mirate capaci di eliminare 
in modo selettivo le cellule del
sistema immunitario responsa-
bili della perdita di tolleranza, 
ovvero quelle cellule che hanno
perso la capacità di ricono-
scere i tessuti dell’organismo 
come propri e cercare soluzioni
terapeutiche innovative ed efficaci.

- 25 novembre 2025 Nutrire la 
salute: il cibo come farmaco la 
Dott.ssa Ariela Benigni, Segretario 
scientifico dell’Istituto Mario Negri 
IRCCS e Coordinatore delle ricer-
che delle sedi di Bergamo e Ranica, 
ha sensibilizzato il pubblico sul ruo-
lo dell’alimentazione come stru-
mento di prevenzione e supporto 
alla salute, in particolare il ruolo 

dell’alimentazione come possibile 
“farmaco naturale” a supporto del-
la salute. Le evidenze scientifiche 
collegano nutrizione, prevenzione 
e trattamento di diverse patologie. 
La Dottoressa Benigni ha portato 
evidenze scientifiche a favore del 
fatto che una corretta alimentazio-
ne eviti o ritardi l’insorgenza della 
metà delle malattie cardiache, dia-
bete di tipo 2, demenza, malattie 
autoimmuni ed infertilità ed ha sot-
tolineato l’importanza di adottare 
una dieta con poca carne, ricca di 
cereali integrali, pesce, fibre e con 
pochi alimenti ultra-processati.

•	 Partecipazione ALLA CERIMONIA 
DI INAUGURAZIONE DEGLI STATI 
GENERALI DEL VOLONTARIATO: 
sabato 20 settembre 2025 a Berga-
mo si è inaugurata la terza edizione 
degli “Stati Generali del Volontariato 
Bergamasco” promossa da CSV Ber-
gamo ETS con oltre 200 volontari. 
Tra gli obiettivi quello di riaccendere 
la passione per il volontariato e defi-
nire le strategie per il futuro.

•	 SCUOLA PER LA RICERCA: La Fon-
dazione A.R.M.R. ETS aderisce al 
Bando del Comune di Bergamo “A 
scuola di cittadinanza” con il proget-
to “Il dono della ricerca” che ha lo 
scopo di sensibilizzare giovani alunni 
e le loro insegnanti sull’importanza 
della ricerca scientifica sulle malat-
tie rare e sul dono del volontariato.
- Il 14 gennaio 2025 si è svolto un 

incontro formativo presso il “Li-
ceo Scientifico Mascheroni” di 
Bergamo rivolto ai ragazzi di quin-
ta superiore dal titolo “Le nuove 
frontiere della Ricerca e della Me-
dicina”. Sono intervenuti sul tema: 
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Paola Zaratin, Direttrice Scientifica 
FISM, Gianvito Martino, Direttore 
Scientifico San Raffaele e Presi-
dente di Bergamoscienza, Vittoria 
Guadalupi, Presidente A.R.M.R e 
Serena Capelli, Ricercatrice dell’I-
stituto Mario Negri IRCCS.

- Il 27 febbraio 2025 si è svolta la 
premiazione del progetto “A scuo-
la di cittadinanza” la Presidente 
A.R.M.R Vittoria Guadalupi ha 
consegnato ai vincitori, gli alunni di 
terza media della scuola “S. Bam-
bin Gesù” di Bergamo coordinati 
dalla professoressa Marta Ferretti, 
la pergamena “Sostenitori della Ri-
cerca “2024 alla presenza della Di-
rigente Emilia Denti e del Rettore 
Don Emanuele Poletti.

- Il 12 aprile 2025 è stata presentata 
l’attività e la mission della Fonda-
zione A.R.M.R. al Liceo classico 
Sarpi con la partecipazione della 
ricercatrice Serena Capelli che ha 
illustrato agli alunni di quinta la sua 
attività di ricerca presso il labora-
torio di medical imaging l’Istituto 
Mario Negri IRCCS.

- Il 20 Novembre 2025 l’incontro 
formativo per i ragazzi delle clas-
si 4° e 5° della scuola primaria 
Calvi con la loro maestra Cristina 
Capitanio per illustrare loro il pro-
getto “Il Dono della Ricerca”. La 
Presidente Vittoria Guadalupi ha 
spiegato l’attività della Fondazione 
soffermandosi sull’importanza del-
la Ricerca delle malattie rare e sul 
dono del volontariato. La ricerca-
trice Michelle Suarez Prioli è inter-
venuta spiegando come si svolge 
il suo lavoro di ricerca nel labora-
torio al Kilometro Rosso, soffer-
mandosi sull’importanza dell’analisi 
delle cellule.

- Il 10 dicembre 2025 presso il Liceo 
Scientifico Mascheroni si è svolta 
la conferenza “Le nuove frontie-
re della Ricerca e della Medicina” 
organizzata dal Prof. Vavassori e 
dalla Prof.ssa Lamberto. Sono in-
tervenuti sul tema Antonio Murelli, 
Gabriella Ciullo, AIDP Bergamo, 
Francesco Grande, ed Adele Roc-
chetti, Centro Nazionale Malattie 
Rare Istituto Nazionale di Sanità, la 
Presidente A.R.M.R Vittoria Gua-
dalupi e la dott.ssa Elena Romano, 
ricercatrice dell’Istituto Mario Ne-
gri IRCCS. Si è rivelato molto utile 
per i ragazzi affrontare il tema del-
lo studio delle materie Stem in un 
momento in cui i liceali si appresta-
no ad effettuare la scelta universi-
taria.

•	 Festa degli auguri di Natale, 18 di-
cembre 2025 un momento speciale 
dedicato a tutti i volontari e soste-
nitori. L’incontro ha rappresentato 
un’occasione per ritrovarsi, condivi-
dere i traguardi raggiunti nel corso 
dell’anno e rinnovare l’impegno co-
mune a sostegno della ricerca scien-
tifica. 

La promozione della cultura 
scientifica, attraverso 
i progetti rivolti alle scuole, 
è realizzata con incontri preziosi, 
nati con l’obiettivo di sostenere 
la ricerca e diffondere 
una cultura della prevenzione 
consapevole.  
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Della struttura organizzativa fanno par-
te integrante le seguenti DELEGAZIO-
NI A.R.M.R. che nel corso del 2025 
hanno promosso numerose iniziative:

DELEGAZIONE BRESCIA
•	 INCONTRO CON LE MALATTIE 

RARE: DOVE ANDARE?
	 4 giugno 2025
	 La Delegazione Brescia della Fonda-

zione A.R.M.R ETS, coordinata dalla 
Dott.ssa Federica Silistrini ha orga-
nizzato un incontro con il Prof. Silvio 
Garattini, sul tema “Incontro con le 
malattie rare: dove andare?

	 Viaggio nel mondo delle malattie 
rare e dintorni” insieme a club di 
servizio Lions e Rotary. 

	 Testimonial della serata la ballerina 
Elena Travaiani ed il campione para-
limpico della nazionale di judo Ro-
berto Lachin, entrambi non vedenti 
a causa di una malattia rara. 

	 L’incontro si è proposto di accresce-
re la consapevolezza sull’importanza 
della ricerca scientifica per la dia-
gnosi e la cura delle malattie rare.

LE INIZIATIVE 
DELLE NOSTRE DELEGAZIONI

DELEGAZIONE COLICO
•	 COLICO PER LE MALATTIE RARE
	 22 dicembre 2025
	 Presso l’Auditorium Michele Ghisla 

a Colico si è tenuto il Concerto di 
Natale organizzato a scopo benefico 
dalla Delegazione Colico. Presenti 
il Coro di Voci Bianche della Scuola 
di Musica “R.Goitre “ di Colico con 
Giorgio Senese e l’Orchestra Anto-
nio Vivaldi , con la partecipazione di 
Lorenzo Passerini , direttore e nar-
ratore. L’evento rappresenta un’im-
portante occasione di incontro tra 

È un lavoro prezioso, 
instancabile e fondamentale 
quello che svolgono 
sul territorio i nostri volontari 
delle Delegazioni, attraverso 
l’organizzazione di convegni 
scientifici, di incontri ed eventi 
con la cittadinanza.
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cultura e solidarietà, offrendo alla 
comunità un momento di elevato 
valore artistico unito a un significa-
tivo gesto di responsabilità sociale.

DELEGAZIONE COMO
•	 “RARE FUORI”
	 9 marzo 2025
	 Nella piscina comunale Sport Plus 

di Villa Guardia, dalle ore 9 alle ore 
15, si è svolta Rare Fuori, maratona 
di nuoto non competitiva “Nuotia-
mo insieme nel mondo delle malat-
tie rare”. Una staffetta di nuoto non 
competitiva organizzata per sensibi-
lizzare sul tema delle malattie rare 
attraverso un evento aperto a tutti, 
nessuno escluso. 

	 È la prima maratona di nuoto non 
competitiva dedicata alla Giorna-
ta Mondiale delle Malattie Rare, un 
evento nato da un’idea del Dott. 
Angelo Selicorni, direttore della Pe-
diatria ASST Lariana e membro della 
commisione scientifica della Fon-
dazione A.R.M.R.. “Le malattie rare 
condizionano la vita di una persona 
e dell’intera famiglia e Rare Fuori si 
è posto l’obiettivo di far conoscere 
il mondo dei Malati Rari con un fo-
cus su ricerca scientifica, inclusione 
e sport.”

•	 MESSA PER LE ASSOCIAZIONI
	 9 febbraio 2025
	 In occasione della Giornata Mon-

diale delle Malattie Rare, l’ufficio 
per la catechesi di Como ha accol-
to la proposta di dedicare al tema 
una messa in Duomo, domenica 9 
febbraio 2025 a cui la Delegazione 
Como ha partecipato, insieme a nu-
merose associazioni di volontariato 
del territorio.

DELEGAZIONE CREMONA
•	 LA MUSICA E IL CANTO 
	 PER LE MALATTIE RARE
	 26 febbraio 2025
	 La Delegazione Cremona in colla-

borazione con la Cooperativa Occhi 
Azzurri Onlus, ha promosso una se-
rata all’insegna dello slogan “Nessu-
na malattia è così rara da non meri-
tare di essere curata”. 

	 L’incontro ha visto la partecipazione 
del Geometra Giorgio Mantovani, 
responsabile delegazione, allietato 
da Nadiya Petrenko, cantante ed 
insegnante di canto lirico presso la 
società filodrammatica cremonese.

DELEGAZIONE GENOVA
•	 PRESENTAZIONE LIBRO PROF. 

REMUZZI DOVE COMINCIA 
	 L’UOMO
	 3 novembre 2025
	 A Genova presso la suggestiva Ter-

razza Colombo, Il Prof. Remuzzi, Di-
rettore dell’Istituto di Ricerche Far-
macologiche Mario Negri IRCCS ha 
presentato il suo ultimo libro, scritto 
con Telmo Pievani, dal titolo “Dove 
Comincia l’Uomo”. 

	 L’evento è stato promosso dalla De-
legazione Genova con la sua respon-
sabile Dottoressa Nicoletta Puppo, 
ed ha avuto un’introduzione da parte 
del Prof. Angelo Ravelli, Direttore 
Scientifico Istituto Gaslini e la par-

Con il loro impegno i numerosi 
volontari, attraverso le nostre 
Delegazioni, concorrono 
fattivamente a sostenere 
la Ricerca per le Malattie Rare
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tecipazione del Dott. Marco Gat-
torno, direttore della Reumatologia 
dell’Istituto Gaslini e membro della 
Commissione Scientifica della Fon-
dazione A.R.M.R. come moderatore 
della serata.

•	 COLAZIONE SOLIDALE
	 10 dicembre 2025
	 Covim Cafè e l’Antico Forno a Legna 

Da Carlo di Genova hanno organiz-
zato insieme alla Delegazione Geno-
va un’iniziativa di colazione solidale 
con parte del ricavato devoluto alla 
Ricerca.

DELEGAZIONE GIARRE
•	 TOMBOLA PARTY
	 19 gennaio 2025
	 La Delegazione Giarre in collabora-

zione con la Proloco APS di Punta-
lazzo si è fatta promotrice di un Tom-
bola Party. Una serata di beneficenza 
in un clima d’amicizia e semplicità 
per una causa socialmente rilevante, 
la raccolta fondi per la ricerca scien-
tifica.

•	 CONVEGNO CURA DELLA 
	 PERSONA CON MALATTIA RARA
	 3 maggio 2025
	 A Giarre si è tenuto un convegno che 

ha affrontato la tematica della “Cura 
della persona con malattia rara”. 

	 La Dott.ssa Mariangiola Garraffo, Di-
rigente Scolastica dell’Istituto Com-
prensivo Statale di Santa Venerina e 
Responsabile della Delegazione Giar-
re, ha inteso condensare in 3 termini 
le questioni affrontate dai relatori 
nei vari interventi “Fragilità”, “Raro” 
e “Olistico”, che rappresentano tre 
concetti fondamentali per promuo-
vere una presa in carico completa, 

empatica e centrata sul paziente. Il 
Dott. Angelo Serraglio, Presidente 
della Commissione Scientifica della 
Fondazione A.R.M.R ETS ha illustra-
to la nascita della Fondazione e la sua 
mission.

DELEGAZIONE NOTO
•	 CONFERENZA “IL CERVELLO CHE 

BRUCIA COME SPEGNERLO”
	 28 febbraio 2025 e 9 maggio 2025
	 In occasione della Giornata Mondia-

le delle Malattie Rare la Delegazio-
ne Noto ha promosso la Conferenza 
“Il Cervello che brucia come spe-
gnerlo” che si è tenuta venerdì 28 
febbraio 2025 alle 17 presso la Sala 
Gagliardi a Noto con relatori il Dott. 
Ignazio Petriglieri, Vicario Generale 
della Diocesi di Noto e il Dott. Salva-
tore Ferrara, direttore della Salute 
Mentale Adulti Siracusa Centro 
Alzheimer. 

	 La stessa conferenza, in virtù del 
grande successo riscontrato, è stata 
replicata il 9 maggio 2025 con rela-
tore ancora una volta il Dott. Salva-
tore Ferrara e con i saluti istituzionali 
del sindaco della città di Noto, Dott. 
Figura.

•	 BURRACO SOLIDALE
	 7 giugno 2025
	 Villa Matal ha ospitato il Burraco 

Solidale con raccolta fondi a favore 
della Fondazione A.R.M.R ETS.

•	 PIAZZA DEL VOLONTARIATO
	 15 giugno 2025
	 Presso la Piazza del Municipio di 

Noto si è tenuto il Gazebo del Vo-
lontariato con partecipazione della 
Delegazione A.R.M.R.
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•	 CONFERENZA “MODULAZIONE 
DELL’ORMONE TIROIDEO”

	 4 ottobre 2025
	 Presso la suggestiva Sala degli Spec-

chi di Noto si è svolta la conferenza 
“Modulazione dell’ormone tiroideo 
per promuovere la rigenerazione dei 
tessuti”. 

	 La giornata ha visto la partecipazio-
ne della Dott.ssa Maria Rita Perri-
cone, membro della Commissione 
Scientifica della Fondazione A.R.M.R 
ETS e della Presidente Dott.ssa Vit-
toria Guadalupi che ha ringraziato la 
signora Lucia Striano per il grande 
impegno profuso negli anni come 
responsabile Delegazione. 

	 La Conferenza è stata tenuta dalla 
ricercatrice dell’Istituto Mario Ne-
gri dottoressa Melissa Balsamo che 
ha illustrato alla platea l’importanza 
dell’ormone tiroideo per promuove-
re la rigenerazione dei tessuti, tema 
da lei affrontato nel corso del suo la-
voro di ricerca.

•	 CONCERTO DEL CORO 
	 CAI UGET
	 24 ottobre 2025
	 Presso la Basilica di San Sebastiano 

a Palazzolo Acreide si è tenuto un 
concerto del Coro Cai Uget di Torino 
che ha visto la partecipazione del-
la Delegazione Noto. Un’occasione 
per sostenere la Ricerca grazie ad un 
concerto corale con raccolta fondi.

•	 A NUVENA- LA CANTATA 
	 DEI PASTORI
	 12 dicembre 2025
	 Presso la Chiesa di San Sebastia-

no Palazzo Acreide si è tenuta l”A 
Nuvena- La cantata dei pastori”, un 
concerto natalizio di beneficenza or-

ganizzato dall’Associazione Culturale 
Mascagni e con la direzione artistica 
di Lorenzo Nigro. Le donazioni rac-
colte sono state devolute alla Fonda-
zione A.R.M.R.

•	 INCONTRO DEI CLUB SERVICE 
	 DI NOTO
	 13 dicembre 2025
	 Incontro con tutti i club service di 

Noto presso il Convento delle Suore
	 Carmelitane. La Fondazione A.R.M.R 

ha partecipato portando la sua te-
stimonianza sul valore della Ricerca 
Scientifica.

•	 COMPLEANNO SOLIDALE
	 18 ottobre 2025
	 In occasione del suo compleanno il 

18 ottobre 2025 il Dott. Musso della 
Delegazione Noto ha scelto di cele-
brare una festa solidale, facendo una 
donazione alla Fondazione A.R.M.R, 
testimonianza di vicinanza alla Ricer-
ca e alla cultura del Volontariato.

DELEGAZIONE OROBIE
•	 FAI SBOCCIARE LA RICERCA, 

REGALA UN FIORE
	 9 marzo 2025
	 La Delegazione Orobie ha celebrato 

La Giornata Mondiale delle Malat-
tie Rare con un’iniziativa di raccolta 

Gli eventi hanno avuto 
un significativo impatto 
nella sensibilizzazione 
su diversi temi di grande 
rilevanza sociale.
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fondi, che ha visto una grossa parte-
cipazione delle comunità di Endenna 
e Grumello de Zanchi. 

	 Le volontarie hanno offerto splendi-
de orchidee con lo slogan “Fai sboc-
ciare la Ricerca, regala un fiore”, 
sensibilizzando l’opinione pubblica 
sul tema della Ricerca Scientifica.

•	 CONCERTO ALL’INSEGNA DELLA 
SOLIDARIETÀ

	 16 Maggio 2025
	 Il Casinò di San Pellegrino Terme ha 

visto una serata speciale dedicata alla 
musica e alla solidarietà, promossa 
dalla Delegazione delle Orobie e dal-
la Delegazione Val Calepio. 

	 Protagonista dell’evento è stata la 
band “Onda Nomade-Tributo ai No-
madi” che ha regalato uno spettaco-
lo coinvolgente all’insegna della soli-
darietà e a favore della Ricerca.

•	 NOTTE BIANCA DI ZOGNO
	 30 agosto 2025
	 Durante la splendida Notte Bianca 

di Zogno, la Delegazione Orobie ha 
preso parte alla Festa del Volonta-
riato insieme a tante realtà del ter-
ritorio. 

	 Il messaggio sull’importanza della Ri-
cerca è arrivato anche in quell’occa-
sione forte e chiaro.

•	 QUINDICESIMA EDIZIONE 
	 DEL RADUNO CICLISTICO 
	 DI SALVARIZZA
	 7 Settembre 2025
	 Si è svolta la 15esima edizione del 

Salvarizza Day, raduno ciclistico fi-
nalizzato alla raccolta fondi per la 
Fondazione A.R.M.R ETS che unisce 
la passione per lo sport al sostegno 
concreto alla Ricerca. 

	 La partecipazione è stata eccellente: 
un folto gruppo di appassionati del-
le due ruote ha preso parte a questa 
splendida passeggiata in bicicletta, 
tutti uniti da un obiettivo comune: 
sostenere la ricerca sulle malat-
tie rare a favore della Fondazione 
A.R.M.R.

DELEGAZIONE PARMA
•	 GRIGLIATA DI BENEFICENZA
	 20 giugno 2025
	 La Delegazione Parma ha organiz-

zato una grigliata di beneficenza 
presso l’Agriturismo “Acqua Terra 
e Sole” allo scopo di sensibilizzare 
la comunità locale sull’importanza 
della Ricerca delle Malattie Rare. 
La serata ha visto l’intervento del 
ricercatore dell’Istituto di Ricerche 
Farmacologiche Mario Negri IRCCS 
Dott. Luca Perico, Capo Laboratorio

	 Terapie Mirate per le Malattie Au-
toimmuni del Dipartimento Medici-
na Molecolare.

•	 APERICENA DEI DESIDERI
	 10 agosto 2025
	 La Delegazione Parma ha realizzato 

una serata di raccolta fondi con la 
partecipazione dell’astronomo Prof. 
Stefano Salvi che ha introdotto i pre-
senti all’osservazione degli astri nella 
notte di San Lorenzo, dove tradizio-
nalmente si vedono le stelle caden-
ti. Una serata particolare che ha 
unito il tema della Ricerca a quello 
dell’Astronomia.

•	 VISITA AL CENTRO DI RICERCHE 
CLINICHE “ALDO E CELE DACCO”

	 10 novembre 2025
	 La Delegazione Parma ha visitato il 

Centro di Ricerche Cliniche “Aldo e 
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Cele Daccò” dell’Istituto Mario Ne-
gri IRCCS di Ranica. La Delegazione 
è stata accolta dalla Dottoressa Erica 
Daina, Responsabile del Centro Cli-
nico Daccò e dalla Dott.ssa Emma 
Lubrina, Responsabile del Servizio 
Sostenitori.

DELEGAZIONE SARDEGNA
•	 SERATA CONVIVIALE “IL PARCO 

NAZIONALE DELL’ASINARA”
	 29 marzo 2025
	 La delegazione Sardegna si è fatta 

promotrice insieme alla Carlo Del-
fino Editore di una serata conviviale 
tenutasi sabato 29 marzo 2025 per 
affrontare il tema “Il Parco Naziona-
le dell’Asinara”, organizzata dalla Re-
sponsabile della Delegazione Anna 
Soro. 

	 Il Dott. Mario Palermo, membro 
della Commissione Scientifica della 
Fondazione ha illustrato le finalità di 
A.R.M.R e sottolineato l’importanza 
della Ricerca.

•	 VISITA ALL’ISOLA DI CULUCCIA
	 30 agosto 2025
	 La Delegazione Sardegna ha potuto 

visitare l’Isola di Culuccia per il ter-
zo anno consecutivo grazie al gradi-
to invito di Marco e Stella Boglione 
che sensibili al tema della Ricerca e 
delle Malattie Rare hanno permesso 
ai partecipanti di effettuare il giro 
dell’isola.

DELEGAZIONE SEBINO
•	 SERATA CONVIVIALE 
	 PER LA RICERCA
	 13 giugno 2025
	 La Delegazione Sebino e il Kiwanis 

Club del Sebino hanno invitato amici 
e sostenitori ad una serata convivia-

le all’insegna della solidarietà, della 
divulgazione scientifica e dell’amici-
zia, venerdì 13 giugno 2025. 

	 Il tema della serata è stato “Inge-
gnerizzare il rene in laboratorio per 
studiare malattie rare” con Rela-
trice la Dott.ssa Laura Locatelli del 
laboratorio di Organ Regeneration 
dell’Istituto di Ricerche Farmacolo-
giche Mario Negri IRCCS.

DELEGAZIONE VALCALEPIO
•	 IL PESCE ZEBRA UN NUOVO MO-

DELLO PER LO STUDIO 
	 DELLE MALATTIE RARE
	 28 febbraio 2025
	 Il responsabile della Delegazione 

Valcalepio Diego Busatta, ha invi-
tato tutta la comunità ad una se-
rata dedicata alle Malattie Rare e 
alla Ricerca presso il Centro Civico 
Lorenzo Lotto di Credaro, dove il 
ricercatore Dott. Marco Varinelli ha 
illustrato alla platea “Lo Zebrafish, 
un nuovo modello per lo studio delle 
Malattie Rare”.

•	 CENA DI PRIMAVERA
	 12 Aprile 2025
	 Il 12 Aprile 2025 il Responsabile del-

Gli incontri informativi
sono occasioni preziose 
per porre l’attenzione 
sulle tante persone 
che vivono 
una condizione 
di disabilità.
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la Delegazione Valcalepio Diego Bu-
satta insieme al Lions Brescia Lom-
bardia. 

	 L’evento ha visto la partecipazione 
della Dott.ssa Maria Sofia Cotelli 
che ha trattato il tema “Alzheimer 
e Dintorni - Aggiornamento sulle 
Malattie Neurodegenerative “e del 
Dott. Mario Viganò che ha parlato 
della “Prevenzione come Terapia, In-
tegrazione e Stile di Vita”.

•	 FESTA DELLE ASSOCIAZIONI
	 20 settembre 2025
	 La Fondazione A.R.M.R ETS ha par-

tecipato con la Delegazione Valca-
lepio alla Festa Delle Associazioni 
a Foresto Sparso.La collaborazione 
tra le realtà di volontariato sul ter-
ritorio è stata di grande importanza 
perché rafforza il tessuto sociale e 
migliora il senso di comunità.

Per far conoscere la nostra 
Fondazione è fondamentale 
condividere i continui 
progressi della ricerca 
scientifica, rafforzando 
il legame con le comunità 
e alimentando fiducia 
e speranza.
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DELEGAZIONE	 RESPONSABILE	 MEMBRO COMMISSIONE SCIENTIFICA

BRESCIA	 Dott.ssa Federica Silistrini	 Dott. Filippo Manelli
	 347 228 4492	 380 887 7666
	 fsilistrini@gmail.com	 filippo.manelli@gmail.com
	 armr.brescia@gmail.com

COLICO	 Geom. Bruno Mazzina	 Dott.ssa Patrizia Bigiolli
	 335 683 7690	 034 194 0179
	 brunomazzina@virgilio.it	 conero50@yahoo.it

COMO 	 Dott.ssa Roberta Lamperti	 Dott. Angelo Selicorni
	 347 377 3750	 328 4773899
	 roberta.lamperti@email.it	 angelo.selicorni61@gmail.com

CREMONA	 Geom. Giorgio Mantovani	 Dott. Francesco Flora
	 349 809 9121	 flora.francesco@libero.it
	 geom.mantovani41@gmail.com	 	

FERRARA	 Dott. Stefano Melagrani	 Dott. Michele Patruno
	 347 323 7199	 328 239 8969
	 stemela57@gmail.com	 dr.michele.patruno@gmail.com

GENOVA	 Dott.ssa Nicoletta Puppo	 Dott. Marco Gattorno
	 347 390 7912	 338 297 4659
	 nikkipuppo@hotmail.com	 marcogattorno@ospedale-gaslini.ge.it

GIARRE	 Dott.ssa Mariangiola Garraffo	 Dott. Ignazio Mammino
	 349 530 8503	 338 754 9712
	 mariangiolagarraffo@gmail.com	 ispuglis@tiscali.it

MILANO 	 Dott.ssa Francisca Albamonte	 Prof. Maurizio Giacomelli
	 334 546 0073	 maurizio.giacomelli@unimi.it
	 fcalbamonte@studioalbamonte.it

DELEGAZIONI: I CONTATTI
I nostri punti di riferimento sul territorio
 

GRAZIE A TUTTI I VOLONTARI DELLE DELEGAZIONI A.R.M.R.
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DELEGAZIONE	 RESPONSABILE	 MEMBRO COMMISSIONE SCIENTIFICA

NOTO	 Sig.ra Lucia Striano	 Dott.ssa Maria Rita Perricone
	 334 318 7044	 329 272 3135
	 lu.stri@alice.it	 ritaperricone56@gmail.com

OROBIE	 Sig.ra Rita Galizzi	 Dott. Franco Cornelio
	 333 209 3187	 329 324 8299
	 rita.galizzi@yahoo.it	 franco.cornelio70@gmail.com

PARMA	 Sig. Carlo Niro	 Dott. Marco Meleti
	 338 463 9668	 342 877 2968
	 rotasator107@gmail.com	 marco.meleti@unipr.it
		  delegazione.armr.parma@gmail.com

SARDEGNA	 Avv. Anna Soro	 Dott. Mario Carmine Palermo
	 336 476 435	 carminepal@yahoo.it
	 annasoro26@gmail.com

SEBINO	 Avv. Marco Orefice	 Dott. Roberto Giorgi
	 338 802 5118	 347 715 9624
	 marco.orefice47@gmail.com	 roberto_giorgi@hotmail.com

VALCALEPIO	 Sig. Diego Busatta	 Dott. Giorgio Ghislanzoni
	 335 531 9675	 349 559 3607
	 diego.busatta@virgilio.it 	 gio.ghisla@gmail.com

VIBO VALENTIA	 Dott. Vincenzo Natale	 Dott. Vincenzo Natale
	 349 804 1174
	 natalevincenzo@virgilio.it
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Art. 1 - La Fondazione A.R.M.R. bandisce 6 borse di studio per ricercatori di età non superiore ai 40 anni che 
vogliano partecipare a progetti di ricerca sperimentali o clinici nel campo delle malattie rare. 
Art. 2 - Le borse di studio sono annuali e sono eventualmente rinnovabili mediante bando di pubblico concorso. 
Art. 3 - Sono ammessi al concorso candidati italiani o stranieri laureati in biotecnologie, scienze biologiche, me-
dicina, chimica, farmacia, chimica e tecnologia farmaceutica, informatica, ingegneria biomedica e discipline affini. 
Art. 4 - Per la partecipazione al concorso sono richiesti, come indispensabili, i seguenti requisiti: 
- almeno una pubblicazione scientifica su una rivista internazionale con Impact Factor; 
- disponibilità a svolgere la propria attività di formazione e ricerca presso il Centro di Ricerche Cliniche per le 
Malattie Rare “Aldo e Cele Daccò” dell’Istituto di Ricerche Farmacologiche Mario Negri di Ranica (BG) e/o 
presso il Centro Anna Maria Astori, Parco Scientifico e Tecnologico Kilometro Rosso, Bergamo. 
Art. 5 - Le domande di partecipazione al concorso per borse di studio e grant dovranno essere inviate median-
te posta certificata (raccomandata r.r. o PEC) alla Fondazione A.R.M.R., via Camozzi 3, 24020 Ranica (BG) 
oppure a armr@pec.it e dovranno essere consegnate entro il 24 settembre 2026. Le candidature pervenute 
via PEC non dovranno superare il peso di 15 MB. Gli allegati potranno anche essere inviati includendo nella 
mail un link di trasferimento online (es. wetransfer). 
Art. 6 - Alla domanda per le borse di studio, scaricabile dal sito www.armr.it, dovrà essere allegata la seguente 
documentazione in carta libera: documento d’identità; certificato di laurea con votazione finale; curriculum 
vitae europeo, documenti attestanti l’idoneità a partecipare al concorso ed ogni altro titolo scientifico rite-
nuto utile dal candidato. In riferimento ai requisiti indicati come indispensabili nel Regolamento (www.armr.it) 
debbono essere allegate: 
a. la dichiarazione della propria disponibilità a svolgere l’attività di borsista a tempo pieno presso gli Istituti di 

Ranica e/o Bergamo sopra nominati, come definito dall’Art. 4 del presente bando; 
b. 	l’elenco con relativo link a tutte le pubblicazioni scientifiche con il loro Impact Factor relativo all’anno di 

pubblicazione dell’articolo: nel caso di più pubblicazioni deve essere specificata la somma degli Impact Factor. 
Se la pubblicazione fosse in corso di stampa, va presentata copia della lettera di accettazione della rivista; 

c. ogni altro documento, comprovante l’attività di ricerca, ritenuto utile alla valutazione del candidato; 
d. lettera/e di presentazione del candidato, redatta dal Responsabile di Laboratorio/Dipartimento; 
e. presa visione e accettazione del Regolamento pubblicato su sito www.armr.it; 
f. elenco dei documenti.   
Alla domanda per i Grant dovrà essere allegata la seguente documentazione: 
• 	 la motivazione per la concessione del grant di ricerca, formazione ed aggiornamento, redatta dal responsa-

bile di Laboratorio/Dipartimento; 
• 	 le informazioni sul congresso/evento formativo; 
• 	 il riassunto del lavoro scientifico (abstract), che si intende presentare al congresso; 
• 	 il curriculum vitae europeo. 

Bando di concorso A.R.M.R. 
6 borse di studio di euro 21.000 per laureati in discipline biomediche e affini
Assegni di ricerca (grant) di aggiornamento e formazione scientifica
2 Paper Award di euro 2.000 per studi in Oncologia e Neurologia
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n° 2 Paper Award (- di 40 anni) del valore di 2.000 euro per studi in Oncologia e Neurologia effettuati presso 
l’Istituto Mario Negri. Alla domanda per i Paper Award dovrà essere allegata la seguente documentazione: 
- il curriculum vitae europeo (con indicazione data di nascita);
- Titolo, nome rivista con link allo studio e relativo Impact Factor.
Art. 7 - I titoli e le documentazioni saranno valutati dalla Commissione Scientifica della Fondazione A.R.M.R. 
per la formulazione della graduatoria di assegnazione. 
Art. 8 –I candidati potranno essere convocati, prima dell’assegnazione della borsa, per un colloquio attitudinale, 
presso il Centro di Ricerche Cliniche per le Malattie Rare “Aldo e Cele Daccò” e/o il Centro Anna Maria Astori. 
Art. 9 - La Fondazione A.R.M.R. comunicherà ai partecipanti, tramite posta elettronica certificata (PEC), l’esi-
to delle valutazioni della Commissione Scientifica entro il 4 novembre 2026. 
Art. 10 – L’eventuale rinuncia deve essere comunicata via PEC certificata o raccomandata r.r. entro il 20 
novembre 2026. In caso di rinuncia da parte di un vincitore, la borsa di studio sarà messa a disposizione dei 
candidati risultati idonei nell’ordine della graduatoria. 
Art. 11 – L’attività formativa correlata al conseguimento della borsa di formazione non comporta in alcun modo 
l’instaurazione di un rapporto di lavoro a qualunque titolo con l’A.R.M.R. e con l’Istituto Mario Negri. 
Art. 12 - La cerimonia di consegna delle Borse di Studio e dei Grant di Ricerca avverrà a Bergamo, alla presenza 
dei vincitori in data sabato 23 gennaio 2027. 
Art. 13 - I vincitori dovranno iniziare la loro attività giovedì 7 gennaio 2027. 
Art. 14 - L’ammontare delle borse di studio annuale è stabilito in 21 mila euro lordi. 
Art. 15 - I vincitori, durante il periodo di utilizzazione della borsa di studio, non potranno esercitare alcuna 
altra attività lavorativa e/o professionale e dovranno frequentare i laboratori a tempo pieno, pena l’immediata 
decadenza. 
Art. 16 - La borsa di studio potrà essere riconfermata dalla Commissione Scientifica al Ricercatore per altri 
quattro anni, eventualmente oltre il limite di età prescritto per la prima assegnazione sempre mediante bando 
di pubblico concorso. 
Art. 17 - La richiesta di grant deve inserirsi nei programmi di ricerca dell’Istituto Mario Negri. Il grant è un con-
tributo finanziario, accordato a titolo di liberalità, per finanziare la partecipazione ad un evento scientifico o ad 
uno stage di perfezionamento nelle tecniche di laboratorio presso Istituzioni nazionali o estere. 
Art. 18 - Il beneficiario della borsa di studio è invitato a presentare alla Fondazione A.R.M.R. una relazione 
informativa sull’attività di ricerca svolta nel periodo previsto dalla borsa di studio e a partecipare alle attività 
della Fondazione A.R.M.R. 
Art. 19 - Il vincitore del grant, parimenti, informerà la Fondazione A.R.M.R. sull’aggiornamento conseguito du-
rante la frequentazione del congresso e sulle nuove prospettive di ricerca delineabili con una relazione scritta 
che verrà pubblicata sul Bilancio Sociale e sul sito della Fondazione. 

per l’anno 2027

Regolamento: www.armr.it
Contatti: segreteriapresidenza@armr.it

Bergamo, 13 ottobre 2025

Dott.ssa Vittoria Guadalupi 
Presidente Fondazione A.R.M.R. 

Dott. Angelo Serraglio
Presidente Commissione Scientifica A.R.M.R.
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Prof. Silvio Garattini 
Presidente e Fondatore Istituto di Ricerche Farmacologiche Mario Negri – IRCCS

GRAZIE AI VOLONTARI
 
I lettori del Bilancio Sociale 2025 della 
Fondazione A.R.M.R. rimarranno molto 
sorpresi nel leggere le varie testimo-
nianze dei ricercatori che lavorano sulle 
malattie ereditarie. Si tratta di argomen-
ti che possono sembrare complicati, ma 
hanno tutti a che fare con una patologia 
definita “malattie rare” perché colpisce 
solo un numero molto piccolo di amma-
lati. Le malattie rare sono circa 7.000 
colpiscono prevalentemente i bambini 
e riguardano circa 2 milioni persone in 
Italia e quasi 20 milioni in Europa. 
Lo scopo delle ricerche è capire i mec-
canismi delle malattie rare per fare in 
modo che si abbiano le basi per costru-
ire i farmaci detti “orfani”. Purtroppo 
però poiché realizzare tutta la ricerca 
necessaria per la scoperta e l’appro-
vazione dell’Autorità regolatoria di un 
farmaco orfano rappresenta un paio di 
milioni di euro, è molto difficile trovare 
industrie che rischino risorse economi-
che avendo anche in caso di successo un 
profitto trascurabile. D’altra parte nep-
pure i singoli Stati o la Comunità Euro-
pea hanno interesse ad investire ricerca 
in un campo molto complicato. Vale tut-
tavia la pena di ricordare che nel nostro 
Paese il mancato utilizzo di risorse per le 
malattie rare è contro quanto stabilito 
dall’articolo 32 della nostra Costituzione 

che prescrive l’impegno dei Governi per 
tutelare la salute di tutti. Evidentemente 
i 2 milioni di persone affette da malattie 
rare non fanno parte della popolazione 
italiana!
Occorre ricordare che sono molte le 
Associazioni che si occupano anche in 
Italia di singole malattie rare, ma per es-
sere efficaci occorre realizzare una rete 
anche solo per gruppi di malattie rare: 
quelle afferenti al cardiovascolare, al 
neurologico, al polmonare e così via. 
La Fondazione  A.R.M.R. è encomiabile 
da questo punto di vista perché anche 
nel 2025 ha messo a disposizione più di 
300 mila euro attraverso la sua capacità 
di far rete nella raccolta dei fondi con 
varie città italiane, dal Nord al Sud. 
Grazie quindi ad A.R.M.R. per ciò che 
potrebbe rappresentare un esempio an-
che per tante altre Fondazioni no-profit.

Silvio Garattini

La Fondazione  
A.R.M.R. 
nel 2025 
ha messo 
a disposizione 
più di 300 mila 
euro attraverso 
la sua capacità 
di far rete nella 
raccolta dei 
fondi con varie 
città italiane, 
dal Nord al Sud. 
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Prof. Giuseppe Remuzzi 
Direttore Istituto di Ricerche Farmacologiche Mario Negri - IRCCS

DAI VIRUS AI TRAPIANTI: 
LE CELLULE MIRACOLOSE 
CHE IMPEDISCONO 
DI ESSERE ATTACCATI 
 
Viviamo in un mondo fatto da virus, bat-
teri e altri microrganismi che fra l’altro 
ce l’hanno proprio con noi. Se siamo qua 
è grazie al nostro sistema immunitario. 
Ma vi siete mai chiesti perché il sistema 
immunitario non attacca anche i nostri 
organi? È per via di certe cellule - si 
chiamano T regolatorie - capaci di te-
nerlo a bada; quando queste cellule non 
funzionano o funzionano male il sistema 
immunitario attacca anche i nostri tes-
suti: succede proprio così nel diabete 
giovanile, nell’artrite reumatoide o nel-
la sclerosi multipla. Dell’esistenza delle 
cellule regolatorie si è accorto per pri-
mo Shimon Sakaguchi: un esperimen-
to fatto per cercare qualcosa d’altro 
(da anni si occupava di timo e sistema 
immunitario) gli ha fatto scoprire, per 
caso, le cellule T regolatorie. 
Ma com’è che fanno queste cellule a 
tenere a bada il sistema immunitario? 
La risposta viene da Brunkow e Ram-
sdell: sono loro ad aver scoperto quel 
gene – si chiama FOXP3 – che fa sì che 
le cellule regolatorie sappiano tenere a 
bada il sistema immunitario. Se spegni 
il FOXP3 le T regolatorie non si forma-
no e se lo fai nei topi, come hanno fat-

Viviamo in un mondo fatto 
da virus, batteri e altri 
microrganismi che fra l’altro 
ce l’hanno proprio con noi. 
Se siamo qua è grazie al nostro 
sistema immunitario. 
Ma vi siete mai chiesti perché 
il sistema immunitario non 
attacca anche i nostri organi? 
È per via di certe cellule 
- si chiamano T regolatorie - 
capaci di tenerlo a bada.
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to loro, questi sviluppano una malattia 
autoimmune gravissima. Una malattia 
così colpisce anche nei bambini, è gra-
vissima anche per loro, ma per fortuna è 
estremamente rara; si abbrevia in IPEX 
ed è dovuta proprio a una mutazione di 
FOXP3. 
Senza cura, questa malattia è fatale ma 
adesso che sappiamo di T regolatorie e 
FOXP3, li possiamo curare questi bam-
bini e guariscono. 
Basta e avanza perché Brunkow, Ram-
sdell e Sakaguchi abbiano avuto il Pre-
mio Nobel, non vi pare? 
Ma c’è di più: le cellule regolatorie sono 
quelle che impediscono al nostro siste-
ma immunitario di rigettare i tumori 
(questo non è certamente un bene, ma 
averlo capito è il primo passo per trova-
re la soluzione). 
Chi invece si occupa di trapianto di or-
gani, di cellule regolatorie vorrebbe 
averne tante, tantissime, e che fun-
zionassero sempre così da impedire 
all’organismo del ricevente di rigettare 
l’organo. Ci sono farmaci «immunosop-
pressori» che ti proteggono dal rigetto, 
ma a un prezzo: deprimere il sistema im-
munitario vuol dire esporre l’ammalato 
al rischio di infezioni e tumori. Se si for-
massero più cellule regolatorie e sapes-
simo farle funzionare il trapianto sareb-
be per sempre. Un sogno? Non tanto. 
C’è un progetto europeo fatto da quat-
tro gruppi di ricerca - Italia, Canada, 
Spagna e Francia - che sta facendo 
proprio questo; aumentare le cellule 
T regolatorie del ricevente dopo il tra-
pianto di organi. Come si fa? Si prova a 
trasformare la sconfitta in opportunità. 
La sconfitta è quel po’ di danno che c’è 
sempre subito dopo l’intervento chirur-
gico. L’opportunità è saper trasformare 
quel danno in occasione perché le cel-
lule che aggredirebbero l’organo si tra-

sformino in T-regolatorie. 
Nei topi funziona, se dovesse funzionare 
nell’uomo, il trapianto sarebbe per sem-
pre senza rigetto e senza farmaci. 
Quando succederà, perché presto o tar-
di succederà, migliaia di persone saran-
no grate a Sakaguchi, Brunkow e Ram-
sdell per i loro studi sui topi e per chi ha 
dato loro il Premio Nobel. 
C’è un faro d’ora in poi acceso proprio 
sulle cellule T regolatorie: incoraggerà 
tanti altri scienziati a volerle espandere 
queste cellule – quando serve – così da 
proteggerci dal rigetto del trapianto e 
dalle malattie autoimmuni; altri vorran-
no sopprimerle quando c’è un tumore 
così da avere in quelle circostanze un 
sistema immunitario senza freni, che 
percepisca il tumore come un estraneo 
e lo rigetti.
 

Giuseppe Remuzzi

C’è un faro d’ora in poi 
acceso proprio sulle cellule 
T regolatorie: incoraggerà 
tanti altri scienziati a volerle 
espandere o sopprimere.
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Dott.ssa Ariela Benigni 
Segretario Scientifico e Coordinatore delle ricerche per le sedi 
di Bergamo e Ranica Istituto di Ricerche Farmacologiche 
Mario Negri - IRCCS

DALLA DIAGNOSI 
AL PAZIENTE: 
QUANDO LA RICERCA 
SULLE MALATTIE RARE APRE 
LA STRADA ALLA MEDICINA 
PERSONALIZZATA
 
Nel campo delle malattie rare, ogni pas-
so avanti nella conoscenza può cambia-
re concretamente il percorso di cura 
dei pazienti. È questo il senso del lavoro 
che abbiamo condotto all’Istituto di Ri-
cerche Farmacologiche Mario Negri su 
una forma ultra rara di malattia renale, 
la glomerulonefrite membranoprolife-
rativa primaria (MPGN); uno studio che 
rappresenta un esempio significativo di 
come la ricerca possa trasformarsi in 
strumenti utili per i medici e in nuove 
prospettive per i malati.
Per molti anni questa patologia è stata 
classificata in due forme principali – la 
glomerulopatia da C3 e la MPGN me-
diata da immunocomplessi – e i pazienti 
venivano trattati in modo sostanzial-
mente uniforme. Tuttavia, l’esperienza 
clinica raccontava una realtà più com-
plessa: persone con la stessa diagnosi 
presentavano evoluzioni della malattia 
molto diverse e risposte alle terapie 
spesso imprevedibili.
Lo studio DECODE, coordinato dal no-
stro Istituto e realizzato con la collabo-
razione di numerosi centri europei, ha 

cercato di rispondere proprio a questa 
domanda. Raccogliendo in modo siste-
matico 29 variabili cliniche, istologiche, 
genetiche e biochimiche in una delle più 
ampie coorti di pazienti mai studiate – 
295 casi raccolti attraverso il Registro 
italiano della forma primaria di MPGN 
– abbiamo potuto disegnare una nuova 
mappa della malattia.
Da questa analisi è emerso che dietro 
una singola diagnosi si nascondono in 
realtà cinque diversi profili della malat-
tia, caratterizzati da specifici meccani-
smi biologici e da differenti evoluzioni 
cliniche. 

Nel campo delle malattie rare, 
ogni passo avanti nella conoscenza 
può cambiare concretamente 
il percorso di cura dei pazienti.
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Un risultato importante perché consen-
te di comprendere meglio il decorso 
della patologia e apre la strada a scelte 
terapeutiche più mirate. 
Questo significa anche poter stimare 
con maggiore precisione il rischio di 
progressione verso l’insufficienza rena-
le, valutare meglio la probabilità di re-
cidiva dopo il trapianto e orientare le 
decisioni terapeutiche in modo più ap-
propriato.
Per rendere questa nuova classificazio-
ne utilizzabile nella pratica clinica, è in 
fase di sviluppo anche uno strumento 
digitale: un’applicazione interattiva che 
permetterà ai medici di inserire i dati 
clinici, genetici e di laboratorio di un 
paziente e confrontarli con quelli del-
la coorte di riferimento, individuando 
il profilo più vicino e quindi l’approccio 
terapeutico più indicato.
È così che la ricerca diventa davvero 
medicina di precisione: quando la co-
noscenza dei meccanismi biologici si 
traduce in strumenti concreti per la dia-
gnosi e la cura.
Le malattie rare rappresentano una sfi-
da particolare per la ricerca biomedica. 
I pazienti sono pochi, i dati sono spesso 
frammentati e costruire conoscenza ri-
chiede collaborazione tra centri e paesi 
diversi. 
Ma proprio per questo ogni progresso 
ha un valore ancora più grande. 
Significa dare risposta a persone che 
troppo spesso hanno vissuto a lungo 
con diagnosi incerte e terapie non spe-
cifiche.
Per chi si occupa di ricerca in questo 
campo, l’obiettivo è chiaro: trasformare 
la complessità delle malattie rare in co-
noscenza utile e, da questa conoscenza, 
sviluppare strumenti sempre più efficaci 
per i medici e per le persone che vivono 
con queste patologie.

È in questa direzione che vogliamo con-
tinuare a lavorare ed è anche grazie al 
sostegno della Fondazione Aiuti per la 
Ricerca sulle Malattie Rare che possiamo 
continuare a farlo: perché anche chi sof-
fre di una malattia rara ha diritto a una 
diagnosi più precisa, una terapia più mira-
ta e una prospettiva di cura migliore.

Ariela Benigni

Per chi si occupa di ricerca 
in questo campo, l’obiettivo 
è chiaro: trasformare 
la complessità delle malattie 
rare in conoscenza utile e, 
da questa conoscenza, 
sviluppare strumenti sempre 
più efficaci per i medici 
e per le persone che vivono 
con queste patologie.
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Dott.ssa Erica Daina 
Responsabile Centro Clinico Istituto di Ricerche Farmacologiche 
Mario Negri - IRCCS

RICORDARE LA STORIA 
PER PENSARE AL FUTURO

L’Italia è apprezzata in tutto il mondo per 
la ricchezza del suo patrimonio culturale 
e ospita un’incredibile varietà di siti che 
rappresentano un tesoro universale. La 
conservazione e la salvaguardia di questo 
enorme patrimonio costituiscono una 
sfida costante che coinvolge istituzioni e 
privati. Trasformare edifici storici in spa-
zi per l’alta tecnologia è un’operazione 
complessa, che deve bilanciare vincoli ar-
chitettonici e necessità funzionali d’avan-
guardia. Un esempio straordinario di que-
sto “riuso adattivo” si trova a pochi passi 
da Bergamo: Villa Camozzi. Progettata 
nei primi dell’Ottocento da Simone Elia 
(lo stesso architetto della celebre Acca-
demia Carrara), la Villa è stata per decenni 
la dimora della famiglia Camozzi-Vertova, 
prima di passare alle Suore del Sacro Cuo-
re e scivolare, dal 1979, in uno stato di ab-
bandono. La svolta arriva nel 1986, quan-
do l’Istituto di Ricerche Farmacologiche 
Mario Negri la acquisisce, comprendendo 
il potenziale di questo luogo, per farne un 
centro di ricerche cliniche.
La grande intuizione fu quella di dedicare 
il centro alla ricerca sulle malattie rare, 
parola chiave ancora poco nota nei primi 
anni ottanta. All’inizio della propria attivi-
tà il centro offriva soprattutto informa-
zioni per i pazienti affetti da malattie rare 

che soffrivano della scarsità di notizie e di 
cultura medica. Nel corso degli anni, pur 
continuando a svolgere questa attività di 
servizio, il centro si è sempre più configu-
rato come struttura sanitaria dedicata alla 
conduzione e al coordinamento di studi 
clinici nel settore delle malattie rare. Pa-
rallelamente è aumentata l’importanza 
dell’attività istituzionale del centro, che si 
è sviluppata nelle collaborazioni con mi-
nistero, assessorati regionali, aziende sa-
nitarie locali e operatori sanitari, contri-
buendo a dare forma alla politica sanitaria 
in Italia e in Europa. Dal Dicembre 2001 è 
stato riconosciuto come Centro di coor-
dinamento della rete regionale malattie 
rare della Lombardia.
Oggi, tra queste mura storiche, si realizza 
un modello unico di integrazione scienti-
fica: medici, infermieri, biologi, farmaco-
logi, bioingegneri, tecnici di laboratorio, 
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esperti di statistica, informatica ed eco-
nomia sanitaria, lavorano in stretta colla-
borazione per valutare lo stato di salute 
dell’ammalato, raccogliere i dati degli 
studi e rielaborarli al fine di determinare 
l’efficacia di nuove strategie diagnostiche 
e terapeutiche.
Il recupero di Villa Camozzi rappresenta 
un esempio di riuso adattivo che ha ridato 
vita e fascino a uno spazio, recuperando-
ne l’atmosfera e la testimonianza del pas-
sato senza alterarne drasticamente le ca-
ratteristiche. Dal punto di vista tecnico, 
l’intervento effettuato è consistito in una 
ristrutturazione edilizia senza possibilità 
di aumenti di volume, sotto la tutela della 
Soprintendenza per i Beni Ambientali ed 
Architettonici di Milano. L’esame con-
dotto sulle effettive possibilità di acco-
glimento delle destinazioni, dell’impian-
tistica e delle apparecchiature previste è 
stato molto accurato e, per ottemperare 
alla normativa vigente, ha richiesto l’indi-
viduazione di spazi con requisiti specifici 
per lo svolgimento dell’attività sanitaria. 
Nei corpi accessori della villa, un tempo 
destinati a ricovero di animali e fienile, 
sono stati inseriti i laboratori. Le faccia-
te della villa sono state oggetto di rilievo 
diagnostico. Ove necessario si è inter-
venuti utilizzando le più aggiornate tec-
niche per il consolidamento di intonaci, 
materiali lapidei, decorazioni. Si è optato 
per la rivitalizzazione di un bene storico, 
indubbiamente più onerosa sia dal pun-
to di vista progettuale e realizzativo che 
economico, da un lato per continuare una 
tradizione iniziata dall’Istituto Mario Ne-
gri con la sede di Bergamo (ristruttura-
zione di parte del complesso denominato 
“il Conventino” in via Gavazzeni), dall’al-
tro perché l’operazione scientifico-cultu-
rale condotta dall’Istituto rivestisse un’ul-
teriore valenza nel recupero di un edificio 
appartenente al patrimonio comune.

Dall’inizio dell’attività nel 1992 presso il centro hanno dato il loro con-
tribuito 500 ricercatori, sono stati sviluppati oltre 200 progetti di ri-
cerca, si sono svolte attività formative e divulgative, ma anche eventi 
culturali, musicali ed artistici aperti al pubblico. Nel complesso si può 
ben dire che il centro ha contribuito – a vari livelli di intervento in 
Italia e in Europa - alla diffusione della consapevolezza che le malattie 
rare sono un problema sanitario e sociale di primaria importanza.
Per fare un bilancio sintetico relativo al 2025, possiamo dire che 616 
persone sono state accolte al Centro Clinico per partecipare a studi 
volti allo sviluppo di nuovi farmaci e a progetti di ricerca; le indagini 
condotte dal Centro di Genetica Umana hanno coinvolto 315 pazienti 
e in molti casi i loro familiari; nei nostri Registri dedicati a tre malattie 
ultra rare sono stati censiti 106 nuovi casi. Anche l’attività di suppor-
to informativo prosegue, con 1925 consulenze fornite nel 2025 e i 
rapporti di collaborazione con le Associazioni dei pazienti (370 as-
sociazioni italiane di pazienti e familiari censite nei nostri Database). 
Restaurare Villa Camozzi non è stato solo un atto di recupero edilizio, 
ma un’operazione culturale profonda. Il progetto nasceva dall’idea di 
creare una struttura sanitaria ideale che integrasse eccellenza clini-
ca, tecnologia avanzata e organizzazione efficiente, favorendo un’e-
sperienza umana positiva. C’è ancora lavoro da fare per raggiungere 
obiettivi tanto ambiziosi. 
Ma Villa Camozzi è diventata soprattutto un luogo di grande valore 
artistico con un significato speciale per i malati, i loro familiari, i ricer-
catori e per chi li sostiene instancabilmente: una Casa dove abita la 
ricerca sulle malattie rare.

Enrica Daina

Prospetto della facciata di Villa Camozzi a Ranica, in provincia di Ber-
gamo. Costruita agli inizi dell’Ottocento su progetto dell’architetto 
Simone Elia, oggi sede del Centro di Ricerche Cliniche per le Malattie 
Rare «Aldo e Cele Daccò» dell’Istituto di Ricerche Farmacologiche 
Mario Negri IRCCS. 
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PREMIO 
A.R.M.R. 2026
Dott. Nando Pagnoncelli
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Dott. Nando Pagnoncelli
Presidente di Ipsos Italia 

PREMIO A.R.M.R. 2026

IMPEGNO NELL’ATTIVITÀ
DI RICERCA DEMOSCOPICA

Nando Pagnoncelli riceve il premio 
A.R.M.R. 2026 per il costante e rigoro-
so impegno scientifico che ha caratte-
rizzato la sua attività di ricerca nel cam-
po della demoscopia.

Attraverso l’applicazione di metodolo-
gie di indagine fondate su criteri di so-
lidità statistica, trasparenza procedurale 
e controllo empirico, ha contribuito in 
modo significativo allo sviluppo e all’af-
fidabilità delle ricerche demoscopiche 
in Italia.

I suoi studi hanno offerto un apporto 
rilevante all’analisi dei comportamenti 
e delle dinamiche sociali, politiche ed 
economiche, consolidando il ruolo della 
ricerca empirica come strumento es-
senziale di conoscenza e interpretazio-
ne dei fenomeni collettivi.

“L’importanza del rigore 
scientifico nelle ricerche 

demoscopiche”
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Melissa Balsamo
Studio di nuovi farmaci per favorire il recupero 
di cuore e reni dopo un danno acuto o cronico

BORSA DI STUDIO 2025

Grazie al sostegno della Fondazione 
A.R.M.R. quest’anno ho potuto conti-
nuare a svolgere il mio ruolo da ricer-
catrice presso l’Istituto di Ricerche 
Farmacologiche Mario Negri. Durante 
questo periodo mi sono dedicata alla ri-
cerca e valutazione di nuove molecole 
capaci di attivare in modo selettivo un 
importante bersaglio biologico: il recet-
tore alpha dell’ormone tiroideo (TRα). 
Numerosi studi hanno dimostrato che 
questo recettore regola la crescita e lo 
sviluppo post-natale. In fase embrionale 
TRα è già ampiamente espresso in molti 
tessuti, ma la disponibilità di T3 è rela-
tivamente bassa. In queste condizioni 
le cellule si moltiplicano rapidamente.  
Dopo la nascita, il T3 aumenta e TRα 
diventa un mediatore importante della 
maturazione funzionale dei tessuti, so-
prattutto cervello, cuore, osso, musco-
lo, intestino e rene. 
A seguito di un danno che può essere 
acuto (ad esempio l’infarto del miocar-
dio) o cronico (come le complicanze 
renali dovute al diabete), si registra un 
abbassamento dei livelli locali e sistemi-
ci dell’ormone tiroideo. In questa fase si 
riduce la capacità rigenerativa dei tes-
suti interessati rendendo difficile il re-
cupero funzionale. I nostri recenti studi 
hanno mostrato che somministrando 
l’ormone tiroideo e ripristinando i suoi 
normali livelli, aumenta la capacità ri-

generativa dei tessuti. Purtroppo, non è 
possibile somministrare questo ormone 
per lunghi periodi in quanto genera pe-
santi effetti collaterali. 
Ad oggi, il nostro obiettivo è identifica-
re composti in grado di legare in modo 
selettivo il recettore TRα, riducendo 
così i potenziali effetti collaterali deri-
vanti dall’attivazione di altri recettori 
presenti nell’organismo. Questo ap-
proccio mira a un futuro impiego clini-
co, per migliorare la prognosi di pazienti 
affetti da danno acuto o cronico, inclusi 
quelli generati da patologie rare.
Questo progetto sarà alla base del mio 
percorso di dottorato che ho intrapreso 
a fine 2025.

Melissa Balsamo
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Melissa Balsamo
Identification and evaluation of a new therapeutic 
strategy to restore cardiac and renal function 
following acute or chronic injury

FELLOWSHIP 2025

Thanks to the support of the A.R.M.R. 
Foundation, this year I was able to con-
tinue my research activity at the Institute 
for Pharmacological Research Mario Ne-
gri. During this period, I focused on the 
identification and evaluation of novel 
molecules that could act as selective ac-
tivators of the thyroid hormone receptor 
alpha (TRα).
Several studies have highlighted the 
critical role of TRα in postnatal growth 
and development. During the embryonic 
stage, TRα remains in an unliganded state 
because the levels of its natural ligand, 
the Thyroid Hormone (TH), are very low. 
In this phase, cells are actively proliferat-
ing. Conversely, in the postnatal stage, TH 
synthesis strongly increased, leading to 
the binding and activation of its receptor, 
and increasing the transcription of genes 
that promote terminal cell differentiation.
Following both acute (e.g., myocardial 
infarction) or chronic (e.g., renal compli-
cations associated with diabetes) injury, 
local and systemic TH levels significantly 
decrease. This reduction impairs the re-
generative capacity of damaged tissues, 
making functional recovery challenging. 
Our recent studies demonstrated that 
restoring TH levels can reactivate tissue 
repair mechanisms and improve physio-
logical function. However, prolonged sys-
temic administration of TH is not feasible 
due to possible side effects. 

To date, our goal is to identify compounds 
capable of selectively binding the TRα 
receptor, thereby reducing potential side 
effects resulting from the activation of 
other receptors present in the body. This 
approach aims at a future clinical appli-
cation intended to improve the prognosis 
of patients affected by acute or chronic 
injury, including those with rare diseases. 
This theme will be my Ph.D.  project, which 
I began at the end of 2025
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Serena Capelli
Sviluppo e applicazione di tecniche di analisi 
quantitativa di immagini di Risonanza Magnetica 
cerebrale

BORSA DI STUDIO 2025

Nell’ultimo anno, grazie al sostegno 
della Fondazione A.R.M.R., ho avuto 
l’opportunità di proseguire il mio lavoro 
di ricerca presso il Laboratorio di Me-
dical Imaging dell’Istituto di Ricerche 
Farmacologiche Mario Negri IRCCS. Il 
contributo ricevuto ha rappresentato 
un supporto fondamentale per porta-
re avanti il mio percorso di ricerca nel 
campo dell’elaborazione quantitativa 
delle immagini di Risonanza Magnetica 
(RM).
L’oggetto del mio progetto di ricerca è 
lo sviluppo e l’applicazione di algoritmi e 
procedure di post-processing avanzato 
delle immagini RM cerebrali, con l’o-
biettivo di trasformare le scansioni ac-
quisite nei centri clinici in misure quan-
titative oggettive. 
Attraverso software dedicati e modelli 
matematici, è infatti possibile estrarre 
indici numerici che descrivono con pre-
cisione la struttura, la microstruttura e 
la funzionalità del cervello. Questo ap-
proccio permette di ottenere dati ri-
producibili e confrontabili, preziosi per 
la diagnosi, il monitoraggio della ma-
lattia e la valutazione dell’efficacia dei 
trattamenti.
Nel 2025 ho proseguito le attività in 
corso, ampliandole con nuove linee di 
ricerca, tutte accomunate dall’impiego 
di metodologie quantitative di analisi 
delle immagini RM. Gli studi sono svolti 

in collaborazione con l’Unità di Neuro-
radiologia dell’ASST Papa Giovanni XXIII 
di Bergamo, che rappresenta il principa-
le riferimento clinico dei nostri progetti.
Una parte consistente del mio lavoro ha 
riguardato le conseguenze neurologi-
che dell’infezione da COVID-19. 
Negli ultimi anni abbiamo analizzato in 
modo integrato diversi tipi di immagini 
RM cerebrali – strutturali, microstruttu-
rali e funzionali– costruendo un quadro 
completo e quantitativo degli effetti 
dell’infezione da SARS-CoV-2 sul siste-
ma nervoso. 
Nel corso dell’ultimo anno mi sono con-
centrata in particolare sull’elaborazione 
delle immagini di perfusione cerebrale, 
approfondendo il ruolo delle alterazioni 
vascolari e integrando i risultati con dati 
di funzionalità respiratoria e danno pol-
monare. Stiamo ora applicando le pro-
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cedure sviluppate anche a una coorte 
indipendente di pazienti reclutati pres-
so il Sahlgrenska University Hospital di 
Göteborg (Svezia).
Uno degli elementi più significativi del 
mio percorso è la trasversalità delle pro-
cedure che contribuisco a sviluppare: 
le stesse tecniche e algoritmi possono 
essere applicati a contesti clinici molto 
differenti – dalle patologie infettive a 
quelle psichiatriche e neurodegenerati-
ve – offrendo un approccio quantitati-
vo, rigoroso e replicabile.

Serena Capelli

Nel corso dell’ultimo anno 
mi sono concentrata 
in particolare sull’elaborazione 
delle immagini di perfusione 
cerebrale, approfondendo 
il ruolo delle alterazioni 
vascolari e integrando i risultati 
con dati di funzionalità 
respiratoria e danno polmonare.
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Serena Capelli
Development and Application of Quantitative 
Methods for Brain MRI Analysis

FELLOWSHIP 2025

Over the past year, thanks to the support 
of the A.R.M.R. Foundation, I have had 
the opportunity to continue my research 
work at the Medical Imaging Laboratory 
of the Istituto di Ricerche Farmacologiche 
Mario Negri IRCCS. This funding has pro-
vided crucial support for advancing my 
research in the field of quantitative analy-
sis of Magnetic Resonance Imaging (MRI).
My research project focuses on develop-
ing and applying advanced algorithms 
and post-processing pipelines for brain 
MRI. The goal is to transform routine 
clinical scans into objective, quantitative 
metrics. By employing dedicated software 
and mathematical models, we can extract 
precise numerical indices that describe 
brain structure, microstructure, and func-
tion. This approach yields reproducible 
and comparable data, which are invalua-
ble for diagnosis, disease monitoring, and 
assessing treatment efficacy.
Throughout 2025, I have progressed ex-
isting research lines while initiating new 
ones, all centered on quantitative analy-
sis methodologies. These studies are con-
ducted in collaboration with the Neurora-
diology Unit of ASST Papa Giovanni XXIII 
in Bergamo, which serves as the primary 
clinical partner for our projects.
A major part of my work has focused on the 
neurological consequences of COVID-19. 
Over the past few years, we have inte-
grated multiple MRI modalities - struc-

tural (T1, T2), microstructural (DWI/
DTI), and functional (DSC-MRI) - to 
build a comprehensive, quantitative pro-
file of SARS-CoV-2’s effects on the nerv-
ous system. This past year, I specifically 
focused on analyzing cerebral perfusion, 
exploring vascular alterations and corre-
lating the findings with respiratory func-
tion and lung damage. We are now ap-
plying these developed procedures to an 
independent cohort of patients recruited 
at the Sahlgrenska University Hospital in 
Gothenburg, Sweden.
A key strength of my research trajectory is 
the cross-disciplinary applicability of the 
methodologies I help develop. The same 
core techniques and analytical pipelines 
can be adapted to vastly different clinical 
contexts - from infectious to psychiatric 
and neurodegenerative disorders - provid-
ing a consistent framework for rigorous, 
quantitative, and replicable neuroimaging 
research.
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Laura Locatelli
Identificazione di nuovi target farmacologici 
per la cura del rene policistico e della sindrome 
di Alport

BORSA DI STUDIO 2025

Grazie al sostegno ricevuto dalla Fon-
dazione A.R.M.R., quest’anno ho avuto 
la possibilità di continuare la mia ricerca 
presso l’Istituto Mario Negri sullo studio 
della patologia del rene policistico e sul-
la sindrome di Alport.
La malattia autosomica dominante del 
rene policistico (ADPKD) è una patolo-
gia che colpisce un individuo ogni 1000 
persone. È caratterizzata dallo sviluppo di 
cisti all’interno del rene che ne compro-
mettono gradualmente la funzionalità. 
Al momento non sono disponibili cure 
efficaci per questa malattia. Lo scopo 
del progetto è quello di identificare 
nuovi target terapeutici per curare que-
sta malattia. 
Nello specifico, il nostro laboratorio si 
è focalizzato sullo studio di molecole 
importanti per la proliferazione e il me-
tabolismo delle cellule ADPKD, in quan-
to questi meccanismi contribuiscono 
in maniera significativa alla formazione 
delle cisti e al progredire della malat-
tia. Col fine di identificare quindi nuove 
molecole per trattare questa patologia, 
abbiamo utilizzato farmaci già in uso per 
altre patologie e abbiamo testato il loro 
effetto su cellule derivate da pazienti 
con ADPKD. In particolare, cercando 
molecole che agissero su meccanismi 
di proliferazione, abbiamo identifica-
to il recettore per il fattore di crescita 
dell’epidermide (EGFR) come un possi-

bile target terapeutico. Nello specifico, 
abbiamo selezionato un farmaco già uti-
lizzato nei tumori ai polmoni con simili 
mutazioni, e un inibitore delle moleco-
le attivate da EGFR, per essere testati 
sulle cellule di pazienti con ADPKD. In 
parallelo, studiando il metabolismo di 
queste cellule, abbiamo identificato 
anche un altro possibile target: la mole-
cola lattato deidrogenasi A (LDHA). Ab-
biamo quindi bloccato questa molecola 
utilizzando il composto (R)-GNE 14023. 
I farmaci selezionati e (R)-GNE 14023 
sono quindi stati testati nel nostro siste-
ma 3D di formazione delle cisti, per va-
lutarne la capacità di ridurre la crescita 
e la formazione delle cisti. 
Abbiamo condotto questa analisi utiliz-
zando cellule derivate da due pazienti 
ADPKD e i nostri risultati hanno evi-
denziato l’efficacia di queste molecole, 
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Lo scopo del progetto 
è quello di identificare nuovi 
target terapeutici per curare la 
malattia autosomica dominante 
del rene policistico (ADPKD). 
Nello specifico, il nostro 
laboratorio si è focalizzato sullo 
studio di molecole importanti 
per la proliferazione e il 
metabolismo delle cellule 
ADPKD.

Ho inoltre contribuito 
al progetto di studio 
della sindrome di Alport, 
che al momento non ha cura.

rivelando il loro potenziale nel diminuire 
numero e dimensione delle cisti.
Ho inoltre contribuito al progetto di 
studio della sindrome di Alport, una 
patologia genetica rara causata da una 
mutazione in una forma di collagene 
presente nella membrana basale del 
glomerulo, che al momento non ha cura. 
In particolare, il laboratorio di cui faccio 
parte ha quest’anno messo a punto un 
sistema per coltivare i componenti cel-
lulari del glomerulo, ottenuti da cellule 
di paziente con sindrome di Alport. 
La messa a punto di questo sistema 
permetterà di usare la piattaforma per 
la caratterizzazione della sindrome di 
Alport in maniera paziente-specifica e 
per identificare nuovi trattamenti far-
macologici in un contesto di medicina 
personalizzata. 
I risultati ottenuti da entrambi i progetti 
sono stati presentati a congressi inter-
nazionali e sono in corso di scrittura per 
la pubblicazione in riviste scientifiche.

Laura Locatelli
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Laura Locatelli
Identification of new pharmacological targets 
for the treatment of autosomal dominant polycystic 
kidney disease and Alport Syndrome

FELLOWSHIP 2025

Thanks to the contribution of ARMR 
foundation, I was able to continue my 
research at the Mario Negri Institute on 
the study of the pathophysiology of pol-
ycystic kidney disease.
Autosomal Dominant Polycystic Kidney 
Disease (ADPKD) is a disease that affects 
1:1000 individuals. It’s characterized by 
the development of multiple cysts which 
cause gradual loss of renal function. To 
date there is no effective cure for this 
disease.
In this project we aimed at identifying 
new potential targets to treat this dis-
ease. Specifically, we focused our atten-
tion on molecules involved in prolifera-
tion and metabolism, two mechanisms 
which importantly contribute to cyst 
formation and progression in ADPKD.
To identify novel compounds that can act 
on these pathways, we tested a library of 
FDA-approved drugs on patient-derived 
ADPKD cells. For what regards prolif-
eration, our results revealed Epidermal 
Growth Factor Receptor (EGFR) as a 
putative target to reduce and/or block 
the growth of the cells. Specifically, we 
selected a drug commonly used to treat 
EGFR-mutated lung cancer, and another 
molecule acting downstream EGFR. In 
parallel, a deeper understanding of the 
altered metabolic pathways in ADPKD 
highlighted the lactate dehydrogenase 
A (LDHA) as a putative target to inhibit 

cyst growth and formation. Specifical-
ly, we selected a novel potent inhibitor 
of LDHA for the treatment of ADPKD, 
that is called (R)-GNE 14023. These 
three molecules were tested in our 3D 
cystogenesis assay to evaluate the effi-
cacy of these drugs on cyst growth and 
formation. Our results on two different 
ADPKD patients reveal these molecules 
are effective in decreasing cysts number 
and size, suggesting their potential for 
the treatment of this disease.
I also contributed to a project focused 
on the study of the pathophysiology of 
Alport syndrome, a rare genetic disease 
caused by a mutation in a collagen iso-
form which is present in the glomerular 
basement membrane. Specifically, our 
laboratory developed and set a microflu-
idic system to culture podocytes and en-
dothelial cells, the cellular components 
of the glomerulus, by using patient-de-
rived cells. This system will be used to 
characterize Alport-specific signatures 
and will allow the identification of new 
pharmacological targets in a personal-
ized manner. 
The results of these projects were pre-
sented at international conferences, 
and we are now preparing the papers for 
the publication in high-impact scientific 
journals.
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Annamaria Morotti
Ottimizzazione di un protocollo di sequenziamento 
dell’RNA come approccio complementare 
per la diagnosi delle malattie rare

BORSA DI STUDIO 2025

Le malattie genetiche rare rappresen-
tano un insieme estremamente etero-
geneo di condizioni patologiche che, 
in molti casi, rimangono prive di una 
diagnosi definitiva, limitando i pazienti 
a trattamenti esclusivamente sintoma-
tici. Le tecnologie di sequenziamento 
di nuova generazione, in particolare il 
sequenziamento dell’esoma (la parte 
del DNA che contiene i geni che pro-
ducono proteine), hanno consentito di 
individuare numerosi geni responsa-
bili di queste patologie, chiarendone i 
meccanismi molecolari. Tuttavia, questa 
analisi non permette di rilevare varianti 
patogenetiche localizzate nelle regio-
ni non codificanti del genoma. Di con-
seguenza, circa il 50% dei pazienti con 
sospetta malattia genetica rara rimane 
senza una diagnosi molecolare certa e 
non può accedere ai benefici della me-
dicina personalizzata.
Il sequenziamento dell’RNA rappre-
senta un approccio complementare, 
perché consente di analizzare sia le va-
riazioni di sequenza sia le alterazioni dei 
livelli di espressione genica. In questo 
modo è possibile ottenere informazioni 
complementari rispetto alla sola ana-
lisi del DNA e aumentare le possibilità 
di diagnosi. Poiché l’espressione geni-
ca è strettamente dipendente dal tipo 
di tessuto, il campione più informativo 
sarebbe quello proveniente dall’organo 

colpito. Tuttavia, il suo prelievo non è 
sempre possibile o può risultare ecces-
sivamente invasivo. In tali situazioni, è 
possibile ricorrere a tessuti alternativi 
facilmente accessibili. I fibroblasti de-
rivati da biopsie cutanee rappresenta-
no una valida opzione: numerosi studi 
ne hanno dimostrato l’utilità in diverse 
categorie di patologie, tra cui malat-
tie neuromuscolari, mitocondriali e del 
neurosviluppo. Il presente progetto si 
propone di individuare, attraverso l’a-
nalisi dell’RNA, le alterazioni moleco-
lari responsabili di malattie rare ancora 
non diagnosticate in pazienti neonatali, 
pediatrici e adulti con esordio preco-
ce della malattia, risultati negativi al 
sequenziamento dell’esoma. A questo 
scopo, è stato ottimizzato un protocollo 
per l’isolamento di fibroblasti a partire 
da piccole biopsie cutanee in un grup-
po di controlli sani. Le cellule ottenute 
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sono state caratterizzate mediante ana-
lisi morfologica e immunofluorescenza 
per verificare l’espressione di marcatori 
specifici dei fibroblasti, garantendo la 
purezza cellulare. L’RNA è stato estrat-
to e sottoposto a valutazione qualita-
tiva e di integrità e, successivamente, 
sequenziato. Abbiamo poi ottimizza-
to un protocollo di analisi dei dati che 
ci ha permesso di stabilire il passaggio 
cellulare più idoneo per l’analisi dell’R-
NA. Attualmente stiamo validando il 
protocollo in un gruppo di pazienti con 
alterazioni note dell’espressione di spe-
cifici geni. Una volta completata questa 
fase, si procederà con l’applicazione del 
protocollo in ambito diagnostico, attra-
verso il reclutamento di pazienti sinto-
matici non diagnosticati, con sospetta 
patologia genetica ed esoma negativo. 
A tal proposito, abbiamo reclutato 23 
pazienti ad oggi senza diagnosi. Grazie 
alla profonda sinergia e collaborazione 
con i Medici del nostro Centro Clinico 
Aldo e Cele Daccò, siamo riusciti a iden-
tificare per 12 di loro la causa genetica 
alla base della patologia. I restanti 11 pa-
zienti si sono sottoposti a biopsia cuta-
nea e, dopo averne isolato i fibroblasti, 
abbiamo estratto l’RNA, pronto per es-
sere sottoposto ad analisi di sequenzia-
mento.
Grazie al fondamentale supporto del-
la Fondazione A.R.M.R., ho potuto av-
viare, sviluppare e portare avanti per 
il quarto anno un progetto di ricerca 
strategico nel campo delle malattie rare 
non diagnosticate presso l’Istituto Ma-
rio Negri, ponendo le basi per future 
applicazioni diagnostiche innovative e 
per un concreto avanzamento della me-
dicina personalizzata.

Annamaria Morotti

Grazie al fondamentale 
supporto della Fondazione 
A.R.M.R., ho potuto avviare, 
sviluppare e portare avanti 
per il quarto anno un progetto 
di ricerca strategico nel campo 
delle malattie rare non 
diagnosticate presso 
l’Istituto Mario Negri, 
ponendo le basi per future 
applicazioni diagnostiche 
innovative e per un concreto 
avanzamento della medicina 
personalizzata. 
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Annamaria Morotti
Optimization of an RNA-sequencing protocol 
as a complementary approach for the diagnosis 
of rare diseases

FELLOWSHIP 2025

Rare genetic diseases represent an 
extremely heterogeneous group 
of pathological conditions that, in 
many cases, remain without a defin-
itive diagnosis, limiting patients to 
exclusively symptomatic treatments. 
The introduction of next-generation 
sequencing technologies, particular-
ly whole-exome sequencing, has en-
abled the identification of numerous 
disease-causing genes, contributing 
to the clarification of their molec-
ular mechanisms. However, exome 
analysis does not allow the detec-
tion of pathogenic variants located 
in non-coding regions of the ge-
nome. Consequently, approximately 
50% of patients with suspected rare 
genetic disorders remain without a 
definitive molecular diagnosis and 
are therefore unable to benefit from 
personalized medicine. 
RNA-sequencing enables the analy-
sis of both sequence variations and 
alterations in gene expression levels, 
providing complementary informa-
tion to DNA coding-region (exome) 
analysis and increasing diagnostic 
yield. Since gene expression is strict-
ly tissue-specific, the most informa-
tive sample would be obtained from 
the affected organ. However, tis-
sue biopsy is not always feasible or 
may be excessively invasive. In such 

cases, alternative, easily accessible 
tissues with a broad transcriptional 
expression profile can be used. Fi-
broblasts derived from skin biopsies 
represent a valuable option, as nu-
merous studies have demonstrated 
their utility across different disease 
categories, including neuromuscu-
lar, mitochondrial, and neurode-
velopmental disorders, highlighting 
their effectiveness in identifying ge-
netic defects not detected by exome 
sequencing. 
The present project aims to identify, 
through transcriptome analysis, the 
molecular alterations responsible for 
undiagnosed rare diseases in pediat-
ric, and early-onset adult patients 
with negative exome results. To this 
end, a protocol for fibroblast iso-
lation from small skin biopsies was 
optimized using a group of healthy 
controls as a set-up phase. Given the 
cellular heterogeneity of the skin, 
the obtained cultures were charac-
terized by morphological analysis 
and immunofluorescence to verify 
the expression of fibroblast-specif-
ic markers, ensuring cellular purity. 
RNA was extracted, assessed for 
quality and integrity, and subse-
quently sequenced. In addition, a 
data analysis pipeline was optimized 
to determine the most suitable cell 

passage for RNA analysis. The pro-
tocol is currently being validated 
in a cohort of patients with known 
alterations in the expression of spe-
cific genes (validation cohort). Upon 
completion of this phase, the proto-
col will be implemented in the diag-
nostic setting through the recruit-
ment of symptomatic, undiagnosed 
patients with suspected genetic dis-
orders and negative exome results 
(exploratory cohort). To date, 23 un-
diagnosed patients have been recruit-
ed. Thanks to the strong synergy and 
collaboration with the physicians of 
the Aldo and Cele Daccò Clinical 
Center, the genetic cause underly-
ing the disease has been identified in 
12 of these patients. The remaining 
11 patients have undergone skin bi-
opsy. Fibroblasts have been isolat-
ed, RNA has been extracted and is 
ready for sequencing.
Thanks to the fundamental support 
of Fondazione A.R.M.R., I have been 
able to initiate, develop, and carry 
forward for the fourth year a stra-
tegic research project in the field 
of undiagnosed rare diseases at the 
Mario Negri Institute, laying the 
groundwork for future innovative di-
agnostic applications and for a con-
crete advancement of personalized 
medicine. 
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Benedetta Petracca
Sviluppo di un glomerulo‑on‑chip 
per lo studio delle malattie renali

BORSA DI STUDIO 2025

Grazie al sostegno della Fondazione 
A.R.M.R., quest’anno ho avuto l’oppor-
tunità di svolgere la mia attività di ri-
cercatrice post-doc presso l’Istituto di 
Ricerche Farmacologiche Mario Negri, 
nel Laboratorio di Organ Regeneration.
Il progetto che ho seguito aveva come 
obiettivo lo sviluppo di un modello di 
glomerulo-on-chip, capace di ripro-
durre in vitro la struttura e le funzioni 
dell’unità filtrante del rene. La tecnolo-
gia degli organ-on-chips consente in-
fatti di ricreare tessuti o organi umani e 
di mimarne le interazioni biologiche. Gli 
organ-on-chips sono dispositivi dotati 
di micro canali, permettono di coltivare 
diversi tipi cellulari sottoponendoli ad 
un flusso continuo di terreno di coltura, 
simulando così il movimento fisiologico 
dei fluidi umani (nel caso del glomerulo: 
sangue ed urina). Questi dispositivi pos-
sono essere utilizzati come piattaforma 
sperimentale innovativa, complementa-
re ai modelli animali, per lo studio delle 
malattie e la valutazione di nuovi farmaci. 
Nei nostri esperimenti abbiamo impie-
gato cellule staminali pluripotenti indot-
te (iPSC) - cellule adulte “riprogramma-
te” per tornare a uno stato embrionale, 
capaci di trasformarsi in moltissimi tipi 
cellulari diversi - che consentono un ap-
proccio personalizzato allo studio delle 
patologie e aprono la strada a terapie 
mirate. Durante questo anno abbiamo 

realizzato e caratterizzato un model-
lo di glomerulo-on-chip ottimizzando 
diversi parametri tra cui: densità cellu-
lare, velocità dei flussi e composizione 
dei terreni di coltura per promuovere il 
differenziamento cellulare e per ripro-
durre quanto più fedelmente possibile il 
glomerulo umano. Grazie a questi espe-
rimenti siamo riusciti a realizzare un si-
stema composto da due strati cellulari e 
da componenti della membrana basale 
glomerulare, all’interno di un chip. Con 
questo sistema abbiamo poi studiato 
l’effetto di specifici trattamenti farma-
cologici e studiato la malattia di Alport, 
una rara patologia ereditaria che com-
promette la funzione renale. I risultati 
ottenuti sono stati presentati durante 
un convegno internazionale e saranno 
pubblicati su una rivista scientifica.

Benedetta Petracca

BILANCIO SOCIALE 2025



59

Benedetta Petracca
Development of a glomerulus-on-chip 
to study kidney diseases

FELLOWSHIP 2025

Thanks to the support of A.R.M.R. Foun-
dation, this year I had the opportunity to 
carry out my post-doctoral research at 
Mario Negri Institute for Pharmacologi-
cal Research (Organ Regeneration Labo-
ratory).
The aim of my project was to develop a 
glomerulus-on-chip, in order to repro-
duce in vitro the structure and functions 
of the kidney’s filtering unit. Through or-
gan-on-chip technology, it is possible to 
replicate human tissues and organs at the 
microscale and to mimic their biological 
interactions. These organ on chip devices 
contain micro or milli channels and allow 
different cell types to be cultured under a 
continuous flow of culture medium, thus 
simulating the physiological movement of 
human fluids (in the case of the glomeru-
lus: blood and urine).
The organ-on-chip models are an inno-
vative experimental platform for study-
ing diseases and evaluating new drugs. 
Although they do not completely replace 
animal testing, these systems represent a 
highly valuable complementary model.
In our study, we used induced pluripotent 
stem cells (iPSCs) to study pathologies 
in a personalized manner and to develop 
targeted therapies.
During this year, we built and character-
ized a glomerulus-on-chip model by op-
timizing several parameters such as: cell 
density, flow rates, and cell culture media 

composition; in order to promote cell dif-
ferentiation and to reproduce the human 
glomerulus as faithfully as possible.
Our results demonstrated the success-
ful establishment of a two-layer cellular 
structure (comprising iPSC-derived po-
docytes and glomerular endothelial cells) 
within a chip, along with the deposition of 
glomerular basement membrane compo-
nents. In this way we developed an in vitro 
model that can be used to investigate the 
effects of specific pharmacological treat-
ments and to study Alport syndrome, a 
rare hereditary disease that impairs kid-
ney function.
The results obtained were presented at an 
international conference and will be pub-
lished in a scientific journal.
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Donata Santarsiero
Nuovi strumenti per strategie terapeutiche 
nella Sindrome Emolitico-Uremica atipica (SEUa)

BORSA DI STUDIO 2025

La Sindrome Emolitico-Uremica atipica 
(SEUa) è una patologia rara che colpisce 
principalmente i reni, ma che può coin-
volgere anche altri organi vitali, come il 
cuore e il sistema nervoso. La causa del-
la malattia è una disfunzione del sistema 
del complemento, un complesso mec-
canismo di difesa dell’organismo che, se 
non adeguatamente regolato, può di-
ventare dannoso invece che protettivo. 
Nella SEUa questa alterazione è spesso 
di origine genetica e provoca danni al ri-
vestimento interno dei piccoli vasi san-
guigni, chiamato endotelio. Il risultato è 
la formazione di trombi, in particolare 
a livello del glomerulo, l’unità filtrante 
del rene, con conseguente insufficienza 
renale. 
Negli anni scorsi, nel nostro laboratorio 
è stato sviluppato un test che permet-
te di studiare in vitro ciò che accade 
nei piccoli vasi sanguigni dei pazienti 
affetti da SEUa. Cellule endoteliali de-
rivate dalla microcircolazione del der-
ma e coltivate in laboratorio, mostrano 
un’attivazione anomala del sistema del 
complemento dopo essere state espo-
ste al siero dei pazienti. In particolare, 
tra questi test, quello che misura la 
formazione del C5b-9, prodotto finale 
della cascata di attivazione del comple-
mento, si è dimostrato uno strumento 
molto utile per capire quanto la malattia 
sia attiva e per verificare l’efficacia delle 

terapie in corso, permettendo di segui-
re la risposta dei pazienti al trattamento 
e di adattare dosi e durata della terapia 
alle loro specifiche esigenze. 
Grazie al sostegno della Fondazione 
A.R.M.R., nel corso dell’ultimo anno ho 
avuto l’opportunità di approfondire lo 
studio del ruolo del sistema del comple-
mento nella SEUa. In particolare, abbia-
mo riprodotto i nostri test impiegando 
non solo le cellule endoteliali del derma, 
ma anche quelle derivate dal glomerulo 
renale, che costituisce il principale ber-
saglio della malattia. 
L’utilizzo delle cellule glomerulari espo-
ste al siero dei pazienti affetti da SEUa 
ha permesso di confermare i risultati ot-
tenuti con le cellule del derma. Inoltre, 
su entrambi i tipi di cellule endoteliali 
esposte al siero dei pazienti, si è osser-
vata la formazione di numerosi trombi 
piastrinici. L’aggiunta al siero dei pazien-
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ti di un farmaco che inibisce la via alter-
nativa del complemento, una delle tre 
vie di attivazione del sistema, corregge 
interamente sia l’alterata attivazione del 
complemento sia l’effetto pro-trombo-
tico del siero sulle cellule. 
Lo studio fornisce quindi solide eviden-
ze che la via alternativa del comple-
mento rappresenta il principale motore 
della disfunzione endoteliale che porta 
alla trombosi nella SEUa e conferma 
l’importanza di colpire in modo mirato 
il sistema del complemento per trattare 
la malattia. Inoltre, dimostra che sia le 
cellule endoteliali della microcircolazio-
ne del derma sia quelle del glomerulo 
costituiscono modelli attendibili per lo 
studio della SEUa, aprendo la strada a 
test funzionali sempre più affidabili ed 
adatti alla caratterizzazione dei pazien-
ti ed alla valutazione di nuove strategie 
terapeutiche. 

Donata Santarsiero
Grazie al sostegno 
della Fondazione A.R.M.R., 
nel corso dell’ultimo anno 
ho avuto l’opportunità 
di approfondire lo studio 
del ruolo del sistema 
del complemento nella SEUa. 
In particolare, abbiamo 
riprodotto i nostri test 
impiegando non solo le cellule 
endoteliali del derma, ma anche 
quelle derivate dal glomerulo 
renale, che costituisce 
il principale bersaglio 
della malattia. 
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Donata Santarsiero
New studies for Therapeutic Strategies in Atypical 
Hemolytic Uremic Syndrome (aHUS) in atypical 
hemolytic uremic syndrome (aHUS)

FELLOWSHIP 2025

Atypical hemolytic uremic syn-
drome (aHUS) is a rare disease that 
primarily affects the kidneys but 
may also involve other vital organs, 
such as the heart and the nervous 
system. The underlying cause of the 
disease is a dysfunction of the com-
plement system, a complex defense 
mechanism of the body that, when 
not properly regulated, can become 
harmful rather than protective. In 
aHUS, this dysregulation is often of 
genetic origin and leads to damage 
of the inner lining of small blood 
vessels, known as the endothelium. 
This results in thrombus formation, 
particularly at the level of the glo-
merulus—the filtering unit of the 
kidney—ultimately leading to kidney 
failure.
In previous years, our laboratory 
developed a test that allows the in 
vitro investigation of events occur-
ring in the small blood vessels of pa-
tients with aHUS. Endothelial cells 
derived from the dermal microcir-
culation and cultured in the labo-
ratory exhibit abnormal activation 
of the complement system after 
exposure to patient serum. Among 
these assays, the one measuring the 
formation of C5b-9—the terminal 
product of the complement acti-
vation cascade—has proven to be a 

highly useful tool to assess disease 
activity and to evaluate the effec-
tiveness of ongoing therapies. This 
assay enables monitoring of pa-
tients’ responses to treatment and 
helps tailor drug dosage and treat-
ment duration to individual needs.
Thanks to the support of the 
A.R.M.R. Foundation, over the past 
year I had the opportunity to further 
investigate the role of the comple-
ment system in aHUS. In particular, 
we reproduced our assays using not 
only dermal endothelial cells but 
also endothelial cells derived from 
the renal glomerulus, which repre-
sents the main target of the disease.
The use of glomerular endothelial 
cells exposed to serum from aHUS 
patients confirmed the results ob-
tained with dermal endothelial 
cells. Moreover, in both endothelial 
cell types exposed to patient serum, 
we observed the formation of nu-
merous platelet thrombi. The addi-
tion to patient serum of a drug that 
inhibits the alternative complement 
pathway—one of the three comple-
ment activation pathways—com-
pletely corrected both the abnor-
mal complement activation and the 
pro-thrombotic effects induced by 
patient serum on endothelial cells.
Overall, this study provides strong 

evidence that the alternative com-
plement pathway is the main driver 
of endothelial dysfunction leading 
to thrombosis in aHUS and confirms 
the importance of targeted com-
plement inhibition as a therapeutic 
strategy. In addition, it demon-
strates that both dermal and glo-
merular microvascular endothelial 
cells represent reliable models for 
the study of aHUS, paving the way 
for increasingly robust functional 
assays for patient characterization 
and the evaluation of novel thera-
peutic approaches.
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Alessandra Bovio
Modulazione della risposta immunitaria 
come nuova strategia per il trattamento di COVID-19

CONTRIBUTO EXTRA BANDO 2025

Grazie al sostegno della Fondazione 
A.R.M.R., nel corso dell’ultimo anno 
ho potuto proseguire il mio progetto 
di dottorato, focalizzato sullo studio 
dei meccanismi immunitari coinvolti 
nell’infezione da SARS-CoV-2, il virus 
responsabile della recente pandemia di 
COVID-19. Nella maggior parte dei pa-
zienti, l’infezione da SARS-CoV-2 si ma-
nifesta con una sintomatologia lieve o 
moderata, e si risolve spontaneamente 
grazie a una coordinata attivazione del 
sistema immunitario, deputato al con-
trollo e all’eliminazione dei virus. Tutta-
via, circa il 15–20% dei pazienti sviluppa 
forme cliniche severe, caratterizzate 
da un’eccessiva risposta infiammato-
ria, che può potenzialmente portare a 
danni multiorgano. In questi pazienti, 
l’iper-infiammazione e l’attivazione del 
sistema del complemento compromet-
tono la corretta funzionalità del sistema 
vascolare, favorendo l’insorgenza di fe-
nomeni trombotici. Questo fenomeno 
rappresenta uno degli aspetti patologici 
maggiormente implicati nella progres-
sione di COVID-19 verso manifestazioni 
severe ed è riconosciuto come una delle 
principali cause di mortalità.
Comprendere i meccanismi alla base di 
questa risposta immunitaria alterata è 
quindi fondamentale per sviluppare stra-
tegie terapeutiche mirate in grado di 
ridurre il danno polmonare e prevenire 

le complicanze trombotiche. Con questo obiettivo, 
durante quest’anno abbiamo sviluppato e validato 
un modello sperimentale geneticamente modificato 
per esprimere il recettore ACE2 umano, il principale 
recettore di ingresso del virus nelle cellule. È stato 
quindi possibile indurre un danno polmonare acu-
to, caratterizzato da elevata infiltrazione di cellule 
infiammatorie, alterazioni dell’endotelio vascolare 
e trombi. Utilizzando questo modello sperimentale, 
abbiamo esplorato un potenziale approccio tera-
peutico di medicina rigenerativa basato sull’utilizzo 
di cellule mesenchimali umane derivate dal cordo-
ne ombelicale note per la loro capacità di rilasciare 
diverse molecole con proprietà antinfiammatorie e 
rigenerative. I risultati ottenuti hanno dimostrato 
che questo trattamento è in grado di limitare signi-
ficativamente il danno polmonare acuto e lo svilup-
po di fibrosi in modelli sperimentali. Questi risultati 
aprono la strada allo sviluppo di terapie sicure da 
trasferire in futuro nella pratica clinica.

Alessandra Bovio
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Alessandra Bovio
Modulation of the immune response as a novel strategy 
for the treatment of COVID-19

OFF-CALL FELLOWSHIP 2025

Thanks to the support of the A.R.M.R. 
Foundation, over the past year I have been 
able to continue my PhD project, focused 
on investigating the immune mechanisms 
involved during infection with SARS-
CoV-2, the virus responsible for COVID-19 
pandemic.
In most patients, SARS-CoV-2 infection 
presents with mild or moderate symptoms 
and resolves spontaneously thanks to a 
coordinated activation of the innate and 
adaptive immune systems, which are re-
sponsible for controlling and eliminating 
viral pathogens. However, approximately 
15–20% of patients develop severe clini-
cal forms, characterized by an excessive 
inflammatory response and multi-organ 
damage. In these patients, hyper-inflam-
mation and activation of the complement 
system impair proper vascular function, 
promoting the development of throm-
botic events. This phenomenon represents 
one of the pathological features most 
strongly implicated in the progression of 
COVID-19 toward severe disease and is 
recognized as a major cause of mortality.
Understanding the mechanisms underly-
ing this dysregulated immune response is 
essential for the development of targeted 
therapeutic strategies aimed at reducing 
lung injury and preventing thrombotic 
complications. With this aim, during the 
past year we developed and validated a 
genetically modified experimental model 

expressing the human ACE2 receptor, the 
main entry receptor for SARS-CoV-2 into 
host cells. Using this model, we were able 
to induce acute lung injury characterized 
by marked inflammatory cell infiltration, 
vascular endothelial alterations, and 
thrombus formation.
Using this experimental model, we ex-
plored a potential regenerative medicine–
based therapeutic approach relying on 
human umbilical cord–derived mesenchy-
mal stromal cells, known for their ability 
to release a wide range of molecules with 
anti-inflammatory and regenerative prop-
erties. Our results demonstrated that this 
treatment significantly limited acute lung 
injury and the development of fibrosis in 
experimental models. 
Overall, these findings pave the way for 
the development of safe therapies for fu-
ture clinical application.
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Valeria Guaschino
Nuove scoperte sui meccanismi della trombosi 
nella Sindrome Emolitica Uremica Atipica

CONTRIBUTO EXTRA BANDO 2025

Grazie al supporto della Fondazione 
A.R.M.R., ho potuto proseguire il mio 
progetto di ricerca sulla Sindrome Emo-
litica Uremica Atipica (SEUa) presso l’I-
stituto Mario Negri, ultimando il mio 
percorso di Dottorato. 
La SEUa è una malattia rara causata da 
un malfunzionamento del sistema del 
complemento, parte del sistema immu-
nitario innato, che porta alla formazione 
di trombi nei piccoli vasi sanguigni.
Il progetto si è concentrato sull’iden-
tificazione dei meccanismi cellulari re-
sponsabili della formazione di trombi in 
pazienti con questa malattia. In partico-
lare, lo studio ha analizzato il ruolo della 
molecola C5a, che è il prodotto finale 
dell’attivazione del sistema del comple-
mento. 
Il C5a si lega a un recettore, il C5aR1, 
presente sulle cellule che rivestono i 
vasi sanguigni (cellule endoteliali). Il le-
game tra C5a e C5aR1 provoca il rilascio 
della proteina von Willebrand Factor, 
fondamentale per l’aggregazione pia-
strinica e quindi per la formazione dei 
trombi.
Attraverso esperimenti condotti sulle 
cellule endoteliali, abbiamo scoperto 
che il C5a è responsabile della forma-
zione di trombi in pazienti con SEUa. 
Studiando le possibili proteine coinvol-
te, abbiamo scoperto qual è la via di se-
gnalazione attivata da C5a che spiega 

perché nei pazienti con SEUa si svilup-
pano più facilmente trombi. 
Aver individuato le molecole e le pro-
teine direttamente coinvolte nella for-
mazione di trombi fornisce informazioni 
cruciali per lo sviluppo di nuove stra-
tegie farmacologiche mirate al tratta-
mento della malattia. 

Valeria Guaschino

Studiando le possibili proteine 
coinvolte, abbiamo scoperto 
qual è la via di segnalazione 
attivata da C5a che spiega perché 
nei pazienti con SEUa si sviluppano 
più facilmente trombi. 
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Valeria Guaschino
New discoveries on the mechanisms of thrombosis
in Atypical Hemolytic Uremic Syndrome (aHUS)

OFF-CALL FELLOWSHIP 2025

Thanks to the support of the A.R.M.R. 
Foundation, I was able to continue my 
research project on Atypical Hemolytic 
Uremic Syndrome (aHUS) at the Mario 
Negri Institute, completing my PhD pro-
gram.
aHUS is a rare disease caused by dys-
regulation of the complement system, a 
component of the innate immune system, 
which leads to thrombus formation in the 
small blood vessels of the kidneys, result-
ing in renal failure.
The project focused on identifying the 
cellular mechanisms responsible for 
thrombus formation in these patients. 
In particular, the study investigated the 
role of the molecule C5a, which is the fi-
nal product of complement system acti-
vation. C5a binds to its receptor, C5aR1, 
expressed on the cells lining blood vessels 
(endothelial cells). The interaction be-
tween C5a and C5aR1 triggers the release 
of von Willebrand Factor (vWF), a key 
protein involved in platelet aggregation 
and thrombus formation.
Through experiments conducted on mi-
crovascular endothelial cells, we demon-
strated that C5a is responsible for plate-
let thrombus formation in patients with 
aHUS. The pro-thrombotic mechanism 
activated by the binding of C5a to its re-
ceptor C5aR1 relies on the activation of 
specific proteins involved in vWF release. 
By investigating these proteins, we iden-

tified the signaling pathway triggered by 
C5a that promotes vWF release and, con-
sequently, thrombus formation in patients 
with aHUS.
Identifying the molecules and proteins 
directly involved in thrombus formation 
provides crucial information for the de-
velopment of new targeted pharmaco-
logical strategies for the treatment of this 
disease.
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Siria Pasini
CKD, malattia cronica rara: migliorare la diagnosi 
precoce e l’efficacia terapeutica con la risonanza 
magnetica

CONTRIBUTO EXTRA BANDO 2025

Nel corso del 2025, grazie al contribu-
to ricevuto dalla Fondazione A.R.M.R., 
ho portato avanti un anno di dottorato 
presso il laboratorio di Medical Imaging 
dell’Istituto di Ricerche Farmacologi-
che Mario Negri, in collaborazione con 
Aarhus University, consolidando il mio 
percorso di ricerca. Il sostegno ricevuto 
mi ha permesso di sviluppare e appro-
fondire il progetto in maniera continua-
tiva, garantendo stabilità e qualità nella 
ricerca.
Il mio lavoro si è concentrato sulla ma-
lattia renale cronica (CKD), una patolo-
gia caratterizzata dalla progressiva per-
dita di funzione del rene, che colpisce 
oltre il 10% della popolazione mondiale 
e spesso rimane non diagnosticata nel-
le fasi iniziali. L’obiettivo della ricerca è 
migliorare la diagnosi precoce e la va-
lutazione dell’efficacia dei trattamenti 
tramite risonanza magnetica multi-
parametrica, tecnica non invasiva che 
permette di caratterizzare struttura e 
funzione renale con elevata risoluzione, 
senza l’uso di agenti di contrasto.
In questo contesto, all’interno del pro-
getto internazionale e multidisciplina-
re RESPECT, ho contribuito all’instal-
lazione e all’utilizzo di un protocollo 
standardizzato di immagini di risonanza 
magnetica (MRI) renale multiparame-
trica, validato sia su volontari sani sia su 
pazienti CKD, coinvolgendo più centri e 

diversi sistemi di risonanza. Il mio lavoro 
ha incluso la validazione tecnica, la va-
lutazione della ripetibilità e della ripro-
ducibilità delle misurazioni e lo sviluppo 
di strumenti per l’elaborazione delle im-
magini. Queste attività mirano a ridurre 
le differenze metodologiche tra i diver-
si centri, garantire la standardizzazione 
della tecnica utilizzata e fornire solide 
basi per studi clinici futuri, aumentan-
do l’impatto della risonanza magnetica 
renale nella gestione personalizzata di 
pazienti con questa malattia.
Durante l’anno ho partecipato a nume-
rosi eventi scientifici di rilievo: il wor-
kshop ISMRM su “Body MRI” presso il 
Children’s Hospital di Philadelphia, dove 
ho presentato un poster sullo studio 
della ripetibilità e riproducibilità del-
le misurazioni di diffusione; il meeting 
annuale 2025 ISMRM & ISMRT alle 
Hawaii, dove ho presentato sia un digital 
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poster sul lavoro di validazione tecnica 
sia una sessione orale sulle misurazioni 
di diffusione; e il 6th International Re-
nal MRI Meeting, a Pamplona, Spagna, 
dove ho presentato un abstract e con-
dotto una sessione orale sulle tecni-
che di post-processing in MRI. Queste 
esperienze hanno favorito un confronto 
internazionale e interdisciplinare, con-
tribuendo allo scambio di conoscenze 
e alla diffusione dei risultati della mia 
ricerca.
Ho pubblicato due articoli scientifici 
come primo autore sui risultati dello 
studio di validazione tecnica e ho par-
tecipato alla scrittura di un ulteriore 
lavoro sulla misurazione automatizzata 
del volume renale, epatico e delle cisti 
in pazienti con ADPKD.
Nel 2025 sono entrata a far parte del 
gruppo OSIPI (https://osipi.ismrm.org), 
dedicato allo sviluppo open source di 
strumenti per il processing e il pre-pro-
cessing dell’IVIM, e della renalmri 
community (https://renalmri.org), un 
network internazionale focalizzato sul-
la collaborazione e sulla condivisione di 
conoscenze in ambito renale. Queste 
adesioni hanno permesso di rafforzare 
il dialogo scientifico globale e di contri-
buire attivamente allo sviluppo di me-
todologie condivise nella ricerca MRI 
renale.
Il contributo ricevuto dalla Fondazione 
A.R.M.R. ha permesso un pieno coin-
volgimento nella comunità scientifica 
internazionale, il consolidamento delle 
competenze di ricerca e la creazione di 
basi solide per sviluppare approcci inno-
vativi nella gestione della malattia rena-
le cronica.

Siria Pasini

l mio lavoro si è concentrato 
sulla malattia renale cronica 
(CKD), una patologia 
caratterizzata dalla progressiva 
perdita di funzione del rene, che 
colpisce oltre il 10% 
della popolazione mondiale 
e spesso rimane 
non diagnosticata nelle fasi 
iniziali. 
L’obiettivo della ricerca 
è migliorare la diagnosi precoce 
e la valutazione dell’efficacia 
dei trattamenti tramite 
risonanza magnetica 
multiparametrica.
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Siria Pasini
CKD, a rare chronic disease: improving early diagnosis 
and therapeutic effectiveness through magnetic 
resonance imaging

OFF-CALL FELLOWSHIP 2025

During the year 2025, thanks to the 
support received, I was able to car-
ry out a year of doctoral research 
at the Medical Imaging Laborato-
ry of the Mario Negri Institute for 
Pharmacological Research, in col-
laboration with Aarhus University, 
consolidating my research path. 
The support provided allowed me 
to develop and advance the project 
continuously, ensuring stability and 
quality in the research.
My work focused on chronic kidney 
disease (CKD), a condition charac-
terized by the progressive loss of 
kidney function, affecting over 10% 
of the global population and often 
remaining undiagnosed in its early 
stages. The aim of the research is 
to improve early diagnosis, and the 
assessment of treatment efficacy 
through multiparametric magnetic 
resonance imaging (MRI), a non-in-
vasive technique that allows char-
acterization of kidney structure 
and function with high spatial res-
olution, without the use of contrast 
agents.
In this context, within the interna-
tional and multidisciplinary RE-
SPECT project, I contributed to the 
installation and use of a standard-
ized multiparametric renal MRI pro-
tocol, validated on both healthy vol-

unteers and CKD patients, involving 
multiple centers and MRI systems. 
My work included technical valida-
tion using phantoms, assessment 
of measurement repeatability and 
reproducibility, and development 
of tools for image processing. These 
activities aim to reduce methodo-
logical differences between centers, 
ensure standardization, and provide 
a solid foundation for future mul-
ti-center clinical studies, enhancing 
the impact of renal MRI in person-
alized CKD management.
During the year, I participated in 
several major scientific events: the 
ISMRM Body MRI workshop at the 
Children’s Hospital of Philadelphia 
(CHOP), where I presented a poster 
on multi-center repeatability and 
reproducibility of diffusion meas-
urements; the 2025 ISMRM & ISM-
RT Annual Meeting & Exhibition in 
Hawaii, where I presented both a 
digital poster on technical valida-
tion using phantoms and an oral 
session on diffusion measurements; 
and the 6th International Renal 
MRI Meeting in Pamplona, Spain, 
where I presented an abstract and 
conducted an oral session on best 
practices in post-processing tech-
niques. These experiences promoted 
international and interdisciplinary 

exchange, contributing to the dis-
semination of the research results.
I published two scientific papers as 
first author on the results of the 
technical validation study using 
phantoms and contributed to the 
writing of an additional paper on 
automated measurement of kidney, 
liver, and cyst volumes in patients 
with ADPKD.
In 2025, I also joined the OSIPI 
group (https://osipi.ismrm.org), 
dedicated to the open-source de-
velopment of tools for IVIM pro-
cessing and pre-processing, and 
the renalmri community (https://
renalmri.org), an international net-
work focused on collaboration and 
knowledge sharing in renal imaging. 
These memberships have strength-
ened global scientific dialogue and 
allowed me to actively contribute to 
the development of shared method-
ologies in renal MRI research.
The support received enabled full 
engagement in the international 
scientific community, the consol-
idation of research skills, and the 
creation of a solid foundation for 
developing innovative approaches 
in the management of chronic kid-
ney disease.
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Nanovescicole ingegnerizzate: nuove prospettive 
terapeutiche per il danno renale acuto

Il 2025 è stato un anno di significativa 
crescita scientifica e personale. Grazie al 
sostegno della Fondazione A.R.M.R., ho 
potuto portare avanti un progetto che 
considero non solo una sfida scientifica, 
ma anche un impegno nei confronti dei 
pazienti che un giorno potrebbero be-
neficiare di nuove terapie per il danno 
renale acuto, una condizione che ancora 
oggi non dispone di trattamenti specifici.​
La mia attività si concentra sullo svilup-
po di approcci cell-free, basati su nano-
particelle biologiche che possono aiu-
tare le cellule renali a superare il danno. 
In particolare, studio le vescicole extra-
cellulari (EV), minuscole strutture che 
contengono diverse molecole rilasciate 
dalle cellule e che queste utilizzano per 
comunicare tra loro.​
Nel corso dell’anno abbiamo raggiun-
to un risultato particolarmente signifi-
cativo, ora descritto in uno studio che 
ho firmato come prima autrice. Siamo 
riusciti a modificare le vescicole per 
aumentare la presenza di un enzima es-
senziale per la produzione di energia cel-
lulare (NAMPT). Le vescicole potenziate 
si sono dimostrate più efficaci di quelle 
standard nel proteggere il rene dal dan-
no renale acuto: hanno migliorato la so-
pravvivenza delle cellule renali, ridotto 
l’infiammazione, sostenuto la funzione 
dei mitocondri — gli organelli responsa-
bili della produzione di energia — e favo-

rito il recupero della funzione renale e la rigenerazio-
ne del tessuto. Questi risultati, che saranno a breve 
pubblicati su una rivista scientifica internazionale, raf-
forzano in modo significativo il potenziale di questo 
approccio per future applicazioni terapeutiche.​
In parallelo, ho portato avanti una nuova linea di ricer-
ca su un altro tipo di vescicole, chiamate nanogho-
sts, derivate artificialmente dalle membrane cellulari, 
con l’obiettivo di ottenere una veicolazione ancora 
più mirata delle molecole terapeutiche. Questo pro-
getto, sviluppato in collaborazione con un gruppo di 
ricerca internazionale, sta ampliando le mie compe-
tenze e aprendo nuove prospettive di ricerca.​
Ripensando al lavoro svolto, mi è ancora più chiaro 
quanto il supporto della Fondazione A.R.M.R. sia sta-
to fondamentale. Ha reso possibile non solo impor-
tanti progressi scientifici, ma anche la mia crescita 
personale come giovane ricercatrice.​ Con sincera 
gratitudine, continuo questo percorso con entusia-
smo e speranza.

Michelle Prioli Miranda Soares
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Michelle Prioli Miranda Soares
Engineered Nanovesicles: New Therapeutic Perspectives 
for Acute Kidney Injury

CAREER DEVELOPMENT 2025 

2025 was a year of significant scientific 
and personal growth. Thanks to the sup-
port of the ARMR Foundation, I was able 
to carry forward a project that I consider 
not only a scientific challenge, but also a 
commitment to patients who could one 
day benefit from new therapies for acute 
kidney injury, a condition that still lacks 
specific treatments.
My work focuses on the development of 
cell-free approaches, based on biological 
nanoparticles that can help renal cells 
overcome injury. In particular, I study ex-
tracellular vesicles (EVs), tiny structures 
containing a variety of molecules secret-
ed by the cells that they use to communi-
cate with one another.
During the year, we achieved a particu-
larly meaningful result, now described in 
a manuscript that I co-authored as first 
author. We succeeded in modifying EVs 
to increase the presence of NAMPT, an 
enzyme essential for energy production. 
These enhanced EVs protected the kidney 
from acute kidney injury more effective-
ly than standard EVs. They improved the 
survival of renal cells, reduced inflamma-
tion, supported the function of mitochon-
dria - the cell’s energy organelles - and 
promoted renal function and tissue re-
generation. These findings, which will be 
soon published in an international scien-
tific journal, greatly support the potential 
of this approach for future applications.

In parallel, I carried forward a new line of 
investigation on another type of vesicles 
artificially derived from the membranes of 
the cells, called Nanoghosts, with the aim 
of obtaining a more targeted delivery of 
therapeutic molecules. This project, devel-
oped in collaboration with an internation-
al research team, is expanding my skills 
and opening new research perspectives.
Looking back at the work accomplished, 
it is even clearer to me how essential the 
support of the ARMR Foundation has 
been. It made possible not only significant 
scientific progress, but also my personal 
growth as a young researcher.
With sincere gratitude, I continue this 
journey with enthusiasm and hope.
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Elena Romano
Studio delle mutazioni genetiche rare 
nella sindrome emolitico-uremica atipica

CAREER DEVELOPMENT 2025

La sindrome emolitica uremica atipica 
(aSEU) è una malattia rara che colpisce 
principalmente i reni, ma che può coin-
volgere anche altri organi vitali, come il 
cuore e il sistema nervoso. È caratteriz-
zata dalla formazione di trombi a livello 
delle cellule endoteliali che rivestono i 
vasi sanguigni, con conseguente distru-
zione dei globuli rossi (emolisi), un basso 
numero di piastrine (trombocitopenia) 
e insufficienza renale acuta. La aSEU è 
una condizione genetica e/o acquisita 
caratterizzata da un’alterata regolazio-
ne del sistema del complemento, una 
parte del sistema immunitario coinvolta 
nella risposta contro agenti patogeni e 
nella protezione dei tessuti sani. Il com-
plemento è formato da un insieme di 
proteine che, attivandosi, danno origine 
ad una “cascata” di reazioni finalizzata 
all’eliminazione degli agenti infettivi e 
da proteine regolatrici che impedisco-
no danni alle cellule sane del nostro 
organismo. Nella aSEU questo delica-
to equilibrio viene compromesso cau-
sando una incontrollata attivazione del 
complemento che danneggia le cellule 
dell’organismo stesso, in particolare le 
cellule endoteliali. Sono state scoperte 
numerose mutazioni genetiche correla-
te alla aSEU e il loro approfondimento 
ha consentito lo sviluppo di trattamen-
ti efficaci per molti pazienti. Tuttavia, 
per i casi di aSEU associati a mutazioni 

nella proteina MCP (presente sulle cel-
lule endoteliali) o nell’enzima DGKe, 
che rappresentano circa il 15-20% del-
le diagnosi totali, la comprensione dei 
meccanismi molecolari che innescano la 
malattia è ancora insufficiente, e al mo-
mento non esistono terapie adeguate. 
Grazie al supporto della Fondazione 
A.R.M.R., ho avuto l’opportunità di la-
vorare su un progetto di ricerca finaliz-
zato allo sviluppo di modelli diagnosti-
ci avanzati, personalizzati per pazienti 
affetti da aSEU associata a varianti dei 
geni DGKe e MCP. Tali modelli si basa-
no sulla produzione di cellule staminali 
specifiche del paziente, che sono state 
successivamente differenziate in cellule 
endoteliali, che rappresentano il princi-
pale bersaglio della malattia. 
In questo anno ho differenziato in cellu-
le endoteliali i cloni delle cellule stami-
nali ottenuti da un secondo paziente con 

BILANCIO SOCIALE 2025



73

mutazione in DGKe e da un paziente con 
mutazione in MCP. Queste linee, unite 
a quelle degli altri pazienti precedente-
mente differenziati e caratterizzati, sono 
state utilizzate in diversi esperimenti in 
vitro al fine di valutare l’impatto delle 
mutazioni sulla loro funzionalità e il loro 
ruolo nell’attivazione incontrollata del 
complemento e nella promozione della 
trombosi. Dai nostri studi è emerso che 
mutazioni nei geni DGKE o MCP, che im-
pediscono il corretto funzionamento del-
la proteina, rendono le cellule endoteliali 
suscettibili all’attivazione del sistema del 
complemento e agli stimoli infiammato-
ri. Questa osservazione è molto rilevante 
in quanto fornisce la prima evidenza di un 
collegamento tra il meccanismo legato a 
DGKE e il sistema del complemento nel-
le cellule endoteliali.
Grazie ai risultati di questo studio stia-
mo chiarendo i meccanismi della di-
sfunzione endoteliale nella aSEU, che 
ci permetteranno di progettare terapie 
personalizzate in grado di migliorare la 
qualità della vita dei pazienti e con un 
ridotto impatto economico sul sistema 
sanitario pubblico.

Elena Romano

Grazie al supporto 
della Fondazione A.R.M.R., 
ho avuto l’opportunità 
di lavorare su un progetto 
di ricerca finalizzato 
allo sviluppo di modelli 
diagnostici avanzati, 
personalizzati per pazienti 
affetti da aSEU associata 
a varianti dei geni DGKe e MCP. 
Tali modelli si basano 
sulla produzione di cellule 
staminali specifiche del paziente, 
che sono state successivamente 
differenziate in cellule 
endoteliali, che rappresentano 
il principale bersaglio 
della malattia. 
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Elena Romano
Study of rare genetic mutations in atypical 
hemolytic uremic syndrome

CAREER DEVELOPMENT 2025

Atypical hemolytic uremic syn-
drome (aHUS) is a rare disease that 
primarily affects the kidneys but 
may also involve other vital organs, 
such as the heart and the nervous 
system. It is characterized by the 
formation of thrombi and dam-
age to the endothelial cells lining 
blood vessels, resulting in red blood 
cells destruction (hemolysis), a low 
platelet count (thrombocytopenia), 
and acute renal failure. aHUS is a 
genetic and/or acquired condition 
characterized by impaired regula-
tion of the complement system, a 
component of the immune system 
involved in the response to path-
ogens and in the protection of 
healthy tissues. The complement 
system consists of a set of proteins 
that, upon activation, trigger a cas-
cade of reactions aimed at elimi-
nating infectious agents, as well as 
regulatory proteins that prevent 
damage to the body’s healthy cells. 
In aHUS, this delicate balance is 
disrupted, leading to uncontrolled 
complement activation that dam-
ages the body’s own cells, particu-
larly endothelial cells.
Numerous genetic mutations asso-
ciated with aHUS have been identi-
fied, and their investigation has en-
abled the development of effective 

treatments for many patients. How-
ever, for cases of aHUS associated 
with mutations in the MCP protein 
(expressed on endothelial cells) or in 
the DGKe enzyme—which together 
account for approximately 15–20% 
of all diagnoses—our understanding 
of the molecular mechanisms trig-
gering the disease remains insuffi-
cient, and no adequate therapies 
are currently available.
Thanks to the support of the 
A.R.M.R. Foundation, I had the op-
portunity to work on a research pro-
ject aimed at developing advanced, 
personalized diagnostic and mech-
anistic models for patients affected 
by aHUS associated with variants 
in the DGKe and MCP genes. These 
models are based on the generation 
of patient-specific induced pluri-
potent stem cells (iPSCs), which 
were subsequently differentiated 
into endothelial cells representing 
the primary target of pathological 
damage.
Over the past year, I differentiat-
ed into endothelial cells the iPSC 
clones obtained from a second 
patient with a homozygous DGKe 
mutation and a patient with a ho-
mozygous MCP mutation. These cell 
lines, together with those derived 
from other previously differenti-

ated and characterized patients, 
were used in several in vitro assays 
to evaluate the impact of the muta-
tions on cellular function and their 
role in uncontrolled complement 
activation and the promotion of 
thrombosis. We have demonstrat-
ed that mutations in DGKe or MCP, 
which result in complete loss of ex-
pression or function of the protein, 
make endothelial cells susceptible 
to complement system activation 
and inflammatory stimuli. This ob-
servation is highly significant as it 
provides the first evidence in the 
literature of a link between the 
DGKE-associated pathway and the 
complement system in endothelial 
cells. 
The results of this study are help-
ing to clarify the mechanisms un-
derlying endothelial dysfunction in 
aHUS and will enable the design of 
personalized therapies capable of 
improving patients’ quality of life 
while reducing the economic burden 
on the public healthcare system.
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Marco Varinelli
Studio della glomerulosclerosi focale segmentale 
e del danno cardiaco nel modello zebrafish

CAREER DEVELOPMENT 2025

La glomerulosclerosi focale segmentale 
(FSGS) è una malattia renale caratteriz-
zata da danno ai podociti, cellule fon-
damentali per la filtrazione del sangue 
nei glomeruli. Questo danno può essere 
dovuto, in alcune forme, a fattori circo-
lanti presenti nel sangue, mentre in altri 
casi è secondario ad altre condizioni o 
a cause genetiche. La compromissio-
ne del filtro renale porta alla perdita di 
proteine nelle urine e può causare sin-
drome nefrosica. Nonostante le terapie 
disponibili, molti pazienti possono svi-
luppare nel tempo insufficienza renale 
terminale, rendendo necessarie dialisi 
o trapianto. Inoltre, dopo il trapianto di 
rene, la malattia può recidivare e com-
promettere la funzione del nuovo or-
gano. Al fine di trovare nuove terapie, 
abbiamo generato un modello di FSGS 
nello zebrafish (Danio rerio), sempre più 
utilizzato per lo studio di queste patolo-
gie perché il suo rene è simile a quello 
umano. Per riprodurre il danno renale, 
embrioni e larve di zebrafish sono stati 
esposti ad adriamicina, un chemiotera-
pico che causa perdita di proteine nelle 
urine e danno al sistema di filtrazione 
renale. Questo nuovo modello sarà una 
piattaforma utile per lo studio di questa 
patologia e per lo sviluppo di possibili 
terapie. Oltre a danno renale, è noto 
che l’adriamicina induce danno cardia-
co. Anche nello zebrafish abbiamo os-

servato alterazioni della contrattilità, 
della frequenza e della morfologia car-
diaca. Questo ci permetterà di sfrutta-
re questo modello anche per studiare i 
meccanismi di rigenerazione del cuore, 
un campo di ricerca molto attivo che 
mira a stimolare la formazione di nuo-
vo tessuto cardiaco dopo un infarto o 
in pazienti con insufficienza cardiaca 
avanzata, per compensare ciò che è 
stato danneggiato ed è andato perso. 
L’utilizzo dell’adriamicina nello zebrafi-
sh sembra rappresentare un passaggio 
di consegne, chiudendo idealmente un 
cerchio aperto molti anni fa, quando l’I-
stituto Mario Negri fu tra i primi a stu-
diare gli effetti a livello renale di questa 
molecola nel ratto.

Marco Varinelli

BILANCIO SOCIALE 2025 



76

Marco Varinelli
Study of focal segmental glomerulosclerosis 
and cardiac damage in the zebrafish model

CAREER DEVELOPMENT 2025

Focal segmental glomerulosclerosis 
(FSGS) is a kidney disease characterized 
by damage to podocytes, cells that are es-
sential for blood filtration in the glomer-
uli. This damage may, in some forms, be 
caused by circulating factors in the blood, 
while in other cases it is secondary to oth-
er conditions or to genetic causes. Impair-
ment of the renal filtration barrier leads 
to protein loss in the urine and may result 
in nephrotic syndrome. Despite available 
therapies, many patients may eventually 
develop end-stage renal disease, requiring 
dialysis or kidney transplantation. Fur-
thermore, after kidney transplantation, 
the disease may recur and compromise 
the function of the new organ. In order 
to identify new therapeutic strategies, 
we generated an FSGS model in zebraf-
ish (Danio rerio), which is increasingly 
used to study these conditions because its 
kidney shares similarities with the human 
one. To reproduce kidney damage, zebraf-
ish embryos and larvae were exposed to 
adriamycin, a chemotherapeutic agent 
that induces protein loss in the urine and 
damages the renal filtration system. This 
new model will serve as a useful platform 
for studying this disease and for the devel-
opment of potential therapies. In addition 
to kidney damage, adriamycin is known to 
induce cardiotoxicity. In zebrafish, we also 
observed alterations in cardiac contractil-
ity, heart rate, and morphology. This will 

allow us to use this model to investigate 
the mechanisms of heart regeneration as 
well, a highly active field of research that 
aims to stimulate the formation of new 
cardiac tissue after myocardial infarction 
or in patients with advanced heart failure, 
in order to compensate for the damaged 
and lost tissue. The use of adriamycin in 
zebrafish appears to represent a passing 
of the baton, ideally closing a circle that 
was opened many years ago, when the 
Mario Negri Institute was among the first 
to study the renal effects of this molecule 
in rats.
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Serena Capelli
PAPER AWARD 2025

Desidero esprimere la mia più sincera 
gratitudine alla Fondazione Aiuti Ricerca 
Malattie Rare A.R.M.R. per aver conferi-
to il “Paper Award” al lavoro di cui sono 
prima autrice, dal titolo “MRI evidence 
of gray matter loss in COVID-19 patien-
ts with cognitive and olfactory disor-
ders”, pubblicato sulla rivista “Annals of 
Clinical and Translational Neurology”. 
Questo riconoscimento è un grande 
onore e rappresenta un importante in-
coraggiamento a proseguire nel mio 
percorso di ricerca nell’ambito dell’a-
nalisi quantitativa delle immagini di ri-
sonanza magnetica cerebrale, che è 
l’oggetto del mio lavoro presso il Labo-
ratorio di Medical Imaging dell’Istituto 
di Ricerche Farmacologiche Mario Ne-
gri IRCCS, e che ho applicato in questo 
studio sul COVID-19.
Sin dalle prime fasi della pandemia è sta-
to evidente che il SARS-CoV-2 non si 
limita a colpire l’apparato respiratorio, 
ma può coinvolgere direttamente anche 
il sistema nervoso centrale. 
Tra i sintomi neurologici più diffusi vi è 
la perdita dell’olfatto, che interessa cir-
ca il 40% dei pazienti e può persistere a 
lungo anche dopo la fase acuta. Durante 
o dopo l’infezione dal COVID-19, nume-
rosi soggetti riportano inoltre difficoltà 
cognitive (spesso descritte come “brain 
fog”), caratterizzate da deficit di memo-
ria, attenzione e concentrazione.

Il nostro studio ha analizzato le imma-
gini di risonanza magnetica cerebrale 
di 145 pazienti arruolati presso la Neu-
roradiologia dell’ASST Papa Giovanni 
XXIII di Bergamo, suddivisi in due grup-
pi clinicamente distinti: 61 pazienti con 
disturbi cognitivi come principale sinto-
mo neurologico e 84 pazienti con il solo 
disturbo dell’olfatto. Entrambi i gruppi 
sono stati confrontati con un campione 
di soggetti sani. Le immagini non sono 
state semplicemente osservate, ma ela-
borate con un approccio quantitativo 
multimodale che ha permesso di misu-
rare con precisione volume, densità e 
spessore della materia grigia in ciascuna 
regione cerebrale, fornendo una lettura 
oggettiva e riproducibile delle alterazio-
ni strutturali. I risultati hanno rivelato un 
danno cerebrale significativo in entram-
bi i gruppi di pazienti rispetto ai controlli, 
sebbene con caratteristiche differenti. 

Evidenze da risonanza magnetica di perdita 
di materia grigia in pazienti affetti da COVID-19 
con disturbi cognitivi e olfattivi
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I pazienti con disturbi cognitivi presen-
tavano una perdita di materia grigia più 
estesa e severa, che coinvolgeva 73 re-
gioni del cervello, comprese strutture 
fondamentali per la memoria e l’atten-
zione, oltre ad aree deputate all’inte-
grazione sensoriale, al linguaggio e alle 
funzioni esecutive. I pazienti con il solo 
disturbo dell’olfatto mostravano invece 
un’atrofia più circoscritta, limitata a 41 
regioni, ma comunque indicativa di un 
coinvolgimento cerebrale centrale.
Nel complesso, il nostro studio fornisce 
una solida evidenza di imaging che col-
lega i due principali sintomi neurologici 
del post-COVID a un danno strutturale 
misurabile della materia grigia. La mag-
giore estensione dell’atrofia nei pazienti 
con disturbi cognitivi suggerisce l’ipote-
si di un processo neuroinfiammatorio o 
neurodegenerativo più marcato, e con-
tribuisce a delineare, insieme agli altri 
studi condotti dal nostro gruppo con di-
verse sequenze di risonanza magnetica, 
un quadro più completo dei meccanismi 
con cui il COVID-19 può indurre altera-
zioni cerebrali.

Serena Capelli

Il nostro studio fornisce 
una solida evidenza di imaging 
che collega i due principali 
sintomi neurologici del 
post-COVID a un danno 
strutturale misurabile 
della materia grigia. 
La maggiore estensione 
dell’atrofia nei pazienti 
con disturbi cognitivi 
suggerisce l’ipotesi di un 
processo neuroinfiammatorio 
o neurodegenerativo 
più marcato, e contribuisce 
a delineare un quadro 
più completo dei meccanismi 
con cui il COVID-19 può indurre 
alterazioni cerebrali.
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“MRI evidence of gray matter loss in COVID-19 
patients with cognitive and olfactory disorders”

Serena Capelli
PAPER AWARD 2025

I am deeply grateful to the Fon-
dazione Aiuti Ricerca Malattie Rare 
(A.R.M.R.) for honoring our study, 
“MRI evidence of gray matter loss 
in COVID-19 patients with cogni-
tive and olfactory disorders” with 
the Paper Award. As the first au-
thor, this recognition is particularly 
meaningful, as it acknowledges not 
only the scientific merit of our work 
but also my ongoing commitment 
to quantitative brain MRI analysis 
— the core of my research at the 
Mario Negri Institute’s Medical Im-
aging Laboratory, which we directly 
applied in this COVID-19 investiga-
tion.
From the earliest stages of the pan-
demic, it was evident that SARS-
CoV-2 affects not only the res-
piratory tract but also the central 
nervous system. Among the most 
frequent neurological symptoms is 
olfactory loss, which impacts ap-
proximately 40% of patients and 
can persist long after the acute 
phase. Many individuals also report 
cognitive difficulties, commonly 
described as “brain fog,” charac-
terized by impairments in memory, 
attention, and concentration.
In this study, we analyzed high-res-
olution brain MRI scans from 145 
patients recruited at the Neuroradi-

ology Unit of ASST Papa Giovanni 
XXIII in Bergamo. Participants were 
divided into two clinically distinct 
groups: 61 patients whose primary 
neurological complaint was cogni-
tive impairment, and 84 patients 
presenting with isolated olfacto-
ry dysfunction. Both groups were 
compared with a cohort of healthy 
controls. Instead of relying solely 
on qualitative assessment, we em-
ployed a multimodal quantitative 
pipeline to precisely measure re-
gional gray matter volume, den-
sity, and cortical thickness. This 
approach enabled the detection of 
subtle and reproducible structural 
changes across the brain.
Our analyses revealed significant 
gray matter loss in both patient 
groups compared with healthy con-
trols, although with different pat-
terns and severity. Patients with 
cognitive symptoms showed mark-
edly more widespread and pro-
nounced atrophy, involving 73 brain 
regions, including structures essen-
tial for memory and attention such 
as the hippocampus, putamen, pos-
terior cingulate cortex, and amyg-
dala, as well as areas supporting 
sensory integration, language, and 
executive functions. Patients with 
isolated olfactory dysfunction also 

exhibited gray matter loss, though 
affecting a more limited set of 41 
regions, which nonetheless points 
to a central rather than purely pe-
ripheral defect.
Overall, our findings provide strong 
imaging evidence that the two hall-
mark neurological symptoms of 
post-COVID — cognitive impair-
ment and olfactory dysfunction 
— are associated with measurable 
structural damage to gray mat-
ter. The broader extent of atrophy 
observed in cognitively impaired 
patients suggests a more severe 
neuroinflammatory or neurodegen-
erative process. Together with our 
group’s other MRI-based studies on 
COVID-19, this work contributes to 
a more comprehensive understand-
ing of how the infection can affect 
the brain.
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Michela Chiappa
PAPER AWARD 2025

Sono Michela Chiappa, ho 32 anni e dal 
2017 svolgo attività di ricerca in am-
bito oncologico. Attualmente sono ri-
cercatrice postdoc nel laboratorio di 
Oncologia Ginecologica Preclinica, nel 
dipartimento di oncologia sperimentale 
dell’Istituto di Ricerche Farmacologiche 
“Mario Negri” di Milano. 
La mia attività di ricerca si focalizza sul 
carcinoma ovarico sieroso ad alto gra-
do, una delle principali cause di morte 
correlate a tumori ginecologici, con più 
di 100.000 morti all’anno stimati nei pa-
esi europei. In particolare, mi occupo di 
studiare quali siano i meccanismi che de-
terminano l’insorgenza di resistenza alla 
terapia a base di olaparib, un farmaco a 
bersaglio molecolare, sempre più utiliz-
zato negli ultimi anni per il trattamento 
di carcinomi ovarici con difetti nel mec-
canismo di ricombinazione omologa. 
Infatti, nonostante questa terapia si sia 
rivelata molto efficace in questo sotto-
gruppo di tumori, purtroppo in clinica si 
è osservata la comparsa di tumori diven-
tati resistenti alla terapia.  
Nel corso degli ultimi anni partendo da 
linee cellulari e tumori derivati da pazien-
ti con mutazioni nei geni della ricombi-
nazione omologa (es. BRCA1 e BRCA2) 
sensibili ad olaparib, ho generato dei mo-
delli di tumori ovarici resistenti al farma-
co tramite cicli multipli di trattamento, 
mimando quello che avviene in clinica. 

Questi modelli sono stati molto preziosi non solo per lo stu-
dio dei meccanismi molecolari che portano allo sviluppo del-
la resistenza, ma anche per testare delle nuove possibili te-
rapie per il trattamento delle pazienti che presentano delle 
recidive resistenti alla terapia. Nel lavoro “Onvansertib tre-
atment overcomes olaparib resistance in high-grade ovarian 
carcinomas”, pubblicato su Cell Death & Disease, con il quale 
ho vinto il Paper award 2025, ho utilizzato questi modelli per 
studiare l’effetto della combinazione di olaparib e onvanser-
tib in tumori resistenti ad olaparib. In questo studio, insieme 
ad altri membri del laboratorio e a collaboratori internazio-
nali, abbiamo dimostrato che il co-trattamento con onvan-
sertib è in grado di potenziarne l’attività anche in tumori re-
sistenti al farmaco. I nostri risultati suggeriscono l’utilizzo di 
questa combinazione di farmaci come opzione terapeutica 
per quelle pazienti che non rispondono più al trattamento 
con solo olaparib. Ringrazio sentitamente la Fondazione 
A.R.M.R. per avermi assegnato il premio Paper award 2025, 
un importante riconoscimento del mio lavoro che mi sprona 
e mi motiva a proseguire la mia attività di ricerca.

Michela Chiappa

Il trattamento con onvansertib supera la resistenza 
a olaparib nei carcinomi ovarici di alto grado
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Onvansertib treatment overcomes olaparib resistance 
in high-grade ovarian carcinomas

Michela Chiappa
PAPER AWARD 2025

My name is Michela Chiappa, I am 32 
years old, and since 2017 I have been con-
ducting research in the oncology field. I 
am currently a postdoctoral researcher 
in the Preclinical Gynecologic Oncology 
Laboratory within the Department of Ex-
perimental Oncology at the Mario Negri 
Institute for Pharmacological Research in 
Milan.
My research focuses on high-grade serous 
ovarian carcinoma, one of the leading 
causes of gynecological cancer-related 
death with more than 100.000 deaths/
year in western countries. I study the 
mechanisms underlying the development 
of resistance to olaparib, a targeted drug 
that has been increasingly used in recent 
years for the treatment of ovarian car-
cinomas with defects in the homologous 
recombination mechanism. In fact, al-
though this therapy has proven to be high-
ly effective in this subgroup of tumors, the 
emergence of tumors that have become 
resistant to treatment has unfortunately 
been observed in clinical settings.
Over the past few years, starting from cell 
lines and patient-derived tumors carrying 
mutations in homologous recombination 
genes (e.g., BRCA1 and BRCA2) that are 
sensitive to olaparib, I have generated 
models of olaparib-resistant ovarian tu-
mors through multiple treatment cycles, 
mimicking what occurs in clinical settings. 
These models have been extremely valu-

able not only for studying the molecular 
mechanisms driving drug resistance but 
also for testing new potential therapies 
for patients with resistant tumors.
In the study “Onvansertib treatment over-
comes olaparib resistance in high-grade 
ovarian carcinomas”, which earned me the 
Paper Award 2025, I used these models 
to investigate the effect of the combina-
tion of olaparib and onvansertib, a PLK1 
inhibitor, in olaparib-resistant tumors. In 
this work, together with other lab mem-
bers and international collaborators, we 
demonstrated that co-treatment with on-
vansertib enhanced olaparib activity even 
in resistant tumors, leading to increased 
cell death (apoptosis) caused by cell cycle 
arrest and accumulation of DNA damage. 
Our findings suggest that this drug com-
bination could represent a therapeutic 
option for patients who no longer respond 
to olaparib alone.
I sincerely thank the ARMR Foundation 
for awarding me the Paper Award 2025, 
an important recognition for my work 
that encourages and motivates me to 
continue my research activities.
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Giulia De Simone
L’asse riboflavina-LSD1 partecipa alla morfologia 
dei macrofagi associati al tumore in vivo nelle 
metastasi epatiche da carcinoma colorettale umano

Sono profondamente grata alla Fonda-
zione A.R.M.R. per aver premiato il la-
voro svolto durante il mio dottorato di 
ricerca nel Laboratorio di Metaboliti e 
Proteine dell’Istituto Mario Negri. 
Questo riconoscimento mi offre l’op-
portunità di condividere l’impegno de-
dicato allo studio dei meccanismi me-
tabolici che regolano la funzione dei 
macrofagi associati al tumore (TAM) 
nelle metastasi epatiche da carcinoma 
colorettale, una complicanza grave che 
richiede nuove strategie terapeutiche 
per migliorare la prognosi dei pazienti.
Da anni, il Laboratorio di Metaboliti e 
Proteine nella Ricerca Traslazionale si 
dedica alla caratterizzazione delle al-
terazioni metaboliche nelle patologie 
tumorali e del microambiente tumorale 
al fine di identificare nuovi bersagli te-
rapeutici. 
Utilizziamo approcci avanzati di spet-
trometria di massa per analizzare e ca-
ratterizzare gli stati patofisiologici del-
le malattie, sia in modelli sperimentali 
preclinici sia in studi clinici su campioni 
umani. In questo studio – “Riboflavin-L-
SD1 axis participates in the in vivo tu-
mor-associated macrophage morpholo-
gy in human colorectal liver metastases”, 
pubblicato su Cancer Immunology, Im-
munotherapy – abbiamo isolato le sot-
topopolazioni di macrofagi di piccola di-
mensione e grande dimensione presenti 

nelle metastasi epatiche da 14 pazienti 
con carcinoma colorettale.
I risultati, ottenuti grazie al finanziamen-
to del Ministero della Salute, pongono 
le basi per proseguire la ricerca sul me-
tabolismo dei macrofagi associati al tu-
more e aprono nuove vie terapeutiche 
contro le metastasi epatiche. Ancora 
una volta, ringraziamo la Fondazione 
A.R.M.R. per aver valorizzato questo im-
pegno scientifico e la mia crescita come 
dottoranda. 

Giulia De Simone
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Riboflavin-LSD1 axis participates in the in vivo 
tumor-associated macrophage morphology 
in Human colorectal liver metastases

Giulia De Simone
PAPER AWARD 2025

I am deeply grateful to the A.R.M.R. Foun-
dation for awarding the work carried out 
during my PhD research at the Metabo-
lites and Proteins in Traslational Research 
Laboratory of the Mario Negri Institute. 
This recognition offers me the opportuni-
ty to share the commitment dedicated to 
studying the metabolic mechanisms that 
regulate the function of tumor-associated 
macrophages (TAM) in liver metastases 
from colorectal carcinoma. This severe 
complication requires new therapeutic 
strategies to improve patient prognosis.
For years, the Metabolites and Proteins 
in Traslational Research Laboratory has 
been dedicated to characterizing met-
abolic alterations in tumor pathologies 
and the tumor microenvironment to iden-
tify new therapeutic targets. We use ad-
vanced mass spectrometry approaches 
to analyze and characterize the patho-
physiological states of diseases, both in 
preclinical experimental models and in 
clinical studies on human samples. In this 
study, we isolated, via flow cytometry, the 
subpopulations of macrophages present 
in small and extensive liver metastases 
from 14 patients with colorectal carcino-
ma.
The results, obtained with funding from 
the Italian Minister of Health, lay the 
foundation for ongoing research on the 
metabolism of tumor-associated mac-
rophages and open new therapeutic av-

enues against liver metastases, such as 
LSD1 inhibition to reprogram these mac-
rophages toward an antitumor pheno-
type. Once again, we thank the A.R.M.R. 
Foundation for valuing this scientific com-
mitment and my growth as a PhD student.
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Dipartimento 
di Medicina Molecolare

Department 
of Molecular Medicine

CONTRIBUTO

CONTRIBUTION

Grazie al generoso contributo della 
Fondazione A.R.M.R., il Dipartimento 
di Medicina Molecolare ha potuto ef-
fettuare un importante aggiornamento 
tecnologico del microscopio Axio Ima-
ger.Z2 (Apotome). 
L’Axio Imager.Z2 è un microscopio avan-
zato prodotto da Zeiss, progettato per 
analisi ad alta risoluzione in ambito di 
biologia cellulare e istologia, soprattut-
to su campioni a fluorescenza e sezioni 
di istologia per acquisizione di immagini 
in campo chiaro. L’intervento ha inclu-
so l’installazione di un nuovo computer 

ad alte prestazioni, l’aggiornamento del 
software di acquisizione e analisi imma-
gini, e l’acquisto di due nuove teleca-
mere digitali ad alta risoluzione. Questo 
miglioramento consentirà di acquisire 
scansioni ed immagini ad altissima riso-
luzione con maggiore rapidità, qualità e 
precisione, supportando ricerche avan-
zate in ambito biomedico per lo studio 
di malattie rare.
Ringraziamo la Fondazione A.R.M.R. per 
il continuo sostegno alla nostra ricerca 
scientifica.

Thanks to the generous contribution of 
the A.R.M.R. Foundation, the Department 
of Molecular Medicine has been able to 
carry out a significant technological up-
grade of the Axio Imager.Z2 (Apotome) 
microscope. 
The Axio Imager.Z2 is an advanced mi-
croscope produced by Zeiss, designed for 
high-resolution analysis in the fields of 
cell biology and histology, particularly 
for fluorescence samples and histological 
sections for brightfield image acquisition.
The upgrade included the installation of 

a new high-performance computer, the 
update of image acquisition and analysis 
software, and the purchase of two new 
high-resolution digital cameras. This im-
provement will enable the acquisition of 
ultra-high-resolution scans and images 
with greater speed, quality, and precision, 
supporting advanced biomedical research 
in the study of rare diseases.
We thank the A.R.M.R. Foundation for 
its continued support of our scientific re-
search.
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Dipartimento di Medicina Molecolare

Grazie al contributo del 5Xmille erogato nel 2024

Relazione progetto A.R.M.R. 2025

CONTRIBUTO

Studio delle mutazioni genetiche 
rare nella sindrome emolitico-uremica 
atipica per una terapia personalizzata

La sindrome emolitico-uremica ati-
pica (aSEU) è una malattia rara di 
origine genetica associata a un’al-
terazione della via alternativa del 
complemento a livello della su-
perficie delle cellule endoteliali, 
con conseguente danno micro-
vascolare e trombosi. La carat-
terizzazione di diverse varianti nei 
geni che codificano per le pro-
teine circolanti del complemento 
ha permesso lo sviluppo di una 
terapia efficace. Tuttavia, per il 15-
20% dei pazienti la aSEU è causata 
da mutazioni nella proteina MCP, 
presente sulla superficie delle cel-
lule endoteliali, o nella proteina 
intracellulare DGKe. 
Per questi pazienti, i meccanismi 
molecolari alla base della malattia 
non sono ancora chiari, e di con-
seguenza non esiste una cura ef-
ficace. Inoltre, i pazienti con mu-
tazione in DGKe hanno un esordio 
della malattia durante la prima 
infanzia, con un decorso grave e 
potenzialmente fatale. 
Per questo motivo, abbiamo svi-
luppato in laboratorio dei modelli 
diagnostici e meccanicistici soli-

di, per queste forme di aSEU. Per 
questi modelli abbiamo generato 
cellule staminali pluripotenti in-
dotte (iPSC) paziente-specifiche 
e le abbiamo differenziate in cel-
lule endoteliali. 
Abbiamo dimostrato che le mu-
tazioni in MCP, che determinano la 
perdita completa dell’espressione 
o della funzione della proteina, 
rendono le cellule endoteliali sus-
cettibili all’attivazione del sistema 
del complemento e agli stimoli in-
fiammatori. Inoltre, queste cellule 
endoteliali sono caratterizzate 
dalla perdita delle proprietà an-
ti-trombogeniche che nei sogget-
ti sani impediscono la formazione 
dei trombi sulla loro superficie. 
Queste evidenze confermano il 
perché i pazienti rispondono alla 
terapia anti-complemento, e ci 
permetteranno di valutare nuove 
opportunità terapeutiche. 
Inoltre abbiamo dimostrato per 
la prima volta l’esistenza di un le-
game tra le mutazioni in DGKe e 
l’attivazione del sistema del com-
plemento sulle cellule endoteliali, 
fornendo una base scientifica per 

l’utilizzo dei farmaci anti-comple-
mento anche in questi pazienti. 
Le cellule endoteliali di questi pa-
zienti presentano inoltre una di-
minuita capacità di formare nuovi 
vasi sanguigni, hanno perso le loro 
proprietà anti-trombogeniche ed 
esprimono un livello più elevato di 
proteine di adesione per le cellule 
infiammatorie rispetto a cellule 
controllo. 
Tutte queste alterazioni concor-
rono ad uno stato protrombotico 
e proinfiammatorio, aumentando 
la probabilità di danno del tessu-
to endoteliale in condizioni non 
fisiologiche, come può essere la 
presenza di un’infezione. 
Tutti questi risultati ci permette-
ranno di progettare futuri studi 
clinici per i pazienti con SEU asso-
ciata a mutazioni di MCP o DGKe, 
in cui valutare nuove terapie per-
sonalizzate sia con inibitori del 
complemento che non correlati al 
sistema del complemento.

BILANCIO SOCIALE 2025 



86

Department of Molecular Medicine
Project Report A.R.M.R. 2025

CONTRIBUTION

Study of Rare Genetic Mutations 
in Atypical Hemolytic Uremic 
Syndrome for a Personalized Therapy

Haemolytic–uremic syndrome is a 
rare genetic disease associated with 
dysregulation of the alternative com-
plement pathway at the surface of 
endothelial cells, leading to micro-
vascular damage and thrombosis. 
The characterization of several var-
iants in genes encoding circulating 
complement proteins has enabled the 
development of an effective therapy. 
However, for 15–20% of patients, 
aHUS is caused by mutations in pro-
tein MCP, expressed on the surface 
of endothelial cells, or in theintra-
cellular kinase DGKe, and for these 
patients there isn’t an adequate un-
derstanding of the molecular mech-
anisms underlying the disease and, 
consequently, an effective treatment. 
Moreover, patients with mutations in 
DGKe typically experience disease 
onset during early childhood, with a 
severe and potentially fatal course. 
Therefore, we have developed robust 
diagnostic and mechanistic models 
in the laboratory, specific for indi-
viduals with aHUS associated with 
MCP and DGKe variants, based on 
the generation of patient-specific 
induced pluripotent stem cells (iP-

SCs) and their differentiation into 
endothelial cells. We have demon-
strated that homozygous mutations 
in MCP, which result in complete loss 
of expression or function of the pro-
tein, make endothelial cells suscepti-
ble to complement system activation 
and inflammatory stimuli. Further-
more, MCP-mutated endothelial cells 
lose the classical anti-thrombogenic 
properties that, in healthy individuals, 
prevent thrombus formation on their 
surface. These findings confirm why 
patients respond to anti-complement 
therapy and will allow us to explore 
new therapeutic opportunities.
In addition, we have demonstrated 
for the first time the existence of 
a direct link between mutations in 
DGKe and activation of the com-
plement system on endothelial cells, 
providing a rationale for the use of 
anti-complement drugs in these pa-
tients as well. Endothelial cells from 
these patients also exhibit reduced 
angiogenic capacity, have lost their 
anti-thrombogenic properties, and 
express higher levels of adhesion 
proteins for inflammatory cells com-
pared to control cells. These altera-

tions contribute to a prothrombotic 
and proinflammatory state, increas-
ing the likelihood of endothelial tis-
sue damage under non-physiological 
conditions, such as during an infec-
tion.
All these results will enable us to 
design future clinical studies for pa-
tients with aHUS associated with 
MCP or DGKe mutations, aimed at 
evaluating new personalized thera-
pies with complement inhibitors or 
treatments unrelated to the comple-
ment system.

traduzione

Thanks to the contribution of the 5Xmille granted in 2024
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Sistiana Aiello
19th European Meeting on Complement in Human 
Disease, Lubecca, 2-6 settembre 2024

GRANT 2025

Grazie al grant che la Fondazione 
A.R.M.R. mi ha assegnato, ho potuto 
partecipare al 19° European Meeting 
on Complement in Human Disease. Si 
tratta di uno dei più importanti appun-
tamenti internazionali per la comunità 
scientifica che si occupa di studiare il 
complemento (che fa parte del sistema 
immunitario innato) nel contesto delle 
patologie umane, e in modo particola-
re delle malattie rare come la sindrome 
emolitico uremica atipica (SEUa). 
Durante il congresso ho presentato i 
dati di un nostro recente studio che do-
cumenta come il farmaco ravulizumab 
sia efficace nel controllare l’attivazio-
ne del complemento e nel mantenere i 
pazienti con SEUa in una fase di remis-
sione. Attualmente i pazienti con SEUa 
vengono trattati con eculizumab, un 
farmaco molto efficace che però ne-
cessita di infusioni ogni due settimane, 
espone il paziente al rischio di infezioni 
ed è molto costoso. 
Ravulizumab è una versione modificata 
di eculizumab. La sola modificazione di 4 
amminoacidi ne rende l’azione farmaco-
logica più duratura, consentendo ai pa-
zienti infusioni ogni 8 settimane. Quindi, 
a parità di efficacia, l’uso di ravulizumab 
ha importanti ricadute sulla qualità della 
vita dei pazienti e sulla spesa del servizio 
sanitario.  Nel corso del meeting, ho po-
tuto anche seguire numerose presenta-

zioni e lezioni di ricercatori proveniente 
da tutto il mondo, concentrandomi so-
prattutto sulle presentazioni riguardanti 
i modelli sperimentali di SEUa e il loro 
utilizzo per capire meglio la malattia e 
studiare l’efficacia di possibili interventi 
terapeutici. 
La partecipazione a questo congresso 
ha arricchito il mio bagaglio di cono-
scenza e mi ha permesso un confronto 
con altri ricercatori. 
Ringrazio ancora la Fondazione A.R.M.R. 
per avermi aiutato a partecipare al con-
gresso e per il continuo sostegno che dà 
al nostro lavoro.

Sistina Aiello
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Sistiana Aiello
19th European Meeting on Complement in Human 
Disease, Lübeck, 2–6 September 2024

GRANT 2025

Thanks to the grant awarded to me by the 
A.R.M.R. Foundation, I was able to attend 
the 19th European Meeting on Comple-
ment in Human Disease. This meeting is 
one of the most important international 
events for the scientific community study-
ing the complement system in the context 
of human diseases, particularly rare dis-
eases such as atypical hemolytic uremic 
syndrome (aHUS).

During the conference, I presented data 
from a recent study of ours showing that 
the drug ravulizumab is effective in con-
trolling complement activation and in 
maintaining patients with aHUS in remis-
sion. Currently, patients with aHUS are 
treated with eculizumab, a highly effec-
tive drug that, however, requires infusions 
every two weeks, exposes patients to an 
increased risk of infections, and is very 
costly. Ravulizumab is a modified ver-
sion of eculizumab: a change of only four 
amino acids results in a longer-lasting 
pharmacological effect, allowing patients 
to receive infusions every eight weeks. 
Thus, with comparable efficacy, the use 
of ravulizumab has significant benefits 
in terms of patients’ quality of life and 
healthcare costs.

I also attended numerous presentations 
and lectures by researchers from around 
the world, focusing in particular on those 

concerning experimental models of aHUS 
and their use to better understand the 
disease and to study the effectiveness of 
potential therapeutic interventions.

Participation in this conference enriched 
my knowledge and provided valuable op-
portunities for discussion and exchange 
with other researchers. I would like to 
thank the A.R.M.R. Foundation once 
again for supporting my participation in 
the conference and for its continued sup-
port of our work.
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Alberto Arrigoni
Intelligenza Artificiale al Servizio della Medicina 
e della Ricerca, Pavia, 24-27 giugno 2025

GRANT 2025

Grazie alla rinnovata fiducia della Fon-
dazione A.R.M.R., che ha scelto di con-
tinuare a supportare generosamente il 
mio lavoro, nel corso di quest’anno ho 
potuto approfondire il tema dell’intelli-
genza artificiale applicata al mondo bio-
medicale, partecipando a un congresso 
internazionale svoltosi a Pavia nel mese 
di giugno.
Lo scorso anno ho completato con suc-
cesso il Dottorato in Bioingegneria. La 
mia ricerca di dottorato ha riguardato lo 
studio delle conseguenze del COVID-19 
sui polmoni e sul cervello, con l’obiettivo 
di identificare i meccanismi fisiopatolo-
gici comuni alla base degli effetti multi-
sistemici della malattia. Sfruttando tec-
niche avanzate di imaging e sviluppando 
metodologie di analisi delle immagini su 
misura per studi clinici, il lavoro ha per-
messo di caratterizzare anomalie strut-
turali persistenti a livello polmonare. Tali 
alterazioni risultavano correlate a marca-
tori di danno vascolare, suggerendo un 
ruolo del coinvolgimento vascolare nella 
compromissione respiratoria prolungata.
In parallelo, le indagini sugli effetti del 
COVID-19 sul cervello hanno messo 
in evidenza microemorragie cerebrali, 
atrofia del bulbo olfattivo e cambiamenti 
significativi nella materia grigia e bianca. 
Questi risultati indicano la presenza di 
processi di lesione vascolare, infiamma-
zione e neurodegenerazione. 

Analisi microstrutturali e di connettività 
hanno inoltre evidenziato interruzioni 
delle reti neurali associate a sintomi neu-
rologici, tra cui deficit cognitivi e disturbi 
dell’olfatto. In particolare, le valutazioni 
congiunte degli esiti polmonari e cere-
brali hanno suggerito una possibile inte-
razione tra questi ambiti, potenzialmente 
mediata da danno vascolare e infiamma-
zione persistente, collegando la compro-
missione respiratoria a riduzioni del volu-
me della materia grigia e dello spessore 
corticale.
Attualmente sto approfondendo sempre 
di più le applicazioni dell’intelligenza arti-
ficiale, che avevo già esplorato in parti-
colare nell’ambito dell’analisi delle imma-
gini durante il dottorato. Sto sviluppando 
progetti che mirano alla costruzione di 
modelli diagnostici e predittivi della pro-
gressione di malattia e della risposta ai 
trattamenti farmacologici, sfruttando il 
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potenziale dei più recenti metodi di IA 
nel contesto della medicina personaliz-
zata.
La mia partecipazione alla conferenza 
AIME 2025 (Artificial Intelligence in Me-
dicine), resa possibile dal prezioso sup-
porto della Fondazione A.R.M.R., mi ha 
permesso di prendere parte a uno degli 
eventi scientifici di maggiore rilievo nel 
campo dell’applicazione dell’intelligenza 
artificiale alla medicina. Questo mi ha 
dato l’opportunità di confrontarmi con 
ricercatori, professionisti e accademici 
sulle più recenti innovazioni, sulle ricer-
che in corso e sulle applicazioni dell’IA in 
ambito medico, con particolare attenzio-
ne alle tecnologie in grado di migliorare 
diagnosi, trattamento e gestione delle 
malattie.

Alberto Arrigoni Attualmente sto approfondendo 
sempre di più le applicazioni 
dell’intelligenza artificiale, 
che avevo già esplorato 
in particolare nell’ambito 
dell’analisi delle immagini 
durante il dottorato. 
Sto sviluppando progetti 
che mirano alla costruzione 
di modelli diagnostici e predittivi 
della progressione di malattia 
e della risposta ai trattamenti 
farmacologici, sfruttando 
il potenziale dei più recenti 
metodi di IA nel contesto 
della medicina personalizzata.
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Artificial Intelligence Supporting Medicine and Research, 
Pavia, 24-27 June 2025

Alberto Arrigoni
GRANT 2025

Thanks to the renewed trust of the 
A.R.M.R. Foundation, which has chosen to 
continue generously supporting my work, 
this year I had the opportunity to further 
explore the topic of artificial intelligence 
applied to the biomedical field by attend-
ing an international conference held in 
Pavia in June.
Last year, I successfully completed my 
PhD in Bioengineering. My doctoral re-
search focused on studying the conse-
quences of COVID-19 on the lungs and 
the brain, with the aim of identifying 
common pathophysiological mechanisms 
underlying the multisystem effects of the 
disease. By leveraging advanced imaging 
techniques and developing tailored image 
analysis methodologies for clinical stud-
ies, this work enabled the characteriza-
tion of persistent structural abnormalities 
in the lungs. These alterations were found 
to be associated with markers of vascu-
lar damage, suggesting a role of vascular 
involvement in prolonged respiratory im-
pairment.
In parallel, investigations into the effects 
of COVID-19 on the brain revealed fea-
tures such as cerebral microbleeds, olfac-
tory bulb atrophy, and significant chang-
es in both grey and white matter. These 
findings pointed to underlying processes 
of vascular injury, inflammation, and neu-
rodegeneration. Microstructural and con-
nectivity analyses further demonstrated 

disruptions in neural networks associated 
with neurological symptoms, including 
cognitive deficits and olfactory dysfunc-
tion. Notably, joint assessments of pulmo-
nary and cerebral outcomes suggested a 
possible interaction between these effects, 
potentially mediated by vascular damage 
and persistent inflammation, linking res-
piratory impairment to reductions in grey 
matter volume and cortical thickness.
I am now increasingly focusing on the 
field of artificial intelligence, which I had 
already explored in the context of image 
analysis during my PhD. I am developing 
projects aimed at building diagnostic and 
predictive models of disease progression 
and treatment response, harnessing the 
potential of novel AI methods within the 
framework of personalized medicine.
My participation in the AIME (Artificial In-
telligence in Medicine) conference, made 
possible by the valuable support of the 
A.R.M.R. Foundation, allowed me to at-
tend one of the leading scientific events 
in the field of artificial intelligence applied 
to medicine. This experience provided an 
important opportunity to engage with 
researchers, clinicians, and academics to 
discuss the latest developments, research, 
and applications of AI in healthcare, with 
a particular focus on technologies that 
can improve disease diagnosis, treatment, 
and management.
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Matteo Breno
Master “Genomic Data Science” edizione 2024-2026, 
Università di Pavia

GRANT 2025

Grazie al Grant della Fondazione 
A.R.M.R. ho potuto partecipare al pri-
mo anno del master “Genomic Data 
Science” edizione 2024-2026 dell’uni-
versità di Pavia. Questo master biennale 
prevede corsi base e avanzati di statisti-
ca medica, genomica e di bioinformati-
ca ed è rivolto sia a studenti provenienti 
da facoltà biomediche con una scarsa 
formazione di statistica avanzata, che a 
persone con una formazione più avanza-
ta in ambito statistico-bioinformatico. 
L’obiettivo del corso è la formazione 
di figure in grado di gestire e analizza-
re l’enorme quantità di dati derivanti 
dall’applicazione delle nuove tecnolo-
gie, tra le quali il next-generation se-
quencing (NGS). Durante il primo anno, 
sono stati svolti cinque corsi (statistica 
con R, modelli di regressione, metodi di 
ricampionamento, epidemiologia gene-
tica e statistica genetica), ognuno della 
durata di una settimana e svolti online. 
È inoltre previsto un tirocinio di 2000 
ore che sto svolgendo presso l’Istituto 
Mario Negri. Pur trattando argomenti 
già affrontati in precedenza, il Master si 
è rivelato estremamente utile, consen-
tendomi di aggiornare le conoscenze di 
base e approfondire tematiche su cui 
non avevo mai lavorato, come gli EWAS 
(Epigenome-Wide Association Studies).

Matteo Breno

L’obiettivo del corso 
è la formazione di figure 
in grado di gestire e analizzare 
l’enorme quantità di dati 
derivanti dall’applicazione 
delle nuove tecnologie, 
tra le quali il next-generation 
sequencing (NGS). 
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Matteo Breno
Master “Genomic Data Science” 2024-2026, 
Pavia University

GRANT 2025

Thanks to the ARMR Grant, I was able 
to attend the first year of the “Genomic 
Data Science” Master’s program (2024–
2026 edition) of the University of Pavia.
This two-year program includes both 
introductory and advanced courses in 
medical statistics, genomics, and bio-
informatics. It is designed for students 
from biomedical backgrounds with limit-
ed training in advanced statistics, as well 
as for individuals with more extensive ex-
pertise in statistical and bioinformatics 
fields.
The goal of the program is to train profes-
sionals capable of managing and analyz-
ing the vast amount of data generated by 
new technologies, including next-genera-
tion sequencing (NGS).

During the first year, I completed five on-
line courses, each lasting one week (sta-
tistics with R, regression models, resam-
pling methods, genetic epidemiology, and 
statistical genetics). The program also 
includes a 2,000-hour internship, which I 
am currently completing at the Institute.
Although the Master’s program covered 
topics I had previously worked on, it 
proved extremely valuable, allowing me 
to refresh my foundational knowledge 
and explore areas I had never worked on 
before, such as EWAS (Epigenome-Wide 
Association Studies).
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Serena Capelli
COGNESTIC (Cognitive Neuroimaging Skills Training 
In Cambridge), 16-27 settembre 2024

GRANT 2025

Grazie al Grant di aggiornamento e 
formazione scientifica della Fondazio-
ne A.R.M.R., ho avuto l’opportunità di 
partecipare alla Summer School “CO-
GNESTIC” (Cognitive Neuroimaging 
Skills Training In Cambridge) che si è 
svolta dal 16 al 27 settembre 2024 pres-
so l’MRC Cognition and Brain Sciences 
Unit, centro d’eccellenza per la ricerca 
nelle neuroscienze cognitive dell’Uni-
versità di Cambridge.
COGNESTIC è un corso rivolto a giova-
ni neuroscienziati, che fornisce compe-
tenze di analisi di dati di neuroimaging 
(immagini cerebrali) attraverso stru-
menti informatici sofisticati. Tali tec-
niche avanzate consentono di ricavare 
dati che vanno oltre la semplice osser-
vazione delle immagini, al fine di analiz-
zare dettagliatamente il cervello e con-
tribuire al progresso delle neuroscienze.
Il corso ha approfondito una panora-
mica completa di dati cerebrali otte-
nuti “in vivo” con Risonanza Magnetica 
(RM) – nelle sue varianti strutturale, di 
diffusione e funzionale – elettroence-
falografia (EEG), magnetoencefalogra-
fia (MEG) e Stimolazione Magnetica 
Transcranica (TMS). Ciascuna di queste 
tecnologie consente di esplorare diversi 
aspetti del cervello (struttura, funziona-
lità, connessioni interne e attività elet-
trica), con applicazioni sia nella ricerca 
cognitiva che in campo clinico.

Durante il corso, oltre a lezioni teo-
riche ed esercitazioni pratiche, sono 
state proposte sessioni speciali tenute 
da ricercatori senior che hanno illu-
strato come queste tecniche vengano 
applicate a diversi contesti di ricerca, 
evidenziando il potenziale di ciascuna. 
A completare l’esperienza, le visite ai 
laboratori dell’unità, dove ho avuto la 
possibilità di assistere a scansioni ce-
rebrali in tempo reale e di partecipare 
a discussioni sulle migliori pratiche per 
l’acquisizione dei dati e per affrontare le 
sfide e i limiti di ciascuna tecnica.
La mia partecipazione a questa Sum-
mer School si è rivelata fondamentale 
per il mio progetto di dottorato, incen-
trato sull’analisi delle immagini di RM 
cerebrale con l’obiettivo di individuare 
biomarcatori utili in diverse patologie 
cerebrali. Particolarmente preziose per 
il mio progetto di ricerca sono state le 
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sessioni dedicate alla RM funzionale, 
che ha completato le mie competenze 
consentendomi di integrare le analisi di 
immagini RM strutturali e di diffusione 
che già utilizzo nel mio lavoro.
Durante la Summer School ho avuto 
inoltre l’occasione di confrontarmi con 
altri partecipanti e docenti. Il respiro in-
ternazionale della scuola ha favorito un 
proficuo scambio di idee con colleghi 
provenienti da diverse parti del mondo 
e con background di ricerca differenti, 
arricchendo la mia visione e offrendomi 
nuove prospettive sui metodi e sulle ap-
plicazioni del mio lavoro di ricerca.
Desidero ringraziare sentitamente la 
Fondazione A.R.M.R. per l’opportuni-
tà che mi è stata offerta. Il contributo 
del Grant per la partecipazione a que-
sto corso di eccellenza in ambito neu-
roscientifico è stato fondamentale per 
la mia formazione e per il progresso del 
mio progetto di dottorato.

Serena Capelli

Il corso ha approfondito 
una panoramica completa 
di dati cerebrali ottenuti “in vivo” 
con Risonanza Magnetica: 
elettroencefalografia (EEG), 
magnetoencefalografia (MEG) e 
Stimolazione Magnetica 
Transcranica (TMS). 
Ciascuna di queste tecnologie 
consente di esplorare diversi 
aspetti del cervello (struttura, 
funzionalità, connessioni interne 
e attività elettrica), 
con applicazioni sia nella ricerca 
cognitiva che in campo clinico.
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Serena Capelli
COGNESTIC (Cognitive Neuroimaging Skills Training 
In Cambridge), September 16-27, 2024

GRANT 2025

Thanks to the A.R.M.R. Founda-
tion’s grant for scientific training 
and development, I had the oppor-
tunity to take the Summer School 
“COGNESTIC” (Cognitive Neuroim-
aging Skills Training In Cambridge), 
which took place in September 16-
27, 2024, at the MRC Cognition and 
Brain Sciences Unit, center of excel-
lence for cognitive neuroscience of 
the University of Cambridge.
COGNESTIC is an intensive course 
aimed at early-career researchers, 
offering specialized training in the 
most advanced techniques for ana-
lyzing neuroimaging data through 
sophisticated computational tools. 
These cutting-edge techniques al-
low for the extraction of data that 
goes beyond simple image observa-
tion, enabling detailed study of the 
brain and contributing to advance-
ments in neuroscience.
The course provided a comprehen-
sive overview of “in vivo” brain data 
obtained through Magnetic Reso-
nance Imaging (MRI) — including 
structural, diffusion, and functional 
variants — as well as electroenceph-
alography (EEG), magnetoenceph-
alography (MEG), and Transcranial 
Magnetic Stimulation (TMS). Each 
of these technologies allows for 
exploration of different aspects of 

the brain (structure, function, con-
nections, and electrical activity), 
with applications in both cognitive 
research and clinical settings.
In addition to theoretical and prac-
tical lectures, the course included 
special sessions led by senior neu-
roscientists who demonstrated how 
these techniques are applied in var-
ious research contexts, highlighting 
the potential of each. To complete 
the experience, the laboratory vis-
its at the unit, where I had the op-
portunity to attend real-time brain 
scans and participate in discussions 
on best practices for data acqui-
sition and strategies to tackle the 
challenges and limitations of each 
technique.
Participating in this Summer School 
was highly beneficial for my PhD 
project, which focuses on analyz-
ing brain MRI to identify useful 
biomarkers for brain diseases. The 
sessions on functional MRI were es-
pecially valuable for my research, 
as they will allow me to integrate 
the analyses of structural and dif-
fusion MRI that I’m already using in 
my work.
Additionally, the Summer School 
provided the invaluable opportunity 
to interact with other participants 
and instructors. The international 

scope of the school encouraged a 
fruitful exchange of ideas with col-
leagues from various parts of the 
world and different research back-
grounds, enriching my perspective 
and offering new insights into the 
methods and applications of my re-
search.
I would like to extend my heartfelt 
thanks to the A.R.M.R. Foundation 
for the opportunity I have been 
given. The Grant contribution for 
my participation in this excellent 
course within the neuroscience field 
was crucial to my training and the 
advancement of my PhD project.
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Diego Fidone
Dati clinici sintetici: verso nuovi orizzonti metodologici 
per il miglioramento della ricerca clinica sulle malattie 
rare

GRANT 2025

Grazie al fondamentale supporto della 
Fondazione A.R.M.R., ho avuto l’op-
portunità di trascorrere un semestre di 
formazione e ricerca all’estero, presso 
il Karolinska Institutet di Stoccolma, in 
Svezia, per poter studiare le malattie 
rare da una nuova prospettiva.
Con il termine “malattia rara” si iden-
tificano circa 7.000 condizioni, di cui 
solo circa 400 hanno ad oggi terapie 
approvate, e per quanto l’incidenza di 
ciascuna sia 1 caso ogni 2.000 perso-
ne (secondo la definizione europea) nel 
loro complesso rappresentano un si-
gnificativo problema di salute pubblica, 
interessando circa 300 milioni di perso-
ne nel mondo. Tuttavia, le scarse cono-
scenze sulle malattie rare incidono sui 
singoli percorsi di prevenzione, diagnosi 
e trattamento, ed è per questo che fare 
ricerca sulle malattie rare significa mi-
gliorare le condizioni di vita di milioni di 
persone.
Da tre anni faccio parte del Laborato-
rio di Biostatistica dell’Unità Operativa 
Complessa di Malattie Renali dell’Istitu-
to Mario Negri, fornendo un supporto 
all’analisi dati dei trial clinici svolti pres-
so l’Istituto. Il mio Progetto di Dotto-
rato si pone come obiettivo una vasta 
revisione della letteratura scientifica 
relativa ai trial clinici randomizzati (studi 
in cui i partecipanti vengono assegna-
ti casualmente ai diversi trattamenti) 

riguardanti alcune malattie rare al fine 
di valutarne i parametri qualitativi. Stu-
di di questo genere sono necessari per 
aumentare la trasparenza e l’affidabi-
lità dei risultati della ricerca clinica, un 
obiettivo che l’Istituto Mario Negri per-
segue fin dalla sua fondazione.  L’obiet-
tivo principale del progetto è capire se, 
nel corso degli anni, la qualità degli studi 
clinici è migliorata o peggiorata. Analiz-
zando le caratteristiche degli studi già 
pubblicati, cerchiamo anche di indivi-
duare eventuali punti critici e di svilup-
pare uno strumento che aiuti a ricono-
scere in anticipo possibili errori o limiti 
negli studi futuri. 
Uno dei problemi maggiormente riscon-
trati nei trial clinici dedicati allo studio 
delle malattie rare è la difficoltà nel re-
perire pazienti e costruire lo studio su 
popolazioni sufficientemente ampie, in 
modo da ottenere risultati più robusti. 
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A fianco dei numerosi stratagemmi già 
oggi utilizzati per far fronte alle difficol-
tà di numerosità campionaria, un pro-
mettente ambito è quello dei cosiddetti 
“dati sintetici”. Questo approccio si basa 
sull’utilizzo dell’intelligenza artificiale e 
ha come obiettivo aumentare la rappre-
sentatività della popolazione malata, ri-
ducendone costi e tempi di conduzione, 
e garantendo privacy e riproducibilità.
Il Karolinska Institutet rappresenta una 
delle istituzioni di riferimento a livello 
mondiale nella ricerca clinica, regolar-
mente tra i primissimi posti nei ranking 
internazionali, e assegna ogni anno il 
prestigioso Premio Nobel per la Fisiolo-
gia e la Medicina. Il Team di Biostatisti-
ca del Dipartimento di Salute Pubblica 
Globale, guidato dal Prof. Nicola Orsini, 
si occupa, fra le altre cose, di sviluppare 
nuovi approcci statistici per l’imputazio-
ne di dati mancanti per meta-analisi su 
dati singoli. Si tratta, dunque, del luogo 
ideale dove ho potuto imparare a svilup-
pare la cosiddetta “data augmentation”, 
generando dati simulati e dati sintetici 
tramite algoritmi di machine learning.
Il periodo di formazione all’estero è 
stato d’impatto non solo per il mio per-
corso di formazione, ma anche per il 
Laboratorio di Biostatistica in cui sto 
svolgendo il mio dottorato. L’utilizzo di 
simulazioni e dati sintetici permette di 
esplorare scenari clinici difficili da ripro-
durre nella realtà, ottimizzando le fasi 
di disegno, progettazione, conduzione 
e analisi dei trial. Ciò contribuisce a mi-
gliorare le condizioni degli studi, ridur-
re il rischio di distorsioni nei risultati e 
garantire una maggiore robustezza delle 
conclusioni cliniche e statistiche, con un 
potenziale impatto positivo sulla comu-
nità scientifica e sulla pratica clinica.

Diego Fidone

L’obiettivo principale del progetto 
è capire se, nel corso degli anni, 
la qualità degli studi clinici 
è migliorata o peggiorata. 
Analizzando le caratteristiche 
degli studi già pubblicati, 
cerchiamo anche di individuare 
eventuali punti critici 
e di sviluppare uno strumento 
che aiuti a riconoscere 
in anticipo possibili errori 
o limiti negli studi futuri.
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Diego Fidone
Synthetic Clinical Data: Towards New Methodological 
Horizons for the Improvement of Clinical Research on 
Rare Diseases

GRANT 2025

Thanks to the fundamental support 
of the A.R.M.R. Foundation, I had the 
opportunity to spend a semester of 
training and research abroad at the 
Karolinska Institutet in Stockholm, 
Sweden, in order to study rare diseas-
es from a new perspective.
The term “rare disease” refers to 
approximately 7,000 conditions, 
of which only about 400 currently 
have approved therapies. Although 
the incidence of each condition is 
lower than 1 case per 2,000 people 
(according to the European defini-
tion), taken together they represent 
a significant public health issue, af-
fecting approximately 300 million 
people worldwide. However, limited 
knowledge on rare diseases impacts 
individual prevention, diagnosis, and 
treatment pathways, and for this 
reason conducting research on rare 
diseases means improving the quality 
of life of millions of people.
Over the past three years, I have 
worked in the Biostatistics Labora-
tory of the Renal Diseases Unit at 
the Mario Negri Institute, providing 
data analysis support for clinical tri-
als. My PhD Project aims to conduct 
a broad review of scientific litera-
ture related to randomized clinical 
trials (studies where participants 
are randomly assigned to different 

treatment) concerning selected rare 
diseases, in order to evaluate their 
qualitative parameters. This kind of 
studies are necessary to increase the 
transparency and reliability of clini-
cal research results, an objective that 
the Mario Negri Institute has pursued 
since its foundation. The primary ob-
jective of the Project is to understand 
whether the quality of clinical studies 
has improved or deteriorated over 
time. By analyzing the characteris-
tics of already published papers, we 
also seek to identify potential critical 
point and develop a tool that helps 
to anticipate potential errors or lim-
itations in future studies. One of the 
most frequently encountered prob-
lems in clinical trials focused on stud-
ying rare diseases is the difficulty in 
recruiting patients and subsequently 
conducting trials on sufficiently large 
populations to obtain robust results. 
Alongside the numerous strategies 
already used to overcome sample 
size-related issues, a promising field 
is the so-called “synthetic data.” This 
approach is based on artificial intel-
ligence use and aims to increase the 
representativeness of the affected 
population, reducing costs and study 
timelines, while ensuring privacy and 
reproducibility. The Karolinska In-
stitutet represents one of the lead-

ing worldwide institutions in clinical 
research, regularly ranking among 
the top tier positions in internation-
al rankings, and it awards the pres-
tigious Nobel Prize in Physiology or 
Medicine each year. The Biostatistics 
Team of the Department of Glob-
al Public Health, led by Prof. Nicola 
Orsini, is involved, among other ac-
tivities, in developing new statistical 
approaches for the imputation of 
missing data in individual participant 
data meta-analyses. It is therefore 
the ideal place to learn how to de-
velop so-called “data augmentation,” 
generating simulated and synthet-
ic data through machine learning 
algorithms. The period of training 
abroad was impactful not only for 
my educational path, but also for the 
Biostatistics Laboratory in which I 
am carrying out my PhD. The use of 
simulations and synthetic data makes 
it possible to explore clinical scenarios 
that are difficult to reproduce in re-
ality, optimizing the steps of trial de-
sign, planning, conduct, and analysis. 
This contributes to improving study 
conditions, reducing the risk of distor-
tions in results, and ensuring greater 
robustness of clinical and statistical 
conclusions, with a potential positive 
impact on the scientific community 
and on clinical practice.
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Valeria Guaschino
6° Congresso Europeo di Emostasi e Trombosi, 
Praga, 22-24 ottobre 2025

GRANT 2025

Nel 2025 ho avuto la grande opportu-
nità di poter condividere e presentare i 
risultati ottenuti durante il mio percorso 
di dottorato riguardo il progetto sulla 
Sindrome Emolitica Uremica atipica al 
Congresso Europeo di Emostasi e Trom-
bosi tenutosi a Praga nell’ottobre 2025.  
Il mio progetto di ricerca è stato selezio-
nato tra i migliori otto e per questo mo-
tivo mi è stata data la possibilità di pre-
sentare il mio lavoro in stile TEDx-talk, 
un formato innovativo per un congresso 
scientifico, supportato da un coach che 
ci ha formato nella comunicazione ad 
alto impatto. Questa esperienza è stata 
estremamente arricchente sia professio-
nalmente che personalmente. 

Tutto questo non sarebbe stato possibile 
senza l’aiuto della Fondazione A.R.M.R. 
che mi ha assegnato il grant di aggiorna-
mento e formazione scientifica.

Valeria Guaschino
6th European Congress on Thrombosis and Haemostasis 
(ECTH2025), Prague, 22-24 October 2025 

In 2025, I had the great opportuni-
ty to share and present the results 
obtained during my PhD journey 
about the atypical Hemolytic Ure-
mic Syndrome project at the Eu-
ropean Congress on Thrombosis 
and Haemostasis held in Prague in 
October 2025. My research project 

was selected among the top eight 
and for this reason I was given the 
opportunity to present my work in a 
TEDx-talk style format, an innova-
tive approach for a scientific con-
ference, supported by a coach who 
trained us in high-impact scientific 
communication. 

This experience was extremely en-
riching both professionally and 
personally. None of this would have 
been possible without the support 
of A.R.M.R., which awarded me the 
grant for scientific training and pro-
fessional development.
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Andrea Mangili
Intelligenza Artificiale in supporto alla ricerca 
preclinica e alle decisioni cliniche, AIME 2025, Pavia

GRANT 2025

Grazie al prezioso sostegno della Fon-
dazione A.R.M.R., che quest’anno mi 
ha generosamente attribuito un travel 
grant di aggiornamento e formazione 
scientifica, ho avuto la possibilità di par-
tecipare alla conferenza internazionale 
AIME 2025 (Artificial Intelligence in 
Medicine), svoltasi a Pavia nel mese di 
giugno. 
È stato un momento importante nel 
mio percorso di dottorato in Health and 
Longevity, che si trova ora alla conclu-
sione del secondo anno e all’inizio del 
terzo e ultimo anno.
Il mio progetto di ricerca si colloca 
all’intersezione tra intelligenza artificia-
le e medical imaging, con applicazioni 
che spaziano dal contesto preclinico a 
quello clinico, con l’obiettivo di svilup-
pare strumenti avanzati per migliorare 
la valutazione di malattie e contribuire a 
migliori risultati per i pazienti.
Una prima linea di ricerca riguarda l’ana-
lisi di immagini microCT in un modello 
preclinico di rene policistico. In questo 
ambito ho sviluppato:
1. un modello di segmentazione auto-

matica basato su tecniche di deep 
learning, capace di identificare con 
elevata accuratezza il rene e le cisti a 
partire dalle immagini microCT;

2. un algoritmo per il conteggio auto-
matico delle cisti, a partire dalle im-
magini.

Questi due strumenti consentono oggi 
una valutazione rapida, riproducibile e 
operatore-indipendente dei volumi re-
nale e cistico, nonché del numero di ci-
sti presenti. Parametri fondamentali per 
monitorare la progressione della pato-
logia e per valutare l’efficacia di nuovi 
trattamenti farmacologici in modelli 
sperimentali. La seconda linea di ricer-
ca riguarda invece lo studio del nervo 
facciale in pazienti affetti da neurinoma 
acustico, mediante tecniche avanzate di 
imaging. Attraverso la risonanza magne-
tica (DW-MRI) è possibile ricostruire il 
percorso del nervo facciale del paziente 
tramite una tecnica che consente di vi-
sualizzarne il decorso vicino al tumore.
A partire da queste immagini vengono 
estratti diversi parametri relativi sia al 
nervo sia alla lesione.
Queste informazioni, integrate con dati 
clinici ed epidemiologici, vengono utiliz-
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zate per addestrare modelli di machine 
learning finalizzati a predire le condizio-
ni del nervo facciale e gli esiti dell’inter-
vento chirurgico a breve e lungo termi-
ne. I risultati preliminari mostrano come 
l’integrazione di queste informazioni di 
imaging con i dati clinici migliori signifi-
cativamente la capacità di prevedere gli 
esiti post-operatori, suggerendo nuovi 
possibili biomarcatori utili per la pianifi-
cazione chirurgica. 
La partecipazione alla conferenza AIME 
2025, resa possibile dal prezioso sup-
porto della Fondazione A.R.M.R., ha 
rappresentato un’importante occasione 
di confronto con ricercatori e profes-
sionisti di tutto il mondo sulle più recen-
ti metodologie di intelligenza artificiale 
applicate alla medicina, nel contesto di 
un evento scientifico di rilievo inter-
nazionale nel campo dell’applicazione 
dell’intelligenza artificiale alla medicina. 
Questo ha dato un contributo rilevan-
te all’avanzamento del mio percorso di 
formazione e ricerca.

Angela Mangili

Il mio progetto di ricerca 
si colloca all’intersezione 
tra intelligenza artificiale 
e medical imaging, con applicazioni 
che spaziano dal contesto 
preclinico a quello clinico, 
con l’obiettivo di sviluppare 
strumenti avanzati per migliorare 
la valutazione di malattie 
e contribuire a migliori risultati 
per i pazienti.
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Andrea Mangili
Artificial Intelligence Supporting Preclinical Research 
and Clinical Decision-Making, AIME 2025, Pavia

GRANT 2025

Thanks to the generous support of 
the A.R.M.R. Foundation, which this 
year awarded me a scientific training 
and update travel grant, I had the 
opportunity to attend the interna-
tional conference AIME 2025 (Arti-
ficial Intelligence in Medicine), held 
in Pavia in June. This event marked 
a significant milestone in my PhD 
programme in Health and Longevity, 
which is now entering its final year.
My research lies at the intersection of 
artificial intelligence and medical im-
aging, with applications ranging from 
preclinical to clinical settings, sharing 
the common goal of developing ad-
vanced tools to improve disease as-
sessment and patient outcomes.
The first line of research focuses on 
the analysis of microCT imaging in a 
preclinical model of polycystic kidney 
disease. In this context, I developed:
1. an automatic segmentation mod-

el based on deep learning tech-
niques, capable of accurately 
identifying the kidney and cystic 
structures from microCT images;

2. an automatic cyst-counting algo-
rithm, derived from the segmenta-
tion masks produced by the model.

Together, these tools now enable 
rapid, reproducible, and operator-in-
dependent assessment of renal and 
cystic volumes, as well as the total 

number of cysts — parameters that 
are essential for monitoring disease 
progression and evaluating the ef-
fectiveness of emerging pharmaco-
logical treatments in experimental 
models.
The second line of research con-
cerns the study of the facial nerve 
in patients affected by vestibular 
schwannoma, through advanced 
neuroimaging techniques. Starting 
from DW-MRI, patient-specific trac-
tography is performed to reconstruct 
the facial nerve course within the 
internal auditory canal. From nerve 
tractography and tumour segmen-
tation, a wide set of quantitative 
parameters is extracted, including 
radiomic features, microstructural 
tractography-based metrics, and 
morphological descriptors of both 
nerve and lesion.
These imaging-derived features, 
combined with clinical and epide-
miological data, are used to train 
machine learning models aimed at 
predicting facial nerve condition 
and postoperative outcomes in both 
the short and long term. Preliminary 
results indicate that integrating ra-
diomic and microstructural parame-
ters significantly improves predictive 
performance compared to clinical 
data alone, highlighting potential 

new prognostic biomarkers with rele-
vance for preoperative planning.
My participation in the AIME 2025 
conference, made possible by the 
invaluable support of the A.R.M.R. 
Foundation, provided an important 
opportunity to engage with research-
ers and professionals from around 
the world on the latest artificial intel-
ligence methods applied to medicine, 
within an international event of high 
scientific relevance. This experience 
has contributed significantly to the 
advancement of my training and re-
search.
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Piera Trionfini e Alexandru Scarlat
International Society for Stem Cell Research ISSCR 
2024 Annual Meeting, Amburgo, Germania  

GRANT 2025

Con il grant assegnato dalla Fondazione 
A.R.M.R, abbiamo partecipato al con-
gresso ISSCR - International Society for 
Stem Cell Research - 2024 Annual Me-
eting che si è tenuto ad nel luglio 2024 
ad Amburgo, in Germania. ISSCR è la 
Società Internazionale della Ricerca sul-
le Cellule Staminali, composta dai mas-
simi esperti in cellule staminali embrio-
nali umane e delle cellule pluripotenti 
indotte. Nel corso del meeting, oltre a 
presentare uno dei progetti del labora-
torio, finalizzato allo sviluppo di una te-
rapia cellulare per la Porpora Trombotica 
Trombocitopenica congenita (cTTP) è 

stato possibile aggiornarsi sugli avanza-
menti scientifici relativi ai modelli in vitro 
delle malattie renali.

Piera Trionfini e Alexandru Scarlat
International Society for Stem Cell Research ISSCR 
2024 Annual Meeting, Hamburg, Germany

With the grant awarded by the 
A.R.M.R. Foundation, we attended 
the ISSCR - International Society 
for Stem Cell Research - 2024 An-
nual Meeting held in July 2024 in 
Hamburg, Germany. 
ISSCR is the International Society 
for Stem Cell Research, composed 

of leading experts in human embry-
onic stem cells and induced pluripo-
tent stem cells. 
During the meeting, in addition to 
presenting one of the laboratory’s 
projects aimed at developing a cell 
therapy for congenital Thrombotic 
Thrombocytopenic Purpura (cTTP), 

we had the opportunity to learn 
about the latest scientific advances 
in in vitro models of kidney diseases.

GRANT 2025
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Luca Soliveri
30° Congresso della European Society of Biomechanics 
(ESB), 6-9 luglio 2025, Zurigo 

GRANT 2025

Grazie al prezioso contributo della Fon-
dazione A.R.M.R. (Delegazione di Par-
ma), ho avuto l’opportunità di parteci-
pare al 30° Congresso della European 
Society of Biomechanics (ESB), svoltosi 
dal 6 al 9 luglio 2025 presso l’ETH di Zu-
rigo, in Svizzera. 
Durante il congresso ho avuto modo di 
presentare i risultati della mia ricerca 
sul ruolo delle vibrazioni vascolari indot-
te dal flusso turbolento nel processo di 
rimodellamento vascolare patologico. 
L’esperienza è stata preziosa non solo 
per esporre il mio lavoro, ma anche per 
confrontarmi direttamente con esperti 
internazionali nel campo della biomec-
canica cardiovascolare, ricevendo fe-
edback costruttivi e suggerimenti per 
sviluppi futuri.
Il tema principale del congresso è stato 
“AI in Biomechanics: Opportunities and 
Challenges”, con particolare attenzione 
all’impatto crescente dell’intelligenza 
artificiale nella biomeccanica. 
Nel corso delle sessioni, sono stati ap-
profonditi i modi in cui l’intelligenza 
artificiale sta trasformando la ricerca, 
le applicazioni cliniche e l’innovazione 
tecnologica, affrontando al contempo 
le complessità e le implicazioni etiche 
legate a questi sviluppi.
Il programma scientifico del congresso 
è stato molto ricco e articolato, com-
prendendo presentazioni, workshop 

interattivi, sessioni di premiazione e di-
battiti condotti da esperti di rilievo in-
ternazionale. 
Oltre agli aspetti scientifici, numerosi 
eventi sociali hanno favorito il networ-
king e il consolidamento di collabora-
zioni con colleghi provenienti da diverse 
realtà internazionali.
La partecipazione a questo congresso 
ha rappresentato quindi un’importante 
occasione di aggiornamento scientifico, 
confronto professionale e crescita per-
sonale nel mio percorso di ricerca.

Luca Soliveri
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Congress of the European Society of Biomechanics (ESB), 
6-9 July 2025, Zurich

Luca Soliveri
GRANT 2025

Thanks to the generous support of the 
ARMR Foundation (Parma Delegation), I 
had the opportunity to participate in the 
30th Congress of the European Society of 
Biomechanics (ESB), held from July 6 to 9, 
2025, at ETH Zurich, Switzerland. 
During the congress, I had the opportu-
nity to present the results of my research 
on the role of flow-induced vascular vi-
brations in the process of pathological 
vascular remodeling. This experience was 
highly valuable not only for disseminating 
my work, but also for engaging in direct 
discussions with international experts in 
the field of cardiovascular biomechanics, 
receiving constructive feedback and sug-
gestions for future developments.
The main theme of the congress was “AI 
in Biomechanics: Opportunities and Chal-
lenges”, with a particular focus on the 
growing impact of artificial intelligence in 
biomechanics. Throughout the sessions, it 
was explored how AI is transforming re-
search, clinical applications, and techno-
logical innovation, while also addressing 
the associated complexities and ethical 
implications.
The scientific program of the congress 
was rich and well-structured, featuring 
scientific presentations, interactive work-
shops, award sessions, and debates led by 
internationally renowned experts. In ad-
dition to the academic activities, several 
social events provided valuable opportu-

nities to strengthen professional networks 
and foster collaborations with colleagues 
from diverse international backgrounds.
Participation in this congress therefore 
represented an important opportunity 
for scientific advancement, professional 
exchange, and personal growth within my 
research career.
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CONTRIBUTO 5XMILLE 2025

Contributo 5xmille
“Attività di ricerca per approcci innovativi 
su patologie renali e rare”

I proventi del 5xmille erogati nel 2025 
sono stati attribuiti per l’importo 
di € 39.386 all’attività di ricerca della 
Dott.ssa Laura Locatelli e della Dott.ssa 
Nerith Rocio Elejade-Cadena del Labo-
ratorio Organ Regeneration, Istituto 
Farmacologico Mario Negri IRCCS . 

Gli studi delle due ricercatrici sono in-
centrati nel 2026 su patologie renali e 
rare e hanno l’obiettivo di sviluppare 
approcci innovativi che consentano di 
rallentare il decorso della malattia e di 
trattare i pazienti in modo mirato, iden-
tificando i potenziali bersagli terapeutici 
da colpire.

Destinare il 5xmille alla ricerca 
sulle malattie rare è un modo 
concreto per sostenere 
la lotta contro patologie 
spesso trascurate, senza 
alcun costo aggiuntivo 
per il contribuente. 
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ATTIVO %

PASSIVO

Attivo circolante
Immobilizzazioni materiali

Ratei e risconti attivi

Immobilizzazioni finanziarie

12

63

26

Patrimonio netto

Debiti diversi

99

0,1

0,4 1Ratei e riscontri passivi
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RENDICONTO
GESTIONALE
anno 2025
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DONAZIONI %

PROVENTI DA RACCOLTA FONDI

Red party

Sorriso per la Ricerca
e Circuito golfistico

Insieme per la ricerca 

Arte e Ricerca 
Show Cooking13

25

49

13

Donazioni 
per borse di studio

Donazioni da privati

Donazioni dalle Delegazioni

32

25

43
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Come fare il testamento?
Per lasciare parte dei propri beni in be-
neficenza bisogna indicare tale volontà 
nel testamento. In Italia ci sono tre modi 
per farlo. Il testamento olografo è un 
documento scritto obbligatoriamente a 
mano con tanto di data e firma, che può 
essere conservato in casa da chi lo scri-
ve oppure affidato a una persona di fidu-
cia o a un notaio. Il testamento pubbli-
co invece viene redatto dal notaio che 
mette per iscritto le volontà in presenza 
di due testimoni: l’interessato viene così 
aiutato a dare disposizioni che siano a 
norma di legge. Infine il testamento se-
greto, utilizzato di rado, è caratterizzato 
dall’assoluta riservatezza sul contenuto: 
viene consegnato in una busta chiusa 
già sigillata o da sigillare al notaio, sem-
pre davanti a due testimoni e i dettagli 
non saranno noti a nessuno fino a mor-
te sopravvenuta. Qualsiasi sia il tipo di 
testamento che si è scelto di fare, le 
disposizioni testamentarie possono es-
sere revocate, modificate o aggiorna-
te più volte e fino all’ultimo momento 
di vita. È sufficiente redigere un nuovo 
testamento nel quale si usa una formula 
del tipo: “Revoco ogni mia precedente 
disposizione testamentaria”.
Quanto si può lasciare a una Onlus-ETS?
Non tutti i beni possono essere lascia-
ti in beneficenza dopo la morte, visto 

TESTAMENTO 
SOLIDALE

che le norme italiane tutelano gli eredi 
legittimari, ovvero i parenti più stret-
ti: il coniuge, i figli e in loro mancanza 
i genitori. A loro è riservata per legge 
una quota, detta legittima, che varia a 
seconda della composizione familiare. 
Per esempio in presenza di un coniuge e 
di un solo figlio a entrambi deve andare 
almeno un terzo del patrimonio totale, 
nel cui computo si considerano anche 
eventuali donazioni effettuate in vita. Se 
non ci sono figli, al coniuge deve andare 
almeno la metà dei beni. 
Il resto costituisce la quota disponibile, 
che non è mai inferiore a un quarto del 
patrimonio e che può essere lasciata, 
in tutto o in parte, ad altri soggetti che 
non siano gli eredi legittimari.
Che cosa si può donare con un lascito
solidale?
Inserire nel proprio testamento un la-
scito solidale non è per forza una cosa 
da ricchi: si possono lasciare somme 
di denaro, azioni, titoli d’investimento 
oppure altri beni mobili come un’opera 
d’arte, un gioiello o un mobile di valore, 
ma anche beni immobili come un appar-
tamento. 
Oppure si può indicare una Onlus-ETS 
come beneficiaria di una polizza vita.
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FONDAZIONE A.R.M.R.
Aiuti per la Ricerca
sulle Malattie Rare

SEDE LEGALE
via Camozzi, 3
Ranica
SEDE OPERATIVA
Via Salvioni, 4 
Bergamo
tel. 351 70 18 920
segreteriapresidenza@armr.it
Apertura sede
dal lunedì a venerdì
ore 9:00 - 12:00
SEGRETERIA GENERALE
Gabriella Chisci
Roberta Martinelli
Loredana Secomandi
SEGRETERIA AMMINISTRATIVA
Ivana Suardi

IL
MILLE
5x

C’è uno splendido modo 
di contribuire alle attività 
della Fondazione A.R.M.R. 
che non costa nulla: 
devolvere il 5 per mille 
della propria dichiarazione 
dei redditi.
Per farlo basta seguire 3 semplici passi:
• Compilare la scheda CUD, il modello 730 
	 o il modello Unico
• Firmare nel riquadro indicato come 
	 “Sostegno del volontariato”
• Indicare il codice fiscale della Fondazione 
	 A.R.M.R.: 

	 C.F. 02452340165

LA RICERCA 
PROGETTA 
IL FUTURO, 
LA CONOSCENZA, 
L’AIUTO 
E LA SPERANZA

IL
MILLE
5x

www.armr.it
C.F. 02 452 340 165


