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Non ci sono risposte facili, ma insieme è più facile trovarle. È questo 
il messaggio della campagna di comunicazione per il 5x1000 
promossa dall’Istituto Besta con la direzione creativa di 150UP. Una 
campagna che nasce dal rapporto indissolubile che lega paziente e 
caregiver nei momenti di più grande fragilità. Un viaggio raccontato 
attraverso 4 storie che, con tenerezza e ironia, ci accompagnano 
attraverso dialoghi, domande e piccoli gesti che rivelano come nei 
momenti più difficili, insieme, è più semplice affrontare quello che 
da soli sembra insormontabile. Ogni nostro paziente ha qualcuno 
accanto, un genitore, un figlio, un partner o un amico che lo affianca 
nelle tappe e nel percorso di cura. Accanto a loro il personale 
sanitario, i medici e i ricercatori si impegnano per garantire nuovi 
percorsi di cura e terapie sempre più efficaci per le malattie 
neurologiche.

L’agenzia creativa 150UP ha raccontato il valore della ricerca e la 
dedizione quotidiana dei medici dell’Ospedale Neurologico Besta 
attraverso una direzione creativa essenziale, diretta e 
profondamente umana. Al centro del progetto per la campagna 
5x1000, brevi dialoghi tra coppie di pazienti e caregiver che, con 
delicatezza, attraversano il tema della malattia non come una 
condizione da definire, ma come un’esperienza condivisa. Un 
viaggio fatto di domande, ascolto e piccoli gesti che rivelano come, 
anche nei momenti più difficili, insieme è più facile affrontare ciò 
che da soli sembra insormontabile.

Non ci sono risposte facili, ma insieme è 
più facile trovarle

Cura, pratica clinica, educazione e relazione. La professione 
dell’infermiere è molto cambiata nel tempo, si è evoluta diventando 
sempre più specialistica.

Oggi l’infermiere non è più l’esecutore di procedure assistenziali, 
ma è  un punto di riferimento per il medico, il paziente e i suoi 
familiari; è la figura che accompagna, ascolta, pianifica e costruisce 
percorsi di cura.

Il 12 maggio si è svolta la Giornata Mondiale dell’infermiere e, 
assieme all’Istituto dei Tumori, abbiamo realizzato un video per 
rinnovare la nostra gratitudine nei confronti di questa professione 
indispensabile.

Sempre Accanto 
oltre la cura: 
Giornata Mondiale 
dell’Infermiere
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Abbiamo incontrato Giulia Lorusso, infermiera al Besta e le abbiamo 
chiesto un bilancio dei suoi primi 100 giorni in Istituto. Giulia ha 23 
anni, è di Taranto, ma ha sempre vissuto a Milano. Si è laureata a 
novembre e, dopo aver conseguito gli studi presso l’Università Statale 
di Milano, ha svolto il proprio tirocinio all’ospedale Niguarda.

Sta ancora cercando di realizzarlo, ma da metà gennaio ha iniziato a 
lavorare all’Istituto neurologico Besta nel reparto di neurologia 
generale, un ambito che non aveva mai affrontato in tirocinio, ma che 
l’ha sempre molto affascinata. 

Giulia, come hai scelto di fare l'infermiera?

È stato un salto nel vuoto. La maggior parte della mia famiglia è 
laureata in psicologia, io invece ho deciso di intraprendere un 
percorso affine, ma più specificatamente sanitario. Probabilmente

L’Infermiera Giulia Lorusso ci racconta i 
suoi Primi 100 giorni al Besta

diventare infermiera è stato il mio sogno sin da bambina. Ho sempre 
avuto il desiderio di aiutare le persone, un desiderio che ho maturato 
stando vicino alle mie nonne e zie e crescendo ho deciso di 
concretizzarlo intraprendendo questi studi.

È difficile svolgere questa professione? Che aspettative avevi?

Innanzitutto mi ritengo davvero fortunata, perché sono stata accolta 
benissimo dai colleghi e sono la più piccola di un team giovane. Ci 
aiutiamo molto a vicenda e ritengo che sia un vantaggio soprattutto 
all’inizio visto che sono alla mia prima esperienza lavorativa. Inoltre, 
l’Istituto neurologico Besta è un polo di eccellenza nell’ambito della
neurologia. Qui assisto molti pazienti che hanno storie cliniche 
differenti. La cosa più difficile però è far fronte alle loro paure e offrire 
loro il conforto necessario.

Se la sfida del medico riguarda la diagnosi e la cura, la mia è 
l’assistenza e il supporto morale necessari per aiutare il paziente ad 
affrontare i momenti più difficili. Il tipo di assistenza varia in base al 
tipo di patologia, il malato e i familiari. Sicuramente ci sono dei 
momenti di maggiore tensione, ma so che la professione 
dell’infermiera rispecchia pienamente ciò di cui voglio occuparmi 
quotidianamente e sapevo che una volta trovato l’ambito adatto, mi 
sarei sentita a mio agio, e qui al Besta in neurologia ho trovato la mia 
strada.  

Quale è stata la tua più grande soddisfazione? 

Ogni giorno entro in contatto con tante persone e tante storie cliniche, 
e la soddisfazione più grande è racchiusa tutta in una parola: “grazie”. 
Ci sono tante piccole cose che mi appagano, anche solo portare a 
termine un percorso con un paziente dopo averlo assistito in maniera 
corretta, ed essere cercata dal paziente quando viene dimesso per 
potermi ringraziare, mi responsabilizza e mi motiva a fare sempre 
meglio.

Che aspettative e progetti hai? Credi che sia possibile concretizzarle?

Non vedevo l’ora di metter via i panni da studente, lasciare i corridoi 
dell’università e stabilizzarmi nelle corsie ospedaliere. Sto 
sperimentando quanto sia soddisfacente applicare le conoscenze 
apprese, pianificare e metterle in pratica per aiutare concretamente il 
paziente. Non voglio smettere di studiare e al Besta entrando in 
contatto con i medici capisco quanto sia importante non fermarsi e 
continuare a fare ricerca.

Nell’ambito sanitario non si finisce mai di apprendere, infatti ho 
intenzione di specializzarmi con un master. Sto cominciando ad 
informarmi, ma al momento non so ancora di preciso che direzione 
prenderò, per ora sono qui al Besta e sto imparando molto praticando 
ogni giorno una professione che sento sempre più appartenermi. 

Consiglieresti ai giovani di intraprendere questo tipo di attività e 
perché?

Certo, lo consiglierei a chiunque, soprattutto se di base l’ambito 
sanitario rientra tra gli interessi della persona. L’infermiere offre 
un’assistenza completa, sia dal punto di vista umano sia pratico. Ha la 
possibilità di vivere completamente il paziente, instaurando con lui e 
anche con la sua famiglia, un rapporto di arricchimento reciproco.  A 
volte, bastano gesti semplici: sguardi, sorrisi, carezze o semplici 
battute sono piene di significato sia quando siamo noi infermieri ad 
offrirli, ma anche quando sono gli stessi pazienti ad offrirli a noi.
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Presso il  Centro Sclerosi Multipla della Fondazione IRCCS Istituto 
Neurologico “Carlo Besta” ha preso avvio lo scorso anno un ambizioso 
progetto triennale di riorganizzazione funzionale della presa in carico 
dei pazienti con diagnosi di sclerosi multipla. Il progetto nasce 
dall’oggettiva necessità di ottimizzare i complessi percorsi diagnostici e 
terapeutici che coinvolgono i 2.000 pazienti in carico presso il Centro 
Sclerosi Multipla, e dalle sfide che derivano dalle grandi innovazioni di 
tipo terapeutico e gestionale e tecnologico ora disponibili per questa 
popolazione di pazienti.

A un anno dall’avvio del progetto è stato possibile completare la 
costruzione del team multidisciplinare - con la precisazione dei ruoli di 
Fisioterapista, Infermiera Case-Manager, Psicologa di supporto - 
coinvolto nella gestione ottimale delle fasi di diagnosi, di profilazione 
del paziente, di raccolta di dati clinici, strumentali e degli indicatori 
biologici necessari la fase di impostazione e di avvio dei trattamenti 
preventivi immunomodulanti. Il Team si è riunito con cadenza 
settimanale per impostare le attività previste per il primo anno di 
progetto tra cui:

• Costruzione del protocollo multimodale di profilazione e di 
monitoraggio del paziente da condividere all’interno del Team 
Multidisciplinare

• Identificazione delle adeguate modalità informatiche e tecniche di 
raccolta e immagazzinamento dei dati clinico-strumentali

• Ideazione e costruzione materiale educazionale inerente le 
principali tematiche complesse nel percorso di convivenza dei 
pazienti con la malattia

• Identificazione e pianificazione delle modalità di Supporto ai 
pazienti per le varie necessità sia in fase diagnostica che di 
mantenimento

Attraverso i diversi approcci dei componenti del Team multidisciplinare 
sono state valutate le esigenze e gli ambiti nei quali sono emerse 
maggiormente le carenze dal punto di vista organizzativo e di 
interazione operatore-utente.

Queste valutazioni hanno permesso di costruire un protocollo 
condiviso di indagini clinico-strumentali per la profilazione dei pazienti 
in fase diagnostica e di raccolta dati pre-terapie immunomodulanti, 
oltre a consentire un confronto sui differenti protocolli di risonanza 
magnetica e a rendere operative le procedure di raccolta di materiale 
biologico e di valutazione dei markers prognostici a livello ematico e 
liquorale.

Infine, nel corso del primo anno di progettualità sono state valutate e 
discusse la modalità di coinvolgimento dei pazienti ritenute cruciali 
nell’ottimizzazione dell’interazione tra operatori e utenti e nel percorso 
di aderenza terapeutica. In questo senso è stato ideato un volantino 
informativo per i pazienti presi in carico presso il Centro Sclerosi 
Multipla dell’Istituto.

Il progetto entra ora nel suo secondo anno di svolgimento.
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Sedici abitazioni a canone concordato per gli infermieri e il 
personale sanitario dell’Istituto Neurologico Carlo Besta di 
Milano. È quanto prevede l’accordo tra Regione Lombardia, 
Aler Milano e Fondazione Irccs Istituto Neurologico Carlo 
Besta per offrire soluzioni abitative agli operatori dell’ospedale 
che hanno la necessità di stabilirsi nell’area milanese.

Aler Milano metterà a disposizione alloggi adiacenti alla 
struttura sanitaria per agevolare ulteriormente il personale 
nel lavoro quotidiano. 

La firma della convenzione è avvenuta a Palazzo Lombardia 
alla presenza del governatore Attilio Fontana; dell’assessore 
regionale alla Casa e Housing sociale, Paolo Franco; del 
presidente della Fondazione Irccs Istituto Neurologico Carlo 
Besta, Marta Marsilio; e del presidente di Aler Milano, Matteo 
Mognaschi.

“L’Istituto Besta ringrazia Aler e Regione Lombardia – dichiara 

Il Besta firma l’accordo con Aler per 
16 abitazioni a canone concordato 
per infermieri e personale sanitario

Marta Marsilio, presidente dell’Istituto Neurologico Carlo 
Besta – per lo spirito di collaborazione che ha contraddistinto 
il percorso che ci ha condotto a siglare questa convezione. Il 
nostro Istituto è consapevole della necessità di sostenere il 
proprio personale in una logica di conciliazione vita-lavoro. 

Questa convenzione rappresenta un segno concreto di 
sostegno agli operatori sanitari del Besta, destinando loro 
sedici abitazioni nei pressi dell’Istituto ad un canone 
concordato. In futuro continueremo lungo questa traiettoria, 
lavorando per attivare gli strumenti possibili in un’ottica di 
sempre maggiore attenzione alle necessità dei dipendenti 
dell’Istituto”.

Sclerosi Multipla: Al Besta un progetto 
triennale dedicato alla presa in carico del 
paziente

Officine Buone porta lo Special Stage, la prima rassegna musicale per 
giovani artisti che valorizzano il proprio talento all’interno di un 
progetto sociale, all’Istituto Besta. Due cantautori emergenti “Bandito” 
e “Luce” si sono sfidati proponendo i loro brani inediti su un palco 
speciale: quello del nostro ospedale!

Gli artisti hanno suonato con passione per i nostri pazienti che, non 
solo hanno partecipato all’esibizione in qualità di pubblico, ma hanno 
avuto l’opportunità di far parte della speciale giuria presieduta da 
Ermal Meta.

Il cantautore e compositore è stato il protagonista di un’emozionante 
esibizione acustica che ha ripercorso la sua carriera attraverso brani 
iconici: da Piccola Anima a Ragazza Paradiso.

Officine Buone porta lo Special Stage al 
Besta. Ermal Meta giurato d’onore!
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più ampio e aggregato di informazioni può offrire al medico nuovi 
punti di vista per definire la rilevanza, le priorità e affrontare in 
maniera più efficace i problemi. Un altro tema legato alla complessità 
è quello che riguarda come abbiamo già detto l’interoperabilità dei 
sistemi. Da questo punto di vista il Covid ha impresso una forte 
accelerata, perché durante la pandemia vi era necessità di mettere 
rapidamente ed estesamente (a tutti) a disposizione i dati per una 
lettura integrata e aggiornata in tempo reale del fenomeno. 

Raggiungere l’interoperabilità e l’integrazione tra tutti i sistemi sanitari 
regionali è sicuramente la parte più difficile di questo processo, 
perché vuol dire fare ordine e adottare protocolli condivisi in modo 
tale da superare la frammentarietà del sistema sanitario. Per riuscirci 
è necessario individuare un minimo data set di dati e informazioni da 
condividere a livello regionale e nazionale. La tecnologia oggi lo 
permette ma è la cultura e volontà delle persone che a volte 
costituiscono le barriere a questo cambiamento. Da questo punto di 
vista Regione Lombardia rappresenta una punta di innovazione 
avanzata, perché grazie alla disponibilità e utilizzo dei fondi PNRR oltre 
allo sviluppo tecnologico del sistema ha avviato una estesa campagna 
di formazione sulla trasformazione digitale in sanità (FSE 2.0) che mira 
a preparare il personale sanitario a questa trasformazione. 

Da questo punto di vista quanto è importante la formazione?

La formazione è un aspetto fondamentale del processo perché 
occorre preparare i non nativi digitali a dialogare con strumenti nuovi 
con cui difficilmente hanno dimestichezza. L’Istituto Besta sta 
partecipando a questo progetto formativo collegato al PNRR avviato 
da Regione Lombardia e dedicato proprio alla formazione per la 
transizione digitale. Per ogni azienda sanitaria sono stati individuati i 
Digital Health Leader, professionisti che ricoprono posizioni direttive e 
che dovrebbero diventare “facilitatori” che promuovono la transizione 
digitale nella struttura in cui operano. Le persone individuate per 
questo ruolo siamo stati io e il Dott. Luigi Fonte, abbiamo partecipato 
ad un impegnativo e specifico percorso di formazione dedicato e ora a 
cascata sono state formalmente individuati e coinvolti altri 80 

operatori per una formazione specifica dedicata in presenza e da 
remoto (FAD). Vi sono tanti “cantieri” aperti di trasformazione digitale 
all’interno dell’istituto Besta dalla Cartella clinica elettronica (CCE), 
della cui adozione siamo stati tra i precursori e che ora è nella fase di 
sperimentazione dell’utilizzo della firma digitale dei consensi e della 
complessa e delicata fase di integrazione con gli altri programmi 
gestionali utilizzati in istituto. I nuovi sistemi informatici oltre 
all’obiettivo di digitalizzare molti processi fin qui gestiti su supporti 
“cartaceo” devono essere integrati e “dialogare” con sistemi e “portali” 
a livello regionale, interregionale e nazionale. Il nostro obiettivo è che 
ogni operatore sanitario sia in grado di utilizzarli in modo adeguato 
rispondendo alle esigenze interne all’istituto, ma anche a quelle 
esterne che devono sempre rispondere alla logica dello scambio 
informativo.

Formazione significa anche garantire una maggiore sicurezza?

La sicurezza dei dati dipende molto anche dalla capacità di gestire la 
tecnologia in maniera corretta da parte degli operatori, per questo 
aspetto informazione e formazione sono importanti per aumentare la 
consapevolezza del rischio specifico da parte degli operatori. 
Garantire alti livelli di sicurezza nella gestione dei dati del paziente può 
dipendere ad esempio dall’interfaccia con apparecchiature e 
strumenti utilizzati sul paziente nel corso delle attività di cura 
quotidiane, questo a maggior ragione in un istituto come il nostro ad 
alto tasso tecnologico.

Molti strumenti e apparecchiature utilizzate in istituto presentano 
sistemi e protocolli di lavoro non sempre allineati con standard di 
sicurezza adeguati per un’integrazione sicura ai nostri sistemi 
aziendali. Una delle battaglie che stiamo portando avanti assieme al 
Servizio Informatico Aziendale (SIA) è la promozione e adozione di 
protocolli di sicurezza standardizzati anche da parte delle aziende 
fornitrici di tecnologia che si deve interfacciare con il nostro sistema 
informativo. Molto spesso è nella integrazione tra i diversi sistemi che 
si trova il punto più vulnerabile agli attacchi informatici in termini di 
Cybersecurity e che va gestito con particolare attenzione.

Con il fascicolo sanitario 2.0 i dati 
potranno essere utilizzati per dare 
risposte previsionali sulla salute dei 
pazienti

di una popolazione di cittadini. Questo si sta “traducendo” anche nella 
predisposizione di strumenti operativi (es. portali) che aggregano dati 
secondo protocolli definiti che trasformano i dati in informazioni utili a 
migliorare la programmazione e la gestione del complesso Sistema 
Sanitario Nazionale che come noto soffre della “frammentarietà 
regionale. Date queste premesse diventa fondamentale garantire la 
corretta gestione e sicurezza dei dati del paziente, a partire dalla fase 
del consenso al loro utilizzo, perché fanno parte dell’identità e 
personalità di ciascuno di noi (definiti dati sensibili). Per questo motivo 
all’incremento della digitalizzazione deve assolutamente seguire il 
perfezionamento dei sistemi di protezione dei dati, affinché in nessun 
modo vengano sottratti per essere immessi nel “florido” mercato dei 
dati personali. 

La gestione del paziente richiede sempre di più il saper interagire con un 
sistema complesso. In che modo il FSE 2.0 può essere d’aiuto?

Quanto si è fin qui detto richiede di considerare che abbiamo a che 
fare con la “complessità” del sistema sanitario che è la grande sfida che 
abbiamo perché dobbiamo imparare ad affrontare più problemi, 
presenti contemporaneamente e che interagiscono fra di loro. 
Consideriamo ad esempio i cittadini che con l’incremento dell’età 
diventano pazienti affetti da più patologie croniche e che richiedono 
una presa in carico molto complessa. Il poter contare su un numero 

Il fascicolo sanitario elettronico (FSE) nasce inizialmente come uno 
strumento di archiviazione dei dati del paziente, ma oggi nella sua 
evoluzione 2.0, rappresenta un esempio innovativo verso la 
transizione digitale in ambito sanitario. Abbiamo chiesto al Direttore 
Sanitario dell’Istituto Besta, Dott. Renzo Augusto Bagarolo di 
raccontarci questa importante innovazione.

L’innovazione prima di tutto “concettuale” che riguarda il fascicolo 
sanitario elettronico da come lo abbiamo fin qui conosciuto è il 
passaggio da un sistema di archiviazione documentale degli esiti delle 
prestazioni eseguite rese disponibile, previo consenso, al paziente ed 
al suo medico di medicina generale, ad un sistema di gestione del dato, 
che sempre a seguito di consenso del cittadino, può essere utilizzato 
da altri operatori sanitari autorizzati nella logica della “interoperabilità” 
dei sistemi digitali. Questo si traduce in una gestione non più “rigida” 
delle informazioni, ma una gestione “dinamica” del dato che 
permetterà di avere un andamento “storico” del dato (es. glicemia) che, 
oltre a fornire informazioni più complete, potrà aiutare paziente e 
medico a ricostruire la “storia” di una malattia o migliorare l’approccio 
preventivo per la salute generale.

La grande “rivoluzione” di questo sistema sta nel fatto che i dati 
possono essere processati per dare risposte di “tendenza” e previsioni 
sia sulla salute del singolo paziente, sia in maniera più ampia, su quella 

In occasione della giornata mondiale del Parkinson è stato presentato 
in anteprima nazionale all’Istituto Besta il docufilm “Dialoghi con Mr. 
Parkinson. Storie di Carattere, Oltre il Tremore”, realizzato dalla 
Confederazione Parkinson Italia.

Il docufilm porta per la prima volta sul grande schermo la 
personificazione della malattia e la sua complessità. Mister Parkinson 
conversa con 3 pazienti, 1 caregiver e 1 medico che raccontano le 
proprie storie di coraggio e di impegno clinico.

Ma non solo. Mister Parkinson ha ricevuto anche una lettera speciale 
da Vincenzo Mollica da cui viene apostrofato come “detestabile”.

Per Mollica “l’unico modo per combattere, Mister Parkinson, è quello 
di cercare la serenità, di non smettere di usare l’arma dell’ironia e di 
avere in tasca sempre qualche sorriso da usare nei momenti più bui”.

Dialoghi con Mr. Parkinson", il docufilm su 
chi convive con la malattia. La proiezione 
in anteprima nazionale all’Istituto Besta
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Il premio Nobel Katalin Karikò all'Istituto 
Besta di Milano: La scienza deve spiegarsi

Premio Nobel per la Medicina nel 2023. All’Istituto Neurologico Carlo 
Besta di Milano la Professoressa Katalin Karikò ha tenuto 
recentemente un seminario dedicato allo  sviluppo delle terapie 
basate su mRna. Per l’occasione ha incontrato i ricercatori dell’Istituto 
in una conversazione aperta per condividere la sua straordinaria 
esperienza scientifica.

Il seminario è stato preceduto da un incontro con la stampa durante il 
quale la Professoressa ha parlato della sua storia e carriera 
professionale e delle preoccupazioni per quello che sta succedendo 
negli Stati Uniti dal punto di vista dell’istruzione e della ricerca 
scientifica, dai tagli ai fondi, fino al caso di Harvard con lo stop 
dell’arruolamento degli studenti e studiosi internazionali. La premiata 
ha sottolineato l’importanza che gli scienziati lavorino insieme, 
spiegando al grande pubblico cosa fanno e le loro scoperte. 
«Dobbiamo lavorare insieme ed  educare le persone  perché molte 
vogliono capire. Gli scienziati devono imparare a formulare e spiegare 
in modo semplice, affinché più persone possibile possano 
comprendere il valore di ciò che fanno». 

Le scoperte di Katalin Karikò hanno rivoluzionato il modo in cui oggi si 
concepisce la medicina molecolare, e la biochimica ne ha confermato 
la straordinaria versatilità in molteplici ambiti terapeutici. Fra le 
applicazioni più promettenti della tecnologia mRna vi sono i vaccini 
contro le malattie infettive. «Al momento sono in corso almeno 150 
studi clinici che utilizzano l'mRna, metà di questi sono vaccini contro 
virus o anche contro batteri come la Borrelia che causa la malattia di 
Lyme, o la tubercolosi, e anche contro parassiti come la  malaria.  Il 
30%, invece, è correlato al cancro” – ha sottolineato la Professoressa. 

Nel caso delle infezioni virali il meccanismo d’azione dei vaccini a 
mRna prevede l’introduzione di una sequenza genetica sintetica che 
istruisce le cellule dell’organismo a produrre una specifica proteina 
virale. Questa a sua volta, stimola il sistema immunitario a produrre 
anticorpi e cellule difensive, creando una memoria immunitaria che 
protegge da future esposizioni. Tante prospettive future «ma servono 
ancora più studi scientifici, più finanziamenti» - ha ricordato.

L’incontro straordinario con Bikkhuni 
Dhammadinna tra mindfulness e 
consapevolezza
La giornata del 26 maggio rimarrà impressa per un po’ nei nostri 
ricordi, al Besta è stata davvero una giornata importante e 
straordinaria. La dottoressa Licia Grazzi, ci racconta questa esperienza 
unica!Due incontri eccezionali in una stessa giornata. Solo un Istituto 
come il nostro può darci queste opportunità…dall’incontro 
straordinario con il premio Nobel Prof Karico’ che è stata nostra ospite 
per raccontarci della sua carriera di scienziata e che ha raggiunto il 
traguardo del premio Nobel.

Poi un incontro certo meno altisonante, ma tuttavia di prestigio. 
Abbiamo infatti potuto ascoltare in una chiacchierata informale 
Bikkhuni Dhammadinna, monaca buddhista direttrice dell’Agama 
Research Institute, una delle maggiori conoscitrici e traduttrici delle 
dottrine buddhiste. Dhmmadinna, italiana a tutti gli effetti, ma ora da 
tempo insegnante presso la Universita’ di Berkeley per gli studi sul 
buddhismo antico ci ha parlato delle sue esperienze e ci ha supportato 
rispetto alle esperienze sulle pratiche di mindfulness che stiamo

conducendo in Istituto, rivolte sia ai nostri pazienti sia al personale 
sanitario.

Molti studi recenti confermano che la pratica della mindfulness, può 
aiutare nella gestione dello stress durante le attività quotidiane degli 
operatori sanitari, promuovendo la salute mentale e fisica. Ansia, 
depressione e sensazioni di fragilità e inadeguatezza possono 
manifestarsi a causa di un ambiente lavorativo stressante e che 
comporta attività a ritmi elevati. 

Mindfulness, ovvero meditazione di consapevolezza, può supportare 
e aiutare nella gestione dello stress quotidiano e nel promuovere la 
salute del nostro cervello e del benessere fisico. 

La pratica, riducendo la nostra attitudine al rimuginio mentale può 
favorire uno stato di maggiore calma e serenità, allena le persone a 
mantenere l’attenzione sulle esperienze interne ed esterne e al 
momento presente, senza un atteggiamento giudicante, ma con 
mente aperta e accogliente.

Dhammadinna ci ha spiegato tutto questo, come il messaggio del 
Buddha sia più che mai attuale e di aiuto per tutti noi, incoraggiandoci 
al percorso di pratica che dura una vita intera.

Essere in grado di comprendere ciò che si può cambiare e ciò che non 
si può cambiare, ridimensionando il nostro approccio alla sofferenza è 
uno degli insegnamenti più preziosi, che ci rende il cammino di vita 
meno aspro e più aperto e costruttivo, riducendo le nostre 
proliferazioni mentali e i nostri rimuginii.

In fondo il messaggio che Dhammadinna ha voluto trasmetterci alla 
fine non è così diverso da quanto ci ha comunicato il premio Nobel: 
pazienza, determinazione, resilienza per procedere con i valori che 
riteniamo importanti per arrivare a raggiungere i nostri obiettivi. Il 
cammino è quello che facciamo tutti i giorni con le nostre ore di lavoro, 
realizzando una vita di soddisfazione e di apertura, così si va avanti e si 
fanno progressi e la pratica in questo ci sostiene e ci aiuta.

Una medicina personalizzata capace di indirizzare il paziente verso il 
miglior farmaco possibile nella Miastenia Gravis. In che modo? 
Attraverso l’identificazione di biomarcatori predittivi della risposta 
paziente-specifica a una determinata terapia e la loro integrazione in 
modelli di intelligenza artificiale che supportino il processo decisionale 
clinico.

È questo il cuore del progetto di ricerca “MG-PerMed” che è valso alla 
biologa ricercatrice della S.C. Neurologia 4 del Besta, Alessia Berni, la 
vincita del premio come “Miglior Poster”, in occasione del XXXIII 
Congresso dell’Associazione Italiana di Neuroimmunologia (AINI) 
svoltosi a Torino nel mese di maggio.

Abbiamo chiesto ad Alessia di raccontarci le sue prime impressioni:

È stata una vittoria inaspettata. In un Congresso dedicato a temi di 
grande rilievo nel campo della neuroimmunologia, e che ha visto la 
partecipazione di numerosi ricercatori e clinici esperti in questo 
campo, vincere questo premio è stato profondamente gratificante e al 

Miastenia Gravis: un premio per la 
ricercatrice Alessia Berni al Congresso 
AINI

contempo stimolante. Un riconoscimento che testimonia l’importanza 
del lavoro che stiamo svolgendo. Il Poster ha riguardato recenti 
risultati ottenuti nell’ambito del progetto di ricerca europeo 
“MG-PerMed”, coordinato dalla Dott.ssa Paola Cavalcante, il cui 
obiettivo è quello di promuovere una medicina personalizzata, 
predittiva e preventiva, per la cura della Miastenia Gravis. Non posso 
che essere grata alla Dott.ssa Cavalcante e al Dott. Renato 
Mantegazza, che hanno sempre creduto in questo progetto e nella 
medicina personalizzata.

Su cosa state lavorando in particolare?

In stretta sinergia con i neurologi della nostra S.C., in particolare con il 
Dott. Carlo Antozzi e la Dott.ssa Rita Frangiamore, e con i miei colleghi 
ricercatori, Nicola Iacomino, Maria Cristina Tarasco e Giorgia 
Farinazzo, stiamo lavorando all’identificazione di biomarcatori in 
grado di predire e monitorare nel tempo la risposta dei pazienti ai 
farmaci attualmente disponibili per il trattamento della Miastenia. 
Questi includono sia farmaci immunosoppressivi convenzionali che 
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farmaci biologici altamente innovativi e promettenti, in quanto capaci 
di agire su meccanismi specifici di malattia. Per queste terapie di 
nuova generazione non esistono attualmente biomarcatori di 
efficacia. Nel mio Poster è stata riportata l’identificazione di specifici 
microRNAs coinvolti nella modulazione della risposta immunitaria, 
noti come immuno-miRs, quali biomarcatori sierici utili per il 
monitoraggio dell’efficacia di alcuni farmaci biologici nei pazienti 
miastenici. Si tratta di dati interessanti poiché l’analisi delle molecole 
identificate può rappresentare uno strumento molecolare adatto a 
comprendere se la terapia sta funzionando, o se il paziente dovrebbe 
essere indirizzato ad un trattamento alternativo per prevenire 
possibili ricadute cliniche.

Quali sono gli attori coinvolti nel progetto?

Il progetto è portato avanti da un Consorzio scientifico 
multidisciplinare, fatto da biologi, neurologi ed esperti in intelligenza 
artificiale, che mirano alla realizzazione di un tool basato sui 
biomarcatori per la personalizzazione delle terapie nella Miastenia.

In particolare, insieme ai nostri collaboratori dell’Università di 
Milano-Bicocca e di Centri di Ricerca operanti in Francia, Israele e 
Danimarca, vogliamo creare un tool predittivo e preventivo che, in 
base “alla carta di identità del paziente”, e all’analisi dei suoi parametri 
clinici e biologici nel tempo, supporti il neurologo nella scelta e 
ottimizzazione della terapia. Se introdotto nella pratica clinica, un tool 
di questo tipo promette di migliorare significativamente il successo 
terapeutico nella Miastenia.

L’International League Against Epilepsy conferisce al Prof. Giuliano 
Avanzini, Primario Emerito dell’Istituto Besta, e tra i più eminenti 
scienziati mondiali nell’area dell’epilessia, il prestigioso Lifetime 
Scientific Award 2025. La consegna avverrà in occasione della 
cerimonia di benvenuto del 36° Congresso Internazionale 
sull’Epilessia di Lisbona in programma il 30 agosto 2025. Questo 
importantissimo premio alla carriera è un riconoscimento per gli 
scienziati eccezionali che hanno dedicato la propria esistenza a 
migliorare la qualità di vita delle persone affette da epilessia 
ottenendo importanti risultati anche nel campo della ricerca.

Prof. Avanzini, come si è avvicinato alla Neurologia?

Dopo la Laurea in Medicina all’Università di Milano nel 1961, ho 
completato la mia formazione come neurologo e neurofisiologo 
presso l’Università di Parma dove era presente un gruppo di studiosi 
di neuroscienze molto motivato. La mia ambizione era quella di 
diventare un neurologo clinico mantenendo una forte componente di 
ricerca, e lì ho trovato luogo ideale dove iniziare la mia attività di 
ricerca in neurofisiologia. Questa disciplina porta inevitabilmente ad 
occuparsi di epilessia perché studia i meccanismi di eccitabilità del 
cervello e le loro alterazioni che sono tipiche di questa patologia. 
Questo campo mi ha subito interessato e ha orientato il mio percorso 
successivo che si è particolarmente giovato di un periodo di 
perfezionamento presso l’Albert Einstein College of Medicine di New 
York. 

Quando è iniziato il suo percorso al Besta?

Sono arrivato al Besta nel 1971 e quì è iniziata la mia storia di lavoro in 
campo epilettologico. Devo dire che la mia fortuna è stata quella di 
trovare immediatamente la comprensione dei dirigenti dell’Istituto 
che mi hanno dato spazio e mezzi per organizzarmi, ma soprattutto di 
aver trovato e formato un gruppo di giovani veramente di eccezione 
che, con il loro entusiasmo, mi hanno aiutato a mettere in piedi il 
laboratorio sperimentale di ricerca epilettologica. Ho sempre creduto 
moltissimo nell’importanza dell’interazione tra le scienze di base e le 
scienze cliniche e ho presto constatato che negli studi dell’epilessia 
l’approccio clinico e di base trovano una perfetta integrazione perché 
le metodiche d’indagine sono basate sugli stessi principi.

Quali sono state le prime attività di ricerca?

Le prime sperimentazioni hanno indagato la partenza e la diffusione 
della scarica epilettica nel cervello e hanno contribuito alla migliore 
conoscenza del ruolo dei nuclei profondi del cervello nella 
generazione e diffusione delle scariche. Successivamente sono iniziati 
alcuni esperimenti all’epoca pionieristici su cellule in vitro a partire dai 
tessuti isolati degli animali. In questo modo potevamo somministrare 
farmaci o sostanze che facilitavano o riducevano le crisi epilettiche e di 
conseguenza studiarne i meccanismi. Questa è stata una stagione 
molto produttiva per lo studio dei meccanismi di base dell’epilessia e 
ha messo il nostro gruppo in stretto contatto con i laboratori europei, 
americani e asiatici più avanzati. I nostri contributi più importanti di 
quegli anni riguardavano correnti ioniche che fluendo attraverso la 
membrana delle cellule nervose ne modificavano l’eccitabilità 
determinando la transizione dall’attività normale all’attività epilettica. 

Per molti anni questo è stato il focus principale del nostro lavoro. 
Contemporaneamente abbiamo messo in piedi un’attività clinica, 
assistenziale e di ricerca che ha portato al riconoscimento della nostra 
unità come Centro Regionale per l’Epilessia. Si è così realizzato quello 
che da sempre era stato il mio obiettivo: disegnare esperimenti i cui 

Al Prof. Giuliano Avanzini, il prestigioso 
Lifetime Scientific Award 2025.

risultati attesi siano effettivamente significativi per l’epilessia umana e 
riconoscere cosa può effettivamente essere trasferito dalla ricerca di 
base alla clinica. Ritengo che questa interazione tra clinica e scienza di 
base sia stata l’arma vincente del nostro gruppo che tutt’ora prosegue 
grazie all’impegno del Dott. De Curtis che mi è succeduto.

La ricerca lo ha portato a ricoprire anche importanti ruoli nelle 
Associazioni internazionali?

Grazie all’attività di ricerca ho iniziato a essere coinvolto nei progetti 
internazionali legati alle Associazioni.  Sono entrato a fare parte del 
Consiglio Direttivo dell’International League Against Epilepsy, società 
internazionale che coordina le ricerche in tutto il mondo, di cui poi 
sono stato presidente per quattro anni. Una caratteristica 
interessante dell’epilettologia è che chi se ne occupa dimostra sempre 
una forte attenzione verso gli aspetti umani, perché sull’epilessia 
gravano ancora molti pregiudizi. Esiste un’altra associazione, 
l’International Bureau for Epilepsy, che rappresenta la voce dei 
pazienti. Le due società collaborano molto assiduamente e 
congiuntamente attribuiscono il premio che mi è stato assegnato.

Lei si è occupato anche delle competenze musicali del cervello, come 
mai?

Award 2025 Fidapa Modoetia Corona 
Ferrea: premiata la dottoressa 
Vittoria Nazzi

aver ricevuto questo premio. È sicuramente un riconoscimento 
che condivido con tutto l’Istituto Besta per la fiducia che il capo 
dipartimento – il Dott. Francesco DiMeco – e tutti i miei colleghi, 
hanno sempre riposto in me. 

Sono stata la prima donna neurochirurga cui è stata assegnata la 
direzione di un’unità. Ci tengo davvero a ringraziare tutte le 
persone che lavorano con me, perché da soli non si fa nulla, ma 
è sempre il gruppo che raggiunge i più alti risultati”.

Undici premiati. Personalità che si sono distinte in ambiti diversi 
dallo sport alla cultura, passando per il sociale, l’ambiente, la 
giustizia e la medicina. L’Associazione Fidapa Bpw Italy Modoetia 
Corona Ferrea  di  Monza, presieduta da  Tiziana Achilli, ha 
conferito il premio Award per valorizzare e portare all’attenzione 
della collettività verso personalità eccellenti e degne di nota.

Durante la cerimonia, che si è svolta nell’auditorium della sede 
territoriale monzese di Assolombarda, è stata premiata la 
Dottoressa Vittoria Nazzi che ha ricordato “Sono molto onorata di 
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Questa è una storia parallela. Sono stato appassionato di musica fin 
da giovanissimo. Suono il pianoforte e il clavicembalo. A un certo 
punto, sono stato coinvolto nelle attività della Fondazione Mariani, 
dedicata alle neuroscienze con fuoco sullo sviluppo. Con la 
responsabile di questi aspetti di ricerca, la dottoressa Maria Maino, 
musicista di formazione, abbiamo iniziato a scambiarci idee da cui è 
nato un filone di ricerca su musica e neuroscienze, allora, nuovo per 
l’Italia e limitato a pochi cultori in altri Paesi, ma si è rapidamente 
sviluppato fino a divenire una importante articolazione delle 
neuroscienze col nome di Neuromusica coniato dalla fondazione 
Mariani. Oggi la Neuromusic è un settore fondamentale delle 
neuroscienze che impiega metodi di esplorazione della funzione 
cerebrale originali e complementari rispetto ad altri approcci, come 
quello neurolinguistico.

Alcune aree del cervello sono prevalentemente dedicate all’analisi 
delle funzioni musicali, altre a quelle del linguaggio, ma tra le due 
esiste una forte integrazione. Ad esempio, l’area di Broca, dove per 
prima è stata identificata una precisa funzione neurolinguistica di tipo 
sintattico si è poi rivelata anche correlata con competenze sintattiche 
musicali tanto che molti preferiscono oggi definirla area 
multifunzionale dotata di competenze integrative importanti sia per il 
linguaggio sia per la musica. In generale lo studio delle funzioni 
musicali si sta rivelando molto importante, sia per capire le funzioni 
normale del cervello, ma anche per interpretare i sintomi di lesione. 
Esistono relazioni anche con l’epilessia perché ci sono forme di questa 
patologia che sono musico sensibili, cioè sensibili ai suoni 
musicalmente organizzati.

Cosa la ha appassionato di più nella sua attività di ricerca?

La cosa che mi ha appassionato di più è la ricerca in sé: l’esperimento. 
L’esperimento di neurofisiologia è qualcosa che ti dà la visione del 
cervello in opera – ovviamente di un pezzettino piccolino. Tipicamente 
il neurofisiologo ha davanti l’oscilloscopio e vede i segnali, ma ne può 
anche sentire la traduzione acustica in forma di frequenza e intensità 
che si modifica man mano che la punta del microelettrodo si avvicina 
alla cellula della cui attività i segnali sono espressione. Naturalmente 
lo sperimentatore ha l’obiettivo di interpretare il significato di ciò che 
vede e sente durante l’esperimento, ma il contatto immediato, fisico 
per così dire con la cellula nervosa in azione è di per sé entusiasmante. 

Confesso che questo per me è stato sempre uno degli elementi di 
grandissima attrazione, anche indipendentemente dall’obiettivo delle 
mie ricerche che potrei, in generale definire: capire cosa è che 
trasforma improvvisamente il dialogo ordinato di un gruppo di cellule 
nell’esplosione caotica che genera la scarica epilettica. Per quanto 
riguarda il mio percorso di ricerca sento di aver imparato tantissimo 
sui meccanismi che determinano questo cambiamento, ma molto 
poco su quale sia la causa essenziale che li determina.

 Cosa consigli ai giovani che si avvicinano al mondo della ricerca?

Il primo consiglio che darei a un giovane è quello di seguire la propria 
passione. Perché certo, il riconoscimento del valore dei risultati della 
propria ricerca da parte della comunità scientifica è importante anzi 
fondamentale, ma la cosa che più conta, a mio parere a è la 
realizzazione dei propri sogni e desideri   scegliendo un’attività 
veramente congeniale. Nel campo delle neuroscienze c’è meno 
interesse per la neurofisiologia e più interesse per la genetica e 
biologia molecolare che sono discipline avanzatissime, ma non 
corrispondono necessariamente alle attitudini di ciascuno.  A volte 
questo elemento viene trascurato dai giovani che puntano tutto sulla 
via che porta al massimo successo: posso capirlo solo se la via scelta 
corrisponde al proprio più autentico desiderio.

L’altro consiglio che voglio dare al giovane che si avvia ad una 
disciplina biomedica è quello di mantenere una stretta relazione fra 
l’attività di base e quella clinica. Uno degli errori che spesso vedo 
riguarda proprio il distacco tra queste due componenti. Chi fa attività 
clinica tende a considerare l’attività di base un lusso che sottrae tempo 
e risorse alla cura del paziente e il ricercatore guarda talvolta con 
sufficienza il lavoro del clinico troppo legato ad esigenze applicative 
per essere ammesso al tempio della scienza.

Posizioni entrambe sbagliate: il clinico deve impostare la propria 
attività di assistenza e di ricerca con lo stesso rigore del ricercatore di 
base mantenendo un’apertura mentale che gli consenta di fruire di 
tutti i risultati delle scienze di base. D’altro canto il ricercatore, deve 
apprezzare e ricercare l’input del clinico, senza il quale rischia di 
mettere in piedi elegantissimi esperimenti che però non portano 
nessun contributo all’obiettivo dichiarato di migliorare la vita dei 
pazienti. 

Una Matricola Una storia: Paola 
Cavalcante
“Cià putimmu!” (possiamo farcela!) è il suo motto, divenuto di uso comune 
in laboratorio, per infondere ottimismo e passione per la ricerca. 
Un’espressione dal valore simbolico, per trasmettere la giusta convinzione 
che con l’impegno, la costanza e la perseveranza si possano raggiungere 
importanti traguardi, facendo del proprio lavoro una missione: quella che, 
in futuro, potrà fare la differenza, trasformando un’idea in possibilità di 
cura. La protagonista della rubrica “Una Matricola una Storia” è Paola 
Cavalcante, calabrese DOC, ricercatrice della S.C. Neurologia 4 - 
Neuroimmunologia e Malattie Neuromuscolari.  È arrivata all’Istituto 
Besta 19 anni fa, dove con passione, ha proseguito il suo percorso nella 
ricerca, dopo aver conseguito il dottorato in Bio-patologia Molecolare 
presso l’Università della Calabria.

Come si è avvicinata al mondo della ricerca e della neuroimmunologia?

Durante il mio percorso di dottorato, ho acquisito competenze in 
biologia molecolare, cellulare e genetica, e al contempo ho avuto la 
possibilità di avvicinarmi al mondo dell’immunologia, disciplina 
coltivata poi all’Istituto Besta e per la quale ho sempre nutrito 
profondo interesse. Ho dedicato parte della mia tesi di dottorato allo 
studio del legame tra invecchiamento e infiammazione, e di quel 
processo noto come “inflammaging”, implicato nell’insorgenza di 
patologie età-correlate e strettamente connesso al sistema 
immunitario. Concluso il dottorato, ho partecipato ai bandi per borse 
di studio del Besta, affascinata dalla possibilità di svolgere ricerca 

traslazionale in un Istituto così prestigioso. In particolare, ho scelto un 
bando relativo a un progetto che univa le due discipline a me più care, 
la biologia molecolare e l’immunologia, con la possibilità di applicarle 
allo studio delle patologie neuromuscolari, malattie neurologiche 
complesse, rilevanti e invalidanti.

Con mia grande sorpresa, ho vinto una borsa di studio junior, che in 
quel momento ha rappresentato per me un traguardo eccezionale. 
Devo questa opportunità al Dott. Renato Mantegazza, che ha creduto 
in me fin dall’inizio, dandomi fiducia. Neurologo e scienziato con una 
visione lungimirante della ricerca traslazionale multidisciplinare, ha 
avuto un ruolo determinante nel mio percorso da ricercatrice, 
rappresentando una fonte continua di ispirazione e idee. Ogni 
confronto con lui è stato un’occasione preziosa di crescita, uno stimolo 
costante a sviluppare il pensiero critico e migliorare. 

Oltre al Dott. Mantegazza ci sono altre figure professionali che sono 
state determinanti per il suo percorso?

Sicuramente la Dott.ssa Pia Bernasconi. Ho avuto modo di lavorare nel 
suo laboratorio e ho sperimentato cosa significhi essere una 
ricercatrice appassionata e instancabile. Aveva una curiosità 
scientifica e un entusiasmo contagiosi e per me è stata un importante 
punto di riferimento, sia sotto il profilo professionale che umano. Nel 
suo laboratorio ho iniziato a studiare la miastenia gravis, una malattia 
autoimmune che colpisce la giunzione neuromuscolare, 
determinando nei pazienti, debolezza muscolare e affaticamento.

Fin da subito mi sono appassionata alla ricerca su questa patologia 
con l’obiettivo di identificare fattori molecolari e immunologici 

coinvolti nella sua patogenesi per valutarne il possibile ruolo come 
nuovi target terapeutici. Dai nostri studi è emerso uno stretto legame 
tra risposta immunitaria innata alle infezioni e sviluppo 
dell’autoimmunità, scoperta che ha aperto nuove, importanti 
prospettive di ricerca. A Pia devo molto. Persona straordinaria per 
umanità, gentilezza, disponibilità e sensibilità. La sua scomparsa 
prematura nel 2020 ha lasciato un grande vuoto, che io e le colleghe di 
laboratorio abbiamo cercato di colmare portando avanti con ancora 
più dedizione, tenacia e determinazione le sue e nostre amate 
ricerche.

In laboratorio ha sempre dovuto affrontare grandi sfide?

Il Dott. Mantegazza e la Dott.ssa Bernasconi mi hanno sempre messa 
di fronte a sfide importanti e, anche se a volte il carico mi è sembrato 
pesante, non posso che essere grata. Dalla stesura di articoli e progetti 
scientifici, all’applicazione a Grant competitivi, alla partecipazione 
come speaker a congressi nazionali e internazionali, ogni esperienza è 
stata fondamentale per la mia crescita personale e professionale.

Cosa la guida nel lavoro di ricercatrice?

Quello che mi guida è la percezione del mio lavoro da ricercatrice 
come una missione, pensando sempre ai pazienti. E in questo mi è 
molto vicina la collega Stefania Marcuzzo, con la quale ci siamo 
sempre sostenute e incoraggiate a vicenda, consapevoli di poter 
contare l’una sull’altra, unite dal desiderio di fare sempre meglio e di 
più. Nel nostro lavoro siamo sempre animate dalla speranza, e al 
contempo dalla convinzione, che dalle nostre idee, dalle nostre ipotesi 
e dai nostri risultati possano nascere opportunità concrete e rilevanti 
per il miglioramento delle strategie di cura delle patologie che 
studiamo. Entrambe sappiamo che nella ricerca si parte dal paziente 
ed è al paziente che dobbiamo ritornare, con nuove prospettive in 
termini di conoscenze, innovazione tecnologica e trattamenti più 
efficaci.

Con lei, con Pia, e con Silvia Bonanno, neurologa-amica a me molto 
cara, ulteriore presenza importante e costante, abbiamo sempre 
avuto un motto “Cià putimmu”, un modo per darci forza a vicenda. Ma 
anche il nostro “arriverà sera” è sempre stato una coccola 
tranquillizzante quando, sommerse dal lavoro, il giorno della deadline 
iniziamo a immaginare la soddisfazione del lavoro finito e inviato, il 
momento in cui potremo dire “è fatta, avanti il prossimo”!

Su cosa sta lavorando ora?

Da borsista junior, oggi coordino con soddisfazione un gruppo di 
ricerca, composto da borsisti, dottorandi e tesisti. Sono coordinatrice 
di un progetto europeo, finanziato nell’ambito della Call ERAPERMED 
2022, che, con un approccio interdisciplinare e grazie alla preziosa 
collaborazione dei neurologi della mia S.C., in particolare del Dott. 
Carlo Antozzi e della Dott.ssa Rita Frangiamore, mira a sviluppare 
modelli di intelligenza artificiale basati su biomarcatori per 
l’implementazione della medicina personalizzata nella pratica clinica 
della miastenia.

Si tratta di modelli predittivi e preventivi, in grado di guidare la scelta 
del programma terapeutico ottimale a livello individuale, 
promettendo di migliorare significativamente il successo terapeutico 
e, soprattutto, la qualità della vita dei pazienti. In parallelo, sono 
Coordinatrice di un progetto approvato nell’ambito dell’ultima Call del 
PNRR, dedicato allo sviluppo di terapie molecolari avanzate basate 
sull’RNA per modulare la risposta immunitaria e contrastare 
l’autoimmunità. Si tratta della prosecuzione di un precedente 
progetto, portato avanti grazie alla vincita di un Grant del Ministero 
della Salute come giovane ricercatrice, relativo al ruolo dei microRNA 
come fattori patogenetici e target terapeutici nella miastenia.  

Il mio ultimo progetto l’ho scritto con mia madre al mio fianco, mentre 
affrontava con coraggio la sua battaglia contro la malattia. Mi ha 
sempre spronata e incoraggiata, dicendomi di continuare a studiare e 
scrivere, e di non abbattermi mai perché i sacrifici sono sempre 
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Benvenuta Martina! Una nuova risorsa si 
aggiunge al team comunicazione!

event manager, assistant trade marketing, sales account, project 
manager

Si rafforza il team di comunicazione dell’Istituto Besta. Classe 1992, 
milanese doc, Martina ha maturato esperienze in differenti aziende 
ricoprendo ruoli diversi nel poliedrico mondo della comunicazione: 

Nasce ballerina e dopo diversi spettacoli in teatro e in tv, decide di 
convogliare la sua disciplina e curiosità nel proseguo degli studi, 
laureandosi in Scienze Sociali della Comunicazione presso L'Università 
di Pavia. La sua passione primaria è lo sport, a tal punto che il suo 
mantra è "Sport is my lifestyle" e consegue un Master in 
"Comunicazione per lo Sport" presso l'Università Cattolica di Milano.

Martina cosa significa per te entrare a far parte della squadra del 
Besta?

Entrare in questa realtà è stato come aprire una finestra su un nuovo 
Mondo da esplorare (con la M). Essere riuscita a varcare la porta del 
Besta è stata una conquista professionale ma soprattutto personale: 
l'alto tasso di umanità che vivo quotidianamente mi rende grata di 
essere qui.
Quanto è importante la comunicazione per un Istituto come il nostro?

Fondamentale! Trovare la chiave idonea per comunicare con la giusta 
importanza e sensibilità ogni tassello che compone il mosaico Besta, 
penso sia linfa vitale per l'Istituto. Molteplici sono le novità, i progetti, 
gli eventi da comunicare al mondo esterno. La comunicazione è fatta 
soprattutto di ascolto, motivo per cui credo sia fondamentale entrare 
in empatia con chi ci rivolgiamo sia online che offline. Nel mio DNA 
scorre la "curiosità" che mi porta ad impegnarmi giorno dopo giorno a 
mettere in luce l'eccellenza del Besta.

Quali attività ti piacerebbe sviluppare di più?

Ammetto che sono molteplici le attività, prima fra tutte: entrare in 
connessione con tutti i professionisti che lavorano all'interno 
dell'Istituto. Credo che questo sia la fonte principale per cogliere nuovi 
spunti e riflessioni da poter apprendere, modellare e sviluppare in 
nuovi progetti di comunicazione. Mi piacerebbe, oltre ad amplificare la 
conoscenza dell'Istituto a livello internazionale, fortificare il rapporto 
con il territorio milanese e non solo, al fine di rendere anche le 
persone che non vivono direttamente l'Istituto dei veri e propri 
ambassador. Utilizzare differenti canali di comunicazione e forme 
d'arte per giungere più target possibili...perchè come diceva Eugène 
Ionesco "Un'opera d'arte è soprattutto un'avventura della mente" e 
qui ci sono innumerevoli opere d'arte da comunicare!

E ora al lavoro, con stima... Martina

ricompensati. Posso dire che aveva ragione perché quel Grant l’ho 
vinto. Avrebbe gioito nel saperlo, se ne avesse avuto il tempo, felice e 
fiera di me. Così come fiero era il mio caro papà, quando con orgoglio 
diceva “mia figlia è una Ricercatrice, lavora al Carlo Besta di Milano”.  

Anche grazie a loro ho capito quanto sia preziosa la ricerca per i 
pazienti e i loro caregivers, quanto sia grande la speranza riposta in 
essa e quanto sia fondamentale il lavoro del ricercatore. Un’idea 
brillante, un esperimento riuscito, ogni piccolo pezzo aggiunto al 
puzzle della conoscenza rappresenta un passo in avanti, grande o 
piccolo che sia, necessario per offrire nuove risposte e trasformare la 
malattia in possibilità di cura. Ai miei genitori dedico ogni mio risultato, 
passato e futuro.

Cosa vuole dire ai ragazzi più giovani che si affacciano alla ricerca?

Ai giovanissimi che si affacciano ora alla ricerca voglio dire di vivere il 
lavoro di ricercatori con entusiasmo e passione, di crederci sempre, di 
impegnarsi senza mai arrendersi di fronte alle difficolta, di studiare 
molto ed essere curiosi, di essere aperti a quante più esperienze 
possibili e soprattutto alle collaborazioni, e di puntare in alto e 
pensare sempre ai pazienti, tenendo presente che ogni traguardo 
potrà in futuro fare la differenza per loro e le loro vite.

Da questo punto di vista il Besta è l’Istituto ideale per chi vuole 
formarsi, crescere e contribuire concretamente al progresso 
scientifico, all’innovazione e alla cura delle malattie neurologiche.



18 19

INN Besta

FAST TRACK IN ELECTIVE 
NEUROSURGERY: The Besta 
Medical-Nursing Management 
Algorithm for Awakening, Triage 
pre extubation and early 
extubation
IV edizione: 08 Settembre 2025

Responsabile Scientifico:
Carla Carozzi

Prevenzione e lotta antincendio: 
addestramento al piano 
d'emergenza
III edizione: 22 Settembre 2025

Responsabile Scientifico:
Giovanni Piazza

Journal Club “Scienza della 
Coscienza”
dal 13 Marzo al 05 Dicembre 2025

Responsabile Scientifico:
Matilde Leonardi

Corso di formazione specifica 
sul rischio biologico
V edizione: 16 Settembre 2025

Responsabile Scientifico:
Giovanni Piazza

Ricerca clinica con device – 
Dispositivi medici (profit e no 
profit). Reg. UE 745/17
30 Settembre 2025

Responsabile Scientifico:
Caterina Mariotti

I nuovi studi osservazionali 
dopo le linee guida AIFA 
(regolatorio e conduzione)
10 e 11 Settembre 2025

Responsabile Scientifico:
Caterina Mariotti

Primo incontro sui disturbi 
neurologici funzionali (FND) in 
età pediatrica
27 Settembre 2025

Responsabile Scientifico:
Roberta Solazzi

Gli appuntamenti con la formazione
Tutti gli aggiornamenti verranno pubblicati sul Portale della Formazione https://formazione.sigmapaghe.com/ 
e sul sito della Fondazione I.R.C.C.S. Istituto Neurologico “Carlo Besta”.

Besta Seminar Series
dal 17 Gennaio 2025

Responsabile Scientifico:
Giuseppe Lauria Pinter

Seminari di Epilettologia Clinica 
e Sperimentale - II semestre
calendario da definire

Responsabile Scientifico:
Marco de Curtis

I seminari della 
Neurogenetica
dal 24 Marzo al 01 Dicembre 2025

Responsabile Scientifico:
Daniele Ghezzi

Nuovo sistema di sorveglianza 
delle malattie infettive 

Responsabile Scientifico:
Francesco Oliani

Radioprotezione del paziente 
(D.Lgs. 101/2020) - Area 
Radioterapia 

Responsabile Scientifico:
Francesco Ghielmetti

Formazione generale dei 
lavoratori in materia di salute e 
sicurezza del lavoro 

Responsabile Scientifico:
Giovanni Piazza

Aggiornamento periodico per 
personale sanitario 

Responsabile Scientifico:
Giovanni Piazza

Radioprotezione del paziente 
(D.Lgs. 101/2020) - Area attività 
"ad alte dosi" 

Responsabile Scientifico:
Francesco Ghielmetti

Il Decreto Legislativo n. 81/2008: 
la formazione dei Dirigenti 

Responsabile Scientifico:
Giovanni Piazza

Formazione specifica per i 
lavoratori a rischio alto 

Responsabile Scientifico:
Giovanni Piazza

Aggiornamento periodico per 
personale amministrativo 

Responsabile Scientifico:
Giovanni Piazza

Radioprotezione del paziente 
(D.Lgs. 101/2020) - Area 
Radiologica 

Responsabile Scientifico:
Francesco Ghielmetti

Aggiornamento dei Dirigenti 

Responsabile Scientifico:
Giovanni Piazza

Formazione specifica per i 
lavoratori a rischio basso 

Responsabile Scientifico:
Giovanni Piazza

La movimentazione manuale 
sicura dei carichi (MMC) e dei 
pazienti – parte teorica 
(propedeutica alla pratica)

Responsabile Scientifico:
Barbara Reggiori

CORSI E-LEARNING su piattaforma https://fad.istituto-besta.it/
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