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Disclosures of Massimo Martino

Company name Research
support Employee Consultant Stockholder Speakers

bureau
Advisory

board Other

Medac x x x

Kite/Gilead x x

BMS x x

Novartis x x

Jansenn x x

AMGEN x x

JAZZ x

Takeda x

Therakos x

Vertex x

Pfizer x x

Abbvie x

Roche x x

Astellas x x

Astra Zeneca x x 2
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Programmi Trapianto GITMO (n= 87)

Tipologia Pazienti Tipologia Trapianto

Tipologia PT Adulti Pediatrici Misti Solo Autotrapianto Auto + Allotrapianto

PTS (n=66) 54 9 3 21 45

PTC (n=11) 1 0 10 0 11

PTM (n=10) 7 0 3 2 8

Totali 62 9 16 23 64
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Requisiti per il rinnovo accreditamento quantitativo GITMO-CNT
(Procedura Operativa Accreditamento GITMO-CNT AQ001 Rev.05)

Accreditamento Auto Accreditamento Allo

PTS 10 primi autotrapianti*/anno, per 2 anni 
oppure

essere accreditati allo

10 primi allotrapianti**/anno, per 2 anni

PTC 10 primi autotrapianti*/Unità clinica Adulti/anno 
per 2 anni

oppure
5 primi autotrapianti*/Unità clinica Pediatrica/anno

per 2 anni 
oppure

essere accreditati allo

10 primi allotrapianti**/Unità clinica Adulti/anno 
per 2 anni

oppure
5 primi allotrapianti**/Unità clinica Pediatrica/anno

per 2 anni 

PTM

*primo autotrapianto: paziente mai trapiantato in passato, oppure sottoposto in precedenza ad allotrapianto, oppure già trapiantato presso altro PT
**primo allotrapianto: paziente mai trapiantato in passato, oppure sottoposto in precedenza ad autotrapianto, oppure già trapiantato presso altro PT
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• Tavolo Tecnico CNT e GITMO per problematica accreditamento Centri 
Pediatrici

• Tempistiche (re)accreditamento CNT e JACIE: richiedere visita ispettiva almeno 
6-9 mesi prima della scadenza 



Programmi Trapianto 87 
(Allo 64)

Centri CAR-T
45*

* Survey 30/04/25
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Numero soci: 1.198

• Medici 532
• Infermieri: 437
• Infermiere pediatrico: 43
• Farmacisti: 7
• Biologi: 97
• Data manager e altre professioni non mediche: 82

• Soci under 40: 342
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Autologous Transplants – Patient age at transplantation

Years

43%

Export date 14/04/2025

<20 21-40 41-60 >60

42%42%

0

200

400

600

800

1000

1200

1400

1600

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

42%

9



Autologous Transplants (n. 3167) - Indications 2024

Export date 14/04/2025

Disease %

MM 64

NHL 18

HD 9

ST 7

AML 1

AD 0,8

AML; 1% ALL, 0,12%

HD; 9%

LNH; 18%

Inborn Error; 
0,09%

PCN (MM); 
64%

Autoimm. Dis; 
0,79%

ST; 7%

Other
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tandem ASCT preplanned 
in 35.6% (Gimema Data)  

GITMO DATA
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Allogeneic Transplants

(n = 48.196)
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Allogeneic Transplants (n. 2076) - Indications 2024

Export date 14/04/2025

Disease %

AML 46

ALL 15

MDS 9

NHL 7

MPN 6

HD 3

AML; 953; 46%

ALL; 311; 15%CL; 60; 3%

MPN; 
131; 6%

MDS; 181; 9%

HD; 55; 3%

NHL; 142; 
7%

PCD/MM; 13; 1%

BMF (AA); 71; 3%
ST; 3; 0%

Inb.Error; 41; 2%
Combined 

MDS/MPN; 56; 3%
Hemogl.; 33; 1%

Other; 26; 1%
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2024 - Allogeneic Transplants: Donor type
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2024 - Allogeneic Transplants: Patient age at transplantation
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CAR-T procedures by disease
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CAR-T procedures by year (n=1580) 
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2024: CAR-T procedures by disease
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CAR-T procedures by Transplant Centre
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� ATMP con AIC
� Infusioni di ATMP a base di cellule staminali emopoietiche autologhe geneticamente modificate

(HSC-GT) dopo regime di condizionamento mieloablativo (quindi non CAR-T), tecnicamente
assimilabili a delle procedure autologhe

� Terapia genica per malattie metaboliche o comunque genetiche
� HSC-GT rappresenta la forma più complicata di trapianto autologo
� AIFA autorizza l’erogazione di prodotti CAR-T e HSC-GT commerciali con AIC ai soli centri

autorizzati per trapianti allogenico
� Infusione che deve avere una sua categorizzazione, un DRG specifico, ed un report di attività

Tema classificativo delle terapie geniche basate sull’uso di trapianto di cellule
staminali autologhe geneticamente modificate



Attività «regolatoria» (es, AIFA, codice di condotta, 648)
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• LE LINEE GUIDA GITMO UFFICIALMENTE APPROVATE E PUBBLICATE DALL’ISTITUTO SUPERIORE DI SANITÀ: 
Coordinatore: Francesca Patriarca - Linee Guida profilassi e trattamento della Graft versus Host Disease (GvHD) 
acuta e cronica. Vers. 1/2024. SNLG-ISS, Nov 14th, 2024. Available at: https://www.iss.it/-/snlg-profilassi-terapia-
gvhd-acuta-e-cronica -

GITMO  IN QUESTO MOMENTO STA LAVORANDO ALLE SEGUENTI LINEE GUIDA: 
- Linee guida Condizionamenti: Coordinatore Alessandra Picardi
- Linee guida Smaltimento CSE: Coordinatore Claudia Del Fante
- Linee guida Mobilizzazione: Coordinatore Francesco Lanza

GRUPPO di LAVORO RIVISITAZIONE SOAP PER UTILIZZO PLERIXAFOR NEI DONATORI SANI 
(CNT/GITMO/IBMDR) – Coordinatore Daniele Laszlo

Progetto Linee guida
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Oxford University. 2025 Apr 18. DOI: 10.1093/ofid/ofaf233
Blood Adv. 2025 Apr 22;9(8):1966-1975.

Blood Transfus. 2025 Mar;23(2):176-185.
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Comunicazioni congressi 2024-2025
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Euro 7.509,24
36



37
Euro 1.500,00
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Banca Patrimoni Sella
Fondazione Compagnia di San Paolo

Fornito contributo nell’ambito della loro attività di
incentivazione degli eventi scientifici sul territorio
Piemontese
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Ryder Cup – 03 ottobre 2025

Circolo Golf Torino – La Mandria 
Vs

Royal Park – I Roveri 
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Targa GITMO alla carriera

43
Guido Lucarelli Massimo Martelli
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Eliana Degrandi

Elena Oldani

Francesca Monari

Martina Pitea

Special Thanks To……
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Save the date
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