
Verbale riunione Gruppo di studio CRRT pediatrica 

Roma, 04/03/2016 

Venerdì 4 marzo 2016 alle 14.00 si è tenuto a Roma, presso l’Aula Salviati dell’Ospedale Pediatrico Bambino 
Gesù, il primo incontro dei partecipanti al Gruppo di Studio della CRRT pediatrica italiana.  

Presenti all’incontro: 

 Dott. Stefano Picca, dott.ssa Isabella Guzzo, dott.ssa Lara de Galasso (Nefrologia, OPBG); dott. E. 
Verrina (Nefrologia, Gaslini); dott.ssa F. Mencarelli (Nefrologia, Bologna); dott. M. Materassi 
(Nefrologia, Firenze); dott. Bonaudo (Nefrologia, Torino); dott.ssa A. De Luca (Nefrologia, Napoli 

 Dott. E. Rossetti, dott. M. Di Nardo (DEA-ARCO, OPBG), dott. Z. Ricci (T.I.C., OPBG) dott.ssa Bottari 
(TI, Gaslini), dott.ssa Colosimo (T.I., Meyer); dott.ssa Amigoni (T.I., Padova);  dr Mancino, drssa 
Pulitanò (TIP, Gemelli Roma) 

Nell’intervento di apertura il dott. Stefano Picca (Nefrologia - Ospedale Pediatrico Bambino Gesù) ha 
proposto che i prossimi incontri del Gruppo di Studio (GdS) possano tenersi eventualmente in 
videoconferenza; ha proposto inoltre di organizzare sessioni dedicate nell’ambito dei congressi annuali 
societari. 

Il dott. Rossetti, DEA-ARCO – Ospedale Pediatrico Bambino Gesù, ha presentato il progetto di GdS 
intersocietario proposto ed accettato dalla SARNePI ed ha proposto, insieme alla dott.ssa Bottari, la 
creazione di una sessione dedicata alla CRRT nell’ambito del Convegno SARNePI del 2017 (in collaborazione 
con ESPA). 

Il dott. Verrina, Nefrologia – Ospedale Pediatrico G. Gaslini, ha proposto di creare una sessione analoga 
all’interno del prossimo Convegno SiNePe. 

La dott.ssa De Galasso e il dr. Lalli, Nefrologia e Servizio Informatico dell’Ospedale Pediatrico Bambino 
Gesù, hanno esposto la bozza del Registro Italiano della CRRT pediatrica. La discussione su alcune proposte 
di modifica e integrazione della bozza presentata ha visto coinvolti tutti i partecipanti ottenendo un buon 
consenso collettivo. La dott.ssa De Galasso e il dr. Lalli svilupperanno la piattaforma web del registro, che 
sarà quindi inviato a tutti i partecipanti per ulteriore discussione condivisa.  

La dott.ssa Amigoni, Nefrologia – Ospedale Padova, ha presentato un progetto di studio osservazionale 
multicentrico sull’utilizzo della NIRS in pazienti con peso inferiore ai 10 kg in CRRT. A breve dovrebbe essere 
sottoposto ai partecipanti del GdS un protocollo ricavato dallo studio. 

La dott.ssa Bottari ed il dott. Verrina, T.I. e Nefrologia dell’Ospedale pediatrico G. Gaslini, hanno esposto 
due progetti di studio. Il primo, presentato dalla dott.ssa Bottari, è un trial multicentrico  sull’utilizzo dei 
filtri ad alto cut-off nei pazienti settici; a breve dovrebbe essere sottoposto ai partecipanti del GdS un 
consenso informato per l’adesione allo studio. Il secondo lavoro, presentato dal dott. Verrina, riguarda 
l’utilizzo dell’anticoagulazione con citrato in pazienti con peso inferiore ai 10 kg.  A questo riguardo, la 
dott.ssa Guzzo, Nefrologia – Ospedale Pediatrico Bambino Gesù, ha sottolineato la necessità di creare un 
protocollo unico di utilizzo del citrato tra i vari Centri aderenti al GdS; i termini di questo protocollo 
verranno concordati con il dott. Verrina. 



Sull’utilizzo del citrato in CRRT è intervenuta anche la dott.ssa Colosimo, T.I. – Ospedale Meyer di Firenze; in 
considerazione dell’uso da parte della sua equipe dei prodotti Baxter®, ha proposto di creare un protocollo 
citrato che non faccia esplicito riferimento ad un prodotto rispetto ad un altro. La dott.ssa Colosimo ha 
inoltre illustrato i dati della sua Unità sugli accessi vascolari per la CRRT ed ha proposto di creare una 
sezione apposita per la raccolta di questi dati all’interno del Registro Italiano della CRRT pediatrica in fase di 
completamento.  

Il Dott. Rossetti, T.I. Ospedale Pediatrico Bambino Gesù, ha presentato i dati della sua Unità sugli accesi 
vascolari per la CRRT ed ha proposto la partecipazione nella raccolta dati anche agli altri Centri partecipanti 
al GdS.   

Il dott. Picca ha concluso l’incontro proponendo la nomina dei responsabili del Gds: dott.ssa Guzzo e dott. 
Verrina per la parte Nefrologica, dott.ssa Bottari ed il dr Rossetti per l’intensivo-anestesiologica; ha inoltre 
proposto di integrare nel GdS anche le professionalità infermieristiche, proponendo l’eventuale 
individuazione di due responsabili infermieristici (uno per la parte nefrologica ed uno per la parte 
anestesiologica). 

L’incontro è terminato alle ore 17.00. 

 

 

 


