
Precision Medicine Initiative



la terapia giusta, al paziente che realmente ne ha bisogno, nel giusto 
momento, stiamo semplicemente parlando di appropriatezza?



(Bond head, 12 luglio 1849 – Oxford, 29 dicembre 1919)



 lo studio pionieristico di Framingham ha avuto una valenza 
propedeutica all’introduzione del concetto della stima del rischio basato 
sulle caratteristiche individuali e sui fattori di rischio di ciascun 
paziente.
Gli studi clinici randomizzati, un’altra innovazione perpetrata dalla 
cardiologia, hanno fornito un insieme di dati che hanno consentito 
l’identificazione di nuovi marcatori di rischio e l’implementazione di nuove 
strategie terapeutiche
Il concetto di terapia individualizzata in cardiologia coinvolge anche il 
settore dei dispositivi medici – basti pensare alla programmazione dei 
pacemaker – al punto che oggi ci troviamo a doverne ampliare la defi
nizione in “the right device or drug, with the right settings or in the 
right dose, at the right time”



Medicina di precisione





Un approccio promettente attualmente in corso di valutazione consiste 
nell’aggiunta di un set di variabili ortogonali, come le informazioni 
comunemente desumibili dall’emocromo, i dati funzionali o, ancora, le 
nozioni ricavabili dai nuovi dataset “panomici” (metabolomica, 
trascrittomica o microbiomica). Mediante l’utilizzo di processi analitici 
complessi, quali il clustering gerarchico, sarà possibile identificare 
nuovi Big data in arrivo dalle ampie sperimentazioni cliniche, ma anche 
dai dispositivi indossabili o impiantabili.. Questo approccio per “big 
data” consente il riconoscimento di pattern non altrimenti rilevabili 
tramite i procedimenti clinici e diagnostici standard


