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La chemioterapia ad alte dosi con supporto di cellule staminali emopoietiche autologhe 

rappresenta una procedura terapeutica di dimostrata efficacia in gruppi selezionati di 

pazienti con tumori ematologici. Il razionale del suo utilizzo è correlato alla dimostrazione 

di una relazione dose-risposta per numerosi agenti chemioterapici, sia in modelli animali 

sia nell’uomo. Le procedure di trapianto sono eseguite generalmente in ambienti a bassa 

carica microbica che richiedono un’elevata intensità assistenziale. Per tale motivo la 

crescita del numero dei pazienti candidati ha creato numerosi problemi correlati alle liste 

d’attesa e ai costi delle procedure. Ciò ha stimolato lo sviluppo di strategie organizzative 

innovative, con lo scopo altresì di confrontare il costo-beneficio di percorsi gestionali 

alternativi, analogamente a quanto avvenuto in altre condizioni di malattia.  In letteratura 

sono descritti approcci di tipo ambulatoriale con il trapianto autologo e allogenico eseguiti 

totalmente o parzialmente in Day-Hospital (DH). Tali approcci alternativi al ricovero 

standard prevedono, oltre alle consuete valutazioni di fattibilità di un programma di 

chemioterapia ad alte dosi, la presenza di requisiti essenziali quali la “compliance” del 
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paziente e dei familiari, la possibilità di soggiornare nelle vicinanze del presidio 

ospedaliero dove vengono svolte le procedure mediche, il contenimento dei costi 

“personali”, come l’affitto di un alloggio o il soggiorno in un albergo. Con il fine di superare 

il limite della disponibilità di posti letto a bassa carica microbica a fronte del suo bacino 

d’utenza – il CTMO è l’unico Centro Trapianti Regionale- il reparto ha attuato un 

programma innovativo di trapianto in regime di DH in collaborazione con la sezione 

reggina dell’AIL. Questo programma ha previsto il ricovero nell’Unità clinica solamente 

durante alcune brevi fasi della procedura – l’infusione delle cellule staminali - o in caso di 

complicanze. Il background della procedura era costituito da preliminari esperienze 

nordamericane e da uno studio del CTMO, che aveva identificato una coorte di pazienti 

trapiantati a basso rischio infettivo. Partendo da tali premesse, nei pazienti affetti da 

mieloma multiplo è stato effettuato un programma di ricovero definito Early-Discharge 

Outpatient Model (EDOM), dove il paziente è stato dimesso il giorno dopo l’infusione delle 

cellule staminali e gestito, per il periodo dell’aplasia, in Day-Hospital. Il CTMO di Reggio 

Calabria ha pubblicato i risultati dello studio sulla Qualità di Vita dell’EDOM versus il 

ricovero ordinario. 
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