
“In questo biennio 2.500 soci 
e 20 sezioni regionali han-
no collaborato con il Diret-

tivo Nazionale per rendere ancora 
più forte la nostra società scientifica. 
Siamo orgogliosi del lavoro svolto”. 
Con queste parole Stefania Gori 
ha aperto ieri il Presidential Address 
nella cerimonia inaugurale in Audi-
torium. “Perseguiamo il nostro obiet-
tivo di diffondere le migliori pratiche 
su tutto il territorio – ha spiegato la 
Presidente -. In questo senso, le Linee 
Guida mirano a portare le evidenze 
scientifiche nella pratica clinica quo-
tidiana. Nel 2019, AIOM ne ha pro-
dotte 39. Pubblicate sul sito AIOM, 
sono stati scaricati circa 2 milioni di 
pdf a dimostrare l’interesse e il ruo-
lo di questi documenti. Inoltre, nel 
2017, è iniziata la pubblicazione delle 
Linee Guida su riviste scientifiche e 
sono state tradotte in inglese”. “Qual è 
l’impatto dei farmaci immunoterapici 
sull’outcome dei pazienti oncologici?”, 
ha chiesto la Presidente rivolgendosi 
all’Auditorium gremito. “Sicuramente 
sappiamo quanto è cresciuta la spesa 
per le terapie anticancro in Italia dal 
2012 al 2012: è passata da 3,3 miliar-
di di euro a 5 miliardi e 659 milioni”. 
Ieri mattina, in conferenza stampa, il 
Viceministro della Salute Pierpaolo 
Sileri ha dichiarato che il Fondo per 
i farmaci oncologici innovativi, pari a 
500 milioni di euro, sarà confermato 
dalla prossima Legge di Bilancio. La 
presidente è poi entrata nel dettaglio 
dei dati epidemiologici. “Al Nord l’in-
cidenza è più elevata rispetto al Meri-
dione. Va affrontato il problema del-
la scarsa adesione ai programmi di 
screening al Sud attuando campagne 
di sensibilizzazione e collaborando 
con le Istituzioni”. Poi il riferimento 
all’organizzazione. “È dimostrato che 
il trattamento in centri a alto volume 
migliora l’outcome dei pazienti – ha 
spiegato la Presidente Gori -. Nel car-
cinoma mammario, uno studio scoz-
zese ha evidenziato che il trattamento 
da parte di un gruppo multidiscipli-
nare contribuisce a ridurre la mor-
talità a 5 anni del 18% e uno studio 
belga ha evidenziato un netto vantag-
gio della sopravvivenza a 5 anni nei 
centri a alto volume (più di 150 casi 
all’anno), pari all’83,9% rispetto al 
78,8% (nei centri che trattano fra 50 
e 99 casi) e al 74,9% (meno di 50 casi). 
Importanti anche le evidenze nel car-
cinoma ovarico: la sopravvivenza a 3 

anni nei centri a alto volume è pari al 
65% rispetto al 44% di quelli a bassa 
attività”. Altro aspetto dell’organiz-
zazione è l’implementazione delle reti 
oncologiche regionali, che sono an-
cora insufficienti sul territorio nazio-
nale, anche se si stanno facendo passi 
in avanti anche al Sud. La Presidente 
ha poi approfondito i dati del “Libro 
Bianco 2019”.  “Le strutture censite 
sono passate da 331 nel 2017 a 356 nel 
2019 – ha sottolineato Stefania Gori 
-. Un dato positivo è l’aumento del-
le Breast Unit, oggi presenti nel 71% 
dei centri rispetto al 63% del 2017”. In 
Italia vivono quasi 3 milioni e mezzo 
di persone dopo la diagnosi, con un 
incremento del 54,2% in 13 anni. “In 
questi cittadini è indispensabile porre 
attenzione all’eventuale insorgenza di 
secondi tumori – ha spiegato la Presi-
dente -. Vi è un rischio aumentato di 
seconde neoplasie per le sedi tumo-
rali che condividono la stessa esposi-
zione a fattori cancerogeni del primo 
tumore. Gli esempi sono costituiti dai 
tumori fumo-correlati, alcol correlati 
e legati a fattori ormonali/nutriziona-
li o al sovrappeso. Ancora più atten-
zione nei confronti degli over 65. Le 
persone anziane che hanno avuto una 
diagnosi di tumore mantengono abi-
tudini, quali fumo, abuso di alcol, se-
dentarietà o scarso consumo di frutta 
e verdura, che rappresentano fattori 
di rischio per recidive tumorali o ag-
gravanti della patologia stessa. Fra gli 
ultra 65enni che hanno avuto una dia-
gnosi di tumore resta non trascurabi-
le la quota di persone che si manten-
gono fumatori abituali (11%). Il 18% fa 
ancora un consumo di alcol rischioso 
per la salute (superando il limite in-
dicato dall’Organizzazione Mondia-
le della Sanità per gli ultra 65enni di 

una unità alcolica al giorno) e il 40% 
dichiara di essere sedentario”. Gori ha 
poi ricordato alcune delle più recenti 
pubblicazioni AIOM, in particolare le 
Raccomandazioni per l’implementa-
zione del test BRCA nelle pazienti con 
carcinoma ovarico e nei familiari a ri-
schio elevato di neoplasia. “È positivo 
che, oggi, nel 74% delle strutture sia-
no previsti percorsi di counselling ge-
netico rispetto al 64% del 2017”. Qual 
è il ruolo dell’oncologo medico nella 
prescrizione dei farmaci antitumorali? 
“Il numero delle strutture complesse 
è rimasto sostanzialmente invariato: 
erano presenti nel 70% dei centri nel 
2015, oggi nel 72%. Stabile anche il 
numero dei dirigenti medici all’inter-
no delle strutture oncologiche, erano 
2.280 nel 2015, nel 2019 sono 2.294 – 
ha spiegato Stefania Gori -. Concordo 
con quanto affermato dal Ministro 
della Salute Roberto Speranza: va 
affrontato il problema della carenza 
di personale”. Infine la presidente ha 
ricordato il ruolo della ricerca clinica. 
Nel 2018 sono state autorizzate 666 
sperimentazioni cliniche: ben il 39% 
riguarda le neoplasie. Infine Stefania 
Gori ha ricordato l’udienza del 2 set-
tembre scorso in Vaticano con Papa 
Francesco e una delle frasi del Santo 
Padre: “L’oncologia di precisione, che 
promuovete, diventa un’oncologia 
della misericordia, perché lo sforzo 
di personalizzare la cura rivela un’at-
tenzione non solo alla malattia ma al 
malato e alle sue caratteristiche”. È poi 
intervenuto Robert Alexander con 
la relazione sui “Big data”.  “La salute 
è un sistema complesso che dal sin-
golo riguarda tutta la collettività – ha 
detto -. L’Intelligenza Artificiale, che si 
occupa solo della fase percettiva, non 
può sostituire il lavoro del clinico”. A 
chiudere la cerimonia inaugurale l’as-
segnazione dei riconoscimenti. Il Pre-

mio AIOM 2019 per la “Promozione 
dell’attività di ricerca clinica in Italia” 
è andato a Luca Gianni. Ha iniziato la 
sua attività presso l’Istituto Naziona-
le Tumori di Milano e oggi è direttore 
del Dipartimento di oncologia medica 
del San Raffaele. “L’unica misura pro-
pria della ricerca è il beneficio per tutti 
i pazienti su cui verrà applicata – ha 
sottolineato Luca Gianni -. Lo sche-
ma chemioterapico CMF ha segnato il 
modo in cui facciamo ricerca, non solo 
nel carcinoma mammario. Da allora, 
lo scenario è completamente cambiato 
per l’aumento senza precedenti delle 
conoscenze. La ricchezza della ricerca 
clinica sta nei dati che è in grado di 
utilizzare. Abbiamo banche dati clini-
che, algoritmi, strumenti informatici e 
di calcolo. Manca il primo passaggio: 
una cartella clinica oncologica infor-
matica e unificata, che creerebbe in 
pochi anni una banca dati sufficiente 
a condurre una ricerca clinica virtuale 
e studi di beneficio di popolazione in 
tutti i tumori. Trasformare i dati clini-
ci in assett è una priorità della ricerca 
clinica in oncologia, destinata a ricre-
are equilibrio tra ricerca accademica 
indipendente e ricerca dell’industria 
e a rispondere rapidamente all’unica 
domanda che conta: ‘il nuovo farma-
co o marcatore è meglio di ciò che 
già abbiamo?’. I miei ingredienti del 
successo: obiettivi semplici, basati su 
concetti e ipotesi verificabili, nuovi 
disegni per dimostrare rapidamente 
un surrogato di beneficio e validare il 
surrogato nella popolazione (big data 
are big assets) e la fortuna di aver in-
contrato nel mio percorso le persone 
giuste”.
A chiudere il messaggio inviato dal 
Ministro Speranza: “Il Congresso 
AIOM è un’occasione preziosa per 
fare il punto sui risultati raggiunti e 
gli obiettivi da perseguire”.  

IL PRESIDENTIAL ADDRESS IN AUDITORIUM HA ILLUSTRATO GLI OBIETTIVI DI AIOM 

Stefania Gori: “Siamo orgogliosi del lavoro svolto
Ora più impegno su screening e reti oncologiche”

Il Viceministro della Salute Pierpaolo Sileri: “Il Fondo per i farmaci innovativi è confermato”

DAILY NEWS

ROMA 25•26•27 ottobre 2019

2
nu

m
er

o
XXI
CONGRESSO NAZIONALE

Associazione Italiana di Oncologia Medica

Luca Gianni Pierpaolo Sileri



In Auditorium, durante la cerimonia 
inaugurale di ieri pomeriggio, si è 
anche svolta la consueta premiazione 

per i giornalisti che si sono distinti nella 
divulgazione scientifica sul cancro. Il 
premio giornalistico AIOM “Giovanni 
Maria Pace” è giunto quest’anno alla 
diciottesima edizione. Intitolato al 
fondatore del giornalismo scientifico in 
Italia, è divenuto uno dei riconoscimenti 
più ambiti per le firme dell’informazione 
sulla salute e medicina nel nostro 
Paese. La giuria per il 2019 ha scelto di 
premiare Elvira Naselli, responsabile 
di “Repubblica Salute”, e Cinzia Testa, 
firma di “Donna Moderna”. 
Elvira Naselli vanta una lunga carriera 
nel giornale fondato da Eugenio Scalfari 
iniziata nel 1991. Lavora alla redazione 
Salute del quotidiano fin dal 1998. Ha 
vinto il Premio Pace perché, come recita 

la motivazione, “nella sua produzione 
giornalistica, ha sempre dedicato 
particolare attenzione ai temi della 
prevenzione e della cura dei tumori. Il 
suo lavoro è focalizzato sull’attendibilità 
delle fonti giornalistiche, soprattutto 
quando si tratta di ricerca medico-
scientifica di frontiera, quella che più di 
ogni altra rischia di instillare nel lettore 
aspettative che la realtà potrebbe poi 
ridimensionare.  Da sempre attenta ai 
rischi generati dalle fake news sulla 
salute, è anche autrice di libri e di celebri 
interviste video su repubblica.it.”
Cinzia Testa inizia a lavorare alla redazione 
de “L’Unità” nella seconda metà degli 
anni ’80. Comincia a scrivere di salute 
come freelance collaborando poi con 
diverse testate. Ha ottenuto il premio 
perché “la passione per l’oncologia l’ha 
portata ad approfondire negli anni con 
rigore ed entusiasmo questo campo 
della medicina. Nel suo curriculum 
celebri interviste e reportage dai più 
importanti congressi internazionali, 
che hanno contribuito a far conoscere 
a tutti questioni solitamente confinate 
agli addetti ai lavori. Ha poi partecipato 
in prima persona a campagne di 
prevenzione sul territorio anche 
nell’ambito dell’oncologia (soprattutto 
sui tumori femminili) e ha condotto 
dirette Facebook su tematiche di salute 
ad ampio respiro”.

STAMATTINA LA SALA BRAMANTE OSPITA LA SESSIONE EDUCAZIONALE AIOM GIOVANI 

“La rivoluzione biotecnologica  
che sta cambiando l’oncologia”

ROMA 25•26•27 ottobre 2019

2
nu

m
er

o XXI
CONGRESSO NAZIONALE

DAILY NEWS

IL “GIOVANNI MARIA PACE” 
ALLE GIORNALISTE  

ELVIRA NASELLI E CINZIA TESTA
La responsabile di “Repubblica Salute” e la firma di  

“Donna Moderna” sono state scelte 
per il rigore e la chiarezza nella divulgazione scientifica

È  stato consegnato il Premio alla Carriera “Gianni Bonadonna” a Emilio Bajetta.  
Il professore attualmente ricopre la carica di Direttore Clinico e Scientifico 
dell’Istituto di Oncologia del Policlinico di Monza. Inizia la sua lunga carriera 

da oncologo nel 1970 presso l’Istituto Nazionale per lo Studio e la Cura dei Tumori di 
Milano. È stato uno dei fondatori dell’AIOM nel 1973 ed è stato eletto Presidente na-
zionale della Società Scientifica nel biennio 2005-2007. È inoltre membro dell’ASCO, 
dell’ESMO e dell’AACR. Ha organizzato, negli ultimi decenni, numerosi seminari e 
congressi con finalità didattica e scientifica su molteplici argomenti. È attualmente 
impegnato in vari comitati per la realizzazione di congressi che verranno attuati nei 
prossimi anni in Italia ed in Europa, nonché in attività didattiche nell’ambito di corsi 
di formazione ed aggiornamento. Il suo interesse di clinico è rivolto ad un’ampia area 
di patologie neoplastiche, quali: il carcinoma mammario, il carcinoma gastrico, il car-
cinoma del colon-retto, il tumore del polmone e il carcinoma del pancreas e ancora i 
tumori neuroendocrini. A quest’ultime neoplasie ha dedicato particolare attenzione 
negli ultimi anni. È stato infatti Presidente dell’ITMO (Italian Trials in Medical On-
cology) e del Ce.Ri.Ca (Centro Nazionale di Riferimento per lo studio e la cura dei 
carcinoidi e dei tumori neuroendocrini). La sua attività di ricerca, documentata da 
numerose pubblicazioni su prestigiose riviste scientifiche nazionali e internazionali, è 
volta alla sperimentazione clinica di nuovi presidi farmacologici e alla individuazione 
di terapie mediche innovative, 
che consentano ulteriori pro-
gressi nella cura dei tumori. 
“Ringrazio tutti i soci AIOM 
per il prestigioso premio - ha 
affermato ieri in Auditorium, 
durante la cerimonia inaugu-
rale, Emilio Bajetta -. È per me 
un grande onore ricevere que-
sto riconoscimento, che è stato 
vinto da illustri colleghi negli 
anni precedenti”. 

Stamattina la Sala Bramante (10-11) 
ospita la Sessione Educazionale 
Giovani dal titolo “Oncology 3.0: 

the future is here”. L’evento dà modo 
ai giovani specializzandi e neo-specia-
listi di confrontarsi con i grandi temi 
della rivoluzione biotecnologica che 
sta cambiando il volto dell’oncologia.  
Durante una prima parte, tutta al femmi-
nile, a farla da padrona è l’immunoterapia. 
Elisa Landoni della University of North 
Carolina at Chapel Hill, nella relazione 
“From Molecules to Cells and Genes: Re-
cent Advances in Cancer Therapeutics” 
esamina gli aspetti dello sviluppo precli-
nico delle nuove strategie immunologiche 
per la lotta contro il cancro basate sulla 
terapia cellulare adottiva. Si parla del ra-
zionale alla base dell’utilizzo dei linfoci-
ti infiltranti il tumore (isolati a partire da 
pezzi chirurgici, espansi ex-vivo e quindi 
reinfusi al paziente), ma anche dei limiti 
di questa tecnica. La relazione si focaliz-
za sulle tecniche di ingegneria genetica 
messe a punto per cercare di ovviare a 
tali limitazioni, dall’ingegnerizzazione dei 
linfociti T con recettori T specifici per an-
tigeni tumorali rilevanti, all’avvento dei 
recettori antigenici chimerici (CAR cells).  

Nella seconda relazione della prima parte 
intitolata “The Next Generation Immuno-
therapy” Martina Imbimbo del Lausanne 
University Hospital illustra i tentativi clini-
ci in atto per dare una speranza ai pazienti 
che risultano refrattari o che sviluppano 
una resistenza alla terapia con inibitori dei 
checkpoint immunologici. Sono discussi i 
dati clinici preliminari su neoplasie solide 
di strategie rivolte al reindirizzamento dei 
linfociti T contro le cellule tumorali basate 
sull’infusione di cellule T ingegnerizzate o 
attraverso la somministrazione di mole-
cole anticorpali in grado di riconoscere e 
attivare le cellule del sistema immunitario 
(anticorpi bispecifici). Nella seconda parte 
della sessione sono invece affrontati altri 
due altri “hot topics”: bio-informatica e 
radiomica. Andrea Carenzo, matemati-
co della piattaforma di biologia integrata 
presso la Fondazione IRCCS Istituto Na-
zionale dei Tumori di Milano, spiega i prin-
cipi base e le caratteristiche più essenziali 
della bio-informatica con la sua presenta-
zione dal titolo: “Bio-Informatics in Medi-
cal Oncology: Key Concepts and Practical 
Applications for Oncologist”. Il discorso 
di Carenzo è incentrato, in particolare, sui 
tipi di dati biologici raccolti e trattati, sulle 

varie fasi di proces-
samento di questi 
dati e infine sui vari 
tipi di analisi volti a 
ricavarne informa-
zioni utili al mon-
do dell’Oncologia 
clinica. I principi 
di Bio-Informatica 
sono anche meglio 
sviscerati nel cor-
so della discussio-
ne condotta, suc-
cessivamente alla 
presentazione, da 
Loris De Cecco, 
Biologo dell’INT di 
Milano, che da anni è coinvolto in questo 
tipo di analisi, sottolineando soprattutto le 
potenzialità dell’integrazione tra le diverse 
“omiche”. 
Successivamente interviene Damiano 
Caruso con la relazione dal titolo “Radio-
mics in Medical Oncology: Key Concepts 
and Practical Applications for the Onco-
logist”. Caruso, Radiologo dell’Ospedale 
Sant’Andrea illustra i concetti base e le 
potenziali applicazioni in oncologia della 
radiomica, disciplina che ha come obiet-

tivo principale quello di identificare ca-
ratteristiche quantitative all’interno delle 
immagini radiologiche attraverso modelli 
predittivi, analisi multivariate e tecniche 
di machine learning. Sono sottolineate le 
potenzialità illimitate che la radiomica of-
fre oggi, soprattutto in termini di analisi 
microstrutturale del tessuto o dell’organo 
studiato con una caratterizzazione compa-
rabile a quella istologica (avendo peraltro 
il grande vantaggio di poter lavorare in-
vivo e in modo non invasivo).

IL PREMIO “GIANNI BONADONNA” 
AL PROFESSORE EMILIO BAJETTA

Il riconoscimento alla carriera è consegnato 
ad uno dei fondatori di AIOM. 

È stato Presidente nazionale della Società 
nel biennio 2005-2007

Elvira Naselli e Cinzia Testa



Fondazione AIOM da un anno e 
mezzo ha aperto un portale anti 
fake news (tumoremaeveroche.it), 

che sta diventando un punto di riferimen-
to per chi, nel nostro Paese, è alla ricerca 
di informazioni e notizie corrette sulle ne-
oplasie. Dal maggio del 2018 ad oggi è sta-
to consultato da oltre 262mila utenti unici 
per un totale di oltre 2 milioni di pagine 
visualizzate. Un comitato scientifico, ap-
positamente nominato da AIOM, risponde 
costantemente alle richieste di chiarimen-
ti degli utenti. Le domande, e relative ri-
sposte più significative, sono pubblicate 
on line e consultabili da tutti. L’obiettivo 
è contrastare il preoccupante e crescente 
fenomeno delle fake news in oncologia. Il 
progetto è centro della seconda conferen-
za stampa di oggi.  “Le patologie oncolo-
giche risultano tra gli argomenti di salute 
più cliccati sulla Rete - sottolinea Fabrizio 
Nicolis, Presidente di Fondazione AIOM 
-. Il nostro portale vuole rappresentare un 
lume che illumina un ‘luogo’ come il web 

dove ancora troppo spesso si trovano no-
tizie assolutamente false e prive di ogni 
fondamento scientifico”. "Sono oltre 400 
le bufale che si possono leggere on line e 
che riguardano i tumori - aggiunge Mas-
simo Di Maio, Coordinatore del comita-
to scientifico del progetto ‘Tumore, ma è 
vero che? -. Molte di queste riguardano 
terapie ‘farlocche’, che in realtà sono dei 
rimedi inutili, potenzialmente tossici e non 
in grado di contrastare efficacemente le 
neoplasie. Ad esempio, sono spacciate per 
‘cure’ miracolose la fosfoetanolammina 
sintetica, il bicarbonato di sodio, l’acqua 
di Alessiani o l’urinoterapia. Al contrario, 
grazie a studi condotti rigorosamente, la 
ricerca medica ha permesso, negli ultimi 
anni, di ottenere importantissimi risultati 
in termini di sopravvivenza in molte diver-
se forme di cancro. Le fake news possono 
essere molte pericolose e compromettere 
seriamente la salute dei pazienti”.
Il portale www.tumoremaeveroche.it è 
reso possibile da un educational grant di 

Ipsen. “Molte domande riflettono il perdu-
rare di vecchi stereotipi e la grande paura 
che ancora suscitano i tumori – sottolinea 
Francesco Schettini, membro del comi-
tato scientifico del portale -. Questo vale 
soprattutto per la reale efficacia di alcuni 
trattamenti e i possibili effetti 
collaterali che determinano. 
Ci è stato più volte chiesto, 
per esempio, se la chemio-
terapia sia una pratica as-
sassina oppure se è vero che 
funzioni solo in una piccola 
parte di casi. Si tratta, in re-
altà, di una tipologia di cura 
che consente di trattare ef-
ficacemente tanti pazienti e 
che ci ha consentito di sal-
vare milioni di vite umane 
in tutto il mondo”. “Ringra-
ziamo AIOM e Fondazione 
AIOM per aver realizzato 
uno strumento che può esse-
re utile anche ai pazienti on-

cologici - conclude Claudia Santangelo, 

Presidente dell’Associazione di pazienti 

‘Vivere senza stomaco (si può!)’ -. Chi sta 

affrontando un’esperienza di vita difficile 

come un tumore è più esposto al rischio di 

essere vittima della disinformazione”. 

Associazione Italiana di Oncologia Medica

Due malati su tre cercano sul web  
notizie su cure alternative  

 

Il portale anti fake news www.tumoremaeveroche.it al centro della seconda conferenza stampa

Per il secondo anno di fila si è svolta la speciale “sessione” del congresso 
“Melanoma: fattori di rischio, la prevenzione, le terapie”. Nel pome-
riggio di ieri la Sala Stampa ha ospitato una diretta social nella quale 

medici, pazienti e caregivers si sono confrontati online attraverso la Pagina 
Facebook ufficiale di AIOM. Sono state più di 600 le domande raccolte dal-
le associazioni pazienti e dai social network di AIOM e Fondazione AIOM. 
Hanno partecipato all’evento Fabrizio Nicolis (Presidente di Fondazione 
AIOM), Stefania Gori (Presidente AIOM), Paola Queirolo, Alessandro 
Misini e Monica Forchetta (Presidente di APaIM - Associazione Pazienti 
Italia Melanoma). “Melanoma: fattori di rischio, la prevenzione, le terapie” è 
stato realizzato grazie ad un contributo non condizionante di Pierre Fabre. 
Durante la diretta Facebook i relatori hanno risposto alle domande dei pa-
zienti (anche a quelle poste da chi si collegava in diretta) e presentato le ulti-
me scoperte medico-scientifiche emerse dai più recenti congressi internazio-
nali. Le richieste dei pazienti sono state incentrate soprattutto sulla qualità di 
vita durante e dopo i trattamenti, le regole fondamentali per evitare l’insor-
genza della patologia, la disponibilità di nuove delle nuove terapie.  “Siamo 
soddisfatti per il grande successo che abbiamo ottenuto con il nostro evento 
online - ha sottolineato Fabrizio Nicolis -. Il web e i social network sono 
ormai strumenti imprescindibili per la comunicazione in oncologia. Devono 
però essere utilizzati correttamente in modo da ottenere così una giusta e 
precisa informazione sui tumori”. 

In Italia vivono circa 150mila persone con 
la mutazione di due geni (BRCA 1 e/o 
BRCA 2). La maggior parte di questi cit-

tadini non sa di essere portatore della mu-
tazione e del rischio oncologico correlato, 
perché i test genetici per individuarla non 
sono ancora abbastanza diffusi, soprattutto 
fra le persone sane. Per estendere a questi 
cittadini programmi mirati di prevenzione 
è necessario che, in caso di individuazione 
dell’alterazione genetica in un paziente, il 
test sia effettuato anche sui familiari sani per 
poter avviare un percorso di prevenzione. Il 
punto critico è la mancata adozione in ma-
niera uniforme sul territorio nazionale dei 
Protocolli di Diagnosi, Trattamento e Assi-
stenza per Persone ad Alto Rischio Eredo-
Familiare (PDTA AREF), oggi presenti solo 
in 8 Regioni (Emilia-Romagna, Liguria, 
Lazio, Veneto, Campania, Toscana, Sicilia, 
Piemonte). Soltanto 7 hanno però delibera-
to anche l’esenzione dal pagamento del ti-
cket per le prestazioni sanitarie previste dai 
protocolli di sorveglianza (Emilia-Romagna, 
Lombardia, Liguria, Campania, Toscana, Si-
cilia e Piemonte). Una situazione a macchia 
di leopardo “fotografata” durante la confe-
renza stampa di oggi. L’AIOM presenta le 
nuove Raccomandazioni per l’implementa-
zione del test BRCA nelle pazienti con car-
cinoma mammario, ovarico (e nei familiari 
a rischio elevato di neoplasia) e nei pazienti 
con tumore del pancreas. “Gli studi sui geni 
BRCA1 e BRCA2 rappresentano la frontiera 
più avanzata nel campo dell’oncogenetica 
e la punta di diamante della ‘medicina di 
precisione’ nella ricerca e sviluppo di nuove 
terapie personalizzate su base molecolare - 
afferma Stefania Gori, Presidente AIOM -. 
Da tempo vi sono evidenze sul ruolo dell’al-
terazione delle due proteine nei tumori del-

la mammella e dell’ovaio, e oggi si stanno 
aprendo prospettive importanti che coinvol-
gono il carcinoma del pancreas”.  “La sfida 
è estendere lo screening con il test geneti-
co a tutte le persone sane - spiega Antonio 
Russo, membro del Direttivo Nazionale 
AIOM -. L’esecuzione dell’esame al momen-
to della diagnosi permette di identificare 
la mutazione BRCA nei pazienti colpiti da 
queste neoplasie e, a cascata, di individuare 
tempestivamente i familiari portatori della 
stessa mutazione, prima che sviluppino un 
carcinoma correlato alla sindrome eredi-
taria della mammella e dell’ovaio”. “Il test 
BRCA su sangue periferico per la ricerca 
di varianti costituzionali è eseguito in molti 
laboratori del nostro Paese attraverso me-
todologie ampiamente validate - sottolinea 
Laura Cortesi, Direttore Genetica Oncolo-
gica presso l’AOU del Policlinico di Modena 
-. Anche il test BRCA su tessuto tumorale 
è oggi effettuabile in numerose strutture 
ed è in grado di evidenziare sia le varianti 
acquisite per mutazione somatica sia quel-
le ereditabili”. “Vogliamo sensibilizzare tut-
ti pazienti che abbiano ricevuto la diagnosi 
di carcinoma della mammella, ovaio o del 
pancreas sull’importanza di accedere al test 
per individuare eventuali mutazioni dei geni 
BRCA e di effettuare una consulenza onco-
genetica” conclude Fabrizio Nicolis.

“Il test genetico BRCA sia rimborsabile 
per pazienti e familiari” 

Presentate ai giornalisti le nuove Raccomandazioni 
per implementare la ricerca dell’alterazione

“Melanoma: fattori di rischio,
 la prevenzione, le terapie”
In diretta Facebook la speciale "sessione" 

per clinici, malati e caregivers



“Ecco le nuove frontiere 
della comunicazione medica”

Ieri mattina in Sala Tiziano confronto tra clinici ed esperti dei new media
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Interpretare in modo nuovo la cura dei tu-
mori per migliorare e prolungare la vita dei 
pazienti: è questa la missione di Novartis 

Oncology, che da anni contribuisce a fare la 
storia dell’oncologia medica. Molti dei nostri 
farmaci, infatti, stanno cambiando il modo di 
combattere il cancro. E vogliamo continuare 
a farlo, in stretta collaborazione con la comu-
nità scientifica, in particolare con gli speciali-
sti italiani. Esempi rilevanti dei risultati della 
ricerca Novartis sono due terapie tra le pro-
tagoniste della scorsa edizione dell’ASCO: ri-
bociclib, nell’ambito del tumore avanzato alla 
mammella HR +/HER2- e la combinazione 
dabrafenib / trametinib nel melanoma BRAF 
mutato. All’ASCO, ribociclib ha dimostrato di 
migliorare significativamente la sopravviven-
za globale nel tumore della mammella avanza-
to o metastatico HR+/HER2, grazie allo studio 
di fase III MONALEESA-7 - pubblicato su The 
New England Journal of Medicine - in donne 
in pre- e peri-menopausa. Il beneficio in ter-
mini di sovravvivenza globale è stato confer-
mato ulteriormente in un altro setting, a Bar-
cellona, nel corso del Presidential Symposium 
dell’ESMO, con i risultati dello studio MONA-
LEESA-3, relativi a donne in post menopausa 
con tumore al seno avanzato HR+HER2-. La 
combinazione di ribociclib e fulvestrant ha ot-
tenuto un beneficio di sopravvivenza globale 
statisticamente significativo rispetto a fulve-
strant da solo. Oggi ribociclib si conferma 
come l’unico inibitore di CDK4/6 ad aver mo-
strato una sopravvivenza globale positiva in 
due studi clinici di fase III. Proprio per questo 
motivo l’8 ottobre scorso ha ricevuto “il Nobel 
della farmacologia”: il Prix Galien Italia 2019 
nella categoria dei Farmaci di Sintesi Chimi-
ca. Quest’anno all’ASCO sono stati presentati 
i risultati dell’aggiornamento a 5 anni della 
pooled analysis degli studi COMBI-d e COM-
BI-v relativi alla combinazione di dabrafenib 
e trametinib pubblicati sul NEJM. Questi dati 
confermano il beneficio della combinazione in 
termini di sopravvivenza a lungo termine per 
i pazienti con melanoma metastatico BRAF 
mutato, in particolare i dati dimostrano che 
più di un terzo dei pazienti trattati è ancora 
vivo dopo 5 anni dall’inizio del trattamento e 

che più della metà dei pazienti con fattori pro-
gnostici positivi è vivo a 5 anni. Confrontan-
do la stessa popolazione di pazienti che sono 
stati trattati prima dell’avvento delle nuove 
terapie, la sopravvivenza a 5 anni con la che-
mioterapia risultava essere inferiore al 10%.  
La combinazione dabrafenib e trametinib è 
risultata efficace anche nel setting adiuvante: 
al congresso annuale dell’ESMO 2018 è stato 
presentato l’aggiornamento a 4 anni dei dati 
dello studio COMBI-AD (con pubblicazione 
sul JCO). Questo studio, nel quale cono stati 
arruolati 870 pazienti con melanoma BRAF 
mutato in stadio III resecato, ha evidenziato 
che la combinazione di dabrafenib e trame-
tinib riduce del 54% il rischio di ripresa di 
malattia rispetto al placebo. Si tratta del primo 
studio che ha dimostrato efficacia e sicurezza 
per una terapia target in setting adiuvante per 
il melanoma. Questi farmaci sono un esempio 
tangibile dell’impegno di Novartis nella tera-
pia dei tumori solidi. Comportano innanzitut-
to benefici clinici reali per i pazienti, e sono il 
risultato di un impegno costante e di una pro-
fonda collaborazione con la comunità degli 
oncologi italiani, che la presenza di Novartis al 
Congresso AIOM 2019 intende ribadire come 
fondamentale.

Come comunicare l’oncologia nell’e-
poca del web 2.0? Questa la doman-
da al centro della sessione speciale 

“Come ‘comunicare’ in oncologia: metodi 
alternativi”, tenutasi ieri mattina in Sala 
Tizianio 2. I moderatori Saverio Cinieri 
(Tesoriere AIOM) e Fabrizio Nicolis (Pre-
sidente Fondazione AIOM) hanno invitato 
sul palco quattro relatori per presentare 
progetti e idee che siano di spunto per un 
nuovo modo di fare comunicazione. 
“Secondo uno studio del MIT, le fake news 
hanno il 70% di probabilità in più di esse-
re ritwittate rispetto alle notizie vere – ha 
sottolineato Francesco Schettini -. Com-
pito degli oncologi deve essere contrastare 
questa tendenza attraverso la condivisione 
di notizie che siano sempre e solo certi-
ficate e supportate da fonti scientifiche 
precise”. Ma i “nuovi” media possono es-
sere anche una “bussola” per orientarsi 
in un mare ingestibile di informazioni. “A 
un medico occorrerebbero circa 20 ore al 
giorno di letture per restare aggiornato su 
quanto viene pubblicato sulla sua speciali-
tà - ha spiegato Fabio Puglisi –, un com-
pito ovviamente irraggiungibile. Per tutti 
questi motivi è nato nel 2014 il progetto 
Oncotwitting: la prima iniziativa editoriale 

digitale di Accademia Nazionale di Medi-
cina in tema oncologico, la quale segue in 
tempo reale la letteratura scientifica e la 
diffonde attraverso il social network Twit-
ter. Ma il nostro progetto si rivolge anche 
ai cosiddetti e-patients: cittadini che parte-
cipano attivamente nelle terapie informan-
dosi sulla loro patologia. Ma è necessario 
che lo facciano su canali certificati, come 
il nostro. Uno dei nostri nuovi progetti ad 
esempio è ‘90° secondo’: ogni settimana un 
nuovo articolo scientifico commentato con 
un esperto tramite un video della durata di 
un minuto e mezzo. Il motto è: ‘Tutto il ne-
cessario, niente di superfluo’”. 
“AIOM e Fondazione AIOM stanno facen-
do un ottimo lavoro sui social – ha dichia-
rato Saverio Cinieri –. Negli ultimi anni la 
presenza della nostra associazione su que-
sti media sta permettendo di raggiungere 
tantissimi cittadini e pazienti, riempiendo 
un ‘vuoto mediatico’ nel quale avvelenato-
ri di pozzi e complottisti proliferano”.
“Momenti di confronto e aggiornamento 
come questi sono preziosissimi – conclude 
Fabrizio Nicolis-. Solo in questo modo 
saremo sicuri di essere sempre al passo 
con i tempi e di veicolare i nostri messaggi 
in un mondo in continuo cambiamento”.

Novità terapeutiche 
per il melanoma e il carcinoma 

della mammella 

pubbliredazionale

Linee guida AIOM:
coinvolte 52 società scientifiche

e 500 professionisti
I documenti aggiornati sono disponibili  

presso la segreteria congressuale

Multidisciplinarietà e metodologia certificata. Queste le parole chiave 
delle nuove Linee Guida stilate da AIOM, passate dalle 5 del 2002 alle 
39 del 2019. Si tratta di documenti redatti con il coinvolgimento di 52 

Società Scientifiche e l’impegno, tra estensori e revisori, di oltre 500 profes-
sionisti. Le indicazioni, perché possano essere inserite all’interno del Sistema 
Nazionale Linee Guida dell’Istituto Superiore di Sanità, devono seguire la me-
todologia AGREE2. I panels inoltre devono essere multi-disciplinari e multi-
professionali. In alcuni gruppi di lavoro sono stati pertanto inseriti, oltre agli 
esperti già presenti, anche un medico di medicina generale, un infermiere e 
un paziente. Proprio ai pazienti è stato riservato un corso di formazione spe-
cifico, focalizzato su studi clinici/revisioni, modalità/criteri di sviluppo di linee 
guida di buona qualità, ricerca di informazioni da buone fonti con un cenno al 
tema conflitti di interesse e trasparenza dei dati. Gli infermieri hanno invece 
cominciato a lavorare come revisori. Le modalità con cui vengono prodotte le 
raccomandazioni in ambito oncologico (modi, tempi, metodologia e collabo-
razioni), insieme alla numerosità e al peso delle società scientifiche coinvolte, 
aumentano le possibilità di accoglienza e recepimento. L’ISS ha accettato per 
la valutazione quasi tutte le proposte e comunque le principali. Tra queste le 
neoplasie della mammella, dell’ovaio, dell’utero, della tiroide, dell’esofago, 
dello stomaco e della funzione gastroesofagea, del colon, del polmone, del 
rene, della prostata, del testicolo, della testa e del collo, il melanoma e i tu-
mori della cute non melanoma, le neoplasie cerebrali primitive, i linfomi e il 
mieloma. Una volta approvate, entreranno in vigore per tre anni. L’obiettivo, 
per quest’anno, è procedere con un costante aggiornamento per perfeziona-
re così la formazione continua degli oncologi. E, al tempo stesso, migliorare 
e garantire un migliore e più uniforme sistema di cure su tutto il territorio 
nazionale. Solo nel 2018 le Linee Guida pubblicate sul sito AIOM sono state 
scaricate o consultate da oltre 500mila persone. I documenti aggiornati sono 
disponibili presso la segreteria congressuale.
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