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9.45	 Welcome Coffee

10.00	 Saluto dell’Azienda della Romagna 
	 Francesca Raggi 

	 Introduzione 
	 Davide Tassinari

I S.	 ASPETTI BIOLOGICI E DIAGNOSTICI
	 Moderatori: 
	 Fabio Falcini, Ugo De Giorgi

10:10	 Epidemiologia, storia naturale 
	 e prognosi
	 Lorenzo Gianni

10:30	 Sfide nella diagnosi per il Patologo 
	 clinico
	 Donatella Santini

11:50	 Diagnosi, staging e follow-up: 
	 peculiarietà rispetto al carcinoma NST
	 Roberta Di Marsico

11:10	 Valutazione del rischio genetico
	 Rossella Graffeo Galbiati

Il Carcinoma lobulare della mammella origina dalle 

cellule dei lobuli rappresenta il 10–15% di tutti i tumo-

ri. In alcuni casi può interessare più di una zona dello 

stesso seno o entrambi i seni. Questo tipo di tumore 

presenta anche, rispetto agli altri tipi, un rischio leg-

germente superiore di ripresentarsi nel seno controla-

terale a distanza di tempo dalla prima diagnosi.

A volte i sintomi dovuti ad un carcinoma lobulare sono 

poco specifici e spesso il tumore si manifesta come un 

indurimento o ispessimento del tessuto piuttosto che 

come un nodulo ben delimitato. 

Poiché i sintomi sono spesso vaghi, la diagnosi di car-

cinoma lobulare invasivo può essere difficile. In alcuni 

casi il carcinoma lobulare invasivo è difficile da indi-

viduare nella mammografia e l’estensione del tumore 

può essere sottostimata. 

Per questa ragione soprattutto in questo tipo di tumore 

è utile eseguire una risonanza magnetica (MR o MRI) 

per definire meglio la grandezza del tumore e program-

mare in modo adeguato il trattamento successivo. 

L’evento ha l’obiettivo di approfondire le conoscenze 

sul Carcinoma lobulare dal punto di vista diagnostico, 

prognostico e terapeutico.

11:30	 Discussione

12:00	 Lettura
	 In collegamento da remoto
	 Genomic signatures and molecular 
	 feature of lobular breast cancer 
	 (o News from the ILC Symposium)
	 Christine Desmedt

13:00	 Lunch

II S.	 TERAPIA DELLA MALATTIA INIZIALE
	 Moderatori: 
	 Annalisa Curcio, Mario Taffurelli

14:00	 Specificità per il Chirurgo
	 Secondo Folli 

14:20	 Specificità per il Radioterapista
	 Anna Morra

	 In collegamento da remoto
14:40	 Terapia ormonali e terapie target
	 Giuseppe Curigliano 

15:00	 È necessaria la chemioterapia? 
	 PierFranco Conte

15:20	 Discussione

III S.	 MALATTIA METASTATICA E 
	 PROSPETTIVE FUTURE
	 Moderatori: 
	 Domenico Samorani, Stefano Tamberi

16:00	 Il profilo clinico della malattia 
	 metastatica nel carcinoma lobulare
	 Lorenzo Cecconetto

16:20	 Terapia della malattia metastatica
	 Antonio Frassoldati

	 In collegamento da remoto
16:40	 Malattia ossea e terapie di supporto 
	 nel carcinoma lobulare
	 Daniele Santini 

17:00	 Studi clinici in corso e prospettive 
	 future
	 Luca Moscetti

17:20	 Discussione

17:40	 Chiusura del Lavori 
	 Lorenzo Gianni
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