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RAZIONALE

Il carcinoma mammario € la forma di cancro piu frequente nel sesso femminile. Con 54.976 nuove
diagnosiin un anno, questa neoplasia rappresenta infatti il 30,3 per cento di tutti i tumori che colpiscono
le donne in Italia. (Linee Guida Aiom 2020).

Secondo le stime AIRTUM nel 2020 erano attese circa 55.000 nuove diagnosi di carcinoma mammario
in Italia, di cui circa il 15-20% (10.000 casi) sono tumori al seno triplo negativo (TNBC).

Il TNBC rappresenta la forma tumorale piuaggressiva e difficile da trattare (TNBC), forma caratterizzata
dalla mancanza dei recettori per gli estrogeni, per il progesterone e per la proteina HER2 e si presenta
come una forma aggressiva, spesso recidivante e che va incontro a metastasi precocemente (Garrido-
Castro AC, Lin NU, Polyak K. Insights into molecular classifications of triple-negative breast cancer:
improving patient selection for treatment. Cancer Discov 2019; 9:176—198).

Molto recentemente si sono resi disponibili nuovi trattamenti che hanno migliorato gli outcome per le
pazienti con mTNBC. Nelle linee di terapia avanzate non si registrano novita di rilievo da decenni. Sono
disponibili solo monochemioterapie. Esiste un forte unmet need terapeutico in tutte le fasi della malattia
triplo negativa (Garrido-Castro AC, Lin NU, Polyak K. Insights into molecular classifications of triple-
negative breast cancer: improving patient selection for treatment. Cancer Discov 2019; 9:176-198).

In Toscana il secondo tumore piu frequente, dopo il tumore del colon-retto € il tumore della mammella
con un'incidenza di 3400 casi nuovi I'anno, cosi distribuiti per fasce d'eta: 38% delle diagnosi tumorali
prima dei 50 anni, 35% tra 50 e 69 anni, 21% dopo i 70 anni.

Il PDTA toscano per le pazienti con carcinoma mammario, revisionato nel 2021 identifica la rete dei
Centri di Senologia all'interno della rete oncologica toscana prevedendo listituzione di un Centro con
bacino d’'utenza non inferiore a 250.000-300.000 abitanti.

L'obiettivo finale & di garantire a tutte le pazienti affette da tumore della mammella una medicina
personalizzata che tenga conto da un lato delle caratteristiche biologiche del tumore, e dall‘altro, dei
bisogni del singolo paziente, per ottenere come ricaduta la migliore sopravvivenza e qualita di vita
dell'individuo. La definizione diun PDTA aggiornato alla luce delle nuove evidenze disponibili per le pazienti
con tumore TNBC ed in fase avanzata, che prima non avevano possibilita terapeutiche, permetterebbe
una giusta allocazione di risorse imprescindibile per rendere oggi governabile il sistema.
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Welcome coffee e registrazione partecipanti**

Introduzione agli obiettivi della riunione
Laura Biganzoli

| SESSIONE
Il modello regionale della rete oncologica e senologica in Toscana
Gianni Amunni, Manuela Roncella

Levoluzione del trattamento del mTNBC
Laura Biganzoli

Lare-biopsiadellametastasicomenuovo possibiletargetterapeutico
Carmelo Bengala, Cristian Scatena

PDTA e indicatori di qualita
Fabrizio Gemmi

Tumore al seno triplo negativo: il vissuto della paziente
Emanuela Tavella

Q&A

**non inclusi nell'accreditamento ECM



PROGRAMMA

13.00 Lunch**

Il SESSIONE - TAVOLA ROTONDA:

14:00 mTNBC e PDTA: quali sono gli indicatori di qualita di interesse per il
clinico? E possibile identificare degli indicatori di efficacia?
Aspetti organizzativi.
Gianni Amunni, Catia Angiolini, Carmelo Bengala, Laura Biganzoli,
Adele Caldarella, Romano Danesi, Francesca Ferre, Fabrizio Gemmi,
Andrea Marcellusi, Andrea Michelotti, Manuela Roncella, Cristian
Scatena, Silvia Sciammacca

1/:00 Questionario ECM**

**non inclusi nell'accreditamento ECM



ECM

La Commissione Nazionale per la Formazione Continua ha formulato parere positivo all'accreditamento di

3P Solution Srl come PROVIDER STANDARD (codice 327, autorizzato il 15 ottobre 2012). La responsabilita per

i contenuti, la qualita e la correttezza etica di questa attivita ECM & a carico di 3P Solution. Levento e stato

accreditato (ID ECM: 327-353726) con obiettivo formativo: Documentazione clinica. Percorsi clinico-assistenziali

diagnostici e riabilitativi, profili di assistenza - profili di cura (Processo) per le seguenti figure professionali:

- Medico Chirurgo (Allergologia e immunologia clinica, Anatomia patologica, Biochimica clinica, Chirurgia
generale, Chirurgia plastica e ricostruttiva, Continuita assistenziale, Cure palliative, Direzione medica di presidio
ospedaliero, Epidemiologia, Farmacologia e tossicologia clinica, Genetica medica, Geriatria, Ginecologia e
ostetricia, lgiene, Epidemiologia e Sanita Pubblica, Laboratorio di genetica medica, Medicina generale, Medicina
interna, Medicina Nucleare, Medicina trasfusionale, Oncologia, Organizzazione dei servizi sanitari di base,
Patologia clinica, Radiodiagnostica, Radioterapia)

- Farmacista (Farmacia ospedaliera); per 20 partecipanti e ha ottenuto 7,8 crediti ECM.

Per ottenere l'attribuzione dei crediti E.C.M. € necessario:

1. partecipare ad almeno il 90% dei lavori scientifici, per i quali € prevista la verifica delle presenze;

2. compilare il questionario di apprendimento e rispondere correttamente ad almeno il 75% delle domande;

3. compilare il questionario di valutazione dell'evento

Il certificato riportante i crediti E.C.M. sara inviato successivamente al completamento della procedura di
validazione.

SERVIZIO MYECM

Age.na.s ha attivato il servizio MyEcm (pagina personalizzata a disposizione di ogni professionista sanitario)
tramite il quale € possibile:

1. consultare l'offerta formativa;

2. consultare il riepilogo eventi frequentati e i crediti conseguiti;

3. esprimere una valutazione su corsi frequentati organizzati dai Provider.

Per accedere ai servizi online deve registrarsi alla pagina http://ape.agenas.it/professionisti/myecm.

Se soddisfatto di questo corso puo cliccare sull'icona 5 ed esprimere la propria valutazione

ISCRIZIONI

E possibile iscriversi registrandosi al nostro sito www.3psolution.it; una volta effettuata la registrazione bastera
accedere alla pagina eventi, selezionare l'evento ed iscriversi.

Ricordiamo che per accedere al convegno é obbligatorio indossare mascherine FFP2.
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