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SINTESI DELL’INTERVENTO 
DEL PROF. NICOLA MOZZILLO
Il melanoma è una forma di cancro della pelle molto aggressiva e in costante crescita. Sono stati compiuti grandi progressi negli ultimi anni per fronteggiare questa malattia così pericolosa. Ad esempio, ora sappiamo che quando si rimuove la lesione iniziale dobbiamo osservare al microscopio alcuni parametri che nel passato non venivano considerati e che risultano invece fondamentali per le successive scelte terapeutiche. Attraverso una metanalisi di decine di migliaia di casi si è infatti riscontrato che alcuni parametri del referto iniziale al microscopio possono esser utilizzati per individuare la migliore risposta terapeutica, che oggi è sempre più definita su misura, cioè in base alle caratteristiche del singolo paziente. E grande importanza inoltre ha rivestito la nuova tecnica del linfonodo sentinella, che ha permesso di ridurre di circa il 10-15% gli interventi chirurgici molto aggressivi. 
In passato, le persone colpite da melanoma in fase avanzata erano affidate a regimi terapeutici scarsamente efficaci. Oggi, invece, grazie alle attuali tecniche diagnostiche (PET, TAC ecc..), è possibile selezionare quei pazienti che possono essere salvati con un intervento chirurgico. Con una diagnosi più precisa e una selezione accurata, infatti, circa il 25% di pazienti con melanoma in fase avanzata può essere operato con successo. 
È molto importante sottolineare che questa nuova “cultura” dell’individuazione del paziente, della risposta terapeutica su misura, limitando l’invasività dell’intervento per renderlo più efficiente ed efficace, può essere applicata solo in quei centri, come l’Istituto Pascale, che hanno accumulato una grande esperienza nel corso degli anni.  Trattiamo circa 400 casi di melanoma ogni anno, da quelli iniziali a quelli avanzati  (III e IV Stadio). E le nuove diagnosi sono circa 150 all’anno, fortunatamente sempre più spesso (nel 67% dei casi) in fase precoce. L’aggressività della malattia è infatti legata  alla tempestività della diagnosi. Una diagnosi precoce evidenzia un melanoma molto sottile, che può essere  asportato con un semplice intervento chirurgico. La situazione si complica quando la macchia sulla pelle diventa più spessa e comincia a diffondersi a distanza. Le campagne informative e di sensibilizzazione che abbiamo condotto in questi anni hanno aumentato la consapevolezza fra i cittadini, che si sono sottoposti in gran numero agli esami di screening. Queste iniziative si sono tradotte in un aumento di vite salvate. Le donne sono più colpite degli uomini e la fascia d’età d’incidenza si sta abbassando progressivamente, attestandosi tra i 40-50 anni. Potremmo definire il melanoma come “la malattia dei colletti bianchi”, perché si riscontra in particolare tra quelle figure professionali che si espongono al sole per troppe ore e solo in alcuni periodi dell’anno (ad esempio durante la settimana di ferie). 
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