Come ben sappiamo dalla nostra
esperienza professionale, le persone
che si ritrovano a intraprendere un
percorso terapeutico dopo una
diagnosi di tumore si focalizzano
primariamente sul concetto di soprav-
vivenza. Restare in vita, sopravvivere:
ecco il pensiero dominante di molti
pazienti che sentono ci sia, almeno
inizialmente, poco spazio per conside-
rare gli effetti collaterali delle terapie
sulla qualita della vita.

D'altra parte, il medico, come corretta-
mente sottolineato da Cochrane nel
1971, da un lato sente la responsabili-
ta del “fare” per, se non pud curare,
almeno aiutare il paziente, dall'altro
avverte la necessita di migliorare i
risultati del proprio operare attraverso
tecnologie, farmaci, approcci e com-
binazioni sempre pil performanti. La
parola d'ordine sembra essere “effica-
cia” nella definizione della Treccani:
prestazioni capaci di produrre piena-
mente l'effetto voluto e l'ottenimento
stesso dell'effetto.

Dopo oltre 40 anni dalla pubblicazio-
ne di “Effectiveness and efficiency”, i
progressi nella diagnosi e terapia
delle patologie oncologiche, tra cui i
tumori genito-urinari, hanno permes-
so di spostare l'attenzione dall’'urge-
nza di cura dellorgano malato alla
presa in carico della persona intesa
come sistema complesso di fattori
fisiologi, psico-emozionali e sociali.

In inglese varia una vocale sola ma il
cambio di prospettiva & dirompente.
Passare da “to cure” a “to care” signifi-
ca infatti valutare le terapie in termini

di efficacia, certo, ma anche determi-
nare i loro esiti nel paziente, i rischi a
fronte dei benefici, gli effetti collaterali
a medio e lungo termine e la qualita
della vita nei vari domini.

In medicina e in oncologia in partico-
lare, l'efficacia da sola non basta pit e
cio rende la valutazione delle terapie
un processo complesso, in cui rientra-
no le competenze di piu attori: in
ambito clinico gli specialisti di patolo-
gia, gli esperti di riabilitazione, gli
psicologi, gli assistenti sociali; a livello
organizzativo-strategico i manager
sanitari, gli economisti, i politici.
Un'ulteriore declinazione della gestio-
ne multidisciplinare del paziente
oncologico!

Il concetto di “non solo efficacia” &
cosi interessante e appassionante da
essere stato scelto come fil rouge del
prossimo Congresso SIUrO che
presentera, come al solito, le piu
importanti novita in campo diagnosti-
co e terapeutico dei tumori uro-geni-
tali, con un occhio critico agli effetti
collaterali dei trattamenti, alle possibili
azioni di prevenzione e cura delle
tossicita, al costo individuale e sociale
delle terapie oncologiche e al suppor-
to al paziente inteso come sistema.
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GIOVEDI 20 APRILE 2017

SALA 1

11.00-14.00

CORSO 01 screpiTicCC
Carcinoma prostatico a basso
rischio

DIRETTORI DEL CORSO: V. SCATTONI,
S.VILLA

SALA 2

11.00 - 14.00
5 CREDITI CCC

DIRETTORI DEL CORSO: D. SANTINI,
R. BORTOLUS

SALA 3

11.00- 14.00
5 CREDITI CCC

DIRETTORI DEL CORSO: A. LAPINI,
V.VAVASSORI

SALA PLENARIA

14.00 - 14.45

MINI DIBATTITO

Nuovi test molecolari per migliorare la
selezione ed il monitoraggio dei
pazienti in sorveglianza attiva per
tumore della prostata

14.45-15.15
LETTURA
Immunoterapia tumori urologici

15.15-16.15
DIBATTITO STRUTTURATO
PROTECT luci e ombre

16.15-17.30

EXPERT UNDER FIRE

Non solo efficacia. La proposta
terapeutica sulla base del rapporto tra
benefici e danni nel carcinoma
prostatico

17.30-18.00

SIMPOSIO

High risk NMI Bladder Cancer:

the ltalian situation and recommended
treatment

18.00-18.45

DIBATTITO STRUTTURATO
Chirurgia radicale della vescica:
una istantanea della realta italiana

VENERDI 21 APRILE 2017

SALA 1

09.15-10.15

SIMPOSIO

mCRPC: prospettive nell'era post
Chaarted-Stampede

SALA PLENARIA

08.45-09.30

DIBATTITO STRUTTURATO
L'aderenza della quotidianita alle
"linee guida": un update

09.30-10.15
DIBATTITO STRUTTURATO
Sesso dopo un tumore

10.15-11.00

DIBATTITO

SIUrO Giovani

Tumore del testicolo: specialisti a
confronto

11.00-11.30
LETTURA MAGISTRALE
Le opportunita di Fellowship in Europa

11.30-12.30

GIULIANI LECTURE

Aspetti di genomica del carcinoma
della prostata

12.30-13.00

LETTURA MAGISTRALE

Nuove strategie epigenetiche per il
trattamento del carcinoma
prostatico resistente alla castrazione

13.00-14.15

EXPERT UNDER FIRE

Non solo efficacia. La proposta
terapeutica sulla base del rapporto tra
benefici e danni nei tumori di rene,
vescica e testicolo

14.15-15.00

DIBATTITO STRUTTURATO
Discussione multidisciplinare sul
carcinoma uroteliale avanzato

15.00-15.45

DIBATTITO STRUTTURATO
Trattamento di 1a linea del mCRPC:
non solo efficacia

15.45-16.45
POSTER DISCUSSION

16.45-17.15
LETTURA
Presentazione Dati radio 223

17.15-17.45

MINI DIBATTITO

Rapporto tra benefici e danni per
NMIBC ad alto rischio

17.45-18.30

AUDIENCE UNDER FIRE

La gestione multidisciplinare del
paziente con tumore genito urinario

SABATO 22 APRILE 2017

SALA PLENARIA SALA 3

08.45-09.30
DIBATTITO STRUTTURATO
Il carcinoma prostatico

10.30-13.30

CORSO 6 screbiicce

Cancro della vescica ad alto rischio
e conservazione

DIRETTORI DEL CORSO: V. ALTIERI,

oligometastatico alla diagnosi: iter
diagnostico e possibili strategie

terapeutiche B.A. JERECZEK
09.30-10.30 SALA PLENARIA
HIGHLIGHT ON
Un anno di uro-oncologia 13.30-14.30
SIUrOCK ITALIANO
SALA 1 La colonna sonora (Rock-Italiano)

dell'evoluzione del trattamento del
10.30-13.30
CORSO 04 5 creniTICCC
Carcinoma prostatico ad alto
rischio
DIRETTORI DEL CORSO: R. D'ANGELILLO,
T. PRAYER GALETTI

tumori urogenitali in ltalia

SALA 2

10.30-13.30

CORSO 05 5 creniTiccc

Le neoplasie parenchimali del rene:
dalla biopsia alla palliazione
DIRETTORI DEL CORSO: C. ORTEGA,

R. SANSEVERINO



