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Day 1

14.00 Registrazione partecipanti

14.30 Presentazione e obiettivi dell'incontro Domenico Galetta (Bari), Hector Sotoparra

(Catania), Vincenzo Adamo

14.45 Lettura: lo stato dell’arte sul management diagnostico-terapeutico del NSCLC in
Stadio III Silvia Novello

15.15 As-Is Analysis: i risultati della survey sull’approccio diagnostico e terapeutico nel
trattamento della neoplasia polmonare in Stadio III
Niccolo Giaj Levra

15.40 Inquadramento del paziente e ruolo del team multidisciplinare Katia Ferrari
16.10 Discussione

16.30 Break

L’ITER DIAGNOSTICO- STADIATIVO

Moderatori: Tindara Franchina (Messina), Stefano Pergolizzi (Catania)

17.00 L’approccio chirurgico nel paziente in Stadio Il Luca Voltolini (Firenze)

17.30 Le informazioni anatomo-patologiche indispensabili per la stadiazione
Filippo Fraggetta

18.00 Metodiche di imaging per il completamento stadiativo Stefano Palmucci
(Catania)

18.30 Discussione e chiusura lavori
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Day 2

LE STRATEGIE TERAPEUTICHE INTEGRATE

08.30 Ricontestualizzazione del lavoro svolto Timon ( Reggio Emilia), Davide
Franceschini (Humanitas)

08.45 Introduzione alla metodologia di interazione nei lavori di gruppo (tutor)
09.00 Live Discussion: quale approccio terapeutico?

Gruppo 1: paziente in stadio IlI fit per chirurgia— cT1b cN2
(interessamento monostazione)
Coordinatori: Spatafora (Sicilia), Dr. Potenza, Chirurgo

Gruppo 2: paziente in stadio IlI fit per chirurgia— cT2 cN2
(interessamento pluristazione non bulky)
Coordinatori: Lorenza Marino (sicilia), Katia Ferrari (Pneumo)

Gruppo 3: paziente in stadio Il non resecabile sottoposto a trattamento neoadiuvante
in risposta parziale/stabilita (ycN2)
Coordinatori: Giuseppe Banna (Catania), Grazia Acquaviva (sicilia)

Gruppo 4: paziente in sottoposto a trattamento neo-adiuvante in risposta
parziale/stabilita (ypN2)
Coordinatori: Vattemi Emanuela BZ, Bertani (ISMET) (Verificare)

10.00 Discussione interattiva degli elaborati dei gruppi di lavoro multidisciplinare
Giuseppe Banna, Katia Ferrari

11.00 Break
Moderatori: Francesco Verderame, Giuseppe Banna

11.30 Le modalita di approccio combinato secondo EBM: quale terapia per quale
paziente? Antonio Passaro (IEQ)

12.00 I volumi nel carcinoma polmonare in Stadio IIIl non microcitoma
Sara Ramella
12.30 Radiochemioterapia: come gestire la tossicita polmonare per garantire la

continuita delle cure? Stefano Vagge

13.00 Discussione

13.30 Pausa pranzo
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14.15 Quale imaging nella valutazione della risposta (radiologo o medico nucleare)

(chiedere dr Vieri)

14.45 Il ruolo dell'immunoterapia: dati presenti e prospettive future Lucio Buffoni

15.15 Discussione

15.45 Tavola rotonda: I'approccio multidisciplinare ed il management terapeutico dei
pazienti con NSCLC in Stadio III (Faculty)

16.30 Take Home Messages

16.45 Conclusione dei lavori e questionario ECM
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RAZIONALE

Questo progetto formativo persegue gli obiettivi di fornire un inquadramento generale
delle problematiche correlate al management terapeutico del carcinoma polmonare
non a piccole cellule (NSCLC) in Stadio III, con la finalita di applicare nella pratica
quotidiana i principi e le procedure dell’Evidence Based Practice e di condividerne
I'esperienza, attraverso l’analisi di approcci diversificati e I'integrazione di diversi
punti di vista.

Circa un terzo dei pazienti affetti da NSCLC all’esordio presenta una malattia in Stadio
[II. Le attuali linee guida italiane ed internazionali raccomandano come trattamento
standard la combinazione di chemioterapia e radioterapia, tuttavia non esiste un
parere unanime in merito alle modalita di integrazione delle due metodiche. Inoltre, i
profili di tossicita derivanti dall’approccio concomitante ne limitano fortemente
I'impiego routinario, imponendo un’accurata selezione clinica dei pazienti e quindi la
necessita di una discussione multidisciplinare.

La stimolazione del sistema immunitario per controllare la crescita tumorale e
'identificazione di specifici check point quali PD-1/PD-L1 rappresentano l'inizio di
una nuova era nella lotta contro il tumore del polmone. La disponibilita di anticorpi
monoclonali diretti su questi bersagli propongono una nuova e promettente opzione
per il controllo della malattia non resecabile e non progredita dopo trattamento con
chemioradio che potrebbe migliorare la prognosi in un setting di pazienti che fino ad
oggi hanno come unica opzione disponibile il monitoraggio attivo.

A fronte di questi interessanti e nuovi scenari, questo progetto si pone I’obiettivo di far
interagire gli specialisti coinvolti nel percorso di cura del paziente con NSCLC in Stadio
I1I, al fine di approfondire nuove strategie di gestione integrata.

Una giusta miscela quindi di contenuti teorici, esperienze real-life e discussioni
collettive per individuare insieme una nuova linea di condotta comune, basata sulla
pratica quotidiana e sostenuta dall’evidenza scientifica.




