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AGENDA: I PROSSIMI APPUNTAMENTI AIOM
01. SENO: LA TERAPIA ORMONALE DIMEZZA LE RECIDIVE

Nel carcinoma della mammella ormono-sensibile, la terapia con tamoxifene per 5 anni ha finora dimostrato di prolungare la sopravvivenza libera da malattia e la sopravvivenza globale, mentre non vi sono benefici clinici ad estendere oltre il trattamento.

Oggi, secondo i risultati di uno studio internazionale, multicentrico, indipendente (MA-17) coordinato dal National Cancer Institute of Canada Clinical Trial Group (NCIC-CTG), letrozolo è in grado di ridurre del 43% il rischio di ripresa di malattia dopo la sospensione della terapia adiuvante con tamoxifene. Tali risultati sono stati resi noti dalla rivista New England Journal of Medicine come early release (versione online) e saranno pubblicati sul numero del 6 Novembre.

Lo studio MA17 ha arruolato un totale di 5187 donne con carcinoma della mammella libere da malattia, che avevano completato la terapia adiuvante con tamoxifene e venivano randomizzate a ricevere letrozolo o placebo per 5 anni.

La prima analisi ad interim effettuata come da protocollo al verificarsi di un definitivo numero di eventi ha dimostrato che dei 207 eventi osservati (recidive locali o a distanza, carcinoma controlaterale), 75 erano nel gruppo letrozolo e 132 in quello con placebo. La sopravvivenza libera di malattia a 4 anni è stata pari a 93% e 87% rispettivamente nel gruppo letrozolo e nel   placebo (HR=0.57, p = 0.00008). Gli eventi necessari per l’effettuazione della prima analisi ad interim si sono verificati dopo un follow-up mediano di 2.4 anni. Alla luce di questi dati il comitato indipendente deputato al monitoraggio dello studio ne ha raccomandato la conclusione anticipata e una immediata comunicazione alle pazienti coinvolte. Le pazienti in trattamento con placebo valuteranno, in accordo con lo sperimentatore,  la possibilità di iniziare il trattamento con letrozolo.

“I risultati dello studio,   ben condotto da un punto di vista metodologico, - afferma Roberto  Labianca, direttore dell’Oncologia Medica Ospedali Riuniti di Bergamo -  rivestono una notevole rilevanza nella strategia terapeutica del carcinoma della mammella in quanto fanno riferimento ad un periodo della storia clinica della malattia durante il quale, a fronte di un rischio di recidiva comunque significativo, tamoxifene non aveva dimostrato di apportare alcun beneficio aggiuntivo. La decisione di interrompere anticipatamente lo studio, peraltro opzione già prevista dal protocollo, non permetterà di dare dati conclusivi sulla sopravvivenza  globale ma è giustificata da motivazioni etiche in quanto si è ritenuto corretto informare le pazienti dei benefici terapeutici di letrozolo e di dare a tutte  loro la possibilità di accedere al trattamento attivo. Nella mia attuale responsabilità di presidente dell’AIOM, ritengo importante  sottolineare come risultati di questa rilevanza clinica siano stati ottenuti in un protocollo sperimentale disegnato e gestito da gruppi cooperatori internazionali indipendenti”.
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02. CELLULARI: STUDI NEGANO DANNI SALUTE MA INDAGINE CONTINUA

Il telefonino non fa male alla salute. Gli studi realizzati fino a oggi per indagare sul rischio di tumori al cervello sono rassicuranti: nessuno ha registrato una particolare incidenza di cancro agli organi esposti alle radiazioni. Ma le indagini scientifiche sugli effetti del cellulare, usato nel 2000 dal 58% della popolazione italiana, continuano. E alla fine del 2004 arriveranno i risultati di un vasto studio 'Interphone', cui partecipano 13 Paesi, e che aiuterà a fare più chiarezza sull'argomento. Lo ricorda Susanna Lagorio, ricercatrice dell'Istituto superiore di sanità al convegno dell'Istituto scientifico europeo (Ise) di Torino sull'inquinamento da radiazioni, tenutosi in settimana. A oggi, ricorda la Lagorio, sono disponibili i risultati di otto diversi studi epidemiologici sull'incidenza di tumori cerebrali e neurinomi del nervo acustico legati all'uso di telefoni cellulari. E nessuno ha evidenziato danni. ''Risultati negativi biologicamente plausibili - si legge in un comunicato - in quanto le radiofrequenze, diversamente dai raggi X e gamma, non hanno energia sufficiente a rompere i legami molecolari e a indurre danni al Dna. Inoltre, anche gli studi di cancerogenicità condotti su animali di laboratorio sono risultati nel complesso negativi''. Tra le ricerche ancora in corso sugli effetti delle radiofrequenze c'è il progetto Interphone, coordinato dall'Agenzia internazionale per la ricerca sul cancro (Iarc). L'indagine si focalizzerà su tutti i casi di glioma, meningioma, tumore maligno della parotide e neurinoma del nervo acustico diagnosticati tra i residenti nelle principali citta' dei 13 Paesi partecipanti allo studio nel 2000-2002. Si analizzeranno l'uso del cellulare e l'esposizione alle radiofrequenze dei pazienti. L'analisi combinata dei 13 studi sarà pronta entro la fine del 2004. I risultati del progetto Interphone, per le sue grandi dimensioni (circa 7.500 casi e 9.800 controlli), per la più lunga durata d'uso del cellulare da parte dei partecipanti rispetto ai soggetti di studi precedenti, e per le innovazioni nei metodi di valutazione dell'esposizione, aiuteranno a fare chiarezza e saranno parte rilevante di una monografia realizzata della Iarc sui possibili effetti cancerogeni delle radiofrequenze prevista per il 2005.
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03. CANCRO SENO: CARNI ROSSE E CIBI GRASSI AUMENTANO RISCHI

Le carni rosse e i cibi grassi favoriscono l'insorgenza del cancro al seno. Anche in persone non obese. Colpa dei grassi saturi, riferisce una ricerca condotta dall'Ontario Cancer Institute di Toronto e pubblicata sul British Journal of Cancer. Questo tipo di grassi si trova in burro, formaggio, latte intero, gelati, creme e carni grasse. I grassi insaturi, invece, tra cui l'olio d'oliva e le noci, sono considerati 'buoni' dai nutrizionisti. ''Abbiamo scoperto - rivela Norman Boyd, che ha coordinato lo studio - che le donne che consumano nel corso della vita alte percentuali di grassi saturi hanno il 20% di probabilità in più di sviluppare il tumore del seno, rispetto alle donne che scelgono una dieta più 'povera'. Percentuali di rischio analoghe, del 17%, per le golose di carni rosse''. Per arrivare a questi risultati, i ricercatori hanno incrociato i dati di 45 differenti studi su 580 mila donne e 25 mila malate di cancro al seno. Che la dieta rappresenti un fattore di rischio per i tumori è risaputo, ''ma in questo caso - dice Boyd - è la prima volta che si dimostra il rapporto diretto di alcuni cibi, indipendentemente da altri fattori come l'obesità o stili di vita nocivi. ''Dunque - conclude lo scienziato - conviene puntare su frutta e verdura e pochi cibi grassi''. 

Altre due ricerche, invece, 'promuovono' zenzero e menta contro il cancro dell'intestino e della prostata. Almeno stando ai risultati dei test sugli animali. Secondo i ricercatori dell'università del Minnesota infatti il gingerolo, cioè il componente che da il caratteristico sapore alla radice, rallenta la progressione del tumore dell'intestino. Ne contrasta la crescita. Una relazione presentata all'American Association of Cancer Research, invece, assegna il ruolo di 'freno' al tumore della prostata a un parente stretto della menta. Il gingerolo in sostanza, spiegano i ricercatori, funziona un po’ come chemioterapico contro i tumori colon-rettali. L'altra sostanza, presa in considerazione dagli scienziati dell'Union College del Nebraska, è la Scutellaria barbata, molto simile alla menta. Le sua proprietà sono già state considerate 'benefiche' per i tumori di fegato, polmoni e retto. ''Ora, sui topi di laboratorio, abbiamo riscontrato sensibili effetti positivi anche sulla prostata. Speriamo solo di ripetere gli stessi risultati sulla prostata umana''.
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04. TUMORI: NUOVO TEST PER CURA PIU' ADATTA AL CANCRO AL SENO 
Un nuovo test potrebbe permettere ai medici di capire se una donna malata di cancro al seno reagirebbe meglio con farmaci antiormonali o con una cura diversa. I farmaci come l'anastrozolo e il tamoxifene che vengono prescritti contro il cancro al seno funzionano interferendo con l'ormone femminile estrogeno che e' considerato uno dei fattori fondamentali nello sviluppo di questo tumore. I test utilizzati fino adesso potevano solo dare ai medici una vaga idea di come una paziente potesse reagire a questi farmaci. Gli scienziati dell'Università Imperial di Londra hanno però trovato un modo di prevedere la reazione con più esattezza. Il loro lavoro è stato pubblicato sul giornale scientifico International Journal o Cancer. Il nuovo test che dovrebbe entrare in un secondo stadio di prove cliniche all'ospedale Charing Cross di Londra all'inizio dell'anno prossimo, potrebbe anche essere utilizzato per rivelare se il tumore dovesse diventare resistente al farmaco. Sia l'anastrozolo che il tamoxifene funzionano bloccando i recettori degli ormoni estrogeni della mammella e quindi sono efficaci soltanto su quelle pazienti il cui tumore dipende da questi recettori per crescere. I medici fino ad ora decidevano a quali pazienti somministrare i farmaci antiormonali in base alla quantità di recettori trovati nel tumore. Il problema è che in alcuni casi i recettori, anche se trovati in grandi quantità, non sono attivi o non hanno un ruolo fondamentale nello sviluppo del tumore. ''Sia il tamoxifene che l'anastrozolo sono molto efficienti nell'eliminare l'effetto dell'ormone estrogeno sulla crescita del cancro al seno - ha ricordato il professore Charles Coombes - Ma è inutile utilizzare questi farmaci su pazienti in cui i recettori non funzionano propriamente , in quanto in questi casi il tumore avrà imparato a vivere senza l'ormone estrogeno. Il nostro test per la prima volta permetterà ai medici di valutare direttamente l'importanza del ruolo dei recettori nello sviluppo di un particolare tumore, il che vuol dire che potranno sapere se i farmaci antiormonali funzionerebbero o meno su una paziente. '' Il test sarebbe quindi di enorme aiuto a quelle donne che hanno i recettori degli ormoni estrogeni con bassa attività e che beneficerebbero di conseguenza di più da una convenzionale chemioterapia piuttosto che dai farmaci antiormonali.
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05. TROVATA NUOVA MOLECOLA CHE INDUCE METASTASI 
Trovata una molecola che aiuta il cancro a diffondersi in altri distretti del corpo cioè a dare metastasi. La stessa ha un ruolo chiave nello sviluppo dell'embrione. Si chiama 5t4 e l'hanno scoperta gli scienziati britannici coordinati da Peter Stern al Cancer Research Paterson Institute di Manchester. Gli esperti stanno già testando un vaccino basato su di essa. Sulla rivista Journal of Cell Science che ha annunciato i risultati del loro lavoro gli scienziati hanno riferito che, poiché questa sostanza è presente solo nell'embrione ma mai nei tessuti adulti sani, si può pensare di usarla per indurre una reazione immunitaria da parte dell'organismo. I ricercatori hanno già provato sperimentalmente la validità di questa tecnica allestendo dei trial su malati di tumore che hanno dato risultati incoraggianti. La scoperta di 5t4 è frutto dell'intuizione di confrontare il comportamento di alcune cellule dell'embrione e di cellule tumorali. Le prime, i cosiddetti trofoblasti, si trovano tra feto e placenta e, oltre ad essere cellule staminali, hanno un ruolo chiave nello sviluppo perché impediscono al corpo della gestante di rigettare il feto, cioé sopiscono a livello della placenta il sistema immunitario della donna incinta. Anche se con tutt'altro intento, l'addormentamento delle difese del corpo avviene anche nei malati di cancro, il tumore è abbastanza astuto da aggirare le difese interne dell'organismo. Gli scienziati hanno sfruttato questa analogia funzionale ed hanno fatto centro trovando la molecola 5t4 sia nei trofoblasti che in molti tipi di cancro. Nell'embrione 5t4 serve a gestire le migrazioni cellulari da un capo all'altro dell'organismo in crescita. I movimenti cellulari sono finemente regolati e non ammettono errori, pena l'insorgenza di malformazioni. Nei tessuti adulti invece 5t4 diventa un asso nella manica per le cellule impazzite che usano la molecola per muoversi nel corpo ed andare a trovare nuovi distretti dove alloggiare e crescere. Ora però, grazie al lavoro degli scienziati, la loro stessa arma potrebbe divenire la loro rovina, infatti usando 5t4 su pazienti con tumore i ricercatori sono riusciti a far produrre loro anticorpi contro 5t4 e, quindi, contro le cellule cancerose. Questo è solo l'inizio ma i risultati preliminari fanno ben sperare e non ci sono stati effetti collaterali sui pazienti. Infine la scoperta di 5t4 ha un valore aggiunto perché potrebbe aiutare gli scienziati a trovare e purificare cellule staminali embrionali in laboratorio da usare in altre ricerche. 
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AGENDA: I PROSSIMI APPUNTAMENTI AIOM

Le segnalazioni che ci perverranno delle iniziative locali Aiom verranno pubblicate in questo spazio

CORSI AIOM-SIMG SULLA QUALITA’ DI VITA DEL PAZIENTE ONCOLOGICO

Elenchiamo le prossime date dei corsi organizzati dall’Aiom in collaborazione con la Società italiana di Medicina Generale. Alcune date sono provvisorie e potrebbero subire modifiche.

Ricordiamo che i coordinatori regionali Aiom sono invitati a portare il loro saluto all’apertura dei corsi.

Catania – 6 novembre (prof. Roberto Bordonaro)

Perugia – 7 novembre (prof. Maurizio Tonato)

Salerno – 8 novembre (proff. Giuseppe De Cataldis e Caterina Savastano)

Roma1 – 8 novembre (prof. Filippo De Marinis) 

Potenza – 8 novembre (prof. Luigi Manzione)

Avellino – 8 novembre (prof. Cesare Gridelli)

Savona – 13 novembre (prof. Fulvio Brema)

Taranto – 15 novembre (prof. Giuseppe Pezzella)

CORSI DI PSICONCOLOGIA PER ONCOLOGI MEDICI

1. Genova, 6-8 novembre 2003 

2. Taormina, 11-13 dicembre

Info: sosc@prex.it
Istituto Oncologico Romagnolo

BIOTERAPIE DEI TUMORI SOLODI: DALLA BIOLOGIA ALLA CLINICA

V INTERNATIONAL CONGRESS

Forlì, 13-14 novembre 2003

Hotel globus City

Presidenti: Dino Amadori e Ruggero Ridolfi

Segreteria Scientifica: Laura Ridolfi – Tel. 0543.731755 – Fax. 0543.731736 – r.ridolfi@ausl.fo.it
Segreteria Organizzativa: E.R. Congressi – Tel. 051.4210559 – Fax. 051.4210174 – ercongressi@gruppotriumph.it
IL TRATTAMENTO BLADDER SPARING DEL CARCINOMA VESCICALE INFILTRANTE

San Donato Milanese, 14 novembre 2003 

Centro Congressi Crown Plaza Hotel

Segreteria Scientifica: 

U.O. Oncologia Medica II Istituto Policlinico San Donato – oncomed.ipsd@tiscali.it
U.O. Urologia Istituto Policlinico San Donato – fulvio.zanoni@grupposandonato.it
Segreteria Organizzativa: 

Apricot – info@apricotonline.com
Convegno Regionale – Aiom Lombardia

ASPETTI INNOVATIVI NEL TRATTAMENTO DEI TUMORI

Milano, 15 novembre 2003

Aula Magna – Università degli Studi – Via Festa del Perdono, 7

Segreteria Scientifica: Consiglio direttivo Aiom Lombardia – Coordinatore Alberto Scanni

Segreteria Organizzativa: EPB – Tel. 024989818 – ebbcongress@tin.it
VIII INTERNATIONAL CONFERENCE ON GERIATRIC ONCOLOGY: CANCER IN THE ELDERLY

Roma, 21-22 Novembre 2003 

Melia Roma Aurelia Antica Hotel and Convention Center
Chairmen Silvio Monfardini e Lazzaro Repetto

Il programma si vede su: www.siog.org
Iscrivendosi alla SIOG il costo della registrazione verrà ridotto e si potrà ricevere come membro "Critical Reviews of Oncology/Hematology" (impact factor 2.7)

La partecipazione degli infermieri italiani alla conferenza è gratuita.

CANCRO DEL POLMONE NON A PICCOLE CELLULE

Abano Terme (Pd), 27-29 novembre 2003

Centro Congressi Alexander

Segreteria Scientifica :

Oncologia Medica A – Istituto Oncologico Veneto – fmarchese@ulss16.padova.it
Segreteria Organizzativa:

Universalturismo – antonella.biancalani@universalturismo.com
Giornata Scientifica Aiom 2003 – Sezione Emilia Romagna

RIANALIZZARE I PROGRESSO: METODOLOGIA PER IL NUOVO ONCOLOGO

Coordinatore Dr. Andrea Martoni

Rimini, 28 Novembre 2003

Centro Congressi Grand Hotel - Parco Federico Fellini – 47900 Rimini

ISCRIZIONE GRATUITA - Richiesto accreditamento ECM

Segreteria Scientifica - dr. Davide Tassinari dtassinari@rimini.com
Segreteria Organizzativa - Studio E.R. Congressi – Gruppo Triumph

Tel. 051.4210559 fax 051.4210174 - ercongressi@gruppotriumph.it
Corsi didattici AIOM

LE SPERIMENTAZIONI CLINICHE: OTTIMIZZAZIONE DELLA CONDUZIONE PRATICA

Bari, 4-5 dicembre 2003

Direzione Scientifica: Francesco Cognetti, Roberto Labianca, Marco Venturini

Iscrizioni a: Aiom – aiom.mi@tiscalinet.it
Segreteria Organizzativa: AIM – corsidida@aimgroup.it
Supplemento ad AIOM Notizie – Dir. Resp. Mauro Boldrini – Redazione: Gino Tomasini, Carlo Buffoli

Editore Intermedia - Reg. Trib. di BS n. 35/2001 del 2/7/2001

Intermedia: Via Costantino Morin 44 Roma Tel. 06.3723187- Via Cefalonia 24 Brescia Tel. 030.226105 

Per contattare la redazione e commentare le notizie clicca qui: redazione
INDICE
