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2 Settembre 2029- Citta del Vaticano- Sala Clementina
Papa Francesco incontra Fondazione AIOM, AIOM, ESMO e ASCO
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2 Settembre 2029- Citta del Vaticano- Sala Clementina
Papa Francesco incontra Fondazione AIOM, AIOM, ESMO e ASCO



CDA Fondazione AIOM 2019-2021

Stefania Gori

Carlo Carnaghi
Daniele Farci

Jennifer Foglietta
Lorena Incorvaia
Giovanni Micallo
Fabrizio Nicolis

Silvia Novello

QB Santangelo

SI

PRIMO CDA di Fondazione AIOM: Milano, 8 gennaio 2020




Consiglio di Amministrazione- mandato 2019-2021

i Amministrazione di Fondazione AIOM, mandato 2019-2021, & composto da: . R
Giovanni Micallo

Pradidaiiba: Stafshls Gorl Coordinatore Infermieristico - IRCCS Pascale, Napoli

IRCCS Ospedale Sacro Cuore-Don Calabria
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¢ Fabrizio Nicolis
Associazione Paziente Oncologico Ospedale Sacro Cuore Don
Calabria Onlus

Associazione Italiana di Oncologia Medica

UNITI PER VINCERE

L CANCRO

Carlo Carnaghi
Oncologo - Catania

Consiglieri:

Silvia Novello

Oncologa - Orbassano (Torino)
Daniele Farci
Oncologo - Cagliari

Claudia Santangelo

Jennifer Foglietta . . 1y
L . Vivere senza stomaco...si pud! Onlus
Associazione Umbra per la lotta Contro il Cancro (AUCC Onlus)

Lorena Incorvaia
Oncologa - Palermo
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1- Logo Rivisitato per sottolineare la differenza
tra Societa scientifica AIOM e la Fondazione
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- IV Percorso di Formazione per pazienti da inserire nei Gruppi Linee Guida AIOM 2020

Tag - metodologia e aggiornamento LG

g %ot por Linee Guida AIOM 2020
g .‘.' Percorso di Formazione | LIneée Guida
S ————— disponibili le relazioni presentate nell’evento
\D] {W © 4-5 febbraio 2020: IV° Percorso di Formazione per i pazienti, organizzato
- 1 w Sl - da Fondazione AIOM e da AIOM. rer

Si & svolto a Milano, presso I’'Hotel Michelangelo.
Sono disponibili diapositive.

EVENTI
Percorso di Formazione Linee Guida AIOM 2019
i 29 Maggio 2018
UNITI PER VINCERE
L CA?-'C:\U IRCCS Istituto di Ricerche Farmacologiche Maric Negri, Milano Scarica il programma
in formato PDF 18 Gennaio 2017 MODULO 1: L'A, B, C DELLA RICERCA CLINICA
LaAltro...
EVENTI

Percorso di Formazione Linee Guida AIOM 2018

@ 1 Febbraio 2018

UNITI PER VINCERE

CAf-‘CRo Il edizione Milano Scarica il programma in formato PDF SESSIONE | - LA RICERCA

.... L’AIOM dal 2017 ha deciso di includere un gruppo di pazienti nello sviluppo delle
Linee Guida. Questo coinvolgimento rappresenta I'impegno di AIOM nel
- rendereAltro...

NEWS

Percorso di Formazione Pazienti Linee Guida AIOM 2017

® 1 Febbraio 2017




Fondazione AIOM TV
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News dalla Fondazione » |2 Fondazione AIOM TV Covid-19 Fake News

#mesetumorevescica
¢ T\PaLiNUro
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In tutto il mondo
Maggio & il mese
perla
sensibilizzazione
del tumore alla
vescica

® 6 Maggio 2020

Decalogo per le Istituzioni
duranta la pandenva

0""0 COVID-19
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Decalogo per le
Istituzioni.
Fondazione AIOM
“entra” nelle
oncologie italiane
durante la
pandemia COVID-
19

O 4 Maggio 2020

FAKE NEWS ’ 3
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Prevista x marzo, a causa della pandemia COVID-19, tale

attivita e iniziata a aprile 2020 con le registrazioni di 10
Interviste.

Il 27 aprile 2020 Lancio del Progetto con intervista al
Presidente di Fondazione AIOM.

Dal 4 maggio al 6 luglio 2020 sono state messe in onda
10 interviste condotte da Annalisa Manduca, sui vari
temi oncologici.




{\QT."" Fondazione Aiom TV

1-Ca. mammario- Maria Vittoria Dieci

2- Test BRCA e tumori- Laura Cortesi

3- Carcinoma della Prostata- Giuseppe Procopio

4- Tumore del Polmone- Silvia Novello

5- Ca. colon-retto- Chiara Cremolini

6- Ca. colon-retto- Chiara Cremolini (ca. colon retto)
7- Ca. stomaco- Stefano Cascinu (ca. stomaco)

8- Melanoma- Alessandro Minisini (melanoma)

9- Ca. rene- Lorena Incorvaia (ca. rene)

10- Diventare madre dopo un tumore al seno- Lucia Del Mastro-Matteo
Lambertini

La messa in onda e avvenuta in contemporanea su sito web, in home page e
sui profili Facebook e su IGTV di Instagram.




Fondazione AIOM TV
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Fondazione Aiom TV

Risultati

* Sono state raggiunte in media circa
50.000 visualizzazioni per ciascun
video, con il picco di 83.725 per il
video di lancio della Presidente.

e Oltre 1.000 le interazioni, 100 i like e
centinaia di condivisioni.



| QUADERNI di Fondazione AIOM

v &=

S Wt nnge Wy

Carcinoma di Merkel
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R ﬂz‘d .. carcinoma cutaneo
Accomancasonl a cellule squamose
carcinoma
basocellulare 2020
2020 Quaderno per pazienti e
Quaderno per pazienti e cittadini
cittadini

Paola Queirolo

Paola Queirolo Francesco Spagnolo
Francesco Spagnolo




| QUADERNI di Fondazione AIOM

DELLA
PROSTATA

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI .

A cura di:
Francesco Boccardo
ed Eliss Zanardi

27 aprile 2020

MELANOMA

Quaderno per pazienti e
cittadini

A. Minisini, P. Ascierto
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I tumori dell'ovaio

informazZioniper le pazienti

Maggio
2020
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TUMORE DEL
TESTICOLO

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI
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CARCINOMA
MAMMARIO
IN FASE INIZIALE

INFORMAZIONI PER LE PAZIENTI
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CARCINOMA
MAMMARIO
METASTATICO

INFORMAZIONI PER LE PAZIENTI

Giugno 2020
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INFORMAZIONI PER | PAZIENTI

E
TUMORI

Jennifer Foglietta
Lorena Incorvaia
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TEST GENOMICI T .
E CARCINOMA
MAMMARIO

QUADERNO INFORMATIVO
PER LE PAZIENTI

A cura di: ' y
Stefania Gori

Lorena Incorvaia




n.2 VIRTUAL CONFERENCE
di presentazione dei Quaderni Fondazione AIOM
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MELANOMA CUTANEO Informazioni per i pazienti

MELANOMA CUTANEO

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI

Gruppo di lavoro Linea Guida AIOM 2020 “Melanoma”
Coordinatore: Paolo Ascierto

Estensori: Gerardo Botti, Vanna Charion Sileni, Corrade Caracd, Marie Mandala,
Daniela Massi, Carle Mosci, Paolo Muto, Giuseppe Palmieri, Mario Santinami,
Ignazio Stanganelli, Alessandro Teston

30 aprile 2020
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VIRTUAL MELANOMA CONFERENCE
L’ESPERTO RISPONDE

Mercoledi 24 giugno 2020 - ore 10

Piattaforma ZOOM
Durata: 60 minuti
Rivolto a: pazienti, caregivers, familiari, associazioni pazienti, cittadini, medici

Moderazione: Marco Nicois (Prima Pagina)

10.00 = Introduzione: Melanoma, di cosa parliamo?
Stefania Gori (Presidente Fondazione AIOM)

10.05 = LU'impegno di AIOM
Saverio Cinieri (Presidente eletto AIOM)

10.10 = Il Quaderno di Fondazione AIOM — 2020 “Melanoma”
Alessandro Minisini (Dipartimento di Oncologia Universita Friuli Centrale, Udine)

10.20 - Cosa sta cambiando nel percorso di cura dei Pazienti?
Paolo Ascierto (Direttore UOC Oncologia Medica — Fondazione Pascale, Napoli)

10.40 - Cosa il Paziente deve sapere e cosa puo chiedere
Maria Grazia Roncagli (insegnante ed ex paziente)

10.50 = | pazienti chiedono, gli specialisti rispondono

11.00 = Conclusioni
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2020 Informazioni per i pazienti

aprile 2020

Informazioni per i pazienti
aprile 2020
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Paola Queirol Divisione di Oncologia Medica del Mslanoma.

Paols Quoirok D & Oncologia Medics del Mol .
Sarcoma e TUMMED,WW Sarcoma & Tumori Rari, [EO, Milan

Francesco Spagnolo Onc lg a Medica 2, IRCCS Ospedale
Policlin: nMamno.Gonova
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VIRTUAL SKIN CANCER CONFERENCE
LESPERTO RISPONDE

Martedi 30 giugno 2020 - ore 12

PIATTAFORMA Z0OM
RIVOLTO A: PAZIENTI, CAREGIVERS, FAMILIARI, ASSOCIAZIONI PAZIENTI, CITTADINI, MEDICI

MODERAZIONE: ELVIRA NASELLI (LA REPUBBLICA)

Introduziohe: carcinoma cutaheo a cellule squamose e carcinoma basocellulare. Di cosa parliamo?
- Stefania Gorl (Presidente Fondazione AIOM)

Limpegno di AIOM - Massimo Di Malo (Segretario AIDM)

Cosa sta cambiando nel percorso di cura dei pazienti? - Paola Queirolo [Oncologia Medica del
Melanoma, Sarcoma e Tumorl Rari, IED, Milano)

| Quaderni di Fonhdaziohe AIOM - 2020 “Carcinoina cutaneo a cellule sgualnose” e “Carcilioina
basocellulare” - Francesco Spagnolo (Oncologia Medica 2 - IRCCS Ospedale San Martino, Genova)

Cosa il paziente deve sapere e cosa pud chiedere - Glovanna Niero [Presidente Al.Ma.Me.)
Limpegno della politica:

Angela lanaro (Commissione Affari Sociall - Camera del Deputati)

Marcello Gemmato [Commissione Affarl Soclall - Camera del Deputati)

| pazienti chiedonho, gii specialistl rispondono

Conclusiohi

COM IL CONTRIBUTO HON COMDIZIDMATO O
-

SANOFI GEMNIYME w8
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Categoria Informazioni per i pazienti

PREVENZIONE «

DOVE MI CURO ~

COME MI CURO ~

°
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CAREGIVER ~  COSA SAPERE ~

ALIMENTAZIONE « EVENTI» Q

In collaborazione con i gruppi di lavoro Linee Guida AIOM, |la Fondazione AIOM promuove la diffusione di
informazioni rivolte ai pazienti delle diverse patologie, scaricabili in formato PDF.

-
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Raccomandazios
melanoma 2019
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INFORMAZIONI PER | PAZIENTI
Raccomandazioni melanoma 2019

© 30 Settembr

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI
Tumore del colon-retto

© 21 Giugno 2019

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI
Conoscere il glioblastoma

® 20 Dicembre 2018

CAREGIVER
CAREGIVER IN ONCOLOGIA

® 19 Febbraio 2018

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI
TUTELA E OPPORTUNITA
PREVIDENZIALI DEL PAZIENTE
ONCOLOGICO

® 25 Ottobre 2017

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI
BIOPSIA LIQUIDA

© 28 Giugno 2017

i3

rbprmasic pen le pasient

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI
Carcinoma di Merkel

® 10 Settembre 2012

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI
I tumori dell'ovaio

® 5 Marzo 2019

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI
Cosa sono i sarcomi?

@ 11 Maggio 2018

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI
Tumori della mammella e dell'ovaio

® 21 Dicembre 2017

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI
CARCINOMA MAMMARIO
METASTATICO

® 14 Luglio 2017

INFORMAZIONI PER | PAZIENTI
MIELOMA MULTIPLO

© 28 Aprile 2017

Quaderni
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CHISIAMO =  PREVENZIONE » DOVEMICURO » COMEMICURO »  CAREGIVER - COSA SAPERE * ALIMENTAZIONE + EVENTI» Q f w - |

NEWS

& In tutto il mondo Maggio € il mese per |la

4 Minuti di lettura
- sensibilizzazione del tumore alla vescica
6 Maggio 2020 15:10

Condividi! _ OAZ,
Fondazione AIOM invita Pazienti, Istituzioni,
Stakeholder e la popolazione tutta ad aderire m
alla campagna di Associazione PaLiNuro - Ao o Oncogia e
Pazienti Liberi da Neoplasie Uroteliali, insieme
alla World Bladder Cancer Patient Coalition,

diffondendola e condividendone i contenuti
anche tramite i social media.

Durante il mese di maggio, in tutto il mondo, pazienti, famiglie, amici e personale medico si
mohbilitano per una campagna di sensibilizzazione che ha lo scopo di mettere in evidenza i
principali aspetti riguardanti il carcinoma alla vescica e che intende promuoverne la
conoscenza dei sintomi, migliorare la diagnosi precoce e stimolare maggiori investimenti nella
ricerca.



Decalogo per le Istituzioni
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Categoria News

NEWS

Su LaStampa.it SESSIONE
SPECIALE Premio Letterario
Federica “Ai tempi del
Coronavirus”

©® 12 Maggio 2020

NEWS

Decalogo per le Istituzioni.
Fondazione AIOM “entra”
nelle oncologie italiane
durante la pandemia COVID-
19

© 4 Maggio 2020

NEWS

Misure di prevenzione
durante l'isolamento
fiduciario domiciliare da
Covid19

@ 25 Marzo 2020

el

—
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Infezione da Coronavirus
OVID-19 & pazienti oncologic
pl cosa fare?

14 u!k

NEWS

Giornata Mondiale sul
Tumore Ovarico: al via
campagna con Claudia Gerini
perinvitarele donnea
“mantenersi informate” su
tutte le opportunita del
percorso di cura

® 8 Maggio 2020

NEWS

Su Corriere.it SESSIONE
SPECIALE Premio Letterario
Federica “...Al TEMPI DEL
CORONAVIRUS..."

@ 30 Aprile 2020

NEWS

Infezione da Coronavirus
COVID-19 e pazienti
oncologici: cosa fare?

® 16 Marzo 2020

In questa sezione verranno pubblicate notizie e approfondimenti sulle attivita promosse dalla Fondazione AIOM.

#mesetumorevescica

¢ T PaLiNUro

NEWS

In tutto il mondo Maggio & il
mese per la sensibilizzazione
del tumore alla vescica

® 6 Maggio 2020

L

NEWS

#NoiConGlilnfermieri:
campagna raccolta fondi

FNOPI per COVID-19
® 23 Aprile 2020

NEWS

Stefania Gori, presidente di
Fondazione AIOM, ha parlato
di Tumore del Fegato a
Medicina 33 su Rai 2

(@ 28 Febbraio 2020
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Categoria News

NEWS

Su LaStampa.it SESSIONE
SPECIALE Premio Letterario
Federica “Ai tempi del
Coronavirus”

©® 12 Maggio 2020

NEWS

Decalogo per le Istituzioni.
Fondazione AIOM “entra”
nelle oncologie italiane
durante la pandemia COVID-
19

© 4 Maggio 2020

NEWS

Misure di prevenzione
durante l'isolamento
fiduciario domiciliare da
Covid19

@ 25 Marzo 2020

NEWS

Giornata Mondiale sul
Tumore Ovarico: al via
campagna con Claudia Gerini
perinvitarele donnea
“mantenersi informate” su
tutte le opportunita del
percorso di cura

® 8 Maggio 2020

NEWS

Su Corriere.it SESSIONE
SPECIALE Premio Letterario
Federica “...Al TEMPI DEL
CORONAVIRUS..."

@ 30 Aprile 2020

NEWS

Infezione da Coronavirus
COVID-19 e pazienti
oncologici: cosa fare?

® 16 Marzo 2020
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In questa sezione verranno pubblicate notizie e approfondimenti sulle attivita promosse dalla Fondazione AIOM.

NEWS

In tutto il mondo Maggio & il
mese per la sensibilizzazione
del tumore alla vescica

® 6 Maggio 2020

NEWS

#NoiConGlilnfermieri:
campagna raccolta fondi

FNOPI per COVID-19
® 23 Aprile 2020
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NEWS

Stefania Gori, presidente di
Fondazione AIOM, ha parlato
di Tumore del Fegato a
Medicina 33 su Rai 2

(@ 28 Febbraio 2020







Categoria News

In questa sezione verranno pubblicate notizie e approfondimenti sulle attivita promosse dalla Fondazione AIOM.
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O 12 Maggio 2020

nelle oncologie italiane

durante la pandemia COVID-

campagna con Claudia Gerini
per invitare ledonne a
“mantenersi informate” su
tutte le opportunita del
percorso di cura

@ 8 Maggio 2020

Federica“...AI TEMPI DEL
CORONAVIRUS..."

del tumore alla vescica
@ 6 Maggio 2020
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FNOPI per COVID-19
@ 23 Aprile 2020

19 @ 30 Aprile 2020
O 4 Maggio 2020
NEWS f NEWS NEWS

Misure di prevenzione
durante l'isolamento
fiduciario domiciliare da
Covid19

@ 25 Marzo 2020

Infezione da Coronavirus
COVID-19 e pazienti
oncologici: cosa fare?

® 16 Marzo 2020

Stefania Gori, presidente di
Fondazione AIOM, ha parlato
di Tumore del Fegato a
Medicina 33 su Rai 2

@ 28 Febbraio 2020
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1 Minuti di lettura

<

Condividi!

Premio Letterario Federica - Le Parole della
vita 2020 - SESSIONE SPECIALE “...Al
TEMPI DEL CORONAVIRUS...”

@ 7 Aprile 2020 16:42

In questo periodo in cui il nuovo Coronavirus impone
stringenti regole di vita, detta nuovi ritmi, incute
paura, fa scoprire nuovi affetti, scrivere puo diventare
un modo per vincere timori e paure.

La scrittura diventa ancora una volta “terapia” della
nostra anima.

Fino al 31 agosto 2020 pazienti ancologici, familiari, caregivers, operatari professionali del settore
oncologico possono inviare le produzioni letterarie a premioletterariofederica@fondazioneaiom.it
scegliendo tra una composizione narrativa (racconto, testimonianza, diario, fiaba, lunga da un minimo di 1
a un massimo di 5 cartelle) o poetica (da un minimo di 1 ad un massimeo di 5 poesie).

Scarica qui il regolamento e la domanda di partecipazione

La cerimonia di premiazione di “Federica - le Parole della Vita” sara il 25 ottobre 2020 ore 17.00 a Verona al
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Associazione Italiana di Oncologia Medica

RE
UNITI PER VINCE!
IL CANCRO

Questionario sull'impatto psicologico
associato alCoronavirus (COVID-19) nei
pazienti oncologici

*Campo obbligatorio

Oncologia di (citta) *

La tua risposta

Data (di compilazione) *

Daia

Per comprendere l'impatto psicologico dell'infezione da nuovo Coronavirus
sui pazienti oncologici, Fondazione AIOM ha inviato alle Associazioni pazienti
un questionario compilabile anche on line.

(Aprile-Maggio 2020)

~ 500 questionari raccolti
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o‘gvAzlo‘& Decalogo per le Istituzioni

Py 1% Fondazione AIOM “entra” nelle oncologie italiane
durante la pandemia COVID-19

i i e s s Vs

R

1. Percorsi differenziati per i pazienti oncologici rispetto ai pazienti affetti da COVID-12 negli ospedali in
cui sono presenti sia reparti COVID che reparti/strutture oncologiche: guesto significa anche sale
operatorie e sale di diagnostica separate per pazienti positivi al test SARS-CoV-2.

2. Personale sanitario dedicato ai parzienti con cancro, evitando che medici e infermieri utilizzati nei
reparti COVID siano al contempo utilizzati anche nei reparti oncologici.

3. Sorveglianza del personale sanitario. Effettuazione periodica, negli asintomatici, del tampone naso-
faringeo per test SARS-CoV-2.

4. Effettuazione del triage agli operatori sanitari prima dell’inizio di egni turno laverativo.

5. Disponibilitd dei Dispositivi di Protezione Individuale (DP1) necessari a tutto il personale sanitario e
non sanitario.

E. Effettuazione del tampone naso-faringeo a tutti i pazienti oncologici prima del ricovero nelle degenze
oncologiche per far si che vengano ricoverati in questi Reparti solo i pazienti SARS-CoV-2-negativi.

7. In assenza di particolari necessita, vietare le visite ai pazienti ricoverati nelle degenze oncologiche.

8. Effettuare il triage a ogni paziente oncologico ambulatoriale: solo i pazienti asintomatici 2 senza
conviventi SARS-CoV-2-positivi sono ammessi in DHfAmbulatorio.

9. Se non strettamente necessaric per motivi assistenziali, vietare la presenza difamiliari_ o
accompagnatori nelle sale di attesa dei DH/ambulatori oncologici.

10. Attivazione di sostegno psicologico attraverso modalita telefoniche o telematiche.

Garantire strutture oncologiche COVID-free & un modo per evitare ai pazienti con cancro di poter essere
contagiati in ambiente ospedaliero, 'ambiente in cui ogni giorno si recano per curare il loro tumore.
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Coronavirus fase 2, 200 mila malati di
tumore potranno tornare a farsi i
controlli

SALUTE = PREVENZIONE

Lunedi 4 Maggio 2020 di Giampiero Valenza

Da oggi sono almeno 200 mila i
pazienti oncologici che possono
tornare in ospedale per visite e
controlli. Nella' fase 1' di
contenimento del Covid-19,
infatti, le cure urgenti contro i
tumori non si sono mai
interrotte, ma le visite di
controllo e gli accertamenti
diagnostici erano state sospese
per evitare occasioni di contagio. A fare questa stima sui numeri dei malati
oncologici in Italia & la Fondazione Aiom, che ha anche stilato un decalogo per
consentire la regolare ripresa dell'attivita di assistenza oncologica nella 'fase 2',
senza esporre | pazienti al rischio di contagio. La sua presidente, Stefania Gori,
che & anche direttore del dipartimento oncologico Irccs Sacro Cuore-Don Calabria
di Negrar (Verona), precisa come "o0ggi la situazione sta, anche se lentamente,
volgendo alla normalita e per le persone con tumore & indispensabile tornare a
seqguire le cure in ospedale in totale sicurezza. Deve essere ridotto al minimo il
rischio di contagio e devono quindi essere mantenute le stesse procedure e regole
previste nella fase 1".

Tra le regole previste da Fondazione Aiom i percorsi differenziati, i tamponi naso-
faringei per tutti i pazienti oncologici, il divieto di familiari 0 accompagnatori nelle
sale d'attesa, se non per motivi strettamente necessari all'assistenza.
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Roma deserta, i controlli e la storia di
Marta abbandonata in strada dai vigili
(come in una favola)

di Pietro Piovani

» 0:00/0:00

Niger, la capitale Niamey
travolta da una spettacolare
tempesta di sabbia

h

L'auto si schianta e poi decolla: il
pedone si salva per un soffio

A fuoco uno dei grattacieli piu
alti degli Emirati: sette feriti

Orso si arrampica sul balcone di
un condominio in Trentino
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e e @ PAZIENte oncologico:

le sfide assistenziali che ci attendono!

i 11 giugno 2020
Zeno Bisoffi Stefania Gori . Ore 14.0.0 4 16.30 .

Moderano Giuliano Buzzetti e Antonio Polito

L'evento sara trasmesso in diretta sul canale YouTube Dephaforum
https://youtu.be/ZNVgdFdIBNY
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' "c’élbgico:

le sfide assistenziali che¥ci attendonc

‘1 giugno 2020

Moderano Giuliano Buzzetti e Antonio Polito

14.00

14.10

14.20 - QQVID—W ed immunita: cosa sappiamo? Esiste la patente di immunita?

* Alberto Mantovani

14.30

14.45

14.55

15.05

Introduzione ai lavori
Stefania Gori

Il virus SARS-CoV2 e la risposta della Comunita Scientifica
Zergq Bisoffi

Pandemia COVID-19 e paziente oncologico: cosa e successo...cosa accadra?
Giovanni Apolone, Filippo de Braud ‘
.

La nuova assistenza ai pazienti oncologici :
Strutture sanitarie oncologiche COVID-free: il Decalogo alle Istituzioni di Fondazione NT‘ '

Stefania Gori

Telemedicina e riorganizzazione dell'assistenza sul territorio i
Piefranco Conte Ny
Limpegno delle Istituzioni 4
Pierpaolo Sileri (¥

4

1- Valutare “quanto” e avvenuto durante I'epidemia COVID-19

2- Valutare strategie, idee, iniziative che possano contribuire
a ridisegnare I'oncologia italiana nel post-COVID




Ufficio stampa — Lettera al Corriere

Inglustizia
Lo oo

7 (Tempo perso con le liste d'attesa, il male avanza

N oetre in lista dattesa. Sono passat quattro mesd! da quando o ¢
sscontrato [ tumeee, prima che, per b sorella i mis moghe,
Iskrkanne 8 percono tesapestico, In goesto mod) § arrivets peiinsa
moete (edla cura. B traghoo ¢ che una persona ammuadata di cancro,
(DM S BVERSE rallreddore, viene neile fle
burocratiche di presotarion] esmi, presoticiand visite, Con wni

oattha cosd, of of sente dire: 1 per questo esame, guando ha
il esit] bornl da nok ¢ pol qoell'esame nom hasta, df soso da fare

anche rivolta 2 un imporante istftuto cocologio di Milano pes fare
e, co vishte o esamd & pagamento. La malut ¢  mall
dubibio ¢: ve fosee sats ricea e con conoscesa mpoetaned, fume gll
accertament] sarebbero arrivatl kn 24 ore e non b 4 mesk Ame ¢
successo che, dopo alount mest & dubbi ¢ visite da remoto col mio
medion di Dese, e Covid, 5000 andato dal dersatokongn che ha
detto che 1l mio neo € & ssportare nel giro & 22 ore, o b prima
prenotazione proposta dal Cup (centro unico prenctazionl) e dopo §
ulterioel . Cosdl | mesl mentre b ki meak! Perehé s persona aenmalats & canc entrs nelle norali lste
wanaa, | mia cogmata & morsa 4 63 aned Alla data In cul ivnebbe (altesa ¢ non viene prest sublio in catlos dal senvido sinltaro?
dovuto tare 1l primo cicko i terapls oemad non ce ks faoeva phis, St era AG, Miano

1-7-2020 Il Corriere della Sera ha pubblicato
nelle pagine del direttore la lettera firmata
A.G., con la denuncia il ritardo nell'accesso
alle cure per una paziente oncologica (sua
cognata) e la morte della paziente senza aver
potuto iniziare alcuna cura.

Una vicenda drammatica che lascia poco
spazio ai commenti.

Fondazione AIOM ha risposto il 4 luglio 2020
all'interno di Sportello Cancro.

| nialati di tumore non devono essere
lasciati soli di fronte alla burocrazia

Dowe be Reti Omeokgiche Regionali funzionand visaments, questo oggl awiene. Ma
urtsoppo ancora mollo resta da fare. Ogai foncologla va ripensata anche In relazione a
quanto & accaduto In questo parfodo dove molte diagnost hanna subo ntandl @ rievi

0 Stefania Gon, Presidente Foadazione AKOM

i Jetr0 con grande rammarko ¢ profonda frostrazione 18 lectera del sk AG,, sul
Coriere Sera del 1° 1uglio 2020 & p.33 A0V racconta Gl <empo pessos, d cilsa
(el Lste d'attesss, 0 153 copnata per arriviare dopo quatieo mesd 2 una dagnost di
cancro: troppo tandd, per Inbxkare una terapia. Ho seithto % scoadorto o o & Rscinlo
sl @ districars! destro labirine hurocraticl e ammiénistrativi, tn plix coa la poura
della malattia. Da decennl £ oncoiog! Al questo nestro Paese Livomino ogid glomo
per creane peroorsi dlagnostich e terapewticl dedican per | pazient cacologicl @ per
peendere in carloo b persone malae sin dall'inkso degl spprotondiment
dagnostich. Dove le Reti Oncalogiche Reghamall fusclonind veraente, questo oggl
invviene. Ma purtroppo ancoca melto resta 8 fare. Ogg Fonoologla va ripensata
anche I relazione a quanto ¢ sccaduto [n questo perkada dove molte diagnast hanno
subleo ritardi ¢ rinvil, Va ripensaa ¢ portata anche «fuorl dagll aspedaits; troppl
pezhene] restand [n carioo alko speciasta per un tempo indefinito, mentre &
opportuno che nella tase Al curs delk malattia cromicizzata, sbbéano servil
terrirariall 3 dispostzione, atrivi e presentl, lasciando spexd, medicl e tempo (U
grande problema di tutta 1a sanltd) alle patd Al dlagnosticn, peevenione ¢ chirurgla
Intéspensabill nelle tast tnizfali Gella maatela. & necessario dunque realtczare un
nuovo modello @i cura che riguarda | paxient! con una storla 41 cancro, che dopo la
fase acuta della makattia, i soctopongono a vishe ¢ controlll, con N'obiettho di
tdurre g sccessd In ospedale ¢ rispammbare risorse, Un nnovo modelko che preveds
1 passaggio del paiesse af territotio in vepi che variano in relacione allo stadio
delhs neoplissta ¢ i etd dedts persana n cura, con 1a possibities che § picient] tomino
datll orcodogo sako nel caso vi sa U sospetto di recldiva. Foadazione AIOM
(Associazione Raltana Oncologia Medica), Iinsleme alle Assoctziond del pazientl,
chikde con forza e ttiruziont nazionall ¢ reglonall che questo divenel realtd presto
£ huteo il seerftoeio maddosale. B ool saremo al loro fanco, Non si ped pii
attendere’ | pagienti ¢ | loto famiari 1o chledono, Le persone matate of cancto
devono essere & subio prese n carfoo ¢ noo Lsclate sabe. Dobblamo creare ung
lista senea attesa.



Siti web

Fondazione AIOM
Tumore ma e vero che?



QPR Z/q Sito Fondazione AIOM

,,? .@n?“ Statistiche accessi al nuovo sito, lanciato a settembre 2018
[2019] [1 gennaio —
30 aprile 2020]

Visualizzazioni di paginallie 13- WY, by 32.364
82.656°  10.296

95.491 12.493
Numero di sessioni per utente 1,13 1,21
Pagine /sessione 3,70 2,59
SUICIERENRRERUELIEl 2 min Olsec 1min 45sec

* A fine giugno 2019 si e verificato un picco di traffico
nella sezione "Dove mi curo"”, che in pochi giorni ha
raccolto il 67% del traffico annuale dell'intero sito

Visualizzazioni di pagine dell’area del sito www.aiom.it nel 2016 | nel2017 | nel 2018

in precedenza dedicata a Fondazione AIOM: | 20.004 | 16.526 | 26.872



http://www.aiom.it/

Visualizzazioni di pagina

Numero di sessioni per utente

Pagine /sessione
Durata sessione media

tumore?

MA E VER® CHE ...

[2019]

121.863

35.643
41.505

1,16
2,94

1min 36sec

Sito

"Tumore ma
e vero che..."

Statistiche accessi
[1 gennaio —
30 aprile 2020]

31.811

16.181
17.785

1,10
1,79

Omin 48sec



* |l profilo ha piu che

Fa Ce b OO k raddoppiato i follower

passando dai circa 3000 del 1
febbraio agli oltre 7000

attuali
Community Mostra tutti e Tra questi sono circa 112
giornalisti, rispetto ai 54 gia
AL Tea Guerrazzi e altri 111 amici hanno messo presenti,

"Mi piace" a questo luogo oppure hanno

v * Nel primo trimestre sono stati
effettuato la registrazione qui

pubblicati 30 nuovi post, circa

@!{‘g@“ 2,5 post a settimana in

media.

* Nel secondo trimestre i post

% Piace a 6898 persone sono quadruplicati, passando

da 30 a 120, circa 2 al giorno.

N * Dal 4 maggio al 6 luglio, ogni
lunedi alle 18, sono andate in
onda in contemporanea con il
sito web, le interviste de “Gli
incontri della Fondazione
AIOM” condotte da Annalisa
Manduca.
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9 settembre 2020- AUDIZIONE informale-
XIl Commissione Affari sociali della Camera dei deputati

Situazione dei pazienti affetti da patologie oncologiche
durante I'emergenza epidemiologica da COVID-19

Stefania Gori

SACRO CUORE Presidente Fondazione AIOM
DON CALABRIA
I 1
Mt
== .. Direttore Dipartimento Oncologico IRCCS Sacro Cuore Don Calabria Negrar di Valpolicella

| B € € S



11:26 = am
-« WhatsApp

< Nicola Provenza @ cce
1h- &

Felice di aver partecipato alla Giornata di Fondazione
Aiom "“Attivita fisica e Tumori”. (Webinar in diretta da
Roma)

Da medico e parlamentare un tema verso il quale mi
muove una particolare sensibilita: promuovere sempre
piu l'attivita fisica di base, I'adozione di una sempre piu
corretta alimentazione, la necessita di un benessere
psico-emotivo sono ispirazioni al centro del mio agire
politico-parlamentare.

E fondamentale muoversi verso questa direzione ed &
irrinunciabile muovere | nostri passi su una traiettoria di
azioni politiche integrate che vedano coinvolti il mondo
della scuola, quello dello sport e quello della sanita.
Sono convinto che solo insieme possano orientarsi
sempre piu verso il concetto di Salute, cosi come
definito dall’'Organizzazione Mondiale della Sanita.

Ringrazio per l'invito la Fondazione AIOM e in particolare
la Dott.ssa Stefania Gori. Uniti per vincere il cancro.

#NicolaProvenza #MoVimentoS5Stelle #AttivitaFisica
#Sport #Salute
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Premio Federica 2020
2 volumi
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SESSIONE SPECIALE

...Al TEMPI
DEL CORONAVIRUS




RACCOLTA
DI POESIE
~E RACCONTI

W' ga odizione 2020

INTRODUZIONE

FoTo DEI VINCITORI

POESIE E RACCONTI DEI VINCITORI

POESIE - SEZIONE A PAZIENTI

- Giovanna Menini (Sedico - Bellumo) - 1° classificato
- Ciro Fondacaro (Acerra - Napoli) - 2° classificato

- Michela Pezzani (Verona) - 3° classificato

POESIE - SEZIONE B: FAMILIARI DI PAZIENTI E OPERATORI SANTTARI
- Sabrina Venturi (Verona) - 1° classificato

- Rita Mazzon (Padova) - 2° classificato

- Giuseppe D" Andrea (Pignola - Potenza) - 3° classificato

RACCONTI - SEZIONE A: PAZEENTI

- Tommasa Sansone (Messina) - 1° classificato

- Rosalba Acquaviva (San Giovamni Lupatoto - Verona) - 2° classificato
- Michela Lovato (Montagnana - Padova) - 3° classificato

RACCONTI - SEZIONE B: FAMILIART DI PAZIENTI E OPERATORT SANTTARI
- Gabriella Giannetto (Messina) - 1° classificato

- Cinzia Manett: (Poggibonsi - Siena) - 2° classificato

- Novella Bernardelli (Maggiora - Novara) - 3° classificato

17

19
21
3
21

29
31
36
38

43
45
49
52

59
6l
63
73
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RACCOLTA
DI POESIE |
E RACCONTI , *= (I
SESSIONE SPECIALE

...Al TEMPI
DEL CORONAVIRUS

INDICE
INTRODUZIONE
Foto DEI vINCITORI
POESIE E RACCONTI DEI VINCITORI

- Lorena Pierluisa Cazzolett: (Villaggio Sereno - Brescia) - 1° classificato
- Veronica Gardomi (Parma) - 1° classificato

- Assunta D’ Aquale (Monterotondo - Roma) - 2° classificato

- Girolamo Meneghesso (Conselve - Padova) - 2° classificato

- Maria Angela Capparell: (Torino) - 2° classificato

- Marta Riminuces (Pino Torinese - Torino) - 2° classtficato

- Rosalba Spagnolo (Bergamo) - 2° classificato

- Elisabetta Anselmi (Roma) - 3° classificato

- Francesco Di Ruggiero (Monza) - 3° classificato

- Mania Raffaella De Bellis (Roma) - 3° classificato

17

23
28
33
34
31
43
43
32

38
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25 ottobre 2020- Premio Federica 2020

e

Verona- Palazzo della Gran Guardia ore 17.00

La cerimonia di premiazione e stata annullata causa
emergenza COVID-19
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2020

Per cittadini e pazienti
. a cura di Fondazione AIOM




UNITI PER VINCERE
IL SANCRO

| numeri del cancro in Italia 2020
Versione per cittadini e pazienti a cura di Fondazione AIOM

--La storia naturale dei tumori

1. LE NUOVE DIAGNOSI DI TUMORE MALIGNO IN ITALIA NEL 2020

2. | TUMORI COME CAUSA DI MORTE

3. LA SOPRAVVIVENZA A 5 ANNI DALLA DIAGNOSI DI TUMORE
4.1 PREVALENTI

5. 1 GUARITI

6. FATTORI DI RISCHIO COMPORTAMENTALI: | DATI NAZIONALI.

6.1 Fumo

6.2 Alcool

6.3 Sedentarieta

6.4 Eccesso ponderale

6.5 Consumo di frutta e verdure

7. FATTORI DI RISCHIO COMPORTAMENTALI: | DATI REGIONALLI.

7.1 Fumo

7.2 Alcool

7.3 Sedentarieta

7.4 Eccesso ponderale

7.5 Consumo di frutta e verdure

8.FATTORI DI RISCHIO DOPO LA DIAGNOSI DI CANCRO
9. GLI SCREENING ONCOLOGICI

10. FONTI E METODOLOGIA AIRTUM
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Presidente Istituto Superiore di Sanita (ISS)*

Intervengono

Massimo Rugge ; -
Presidente Associazione Italiana Registri Tumori (AIRTUM) “‘W',, 1

Giordano Beretta

Presidente Associazione Italiana di Oncologia Medica (AIOM])

Maria Masocco 4
Responsabile scientifico PASS| e PASSI d'Argento
(Istituto Superiore di Sanita)

Stefania Gori
Presidente Fondazione AIOM

Franco Locatelli | Roma

Presidente Consiglio Superiore di Sanita* . =
Robiefts Speratiza Giovedi 8 ottobre 2020

Ministro della Salute* ore 11.30-12.30

L‘_)'é’EJMERI
Modera Istituto Superiore di Sanita N 7ALINCRO

. N 2020
Mauro Boldrini Viale Regina Elena 299
Direttore Comunicazione AIOM R
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GIORNATA di FONDAZIONE AIOM- 29 ottobre 2020

oA Z)
é ° Moderatori:
() &n %  Fabrizio Nicolis,
[N m Maria Emilia Bonaccorso
Aswcoaicos [alias & Ozcologa Medica

—
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GIORNATA DI FONDAZIONE AIOM

29 ottobre 2020 - ore 10.30 - 13.00
WEBINAR in diretta da Palazzo Wedekind, ROMA

10.30

10.40

11.00

11.15

11.30

1145

12.00

12.20

12.40

13.00

Introduzione PROGRAM MA

Stefania Gori

Saluti Istituzionali
On. Pierpaolo Sileri
Silvio Brusaferro
On. Nicola Provenza
Giordano Beretta

Presentazione di un cortometraggio
Maria Grazia Punzo

| pazienti chiedono. L'attivita fisica puo prevenire i tumori?
Francesca Tota

L'oncologo risponde

Jennifer Foglietta

| pazienti chiedono. L'attivita fisica nei pazienti oncologici puo aiutare a
tollerare meglio le terapie? Puo aiutare a ridurre il rischio di recidiva tumorale?
Laura Patrucco

L'oncologo risponde

Lorena Incorvaia

| pazienti praticano attivita fisica?
Sara Pilotto

Lettura “MISSION CANCER” - Horizon Europe 2021-2027
Walter Ricciardi

Progetto di Fondazione AIOM: Operazione PHALCO
(PHysicAL aCtivity for Oncology) Operazione PHALCO
Attilio Parisi Fiinuhli ety for sy

Domande e risposte

Testimonial

Conclusioni
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Pomeriggio (ore 15.00-16.30)

Cerimonia Premiazione
Premio AIOM - Fondazione AIOM 2020
per il miglior Cortometraggio italiano sul tema
“Oncologia e Cinema”
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GIORNATA DI FONDAZIONE AIOM

29 ottobre 2020 - ore 10.30 - 13.00
WEBINAR in diretta da Palazzo Wedekind, ROMA
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Introduzione
Stefania Gori

Saluti Istituzionali
On. Pierpaolo Sileri
Silvio Brusaferro
On. Nicola Provenza
Giordano Beretta

Presentazione di un cortometraggio
Maria Grazia Punzo

| pazienti chiedono. Lattivita fisica pud prevenire i tumori?
Francesca Tota

Loncologo risponde

Jennifer Foglietta

| pazienti chiedono. L'attivita fisica nei pazienti oncologici pud aiutare a
tollerare meglio le terapie? Pud aiutare a ridurre il rischio di recidiva tumorale?
Laura Patrucco

L'oncologo risponde

Lorena Incorvaia

| pazienti praticano attivita fisica?
Sara Pilotto

Lettura “MISSION CANCER” - Horizon Europe 2021-2027
Walter Ricciardi

Progetto di Fondazione AIOM: Operazione PHALCO

(PHysicAL aCtivity for Oncology) Operazione PHALCO
Attilio Parisi I
Domande e risposte

Testimonial

Conclusioni




EVENTI - NEWS

Giornata di Fondazione AIOM: “Attivita
Fisica e Tumori”, 29 ottobre 2020 - ore 10.30

® 19 Ottobre 2020 16:22

Webinar in diretta da Roma

Nel 2020 saranno 377.000 le nuove diagnosi di tumori maligni in Italia. Il 40% potrebbe essere evitato
adottando stili di vita sani:




EVENTI - NEWS

Giornata di Fondazione AIOM: “Attivita
Fisicae Tumori”, 29 ottobre 2020 - ore 10.30

© 15 Ottobre 2020 16:22




XXII Congresso Nazionale AIOM

of
per la dell’
N :
dalla prevenzione delle fratture
da fragilita alla gestione
delle metastasi ossee

ore 12.00-12.30

Med Point S.r.l.
gini 16 - 20151 Milano
81 - Fax 02 33496370
Tiziana Abelli
tiziana.abelli@medpointsrl.it
ww.medpointsrl.it

Sessiore scienTica

[

“Continuum of care per la salute dell’osso in
oncologia: dalla prevenzione delle fratture da
fragilita alla gestione delle metastasi ossee”

Moderatori: A. Berruti, S. Gori
Relatori: R. Berardi, G. Facchini

/Z;\( e ;L/y

Rossana Berardi
Universita Politecnica delle Marche; Azienda Ospedaliero
Universitaria Ospedali Riuniti di Ancona

Alfredo Berruti
Universita degli Studi di Brescia; Azienda Socio Sanitaria
Territoriale Spedali Civili, Brescia

Gaetano Facchini
Presidio Ospedaliero "S. Maria delle Grazie"”,
Pozzuoli, Napoli

Stefania Gori
Ospedale Sacro Cuore Don Calabria,
Negrar, Verona



?www. bonehealthoncology:.it

VIRTUAL

ONCOLOGY

Focus on carcinoma
della mammella

Focus on carcinoma
, della prostata

Coordinatori:
F. Bertoldo, D. Santini

24
novembre
2020

14.30-19.30

BONE HEALTH

VIRTUAL BONE HEALTH
in ONCOLOGY

COORDINATORI SCIENTIFICI

Francesco Bertoldo
Universita di Verona

Daniele Santini
Campus Bio-Medico di Roma

FACULTY

Grazia Arpino
Universita Federico Il, Napoli

Rossana Berardi
Universita Politecnica delle Marche; Azienda
Ospedaliero Universitaria Ospedali Riuniti di Ancona
Giordano Beretta
Humanitas Gavazzeni, Bergamo
’ Saverio Cinieri
Presidio Ospedaliero di Summa-Antonio Perrino, Brindisi
Giario Conti
Ospedale S. Anna di Como
Gaetano Facchini
"\ Presidio Ospedaliero *S. Maria delle Grazie®, Pozzuoli (NA)
Stefania Gori
| IRCCS Ospedale Sacro Cuore Don Calabria, Negrar (VR)
Paolo Andrea Zucali
Istituto Clinico Humanitas, Rozzano (M)

Conduce
Carlo Gargiulo
Medico e Opinionista Scientifico, Roma




Webinar- 13 NOVEMBRE 2020

3° SEMINARIO DI STUDI SULLA NUTRIZIONE NEI GASTRORESECATI

Roma, 13 novembre 2020 ore 9.00 - 16.00

Sala Artemide, Hotel Diana Roof Garden - Via Principe Amedeo, 4

Moderazione: Maria Emilia Bonaccorso, caporedattore di ANSA

9:00 Registrazione partecipanti
9:30 Saluti di Benvenuto e introduzione ai lavori

10:00 TAVOLA ROTONDA: LEA - | bisogni nutrizionali dei pazienti gastroresecati. Quali opportunita?
Moderazione: Fabrizio Nicolis, Direttore Sanitario IRCCS, Ospedale Sacre Cuore Don Calabria-Negrar, Verona

Stefano Cascinu, Direttore del Dipartimento Oncologia - Ospedale S.Raffaele, Milano

Franco Roviello, Presidente GIRCG - Gruppo ltaliano di Ricerca Cancro Gastrico

Valentina Solfrini, Professional Area Farmaco e Dispositivi Medici, Regione Emilia Romagna
Pierluigi Fracasso, Dirigente Medico UOC Gastroenterologia - Ospedale Sandro Pertini, Roma

11:00 TAVOLA ROTONDA: RETE ONCOLOGICA - | bisogni nutrizionali dei pazienti gastroresecati. Quali opportunita?
Moderazione: Irma D’Aria, giornalista medico scientifico di La Repubblica

Maria Di Bartolomeo, Responsabile S.5. Oncologia Medica Gastroenterologica - Istituto Nazionale dei Tumori, Milano
Stefanc Rausei, dirigente medico Chirurgia generale, ASST Valle Olona, Varese

Nicola Provenza, Deputato X|l Commissione Affari Sociali

Maurizio Muscaritoli, Presidente SINUC - Societa Italiana di Nutrizione Clinica e Metabolismo

12:00 TAVOLA ROTONDA: PDTA - | bisogni nutrizionali dei pazienti gastroresecati. Quali opportunita?
Moderazione: Fabio Di Todaro, giornalista medico scientifico di Fondazione Umberto Veronesi e di La Stampa
Michele Simone, Direttore dell’Unita Complessa di Chirurgia presso ’Istituto Oncologico IRCCS, Bari
Primiano lannone, Direttore del “Centro nazionale eccellenza clinica, qualita e sicurezza delle Cure”- [stituto Superiore di Sanita

Renato Cannizzaro , Direttore SOC Gastroenterologia Oncologica Sperimentale Centro di Riferimento Oncologico IRCCS Aviano (PN)
Stefania Gori, Presidente Fondazione AIOM - Il ruolo di Fondazione AIOM

13:00 LIGHT LUNCH

14.00 WORKSHOP

v

La dieta nei gastroresecati: Annarita Sabbatini, Coordinatore Unita Tecnica Dietetica e Nutrizione Clinica -

Istituto Europeo di Oncologia IRCCS, Milano

Le fake news: Francesca Pasqui, Dipartimento di Scienze Mediche e Chirurgiche, Universita di Bologna

Il micrebicta: Gianluca laniro, Policlinico Agostino Gemelli - Reparto di Gastroenterologia, Roma

La malnutrizione : Eugenia Dozio, Dipartimento di Medicina e Chirurgia - Universita degli Studi dell’Insubria, Varese

AR A

15:30 CONCLUSIONI

Davide Festi, Coordinatore scientifico dell’ Associazione

STEMACO....

Iscrizioni: Aitef Eventi & Comunicazione - registrazione@aitef.it / 065926160 - 3270942850

Conil patrocinio di:
“im o o
aganas Yemi "\D” ART IQ‘ARTOI FAVO. Cmuwwmunm gf\;;!""'j [ !L
i 00 S ARTOL IS, e (6
i SINPE

Conil contributo non condizionanta di:

y !f.t\

o)

MSD o4
INVENTINGFCRLIE  Fodazinne

Roche

) Abbott S e Neste

caring for life HealthSelence

SINUC




N

' )
racasso / % Maria Emilia Bonaccorso

— b

~
g

"ll;\,‘ {
"Mﬁun (il

‘--a‘ui‘cﬁlulu "

;’J i

wiello ' N | % Stefano Cascinu Mﬂ

SEMINARIO DI STUDI SULLA NUTRIZIONE NEI GASTRORESECAT] -

| VIVERE SENZA STOMACO SI PUO
.‘,,l”‘ 59 snettatorni attuali + Streaming avviato 43 minuti fa o 16, ey 0 W CONDIVIDI |58 eiAra —



= EYoulube" Cerca

| SEMINARIO DI STUDI SULLA NUTRIZIONE NEI GASTRORESECATI - VIVERE SENZA STOMACO SI PUO c
(i

B2 spettator attuali 1 Streaming avviato 54 minub | e 17 dBS o ¥y QN
' l Yi 0 L CONDIVIDI k= mmﬂh



ttuali » Streaming avviat | | W 17 @Y 0 . CONDIVIDI =g SALVA =l




°V(IIT - Cerca

\ aw ] : a2 » .;( ) ": | ;
m. @ { g T3 e i " 0. i 1 ""MIIII

! ~ : ' TN e ﬁa— i L8 h il fih Pl
it AR “‘”ﬁml;.’im.;_u.‘;mu AT b ; — . : = L
e
| ,

| Maria Emilia Bonaccorso

SEMINARIO DI STUDI SULLA NUTRIZIONE NEI GASTRORESECATI - VIVERE SENZA STOMACO S| PUO

CONDIVIDI | =54 SALVA

=



1 ¢ A
"T‘ “I’”;ﬁ( '1 o ' N “s 'ny l‘“)’“ i
R .mw i

Iz ‘\‘t‘\? L) ﬁm‘\. 't;

_

l Irma D'Aria

SEMINARIO DI STUDI SULLA NUTRIZIONI

NEI GASTRORESECAT] - Vi

3 All - VIVERE
= A ’ 4ty : -

%
Z
N
>
(V5]

STOMACO Si PUO

NDIVE SALVA =
L —




Cerca

SEMINARIO DI STUDI SULLA NUTRIZIONE NEI GASTRO

RESECATI - VIVERE SENZA STOMACO SI PUO

: . - : INDIVIDI =, SALVA M

ettator att




Associazione Italiana dv Oncologia Medica

5 PER VINCERE

E

ANCRO




o821

& ADn%,

NUOVO materiale informativo
2° semestre 2020

Carcinoma ovarico

Carcinoma della prostata
Carcinoma del testicolo
Carcinoma Gastrico

Attivita fisica e cancro
Carcinoma del polmone

BRCA e carcinoma del pancreas

No ks whN e




2021
Aggiornamento del sito web
Fondazione AIOM

Associazione Italiana di Oncologia Medica

RE
UNITI PER VINCE
jL CANCRO

CHISIAMO «  IMPLEMENTAZIONE  PUBBLICAZIONI  STUDI  PREVENZIONE+ COMEMICURO = COSASAPERE+ INUMERIDEL ~ EVENTI+ AREA fI¥7Q@ @
LINEEGUIDAAIOM  SCIENTIFICHE  CLINICI CANCRO IN ITALIA
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REMPI

RETE ONCOLOGICA PAZIENTI ITALIA

ROPI si presenta alle ISTITUZIONI
11 febbraio 2021




R@PI Rete Oncologica Pazienti Italia

Ore 11:30  Rete Oncologica Pazienti Italia: quali obiettivi?

@
WEBINAR Stefania Gori - Presidente Rete Oncologica Pazienti Italia
. Ore 11:40  ROPI nel panorama italiano ed europeo
1 1 Febbralo 2021 Sen. Pierpaolo Sileri - Viceministro Salute
Ore 11:30 - Sen. Maurizio Gasparri - Presidente Giunta Immunita e Prerogative del Senato

On. Ettore Rosato - Vicepresidente Camera Deputati
On. Aldo Patriciello - Parlamento Europeo - Commissione speciale
sulla lotta contro il cancro

Ore 12:.00  Le sinergie tra ROPI e LILT
Prof. Francesco Schittulli - Presidente Nazionale Lega Italiana per la Lotta
contro i Tumori - LILT

Ore12.10  Limportanza di ROPI per i pazienti oncologici
nell'orizzonte italiano e europeo: il punto di vista
del paziente e del caregiver
Laura Magenta - Associazione PaLiNuro
Daniela Abbatantuono - Associazione Fraparentesi

Ore12.20 Discussione

Ore 12.30 Conclusioni
Modera: Irma D'Aria




tek (+39) 388 57 79 971 - mail: info@reteoncologicaropi.it

REIPI

RETE ONCOLOGICA PAZIENTI ITALIA

P
i < °Az'° f“\(, -
JERE SENZA $&3 ONCONAUTI \Dn
STEMACO . \‘—/ \
=

ONLUS Paziente Oncologico
Ospedale Sacro Cuore Don Calabria Negrar

| soci fondatori

https://www.reteoncologicaropi.it/




Campagna informativa su «carcinoma ovarico»
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Campagna informativa su «carcinoma ovarico»

Tumore ovarico — Manteniamoci informate!
Scenario di riferimento

Il tumore ovarico € la principale causa di morte per tumore ginecologico. Circa il 75-80% delle
pazienti riceve la diagnosi gia in fase avanzata e I’85% di queste pazienti va incontro a recidiva
di malattia. Esistono due forme di tumore ovarico: con o senza mutazione del gene BRCA.

La mutazione BRCA coinvolge solo un quarto delle donne affette da tumore ovarico sulle quali in
questi anni si &€ concentrata una grande attenzione mediatica in seguito al caso di Angelina Jolie. La
maggioranza delle pazienti (75%) non presenta mutazioni BRCA.

Le pazienti non BRCA vanno incontro a prognosi piu sfavorevoli; fino a poco tempo fa non
potevano accedere a terapie di mantenimento approvate e rimborsate in grado di rallentare la
comparsa di recidive dopo il primo ciclo di cure chemioterapiche; non venivano trattate ed erano
lasciate in osservazione in attesa della ripresa della malattia; ma oggi tutte possono ricevere vantaggio
terapeutico dalla terapia di mantenimento orale.

Obiettivo

Aumentare Pawareness sul carcinoma ovarico e [Pattenzione al

percorso di cura delle pazienti.
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Campagna informativa su «carcinoma ovarico»

informate!” e la campagna promossa da (o)
Fondazione AIOM in collaborazione con le 0 ?“
Associazioni ACTO Onlus, LOTO Onlus, o kb s
Mai piu sole e aBRCAdaBRA,

sponsorizzato in esclusiva da GSK,

Tumore Ovarico, manteniamoci éoAz,
(o

La campagna € rivolta a pazienti, caregiver, medici e cittadini, e
coinvolge le Associazioni pazienti attive sul territorio italiano e punto di
riferimento per l'informazione sul tumore ovarico e il supporto alle

)w

ACTO &g’} LOTO | Sl Pluso gt

e ONLUS ( \ ) JAT] CONTARO HL TUNDRE OVARICO i i
ALEANZA CONTRO {_A’b' c contro il tumore ovarico
il TUMORE OVARICO v, OBRCAJOBRA

llllllllllllllllllllllllllll




Campagna informativa su «carcinoma ovarico»

ldea

Utilizzare la leva emozionale e informativa per far emergere i bisogni delle pazienti

con tumore ovarico.

SITO WEB

di campagnha con
informazioni utili sulla
patologia e sulle
terapie

SEI VIDEO STORIE

con la partecipazione di Claudia Gerini,
testimonial di campagna che raccontano in
parallelo le vite di due pazienti affette da tumore
Avarico, una con mutazione BRCA e una senza

mutazione.

PARTNERSHIPEIFLAI (111

promozione dei contenut
attraverso «alfemminile.it»

SOCIAL

Camp m j principali
socm @Be ok,
Instagram e Pinterest. Il piano

editoriale delle pagine prevede:

Contenuti informativi
(Card e post con
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Progetto di In collaborazione con Sponsorizzato

* P in esclusiva da
AT s o
MANTENIAMOCI 2 ADn% A@IQ LOTO WALFlZoLes taBRCﬂ
INFORMATE -_— et Swaneo o

ILVIDEO

.~ MESSAGGIO
DI CLAUDIA GERINI




ovehiico
MANTENIAMOCI
INFORMATE

ILVIDEO MESSAGGIO
- DIBENVENUTO
DELLA PRESIDENTE

DI FONDAZIONE AIOM “
Stefania Gori

Presidente Fondazione AIOM
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Campagna informativa su «carcinoma ovarico»

Impact
Lancio

LANCIO

COMUNICATO STAMPA CONFERENZA STAMPA

in occasione della Giornata Mondiale di lancio della campagna si & tenuta in
del Tumore Ovarico 8 maggio 2020 modalita web il 9 luglio 2020

87



MANTENIAMOC! |
INFORMATE

0 k2
Progetto di & mn -

Tumore ovarico: manteniamoci informate

Web Conference
Giovedi, 9 luglio 2020 — Ore 11,30

Moderatore: Maria Emilia Bonaccorso

In colfaborazione con

&

LY Auarza corRD
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Con il sostegno
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Progetto “Carcinoma ovarico 2020-2021"
éoAzlo

O ADn%

Associazione Italiana di Oncologia Medica
REVENZIONE « DOVE MI CURO ~ COME MI CURO = CAREGIVER ~ COSA SAPERE +  ALIMENTAZIONE

1113
UNITI PER VINCE

L CANCRO
NEWS

Giornata Mondiale sul Tumore Ovarico:

al via campagna con Claudia Gerini per Fondazione AIOM

invitare le donne a “mantenersi insieme a:

informate” su tutte le opportunita del

percorso di cura ACTO- Nicoletta Cerama

e aBRCAdaBRA - Ornella campanella

LOTO- Sandra Balboni
Mai piu sole- Albachiara Bergamini

Tamche
| | .-
INFORMATE |

Da oggi sul sito www.manteniamociinformate.it
le informazioni sul tumore ovarico e sulla
campagna insieme al videomessaggio di Claudia
Gerini.




Impact
Eventi territoriali

Per informare le pazienti sulle nuove prospettive di cura del tumore ovarico
si sono tenuti, tra il 2020 e il 2021, 5 eventi virtuali sul territorio promossi
iIn collaborazione con le Associazioni pazienti e i Centri oncologici di
riferimento, con la partecipazione di specialisti e della stampa.

Le tappe sono state Bari, Monza, Palermo, Bologna e Torino.

5o s e o Fe e W

% ARRIVAABARL 1uome 0vico WanTensmoc ot % ARRIVAAMONZA  1unome ouanco- aNTENAvoc e
NDERE
WEB PRESS CONFERENCE N None ovkmico  WEB PRESS CONFERENCE
S Eiewvowe e s B e - one 100 @ £ LE NUOVE OPPORTUNTADI CURA 14 DICEMBRE 2020 - ORE T1.00

% ARR'VAA PALERMO TUMORE OVARICO - MANTENIAMOCI INFORMATE ARNVAA TOMMO = — L

T WEB PRESS CONFERENCE e WEB PRESS CONFERENCE R B o . o "
m“ngo mm 5 TEAMOT E LE NUOVE OPPORTUNITA DI CURA Son IO iore TG

| ElEwuove ospoRTUNTA DI cURA 26 GENNAIO 2021 - ORE 11.00 R o ovis B e o0 ) 35MaARzo 2071 - ORE 12.00 BN em g 1= @

90



Impact
Attori coinvolti
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MANTENIAMOCI

J Q}"xf INFORMATE

ARRIVA A BARI
LA CAMPAGNA PER ACCENDERE
| RIFLETTORI SUL TUMORE OVARICO
E LE NUOVE OPPORTUNITA DI CURA
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Campagna informativa su «carcinoma ovarico»

2 - =l
INVITO l 7&”’”}% J

om/uw —

/ “ MANTENIAMOC! |
\J \ INFORMATE

ARRIVA A PALERMO
LA CAMPAGNA PER ACCENDERE
| RIFLETTORI SUL TUMORE OVARICO
E LE NUOVE OPPORTUNITA DI CURA

91



Campagna informativa su «carcinoma ovarico»

Impact
Attori coinvolti
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Impact
Risultati stampa

DATA 28 marzo 2021

LASTAMPA

Tumore ovarico,
Tumore alle ovaie, Claudia Qennu_
un'emergenza anche in epoca «Manteniamoci
Covid informate»
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Tumore ovarico. Manteniamoci Informate!

Risultati social T i

Lo ricadute 5000 MORO Giffuse 118 1 DAZENT CON CACINOMS Ovirico,
™3 lo FUOVE terapie 0 MaNtenimento CoNrRuASCONO 3 tenere kntane le
recidve o a miglorare la qualith dels vita. Condivicl la card con le tue
amiche o

ricrmate

* Risultati ottenuti attraverso la gestione e le [=
promozioni effettuate dalla Pagina Facebook e
Instagram di campagna:

« Datidall'8 maggio 2020 al 17 maggio 2021

« https://www.facebook.com/manteniamociinformate
* https://www.instagram.com/manteniamociinformate/

Circa 180%
delle donne
con tumore ovarico
va incontro a recidiva.

* Ogni settimana 300.000 utenti | B |
in target ragqgiunti (media o e e

In questa puntata Monica e Sara, entrambe impegnate nella battagha
contro il tumore ovarico, sono preoccupate per il futuro dei loro figli.
La voce di Claudia Gerini ¢i accompagna ne “Il futuro non & scritto” 4
« Altro...

oltre 892.000 interazioni totali
(like, commenti, condivisioni)

3.763.747 impression totali
visualizzazioni dei post

Manteniamoci Informate=Episodio 2

MANTENIAMOCHENFORMATEIT
Manteniamoci Informate - Episodio 2 o o



https://www.facebook.com/manteniamociinformate
https://www.instagram.com/manteniamociinformate/

Campagna informativa su «carcinoma ovarico»

Impact
Risultati digital

alfemminile)  Reacn:omeseoooo0




Campagna informativa su «carcinoma ovarico»

Impact
Risultati digital: www.manteniamociinformate.it

I E Visualizzazioni del sito: 23.200

E Sessioni 13.600
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http://www.manteniamociinformate.it/

Campagna informativa su «carcinoma ovarico»

Manteniamoci informate 2021:

« la diagnosi precoce, necessaria per intervenire tempestivarn
migliorare gli esiti della patologia "

)

* le innovazioni terapeutiche e la semplicita d’'uso delle terapie

* l'aderenza alla terapia di mantenimento.

Alle pazienti, il valore dell’aderenza alla cura per utilizzare
le nuove opportunita offerte dalla terapia di mantenimento
'importanza di non «banalizzare» la terapia orale. |

Alle donne adulte e a tutta la popolazione, I'importanza
conoscere e riconoscere il tumore ovarico e non sottova

sintomi.
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Campagna informativa su «carcinoma ovarico»

Attivita 2021
Tre eventi per le pazienti
con un nuovo format

Attraverso una consultazione digitale nazionale, le
pazienti sono invitate a scegliere da un panel di
domande messo a punto dalle Associazioni 8-10
domande che orienteranno gli eventi digitali.

Eventi digitali

Le domande selezionate dalle pazienti
ispireranno la scaletta dell’ incontro digitale}
promosso in collaborazione con le
Associazioni pazienti e i Centri oncologici
di riferimento della Regione.

Capoluoghi coinvolti:
Ancona, Cagliari, Catania.

e ]

98



Campagna informativa su «carcinoma ovarico»

Le attivita in corso

Le attivita in corso sono:

Incontri virtuali con nuovo format nei centri di oncologia dei capoluoghi
italiani:

Cagliari — 25 maggio 2021

Catania — 8 giugno 2021

Ancona - 9 giugno 2021

Incontro virtuale a Roma con il coinvolgimento del Policlinico Gemelli
secondo il format tradizionale con data ancora da definire.

@ Prosecuzione della campagna social




PROGETTO
“ORA POSSO”

Progetto realizzato
da Amgen in
collaborazione con
Europa Donna
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PROGETTO
“ORA POSSO”

OBIETTIVO: parlare alle donne con tumore al seno in |I

terapia anti-ormonale della fragilita ossea e fornire
loro strumenti informativi utili al loro percorso di cura

Progetto realizzato

EUROPA

da Amgen in o @
collaborazione con )fd AMGE"A(@

DONNA
ITALIA

Europa Donna

. . . qS’AZZD
Con il patrocinio E/I[(% £ 200 gifumm
4 MO "=




PROGETTO
“ORA POSSO”

Conferenza stampa di lancio della Ill |I

edizione della campagna il 26 e Pt
novembre 2020. | ‘
Il progetto durera fino a marzo 2021.

Progetto realizzato da E,:ROPA 4@
Amgen in collaborazione )fd AMGENZE!

con Europa Donna

oA Z
Con il patrocinio E/I[(% .9“_@1'1%
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PROGETTO
“ORA POSSO”

DIRETTE n '&d

FACEBOOK

v" Coinvolgimento delle referenti
di 4 gruppi facebook dedicati
al tumore al seno per
individuare le tematiche di
interesse per le dirette
(fragilita ossea e sport
alimentazione,..

v' Piano editoriale per le dirette
sulla pagina facebook di
Europa Donna

n GRUPPI SUL TUMORE AL SENO

TUMORE AL SENO WONDER WOMEN

/1 o-a
- :"1" »

|.E TOSTE RNASCITA DOP!
IL CANCRO AL SENO




PROGETTO
“ORA POSSO”

EUROPA

WEBINAR DI
FORMAZIONE i

Progress Lab formai Eventi di formazione su
trainer, con certificazione tutto il territorio nazionale
CONI, per individuare un per le pazienti per
percorso di allenamento migliorare la

adatto per le donne con comunicazione con il

tumore al seno. proprio medico oncologo.



PROGETTO
“ORA POSSO”

SITO WEB
DEDICATO

@ 4 0SSO

www.ossafragili.it

Ora Posso sara una sezione di ossafragili.it


http://www.ossafragili.it/

Progetto
“ORA POSSO”

TESTIMONIAL
Francesca Schiavone

Francesca Schiavone ha vissuto
I'esperienza di essere una paziente
oncologica e nel suo percorso ha
dimostrato grande tenacia fino a
reinventarsi completamente ed e
questa forza che la campagna vuole
trasmettere con il suo
coinvolgimento.




o ORA POSSO

Le donne con tumore al seno contro la fragilita ossea

Campagna promesza da in Cellsborazions con con il Patrodrio di Partner tecnico

p— ] [ ot BB W) €D

E lieta di invitarti alla GIOVEDI 26 NOVEMBRE 2020
Conferenza Stampa on web ORE 11.30

Presentazione della campagna di
sensibilizzazione disegnata insieme alle
pazienti OrapOSSO
che offre alle donne con tumore al seno
sostegno, informazioni,la voce degli Esperti,
per essere al loro fianco ed aiutarle ad

essere informate e prendere coscienza della

fragilita ossea,
uno degli effetti collaterali piu frequenti
della terapia ormonale adiuvante

Ambasciatrice della campagna
FRANCESCA SCHIAVONE

Prima tennista italiana della storia a vincere un torneo del Grande Slam

Intervengono

» D.ssa Rosanna D’Antona Presidente Europa Donna Italia
* Prof.ssa Stefania Gorl Presidente Fondazione Alom, Direttore Dipartimento Oncologico IRCCS Ospedale Sacro Cuore Don
Calabria, Negrar di Valpolicella (Verona)

« Prof.ssa Rossana Berardi vice Presidente WFO-Women for Oncology - Ordinario Oncologia Universita Politecnica delle
Marche, Direttrice Clinica Oncologica Ospedali Riuniti di Ancona

« Prof.ssa Maria Luisa Brandl Presidente F.1.R.M.O - Fondazione Italiana Ricerca sulle Malattie dellOsso, Ordinario
Endocrinologia Universita degli Studi di Firenze

« Prof. Francesco Bertoldo Presidente F.1.R.M.O -Fondazione Italiana Ricerca sulle Malattie del'Osso, Ordinario Endocrinologla
Universita degli Studi di Firenze

« Dr. Danilo Da Prato Medical Development Director

Modera MariaEmilla Bonaccorso glornalista Ansa Salute




PROGETTO
“TE LO CHIEDONO LE OSSA”
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PROGETTO
“TE LO CHIEDONO LE OSSA”

RAZIONALE: oOltre il 70% dei

pazienti con carcinoma mammario e
prostatico avanzato sviluppa metastasi
ELO ossee, che possono causare

T
CHIEDONO
L

I'insorgenza di eventi scheletrici (SREs).

E OSSA Gli SREs rappresentano una condizione
debilitante, causano dolore e ridotta
mobilita, riducendo la qualita di vita ed
aumentando il rischio di morte per
questi pazienti.

S0  ROPI  AMGEN
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TE LO CHIEDONO LE OSSA

T

TE LO
CHIEDONO
LE OSSA

OBIETTIVO: sensibilizzare ed
informare i pazienti con
carcinoma mammario e
prostatico in fase avanzata
sull'importanza di prevenire
gli eventi scheletrici (SREs).

Progetto realizzato da Fondazione
AIOM con il supporto non
condizionante di Amgen. S

o S

REPI

AMGEN



PROGETTO
“TE LO CHIEDONO LE OSSA”

Un servizio fotografico, sei storie reali, un solo messaggio:
dare ascolto e protezione alle proprie ossa perché continuino ad essere un
solido sostegno.

Se sei un paziente con un tumore al seno o allaprostata:\

Se se1 un paziente con un tumore al seno o alla prostat

- i ‘ = TELO
in fase avanzata, le tue ossa ti chiedono ascolto. _— CHIEDONO

LE 0SSA

in fase avanzata, le tue ossa ti chiedono ascolto.

Scarica Uapp o vai sul sito per ascoltare il messaggio. - www.telochiedonoleossa.it Scarica Iapp o vai sul sito per ascoltare a. - wwwitelochiedonoleossa.it

ROP|  AMGEN



PROGETTO

“TE LO CHIEDONO LE OSSA” /~ .,

¢ Q Fondazione Aiom »

Home

Contenuti ON-LINE da
o | S, Fondazione Aiom
gennaio 2021 | TR

Sito web dedicato e social
network

Telochiedonoleossa

Le fratture

delle ossa lunghe
si verificano

nel 10% circa

dei pazienti

Sponsorizzato

= CIE

= TELO
— CHIEDONO
= LEOSSA

Maria, 76 anni.

con metastasi ossee.

ASCOLTA LE STORIE

0 27 Condivisioni: 3 * Visualizzazioni: 18.169
Telochiedonoleossa
Rivolgitial tuo medico oncologo e scoprire le L
strategie sucui puoi cont are per trovare un [ﬁ Mi piace D Commenta +ﬁﬂ 't'fl:l‘
approccio personalizzato in funzione sia dello stadio IP d I|,|_.:I| i t

dellat alatti

#TeLoChiedonoLeOssa e N
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PROGETTO
“TE LO CHIEDONO LE OSSA”

Contenuti OFF-LINE da
gennaio 2021

Opuscolo informativo per i
pazienti




TE LO
CHIEDONO
LE OSSA

Mercoledi 7 aprile | ore 11.00

Digital event @Cisco by Webex

In occasione della Giornata mondiale della salute 2021,
Fondazione AIOM presenta la campagna di sensibilizzazione
“Te lo chiedono le ossa”, realizzata con il patrocinio di ROPI (Rete
Oncologia Pazienti Italia) e Il supporto non condizionante di
Amgen ltalia.

Obiettivo: fare luce sull'importanza di prevenire le complicanze
scheletriche correlate alle metastasi ossee nei pazienti
oncologici. E farlo attraverso I'ascolto del proprio corpo,

prendendo esempio dalle testimonianze dei pazienti stessi.

ROPI

AMGEN



Ne parliamo con

Prof.ssa Stefania Gori

Presidente Rete Oncologia Pazienti Italia - ROPI e Presidente Fondazione AIOM

Dott. Giuseppe Procopio

Responsabile S.S. Oncologia Medica Genitourinaria
dell'lstituto Nazionale Tumori di Milano

Simonetta Pignattelli
Direttore Medico Oncologia in Amgen Italia

Rosanna Banfi
Attrice italiana

Modera:

Maria Emilia Bonaccorso
Foaes

AMGEN



PROGETTO

“TE LO CHIEDONO LE OSSA”

Conferenza stampa di presentazione

La campagna di sensibilizzazione «Te lo chiedono

Ax‘o
le ossan €& stata presentata durante una S0 ROPI  AMGEN
conferenza stampa dedicata il 7 aprile 2021, in an o
occasione della Giornata mondiale della salufe. INVITO

Alla discussione, moderata dalla giornalista ANSA
Maria Emilia Bonaccorso, hanno partecipato in
qualita di relatori:

- Prof.ssa Stefania Gori, Fondazione AIOM e
ROPI

- Dottor Giuseppe Procopio, Istituto Nazionale
Tumori Milano
Simonetta Pignattelli, Amgen ltalia

- Rosanna Banfi, attrice e testimonial

La conferenza stampa & stata seguita in diretta
da 11 giornalisti.

CONNE XA - ALLRIGHTS RESERVED

So%  ROPI  AMGEN



PROGETTO
“TE LO CHIEDONO LE OSSA”

La visibilita sulla stampa
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Pazienti oncologici, campagna «Te lo
chiedono le ossa» per completare il
processo terapeutico
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"Te lo chiedono ossa", campagna su complicanze
metastasi
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Tumori, l'importanza di proteggere
le ossa
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PROGETTO
“TE LO CHIEDONO LE OSSA”

La visibilita sulla stampa

o Corriere

o= italianita

Non é facile ascoltarsi, ma @
fondamentale. Anche ai tempi del Covid
kd @ -
= TELO

CHIEDONO Salute/ Fondazione Aiom lancia
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e | LE S Tumori: al via la campagna di Campagna "Te lo chiedono le ossa

- T - - Per prevenzione complicanze
sensibilizzazione “Te lo chiedono le . _
) ) scheletriche correlate alle metastasi
ASCOLTA LE STORIE ’DEEEI” ossee
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Fondarione Aiom celebra la Giornata Mondiale della
Salute con “Te lo chiedono le ossa™ LE OSSA' CAMPAGNA
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su complicanze metastasi
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PROGETTO
“TE LO CHIEDONO LE OSSA”

KPl campagna online

- X D
+13min +21k 240k

Impression Click Video views
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PROGETTO 2019->2022

F
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Predict ‘%& Prevent

e |

L a Salute dellOsso in donne con tumore al seno
in terapia ormonale adiuvante

Nota 79 e il Modello di Gestione della Bone Health

Pazienti con Carcinoma Mammario in blocco ormonale adiuvante

éﬁlzro Con il contributo non condizionante di

o ADn ¢
€ Mm% RSP AMGEN
m RETE ONCOLOGICA PAZIENTI ITALIA



Progetto coordinato da Stefania Gori

in collaborazione con il Prof. Bertoldo e la Dott.ssa Pedersini

Francesco Bertoldo Stefania Gori Rebecca Pedersini
Metabolismo Minerale Ospedale Sacro Cuore Don Calabria Spedali Civili
e Scheletrico e Osteoncologia di Negrar di Brescia

Dipartimento di Medicina
Universita di Verona

4 N 4 N . . . .
Sistema Socio Sanitario
SACRO CUORE

DID: CALAERE Istituto Don Calabria . R e g i O n e
IRCCS Ospedale L .
i ’ .‘ ombardia

= Sacro Cuore Don Calabria
| ASST Spedali Civili

~HNl

| ] | Presidio Ospedaliero Accreditato - Regione Veneto
¢ C 5

J \

\ \

3
Predict '8 & Prevent

=
indo
m

nne con tumore al seno
onale adiuvante -

| contenuti scientifici della seguente presentazione sono a cura di Prof.ssa Stefania Gori, Prof Francesco Bertoldo, Dr.ssa Rebecca Pedersini

La Salute dellOsso
in terapia or




Premessa

La Nota 79 AIFA e le opzioni terapeutiche per |la gestione
della Bone Health

Il Modello gestionale della Bone Health

«Bone Health e Prevenzione delle Fratture da Fragilita
in corso di Trattamento Ormonale Adiuvante per Carcinoma della
Mammella»

i

Predict ‘@& & Prevent
e}
“
La Salute del’Osso in donne con tumore al seno
in terapia ormonale adiuvante

=]



La salute dell’osso nelle pazienti con carcinoma mammario

in terapia ormonale adiuvante

Il contesto

Incidenza in Italia nel 2019: 53.000 nuove diagnosi
800.000 donne vivono in Italia con pregressa diagnosi di carcinoma mammario?

L'80% dei tumori della mammella esprime i recettori ormonali

®©@ ® ©® @

Nelle donne con carcinoma mammario endocrino responsivo in postmenopausa, la terapia adiuvante standard nelle
donne e rappresentata dall’inibitore dell’aromatasi per 5 anni, e per 10 anni

in quelle ad alto rischio di ricaduta?. Nelle donne in premenopausa o in perimenopausa ad alto rischio

di ricaduta la soppressione ovarica associata al trattamento con inibitori dell’laromatasi per 5 anni puo essere presa in
considerazione rispetto al tamoxifene?.

@ Gli inibitori dell'aromatasi bloccano la conversione degli androgeni in estrogeni determinando una riduzione dei livelli
plasmatici di estrogeni, fondamentali nel modulare il riassorbimento osseo.

@ Ne consegue un incremento della fragilita scheletrica che si traduce in un incremento degli eventi fratturativi.

-
3
1. 1 numeri del cancro in Italia 2019; 2 Linee Guida AIOM 2019. Neoplasie della mammella. Predict % &Prevent

La Salute delOsso in donne con tumore al seno
in terapia ormonale adiuvante




Fratture cliniche e morfometriche negli studi clinici e di real world

0 H 0 .
%o di Fratture Yo Prevalenza di fratture
16 350
31,2%
14 30 o
12
¢ 25 0O
20 o 18’9%
15 ©
10 O
50
0
ATAC BIG 1-98 IES Gruppo non trattato con |A Gruppo trattato con |IA
C Etav B IA ) C B Fratture totali I Fratture multiple W Fratture moderate/severe )
Negli studi clinici randomizzati, un incremento delle fratture cliniche Un incremento delle fratture morfometriche di circa il 12% é stato
& stato documentato nelle donne in terapia con inibitori dell’aromatasi documentato nelle donne in terapia con inibitori dell'aromatasi (n=94) rispetto
rispetto al tamoxifene con un follow-up che va dai 60 mesi dello studio BIG a quelle nor:jtrattate (nf=|}69) in ur:]o Stucll'?jd' re?l-world“ | |
. . . **In questo studio non c’e un follow-up perché si parla di prevalenza. Le pazienti valutate nel gruppo in
2 1
1-982 ai 120 mesi dello studio ATAC terapia con IA potevano essere trattate con IA da almeno 2 anni.
e dello studio IES3
[
3,
1 Jack Cuzick, Lancet Oncol 2010 Dec;11(12):1135-41; 2 Rabaglio M, Annals of Oncology 20: 1489-1498, 2009; 3 Predict %& Prevent
Morden JP, J Clin Oncol. 2017 August 01; 35(22): 2507-2514; 4 Pedersini R et al, Bone 2017; 97 (2017): 147-152. :.‘
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Eventi fratturativi e densita minerale ossea

Gli inibitori dell'aromatasi determinano a livello scheletrico un danno
quantitativo che si traduce in un calo della densita minerale ossea (BMD)

ma soprattutto un danno qualitativo che interessa la struttura trabecolare
che non e rilevabile alla densitometria.

Nello studio ABCSG-18, osserviamo che nel braccio placebo,
il rischio fratturativo era indipendente dalla BMD al basale.!

BMD normale Osteopenia
(T-score basale 2-1,0) (T-score basale <-1,0)
HR= 0,44 (95% IC: 0,31-0,64) HR= 0,57 (95% IC: 0,40-0,82)
0. p<0,0001 0. p=0,002
Denosumab: n = 43/938 Denosumab: n = 49/773
250 250
3 Placebo: n = 92/934 9.8% Bl Piacebo: n=84775 IR
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La Nota 79 AIFA e le opzioni
terapeutiche per la gestione
della Bone Health




Bone Health nelle pazienti con Early Breast Cancer (EBC)

in blocco ormonale adiuvante

Pazienti e farmaci

Determina AIFA N°446/2017
Aggiornamento della Nota 79

Prevenzione primaria in donne in menopausa o uomini di eta 2 50 anni a
rischio elevato di frattura a causa di almeno una delle condizioni

sottoelencate:

Condizione

| scelta?

Il scelta

lll scelta

Trattamento in atto o previsto per > 3 mesi con prednisone | Alendronato (+ vitD), | Denosumab
equivalente 2 5 mg/die Risedronato
Zoledronato®
1 Trattamento in corso di blocco ormonale adiuvante Alendronato (+ vitD) 1
1 in donne con carcinoma mammario o uomini Risedronato ]
| con carcinoma prostatico Zoledronato? ;
i Denosumab® ;
T-score colonna o femore® < -4
T-score colonna o femore® < -3 + almeno
una delle seguenti condizioni:
1) Familiarita per fratture di vertebre ge‘lgzsum?b:
o femore i oledronato
Al_endronato (¢ vitD) Ibandronato | Stronzio ranelato’
e . . Risedronato .
2) Comorbilita a rischio di frattura (artrite reumatoide Raloxifene
Bazedoxifene

o altre connettiviti, diabete, broncopneumopatia
cronica ostruttiva, malattia inflammatoria cronica
intestinale, AIDS, parkinson

(*) https://www.stopallefratture.it/test-fragilita-ossea.aspx;

(1) spontanea, chirurgica, secondaria a chemioterapia o da blocco ormonale
Fonte: Nota 79, GAZZETTA UFFICIALE DELLA REPUBBLICA ITALIANA, 30/03/2017;

LA NOTA
79 AIFA

A quali pazienti? Quali farmaci?

Pazienti
La Nota 79 riguarda le donne
con carcinoma mammario:

®

®

in menopausa?,
indipendentemente

dalla loro eta e/o pregressa frattura
in blocco ormonale

adiuvante, indipendentemente

dai valori di T-score

alla MOC-DEXA

| Farmaci
Da Nota 79 in questo ambito sono prescrivibili:

®

®
®
®

alendronato (* Vit D): 70 mg/os/settimana
risedronato: 35 mg/os/settimana
zoledronato: 5 mg/IV/ogni 12 mesi
denosumab 6 mg/sc/ogni 6 mesi

ey

”»
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v
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https://www.stopallefratture.it/test-fragilita-ossea.aspx

Bone Health nelle pazienti con Early Breast Cancer (EBC)

LA NOTA
79 AIFA

in blocco ormonale adiuvante

Dispensazione e medici prescrittori
Determina AIFA N°1490/2015 e N°782/2016

Definizione del regime di fornitura e dei prescrittori
per i medicinali a base di acido zoledronico e denosumab

Quali farmaci? Quali prescrittori?

SERIE GENERALE ji '@ﬁi == 782 1o
Spedt: ol pest . art | comma 1 Anno 156" - Numero 279
T L ) ! - : . . —
GAZ ZE TTA @ UFFICIALE Medicinale Regime di fornitura e prescrittori
DELLA REPUBBLICA ITALIANA Acido zoledronico 5 mg fino a 4 unita RNRL' su prescrizione di centri ospedalieri o di specialisti
e e s e e ey e Lt T T i soluzione per infusione (sacche o flaconcini) intemista, reumatologo, geriatra, endocrinologo,
T e i o G S e S R e o ‘ AAA ginecologo e ortopedico
o e e N — IR unita superiori a 4 OSP
AVVISO ALLE AMMINISTRAZION! ‘ CETERMINAT
500 peuga @ e, corampcranaamerts o parakaaTGS aks FasTOtona 53 Cara. cOmG 08 PorTa. Modfica del o b—ed
mmmuwmnmmammammm ‘mg soluzione iniettabile . .. . .. . . B . N . . .
o e e —— skl Pr— Denosumab 60 mg soluzione iniettabile RRL' su prescrizione di centri ospedalieri o di specialisti
e s , _ internista, reumatologo, geriatra, endocrinologo, gineco-
£ = Visti gh articoli 8 e 9 del decreto legislativo 30 lugho 1999, n. 300, recante la “Riforma . - - .
SOMMARIO . ok 1 et ege 15 1997 .55 logo, ortopedico, nefrologo e oncologo, e specialista in
T Ll COMRNAD 5 MM f e Tovrie 1o svhupp  por s e defsndamerts e ST comeren o medicina fisica e riabilitativa
Proregs delle seste & emergrazs in posesy mm,mmz«mmezmxnsx,:n-rusnuurwmlmm
s oo v (NS P4 Vtol dece 2 eiembre 2004 245 del Mk detl skt & concerto o | Mt Alendronato 70 mg OS/seftimana Tutti gli specialisti ed il medico di base
della funzione pubblica e delfeconomia e delle finanze: “Regolamento recante norme
DELIBERA DEL CONSIGLIO DEI MINISTRI § sovembee sulforganizzazione ed I funzionamento deWAgenzia Rallana del Farmaco, 3 norma
2018 delfarticolo 48, comma 13, del decreto-legge 30 settembre 2003, n. 269, convertito, con . . . . e e . . .
B T ey oo 2073 5 e i ael ke, & < <o | Mt 9t Pk Risendronato 35 mg OS/settimana Tutti gli specialisti ed il medico di base
Sl L B S SN B 3 cieners ¢ fonamt. deFsgemda batam. 4o e WEAY n stnacoe
deilarticolo 17, comma 10, del decreto-legge 6 luglo 2011, n. S8, convertito, con
O DL/CIRERICIO Dl Samerent & socseies modificaziont, dalta legge 15 lugho 2011, n. 111°; |
T s p
dell'Agenzia aliana del farmaco, adottato dal Consiglo d Amministrazione dell Agenzia :m
delibera del 6 novembre 2014, n. 41, defla cui pubblicazione sul proprio sito stituzionale &
stato dato avviso sulla Gazzetta Ufficiale della Repubblica italiana, Serie Generale, n. 22 del
28 Gennalo 2015;
ot
3,
(1) RNRL = Ricetta Non Ripetibile Limitativa; RRL = Ricetta Ripetibile Limitativa — come da art. 91, DLvo n. 219/06. Predict % &Prevent
Fonte: GAZZETTA UFFICIALE DELLA REPUBBLICA ITALIANA, 279 30/11/2015 - https://www.gazzettaufficiale.it/eli/gu/2015/11/30/279/sg/pdf; -
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Il Modello gestionale
della Bone Health

Predic?"&& Prevent

-

in terapia ormonale adiuvante



Modello di gestione della Bone Health: applicazione moDELLo

DI RIFERIMENTO

della NOTA 79 e delle Linee Guida AIOM

\
DONNE in o~ i ™
premenopausa in Per le dnnn_e con carcinoma
terapia con LHRH . dalla mammella si pud ragionevolmente
i~ g Terapia - .
tamoxifene o di . S consigliare che la terapia
antiaromatasico LSVOnEIons phimana con antiriassorbitivi vada proseguita

in donne in menopausa almeno per il periodo di trattamento
a rischio elevato di frattura con GnRH e /o IA?

a causa di trattamento in corso Per monitorare la bone health

di blocco ormonale adiuvante? nel tempo & suggerito un controllo
della MOC-DEXA ogni 18-24 mesi.

- N fl n
La terapia ormonale adiuvante Al termine della terapia
& di per s& un rischio di frattura ormonale, valutazione
sufficiente da giustificare MOC-DEXA del rischio fratturativo
MOC-DEXA la terapia antifratturativa.’ Al termine ed eventuale
basale’ Questo esarme ha il solo della terapia continuazione
obiettivo di caratterizzare ormonale della terapia
la paziente e decidere come adiuvante antiriassorbitiva
comportarsi alla fine ossea.
\_ del trattamento adiuvante. Y, L J

Effettuare la valutazione rischio
mediante DeFRA score (4)

[ |
(1) 1l T-score MOC-DEXA non e richiesto per iniziare la terapia antiriassorbitiva ossea per la prevenzione primaria delle fratture in questo setting, ma & opportuno effettuarla per avere una valutazione Pred Ict % & Pre\/ent
del grado di rischio fratturativo ed un riferimento nel monitoraggio dell’efficacia terapeutica. Servira inoltre alla fine della terapia ormonale adiuvante per valutare I'opportunita di sospendere la -‘.‘
terapia antiriassorbitiva (da inserire nel calcolo DeFRA score). (2) NOTA 79 30.03.2017.(3) Linee Guida AIOM 2019. Neoplasie della mammella. (4) DeFRAcalc: https://defra-osteoporosi.it/ La Salute dellOsso in donne con tumore al seno

in terapia ormonale adiuvante



Modello di gestione della Bone Health: MODELLD

DI RIFERIMENTO

applicazione NOTA 79

Il modello di riferimento di gestione della Bone Health nelle pazienti con carcinoma
mammario in blocco ormonale adiuvante

DIAGNOSI TERAPIA FOLLOW-UP
) fﬁ

Dopo chirurgia e definizione La valutazione della salute dell’osso A seguito dell’indagine (Nella definizione della terapia va attuata h IL FOLLOW-UP VIENE DEFINITO E
della terapia, viene effettuata per: diagnostica si hanno LA NOTA 79 AGGIORNATA AL 2017, SECONDO | SCHEDULATO DALL’ONCOLOGO, con
LA PAZIENTE VIENE PRESA IN 3 possibili scenari CRITERI DEFINITI DA AIFA: eventuale intervento di altre
CARICO DALL’ONCOLOGO CHE @ Le pazientiin premenopausa e opzioni terapeutiche: FIGURE PROFESSIONALI,
MANTIENE UN RUOLO FOCALE, in terapia con LHRH, tamoxifene o @ La terapia antiriassorbitiva ossea per la in base alle necessita della paziente
MA SI INTERFACCIA CON antiaromatasico @ Pazienti con densita prevenzione primaria delle fratture va
DIVERSE FIGURE ossea normale prescritta nelle pazienti con EBC in
PROFESSIONALI @ Le pazienti menopausa, indipendentemente dall’eta
in base alle necessita della in post-menopausa ©® Pazienti e indipendentemente dai valori di T-score
singola paziente in terapia con antiaromatasico con osteopenia (quindi, anche nelle donne con densita ossea

normale e T-score nella norma)

@ Pazienticon
osteoporosi @ va di pari passo definito UN PIANO

DI EDUCAZIONE ALIMENTARE

E FISICA, coordinato dall’oncologo

e seguito da figure di riferimento esperte
. 7 . VAN )\ J L J
by
Y
Predict '8 & Prevent
=
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DI RIFERIMENTO

Modello di gestione della Bone Health: MQ

applicazione NOTA 79

Figure professionali da coinvolgere nella gestione della paziente con carcinoma mammario
in menopausa e in blocco ormonale adiuvante

BONE SPECIfLIST .

L'oncologo, come punto di riferimento
CARDIOLOGO del percorso della paziente
con carcinoma mammario e terapia con
blocco ormonale adiuvante,
in un’ottica di gestione complessiva della
CASE MANAGER NUTRIZIONISTA  paziente, puo coinvolgere, se necessario,
le altre figure professionali

FISIATRA

INFERMIERE
SPECIALIZZATO

v
e o . . . , — : Predict ‘@& & Prevent
(*) Bone Specialist € una figura specialistica esperta nella gestione delle malattie metaboliche dell’osso e delle sue terapie. Pud essere un reumatologo, endocrinologo, =
internista, geriatra, Ortopedico o fisiatra La Salute del'Csso in donne con tumore al seno
in terapia ormonale adiuvante
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STATO DI AVANZAMENTO DEL PROGETTO

Aggiornamento ottobre 2021
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Progetto Predict & Prevent — | centri coinvolti

Sono stati coinvolti 10 centri, di cui 9 gia completamente attivi

Sistema Socio Sanitario C R O
[ [T AVIANO

ASST Papa Giovanni XXIII

FONDAZIONE
POLIAMBULANZA IRCCS
Istituto Ospedalie acro Cuore
Don Calabria
W [l
o i
(el
EEEL
Oy [E)
grar - Verona

OSPEDALI
RIUNITI
nnnnnn

\‘\“

“M Antonio Cardarelli

L o

OSPEDALE POLICLINICO SAN MARTINO
Sistema Sanitario Regione Liguri

*
.'.e m e ]
Fondazione Policlinico Universitario

3.286

Pazienti di nuova diagnosi

8.610

Pazienti in follow-up

This presentation is confidential and must not be used for purposes other than those for which has been drawn up and must not be disclosed, reproduced and/or revealed to third parties without the prior written consent of IQVIA
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Progetto Predict & Prevent — Gli indicatori (KPI)

Il progetto ha gia portato un miglioramento nella gestione della salute dell’'osso

KPI oggetto | RISULTATI DEI CENTRI | RISULTATI DEI CENTRI
. .. | RISULTATI DELLA SURVEY PRIMA DEL PROGETTO DOPO LA PRIMA FASE DEL PROGETTO
di analisi PREDICT&PREVENT PREDICT&PREVENT
v Survey svolta nel 2019 presso 40 strutture Risultati di 5 dei 10 centri che partecipano al Risultati di 4 centri che hanno concluso

sul territorio nazionale progetto I'analisi e condiviso il materiale formativo

% Pazienti che in 30 giorni
dall’inizio della terapia
ormonale adiuvante
vengono valutate per la
Bone Health

la Valutazione della Bone la Valutazione della Bone la Valutazione della Bone
Health viene svolta entro Health viene svolta entro Health viene svolta entro
43% 30 giorni nel 43% dei casi 47% 30 giorni nel 47% dei casi 81% 30 giorni nell'81% dei casi

giorni dall’inizio della terapia ormonale terapia ormonale terapia ormonale
erapia ormonale adiuvante riceve una adiuvante riceve una (1] i i
t / di te ri % d teri 45% adiuvante riceve una
adiuvante riceve terapia terapia da Nota 79 entro terapia da Nota 79 entro terapia da Nota 79 entro
da Nota 79 90 giorni 90 giorni 90 giorni

% Pazienti che in 90 \ Il 25% delle pazienti in |1 33% delle pazienti in Il 45% delle pazienti in
25%

This presentation is confidential and must not be used for purposes other than those for which has been drawn up and must not be disclosed, reproduced and/or revealed to third parties without the prior written consent of IQVIA — | Q \/ I /_\ 135



Progetto Predict & Prevent — | modelli gestionali

Sono stati identificat! 4 modelli di riferimento per la gestione della Bone Health

IL TEAM LAMBULATORIO DEDICATOE IL ONCOLOGO COME

MULTIDISCIPLINARE

MEDICO DI MEDICINA RESPONSABILE DELLA
GENERALE PRESA IN CARICO

IL BONE SPECIALIST

=I|QVIA
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Progetto Predict & Prevent — TEAM MULTIDISCIPLINARE

Il paziente viene preso in carico da un team multidisciplinare.

compromissione del tessuto osseo (valutazione al basale)

TEAM

La presa in carico della salute dell’osso del paziente varia a seconda della

* La paziente piu severa viene gestita dal Bone Specialist di riferimento che

MULTIDISCIPLINARE effettua gli approfondimenti del caso, imposta la terapia piu appropriata e

segue la paziente nel follow-up

* La paziente meno severa viene presa in carico dall'oncologo di riferimento che
prescrive la terapia. Negli anni di follow-up, |la paziente viene riferita al Bone
Specialist in caso di cambiamenti dello stato di salute dell’'osso o al termine

della terapia ormonale

NEXT STEP

Nel team multisciplinare la presenza del Bone Specialist deve essere garantita

This presentation is confidential and must not be used for purposes other than those for which has been drawn up and must not be disclosed, reproduced and/or revealed to third parties without the prior written consent of IQVIA
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Progetto Predict & Prevent — AMBUATORIO DEDICATO E MMG

Il paziente viene preso in carico dall’'oncologo, valuta il rischio fratturativo
basale ed in funzione di questo segmenta:

AMBULATORIO * Pazienti severi da riferire all’lambulatorio dell’'osteoporosi di riferimento
DEDICATO E MMG all'interno della struttura presidiato da un Bone Specialist. || Bone Specialist
effettua gli approfondimenti del caso, imposta la terapia che viene gestita
informando il medico di medicina generale ed effettua il follow-up

* Pazienti meno severe vengono riferite al MMG con una scheda informativa
per la valutazione e la terapia gia impostata dall’'oncologo

NEXT STEP
Modello in fase di ridefinizione a favore di un maggiore coinvolgimento del Bone
Specialist

4

This presentation is confidential and must not be used for purposes other than those for which has been drawn up and must not be disclosed, reproduced and/or revealed to third parties without the prior written consent of IQVIA == | Q v I /_\
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Progetto Predict & Prevent — ONCOLOGO UNICO RESPONSABILE

Le pazienti vengono prese in carico all’oncologo che:

Effettua la valutazione al basale

ONCOLOGO UNICO

L'oncologo riferisce al Bone Specialist in caso di situazioni particolarmente
RESPONSABILE complesse dello stato di salute dell’osso

Imposta la terapia per la Bone Health

Segue la paziente in follow-up negli anni di terapia ormonale adiuvante

Riferisce la paziente al Bone Specialist al termine della terapia ormonale
adiuvante o in caso di cambiamenti nello stato di salute dell’osso.

NEXT STEP
Bone Specialist di riferimento preferibilmente interno al centro

This presentation is confidential and must not be used for purposes other than those for which has been drawn up and must not be disclosed, reproduced and/or revealed to third parties without the prior written consent of IQVIA e | Q \/ I /_\
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Progetto Predict & Prevent — BONE SPECIALIST

* Tutte le pazienti vengono riferite dall’'oncologo al Bone Specialist di
BONE SPECIALIST riferimento interno alla struttura per la valutazione e I'impostazione
della terapia antiriassorbitiva

NEXT STEP
maggiore coinvolgimento dell’'Oncologo nella gestione della salute dell’osso

This presentation is confidential and must not be used for purposes other than those for which has been drawn up and must not be disclosed, reproduced and/or revealed to third parties without the prior written consent of IQVIA —= | Q v I /_\ 140



Progetto Predict & Prevent — | piani d’azione

6 centri hanno attivato o stanno attivando i piani di implementazione approvati da Fondazione AIOM

IRCCS
Sacro Cuore
Don Calabria

LR . E— Sistema Socio Sanitario w

II:IEE -t OSPEDAL $ Regione FONDAZIONE

CLCLCC Uil Lombardia el POLIAMBULANZA |4 , _
(O Ce [0 Ancona . , OSPEDALE POLICLINICO SAN MARTINO Istituto Ospedaliero "M Antonio Cardarelli
Negrar - Verona ASST PGpG Giovanni XXl Sisterna Sanitario Regione Liguria AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO NAZIONALE

im R R R o e

PIANO DI . .
IMPLEMENTAZIONE Focus sul miglioramento Focus sul miglioramento Focus sul miglioramento Focus sul miglioramento Focus sul miglioramento Focus sul miglioramento
del DATA MANAGEMENT | del CASE MANAGEMENT | del CASE MANAGEMENT | del CASE MANAGEMENT | de| DATA MANAGEMENT | del DATA MANAGEMENT
della Bone Health della Bone Health della Bone Health della Bone Health della Bone Health della Bone Health

Allo stato attuale:

<<(") * 3 Centri sono gia attivi sul piano d’azione approvato da parte di Fondazione AIOM;
* 3 Centri attiveranno entro Ottobre 2021 il piano d’azione approvato da parte di Fondazione AIOM,;

* 3 Centri sono in fase conclusiva di assessment e attiveranno il piano d’azione entro Dicembre 2021.

This presentation is confidential and must not be used for purposes other than those for which has been drawn up and must not be disclosed, reproduced and/or revealed to third parties without the prior written consent of IQVIA = -E | Q \/ I /_\



PROGETTO 2019 - 2021

Attivita fisica: STUDIO PHALCO
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LINEE GUIDA AIOM SCIENTIFICHE CLINICI CANCRO IN ITALIA

Q

STUDI CLINICI di Fondazione AIOM

o Studio PHALCO: Operazione PHisicALaCtivityfor Oncology
» Studio ECHO: Studio osservazionale prospettico sui cambiamenti delle é o

abitudini alimentari dopo la diagnosi di carcinoma mammario o m} %

Asspcinone [ialima di Oncologia Medsea

» Studio BRIDE: Breast cancer diagnosis and treatment: Italian AIOM Foundation “
prospective observational study

UNITI PER VINCERE -

o Studio NUTRIONCO: Influenza delle stato nutrizionale in pazienti in prima INC
|L CANCRO

visita oncologica sugli outcome clinici



Giornata di Fondazione AIOM

ATTIVITA FISICA E TUMORI

Progetto di Fondazione AIOM:
Operazione PHALCO (PHisicAL aCtivity for Oncology)

Prof. Attilio Parisi
Universita degli Studi di Roma «Foro Italico»

29 ottobre 2020
Webinar in diretta da Roma



‘;OAZIO

£ ADn%,

Associazione Italiana di Oncologia Medica

", >' ' - o ‘ i =\ < |
\ “FORO ITALICO" /
UNITI PER VINCE}E = |
1L CANCRO : o0’

Operazione PHALCO

PHysicAL aCtivity for Oncology

Studio multicentrico (Roma, Milano, Torino, Verona)

Pazienti con carcinoma del colon o mammella divisi in tre classi di
rischio

Assegnati random a protocollo di allenamento combinato (aerobico
+ forza) o usual care

Oncologo/chirurgo: equipe inviante
Medico dello Sport: stratificazione del rischio e prescrizione dell’esercizio
Laureato in Scienze Motorie AMPA: erogazione programma di attivita fisica



PROGETTO PHALCO: effetti di un’attivita fisica adattata sulla capacita

funzionale residua in pazienti neoplastici con differenti comorbidita

Obiettivo: strutturare un percorso post-operatorio di attivita fisica adattata per
migliorare la capacita funzionale residua nel paziente oncologico (carcinoma
della mammella e carcinoma del colon), che possa diventare parte integrante
dell’iter riabilitativo. Punto di partenza imprescindibile di tale operazione ¢ la
creazione di efficaci sinergie tra tutti gli attori coinvolti nel processo:
Oncologo/chirurgo: equipe inviante

Medico dello Sport: stratificazione del rischio e prescrizione dell’esercizio

Laureato in Scienze Motorie AMPA: erogazione programma di attivita fisica

PAZIENTE



| pazienti saranno suddivisi in tre gruppi sulla base dei livelli di rischio accertati
da un Medico dello Sport durante un’approfondita visita medica volta a
identificare eventuali fattori di rischio (stratificazione del rischio) e a rilasciare
un certificato di idoneita all’attivita ludico motoria.

L’outcome primario: valutare gli
effetti di un’attivita fisica adattata rispetto
ad un protocollo di usual care sulla capacita
funzionale residua in pazienti oncologici
(carcinoma della mammella e carcinoma del
colon). Il protocollo proposto, oltre che per la
patologia specifica, sara adattato anche in base
alle comorbidita che la accompagnano.

L’outcome secondario: valutare gli
effetti di tale intervento sulla fatigue e sulla
qualita della vita dei pazienti

Livello 1
Paziente oncologico senza gravi comorbidita

Livello 2

Paziente oncologico con due o piu dei seguenti fattori di rischio
Isterectomia o post-menopausa, se donna

Fumatore (o che ha smesso di fumare da meno di 6 mesi)
Pressione sanguigna >140/90 mm Hg

Dislipidemia - Sovrappeso

Familiarita per infarto o interventi per patologie cardiovascolari
prima dei 55 anni (padre o fratello) o dei 65 anni (madre o
sorella)

Livello 3

Paziente oncologico con almeno 1 dei seguenti fattori di rischio
Malattie cardiovascolari (cardiopatia ischemica, patologie
valvolari, etc.)

Diabete

Asma

Osteoporosi

Patologie muscolo scheletriche

I pazienti rientranti in quest’ultimo livello, oltre che ai normali
esami previsti dalla visita medica, verranno sottoposti a test
ergometrico e a ecocardio color doppler.




Valutazione funzionale

6min walking test
1RM per gli arti superiori e inferiori:
Handgrip test:
« 30s sit to stand test:
Sit and Reach
« Trunk rotation test
« Tandem test:

« EORTC QLQ-C30e REVISED PIPER
FATIGUE SCALE:



Somministrazione dell’attivita fisica e gruppo usual care

| pazienti inseriti nel gruppo PCS verranno ulteriormente suddivisi in 3 sotto-gruppi,
sulla base dei 3 livelli di rischio, e seguiranno un protocollo di allenamento combinato
(aerobico e di forza) adattato per intensita e carico di lavoro, per un periodo di 4 mesi
con frequenza di due sedute settimanali della durata di 1 ora circa ciascuna.

Gruppo 1 (livello di rischio 1)

Riscaldamento - 10 min circa
Allenamento in palestra per il
potenziamento della forza degli
arti superiori e inferiori tramite
macchinari: leg curl, leg
extension, leg press, shoulder
press e vertical traction (2 serie
da 8 ripetizioni al 60-70% 1RM)
— 25 min circa

Allenamento aerobico su
treadmill o cicloergometro (65-
70% della FC massima) — 15
min circa

Defaticamento:  Esercizi  di
stretching per i grandi gruppi
muscolari — 10 min.

Gruppo 2 (livello di rischio 2)

Riscaldamento - 10 min circa
Allenamento in palestra per il
potenziamento della forza degli
arti superiori e inferiori tramite
macchinari:  leg curl, leg
extension, leg press, shoulder
press e vertical traction (2 serie
da 8 ripetizioni al 50-60% 1RM)
— 25 min circa

Allenamento aerobico su
treadmill o cicloergometro (60-
65% della FC massima) — 15
min circa

Defaticamento: Esercizi di
stretching per i grandi gruppi
muscolari — 10 min.

Gruppo 3 (livello di rischio 3)

Riscaldamento - 10 min circa

Allenamento in palestra per il
potenziamento della forza degli
arti superiori e inferiori tramite
macchinari: leg curl, leg
extension, leg press, shoulder
press e vertical traction (2 serie

da 8 ripetizioni al 10-20%
1RM) — 25 min circa
Allenamento aerobico  su

treadmill o cicloergometro (55-
60% della FC massima) — 15
min circa

Defaticamento: Esercizi di
stretching per i grandi gruppi
muscolari — 10 min.




RISULTATI ATTESI:

Effetti positivi sui pazienti, sia a livello psicologico che fisiologico
Creare una “rete” tra oncologi, medici dello sport e Laureati AMPA

Creare protocolli di allenamento declinati per gruppi omogenei di rischio

Inserire D’esercizio fisico quanto piu precocemente possibile nell’iter riabilitativo del
paziente oncologico.



=27 'emergenza cOVID-19
*/ o ha modificato la modalita di erogazione dell’esercizio fisico

Assoctuzione Ttalizna di Oncolugia Medica

E
UNITI PER VINCERE
IL CANCRO

Operazione PHALCO
Phys cAL aCry for Orcology




Operazione PHALCO
Phivs cAL sCimey for Orcology

| risultati saranno presentatiil 21
ottobre 2021, durante la Giornata di
Fondazione AIOM
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Studi Clinici

L'IMPEGNO DI AIOM

AIOM si impegna soprattutto nella promozione di informazioni e servizi a valore
aggiunto per i propri soci e per la popolazione.

Da qui nasce la nuova sezione di consultazione degli Studi Clinici in Italia, dedicata al
pubblico e ai pazienti, oltre che ai professionisti di settore.

Una Piattaforma web utilizzabile sia dagli oncologi sia dai pazienti, per

un rapido accesso alle informazioni

su tutte le sperimentazioni profit e non profit in corso nei centri di riferimento
piu vicini.

Schede dettagliate su ogni Studio Clinico, complete di informazioni sui centri
italiani partecipanti e caratteristiche dello studio.

UN MOTORE DI RICERCA PER PROFESSIONISTI E PAZIENTI

Il motore diricerca avanzata consente di impostare sia criteri geografici (selezionando
regioni e province dei centri aderenti) sia numerose caratteristiche dello studio come
la sede del tumore e il farmaco. La consultazione degli Studi Clinici puo avvenire
attraverso un elenco generzle o tramite i risultati della ricerca, che produce un elenco
degli studi corrispondenti ai criteri selezionati e una mappa di Google dei

centri aderenti, riferimento utile specialmente per i pazienti.

LINK con sito
di AIOM
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GLI ONCOLOGI MEDICI TI AIUTANO A SMASCHERARE LE FAKE NEWS

CHI SIAMO CONOSCI IL TUMORE SPECIALE COVID-19 MEDIAGALLERY  SCRIVICI

Editoriale

a cura di Stefania Gori
Fondazione Aiom

Le false notizie fanno parte della storia umana.
Cio che & cambiato in questi ultimi anni sono i
mezzi di diffusione e la loro velocita. Grazie alla fakeNews fakeNews
tecnologia, alla rete, ai social media, una bugia, Cancro: cosa si nasconde Cure alternative
una falsa informazione, in pochi secondi, con un
click, si mette in viaggio verso migliaia di
persone che a loro volta, con la relativa
condivisione, diventano milioni in altrettanti
pochi secondi. Poco si pud fare di fronte a questi
fenomeni, se non smentire le bugie nel piu breve
tempo possibile fornendo la notizia corretta
attraverso gli stessi mezzi.

Se questo in generale € gia un problema molto
grave, nel campo medico, dove in ballo c'é la
salute e — spesso — la vita delle persone, una
notizia falsa puod provocare conseguenze

fakeNews fakeNews
Alimentazione Cause e rimedi
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Intervento della Sen. Paola Boldrini - Vicepresidente

Lunedi Xll Commissione Igiene e Sanita - Senato
21 g iu gno 2021 I vissuto dei pazienti oncologici
1.30 Giuseppe Deledda
L'esperienza di un oncologo durante la pandemia COVID-19
. o 0T It commento dello psiconcologo
Con il Patrocinio di Paolo Gritti

Le esperienze dei pazienti
Antonia Guidi

RETE ONCOLOGICA PAZIENTI ITALIA Modera: Fabrizio Nicolis '

Presentazione dello studio di Fondazione AIOM sul
vissuto psicologico dei pazienti durante il COVID

172
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Studio «ImpACT-COVID-19
per pazienti con patologia oncologica»

Obiettivo: indagare I'impatto del contesto della pandemia da SARS-Cov-2 sugli
aspetti psicologici in una popolazione di pazienti affetti da patologia

oncologica.
v’ Studio osservazionale trasversale multicentrico.
v" Questionario compilati in forma cartacea o online

v «ImpACT» : questionario sviluppato ad hoc, al fine di valutare l'impatto
emotivo dell'epidemia ed il grado di flessibilita psicologica
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Questionario sull'impatto psicologico
associato alCoronavirus (COVID-19) nei
pazienti oncologici

*Campo obbligatorio

Oncologia di (citta) *

La tua risposta

Data (di compilazione) *
Data

gg/mm/aaaa

Eta (in anni) *

La tua risposta

Distribuzione questionari: Aprile-Maggio 2020



Distribuzione per Regione

Aprile-Maggio 2020

Raccolti 445
questionari




Associazions [tliana di Oncologia Medica

E
UNITI PER VINCER
IL SANCRO

| pazienti hanno dichiarato di:

Aver seguito le regole fornite da Governo e da medici 97%
Aver evitato il contatto con altre persone 38%
Evitato di uscire di casa per paura del nuovo Coronavirus 21%
NON aver consumato piu alcol, cibo o fumo rispetto al 89%
passato

Aver richiesto supporto di tipo psicologico 23%
Aver assunto farmaci psicotropi per I'ansia 16%

Aver utilizzato pratiche di rilassamento per moderare lo stress 59%



CERE
N ANCRO

Per sostenere i pazienti oncologici,
anche durante periodi di emergenza come |la pandemia COVID,
e necessario favorire
I’accesso ai servizi di supporto psicologico e psicoterapeutico.
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The European House

Ambrosetti

Evento Digital

NUOVE STRATEGIE PER LA LOTTA Al TUMORI DEL POLMONE

L'impatto della diagnostica e delle terapie innovative sugli esiti e la qualita della vita dei pazienti

14 Ottobre 2021-ore 15.30-17.30




The European House

Ambrosetii

Evento Digital
NUOVE STRATEGIE PER LA LOTTA Al TUMORI DEL POLMONE

L’'impatto della diagnostica e delle terapie innovative sugli esiti e la qualita della vita dei pazienti

14 Ottobre 2021 - ore 15.30-17.30
Modera: Maria Emilia Bonaccorso — Caporedattore aggiunto di ANSA Salute (in attesa di conferma definitiva)

DA EUROPE’S BEATING CANCER PLAN AL PIANO ONCOLOGICO NAZIONALE: SCONFIGGERE IL CANCRO slI
PUO

Giorgio Clarotti - Senior Policy Officer for Health, Commissione Europea - DG Ricerca e Innovazione —
Direzioni Persone e Dir. Prosperita, Unita ES — Transizioni Sociali ed Economiche

Paola Binetti — Componente Commissione lgiene e Sanita, Senato

LE NUOVE FRONTIERE IN ONCOLOGIA E LE IMPLICAZIONI PER | PAZIENTI
Massimo Di Maio — Segretario, AIOM; Direttore S.C.D.U. Oncologia, A.O. Ordine Mauriziano Torino
Mauro Biffoni — Direttore Dipartimento Oncologia e medicina molecolare, Istituto Superiore di Sanita

Stefania Gori — Presidente, ROPI — Rete Oncologica Pazienti ltalia e Fondazione AIOM

Q&A




QUALI PROSPETTIVE PER LA DIAGNOSI E CURA DEI TUMORI DEL POLMONE

Marcello Tiseo — Professore Associato di Oncologia, Universita di Parma; Responsabile SS di U.0. "Gestione
attivita ambulatoriali oncologiche complesse” e Coordinatore PDTA di Oncologia Toracica
AQU di Parma

Renato Franco — Coordinatore Gruppo Italiano di Studio di Patologia Pleuro-Polmonare, Societa Italiana di
Anatomia Patologica e Citopatologia diagnostica

L’ACCESSO DEI PAZIENTI A TERAPIE E TEST DIAGNOSTICI INNOVATIVI PER | TUMORI DEL POLMONE: A
CHE PUNTO SIAMO

Carmine Pinto — Presidente Federation of Italian Cooperative Oncology Groups (FICOG)

Antonio Gaudioso — Componente Commissione LEA, Ministero della Salute - TBC

Vito De Filippo — Componente della Commissione Affari Sociali, Camera dei Deputati

Maria Rizzotti — Componente della Commissione Igiene e Sanita, Senato

Q&A




NUQVE STRATEGIE PER LA LOTTA AI TUMORI DEL POLMONE

Ambrosetti L'impatto della diagnostica e delle terapie innovative sugli esiti e la qualita della vita dei pazienti
14 Ottobre 2021

The European House

Evento Digital

IMPLICAZIONI PER | PAZIENTI

Stefania Gori
E+E§ UOC Oncologia Medica-IRCCS Sacro Cuore Don Calabria,
TR Negrar di Valpolicella

Presidente Rete Oncologica Pazienti Italia Rgp I

RETE ONCOLOGICA PAZIENTI ITALIA
S8 2

.P.z;%ibno‘{a Presidente Fondazione AIOM

Associzzione Halian di Onodlogis Medica
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-Gefitinib \ \a
-Erlotinib PTEN

-Neratinib
-EKB-569
-BIBW2992
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Sintesi proteica:
sopravvivenza cellulare Sintesi di DNA:

crescita cellulare

l'identificazione di target molecolari
(mutazioni/fusioni di geni) nei vari
tipi di neoplasie

e

la disponibilita di farmaci diretti
contro questi bersagli molecolari

le basi per la reale applicazione
del’ONCOLOGIA di Precisione

REOPI

RETE ONCOLOGICA PAZIENTI ITALIA
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IN ITALIA 2021

Programma

Saluti Istituzionali

Silvio Brusaferro

Frosdonts Isttuto Suponare & St 1SS

| numeri del cancro 2021: cosa cambia

Massimo Rugge
Fast Fragdent NRTUM

Roma
Mercoledi 20 ottobre 2021
ore 11.00 - 12.30

Istituto Superiore di Sanita
Viale Regina Elena 299

Limpatto del i sull'orizzonte
Giordano Beretta

o Sncolog om)
I dati 2021, metodologia e risultati
Diego Serraino
Cantro o Rfommanto Oncologco, WCCS Avano
Lrrttors Rogatro Tumon dol Frad-vonana Guls
Le differenze di stadio tra 2019 e 2020
Anna Sapino
Fresdents Socel /lana o Anatom s Patoiogca
o of Citnlogia (Nagnoztica (SAFEC AR
Limpatto della pandemia sugli screening
Paola Mantellini
Diratinico Dasarvatorio Naronak Scroonng (ONS/
Limpatto psicologico sui pazienti
Stefania Gori
P———— Roma

Limpatto sugli sl diviea Mercoledi 20 ottobre 2021
Maria Masocco
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Impatto psicologico della
pandemia sui pazienti

Stefania Gori
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RETE ONCOLOGICA PAZIENTI ITALIA



4.8 Le paure dei pazienti e il ruolo di Fondazione AIOM e delle
Associazioni pazienti

Stefania Gori', Giuseppe Deledda ?, Claudia Santangelo®, Lorena Incorvaia*, Jennifer Foglietta®, Matteo Verze®,
Fabrizio Nicolis’

'UOC Oncologia Medica, IRCCS Sacro Cuore Don Calabria, Negrar di Valpolicella; Presidente Fondazione AIOM

2Unita di Psicologia Clinica, IRCCS Sacro Cuore Don Calabria, Negrar di Valpolicella

SAssociazione Vivere senza stomaco ..si puo!; Fondazione AIOM

“Oncologia Medica, Dipartimento di Biomedicina, Neuroscienze e Diagnostica Avanzata, Universita degli Studi di Palermo;
Fondazione AIOM

%SC Oncologia Medica e Traslazionale - Ospedale Santa Maria, Terni; Fondazione AIOM
¢Associazione Paziente Oncologico Ospedale Sacro Cuore Don Calabria Negrar Onlus
"Direzione Sanitaria, IRCCS Sacro Cuore Don Calabria, Negrar di Valpolicella; Fondazione AIOM

Le paure e i comportamenti dei pazienti oncologici durante 'emergenza Covid

Dopo la diagnosi del primo caso di infezione da SARS-CoV-2 avvenuta a Codogno
il 21 febbraio 2020 e I'avvento della pandemia, le strutture sanitarie italiane hanno do-
vuto affrontare una veloce riorganizzazione per rispondere all'emergenza COVID-19.
Questo ha determinato importanti ripercussioni sia assistenziali che di tipo psicologi-
co sui pazienti oncologici.




La giornata di Fondazione
AIOM
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La giornata di Fondazione AIOM- 21 ottobre 2021

WEBINAR

ETUMORI

Modera: Fabrizio Nicolis

10.30  SalutiIstituzionali
Stefania Gori - Presidente Fondazione AIOM
Sen Pierpalo Sileri - Sottosegretario di Stato al Ministero della Salute
Sen. Paola Boldrini - Vicepresidente XIl Commissione Igiene
e Sanita del Senato
Giordano Beretta - Presidente AIOM

| SESSIONE - TUMORE in FASE INIZIALE e SALUTE dell’0SSO

11.00 | PAZIENTICHIEDONO E UONCOLOGO RISPONDE
“Durante I'ormonoterapia adiuvante per carcinoma mammario,
puo essere salvaguardata la salute dell’osso?”
Paziente - Gentilina Recchi
Oncologo - Rossana Berardi (Ancona)

11.20 | PAZIENTICHIEDONO E 'ONCOLOGO RISPONDE
“L’attivita fisica: puo aiutare a ridurre il rischio di recidiva
nelle persone che hanno gia avuto un tumore?”
Paziente - Valentina Cicirello
Oncologo - Lorena Incorvaia (Palermo)

Per partecipare all’evento clicca qui

EVENTO LA GIORNATA DI FONDAZIONE AIOM

11.40

‘;OAZIO

SALUTE DELL’0SSO £ ADn%

RE
UNITI PER VINCE!
JL CANCRO

Progetto di Fondazione AIOM: Operazione PHALCO
(PHysicAL aCtivity for Oncology)
RISULTATI - Attilio Parisi (Roma)

11 SESSIONE - PREVENZIONE delle COMPLICANZE da METASTASI OSSEE

1155

12.15

12.40

13.00

Giovedi - 21 ottobre 2021 - @ 10.30- 13.00

| PAZIENTI CHIEDONO E L'ONCOLOGO RISPONDE

“Come prevenire le complicanze scheletriche da metastasi ossee
da carcinoma mammario?”

Paziente - Giorgia Capacci

Oncologo - Alessandra Fabi (Roma)

| PAZIENTI CHIEDONO E L'ONCOLOGO RISPONDE

“Come prevenire le complicanze scheletriche da metastasi ossee
da carcinoma prostatico?”

Paziente - Marco Bellomo

Oncologo - Giuseppe Procopio (Milano)

Domande e risposte

Conclusioni \n, ¢E
NGs FoR |

Operazione PHALCO

PHysicAL aCtivity for Oncology



22 ottobre 2021
Congresso
Nazionale AIOM

XXIII CONGRESSO NAZIONALE AIOM

INTRAMMO NEL CHIARO MONDO...
UN VIAGGIO CON DANTE NELL'ONCOLOGIA DI OGGil.
DOVE Cl PORTERA?

Abbiamo il piacere di presentarvi un percorso innovativo attraverso gli scenari piu
attuali in oncologia, per riflettere sull' impatto della pandemia da Covid 19, sugli
strumenti e le opportunita della ripresa e I'importanza di definire una nuova
centralita della persona nel percorso di cura.

E SI COMINCIAR VOLETE, A QUESTA DOMANDA RISPONDETE

E 10 SOL UNO M'APPARECCHIAVA
A SOSTENER....?
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“E QUINDI USCIMMO A RIVEDER LE STELLE

- -

2021: trasformazione dello scenario di cura
e nuove consapevolezze in Oncologia
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XXIIT CONGRESSO NazioNnaLE AIOM
22-24 o1TOBRE 2021 VIRTUAL EDITION
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2021: trasformazione dello scenario di cura
e nuove consapevolezze in Oncologia

SAVE THE DATE

SIMPOSIO AMGEN

Online, Sabato 23 ottobre — ore 13.00
Sala Perla @AIOM

“E QUINDI USCIMMO A RIVEDER LE STELLE

Ao




22 ottobre 2021
Congresso Nazionale AIOM

Sala Perla E@KIOM

INTRAMMO

NEL CHIARO MONDO

Impatto della pandemia sull’Oncologia:
il punto di vista del medico e gli effetti sul vissuto del paziente

Andrea Sartore Bianchi

SALIMMO SU

Rk L

“F QUINDI USCIMMO A RIVEDER LE STELLE

|

2021: trasformazione dello scenario di cura
e nuove consapevolezze in Oncologia

CH’i VIDI LE COSE BELLE
Consolidare il valore dell'Oncologia: strumenti e opportunita per la ripresa

Marcello Tiseo

USCIMMO

CHE PORTA ‘L CIEL
Il Rinascimento nel'Oncologia: nuovi approcci alla gestione globale
del paziente, dalla prevenzione alla medicina personalizzata

Stefania Gori

E QUINDI

Open discussion
Tutti

RIVEDER LE STELLE

Conclusioni e take home message
Tutti




Lo duca e io per quel cammino ascoso
intrammo a ritornar nel chiaro mondo;
e sanza cura aver d’alcun riposo,

salimmo su, el primo e io secondo,
tanto ch’i vidi de le cose belle

che porta ‘I ciel, per un pertugio tondo.
e quindi uscimmo a riveder le stelle.

Dante Alighieri- La Divina Commedia

194
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Consiglio di Amministrazione- mandato 2019-2021

i Amministrazione di Fondazione AIOM, mandato 2019-2021, & composto da: . R
Giovanni Micallo

Pradidaiiba: Stafshls Gorl Coordinatore Infermieristico - IRCCS Pascale, Napoli

IRCCS Ospedale Sacro Cuore-Don Calabria
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¢ Fabrizio Nicolis
Associazione Paziente Oncologico Ospedale Sacro Cuore Don
Calabria Onlus

Associazione Italiana di Oncologia Medica

UNITI PER VINCERE

L CANCRO

Carlo Carnaghi
Oncologo - Catania

Consiglieri:

Silvia Novello

Oncologa - Orbassano (Torino)
Daniele Farci
Oncologo - Cagliari

Claudia Santangelo

Jennifer Foglietta . . 1y
L . Vivere senza stomaco...si pud! Onlus
Associazione Umbra per la lotta Contro il Cancro (AUCC Onlus)

Lorena Incorvaia
Oncologa - Palermo
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