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Riunione del GRUPPO AIRO MAMMELLA 

RIMINI 11.11.17, ore 15:45-17:30 

 
GRUPPO DI COORDINAMENTO 

Dr.ssa Antonella Ciabattoni, Ospedale S.Filippo Neri, Roma- Coordinatore 

Dr.ssa Alessandra Fozza (Ospedale dell’Angelo, Venezia-Mestre)- Vice-Coordinatore 

Dr. Antonio Daidone (Villa S.Teresa, Bagheria, PA) 

Dr.ssa Sara Falivene (ASL Na1 centro, Napoli) 

Dr.ssa Fabiana Gregucci (IRCCS, Istituto Oncologico Veneto, Padova) 

Dr.ssa Anna Morra (Istituto Europeo di Oncologia, Milano) 

Dr.ssa Daniela Smaniotto (Università Cattolica del S.Cuore, Roma) 

Segretario: Dr. Raffaele Barbara (Ospedale S. Giovanni-Addolorata, Roma) 
 
 

ORDINE DEL GIORNO 

 

1) LINEE GUIDA 

- Stato di avanzamento  

- Criticità  
 

2) ZOOM JOURNAL CLUB 

 

VII Zoom Journal Club 2017/2018 

BREAST UNIT E MULTIDISCIPLINARIETA’: IL NUOVO RUOLO DELLA RADIOTERAPIA 

NEL TRATTAMENTO DEL CARCINOMA MAMMARIO 

16 Febbraio 2017, Roma 

 

- RT in pazienti molto giovani o molto anziane 

- RT in presenza di CIED 

- RT e immunoterapia 

- Come ACOSOG Z0011 e AMAROS hanno modificato il trattamento dell’ascella  

 

Intervento Dott. Cataliotti: attuale situazione italiana delle BREAST UNIT 

 
(Riserve topics: RT dopo CT neo-adiuvante, RT e margini in DCIS e infiltrante) 

 

3) SINODAR 

 

4) PROPOSTA ADESIONE STUDI CLINICI 

 

5) SURVEY NAZIONALE 

 

6) JOURNAL CLUB  

 

7) VARIE ED EVENTUALI 

 

 

 

 



VERBALE  

La riunione inizia alle ore 15:45 alla presenza dei soci:  

Andrulli Angela Damiana, Aristei Cynthia, Asnaghi Diego,Baiguini Anna, Baio Ambrogia 

Baldissera Antonella, Bertone Filippo, Bonanno Salvatore, Canciani Laura, Cattari Gabriella, 

Castrichino Annamaria, Cernusco Luna, Cerreta Vincenzo, Ceschia Tino, Chierchini Sara,  

Colangione Sarah, Cristiano Olga Antonella, Cucciarelli Francesca, Daidone Antonino, Damaris 

Patricia Rojas, De Felice Francesca, De Liguoro Mario, De Rose Fiorenza, De Santis Maria 

Carmen, De Palma Ugo, Di Grazia Alfio, Dominici Luca,  Doino Daniela Patrizia, Falivene Sara, 

Fassinelli Luca, Fedele Fabiana, Ferrara Teresa, Fondelli Simone, Fozza Alessandra, Giaj-Levra 

Niccolò, Gregucci Alessandra, Gribaudo Sergio, Guenzi Marina, Ivaldi Giovanni, La Porta 

Mariarosa, Leonardi Maria Cristina, Marina Alessandro, Marinelli Luca, Marino Lorenza, 

Martinetti Maria Teresa, Maragna Virginia, Mazzuoli Lidia, Meduri Bruno, Meregalli, Nardone 

Luigia, Prisco Agnese, Ravo Vincenzo, Reverberi Chiara, Rossi Francesca, Rovea Paolo, Sarno 

Laura, Silvestro Giustino, Scorsetti Marta, Smaniotto Daniela, Soia Barbara, Stefanacci Marco, 

Tolento Giorgio, Vezzani Rnola Maria, Vidali Cristina, Vitucci Pasquale, Zamagni Alice + eventuali 

ulteriori presenti non registrati  

 

Ore 15:45 si apre la riunione 

In assenza della coordinatrice Antonella Ciabattoni, conduce la riunione la vice-coordinatrice 

Alessandra Fozza che saluta l’assemblea. 

 

1) LINEE GUIDA 

Dalla scorsa riunione del 02/10/2017 oggi sarebbe stata la deadline per l’invio degli elaborati che entro fine 

anno dovrebbero essere inviati a revisione ed editing. 

La mail a cui poter inviare i lavori è quella ufficiale del gruppo di studio, mammella@radioterapiaitalia.it . 

Si stanno prendendo contatti con la società di oncologia  e di chirurgia per individuare un referente che possa 

collaborare con la stesura delle linee guida AIRO che restano comunque linee guida di settore. 

Cynthia Aristei sottolinea che i revisori non faranno lavoro di editing ma che valuteranno solo la validità dei 

contenuti dei capitoli proposti. 

Alessandra Fozza conferma che la loro sarà una revisione puramente scientifica. Si raccomanda gli estensori 

a snellire quanto più possibile le voci bibliorafiche seppur in assenza di una precisa definizione numerica. Si 

valuteranno i singoli capitoli prima di standardizzare la lunghezza dei paragrafi. 

Cristiana Vidali chiede se andranno inserite tabelle 

Alessandra Fozza conviene che sia meglio rispettare le raccomandazione metodologiche SIGN e PICO per 

una maggiore fluidità e scorrevolezza 

Bruno Meduri: nella parte della PBI non si può parlare di IGRT nel complesso 

Alessandra Fozza: ne parlerà Pasinetti nella parte dedicata 

Tolento: inseriamo comunque le voci bibliografiche più vecchie rilevanti? 

Alessandra Fozza: possiamo far riferimento alle vecchie linee guida 

Francesca Cucciarelli: il  formato delle immagini nel capitolo del contouring? Chi revisiona le immagini? 

Le inviamo a tutto il gruppo? 

Alessandra Fozza: il formato verrà deciso in fasi di editing. Le immagini vengono valutate dal coordinatore 

del capitolo e dai revisori senza inviarle a tutto il gruppo.  

Si discutono inoltre alcune criticità del capitolo introduttivo. 

 

2) ZOOM JOURNAL CLUB 

Programmato a Roma per il 16/2/2017. 

E’ stato considerato il tema della multidisciplinarietà come filo conduttore (BREAST UNIT E 

MULTIDISCIPLINARIETA’: IL NUOVO RUOLO DELLA RADIOTERAPIA NEL TRATTAMENTO 

DEL CARCINOMA MAMMARIO) 

mailto:mammella@radioterapiaitalia.it


I topic valutati sono 

- RT in pazienti molto giovani o molto anziane 

- RT in presenza di CIED 

- RT e immunoterapia 

- Come ACOSOG Z0011 e AMAROS hanno modificato il trattamento dell’ascella  

Intervento Dott. Cataliotti: attuale situazione italiana delle BREAST UNIT 

Luigia Nardone: eliminare AMAROS perché nella letteratura dell’ultimo anno non ci sono aggiornamenti. 

Sulla Breast Unit ci sono aggiornamenti in letteratura? 

Alessandra Fozza: ok possiamo eliminare AMAROS oppure possiamo valutare quell’argomento come una 

lettura 

 

3) SINODAR 

Marta Scorsetti alla luce delle discussioni in merito alla possibilità di creare un emendamento al protocollo 

SINODAR. Riferisce di aver parlato con il dr. Tinterri che è risultato disponibile ad accettare emendamento 

allo studio in oggetto, che preveda l’irradiazione del solo volume mammario. 

Cynthia  Aristei suggerisce di contare le pazienti che sono già state sottoposte ad irradiazione loco regionale. 

Usciranno dallo studio per non compromettere i riusltati? Sono per numero considerate un bias accettabile? 

Marina Guenzi racconta che al recente congresso AIS è stata una esperienza sgradevole per i radioterapisti in 

sala, sentirsi dire che continuiamo a irradiare sedi che i chirurghi non considerano più. Le società scientifiche 

SICO/AIOM/AIRO dovrebbero standardizzare i comportamenti. 

 

4) PROPOSTA  ADESIONE STUDI CLINICI 

Marta Scorsetti propone uno studio clinico sulle pazienti oligometastatiche che spesso vengono candidate 

subito a terapia sistemica (OT e sperimentazione cliniche innovative). In assenza di operabilità, casi 

selezionati possono essere candidati a terapia ablativa. Esiste un solo studio per i pazienti oligometastatici. 

L’Humanitas ha già ottenuto approvazione del comitato etico ed ha iniziato ad arruolare pazienti. 

Fiorenza De Rose illustra lo studio: Studio porspettico non randomizzato di fase 2 che prevede trattamento 

stereptassico per le pazienti oligometastatiche o in oligoprograssione stabili a livello epatico e/o polmonare 

Bruno Meduri comunica che sarebbe più interessante avere come obiettivo di fase 1 PFS e OS anizicchè 

controllo locale e tossicità. 

Dall’assemblea vengono richiesti alcuni chiarimenti: perché tra i criteri di inclusione c’è la dicitura “pazienti 

inoperabili”? Le lesioni sono da trattare tutte?  

Fiorenza De Rose risponde che la chirurgia resta comunque la prima opzione e le metastasi bisognerebbe 

irradiarle tutte laddove sia possibile. 

 

5) SURVEY NAZIONALE 

Come da indicazione della scorsa riunione è stato recuperato il questionario sull’ipofrazionamentO 

già utilizzato dalla Dr.ssa Vidali qualche anno fa. La coordinatrice sta stilando la survey integrata da 

domande su RT dopo terapia neoadiuvante e ritrattamenti. Verrà quindi riproposto modificato ed 

integrato su piattaforma Surveymonkey così da renderlo più uniforme e fruibile e verranno 

aggiornati i risultati per uno studio di confronto. 

 

6) JOURNAL CLUB 

Luigia Nardone ricorda che sta continuando il lavoro di stesura del journal club trimestrale che 

viene periodicamente inviato via mail ai soci che partecipano al gruppo mammella e che viene 

pubblicato anche sul sito societario. Chiede all’assemblea se di gradimento come è stato fatto fin 

ora o se hanno da proporre modifiche e/o suggerimenti. Nessuno solleva criticità.  
 

 

Ore 17:30 si chiude la riunione. 


