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- ~GLOBALE GENERALE - LaPresse 16:51 Lombardia, IRCCS e Bicocca: In calo leucemie e tumori a stomaco e fegato-4- | el
7 AGENZIE Milano, 24 gen. (LaPresse) - "L'altro pilastro - prosegue il dottor Apolone - riguarda le terapie cellulari, ovvero cellule del
7 DOSSIER paziente modificate geneticamente in laboratorio e re-iniettate nell'organismo malato, dove potranno svolgere l'attivita =
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£ Archivi diagnosi, ma anche nel trattamento dei tumori. Molte aree sono in via di sviluppo, quali ad esempio la radiomica
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(£ Following Twitter paziente modificate geneticamente in laboratorio e re-iniettate nell'organismo malato, dove potranno svolgere I'attivita
T Chiavi terapeutica desiderata e programmata. L'esempio oggi pil convincente dell'effi
Y. LaPresse 16:51 Lombardia, IRCCS e Bicocca: In calo leucemie e tumori a stomaco e fegato-3-
Milano, 24 gen. (LaPresse) - "Negli ultimi anni - dichiara il dottor Giovanni Apolone, Direttore Scientifico della
Fondazione IRCCS - Istituto Nazionale dei Tumori - ci sono stati grandi progressi & cambiamenti non solo nella
diagnosi, ma anche nel trattamento dei tumori. Molte aree sono in via di sviluppo, quali ad esempio la radiomica
Y. LaPresse 16:51 Lombardia, IRCCS e Bicocca: In calo leucemie e tumori a stomaco e fegato-2-
Milano, 24 gen. (LaPresse) - Lo studio di IRCCS e Universita Milano-Bicocca € sttao presentato nell'ambito del
convegno 'Cancer Real World from needs to challenges', a Milano, presso I'Auditorium Giorgio Gaber di Palazzo Pirelli
L'appuntamento € organizzato da Giovanni Apolone, Direttore Scientifico della Fondazione IRCCS - Istituto
Y. LaPresse 16:51 Lombardia, IRCCS e Bicocca: In calo leucemie e tumori a stomaco e fegato-4-
Milano, 24 gen. (LaPresse) - "L'altro pilastro - prosegue il dottor Apolone - riguarda le terapie cellulari, ovvero cellule del
paziente modificate geneticamente in laboratorio e re-iniettate nell'organismo malato, dove potranno svolgere I'attivita
terapeutica desiderata e programmata. L'esempio oggi pitl convincente dell'effi
Y. LaPresse 16:51 Lombardia, IRCCS e Bicocca: In calo leucemie e tumori a stomaco e fegato-3-
Milano, 24 gen. (LaPresse) - "Negli ultimi anni - dichiara il dottor Giovanni Apolone, Direttore Scientifico della
Fondazione IRCCS - Istituto Nazionale dei Tumori - ci sono stati grandi progressi e cambiamenti non solo nella
diagnosi, ma anche nel trattamento dei tumori. Molte aree sono in via di sviluppo, quali ad esempio la radiomica
Y. LaPresse 16:51 Lombardia, IRCCS e Bicocca: In calo leucemie e tumori a stomaco e fegato-2-

Milano, 24 gen. (LaPresse) - Lo studio di IRCCS e Universita Milano-Bicocca € sttao presentato nell'ambito del
convegno 'Cancer Real World from needs to challenges', a Milano, presso I'Auditorium Giorgio Gaber di Palazzo Pirelli
L'appuntamento € organizzato da Giovanni Apolone, Direttore Scientifico della Fondazione IRCCS - Istituto
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LaPresse 24-01-2019 16:51 [ Salute ] Lombardia, IRCCS e Bicocca: In calo leucemie e tumori a stomaco e
fegato-2- Milano, 24 gen. (LaPresse) - Lo studio di IRCCS e Universitd Milano-Bicocca & sttao presentato
nell'ambito del convegno 'Cancer Real World from needs to challenges', a Milano, presso ['‘Auditorium
Giorgio Gaber diPalazzo Pirelli. L'appuntamento & organizzato da Giovanni Apolone, Direttore Scientifico
della Fondazione IRCCS - Istituto Nazionale dei Tumori, e da Giovanni Corrao, Direttore del Centro
Interuniversitario Healthcare Research & Pharmacoepidemiology e Professore Ordinario di Staftistica
Medica, Universita di Milano-Bicocca. Il convegno gode anche dei patrocini del Ministero della Salute,
dell'lstituto Superiore diSanitd e della Regione Lombardia. Saranno oltre duecento i presenti, tra specialisti,
ricercatori e pazienti.L'appuntamento si propone didiscutere i bisogni, i metodi e le esperienze che
giustificano I'attenzione verso Futilizzo di dati dal mondoreale, raccogliendo il contributo di stakeholder
quali oncologi, decisori e associazioni dei pazienti. La disponibilitd diterapie innovative, alcune destinate a
modificare la storia naturale dei tumori, 'attenzione verso I'innovazione dell'intero percorso assistenziale
del paziente oncologico e la capacita del sistema sanitario disostenere l'innovazione, saranno i domini
portanti della discussione. L'obiettivo sard guello di comprendere se e come il monitoraggio delle cure nel
mondo reale e la rigorosa valutazione degli effetti clinici ed economici delle stesse possano supportarei
processi decisionali che tendono al miglioramento continuo delle cure e alla governance sanitaria.
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LaPresse 24-01-2019 12:21 [ Salute ] Salute, Universita: Urge riferimento nazionale trasparenza dati
cancro-2- Milano, 24 gen. (LaPresse) - GLI OBIETTIVI. L'appuntamento si propone di discutere i bisogni i
metodi e le esperienze che giustificano Iattenzione verso F'utilizzo didati dal mondo reale, raccogliendoil
contributo di stakeholder quali oncologi, decisori e associazioni dei pazienti. La disponibilita di terapie
innovative, alcune destinate a modificare la storia naturale dei tumori, Fattenzione verso Finnovazione
dell' intero percorso assistenziale del paziente oncologico e la capacita del sistema sanitario disostenere
I'innovazione, saranno i domini portanti della discussione. L'obiettivo sard quello di comprendere se e come
il monitoraggio delle cure nel mondo reale e la rigorosa valutazione degli effetti clinici ed economici delle
stesse possano supportare i processi decisionali che tendono al miglioramento continue delle cure e alla
governance sanitaria. L'ESIGENZA DI UN'INTERAZIOME PER UMA SOLUZIONE. "Allo stato attuale citroviamo
a doverci barcamenare tra innovazione, che ciporta a mettere a disposizione dei pazienti cure e terapie
spesso efficaci, e l'imponente problema della sostenibilitd delle stesse - dichiara il professore Giovanni
Corrao -. L'innovazione, causata da altissimi investimenti economici e finanziari, costa infatti tantissimo. Ed
& tutta a carico del nostro Sistema Sanitario. Penso che chi gestisce il Servizio Sanitario Mazionale abbia
quindiil compito fondamentale di governare, nel miglior modo possibile, questo processo, cosida
migliorarlo e renderlo non solo efficace nel breve periodo, ma efficiente nel lungo".Poi conclude: "In guesto
momento ¢'& una guerra, neanche tanto sottile, tra scienza e tecnologia. Tutto il mondo scientifico, che
giustamente rivendica il paradigma scientifico e il diritto universale della sua rigorosita, dall'altra quello
tecnologico, il quale produce un'innovazione anche con strumenti non convenzionali. L'obiettivo pil
ambizioso, quello che ci prefiggiamo con questo appuntamento, & quello difar interagire questi due mondi,
perché soltanto da questo confronto si potra stabilire la via migliore per la terapia".(Segue)
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LaPresse 24-01-2019 12:21 [ Salute ] Salute, Universita: Urge riferimento nazionale trasparenza dati
cancro Milano, 24 gen. (LaPresse) - "In questi anni sul campo oncologico emerge una doppia tendenza che
urge affrontare. Da un lato la cronicizzazione del paziente, che necessita di una terapia a vita, dall'alirai
costi sempre pilb alti per il Sistema Sanitaric Nazionale. C'& bisogno diun riferim ento istituzionale, che
coinvolga tutti, dal pubblico al privato, e che sappia fare una sintesitra le varie esigenze, per un governo
che sibasisulle conoscenze, sulle prove, sulle evidenze. E c'& bisogno di un pil trasparente accesso ai dati,
ai database e agli archivi, perché se da un lato potrebbero essere usaﬂi in maniera poco nobile,
comportando un rischio per il paziente, dall'altro sono fondamentali per comprendere appieno il problema
e, gquindi, trovarne la soluzione migliore". Cosi, in un comunicato, il professore Giovanni Corrao, Ordinario
di Statistica Medica, Universita di Milano-Bicocca e direttore del Centro Interuniversitario Healthcare
Research & Pharmacoepid emiology, un consorzio di 25 universita che siin modo integrato conducono
ricerche tese a migliorare le conoscenze sulle cure. Se ne parla in occasione del convegno "Cancer Real
World from needs to challenges' che si apre oggi e prosegue sino a domani, a Milano, presso I'Auditorium
Giorgio Gaber diPalazzo Pirelli.L"appuntamento & organizzato dal professore Giovanni Apolone, direttore
scientifico Della Fondazione Irces - Istituto Nazionale dei Tumori, e dal professore Giovanni Corrao,
direttore del Centro interuniversitario Healthcare Research & Pharmacoepidemiology e professore
ordinario di Statistica Medica, Universita di Milano-Bicocca. Il convegno gode anche dei patrocini del
Ministero della Salute, dell'lstituto Superiore di Sanita e della Regione Lombardia. Saranno oftre duecento i
presenti, tra specialisti, ricercatorie pazienti. Apriranno i lavoriil presidente Regione Lombardia, Attilio
Fontana, l'assessore Welfare Regione Lombardia, Giulio Gallera, e il direttore generale assessorato Welfare
Regione Lombardia, Luigi Cajazzo.(Segue)
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LaPrese 24-01-2019 16:51 [ Salute] Lombardia, IRCCS e Bicocca In calo leucemie etumori @ stomaco e
fegato-d- Milano, 24 gen. (LaPresse) - "Laltro pilastro - prosegue il dottor Apolone - riguarda e terapie
cellulari, ovwer o cellule del paziente modificate geneticamente in laboratorio e re-niettace nell organismo
malato, dove potranno svolgere Fattivita terapeutica desiderata e programmata. L esempio oggi piu
corvincente dell efficace mpiego clinico delle terapie cellulari riguarda propric le cosiddette “CAR-T cells”,
ossi linfocit del paziente “educati geneticamente” a cercare, riconascere e eliminare le cellule di leucemia
o linfoma, dalle quali il paziente & affettd”." Tutto questo - conclude il dottor Apolone - ¢l promette e forse
garantira una cura pid efficace e pil personalizzata ma non dobbiamo dimenticare tre azioni fondam entali
come implementare azioni di preverzione primaria e secondaria per ridurre i nuovi casi earrivare ad una
diagnosi anticipata che permeta una cura pil tem pestiva & meno invasha, condurre delle ricerche per
migliorare e rendere personalizzata non solo lacura, maanche la prevenzione e ladiagnosi precoce e
garantire una cura di qualta a tuttd | citadini e paziend riducendo ke inaocettahili differenze che esistono tra
mao regioni ialiane tra i diversi paesi europei. Solo questo ci permettera di rendere 1l @ncro una malattia
menofrequente, pill curabile e offrire a tutt pazient Qutcome mighon".

LaPrese 24-01-2019 1651 [ Salute] Lombardia, IRCCS e Bicocca In calo leucemie etumori a stamacoe
fegato-3- Milano, 24 gen. (LaPresse) - "Megli ultimi anni- dichiara il dottor Giovanni Apolone, Direttore
Scentifico della Fondazione IRCCS - Istituto Nazionale dei Tumori - €1 sonostati grandi progressi e
cambiamenti non solo nella diagncesl, ma anche nel trattamento del tumori. Molte aree sono in via di
sviluppo, quali ad esempio la radiomica, farmaci mokecolari intelligent, realta aumentata, nuove tecnologie
radioterapiche, maonitoraggio real time e non imvasivo diseg rali biologici” Tuttavia B vera innovazione
risiede nella possibiita di integrazione dei dati acquisit attraverso queste tecnalogische risulterain un
formidabile aumento delle conosceree con un sgnificativo impattosulle sviluppo della medidna. Mei
prossimi anni, di conseguenza, sara sempre pil possibile offrire ad ogni paziente il percorso terapeutico piu
efficace coniugando le armi tradizicnali (chirurg s, radicterapia, chemioterapia), da utilezare su base
perscnalezata, con | nuovi farmaci biclogid e Fimmuncterapia sulla bese delle caratteristiche sia del
tumore che del microam bierte incui =i sviluppa."La nuova frontiera contro il cancro = chiama
immunoncologia- spiega il dottor Giovanni Apolone- Duesono | pilastr che lasostergono. Uno riguardai
cosi detti check-point inhibitors, ovvero molecole che agscono da freno sul sistema immunitario, la cui
scoperta & stata premiata con Fukimo Nobel. | farmad inibitori di questi freni sono anticorpi monoclonali
diretti contro queste maolecole per impedirne la furzione. Quest anticorpi monoclonali permettono di
migliorare la sopravvivenza a lungotermine in neoplasie difficili datrattare (ad esempio melanoma
avarzata, tumore del polmone odel rene in faee metastatica)” . (Segue).
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Askanews 24-01-2019 16:36 [ Alre ] Tumori:in calo leucemie e cancro stomaco e fegato. Cresce
melanoma Cosi come tumoria mammelle e testicolo Roma, 24 gen. (askanews) - In Italia, nel periodo che
va dal 2003 al 2018, per gli vomini sono diminuit i tumori allo stomaco (-2,6% anno), all'esofago ( -2,1%
anno), le leucemie (-1,7% anno), tumori al polmone (-1,6% anno), al retto (-1,6% annc) ealla prostata (-
1,4% anno). | tumoriche presentano un aumento di incidenza tra gli uomini sono: melanoma (+3,4% anno),
testicolo (+2,0% anno) mesotelioma (+1,0% anno), pancreas (+0,4% anno).Melle donne in diminuzione sono
i tumori allo stomaco (-2,8 % anno), al fegato { -1,7% annag), le leucemie [ -1,5% anno) e i tumori alle vie
biliari (-1,4 % anno). Aumentano invece il melanoma | + 2,0% anno) , i tumori del polmone (+1,7% anno, che
diventa 7,0 % anno se si considera solo l'istotipo adenocarcinoma), e tumore della mammella (+0,3 %
anno). lltumore del colon retto & in diminuzione in entrambi i sessi (-0,7 % uominie -1,1 % donne), grazie ai
programmi attivi di screening.5i & aperto oggi, e proseguird sino a domani, il convegno "Cancer Real World
from needs to challenges", a Milano, presso l'Auditorium Giorgio Gaber di Palazzo Pirelli. L'appuntamento &
organizzato da Giovanni Apolone, Direttore Scientifico della Fondazione IRCCS - Istituto Mazionale dei
Tumori, & da Giovanni Corrao, Direttore del Centro Interuniversitario Healthcare Research &
Pharmacoepidemiology e Professore Ordinario di Statistica Medica, Universita di Milano-Bicocca. 1
convegno gode anche dei patrocini del Ministero della Salute, dell'lstituto Superiore di Sanita e della
Regione Lombardia. Saranno oltre duecento i presenti, tra specialist, ricercatori e pazienti.L'appuntamento
si propone di discutere i bisogni, | metodi e le esperienze che giustificano l'attenzione verso l'utilizzo di dati
dal mondo reale, raccogliendo il contributo di stakeholder quali oncologi, decisori e associazioni dei
pazienti. La disponibilita di terapie innovative, alcune destinate a modfficare la storia naturale deitumori,
I'attenzione verso l'innovazione dell'intero percorso assistenziale del paziente oncologico e la capacita del
sistema sanitario di sostenere l'innovazione, saranno | domini portanti della decussione. L'obiettivo sara
guello dicomprendere se e come il monitoraggio delle cure nel mondo reale e la rigorosa valutazione degli
effetti clinici ed economici delle stesse possano supportare i processi decisionali che tendono al
miglioramento continuo delle cure e alla governance sanitaria.[Segue)
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Askanews 24-01-2019 15:22 [ Alre] Tumori: per combatterli "fare sistema". Alvia convegno a Milano -2-
Roma, 24 gen. (askanews)- L'appuntamento - chiarisce una nota degli organizzatori- sipropone di
discutere i bisogni, i metodi e le esperienze che giustificano l'attenzione verso l'ufilizzo di dati dal mondo
reale, raccogliendo il contributo di stakeholder quali oncologi, decisori e associazioni dei pazienti. La
disponibilitd di terapie innovative, alcune destinate a modificare la storia naturale deitumoeori, l'attenzione
verso l'innovazione dell'intero percorso assistenziale del paziente oncologico e la capacitd del sistema
sanitario disostenere l'innovazione, saranno i domini portanti della discussione. L'obiettivo sara quello di
comprendere se e come il monitoraggio delle cure nel mondoreale e la rigorosa valutazione degli effetti
clinici ed economici delle stesse possano supportare i processi decisionali che tendono al miglioramento
continuo delle cure e alla governance sanitaria."Allo stato attuale citroviamo a doverci barcamenare tra
innovazione, che ci porta a mettere a disposizione dei pazienti cure e terapie spesso efficaci, e limponente
problema della sostenibilita delle stesse - dichiara Giovanni Corrao -. L'innovazione, causata da altissimi
investimenti economici e finanziari, costa infatti tantissimo. Ed & tutta a carico del nostro Sistema Sanitario.
Penso che chigestisce il Servizio Sanitario Nazionale abbia quindi il compito fondamentale di governare, nel
miglior modo possibile, questo processo, cosi da migliorarlo e renderlo non solo efficace nel breve periodo,
ma efficiente nel lungo". Poiconclude: "In questo momento ¢'& una guerra, neanche tanto sottile, tra
scienza e tecnologia. Tutto il mondo scientifico, che giustamente rivendica il paradigma scientifico e il diritto
universale della sua rigorosita, dall'altra quello tecnologico, il quale produce un'innovazione anche con
strumenti non convenzionali. L'obiettivo pil ambizioso, quello che ci prefiggiamo con questo
appuntamento, &quello difarinteragire questi due mondi, perché soltanto da questo confronto sipotra
stabilire la via migliore per la terapia”. (Segue)

MA Provider Srl. 1ISO 9001:2015 certification for consultancy in health "
care. Unauthorized reproduction is prohibited for all content



N\

MAProvider
askenews

Data: 24/01/2019

Tumori: per combatterli "fare sistema". Al via convegno a Milano -3- Roma, 24 gen. (askanews) -
"Recentemente & stata pubblicato uno studio secondo il quale gli italiani vivi dopo una diagnosi di tumore
sono circa 3 milioni e mezzo, parial 5% della popolazione - sottolinea Corrao - . Di guest, il 30% & guarito
mentre un altro 20% convive con la malattia per un periodo sempre pid lungo. Pertanto, & crescenteil
numero di persone che sopravvivono con pensioni diinvalidita e inabilitd con gravissime conseguenze sul
piano della sostenibilita previdenziale e della produttivita”. Una grande vittoria per la scienza e per la
medicina, ma anche il principio di nuove sfide per il Sistema Sanitario Nazionale. Emergono infatt nuovi
bisogni e altri diritti sociosanitari che vanno assicurati ai malati di cancro per un ritorno alla vita normale e
produttiva, a cominciare dalla riabilitazione oncologica precoce, oggi negata. La continua evoluzione di
contesto rende necessario individuare nuovi approcci gestionali globali, capitalizzando le esperienze
specifiche di tutti gli attori di sistema, paziente e caregiver in primis, giacché appaiono cruciali ruolo e
contributo di 5 milioni di persone che siprendono cura direttamente dei malati, con 33% di disabilita e
inabilita riconosciute dall'INPS."l numeri del cancro e il suo elevato impatto socioeconomico, anche in
termini dicosti da sostenere per il paziente e le famiglie, rendono necessario agire anche a livello legislativo
riconoscendo il valore sociale ed economico, per I'intera collettivita, del caregiver, la cui attivita
rappresenta ommai un fattore imprescindibile per il funzionamento dei sistemi sociosanitari. Sosteneree
valorizzare tale figura costituisce un vero e proprio investimento per la sostenibilitd dei sktemi sanitari”. Il
progressivo miglioramento nelle strategie di controllo dei tumori siriscontra a livello globale. Ma il caso
italiano siconfigura come un'eccellenza in grado di distinguersi dagli altri Paesi. In ltalia l'incidenza &
rimasta sostanzialmente invariata con 370-380mila casi di tumore I'anno; la mortalita, che negli anni
precedenti tendeva ad aumentare, negli ulimi 5 anni ha raggiunto un plateau. Questo & un fatto positivo e
dovuto a molteplici fattori: dall'informazione sulla prevenzione primaria a un corretto stile di vita, dai
risultati degli screening alle nuove terapie. L'effetto benefico di questi elementi & stato di portare quasi 3
milioni e mezzo di cittadini italiani malati ad avere nuove chance di vincere la lotta contro il cancro e in
alcune casi a superare la malattia. Come sanita pubblica italiana abbiamo dinanzi una grande sfida per
migliorare ancora di pil i tassi di sopravvivenza dell'Europa occidentale.
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lAskane.r.'s 24-01-201% 16:36 [ Altre ] Tumoarizin calo leucemie ecancro stomaco e fegato. Cresce
melanoma-3- Roma, 24 gen. (askanews) - "La nuova frontiera contro il cancro sl chiama immunoncologia -
spiega Apolone- duesono i pilastr che la sostergono. Uno riguarda i cosi detd check-point inhibitors,
owvero molecole che ag scono dafreno sul sistema immunitario, B cul scoperta & stata premiata con
TultimoMobel. | famaci inibitori diquesti freni sono anticorpi monoclonall direttd contro queste molecole
per impedirne lafunzione. Quest antcorpl maonoclonali permettono di miglorare la sopravviverza a lungo
termine in neoplasie difficili da trattare [come melanoma avareato, tumore del polmone o del rene in fase
metasatica)"." L'altro pilastro - prosegue - riguarda le terapie cellular, owero cellule del paziente
modificate geneticamente in laboraorio e re-iniattate nell organsmao malato, dove potranno svolgere

[ attivita terapeutica desiderata e programmata. L'esempio oggi pil convincente dell efficace impiezo
dinico delle terapie celluleri riguarda proprio le cosiddette "CAR-T celk", assi linfocki dal paziente "educati
geneticemente” a cercare, riconoscere e eliminare le cellule di leucemia o linfoma, dalle quali 1 pzierte &
dfetto™. "Tutto questo - conclude ko specilista- ci promete e forse garantira una cura pil efficace e pil
perscnalizzata ma non dobbiamo dmenticare 3 azioni fondamental: 1) implementare azioni di preverzione
primaria e secondaria per ridurre i nuowi casi e arivare ad una disgncsi anticipata che permetta ura cura
[l tempestiva e meno invasiva; 2) condurre delle ricerche per migliorare e rendere personalizzata non solo
la cura, maanche la preverzione e la disggnosi precoce; 3) garantire una cura di gualita a tutt | cittadini e
pazienti riducendo le inaccetabili differenze che esistono tra macro regioni italanetra i diversi paes

europei. Solo questo o permetera di rendere il cancro una malattia meno frequente, piu curabile e ofrire a
tutti paziernd Oucome miglori™.

Askanews 24-01-2019 16:36 [ Altre ] Tumaorizin calo leucemie e cancro stomaco e fegato. Cresce
melanoma-2- Roma, 24 gen. (askanews) - "MNegliultimi anni - dichiara Giovanni Apolone, Direttore
SCientifico della Fondazione IRCCS - Btituto Naziorale del Tumori - ¢l sono stati grandi progress e
@mbiamenti non sdo nella diagnosi, maanche nel trattamento del tumori. Maite aree sono inviadi
sviluppo, quali ad esem pio la radiomica, farmad molecokri intellgent, realta aumentata, nuove tecnologie
radioterapiche, monitoraggioreal time e non invasivo di segnall biclogici. Tuttavia la vera innovazione
risiede nella possibilita di integrazione dei dati acquisid attraverso queste tecnologie cherisultera inun
formidabile aumento delle conoscenze con un significativo impatto sullesviluppo della medicina Nea
pros=imi anni, di conseguenza, sra sempre pil possibile offrire ad ogni paziente il percorso terapeudco pil
eficace coniugando le armitradizionali (chirurgia, radicterapia, chemioterapia), da utblizzare su base
personalizzata, con | nuovl famnaci biclogici e Himmunoterapia sulla base delle Grratteristiche sia del
tumnore che del microambiente in cui sisviluppa. (Segus)
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|A5kane~.r.'s 24-01-201% 15:21 [ Cronaca] Tumori: per combatterli "fare sistema”. Alvia convegno a Mikno
Mecessaria interazione fra soggetti Roma 24 gen. (askanews) - " In questi anni sul campooncologico emerge
una doppia tendenza che urge afrontare: dawn lato la cronicizzazione del paziente che necessita di una
terapia avita, dall'aftra i cost sempre pilait per 1l Sistema Sanitario Nazionale. C'& bsogno diun
riferimento stituzionale, che cainvolza tutt, dal pubblicoal privato, eche sappia fare una sintesitra levarie
esigeree, per un governo che sl basi sulle conoscerze sulle prove, sulle eviderze”. E' quanto sottolinea
Giovanni Corraon, Professore Ordinario di SwEtistica Medica, Universita di Milano-Bicocca e Direttore del
Centro Interuniversitario Healthcare Research & Pharmacoepidemiology, un consorziodi 25 universita che
& in modo integrato conducono ricerchetese a migliorare le conoscenze sullecure. "E o' & bisogno-
zggiunge- di un pil tresparente acceso & dati, ai database e aghi archivi, percheé seda un lBto potrebbero
essere Lsal in maniera poco nobile, comportando un rischio per il paziente, dall'altrosono fondamentali
per comprendere appieno il problema e, quindi, trovarne la solueione mighore" Se ne parla in occasione del
corvegna "Cancer Real World from needs to challenges" che siaprecggie prossgue sing a domani, a
Milana, presso [Auditorium Giorgio Gaber diPalazzo Prelli. L'sppuntamento & organizzato da Giovanni
Apolone, Direttore Scientifico della Fondazione IRCCS - Istituto Nazionale dei Tumori, e da Giowanni Corrao,
Oirettore del Centro Interuniversitario Healthcare Ressarch & Pharmacoepidemiclogy e Professore
Ordinario di Statistica Medica, Universita di Milano-Bicocca Il convegno gode anche dei patrocini del
Ministero della Salute, dell' stituto Superiore di Sanita e della Regione Lombardia Saranno oltre duecento i
presenti, tra specialist, ricercatori e pazient. Apriranno i lavori il Presidente Regione Lom bardia Attilio
Fontana, I'Assesore WeFare Regione Lombardia Giulio Gallera e il Direttore Generale Assesorato W efare
Regione Lomtmrdia Luigi Cajazzo.(Segue)

MA Provider Srl. ISO 9001:2015 certification for consultancy in health
care. Unauthorized reproduction is prohibited for all content



N\

@ Data: 24/01/2019
MAProvder D3

AGENTIA [ STAMPA NATIOHALE

Tumori, a Milano al via convegno ‘Per
fare sistema’

& Redazione 4 24/01/2019 W Sanitd

Orggi e domani il "Cancer Real Wiorld from needs to challenges” presso
I'Auditorivm Giorgio Gaber di Palazzo Pirelli.

RO*A - "In guesti anni sul campo oncologico emerge una doppia tendenza che
urge affrontare. Da un lato la cronicizzazione del paziente, che necessita di una
terapia a vita, dall’altra i costi sempre pil alti per il Sisterna Sanitario Mazionale
C'2 bisogno di un riferiments istituzionale, che coimolga tutti, dal pubblico a
privato, e che sappia fare una sintesi tra le varie esigenze, per un governa che =i
basi sulle conoscenze, sulle prove, sulle evidenze. E o2 bisogno di un pid
trasparente accesso ai dati, si database e agli archivi, perché se da unlato
potrebibero essere usati in maniera poco nobile, comportande un rischio per i
paziente, dall'altro sona fondamentali per comprendere appienc il problema e,
quindi, trovarne |a soluzione migliore”. Lo dichiara Giovanni Corran, Professare

Ordinario di Stetistica Medica, Unive

rsita di Milano-Bicocca e Direttore del
Centro Interuniversitario Healthcare Research & Pharmacoepidemiology, un
consorzio di 25 universita che si in modo integrato conducona ricerche tese a

migliorare le conoscenze sulle cure
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LAPPUNTAMENTO

%2 ne parla in occasione del corvegno "Cancer Real Werld from needs to
challenges" che si apre oggi  prosegue sino a domani, 3 Milano, presso
PAuditorium Giorgio Gaber di Palazzo Pirelli. Lappuntamento & orgenizzato dal
Prof Giowanni Apolone, Direttore Scientifico della Fondazione Irocs - |stituto
Nazionale dei Tumori, & dal Prof Giovanni Corrao, Diretbore del Centro
Interuniversitarie Healthcare Research & Pharmacoepidemiology e Professore
Ordinario di Stetistica Medica, Universita di Milano-Bicocrs. || convegno gode
anche dei patrocini del Miniztero della Salute, dell'lstituto Superiore di Sanitd e
della Regions Lombardia. Saranno oltre duecento i presenti, tra spedialisti,
ricercatori e pazientl Apriranno i |avori il Presidente Regione Lombardia Attilic
Fontana, IAssessore Welfare Regions Lombardia Giulio Gallers e il Direttore

Genersle Assessorato Welfare Regione Lombardis Luigi Cejazzo.

GLICEBIETTIVI
L'appuntamenta si propone di disoutere i bisogni, | metodi e le esperienze che
giustificano I'attenzione verso l'utilizzo di dati dal mondo reale, raccogliendo il
contributo di stakeholder quali oncologi, dedsori e essodiazioni dei padenti. La
disponibiliti di terapie innovative, aloune destinate a modificare |a storia
naturale dei tumori, I'attenzione verso linnovazione dellintero percorsa
assistenziale del paziente oncologico 2 |3 capacita del sistema sanitario di
sostenere Finnovazione, zaranno | domini portanti della discussione. Lobiettivoe
=ard quello di comprendere se e come il monitoraggio delle cure nel mondo
reale e la rigorosa valutazione degli effetti clinic ed economic delle stesse
possano supportare | processi decisionali che tendono al miglioramento
continua delle cure & allz governance sanitaria.
LESIGEMZA DI UM INTERAZIOME PER UMA SOLUZIOMNE
“Allo stato attusle o trovismo a doverci barcamenare tra innovazione, che
porita 8 mettere a disposizione dei pazienti cure e terapie spesso efficaci, &
Fimpanente problema della sostenibilitd delle stesse- dichiara il Prof. Giovanni
Corrac- Linnovazione, causata da altissimi investimenti economici e finanziar,
costs infatti tantissima. Ed & tutta 3 carico del nostro Sistema Sanitario. Penso
che chi gestisce il Servizio Sanitario Mazionale abbia quindi il compito
fondamentale di gowernare, nel miglior modo possibile, questo processa, oosida
migliorarie e renderlo non sole efficece nel breve periodo, ma effidente nel
lungo. In questo momento c& una guerra, neanche tanto sottile, tra scienza e
tecnologia. Tutto il mondo scientifica, che giustamente rivendica il paradigma
sdientifico & il diritto universale della sua rigorosita, dall'sltra quells
tecnologica, il quale produce uninnovazionse anche con strumenti non

comenzionali. Lobiettivo pill ambizioso, quello che d prefiggiamo con questo

MA Provider Srl. ISO 9001:2015 certification for consultancy in health
care. Unauthorized reproduction is prohibited for all content

16



N\

MAProvider

MARKET ACCESS PROVIDER

DiRE Data: 24/01/2019

AGENTIA [ STAMPA NATIOHALE

LA SFIDA DEL 55M

Recentemente & stata pubblicato uno studio seconda il quale gi italiani wivi
dope una disgnosi di tumore sono circa 3 milioni e mezzo, pari al 5% della
popolazione. "D questi, il 30% & guarito mentre un altro 203 cormive con la
mazlattia per un periodo sempre pid lungo. Pertanto, & crescente il numero di
persone che sopravvivono con pensioni di invalidita e inabdlita con gravissime
conseguenze sul piano della sostenibilita previdenziale e della produttivita”.
Una grande vittoria per la scenza e per |a medidna, ma anche il principio di
nuove sfide per il Sistema Sanitario Mazionale. Emergono infatti nuovi bisogni e
altri diritti sociesanitari che vanno assicurati 2 malati di cancro per un ritorno
alla vita mormale e produttiva, a cominciare dalla riabilitazione oncologica
precoce, oggi negats. La continua evoluzione di contesto rende necessario
individuare nuowi approcci gestionali ghobali, capitalizzando le esperienze
specifiche di tutti gl attori di sistema, paziente & caregiver in primiz, giscché
appaiono cruciali ruolo e contributo di 5 milioni di persone che =i prendono cura

direttamente dei malati, con 33% di disabilitd e inabilita riconoscute dallngs.

"I numeri del cancro & il suo elevato impatio socieeconomico, anche in termini
di costi da sostenere per il pazients e le famiglie, rendono necessario egire
anche a livello legislativa riconascendo il valore sodiale ed economico, per
Fintera collettivita, del caregiver, la oui attivita reppresenta ormai un fattore
impresdndibile per il funzionamento dei sistemi sodiosanitari. Sostenere e
velorizzare tale figura costituisce un vero e propric investimento per la

sostenibilitd dei sistemi sanitari™

IL MODELLC ITALLA

Il progressivo miglioramento nelle strategie di controllo del tumaori si rizcontra a
livello globale. Ma il caso italiano si configura come un'eccellenza in grado di
distinguersi dagli altri Peesi. In Italia Nincidenza & rimasts sostanzialmente
irnvariata con 370-380mila casi di tumore Fanno; [z mortalitd, che negli anni
precedenti tendeva ad aumentare, negli ultimi 3 anni ha raggiunto un plateaw.
Questo & un fatto positivo e dovwto a motbeplici fattori: dell informazione sulla
prevenzione primaria a un oorretto stile di vita, dai risultati degli soreening zlle
nuove terapie Leffetto benefico di questi elementi & stato di portare quasi 3
milioni &8 mezzo di cittadini italiani malati ad awere nuove chance di vincere la
lotta contra il cancro e in elcune casi a superare la malattia. Come sanitd
pubblica italiana abbiamo dinanzi una grande =fida per migliorare ancora di pid i

ta=zi di sopravvivenza dell'Europa ocoidentale.
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Tumori:in calo

leucemie e cancro
stomaco e fegato.
Cresce melanoma

Roma, 24 gen. (askanews) - In Ialia, nel periodo che va dal 2003 al 2015, per gli uomini sono diminwiti | fumori allo
stomaco (-2 6% anno), allesofago { -2 1% anneo), le leucemie (-1, 7% anno), tumori al pelmone (-1,6% anno), al retio
{-1,6% anno) e alla prostata (-1,4% anno). | fumori che presentano un aumento diincidenza tra gli uomini sono:
melanoma (+3,4% anno), testicolo (+ 2.0% anno} mesctelioma (+1,0% anna). pancreas (+0,4% anno).

Helle donne in diminuzicne sono i tumori allo stomaco (-2,8 % anno), al fegatoe ( -1,7% anno), le leucemie | -1,5% annc)
e i tumaori alle vie biliar (-1,4 % anno). Aumentano invece il melanoma ( + 2,0% anno) , i fumor del polmone (+1,7%

anno, che diventa 7.0 % anno 3e =i considera solo listolipo adenccarcinoma), e tumore della mammella (+0,3 % anna).
Il tumore del colon refto & in diminuzione in entrambi i sessi (-0.7 % vomini & -1,1 % donne). grazie ai programmi attivi di

sCreening.

Si & aperto oggi. & proseguira sino a domani, il conveagno "Cancer Real World from needs to challenges”, a Milano,
presso IAuditorium Giorgio Gaber di Palazzo Pirelli. L'appuntamento & organizzate da Giovanni Apolone. Direttore
Scientifico della Fondazione IRCCS - Isfituto Nazionale dei Tumori, & da Giovanni Comrao, Direttore del Centro
Interuniversitario Healthcare Hesearch & Pharmacoepidemiology e Professore Ordinario di Statistica Medica, Universita
di Milano-Bicocea. Il convegno gode anche dei patrocini del Ministero della Salute, delllstituto Superiore di Sanita e
della Regione Lombardia. Saranno oltre duecento i presenti, tra specialisti, ricercatori e pazienti.

L'appuntamento si propone di discutere i bizogni, | metodi e le esperienze che giustificano I'atienzione verso lufilizzo di
dati dal mondo reale, raccogliendo il contributo di stakeholder quali oncologi, decisori & associazioni dei pazienti. La
disponibilita di terapie innovative. alcune destinate a modificare la storia naturale dei fumori, 'attenzione verso
linnovazione dellintere percorso assistenziale del paziente oncologico e 12 capacitd del sistema sanitario di sostenere
linnovazione, saranno i domini portanti della discussione. L'obiettivo sara quelle di comprendere se & come il
muanitoraggio delle cure nel mondo reale e la rigorosa valutazione degli effetti clinici ed economici delle siezse possano
supportare i processi decisionali che tendono al miglioramento continuo delle cure e alla governance sanitania.(Segue)
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MELANOMI E TUMORI, LIMMUNONCOLOGIA E LA NUOVA FRONTIERA

Tumori e cure innovative: immunoncologia nuova frontiera

@ 25 gennaio 2019 o Salute in primo piano

Farliamao di tumori e di cure innovative: leucemie e i tumori allo stomaco e al fegato sona in calo, mente sona in
aumento melanomi e tumaori a mammelle e al testicelo. Negli ultimi anni ci sono stati grandi progressi e
cambiamenti non solo nella diagnosi, ma anche nel rattamente dei tumaori. Melte aree sono in via di sviluppo
come [immunaoncologia, che rappresenta la nuova frontiera, come ha sottolineata il Dottor Giovanni

Apolone, Direttore Scientifico della Fondazione IRCCS - Istituto Nazionale dei Tumori
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MELANOMI E TUMORI, LIMMUNONCOLOGIA E LA NUOVA FRONTIERA

Tumori e cure innovative: immunoncologia nuova frontiera

@ 25 gennaio 2019 o Salute in primo piano

Farliamao di tumori e di cure innovative: leucemie e i tumori allo stomaco e al fegato sona in calo, mente sona in
aumento melanomi e tumaori a mammelle e al testicelo. Negli ultimi anni ci sono stati grandi progressi e
cambiamenti non solo nella diagnosi, ma anche nel rattamente dei tumaori. Melte aree sono in via di sviluppo
come [immunaoncologia, che rappresenta la nuova frontiera, come ha sottolineata il Dottor Giovanni

Apolone, Direttore Scientifico della Fondazione IRCCS - Istituto Nazionale dei Tumori
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Cancro, Domani Un Conveagno A Milano Per Fare Sistema

4 24 Gennaio 2019 & Milano Post @ Leave A Comment

“In questi anni sul campo ancologice emerge una doppia tendenza che urge affrontare — dichiara il Prof. Giovanni Corraa,
Professore Ordinario di Statistica Medica, Universita di Milano-Bicocca e Direttore del Centro Interuniversitario Healthcare Resesarch
& Pharmacoepidemiology, un consorzio di 23 universita che si in modo integrato conducono ricenche tese a migliorare le
conoscenze sulle cure — Da un lato la cronicizzazione del pazients, che necessita di una terapia a vita, dallaltra | costi sempre pid
alti per il Sistema Sanitario Nazionale. C'& bisegno di un riferimento istituzionale, che coinvolga tutti, dal pubblico al priveto, e che
sappia fare una sintesi tra le varie esigenze, per un govemna che i basi sulle conoscenze, sulle prove, sulle evidenze. E o2 bisogno d
un pil trasperente accesso ai dati, & datzbase e agli archivi, perché se da un |ato potrebbero essere usat in maniera poco nobile,
comportando un rischio per il paziente, dall'altro sono fondamentali per comprendere appieno il problema e, quindi, trovarne la
soluzione migliore”™.

LAPPUNTAMENTO - Se ne parla in occasione del convegno “Cancer Real World from needs to challenges” che si terra giovedi 24
gennaio e venerdi 25 gennaio, a Milano, presso PAuditorium Giorgio Gaber di Palazzo Pirelli. Lappuntamento & arganizzato dal Prof.
Giovanni Apolone, Direttore Scientifico della Fondazione IRCCS — Istituto Nazionale dei Tumori, & dal Prof. Giovanni Corrao, Direttore
del Centra Interuniversitario Healthcare Research & Pharmacoepidemiology e Professore Ordinario di Statistica Medica, Universita
di Milano-Bicocca. Il convegno gode anche dei patracini del Ministero della Salute, delllstituto Superiore di Sanita e della Regione
Lombardia. Saranno oltre duecento i presenti, tra specialisti, ricercatori e pazienti. Apriranno i lavori il Presidente Regione Lombardia
Attilio Fontana, lAssessore Welfare Regione Lombardia Giulio Gallera e il Dirsttore Generale Assessorato Welfare Regione

Lombardia Luigi Cajazzo.

GLI OBIETTIVI — Lappuntamento si propone di discutere i bisogni, i metodi e le esperienze che giustificano lattenzione verso
I'utilizze di dati dal monda reale, raccoglendo il contributo di stakeholder quali oncolegi, decisori e associazioni dei pazienti. La
disponibilita di terapie innovative, alcune destinate a modificare la storia naturale dei tumor, I'attenzione verso Finnovazione
dellintero percorso assistenziale del paziente oncologico e la capacita del sistemna sanitario di sostenere linnovazione, saranno
domini portanti della discussione. Lobiettivo sara quello di comprendere se e come il monitoraggio delle cure nel mondo reale g la
rigorosa valutazione degli effetti clinici ed economici delle stesse possano supportare | processi decisionali che tendono al

miglioramento coentinuo delle cure e alla governance sanitaria.
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LESIGENZA DI UNINTERAZIOME PER UNA SOLUZIOMNE - “Allo stato attuale ci troviamo a doverci barcamenare tra innovazione, che
ciporta & mettere & disposizions dei pazienti cure & terapie spesso efficaci, 2 limponente problema dellz sostenibilita delle stesse —
dichizra il Prof. Giovenni Corrac -. Linnovezione, causata da altissimi investimenti economici e finanziari, costa infatti tantissimo. Ed
& tutta & carico del nestro Sistema Sanitario. Penso che chi gestisce il Servizio Sanitario Nazionale abbiz quindi il compito
fondamentale di gavernare, nel miglior modo possibile, questo processo, cosi da miglierarle e renderlo non solo efficace nel brave

periodo, ma efficiente nel lungo™.

Poi conclude “In guesto momento ¢ una guarra, neanche tanto sottile, tra scienza e tecnologia. Tutta il mondo scientifico, che
giustamente rivendica il paradigma scientifico e il diritto universale della sua rigorosita, dallaltra quello tecnologico, il guale produce
un'innovazione anche con strumenti non convenzionali. Lobiettivo pil ambizioseo, quello che ci prefiggiameo con questo
appuntaments, & quello di far interagire questi due mondi, perché soltanto da questo confronto si potra stabilire |a via migliore per la
terapia’.

LA SFIDA DEL SSM — Recentemnente & stata pubblicato uno studic secondo il quale gl italiani vivi dopo una diagnosi di tumore sano
circa 3 milioni & mezzo, pari al 5% dellz popolazione” Di quest, il 0% & guarite mentre un aktro 20% convive con lz malsttia perun
periodo sempre pil lungo. Pertanto, & crescente il numero di persone che sopravvivono con pensioni di invalidita e inabilita con

gravissime conseguenze sul pizno della sostenibilita previdenzizle e della produttivita™.

Una grande vittoria per la scienza e per la medicina, ma anche il principio di nuove sfide per il Sisterna Sanitario Mazionale.
Emergone infatti nuovi bisogni e altri dintti seciosanitan che vanne assicurati ai malati di cancre per un ritome alla vita normale e
produttiva, @ cominciare dalla nabilitazione oncologica precoce, oggi negata. La continua eveluzione di contesto rende necessario
individuare nuovi approcei gestionali globali, capitalizzando le esperienze specifiche di tutti gli attori di sistemna, paziente e caregiver
in primis, giacche appaicno cruciali ruoko & contributo di 5 milioni di persone che si prendone cura direttamente dei malati, con 33%
di disabilita e inabilita ricenosciute dzll'TNPS.

“I numeri del cancro e il suo elevato impatto sociceconomico, anche in termini di costi da sostenere per il paziente e ke famiglie,
rendono necessano agire anche a livello legislativo riconoscendo il valore socizle ed economico, per lintera collettivita, del
caregiver, la cui attivita rappresenta ormai un fattore imprescindibile per il funzicnamento dei sistemi sociosanitari. Sosteners &
valorizzare tale figura costituisce un vero e proprio investimento per la sostenibilita dei sistemi sanitari®

IL MODELLD ITALIA — Il progressivo miglioramento nelle strategie di controllo dei tumaeri si riscontra a livello globale. Ma il caso
italizno =i configura come un'sccellenza in grado di distinguersi dagli ahri Paesi. In ltalia 'incidenza & rimasta sostanzialmente
invariata con 370-380mila casi di tumore I'anno; la mortalita, che negli anni precedenti tendeva ad aumentare, nagli ultimi 5 anni ha
raggiunto un platezu. Questo & un fatto positivo & dovuto a molteplici fattori: dellinformazione sulla prevenzione primariza a un
cometto stile di vita, dai risultati degli screening zlle nuove terapis. Laffetto benefico di questi elementi & stato i portars quasi 3
milioni @ mezzo di cittadini italiani malati ad avere nuove chance di vincere la lotta contro il cancro e in alcune casi & superare la
mialattia. Come sanita pubblica italiana abbiamo dinanzi una grande sfida per migliorare ancora di pid i tassi di soprawvivenza

dell’Europa occidentale.
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Tumori:in calo

leucemie e cancro
stomaco e fegato.
Cresce melanoma

Roma, 24 gen. (askanews) - In Ialia, nel periodo che va dal 2003 al 2015, per gli uomini sono diminwiti | fumori allo
stomaco (-2 6% anno), allesofago { -2 1% anneo), le leucemie (-1, 7% anno), tumori al pelmone (-1,6% anno), al retio
{-1,6% anno) e alla prostata (-1,4% anno). | fumori che presentano un aumento diincidenza tra gli uomini sono:
melanoma (+3,4% anno), testicolo (+ 2.0% anno} mesctelioma (+1,0% anna). pancreas (+0,4% anno).

Helle donne in diminuzicne sono i tumori allo stomaco (-2,8 % anno), al fegatoe ( -1,7% anno), le leucemie | -1,5% annc)
e i tumaori alle vie biliar (-1,4 % anno). Aumentano invece il melanoma ( + 2,0% anno) , i fumor del polmone (+1,7%

anno, che diventa 7.0 % anno 3e =i considera solo listolipo adenccarcinoma), e tumore della mammella (+0,3 % anna).
Il tumore del colon refto & in diminuzione in entrambi i sessi (-0.7 % vomini & -1,1 % donne). grazie ai programmi attivi di

sCreening.

Si & aperto oggi. & proseguira sino a domani, il conveagno "Cancer Real World from needs to challenges”, a Milano,
presso IAuditorium Giorgio Gaber di Palazzo Pirelli. L'appuntamento & organizzate da Giovanni Apolone. Direttore
Scientifico della Fondazione IRCCS - Isfituto Nazionale dei Tumori, & da Giovanni Comrao, Direttore del Centro
Interuniversitario Healthcare Hesearch & Pharmacoepidemiology e Professore Ordinario di Statistica Medica, Universita
di Milano-Bicocea. Il convegno gode anche dei patrocini del Ministero della Salute, delllstituto Superiore di Sanita e
della Regione Lombardia. Saranno oltre duecento i presenti, tra specialisti, ricercatori e pazienti.

L'appuntamento si propone di discutere i bizogni, | metodi e le esperienze che giustificano I'atienzione verso lufilizzo di
dati dal mondo reale, raccogliendo il contributo di stakeholder quali oncologi, decisori & associazioni dei pazienti. La
disponibilita di terapie innovative. alcune destinate a modificare la storia naturale dei fumori, 'attenzione verso
linnovazione dellintere percorso assistenziale del paziente oncologico e 12 capacitd del sistema sanitario di sostenere
linnovazione, saranno i domini portanti della discussione. L'obiettivo sara quelle di comprendere se & come il
muanitoraggio delle cure nel mondo reale e la rigorosa valutazione degli effetti clinici ed economici delle siezse possano
supportare i processi decisionali che tendono al miglioramento continuo delle cure e alla governance sanitania.(Segue)
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Tumori, a Milano al via convegno 'Per
fare sistema'’

T N [

ROMA 'In questi anni sul campo oncologico emerge una doppia tendenza
che urge affrontare. Da un lato la cronicizzazione del paziente , che
necessita di una terapia a vita, dall'altra i costi sempre...

Leggi tutta la notizia

Dire | 24-01-201% 15:27
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IRCCS, Universita e Cancro, “Urge un
riferimento nazionale e una maggiore
trasparenza dei dati”

24 Gennaio 2019 Lo

Agenpress, "I guesti anin S0 Canrpd oNcivogico emerge ung dopa lendenza ohe urge
affrovskare - dichiara il Prof. Giovanni Corrao, Professore Ordinario di Statistica
Medica, Universita di Milano-Bicooca e Direttore del Centro Inberuniversitario
Healthcare Research & Pharmacoepidemiology, un consorzio di 25 universith che
si in mado integrato conducona ricerche tese a migliorare & conosoenze sulle
cure - Da ur Mato ha oromicizzanons daf parienie, che mecessite O ung (erapia 2 vila,
dallaitra i costi semove pid 2l per i Sisterma Samtano Masionale. Cé bizogro di wun
riferimernto istiturionale, che coimodga tulti, dal pubblico al privato, & che sappia
fare ura sirtesi tra fe varie esigense, per un governo ohe S basi sulle conoscernse,
sulle prove, sufle ewviderze. £ ¢ = Iwsogrio of W o raspanente acceses & datf, ar

database & agli archivi, perdhd ge da un jlato pofretbern essere usali in manigrs poco

nodeie, corportando w dscivo paer | parienbe, dalaiing Sono fondarmenla’ per

coviprenders apmvend i profilema &, quindi, roverne 1 sofusiovie fighiare ™

LAPPUNTAMENTO - Se ne parla in occasione del convegno “Cancer Real World from
meeds to chalbenges™ o 5 apre oggi @ proseguee Sino a domand, & Milano, presso
I'hudiariurm Gicngio Gaber & Palazso Pirali. Uappuntamento & organizzate dal Prof.
Giowanni Apalane, Direttore Scentifion della Fondazione IRCCS - Istituto Mazionale dei
Turmori, e dal Prof. Giovanni Corrao, Diretlore ded Centro Interuniversilano Healthoare
Research & Pharmaccepidemiology & Professore Ordinario & Statistica Medica, Universita di
Mlano-Bicoooa. 11 convegnd gode andse dei gatrodni del Ministers della Salute,
dell'Istituto Superore di Sanita e della Regione Lombardia. Saranmo olire duscanta i
presenti, tra specialisti, rioercatan & pazienti. Apriranno i lawori il Presidente Regione
Lombardia Attilio Fontana, 'Assessore Welfare Regione Lombardia Giulio Gallera
e il Direttore Generale Assessorato Welfare Regione Lombardia Luigi Cajazzo.

GLI OBIETTIVI - Lapguntarmento si propane 3 discutere i bisogni, | metod e ke
esperienze che givstificano Fattenzions verso Pullizre 6 dati dal mondo reale, racoogliends
il comtribsuto di stakeholder quali onoologl, decisor @ assodazioni dei pazienti. La
dispanibilita & Lerapie innovative, akoune destinate a modificars la storia naturale de
turmor, Fattenzions versa Uinnovasone dellinbers percorse assistengale del paziente
oncologico & la capacita dil sisterna sanitanio di sostenens innovagions, Saranno i domin
portanti della discussione. L'obiettivo sara guelle di comprendene Se & corme il monitoragagss
defie cure nel mends reale & la rigorosa valltazione degli ofTetti dingd ed eoonomea delle
shesse possans supportare i processi decsionall che tendono al mighoramento continuo

defle cure @ alla governanoe Sanitaria.
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L'ESIGENZA DI UN'INTERAZTOME PER UNA SOLUZIONE — “Allr sfafo affusie of
frawiamo a doverd barcamenare rg innavazione, ohe o gorla & mellere 3 disposizians oey
pasenli cure & terame spesso efficad, & Mmpgonents probilema deils soterililits delie
stesse - dichvara i Prof. Gioverm Covrag - Livovasione, causaia de allissin investimendi
economicl e finanziar, cosla infalli tantissimo. Fd & wila a carico del nostro Sistema
Banilaria. Penso ohe ofy pestises § Sendino Sanitarie Naziornake abiis quird § compils
Movidarnentale of governans, mel rmighor modo possibile, guesio prodessg, oot da amgliorario
e rendero fnon solr elficace nel breve peroda, ma eficents nef lvmo®.

Pai conclude: "I queshe momerto 2 ung guerra, neanche tante softife, tra scienza e
tecrmiogia. Tullo d mands sdtenbifficn, dhe glustarments Avendics i paradigrna scientiffics & i
diriito universale dells sva Agorasita, daifallirg quelio tecrmlogito, i quale produce

un ivovazkne andhe con strurerll non aonvensional Lodyvellivo piu ambizioss, quelia
che of prefiggiamo con guests snpuiamento, & quelo of far inferadgive quesli due o,
perchd sollanto de queste comronto 5 potrd stabilive fa via miglione per (2 terapia”,

LA SFIDA DEL 88N - Racenbementis & siata pubbicato und studio seconda il quaks aif

italia vivi dopo wie diagros) O turnore Sorg Grea 3 rlionr & mesia, padi ail 5% della

posaazions” OF questy, 1 300 & guiarito mentre wh allre 20% cofvive con fa fmalallis per
un periodt sempve il lungo. Pertanda, & crescente i numero o persone ohe Sopvavvivang
o persiod of validils e inadiita con gravissinme consequense su piano della sastenibilitz
previdenziale & dellz produttiviid”.

Una gramde viltoria per la scienza e per la medidna, ma anche il prindpio di nuove sfide
per il Sisterma Sanitario Nadonale. Emergons infatti nuowi bisogni e altr diritti socasanitari
che varno assicurali ai malati di canons par wh rAtoms alla vita normale & produtitiva, a
comindiare dalla riabfitazione ancologica precooe, oggi regata. La continua evoluzions
conteste rende neoesanio ndividuars nuovi approc gestionali globali, capitalizzando (e
esperienze specifidhe di tutti gli attori di sisterna, padiente & caregiver in primis, giacchd
appasono cruciall ruols e conbribute di 5 miliond di persone che si prendons oa
direttarmente dei malati, con 33% di disabdity @ inabilita riconosciute dall TNPS,

T o el cancrd e I sue Sevalo Impatto sodoeconoviion, dnche in terming of oosti da
sostenere per | pariente & le farmigie, rendong necessanio agire anche a livells legislalivo
riconaseendn § valive sorfale e ecovonnion, per [intera colfeltivits, o caregiver, fa cul
alivita rapgreseria ormal un fallore imprescindilyie per § fuaionarmento der sisbenny
sociesanitart. Sostenare e valorizzare [afe figura costifuisce wr vero @ progeis investimento
per la sostenibilils o sislernd samitan™

IL MODELLD ITALTA - 1l progressive maglioraments nale strategie di aontrolle dei tumaor
5i riscontra a Fvello globale. Ma il caso itakano si confligura come un'eccellenza in grado di
distinguersi dagli aitri Paesi. In Ttalia Fncidenza & rimesta sostanzisimente imerista oon
370-3B0rrilla casi 08 tumore 'amno: la mortalita, che regli anni precedenti tendava ad
awmentare, megh ultirmi 5 anni ha reggiunto un Wateay. Questo & un Mette positivo e dovute
a moltepha fattori: dallinformazions sulla prevenians primaria a un corretto stile & vita,
dai risultati degli soreeming alle nuove terapie. L'eletto benefico di guest elermenti & stato
di portare guasi 3 miliond e rmezzo di ditadeni itakani malati ad avere neave dance di
wimcere |a lotta contra il camono @ in alowne casi a superare |la malattia. Come sanita
pubbilica italiana abbiamo dinanzi una grande shida per migliorare ancora & pid i =S d

sopravivenza dell'Buropa coridentale.
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In Oncu]cgia «urge un riferimento nazionale e
una maggiore trasparenza dei dati»

REDAZICHE 34 GEMHAKD J0NF 1002

Parte da Milano, in occasione della Giornata mondiale contro il cancro del 4
tebbraio, dal convegno "Cancer Feal World trom needs to challenges” (24 ¢ 25
gennaio) I'appello di un gruppo di specialisti a tutti i responsabili del sistema

sanitario nazionale per un accordo che rivoluzioni il settore oncologico.

===

Le sfide pid grandi, La scienza pil avanzata, s

«In questi anni sul campo oncologico emerge una doppia tendenza - sostiene
Giovanni Corrao, professore di Seatistica medica all Universita di Milano-
Bicocea - che urge affrontare. 1a un lato |z cronicizzazione del paziente, che
niecessita di una terapia a vita, dall'altra i costi sempre pih alti per il sistema
sanitario nazionale. C'¢ bisogno di un riferimento istituzionale — precisa
Corrao, che ¢ anche direttore del Centro interuniversitario Healtheare
Research & Pharmacoepidemiology, un consorzio di 23 universiti - che
coinvolga tutti, dal pubblico al privato, e che sappia fare una sintesi tra le varie
esigenze, per un governo che si basi sulle conoscenze, sulle prove, sulle evidenze.
E c'¢ bisogno di un pitl trasparente accesso ai dati, ai database ¢ agli archivi,
perché se da un lato potrebbero essere usati in maniera poco nobile,
comportando un rischio per il paziente, dall'altro sono fondamentali per

comprendere appiena il problema e, quindi, trovarne la soluzione migliores.
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Tumori in Italia: un convegno fa il
punto
n-w..uNu:lfl . nﬂ ﬂ

Sanihelpuit - In Italia, nel periodo dhe va dal Contenutl correlati
2003 al 2018, per gli vomini sono diminuitd i
turmed allo stemace [-2,5% anno), all'esofage [ |
-2, 1% anna), ke leucemie (-1, 7% anna), tumord [ T ne——
al polmone [-1,8% anna), al retta {-1,6% anna) 6

e alla prostaka [-1,4% anma).

Tumor palmene stadio TE1: al

b Sisluma immuondbario strada
T turmari che presentano un awments di incdanza Wiusla pur vincurs i tumarn
tra gli vormini Sono: melanoma {+3.4% annal,
testicolo [+ 2,0% amno) mesotelioma [+1.0%
anna), pancreas [+0,4% anna).

Turnori: un nuevo BESk par

individwark in pachi minuti

Medle donne in diminusone sono i umod allo stemaco (-2,8 % anna), al fegato |
-1,7% anno), & leucemie [ -1, 5% anno) @ i tumori alle vie biliari (-1,4 % anna).

Aurnentans invece d melanoma [ + 2,0% amma] |, i lenon del pelmone (+1, 7%
anng, ce diventa 7.0 % anne Se s5i considera solo 1stotipo adenocandinoma), &
turmere della mammella [+0.3 % anno).

1 tumaee del eolon retto & in diminuzions in entrambi | Sessi (-0,7 % wormini e
-1,1 % donne), grazie ai programmi attivi & screening.

Sano guesti i nurrerd che energone dal convegnd Cancer Real Workd frovm needs Lo
chalenges, una due giormi in chivsura oggi a Milano, presso FMawditoriurm Giorgio
Gaber di Palazzs Pirelli. Levanto & stato arganizzato da Giovanni Apolane,
Dirattore Scentifico $alla Fondazions [ROCS - Istitute Nasonale des Turmed, e da
Giovanni Corrad, Direltore dal Cantro Interuniversilanio Healthcars Resaarch &
Pharmacoepiderniology @ Professore Ordinario di Statistica Medica, Umiversita di
Milama-Bicooca.

I corvegng gode anche de patrocini del Ministero della Salute, dell'Tstituto
Sugperiore di Sanita e della Regione Lombardia.

Dal convegno & emearse che la nuova frantiera nella cura del canere & siourarmente
rappresentata dal'immunoncologia.

=Due sone | pilastn che la sostengono. Une dguarda i cosi detti check-point
irnfuitntovs, ovvero molecole che agiscone da Meno sul sistema mmunitaria, k& cui
scoperta & stata premiata con 'ultirms Nobel. T farmad inibitor & questi freni sono
anticorpi mondconall diretti contro Gueste nlecsle per impedirme la fonsone, i
Questi anticorpi monodenali permettono di rmigliorare la sopravvivenza a lungo di
£ Lerrming in neoplasie Micili da trattare {e.g. melanoma avanzato, turmare del 1
< polmone o del rene in fase metastatica). Cormmenta il dottor Apalone che
" prosegue- Laltro pilastro riguarda e beragie cellulari, oveers cellule del paziente
miodificate genaticaments in laboratorio e re-iniettate nell'organismo malato, dove '
& potranno svolgere attivitd terapeutica desiderata e programmata. Lesempio oggi A,
¢ pill convinoente dellefficace impiego dinico delle terapie cellulari fguarda proprio e
le cosiddette »CAR-T cefigs, ossia linfodli del pafente =educati geneticamantes
a carcare, riconoscere e aliminars le callule di leucsmia o linfoma, dalle guali il
W pariente & alletios.
EILLOINCE LIS SURASITID LIS U GTariues S0 P rIeglurans arcn o piu | Less m

T

e ula

sopravivenza dell'Buropa coridentale.
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Salute: in calo leucemie e tumori allo stomaco e al
fegato, in aumento melanomi e tumori asenoe
testicolo

| tumori che presentanc un aumento di inddenza ra gh uemini sono:
melanoma, testicolo, mesotelioma, pamcreas

A e ol Wil Fotha 2 Gimves J07Y . 1048

TUMORI, GLIULTIMI MUMERI - In Italia, nel periada che va del 2003 al 20138, per glivomini sono

diminuiti i tumori allo stomaco {-2,6% anno), allesofago [ -2,1% anno). le leucemie [-1,7% anna), tumari al

polmane (-L6% annal, &l retto {-1,6% anno] & zlla prostata {-1L4% annal. | tumori che presentano un
aumento di incidenza tra gli vomini sono: melanoma (+3,45% anno), testicole (+ 205 anno) mesotelioma
[+1,0% =nna), pancreas (+0.4% anno).

Melle donne in diminuzione sono i tumeri allo stomaco (-2,8 % anno), 2l fegato (-1,7% anno). le levcemie |
-1.5% znna) i tumori allevie biliari (-1.4 ¥ snno). Aumentano imeece il melznoma (+ 2,0% anno) . i tumori
del polmone (+1,7% anno, che diventa 7,0 % anno se si considera solo [istotipo adenocarcinoma), &
tumoare della mammella (+0.3 % anno). || tumaore del colon retto & in diminuzione in entrambi i sessi -0,7 %
uomini & -1,1 % donne). grazie s programmi attivi di screening.

LAPPUNTAMEMNTO - 5i conclude oggi il comvegno "Cancer Real World from needs to challenges®, 2
Milana, presso FAuditorium Giorgio Gaber di Palazzo Pirelli. Lappuntamento & organizzato da Giovanni
Apolone, Direttore Scientifico della Fondazione IRCCS - Istitute Nazionale dei Tumori, e da Giowvanni
Corran, Direttore del Centro Intereniversitario Healthcare Research & Pharmecoepidemiclogy e
Profeszore Crdinario di Statistica Medica, Universita di Milano-Bicocca. |l convegno gode anche dei
patrocini del Ministero della Salute, dell’Istituto Superiore di Sanitd e della Regione Lombardia. Saranno
oltre duecento i presenti, tra specialisti, ricercatori e pazienti.

GLI OBIETTIVI - Lappuntamento si propone di discuters i bisogni. i metodi e le esperienze che
giustificano I'atbenzions verso l'utilizzo di dati dal mondo reale, raccogliend e il contributa di stakeholder
guali oncologi, decisori e associazioni dei pazienti. La disponibilita di terapie innowvative, aloune destinate &
madificare |a storia naturale dei tumori, I'sttenzione versa 'innovazione dellintera percorso assistenziale
del paziente oncologico e |z capaciti del sistema zanitario di sostenere l'innovazions, saranno i domini
portanti della discussione. Lobiettivo sard guello di comprendere se & come il monitoraggio delle cure nel
manda reale e 13 rigorosa valutazione degli effetti clinici ed economici delle stesse possano supportare i
processi decisionali che tendono 2l miglioramento continuo delle cure e alla governance sanitaria.
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LE SFIDE DEI PROASIMI AMMI - “Wegii witimy anmi - dichizrz il Dott. Giovanni Apolone, Direttore
Scientifice della Fondazione IRCCS - |stitutoe Mazionale dei Tumori - of somo stati grandi progressi e
cambiamenti non solo nella diagnos], ma anche nel trattamento dei tumari. Maolte aree sono im via di
sviluppo, quali ad esempio i3 radiomica, farmaci molecoiari intelligents, realta aumentata, nuove
tecnologie radioterapiche, monitoraggio real fime e non invasivo di segnali bialagici”

Tuttavia la vera innovazione risiede nella possibilita di integrazione dei dati acquisiti attraverso gueste
tecnologie che risulterd in un formidakile sumento delle conoscenze con un significativo impetto sullo
sviluppo della medicina. Mei prossimi anni, di conseguenza, saré sempre pil possibile offrire 2d ogni
peziente il percorso terapeutico pil efficace conivgando le armi tredizionali (chirurgia, radioterapia,

chemioterapia), da utilizzare su base personalizzata, con i nuovi farmadi bicdogici e I'immunoterapia sulls
beze delle caratteristiche sia del tumare che del micreambiente in oui si sviluppa.

IL RUOLO DELLIMMUMONCOLOGIA - “La nuova frontiers contro il cancro s chiama immunoncologia -
spiega il Dott. Gievanni Apolone - Due sano @ pilastri che la sostengono. Uno riguarda i cosi defti check-
point inhibitors, ovverg molecole che agiscono da freno swl sistema immumitario, 13 cw scoperta é stata
premiata con Fultimo Mobel. [ farmaci inibitors di guesti freni sona anticorpi monaclonall diretti condro
queste molecole par impedirne Iz funzione. Questi anticorpi monoclonali permettono di migliorare ia
sopravvivenza 3 lungo termine in neoplasie difficili da trattare (e g melanoma avanzato, tumare del

poimane o del rene in fase metastatical”

“Laftro pifastro - prosegue il Dott. Apodone - riguarda le terapie celivlari ovvero celiule del paziente
modificate geneticamente in laboratorio e re-iniettate nell organismo malato, dove potranno svolgere
Fattivita terapewtica desiderata e programmata. Lesempio oggi pit comvincente dell efficace impiego
clinico delle terapie cellulari riguarda proprio le cosiddette “CAR-T cells | ossia infociti del paziente
‘educati geneticamente” 2 cercare, riconascere e eliminare fe ceflvle of leucemia o finfoma, dalle quali if

paziente & affetto”

Tutto questo - conclude il Dott. Apolone - o promette e forse garantird una cura pic efficace e pid

personalizzata ma non dobbiamo dimenticare 3 azioni fondamentail:

1) implamentare azioni di prevenzione primaria e secondaria per ridurre | nuovi casi e arrivare ad una

diagnosi anticipata che permetta wna cura pil) tempestiva e meno ivasiva;

2} conduirre defle ricerche per migliorare e rendere personalizzata non solo /3 cura, ma anche la

prevenzione e |3 diagnosi precoce;

3} garartire una cura ai qualita a futti i cittadini e pazienti riducendo le inaccettabili differenze che

esistong tra macro regioni italiane tra i diversi paesi europei.

Solo questo oi permettera di rendere i cancro una malattia meno freguente, pitl curabile e offrire a futti

pazienti Ohtcome miglion”
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Lirra gravoe wittarie per G Sofensd ¢ per fa rredicing, mda anate i prineipio
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ple M piace 1335

Tumon, a2 Milano 2) via convegno Per fare sistema’ (| i 24 qenna 18} Una grande
vtk per 13 soinza e per la medicing, ma anche il prndipio Ji nuove slide peril sitema Sandanc
Mazonale. Emergona infasti nucei bisogni & aliri dinili sociosanitan che vanno .
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IRCCS, Universita e Cancro, “Urge un riferimento
nazionale e una maggiore trasparenza dei dati”

Agenpress. T Questr anviv ol CaTIpo onealogic s evrierge wia doppia tevidenss che wrpe affrovitare - dichiara il
Praf. Giowanni Corran, Professore Ordinario di Statistica Medica, Universith di MRano-Bicocca e Direttare del
Cemtro Interuniversitario Healtheare Resaarch & Pharmacoepidemialagy, un consorzio di 25 universit che & in
o integrato conducona rfcerche tede a miglorare le conoscense sulle cure - Da wn &0 6 crovicicadaone del
pasievie, che nevessits oF wia [evapis & wils, dalallva f cosli senmpve pics st per § Sstana Sanilano Masionale. O8
bisagra of we eiferimanto situzionale, che colfvolgs tuttl dal pubblos af privals, @ che Sappe fare Lng sintesr tra
e ware asiganrs, pev uwh goverig che sf basi sulle conoscanss, sulle prove, sille evidense. §o's bisogrg of wrr g
Iraspavente accesss Af dati, af database & Jg0 sroliiv, perche se da un ialo potreddern essere usali in mdriers
g robie, cormportandes ent riscino per F panente, daltaliro sono fondamental per conmpranders spyveno iF

LAPPUNTAMENTO - S& ne parla in oocasions del convegno "Cancer Real Waorld from needs to challenges™ che i
apre agpi & prodegue snd a domand, 4 Milano, gresso PAuditorium Giargio Gaber o Palaeso Pirelli
L'appuntarmento & organiczalo dal Praf, Glovannl Apolong, Direltare Sciemilico della Fondasgione IROCS - 15Lilmo
Mamonale des Turnar, @ dal Prof. Glovannl Corrao, Direllore ded Centra Interureeersitarnio Heallhoare Recearch &
Pharmatoepademiolagy & Professore Ordinario di Suatistica Medica, Universita di Milano-Bicocca. || cormeegng gide
anche dei patroan del Ministers della Salute, delfstitute Supersore di Sanith & della Regione Lambardia. Saranno
olre duscento i presenti, ra spedalisl, ricerdalon e pagent. Apriranno i lavar il Presidente Regione Lombardia
Artilio Fantana, 'Asfessare Welfare Regione Lombardia Gulo Gallera & il Direttore Generale Adsessorato Wellare
Regione Lombardia Luigi Cajazzo.

GL OBIETTIVI - L'apguntamenta i propone di disculeres i bisogni, i metodi @ [ esperience he giustiftano
l'allensione verso Fulilizm di dati dal mando reale, racooghends d cantribulo di lakefslder quali ondolog, dedisan
& assOiiagon dei pacienti. La disponibiita di lerapie mndvatice, aliune destinale a madificars la staria naturale dei
L, Fatleneione werso nnovadane delliniero pereario sdsislenciale del pasente ancologico & la capadita del
Sislerma sanitario di sostenere Minnovazione, saranno i domini portanti della discusssone. L'obieltivg sara gquello d
comprendere se & come § moniloragio delle cure nel mondo reals e L rigorods valutaaone deph effetl dened ad
economidi delle siesse podsand supporlare | processi dedsional dhe lendono al miglioramento contimud delle cure
& alla governance sanflaria.

LESIGENZA DI UNTNTERAZIOME PER UNA SOLUIZIONE ~ “Affo slals affwaie o lrdwiarid & dovercsl Barcarenidarg ira
iviovasione, che o porta @ mellere & disposisione der pasienti cure @ [erapie spesso effica & Mrinporen
prodarra della soslenibwila delle stedce - dihnas 7 J
ArTESLITErai oy

e

ol Gt Coviid - Lvividvanione, fausats da sliECin

i & fmdviaars, Costa rlani lanissime, 0o & ke a cavicg del nostng SiErema Sarufarice, Perrso
che iy gesiisce J Servise Savmilanio Naoorale slidies g

o commyiley fondarmeaniale o governare, ngl riglior riods
prorssibiie, queslo prodessa, cos o rmiglioraio e renderio man sofo eflicace mnel breve peviods, ma efficients nel

hoigh ™
Tuwigo”

MA Provider Srl. ISO 9001:2015 certification for consultancy in health
care. Unauthorized reproduction is prohibited for all content



N\

MAProvider

MARKET ACCESS PROVIDER

| . Data: 25/01/2019
Jwww.itanews.org/

Poi comchude: Trr il rnavrieynlo ©£2 wid guerra, neancie tanto soll
sgientifico, che givstamernie nivendica i pavadigimas soiertilico & i diril
duaiiy Fecnodogicn, I quale prodiee wn rnowaoone anche oo sty
arnbisioso, guelio che o prefiggiand con questo sppuniarmento, & guels df lar inferagine questl due mond,
perefis sollao da dquessio comifronio 5§ poird stabilive la wa imiglore per b leramia

e, [rd Seigvies & teermalogia. Tutlo if riavndo
1o universale dells swa rigovosild, daitalira

LRI fon covmeensiviall Lislveilive pid

LA SFIDA DEL S5M = Recentemente & stala pubbBcalo uno studio decondo il quale gif alan v dopo wid diggrosd
o LTI e SOno circa 3 o @ reced, pari o 5% defla popolasione” DV questi d§ 30% & guarito renlre un aliro
Z96 corivive Covt 18 rallat L peer un peviodo Sempre pil fuigo. Pevlanlo, & crescende i nurmers of persome che
SEVAVAVORND SOVt Bevisiovi o i
prewidierisiale @ della produllivild”.

walichld & inalbilild con gravissime covsaguevie sul piand della sosteviliiild

Uria gramde villoria per la scisnea e per la medicina, ma anche il prindpio di nuove sfide per il Sistema Sanitario
Masionale. Cmergano infalli nuov bisognd & alisi dirilli sodiosanitani Che vannd assiourali ai rmialall & cancro per un
ritarng alla vita nonmabe e produttiva, a cominciane dalla riabiliLazione oncologica precoce, oppl negala. La continua
ewtdusiane di conlesto rends necessario individuare nuo approcei gestionall globali, capialiccando le esperienee
specifiche di i gli sori di sisiema, pagenie & caregivey i grinms, giatche appaiono cruciali ruolo & contributo di
5 miliani di persone che si prendond cura diretlamente dei malati, con 33% di disabiliLa & inabilita riconosdiule
dalINPE.

I nurerd ded candrio @ i SuD sl Tigallo SOCDeCOnoTiTD, Sriche it tarmmind of cosii i sosienere per i pasierne
& e farmigiie, rendono recessaio agire anche & veiio legislativo riconoscends i valore sociake ed economico, per
Tinieva collsdtivitd, del caremver, l Cod AL rapgveserls orrmal un falliove imprescindibile per i fursonameno
T SISRArTY SevTosavilarD Sosteviere & valivicrare tale fguwa cosflefsce ot verD & orogvio irmvestinmelo per L

sersternlnilitd der Sisnermny sanilari™

IL MODELLO ITALLA = B progressivg migloramenta nelle sirategie di controlio dei Lumori si rscontra a livelio
globale. Ma il caso itakano si configura come urieccellenca in grado di distinguerss dagh aluri Passi. In Ralia
I'mcidernea & rimaita sostaneialments invariala con 370-380mdla casi di mare Fanno; la morlalita, che negh anni
precedenti tendeva ad aurnentare, negli ultimi 5 anni ha raggiunto un pglatsss, Questa & un Fals pasitive e davulo
a malteplici Fattori: dallinformagons Sulla préevensions primaria & un oornretlo stile di vita, dai risultati degli
sereerning alle nuave eragse. Leifetto benefico di questi ebernenti & stata di portare quasi 3 miboni & mezeo di
cittadini iLaliani malati ad avere nuove chdnce di vincere la otta contra il cancro @ in altune casi a superare la
rinalattia. Come <anita pubblica itakana abbiarmo dinand una grande sfida per rmgliorare ancora di gio i tassi di
sopraviversd dell Curopa oodidentale.
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Salute. In calo leucemie e tumor a stomaco e fegato, ma aumentano melanomi

=

In cale leucemie e i tumari allo stomace e al fegate. In aumento melanomi e tumari @ mammelle 2 al testicole. A Milano si
conclude il convegne ‘per fare sistema’"Due sonc i pilastri che la sostengeno. Une riguarda le molecole che agiscono da frenc sul
sigtema immunitaric. Lalre riguarda le terapie cellulari, ovvers cellule del pazients modificate & re-iniettate”, dichiara Giovanni
Apalone, Direttore Scientifico della Fondazicne IRCCS - Istituto Mazionale dei Tumori

TUMORI, GLI ULTIRAI NUMERI - In lezlia, nel pericda che va dal 2003 al 201 8, per gli uemini sono diminuiti | tumeri allo stomace
{-2,6% anno), alfescfago [ -2.1% anna), le leucemie (-1,7% anna), tumori al polmona (-1,6% anno), al retto {-1,6% annc) e alla
prostata (-1.4% anno). | tumori che presentano un auments diincidenza tra gli uomini =ono: melanoma {(+3,4% annc), testicolo (+
2,0% anno) mesotelioma (+1,0% anna), pancreas (+0,4% anno).Nelle donne in diminuzione sono i tumaori allo stomaco (-2,8 %
anna), al fegato { -1,7% anno), le leucemie { -1.5% anno) e i tumari alle vie biliari (-1,4 % annc). Aumentanc invece il melanoma [ +
2.0% anno), i tumori del polmone (+1,7% anno, che diventa 7.0 % anno se si considera sole [istotipo adenocarcinoma), e tumaore
della mammella (+0.2 % anna). || tumere del colon retto & in diminuzione in entrambi i sesasi (-0.7 % womini €-1,1 % donne), grazie ai
programmi attivi di screening.

LAPPUNTAMENTO - Si conclude oggi il convegno "Cancer Real Warld from needs to challenges’, a Milano, presso [Auditorium
Giorgio Gaber di Palazzo Pirelli. Lappuntamento & crganizzato da Giovanni Apolone, Direttore Scientifice della Fondazione IRCCS -
Istituto Mazicnale dei Tumari, & da Giovanni Corrac, Direttore del Centro Interuniversitaric Healthcare Research &
Pharmacoepidemiology e Professcre Ordinaric di Statistica Medica, Universita di Milanc-Bicocesa. | convegne gode anche dei
patrocini del Ministero della Salute, delllstituts Superiore di Sanita e della Regione Lombardia. Saranno clire duscento i presenti,
tra specialisti, icercatori & pazienti.

LI OBIETTIVI - Lappuntamento si propone di discutere i bisogni, i metodi e le esperienze che giustificanc I'attenzione verso
l'utilizzo di dati dal mende reale, raccogliende il contributo di stakehelder quali oncologi, decisori e associazicni dei pazienti. La
disponibilita di terapie innovative, alcune destinate a modificare |a storia naturale dei tumeri, I'attenzione verso llinnovazione
dell'inters percorso assistenziale del paziente oncologico e la capacita del sistema sanitario di sostenere l'innovazione, saranno i
demini portanti della discussicne. Lobiettivo sard quello di comprendere se & come il meniteraggic delle cure nel mendo reale e la
rigorosa valutazione degli effetti clinici ed economici delle stesse possano supportare | processi decisionali che tendono al
miiglicramento continuo delle cure e alla governance sanitaria.

LE SFIDE DEI PROSSIMI AMNI - "Megli ultimi anni - dichiara il Dett. Giowvanni Apalene, Direttore Scientifico della Fondazione IRCCS -
Istituto Mazionale dei Tumari - i sono stati grandi progressi e cambiamenti non solo nella diagnesi, ma anche nel trattamento dai
turmori. Molte aree sono in via di sviluppo, quali ad esempio |a radiomica, farmaci molecolari intelligenti, realta aumentata, nuowve
tecnologie radicterapiche, monitoraggic real time e non invasivo di segnali biclegici®. Tuttavia la vera innovazione risiede nella
possibilita di integrazicne dei dati acquisiti attraverse queste tecnologie che risulterd in un formidabile aumente delle conoscenze
con un significative impatte sulle sviluppo della medicing. Nei prossimi anni, di conseguenza, sard sempre pil possibile offrire ad
ogni paziente il percorso terapeutico pil efficace coniuganda le armi tradizionali {chirurgia, radicterapia, chemicterapia), da
utilizzare su base personalizzata, con i nuovi farmaci biclogici e I'immunoterapia sulla base delle caratteristiche sia del tumare che
del microambiente in cui si sviluppa.
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IL RUOLO DELLIMBMUNONCOLOGIA - "La nuova frontiera contro il cancro si chiama immunoncolegia - spiega il Dott. Giovanni
Apaolone - Due sono i pilastri che la sostengono. Uneo riguarda i cosi detti check-point inhibitors, owvero molecole che agiscono da
freno sul sistema immunitario, la cui scoperta & stata premiata con [ultime Mebel. | farmaci inibitori di questi freni sonc anticarpi
monoclonali diretti contro queste moleccle per impedirne la funzione. Questi anticorpi monoclonali permettone di migliorare la
sopravvivenza a lungo termine in neoplasie dificili da trattare (e.g. melanoma avanzato, tumore del polmaone o del rene in faze
metastatica)”. "Laltro pilastre - prosegue il Dot Apolone - riguarda le terapie cellulari, ovvero cellule del paziente modificate
geneticamente in laboratorio e re-iniettate nell'crganisma malato, dove potranno svolgere l'attivita terapeutica desiderata =
programmata. Lesempio oggi pio convincente dell'eficace impiego clinico delle terapie cellulari riguarda proprio le cosiddette
“CAR-T cells”, oesia linfociti del paziente “educati gensticamente” a cercare, riconoscere & eliminare le cellule di leucemia o
linfema, dalle guali il paziente & affetta”. Tutto questo - conclude il Dott. Apolone - ci promette & forse garantira una cura pid
efficace e pill perscnalizzata ma non dobbiame dimenticare 3 azioni fondamentali: 1) implementare azioni di prevenzione primaria
& secondaria per ridurre | nuovi casi e arrivare ad una diagnosi anticipata che permetta una cura pid tempeastiva & meno invasiva; 2)
condurre delle ricerche per migliorare & rendere perscnalizzata non solo la cura, ma anche la prevenzione e la diagnosi precoce: 3)
garantire una cura di qualitd a tutti i cittadini e pazienti riducendo le inaccettabili differenze che esistonc tra macro regioni italiane
tra i diversi paesi europei.Solo questo ci permettera di rendere il cancro una malattia meno frequente, pid curabile e offrire a tutti
pazienti Outcome migliori”.
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In Italia aumentano i casi di melanoma

redagione 235 gennaio 2019 o 43 L li]

0 B0

Gli ultimi dati sull'incidenza delle diverse forme tumorali in Italia sono state diffuse nel

corso del convegno milanese "Cancer Real World from needs to challenges”, organizzato da

Giovanni Apolone, direttore Scientifico della Fondazione IRCCS - Istituto Nazionale dei

Tumonr, e da Giovanni Corrao, direttore del Centro Interuniversitario Healthcare Research &

Pharmacoepidemiclogy e professore ordinario di Statistica Medica, Universita di Milano-

Bicocca.

| dati

In Italia, tra il 2003 2 il 2018, per gli uomini sono diminuiti | tumori allo stomaco (-2,6%

anno), allesofago (-2,1% anneg), le leucemie (-1,7% anno), tumorn al polmone (-1,6%

anno), al retto (-1,5% anno) e alla prostata (-1,4% anno). I tumor che presentano un

aumento di incidenza tra gli vomin sono: melanoma (+3,4% anno), testicolo (+ 2,0%:

anno) mesotelioma (+1,0% anno), pancreas (+0,4% annao).

Melle donne in diminuzione song | tumon alle stomaco (-2,8% anno), al fegato (-1,79%

anno), le leucemie (-1,5% anno) & i tumaor alle vie biliari {-1,4% anno). Aumentano invece

il melanoma (+2,0% anno), | tumor del polmone (+1,7% anno, che diventa 7,09 anno se

si considera solo l'istotipo adenocarcinoma), e tumore della mammella (+0,3% anno). I

tumore del colon retto & in diminuzione in entrambi | sessi (-0,7% uomini & -1,1% donne),

grazie ai programmi attivi di screening.
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A Milano un convegno sui tumori “per fare
sistema”

In vista della Giornata Mondiale contro il cancro il 4 febbraio, a Milano, presso Palazzo

PFirelli, & in corso il convegno "Cancer Real World from needs to challenges”.

T UMORI, GLI ULTIMI NUMERI - In Italia, nel
periodo che va dal 2003 al 2018, per gli uomini

sono diminuiti i tumori allo stomaco (-2,6% anno)l,

all'esofago (-2,1% anno), le leucemie (-1,7% anna),

alla prostata (-1,4% anno). I umeri che presentano un

j tumori al polmone (-1,6% anno), al retto (-1,6% anno) e

aumento di incidenza tra gli nomini sono: melanoma
(+3,4% anno), testicolo (+ 2,0% anno) mesotelioma (+1,0% anno), pancreas
(~0,4% anno). Nelle donne in diminuzione sono i tumori allo stomace (-2,8 %
anno), al fegaro (-1,7% anno), le leucemie ( -1,5% anno) e i tumori alle vie
biliari (-1,4 % anno). Aumentano invece il melanoma ( - 2,0% anno) , i tumori
del polmene (-1,7% anno, che diventa 7,0 % anno se si considera solo
l'istotipo adeneocarcinoma), e tumore della mammella (+0,3 % anno). 11
tumore del colon retto & in diminuzione in entrambi i sessi (-0,7 % womini e
-1,1 % donne), grazie ai programmi attivi di screening. APPUNTAMENTO - 51
conclude oggi il convegno "Cancer Real World from needs to challenges”, a
Milane, presso 'Aunditorium Giorgio Gaber di Palazzo Pirelli. L'appuntamento
& organizzato da Giovanni Apolone, Direttore Scientifico della Fondazione
IRCCS - Istituto Nazionale dei Tumeori, e da Giovanni Corrao, Direttore del
Centro Interuniversitario Healthcare Research & Pharmacoepidemiology e
Professore Ordinario di Statistica Medica, Universita di Milano-Bicocca. I1
convegno gode anche dei patrocini del Ministero della Salute, dell Tstituto
Superiore di 5anita e della Regione Lombardia. Saranno oltre duecento i
presenti, tra specialisti, ricercatori e pazienti. GLI OBIETTIVI -
L'appuntamento si propone di discutere 1 bisogni, i metodi e le esperienze
che giustificano Farrenzione verso Iutilizzo di dati dal mondo reale,
raccogliendo il conributo di stakeholder quali oncologi, decisori e
associazioni dei pazienti. La disponibilita di terapie innovative, alcune
destinate a modificare la storia naturale dei tumori, Fattenzione verso
I'innovazione dell’intero percorso assistenziale del paziente oncologico e la
capacita del sistema sanitario di sostenere I'mnovazione, saranno i domini
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portanti della discussione. L'obiettivo sard quello di comprendere se & come il
monitoraggio delle cure nel mondo reale e la rigorosa valutazione degli effetti
clinici ed economici delle stesse possano supportare i processi decisionali che
tendono al miglicramento continue delle cure e alla governance sanitaria. LE
SFIDE DEI PROSSIMI ANNI - "Negli ultimi anni - dichiara il Dott. Glovanni
Apolone, Diretrore Scientifico della Fondazione IRCCS - Istituto Nazionale dei
Tumori - ci sono stati grandi progressi e cambiamenti non solo nella diagnosi,
ma anche nel trattamento dei tumori. Meolte aree sone in via di sviluppo, quali
ad esempio la radiomica, farmaci molecolari intelligenti, realta aumentata,
nuove tecnoelogie radioterapiche, monitoraggio real time e non invasivo di
segnali biologici”. Tuttavia la vera innovazione risiede nella possibilita di
integrazions dei dati acquisit attraverso queste tecnologie che risultera in un
formidabile aumento delle conoscenze con un significativo impatto sullo
sviluppo della medicina. Nei prossimi anni, di conseguenza, sara sempre pit
possibile offrire ad ogni paziente il percorse terapeutico piu efficace
coniugando le armi tradizionali (chirurgia, radioterapia, chemioterapial, da
utilizzare su base personalizzata, con i nuovi farmaci biologici e
I'immunoterapia sulla base delle caratteristiche sia del rtumore che del
microambiente in cui si sviluppa. IL RUOLD DELLIMMUNONCOLOGIA - "La
nuova frontiera contro il cancro si chiama immunoncologia - spiega il Dott.
Giovanni Apolone - Due sone i pilastri che [a sostengono. Uno riguarda i cost
detti check-point inhibitors, ovvero molecole che agiscono da freno sul
sistema Immunitario, la cui scoperta € stata premiata con ['ultimo Nobel. I
farmaci inibitori di questi freni sono anticorpi monoclonali diretti contro
queste molecole per impedirne la funzione. Questi anticorpi

moenoclonali permettono di migliorare la sopravvivenza a lungo termine in
neoplasie difficili da trattare (e.g. melanoma avanzato, tumore del polmone o
del rene in fase metastatica)”. "L'altro pilastro - prosegue il Dott. Apolone -

rizuarda le terapie cellulari, ovvero cellule del paziente modificate
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geneticamente in laboratorio e re-iniettate nell’organismo malato, dove
potranno svolgere artivitd terapeutica desiderata e programmata. L'esempio
oggi pit convincente dell'efficace impiego clinico delle terapie cellulari
riguarda proprio le cosiddette “CAR-T cells”, ossia linfociti del paziente
“educati geneticamente” a cercare, riconoscere e eliminare le cellule di
leucemia o linfoma, dalle quali il paziente & affetto”. "Tutto questo - conclude
il Dott. Apolone - ci promette e forse garantird una cura pin efficace e pin
personalizzata ma non dobbiamo dimenticare 3 azioni fondamentali: 1)
implementare azioni di prevenzione primaria e secondaria per ridurre i nuov
casi e arrivare ad una diagnosi anticipata che permetta una cura pii
tempestiva ¢ meno invasiva; 2) condurre delle ricerche per migliorare e
rendere perscnalizzata non solo [a cura, ma anche la prevenzione e Ia
diagnosi precoce; 3) garantire una cura di qualita a turri i cittadini e pazienti
riducendo le inaccettabili differenze che esistono tra macro regioni iraliane
tra i diversi paesi europei. Solo questo ci permetterd di rendere il cancro una

malattia meno frequente, pit curabile ¢ offrire a tutti pazienti Outcome
migliori".
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