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VERBALE RIUNIONE 10 Novembre 2015

Martedi 10 Novembre, con inizio alle ore 15.00, si € svolta a Rimini nel corso dei lavori del XXV Congresso
Nazionale AIRO, la riunione del Gruppo di Studio Gastrointestinale.

Assenti giustificati: Vincenzo Fusco, Maria Elena Rosetto, Francesco Dionisi, Nadia Bulzonetti, Veronica
Dell’Acqua, Anna Di Russo

Il coordinatore, la dott.ssa Giovanna Mantello, introduceva il seguente ordine del giorno:

1
2
3
4

Up-date survey

Stato dei progetti avviati

Proposte operative/nuovi Progetti di Studio d’interesse comune
Varie ed eventuali.

—_ — — ~—

1) Up-date survey

La dott.ssa Mantello riferiva circa la pubblicazione del manoscritto inerente la survey condotta sulla pratica
clinica nel trattamento del carcinoma del pancreas (Oncol Rep. 2015 Jul;34:382-90) e I'invio ad Acta
Oncologica di quella inerente le localizzazioni di malattia a livello epatico.

Il dott. Nicosia riportava i dati preliminari della survey (responsabili M. Lupattelli, Mattia Osti) sul trattamento
delle vie biliari, riferendo come la momento 31 centri italiani abbiano inviato il questionario compilato. Si
concordava per ricontattare i centri suggerendo di dichiarare anche chi non tratta tali patologie. Si definisce
la data del 30 Novembre come dead-line per concludere la raccolta dei questionari.

2) Stato dei progetti avviati

Studi sul carcinoma del pancreas (Morganti-Macchia-Guido-Arcelli):

La dott.ssa Macchia riferisce circa I'aggiornamento degli studi sul carcinoma del pancreas. DOLORES
(analisi multicentrica qualitativa dei siti di recidiva loco-regionale nei pazienti con carcinoma del pancreas
resecato) e PAULA (pooled analysis dei casi localmente avanzati). Riferisce che il CE di Bologna ha
approvato i protocolli. Si suggerisce per facilitare la procedura di mappatura dei siti di recidiva la possibilita di
inviare CD con immagini diagnostiche al centro di CB.

Studi sul carcinoma del retto:

La dott.ssa Macchia riporta i dati sull'indagine multicentrica condotta al fine di valutare la correlazione tra
intervallo dal termine della RT-CT neoadiuvante e chirurgia >8 settimane e risposta patologica completa. Al
momento a disposizione il dati su 1008 pazienti, eterogenei per alcune caratteristiche. Si concorda per
rimodulare la ricerca sulla base dei criteri di selezione e cut-off di tempo del lavoro di Garcia-Aguilar J.
recentemente pubblicato (Lancet Oncol. 2015;16::957-66. Effect of adding mFOLFOX6 after neoadjuvant
chemoradiation in locally advanced rectal cancer: a multicentre, phase 2 trial.) e di ricontattare i centri
aderenti per ottimizzare l'uniformita dei dati.

La dott.ssa Gambacorta riferisce come sia in corso la stesura del manoscritto inerente I'aggiornamento a 10
anni dello studio TOMOX vs PLAFUR.



Il dott. De Paoli riferisce come per lo studio multicentrico europeo che sta confrontando una RT-CT
neoadiuvante nel carcinoma del retto con tecnica IMRT-SIB risulta attualmente concluso 'arruolamento per
end-point primario inerente la pCR. Continua I'arruolamento per la valutazione della sopravvivenza libera da
malattia. Riferisce inoltre sul proseguo dell'arruolamento nello studio post-INTERACT nel solo braccio di
intensicazione di radioterapia.

Il dott. Lupattelli riferisce circa I'analisi multicentrica sulla intensificazione di dose nel trattamento RT-CT
neoadiuvante.

Il prof. V.Valentini riferisce sullo stato di avanzamento del progetto EURECCA-Italia, promosso in
collaborazione con AIOM e SICO e sotto I'egida del’lEURECCA project.

3) Proposte operative/nuovi Progetti di Studio d’interesse comune

La dott.ssa Gambacorta introduce il BRIDGE TRIAL 1, studio multicentrico randomizzato di fase Il sulla
preservazione d’'organo nel trattamento del carcinoma del retto dopo lungo intervallo tra RT-CT
neoadiuvante e chirurgia: BRIDGE-1trial: Complete response after long interval between preoperative
chemoradiation and surgery: a randomized multicentric phase Ill trial within the AIRO Gl group.

La dott.ssa Macchia introduce lo studio IRENE su neoplasia localmente avanzata non resecabile: RT short
course (stereotassica) inserita tra i primi 2 cicli di chemioterapia e con rivalutazione per chirurgia a lungo
termine. In attesa di definizione da parte del centro di Bologna dell’assicurazione per i paziente e
approvazione del CE. In riferimento a questo studio la dott.ssa Valvo proponeva di inserire nello studio un
braccio per il trattamento con protoni. A riguardo il prof Valentini suggeriva di considerare per i pazienti che
non rientrano nei criteri di selezione dello studio una valutazione per un trattamento con protoni.

La dott.ssa Guido propone una survey sull'utilizzo della brachiterapia nel trattamento della disfagia maligna.
Lo scopo di questa survey € quello di valutare il reale utilizzo nella pratica clinica e nei centri italiani della
brachiterapia con queste finalitd specifiche. Considerando il fatto che la survey e’ online e che la sua
compilazione richiede pochi minuti si pone come dead line il 30 novembre.

4) Varie ed eventuali

Il gruppo saluta Maria Luisa Friso, che aveva di recente comunicato il suo pensionamento.
Come appartenente al “gruppo storico”, se ne sottolinea fedelta, amicizia e costante disponibilita..

A seguire viene presentato il nuovo gruppo di coordinamento in carica nel biennio 2016-17.

COORDINATORE MARCO LUPATTELLI PERUGIA
VICE-COORDINATORE ALDO SAINATO PISA
CONSIGLIERE RITA NIESPOLO MONZA
CONSIGLIERE FRANCESCO DIONISI TRENTO
CONSIGLIERE MARIAELENA ROSETTO VITERBO
CONSIGLIERE CESARE GUIDA AVELLINO

La riunione si chiude alle ore 17.00
Il coordinatore Il segretario

Giovanna Mantello Luciana Caravatta



