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RAZIONALE PROGRAMMA

Il corso prevede la partecipazione di un panel di esperti in ambito clinico, di GIORNO 1 GIORNO 2 GIORNO 3
08.30
differente estrazione, ma anche di colleghi piu impegnati sul versante della e o :
09.00 rcinoma prostatico localmente
avanzato T3, T4, N+: inquadramento Cure di supporto:
diagnosi al fine di mettere a fuoco e di chiarire gli aspetti di maggiore 09.15 Deﬁnizi;"{“;g;ﬁ;i:,‘;‘:ggg,;mm che cosa sono per chi e quando.
09.30 nell'imaging - Stadiazione locale e sistemica
controversia sul Carcinoma Prostatico. 0945 Modelli predittivi nel “decisionmaking” (PR e RT)
10.00 Il ruolo dello psico-oncologo
10415 Ruolo della chirurgia
:g’jg Pausa caffé II ruolo dei bifosfonati
Il corso articola in momenti di lezione frontale alternati a presentazione e 11.00 nella terapia di supporto

Ruolo delle terapie adiuvanti alla z
chirurgia: RT adiuvante, RT Salvataggio et

11.15
11.30

. Il ruolo del terapista del dolore

discussione di casi clinici, con I'obiettivo di facilitare e rendere piu ampia
Ruolo della radi(oterapia radica)le:
' . . . . - indicazioni (quale paziente) '-
I'interazione tra docenti e discenti. 12:00 quale radioterapia e associazione con elodclnG zionist
ormonoterapia '- limiti e risultati

12.15
12.30 Chirurgia VS radioterapia . . .
1245 Ruolo della terapia medica Prsentadzilgg Elidr:iscciussmne
13.00
X Casi clinici e discussione - : :
:z ;z Compilazione questionario ECM
13.45
14.00
14.15
1430 Arrivo dei partecipanti
E ry 1445 € registrazione
=2 15.00 Malattia Avanzata "ormono -
b_u sensibile”: quali dati su LH-RH
. . : . analoghi ed antagonisti LH-RH
RS 1615 Definizione deilfatton analogﬁi, 4 molect?le per un unico
predittivi e prognostici risultato o no?LH-RH antagonisti, dati
15.30 . . . . . di safety ed efficacia Quali vantaggi
, 15.45 Riclassificazione radiologica. dal Blocco Androgenico Massimale?
Ruolo della RM . . .
16.00 Discussione caso clinico 1
La re-biopsia prostatica nella Malattia Avanzata
16.15 riclassificazione istologica "castration-resistant": quale seconda
o i —Resi ?
1630 del tumore a rischio molto basso er;ierz trglonmeCAREthag)CT;-)rEe:zt;nnttb
16.45 Presentazione e discussione Enzalutamide, pro e contro Cabazitaxel,
17.00 di un caso clinico pro e contro
17.15 Aspetti psicologici: Pausa caffé
17.30 dalla diagnosi alla terapia

17.45 Possibilita terapeutiche: Discussione caso clinico 1

Sorveglianza attiva, Chirurgia, : e
18.00 Radioterapia, Terapie focali Bone Targeting Agents: quali indicazioni?
18.15 Radium 223, dati ed indicazioni

Casi clinici e discussione . . ..
18.30 Discussione e conclusioni

CA. PROSTATICO TERAPIA MEDICA DEL CARCINOMA
RISCHIO MOLTO BASSO PROSTATICO STEP BY STEP: ISTRUZIONI PER L'USO

WORK UP DIAGNOSTICO TERAPEUTICO
DEL CA. PROSTATICO LOCALMENTE AVANZATO . CURE DI SUPPORTO




