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Sperimentazioni Cliniche - PARTE 1: SPERIMENTAZIONI CLINICHE IM ITALLA. ANDAMENTD TEMPORALE

Figura B

Sperimentazioni per anno e fase (%)
5C autorizzate nel quinquennio: 3.234
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Sperimentazioni Cliniche - PARTE 2: SPERIMENTAZIONI CLIMICHE IN [TALIA. ANNOD 2019

Sperimentazioni cliniche autorizzate nel 2019 con antineoplastici e

immunomodulatori
N. Fase | Fase ll Fase lll Fase IV
367 64 (17,4%) 144 (39,2%) 143 (39%) 16 (4,4%)
(su 705 totali
=54,9%)
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Ricerca clinica oncologica

N. Strutture
oncologiche censite

Ufficio Studi Clinici 44% 44% 49% 48,51%

CRC (data manager) 38% 39% 42% 43’09%

Infermiere di ricerca 48%

27,10%

dell’oncologia ~oloai
|taI|ana_2017 3 dell’oncologia




3%

|| Adulti arruolati in studi clinici
J Diagnosi di cancro

In U.S. solo il 3% dei pazienti adulti con cancro e arruolato in studi clinici.
2016 ASCO Presidential address



INCIDENZA 2020

= IN [TALIA
2020

E=n 376.611 nuove diagnosi di neoplasia maligna

m, 194.754 negli uomini
L L ‘@ 181.857 nelle donne
Rango Maschi Femmine Tutta la popolazione

1 Prostata 36.074 (18,5%) Mammella 54.976 (30,3%) Mammella 54.976 (14,6%)
. Polmone 27.554 (14,1%) Colon-retto 20.282 (11,2%] Colon-retto 43.702 (11,6%]
3 Colon-retto 23.420 (12%) Polmone 13.328 (7,3%) Polmone 40.882 (10,9%)
b Vescica 20.477 (10,5%) Tiroide 9.850 (5,4%) Prostata 36.074 (9,6%)
5 Rene 9.049 (4,6%) Endometrio 8.335 (4,6%) Vescica 25.492 (6,8%)

TABELLA 7. Primi cinque tumori pit frequentemente diagnosticati e proporzione sul totale dei tumori (esclusi i
carcinomi della cute non melanomi) per sesso. Stime per ['ltalia 2020

| NUMERI DEL CANCRO IN ITALIA 2020. Versione per cittadini e pazienti.
Fondazione AIOM- AIRTUM-PASSI —PASSI D’ARGENTO www.fondazioneaiom.it



http://www.fondazioneaiom.it/

Le priorita della ricerca in oncologia

* |dentificare i temi importanti e rilevanti per pazienti e cittadini,
insieme ai professionisti

e Garantire che la ricerca misuri sia i risultati identificati e ritenuti
importanti per i professionisti, ma anche la Qualita di vita dei pazienti

* Progettazione dei protocolli di ricerca: aumentare qualita e fattibilita,
prevedere la partecipazione di pazienti «formati» alla stesura e alla
raccolta dei risultati



Le priorita della ricerca in oncologia

* Migliorare il processo di informazione e di consenso informato

e Garantire che i fondi destinati alla ricerca siano utilizzati per progetti
rilevanti /importanti per i pazienti, partecipando alle decisioni sul
finanziamento ( no allo spreco di risorse)

* Sostenere la ricerca pubblica, la ricerca accademica e la ricerca non profit

* Sostenere la diffusione dei risultati della ricerca oncologica = far si che i
risultati siano resi pubblici e trasferiti nella pratica clinica



PROGRAMMA

11.10 :
e

11.45
12.00

1215

Moderatori: Silvana Leo, Fabrizio Nicolis

Stefania Gori

On. Nicola Provenza, Commissione Permanente

Xl Affari Istituzionali della Camera dei deputati

Le fasi della ricerca

Michela Cingquini

Il protocollo di ricerca

Gabriele Minuti

Il Comitato etico e il Consenso informato:
a tutela del paziente

Alessandra Fabi

Oncologia di precisione e ricerca clinica:
cosa sta cambiando?

Filippo Pietrantonio

Discussione

Perché importante proporre uno studio clinico?
Perché importante accettare di essere arruolati in
uno studio clinico?

Il coinvolgimento del paziente nella stesura di un
protocollo di ricerca: realta o utopia?

Alessandra Fabi, Stefano Giordani, Antonia Guidi,
Giorgia Capacci

13.00

13.15

13.30

13.45

Rilevazione degli effetti collaterali durante uno
studio clinico

Simona Duranti

Ricerca clinica e nuovo regolamento europeo

Silvana Leo

Le altre figure professionali coinvolte nella
ricerca clinica: farmacista ospedaliero,
infermiere di ricerca, data manager

Oriana Nanni

| pazienti chiedono...gli esperti rispondono

Light lunch
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