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DOMANDE

•Reti oncologiche:

– Esiste rete oncologica?

– Che funzioni ha (coordinamento, PDTA, verifica esiti, ricerca)?

– Che coinvolgimento hanno i radioterapisti oncologi (RO) (coordinatore, organo 
direttivo)?

– Vi sono i MTB? Se si, partecipano i RO?



Abruzzo

•Reti oncologiche:

– Rete oncologica:
• Si

– Funzioni (coordinamento, PDTA, verifica esiti, ricerca):
• PDTA.

– Coinvolgimento dei radioterapisti oncologi (RO) (coordinatore, organo direttivo):
• Presenti solo oncologi medici nella rete oncologica, uno per ciascun capoluogo di provincia (L’Aquila, Pescara, Chieti, 

Teramo). I RO sono presenti nei gruppi di patologia, vale a dire nei PDTA attivati in regione.
– Attività MTB:

• PDTA Mammella; PDTA Colon-Retto; PDTA Polmone



Molise

•Reti oncologiche:

– Rete oncologica:
• Al momento no. È stato realizzato un documento con le regole per la sua definizione

– Funzioni (coordinamento, PDTA, verifica esiti, ricerca):
• Vedi risposta precedente.

– Coinvolgimento dei radioterapisti oncologi (RO) (coordinatore, organo direttivo):
• Un RO coinvolto in quanto RO nella commissione che ha realizzato il documento di cui sopra. Nella futura 

commissione il RO sarà presente solo nel comitato tecnico.
– Attività MTB:

• Al momento, a livello regionale, esiste solo quello della Breast Unit con riunioni in presenza non continuative. 
All’interno del nostro centro sono presenti 3 gruppi regionali (senologico, ginecologico ed oncologico) a cui 
partecipano i RO



Lazio

•Reti oncologiche:

– Rete oncologica:
• In corso di formalizzazione per la delibera regionale (dr. Donato - attesa per fine novembre 2022).

– Funzioni (coordinamento, PDTA, verifica esiti, ricerca):
• Gruppi di lavoro PDTA: mammella, prostata, colon retto, polmone. Sono state attivate site visits per verificare i 

requisiti del centro. Nel 2020 due documenti tecnici di aggiornamento: "Rete per la prevenzione e gestione del 
tumore della mammella" e "Percorso diagnostico terapeutico assistenziale per la prevenzione e la gestione del 
tumore della mammella".

– Coinvolgimento dei radioterapisti oncologi (RO) (coordinatore, organo direttivo):
• Hanno partecipato alla elaborazione dei documenti in maniera organica

– Attività MTB:
• Esiste una Breast unit per ogni provincia (4) e centri a Roma che dispongono di tutte e tre le metodiche di cura. Se 

non si dispone di tutti i servizi richiesti (genetica ecc) viene instaurata una convenzione con centro che funziona da 
hub (es. S. Camillo, Gemelli , Policlinico Umberto I, ecc)



DOMANDE

•Farmaci oncologici:

– I RO possono prescrivere farmaci oncologici? Se si, quali (ormonoterapia, 
chemioterapia, farmaci target, immunoterapia)?

– In quali casi il RO prescrive ed eroga i trattamenti (concomitanti, (neo)adiuvanti, 
alla ricaduta)?

– Vi sono strutture per la somministrazione (ambulatori, DH, degenza)?



Abruzzo

•Farmaci oncologici:

– Possibilità di prescrizione:
• Si

– In quali casi il RO può prescrivere/erogare:
• Prescrizioni sempre; Erogazione: solo nei Centri di Radioterapia dotati di Day Hospital (Chieti, L’Aquila)

– Disponibilità di strutture per erogare le terapie:
• 2 day hospital



Molise

•Farmaci oncologici:

– Possibilità di prescrizione:
• Solo OT e qualche chemioterapico (Xeloda…)

– In quali casi il RO può prescrivere/erogare:
• Tranne casi sporadici (xeloda) la prescrizione è fatta dall’OM come l’erogazione

– Disponibilità di strutture per erogare le terapie:
• Ci sono dei letti ambulatoriali di terapia di supporto, ma la somministrazione viene fatta in DH o in reparto OM



Lazio

•Farmaci oncologici:

– Possibilità di prescrizione:
• Si possiamo prescrivere farmaci ormonali ed oncologici. Le terapie con farmaci da infusione vanno effettuate però in 

regime di ricovero o DH

– In quali casi il RO può prescrivere/erogare:
• Il trattamento concomitante viene erogato in regime di ricovero. Quindi normalmente viene effettuato sotto la 

responsabilità prescrittiva e di erogazione da parte dell’oncologo medico

– Disponibilità di strutture per erogare le terapie:
• Non esistono RO con degenza, ad eccezione di una struttura


