
Nuove prospettive nella Leucemia Linfatica Cronica e nel Linfoma Follicolare  |  Bologna 02 – 03 marzo 2017   |



RADIOTERAPIA STEREOTASSICA in PAZIENTI ANZIANE AFFETTE da 
CARCINOMA MAMMARIO EARLY STAGE NON FIT PER CHIRURGIA e 

CANDIDATE A RICEVERE ENDOCRINOTERAPIA PRIMARIA ESCLUSIVA: 
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DICHIARAZIONE
Relatore: LAURA CEDRONE

Come da nuova regolamentazione della Commissione Nazionale per la Formazione Continua del  Ministero della Salute, è richiesta la 
trasparenza delle fonti di finanziamento e dei rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in campo sanitario.

• Posizione di dipendente in aziende con interessi commerciali in campo sanitario (NIENTE DA DICHIARARE)

• Consulenza ad aziende con interessi commerciali in campo sanitario (NIENTE DA DICHIARARE)

• Fondi per la ricerca da aziende con interessi commerciali in campo sanitario (NIENTE DA DICHIARARE)

• Partecipazione ad Advisory Board (NIENTE DA DICHIARARE)

• Titolarità di brevetti in compartecipazione ad aziende con interessi commerciali in campo sanitario (NIENTE DA DICHIARARE)

• Partecipazioni azionarie in aziende con interessi commerciali in campo sanitario (NIENTE DA DICHIARARE)



q Studio prospettico, monocentrico, open label, di fase I, disegnato
secondo il modello del Time-to-event Keyboard (TITE-Keyboard)

MATERIALI e METODI

I coorte

II coorte

III coorte

40 Gy/ 5 frazioni

42.5 Gy/ 5 frazioni

45 Gy/ 5 frazioni

30
pts

Conclusioni
EQD2: 83-100 Gy
a/b 3.7
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MATERIALI e METODI

q Locoregional disease control (LRC)
q Patient reported quality of life (QoL)
q Cosmesis 
q Progression-free survival (PFS)
q Overall survival (OS)

Endpoints 
Secondari:

q Dose-limiting toxicity (DLT)Endpoint 
Primario: 



CRITERI d’ESCLUSIONE

• Malattia metastatica
• Malattia multifocale o multicentrica
• Tumore ricorrente
• Precedente trattamento

radioterapico nella zona d’interesse
• Terapia ormonale iniziata da oltre 2

mesi
• Malattie sistemiche incompatibili

con RT

CRITERI d’INCLUSIONE

• Età ≥ 75 anni
• Conferma istologica di tumore della

mammella localizzato (cT1-T2,N0,
M0; <3cm)

• Tumore ormono-responsivo (HR+)
Her2- non amplificato

• Chirurgia non indicata per
comorbidità o età avanzata

• SBRT entro 2 mesi dall’avvio della
terapia ormonale



Ecografia + 
RX mammaria

Biopsia

< 2 settimane

Tc di 
Simulazione

SBRT
Valutazione Clinica in corso di trattamento

> 40 ore

• Esame clinico
ogni 3 mesi per il I anno, 
ogni 6 mesi fino al V anno, 
poi annuale

• Ecografia
ogni 6 mesi per i primi 2 
anni, poi ogni 12 mesi

• Mammografia
ogni 12 mesi

Livello I: 40Gy/5fr
Livello II: 42.5Gy/5fr
Livello III: 45Gy/5fr
> 40 ore > 40 ore > 40 ore



SBRT 
(n=11 pts)

Età alla diagnosi
<75 anni
75-80 anni
81-85 anni
86-90 anni
>90 anni

2 (18%)
2 (18%)
4 (37%)
3 (27%)
0 (0%)

Sede
Mammella destra
Mammella sinistra

7 (64%)
4 (37%)

Istologia
CDI
CLI

9 (82%)
2 (18%)

Pattern molecolare
LLA
LLB
Unknow

9 (82%)
1 (9%)
1 (9%)

Dosi RT
40Gy 
42.5Gy
45Gy

10 pts.
1 pt.
0 pt.

4200 cGy
3800 cGy
2600 cGyRISULTATI PRELIMINARI



Esordio RX a 6 mesi Rx a 18 mesi

RT
40Gy/5fx

RISULTATI PRELIMINARI: Local Control

0
1
2
3
4
5
6
7
8

6 mesi 12 mesi 18 mesi

Risposta Radiologica

rPR rCR

RISULTATI PRELIMINARI: DLT NON RAGGIUNTA
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RISULTATI PRELIMINARI: Qualità di Vita



RISULTATI PRELIMINARI: Cosmesi

Pre-RT A termine del trattamento

A 3 mesi dal termine del trt.
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CONCLUSIONI: 

q DLT non raggiunta

q Buona tolleranza alla dose iniziale di trattamento SBRT

q Scarso impatto sulla QoL

q Ottimi risultati cosmetici 

q Buon controllo locale di malattia

q Necessità di aumentare il numero di pazienti trattate


