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PROGRAMMA PRELIMINARE

Questi sono anni di grandi novita per I’oncologia clinica: da
circa un decennio ai tre principali approcci terapeutici, la
chirurgia, la chemioterapia e la radioterapia, si & affiancata
la medicina di precisione, basata sulla individuazione e sul-
la inibizione di specifiche alterazioni molecolari responsabili
della trasformazione neoplastica. Nel corso degli ultimi anni
sta perd emergendo come questi trattamenti non siano in
grado di controllare la malattia a lungo termine, causando
al tempo stesso effetti collaterali importanti.

La ricerca in ambito oncologico ha da tempo mostrato
come esistano in realta altre vie per contrastare in maniera
selettiva la crescita della cellula tumorale. Una di queste,
che ha finalmente raggiunto I'ambito clinico, € 'immunote-
rapia; un approccio che si prefigge di rafforzare la risposta
immunitaria che I'organismo spontaneamente sviluppa nei
confronti delle cellule neoplastiche, sino a trasformarla in
uno strumento terapeutico efficace.

Sono state identificate molecole che interferiscono con la
risposta immunitaria ai tumori (CLTA-4, PD-1), e sono stati
sviluppati anticorpi monoclonali in grado di inibirle. Il loro
impiego clinico in alcuni tumori notoriamente chemiorefrat-
tari (melanoma, neoplasie del polmone, carcinoma renale)
ha indotto significativi incrementi delle risposte e della so-
pravvivenza. Si sta inoltre sviluppando la terapia cellulare
adottiva, che impiega linfociti autologhi amplificandoli ex-
vivo o trasformandoli geneticamente per renderli specifici
contro il tumore.

Si tratta di un ambito in cui la ricerca & strettamente con-
nessa con la clinica, e tra queste straordinarie novita I'on-
cologo clinico puo avere difficolta ad orientarsi. Abbiamo
voluto organizzare un workshop in cui ricapitolare i principi
di immunoterapia dei tumori, fornendo in modo compren-
sibile le cognizioni di base di immunologia e arrivando alle
evidenze cliniche e agli sviluppi futuri.

Claudio Verusio

Marco Bregni
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08.45-09.00
09.00-09.15

Registrazione dei partecipanti

Introduzione
M. Bregni, C. Verusio

| Sessione:

09.15-09.45

09.45-10.15

10.15-10.30

10.30-11.00

11.00-11.30

RAZIONALE
DELLIMMUNOTERAPIA
ANTITUMORALE

MODERATORI:
F. Sessa, E. Bucci

Principi di immunoterapia dei tumori
M.P. Protti

Immunoterapia attiva:
vaccini antitumore
V. Russo

Immunoterapia adottiva
con linfociti autologhi
P. Pedrazzoli

Graft-versus-leukemia nel trapianto
allogenico come paradigma
dell’immunoterapia

M.T. Lupostanghellini

Pausa caffée

Il Sessione:

11.30-12.00

DAL LABORATORIO
ALLA CLINICA

MODERATORI:
G. Pinotti, C. Carnaghi

Farmaci inibitori dei checkpoints
immunologici: razionale
M. Bellone

12.00-12.30

12.30-13.00

13.00-14.15

Inibitori dei checkpoints
immunologici nel melanoma
metastatico
M. Mandala

Inibitori di PD1/PDL-1:
esperienza attuale e prospettive
future nei tumori genitourinari
G. Procopio

Pausa pranzo

Il Sessione:

14.15-14.45

14.45-15.15

15.15-15.45

15.45-16.00

16.00-16.15

PROSPETTIVE FUTURE

MODERATORI:
G. Di Lucca
S. Artale

Inibitori di PD1/PDL-1
nei tumori polmonari
P. Bidoli

Combinazione di inibitori

dei checkpoints immunologici
nel melanoma

PF. Ferrucci

CAR T-cells nelle neoplasie
ematologiche e nei tumori solidi
A. Bondanza

Conclusioni
M. Bregni, C. Verusio

Compilazione questionario ECM




