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14.15	 Introduzione e presentazione del Corso 
	 Luca Galli, Michele Sisani  

	 Moderatore: Michele Sisani
  
14.30 	 Scenari di trattamento di prima linea: Il ruolo attuale 
	 della monoterapia e confronto delle opzioni terapeutiche 
	 nel paziente con prognosi favorevole 
	 Enrico Sammarco

15.15 	 Il razionale della scelta di prima linea: come l’immunopriming 
	 potrebbe migliorare la squenza di trattamento 
	 Federico Paolieri

16.00	 Discussione interattiva sui temi precedentemente trattati
	 Eleonora Bona; Luca Galli; Michele Aquilano; Ignazio Martellucci; 
	 Paola Pacetti; Federico Paolieri; Marco Perna; Virginia Rossi; 
	 Enrico Sammarco; Michele Sisani

	 Moderatore: Michele Sisani

16.30 	 Il razionale della scelta di prima linea: 
	 paziente anziano e aspettativa di vita
	 Virginia Rossi

17.15 	 Il trattamento integrato con la Radioterapia: 
	 quali dati di scicurezza ed efficacia 
	 Michele Aquilano

18.00 	 Discussione interattiva sui temi precedentemente trattati
	 Eleonora Bona; Luca Galli; Michele Aquilano; Ignazio Martellucci; 
	 Paola Pacetti; Federico Paolieri; Marco Perna; Virginia Rossi; 
	 Enrico Sammarco; Michele Sisani

18.30 	 Presentazione di casistiche cliniche: focus su sequenze 
	 di trattamento, valutazione della risposta, gestione delle tossicità 
	 emergenti e valutazione sulla QoL
	 Eleonora Bona; Luca Galli; Michele Aquilano; Ignazio Martellucci; 
	 Paola Pacetti; Federico Paolieri; Marco Perna; Virginia Rossi; 
	 Enrico Sammarco; Michele Sisani

20.00 	 Take Home messages 
	 Luca Galli

20.15 	 Valutazione ECM e Chiusura Lavori
	 Luca Galli

Le recenti evidenze cliniche da studi clinici di fase III e le 

recenti Linee guida nazionali ed internazionali spingono sempre 

più all’utilizzo delle terapie di combinazione tra Inibitori dei 

checkpoint immunitari e dei recettori tirosin kinasici (TKIs), in 

tutte le categorie di rischio per il carcinoma renale metastatico.

Scopo del corso è analizzare i risultati di tali studi, discutere 

dell’applicabilità nella pratica clinica quotidiana, delle Linee guida 

al fine di evidenziare “uno spazio di manovra” per la monoterapia 

con TKIs, in particolare nei pazienti a buona prognosi, che 

sembrano trarre meno beneficio dalla terapia di combinazione, 

nei pazienti non idonei ad una terapia di combinazione, esplorando 

anche soluzioni alternative, quali la radioterapia, come terapia 

integrata al trattamento medico.

Razionale


