


Il chirurgo oncologo

Conoscenza dei meccanismi del cancro

Capacità di comunicare

Linguaggio comune con gli altri oncologi

 Coordina il team multidisciplinare



Il chirurgo oncologo

Pronto a 

Cambiare strategia e tecnica

Misurare e rendere pubblici i risultati

Pianificare la ricerca 

Considerare nuove tecnologie





La chirurgia per i tumori

• La chirurgia è il momento principale  nella 
strategia di trattamento dei tumori solidi

• 60% pazienti affetti da un tumore avrà 
bisogno di un intervento chirurgico nel corso 

• 50% pazienti avrà bisogno solo di un 
intervento chirurgico





TEAM MULTIDISCIPLINARE

• oncology: surgery/medical /radiation
• surgery: colorectal, orth, neuro, uro, gynae
• radiology: diagnostic, interventional
• anaesthesia: pain specialist, intensivist
• nursing: stoma, nutrition, tissue viability
• physiotherapy
• pathology



QuickTim e™ e un
decom pressore H.264

sono necessari per visualizzare quest'im magine.

NEW TECHS





Chirurgia di alta qualità per i tumori

Centralizzazione 
Training adeguato per chirurghi dedicati

Il malato “consapevole” sceglie 
 (se non lo fa il governo)

I tempi sono maturi







Centralizzazione attività 
chirurgia oncologica

tumore Volume soglia % Centri sopra 
2013

% Centri sopra 
2015

colon 50-70 22 29

polmone 50-70 16 45

mammella 150 15 31

stomaco 30 16 30



•VERIFICA DEI CRITERI MINIMI NECESSARI PER IL TRATTAMENTO DELLA 
PATOLOGIA ONCOLOGICA

•CENTRI DI RIFERIMENTO PER PATOLOGIE MINORE INCIDENZA 
• Anche regioni limitrofe 

• CREAZIONE TEAM MULTIDISCIPLINARI

• FORMAZIONE ANATOMIA PATOLOGICA

AZIONI PROPOSTE



FORMAZIONE CHIRURGICA IN SEDE

TEAM TUTOR REGIONALI/ Proctors 
 PRINCIPALI PATOLOGIE E PROCEDURE (LAP/OPEN) 

SUPPORTO AZIENDE DI DEVICE CHIRURGICI

TELEMENTORING
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