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Lincidenza del carcinoma renale & in costante crescita nella popolazione
europea ed in quella italiana. Nel corso degli ultimi anni ci sono stati notevoli
cambiamenti nell'approccio diagnostico, nelle procedure chirurgiche e nelle
terapie mediche ad esse associate. Il Corso in oggetto si propone di
approfondire le attuali potenzialita della diagnostica per immagini, con
particolare riferimento alla possibilita di definire le caratteristiche biologiche
della neoplasia. Grande importanza hanno assunto le valutazioni sulle
caratteristiche istologiche e genetiche della neoplasia. La stessa biopsia renale,
una volta utilizzata molto raramente, si & oggi diffusa come procedura
diagnostica determinante in alcuni setting di terapia (astensione terapeutica e
sorveglianza, trattamento ablativo non chirurgico e caratterizzazione istologica
in caso di terapia sistemica di malattia avanzata e/o metastatica), con risultati
incoraggianti, anche a seguito di un miglioramento delle tecniche di
esecuzione. La chirurgia & sempre piu orientata, nelle neoformazionifinoa 7 cm
(stadio clinico T1), alla conservazione d'organo, sia con tecnica tradizionale che
con tecniche mininvasive; nelle forme avanzate la chirurgia demolitiva puo
combinarsi in varia maniera alla terapia sistemica, con approccio neo o
adiuvante. Lintroduzione di nuovi farmaci ha consentito lo sviluppo di schemi
diterapia per la malattia metastatica, di prima, seconda e terza linea. Ultimo, ma
non meno importante, viene affrontato il tema della palliazione e del fine vita
nel paziente terminale.
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10.15
Registrazione partecipanti e
introduzione

10.30

Novita in tema di diagnostica per
immagini nei tumori parenchimal
del rene

10.50
Varianti istologiche ed alterazioni
genetiche nei tumori renali

11.10

Approccio clinico alle piccole
masse renali: sorveglianza,
terapie ablative, indicazioni e
tecnica della biopsia renale

11.30

Chirurgia conservativa delle
masse renali: indicazioni,
approccio chirurgico e risultati
oncologici e funzionali

11.50

Integrazione di terapia sistemica e
chirurgia nel carcinoma renale
avanzato

12.20

Sequenze terapeutiche nel
trattamento della malattia
metastatica

12.40
Terapie palliative e di supporto

13.00
Discussione interattiva

13.30
Fine lavori




