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S1me	  epidemiologiche	  del	  	  
Na1onal	  Cancer	  Ins1tute	  

•  45,220	  nuovi	  casi	  di	  tumore	  del	  pancreas	  
•  38,460	  mor1	  per	  tumore	  del	  pancreas	  
•  Picco	  di	  incidenza	  nella	  se@ma	  e	  oXava	  
decade	  
•  Età	  media	  alla	  diagnosi:	  72	  anni	  

Siegel	  R,	  Cancer	  sta1s1cs,	  CA	  Cancer	  J	  Clinic,	  2013	  
	  



Tipi di studio   Sopravvivenza 
Randomizzati GITSG 1985 migliorata 
  EORTC 1999 migliorata 

  ESPAC 2004 ridotta 

Retrospettivi UCSC 2001 migliorata 

  John Hopkins 
2008 

migliorata 

  Mayo 2008 migliorata 

  You 2009 migliorata 

Metanalisi Stocken 2005  non migliorata 

  Khanna 2006 migliorata 

Pooled analysis Merchant 2009 migliorata 

  Hsu 2010 migliorata 

Carcinoma	  del	  pancreas:	  	  
the	  “silent	  killer”	  



Sopravvivenza	  per	  tuXe	  le	  neoplasie	  
nell’anziano	  rispeXo	  all’adulto	  

a	  1	  anno	  

a	  5	  anni	  

61%	  	  	  	  50%	   82%	  	  	  	  63%	  

63%	  	  	  	  47%	  38%	  	  	  	  32%	  
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655	  pazien1	  
	  
166	  anziani	  con	  
	  
età	  mediana	  79	  anni	  

P=0,013	  
(2	  y-‐OS)	  

P=0,001	  
(2	  y-‐OS)	  



Obie@vi	  dello	  studio	  

	  	  	  	  Valutare	  l’impaXo	  sulla	  
sopravvivenza	  globale	  (OS)	  della	  

radiochemioterapia	  
postoperatoria	  (RCPO)	  in	  pazien1	  

anziani	  (>	  75	  anni)	  affe@	  da	  
adenocarcinoma	  resecato	  del	  

pancreas	  esocrino.	  



Materiali	  e	  Metodi	  

	  	  	  	  Pooled-‐analysis	  mul1centrica	  su	  
pazien1	  soXopos1	  a	  

pancreasectomia	  radicale	  
	  +/-‐	  

	  terapia	  adiuvante	  	  
(RCPO	  e/o	  chemioterapia	  adiuvante)	  



Centri	  partecipan1	  

Rochester	  
Bal1more	   Madrid	  

Montpellier	   Salzburg	  
	  

Milano	  Verona	  
Roma	  

Campobasso	  

1248	  pazien1	  



Pazien1	  valuta1	  
per	  il	  traXamento	  

n=1072	  

Pazien1	  valuta1	  
per	  l’eleggibilità	  

n=1248	  

Disponibilità	  del	  
dato	  OS	  
	  n=955	  

Pazien1	  esclusi:	  R2,	  M1,	  
mortalità	  postoperatoria,	  

isto1pi	  indolen1	  
n=176	  

Pazien1	  esclusi:	  IORT	  
n=	  78	  

Anziani	  (>75	  anni)	  
n=98	  

Criteri	  di	  esclusione	  



•  Criteri	  di	  inclusione:	  
Ø resezione	  macroscopicamente	  nega1va	  (R0-‐1)	  per	  
adenocarcinoma	  invasivo	  (pT1-‐4N0-‐1M0)	  del	  pancreas	  
esocrino	  

•  Criteri	  di	  esclusione:	  
Ø mala@a	  non	  resecabile	  o	  metasta1ca	  alla	  diagnosi	  	  
Ø mortalità	  postoperatoria	  (entro	  2	  mesi	  dall’intervento)	  
Ø residuo	  macroscopico	  di	  mala@a	  (R2)	  	  
Ø traXamento	  con	  radioterapia	  intraoperatoria	  	  
Ø isto1po	  indolente	  (neoplasie	  a	  cellule	  insulari	  e	  
cistoadenocarcinoma	  mucinoso)	  

Materiali	  e	  Metodi	  



RT	  postoperatoria	  
	  
• 	  dose	  mediana:	  50.4	  Gy	  
• 	  frazionamento:	  1.8	  Gy	  
• 	  traXamento	  con1nua1vo	  senza	  split	  	  
	  
	  	  CT	  concomitante	  
	  
• 	  5-‐fluorouracile	  
• 	  capecitabina	  

CT	  adiuvante	  
	  
• 	  gemcitabina	  

Materiali	  e	  Metodi	  



Risulta1	  

98	  anziani	  
Età	  mediana:	  	  	  77,2	  anni	  
Range:	  	  	  75-‐86	  anni	  



Risulta1	  



RESULTS	  

  
OS 

5-year % p = 
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16  
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      no   
 

     si 

          
 

  24  
          
  45                

0.188 

Risulta1	  



Conclusioni	  

	   	   	   	  La	  RCPO	  rappresenta	  un’opzione	  di	  
terapia	   adiuvante	   nel	   carcinoma	  
pancrea1co	  operato.	  	  

	   	   	   I	   risulta1	   di	   questa	   analisi	  
confermano	   l’impaXo	   posi1vo	   sulla	  
OS	   anche	   in	   una	   popolazione	  
selezionata	  di	  pazien1	  anziani.	  
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