Wil IPASVI @@

UNA SANA Stili di vita come
ALTMVMENTAZFIONE: IL . . .
RUOLO DELLA prevenzione dei tumori
PREVENZIONE DELLE cdive: i
PATOL O e delle recidive: il
TUMORALI E DELLE progetto FUCSAM
EECIDIVE .

coordinato dalla Rete

Oncologica

Torino, 23 - 24 Maggio 2017

dott.ssa Anna Rita De Luigi
AOU San Luigi di Orbassano
Coordinatore Gruppo di Studio Infermieri della Rete Oncologica del Piemonte e della Valle d’Aosta



Wwilly IPAS V|

Collegio provinciale o T

UNA SANA
ALIMENTAZIONE: IL
RUOLO DELLA
PREVENZIONE DELLE
PATOLOGIE
TUMORALI E DELLE
RECIDIVE

Torino, 23 - 24 Maggio 2017

Stili di vita come prevenzione dei tumori e delle recidive: il
progetto FUCSAM coordinato dalla Rete Oncologica

Nel 1981 si stimava che il 30% dei tumori potesse essere
attribuibile alla dieta

Piu recentemente nel mondo occidentale, si stima che il
35 - 60% dei tumori puo essere attribuibile a fattori di
rischio modificabili (Inoue 2005, Wang 2012, Schottenfeld
2013, Park 2014)

Occidentalizzazione nei paesi a basso reddito => aumento

incidenza patologia oncologica, in particolare aumento

legato allo stile di vita (Jemal 2010, McCormack 2011)

IARC (Agenzia Internazionale Ricerca sul Cancro):

« 25-33% tumori legati al peso eccessivo e alla scarsa attivita

fisica

11% ca colon => peso in eccesso e 13 — 14% => scarsa attivita

fisica

e 20% ca mammella in post menopausa => peso in eccesso e
inattivita fisica

* 39% ca endometrio => sovrappeso e obesita
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e e Paesi ad alto reddito

- e 37% tumori attribuibile a cause modificabili

(fumo, alcol, obesita e sovrappeso, inattivita
fisica, scarso consumo frutta e verdura)

* 15% decessi per ca colon retto => peso in
eccesso

* 27% decessi per ca mammella => sovrappeso,
inattivita, alcol

e 8—-12% decessi per ca polmone, stomaco,
esofago => scarso consumo di frutta e verdura

* 25% dei tumori puo essere prevenuto con
regime alimentare corretto
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rremne e o \WWCRF, World Cancer Research Fund

e, 5oy ® AIRC, American Insitute for Cancer Research

* JARC, International Agency Cancer Research

* Diet, Nutrition and the Prevention of Chronic
Desease

 Global Action Plan for Prevention and Control of
NCDs (noncommunicable diseases)

In Italia:

1?\/3\}L * Linee guida INRAN, oggi CRA-NUT (Centro ricerca

per gli alimenti e la nutrizione)

 SINU, Societa Italiana Nutrizione Umana
 EFSA, Autorita Europea Sicurezza Alimentare
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PATOLOGIE
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RECIDIVE e Revisioni sistematiche condotte in modo indipendente
e oo 0@ Circa 20 centri di ricerca

* Considerati studi epidemiologici, metodologie diverse e
replicati su popolazioni diverse

e Studi sperimentali condotti su volontari umani

e Studi sperimentali condotti su animali che indagano
meccanismi propri dei tumori nell’'uomo

¥

10 Raccomandazioni
Principale raccomandazione
< peso corporeo
attraverso > attivita fisica e < alimentazione
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ALIMENTAZIONE: IL Alimentazione, attivita fisica, peso corporeo e rischio di tumore.
RUOLO DELLA . . . . . oy « e
PREVENZIONE DELLE Associazioni convincenti e probabili. WCRF 2007 e successivi
ToMsc Al RS aggiornamenti (tratto da SNLG — Regione Toscana. Linee guida per la

prevenzione oncologica. 2015)

G ET Aumento del rischio Riduzione del rischio
cavo orale bevande alcoliche * vegetali non amidacei
faringe frutta
laringe alimenti contenenti carotenoidi
nasofaringe pesce salato tipo cantonese
esofago bevande alcoliche * vegetali non amidacei
grasso corporeo * frutta

alimenti contenenti carotenoidi
alimenti contenenti vitamina C

polmone arsenico nell'acqua potabile * frutta

beta carotene come integratore * alimenti contenenti carotenoidi
stomaco sale vegetali non amidacei

alimenti salafi agliacee

frutta

fegato aflatossine *

bevande alcoliche
pancreas ° < grasso corporeo * # >

crescita elevata nell'infanzia

* associazioni Conwvincanmnt

= agoiormameant succaessvi al rapporto 2007 (tumore della mammealla 2010; tumore del colon retto 2011; tumore del pan-
craas 2012; tumore dell'endometrio 2013; tuvmorg daell’ovaio 2014; tumore della prostata 2014).

# misurato coma IMC, circonferanza vita @ mcremeanto di peaso in ata adulta.
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KUOLODELLA Associazioni convincenti e probabili. WCRF 2007 e successivi
N Jy . . . . .
PATOLOGIE aggiornamenti (tratto da SNLG — Regione Toscana. Linee guida per la
TUMORALI E DELLE . .
RECIDIVE prevenzione oncologica. 2015)
Aumento del rischio Riduzione del rischio
TorinC S DI G ISL grasso corporeo
colon & retto © arne rossa * attivita fisica *

carne conservata * alimenti contenenti fibre *
bevande alcoliche {uomin)i * e donne) aglio

grasso corporeo * latte

rasso addominal calcio (da supplementi)

altezza ulto *
mammella bevande glcoliche * allattamento™®
(pre menopausal) ° altezza da adulta grasso corporeo
peso elevato alla nascita
mammella —tTevande alcoliche allattamento *
(post menopausa)l grasso corporeo = attivita fisica
a

grasso addominale
aumento di peso da adulta

aovaio © altezza da adulta *
Qrasso corporseo
endometrio grasso corporeg = # caffe
carico glicemico attivita fisica
prostata ® grasso corporeo # (tumore avanzato)
altezza da adulto
rens rasso corporeo *
cute arsenico nell’acqgua potabile

* associazioni Conwvincomt

= agogiomameant successnw al rapporto 2007 [tumore della mammealla 2010; tumore del colon retto 2011; tumore del pan-
creas 2012 tumore dell’endometrio 2013; tumore dell’owvaio 2014; tumore della prostata 2014).

# misurato comea IMC,_ circonferenza wita @ mcremento di peso in eta adulta.
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ALDI.ENTAZIONE: II4 Cancer Epidemiology 395 (2015) 51-510
RUOLO DELLA Contents lists available at ScienceDirect
PREVENZIONE DELLE
PATOLOGIE Cancer Epidemiology .
TUMORALI E DELLE i The International Journal of Cancer Epidemiology, Detection, and Prevention ‘ﬂc:'
RECIDIVE JVI \,[\HR journal homepage: www.cancerepidemiology.net
Torino, 23 - 24 Maggio 2017 . ..
; European Code against Cancer 4th Edition: 12 ways to reduce
CrossMark

your cancer risk™

Joachim Schiiz*"*, Carolina Espina®', Patricia Villain®', Rolando Herrero*',

Maria E. Leon ®', Silvia Minozzi "', Isabelle Romieu ®', Nereo Segnan®', Jane Wardle <!,
Martin Wiseman®?!, Filippo Belardelli *?, Douglas Bettcher ™, Franco Cavalli %2,

Gauden Galea ™, Gilbert Lenoir 2, Jose M. Martin-Moreno??, Florian Alexandru Nicula 2,
Jergen H. Olsen'?, Julietta Patnick ™2, Maja Primic-Zakelj™?, Pekka Puska ®2,

Flora E. van Leeuwen P2, Otmar Wiestler 92, Witold Zatonski ™ ; Working Groups of
Scientific Experts®

4° edizione del Codice Europeo contro il Cancro

(IARC, 2014)

e 12 suggerimenti basati sulle migliori evidenze scientifiche
disponibili

* punta all’'adozione di stili di vita sani e a sostenere nella
qguotidianita la prevenzione anticancro

e stimato che, se tutti adottassero uno stile di vita corretto, si
potrebbe evitare la comparsa di circa un caso di cancro su tre
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CODICE EUROPEO CONTRO IL CANCRO 2014

12 modi per ridurre il vostro rischio contro il cancro.

q Non fum@ usate alcun tipo di tabacco.

2  Non consentite che si fumi in casa vostra.
* sostenete le misure contro il fumo nel vostro ambiente di lavoro.

3  Impegnatevi a manteneg€ un peso corporeo sano.

4  Fate quotidianamg@énte esercizio fisico.
» limitate il tempo steseduti.

5 Mantenet€ una dieta sana: )
consuma ente cereali integrali, legumi, verdure e frutta.

L

» limitate i cibi molto calorici (ricchi di zucchero e grassi).
» eyitate le bevande zuccherate.
L]
L]

evitate le carni conservate; limitate le carni rosse.
limitate i cibi ricchi di sale.
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6 Se consumate bevande alcoliche, di qual ne la quantita.
e per la prevenzione del cancro € meglio non bere alcol.
7 @ate esposizioni prolungate @pecialmente da bambini.

» Usate protezioni solari. Non esponetevi a lampade abbronzanti.

8 Mei luoghi di lavoro proteggetevi da sostanze cancerogene rispettan@gole di sicu@

9 Controllate se nella vostra abitazione '@ un'alta concentrazione di radon e nel caso procedete a
opportune modifiche strutturali.

10 Perle donne:
» allattare al seno riduce il rischio di cancro. Se puoi, allatta il tuo bambino.
» la terapia ormonale sostitutiva (TOS) aumenta il rischio di alcuni tipi di tumore.
Limitare l'uso della terapia ormonale sostitutiva (TOS).

11 Fate partecipare i vostri bambini ai programmi di vaccinazione per:
» |'epatite B, per i neonati.
o il papilloma virus (HPV), per le ragazze.

12 Partecipate ai programmi Grganiz@iagnosi prem)r:

¢ tumori dell'intestino.
o tumoridella mammella.
» tumoridella cervice uterina.
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Progetti italiani

* Progetto Diana: promosso dall’lstituto Nazionale dei
Tumori di Milano (prof. Berrino)

DIANA 5: La sindrome metabolica raddoppia il rischio di recidiva di cancro al
seno

Si parfa di sindrome metabolica quando sono presenti almeno tre dei sequenti fattori:
obesita addominale, glicemia alta, trigliceridi alti, pressione alta, colesterolo HDL basso.
Le donne con sindrome metabolica hanno un rischio quasi doppio di sviluppare una
recidiva di carcinoma della mammella: questo & quanto emerge dai primi risultati dello
studio clinico DIANAS, studio randomizzato controllato multicentrico basato su una dieta
specifica e una moderata attivita fisica per la prevenzione delle recidive del carcinoma
della mammella. Il progetto, negli ultimi 5 anni, ha reclutato oltre 2.300 donne trai 35 e
70 anni con una diagnosi di carcinoma della mammella. Al reclutamento il 20% delle
pazienti aveva la sindrome metabolica. Dopo un tempo medio di 2 anni e 8 mesi si sono
verificate 164 riprese della malattia tra cui 89 con metastasi e si & potuto osservare che il
rischio di recidiva nelle pazienti con sindrome metabolica rispetto alle altre & di 2,17 volte
superiore.
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Progetto FUCSAM
PROGETTO FOLLOW UP E STILI DI VITA

per pazienti con pregresso tumore della mammella e
del colon-retto

Dipartimento funzionale interaziendale e interregionale
Rete Oncologica del Piemonte e della Valle d’Aosta

Lo studio FUCSAM: follow up oncologico e stili di vita
per pazienti con pregresso tumore della mammella e
del colon-retto - Rete Oncologica del Piemonte e della
Valle d'Aosta

Livia Giordanol, Carlo Senore'l, Maria Piera Mano', Marinella
Mistrangelo?, Andrea Pezzana?, Federica Gallo!, Concetta
Finocchiaro?, Paolo Bellingeri®, Norma DePiccoli®, Monica Viale?,
Oscar Bertetto?.

1cPO Piemonte - Unita di Epidemiologia - A Q. Citta della Salute e della Scienza di Torino

2 Dipartimento Rete Oncologica Piemente Valle d'Aosta - A Q. Citta della Salute e della Scienza di Torine
3 SoSD Dictetica e Nutrizione Clinica - Ospedale San Giovanni Bosco - Torino

4 5C Dietetica e Nutrizione Clinica - A.0. Citta’ della Salute e della Scienza di Torino

5 Unitd Operativa Cure Palliative - ASL Alessandria

£ psicologia di Comunita e Sociale - Dipartimento di Psicologia - Universita di Torino
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;&Eg%:%ﬁg‘:ﬁ Progetto FUCSAM
roMORATSY Hs o8 PROGETTO FOLLOW UP E STILI DI VITA

RECIDIVE

* || progetto Fucsam nasce dalla
collaborazione tra la Rete Oncologica e il
Centro di Riferimento per |I'Epidemiologia
e la Prevenzione Oncologica in Piemonte.

* || Progetto si rivolge alle pazienti e ai
pazienti a cui sia stato diagnosticato un
tumore della mammella o del colon —

o 7 retto e che, terminato il percorso
1%‘“ g terapeutico, siano nella fase di controllo,

di follow up.

Torino, 23 - 24 Maggio 2017
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SINOSSIDEL PROTOCOLLO
Titolo dello Studio Progetto Follow up e Sdli di Vita

per pazienti con pregresso tumore della mammella e del
colon-retto.

Coordinatori dello Studio | Dr Bertetto Oscar, Dr.ssa Viale Monica

Disegno dello Studio Studio osservazionale, prospettico, multicentrico.

Centri di arruolamento | Gruppi interdisciplinari e cure (GIC) tumore della mammella e del
colon-retto del Piemonte e della Valle d’Aosta

Periodo dello Studio Inizio arruolamento: maggio/giugno 2013
Durata del reclutamento: dalla pnma visita di follow-up di ciascun
paziente fino al termine dello stesso o progressione di malattia,
insorgenza di II tumore o morte.
- valutazione basale: 1" visita di follow up
- valutazioni successive: ad ogni visita di follow up secondo le
tempistiche previste dal GIC
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Progetto FUCSAM

PROGETTO FOLLOW UP E STILI DI VITA

Ohbiettivi dello Studio

Primari:
Venficare la fattibilita di un intervento di counselling, condotto da
operatoni formati, sullo stile di vifa in occasione delle visite di
follow-up attraverso 1a valutazione di-
- 1° schede compilate/n® di pazienti che accedono alla 1* visita
di follow up per pregresso tumore della mammella o del
colon-retto.
- identificazione dei pazienti con sindrome metabolica
Secondari:
- n° schede compilate alle visite successive di follow up.
- n° di pazienti con variazioni dei parametri individuati e
misurati.
- valutazione della percentuale di recidive di malattia, delle
comorbilita e dell’insorgenza di secondi tumorn
- n° di pazent: che hanno aderito a progetti consigliati dal
GIC/non consigliati dal GIC
- valutazione del tipo di progetto/variazion dei parametn
valutati
- valutazione dell’ impatto della formazione sull adesione a
progetti.
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Stili di vita come prevenzione dei tumori e delle recidive: il
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Progetto FUCSAM

PROGETTO FOLLOW UP E STILI DI VITA

Criteri di

inclusione/esclusione

Criteri di inclusione:

- Tutti 1 pazienti con nuova diagnosi istologicamente
confermata di tumore della mammella o del colon-retto
che abbiano effettuato i trattamento chirurgico e
ferminato il trattamento chemioterapico e/o radioterapico
adiuvante, ove indicato.

- Pazienti liberi da malattia alla 1° visita di follow up.

- Pazienti m prado di accedere, anche accompagnati, presso gl
ambulatort di visifa.

Criteri di esclusione:

- pazenti affettt da tumore moperabile o mefastatico della
mammella o del colon-retto.
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Stili di vita come prevenzione dei tumori e delle recidive: il

progetto FUCSAM coordinato dalla Rete Oncologica

10 IX
Dati da rilevare I’ VISITA DI DALLA IT* VISITA
FOLLOW UP DI FOLLOW UP
DATI SOCTO ANAGRAFICI X -
VARTAZIONI DATI SOCIO-ANAGERATFICI - X
TERAPIE IN ATTO X -
ALTEE PATOLOGIE INSORTE - X
SEDE E STADIO ALLA DIAGNOSI X -
RECIDIVA/TI TUMORE - X
PARAMFTRI CLINICI:
- MISTURAZIONE altezza (vedi allezato) X -
-VALUTAZIONE peso pre-diagnosi
{1 anno)
PARAMFTRI CLINICI:
-RITLEVAZIONE peso X X
- MISTURAZYIONE giro vita (vedi allegato)
-RILEVAZIONE PAO
PARAMFTRI SIEROLOGICI:
- GLICEMTA X X
- COLESTEROLO TOT/HDL
- TRIGLICERITM
INDICAZIONE A PROGEANNMNMI DI
CAMBIAMENTO STILI DI VITA X -
ADESIONE A PROGRANMNMI DI
CAMBIAMENTO SUGLI STILI DI VITA - X

TABELLA SULLE VARTAZIONI
ATTMENTARTMOTORIE




Wity IPAS V|

ollegio provinciale i TORING

UNA SANA
ALIMENTAZIONE: IL
RUOLO DELLA
PREVENZIONE DELLE
PATOLOGIE
TUMORALI E DELLE
RECIDIVE

Torino, 23 - 24 Maggio 2017

321
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Progetto FUCSAM
PROGETTO FOLLOW UP E STILI DI VITA

FORMAZIONE del personale medico e infermieristico
per:

 Counselling

e Standardizzazione misurazione antropometriche

CREAZIONE DI UNA RETE tra associazioni di pazienti
attive sul territorio

SCHEDA DI REGISTRAZIONE AUTOMIZATIZZATA
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RECONVE PROGETTO FOLLOW UP E STILI DI VITA
Torino, 23 - 24 Maggio 2017 Risu Itati (2016)

Febbraio 2016

206

W,

mmammella

B colon

707

32

Totale: 913 (+ 153)
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— Risultati (2016)

Pazienti arruolati

:@"_@' khhhhﬁﬁhﬁ*f}@@@@@@@j@ﬂhkﬁ




WIPASVI

Collegio provinciale di TORING

UNA SANA
ALIMENTAZIONE: IL
RUOLO DELLA
PREVENZIONE DELLE
PATOLOGIE
TUMORALI E DELLE
RECIDIVE

Torino, 23 - 24 Maggio 2017
100,09
0,09
80,09
FO,0%
&0,0%

50,09

30,09

20,094

10,09

0,096

Stili di vita come prevenzione dei tumori e delle recidive: il
progetto FUCSAM coordinato dalla Rete Oncologica

Progetto FUCSAM

Risultati (2016)

Ca Mammella: % casi inseriti per centro al 15/02/2016
(stima dei casi operati 2014/2015)
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PREVENZIONE DELLE
TUMORALIE DELLE Risultati (2016)

RECIDIVE
Ca Colon-retto: % casi inseriti per centro al 15/02/2016
Torino, 23-24 Magio 2017 (stima dei casi operati 2014/2015)
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PREVENZIONE DELLE

E%%g%?nnﬁuﬁ Risultati (2016)
Ca mammella (707 casi)
Donne eleggibili al | FU: 525
Dati presenti: 354 (67%)

Persi 33% soggetti

Torino, 23 - 24 Maggio 2017

Donne eleggibili al Il FU: 313
Dati presenti: 159 (51%)
Persi 49% soggetti

1? ! il Donne eleggibili al Il FU: 103

Dati presenti: 57 (55%)
Persi 45% soggetti
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EETT pisultati (2016)
| Ca colon retto (165 casi)
Soggetti eleggibili al | FU: 131
Dati presenti: 90(69%)
Persi 31% soggetti

Torino, 23 - 24 Maggio 2017

Soggetti eleggibili al Il FU: 71
Dati presenti: 52(73%)
Persi 27% soggetti

‘a 3&1 Soggetti eleggibili al Il FU: 27

Dati presenti: 18(67%)
Persi 33% soggetti
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Torino, 23 - 24 Magsio 2017 : T <40

¥ 40-49

W 50-59
T 60-69
W70-79

Consegna materiale informativo
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sottopeso/normopeso &0 43,7 28 53,8 a7 46,2
sovrappesojobesi B9 56,3* 24 46,2 113 53,8
tot 158 52 210
sottopeso,/normaopeso 78 44 4 57,7 108 51,
sovrappeso)obesi BD 50,6* 22 423 102 485
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Followup . . Follow up
Giro vita | % CCR % tot %
basale hasal M M % CCR % tot %
N2 38 245 23 .2 62 a4 norma 134 84,3 42 BD.B 176 B4
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NIz 120 75,3 29 53,8 140 70,4 norma 25 15,7 10 192 35 16,8
tot 154 52 211 fot 159 52 211
FUll Girovim M % CLCR tot % Tot % FU_li Y oM [ CCR tot % Tot 5
N2 45 285 21 43,7 1] 32N M 134 843 38 730 173 B2
fuori fuari
Narma 113 7.5 27 56,3 140 63,0 Norma 75 15,7 13 250 I 18,0}
tot 158 A8 6 fot 159 52 211
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% 38,8 49,0 12,2
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Totale 192 B0 55 327
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Stili di vita come prevenzione dei tumori e delle recidive: il

progetto FUCSAM coordinato dalla Rete Oncologica
Progetto FUCSAM - Conclusioni

Le caratteristiche dei soggetti arruolati
giustificano lI'inserimento nel percorso di FU di un
intervento sullo stile di vita

Si sono incontrate difficolta nel reclutamento:
necessaria una maggiore sensibilizzazione degli
operatori (soprattutto per CCR) a questo tipo di
approccio

Sono necessarie maggiori valutazioni sul lungo
periodo

L'Infermiere e il professionista che, in
collaborazione con altri professionisti, puo
intervenire nella pianificazione di programmi
educativi volti a migliorare e/o modificare gli stili
di vita alimentari, al fine della prevenzione delle
patologie tumorali
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