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RAZIONALE SCIENTIFICO 

Il carcinoma prostatico in fase oligometastatica rappresenta oggi una delle aree di maggiore interesse e 
dibattito in ambito oncologico e urologico. L’evoluzione delle conoscenze biologiche e il crescente impiego 
delle tecniche di imaging di nuova generazione hanno permesso di identificare un sottogruppo di pazienti 
caratterizzati da una diffusione metastatica limitata, potenzialmente suscettibile di strategie terapeutiche 
personalizzate e multimodali. Tuttavia, rimangono aperti numerosi interrogativi riguardo alla reale natura 
dell’oligometastasi — entità biologica distinta o fase di transizione della malattia — e al momento più 
appropriato per intervenire.  

L’evento si propone di fornire un inquadramento aggiornato e multidisciplinare della malattia 
oligometastatica prostatica, affrontando in modo critico il ruolo della stadiazione avanzata, delle terapie 
sistemiche di nuova generazione e degli approcci locali e loco-regionali, inclusi radioterapia stereotassica, 
tecniche radioablative e chirurgia nelle metastasi selezionate. Attraverso il confronto tra esperti e la 
discussione di casi clinici reali, il corso mira a definire criteri di selezione dei pazienti, obiettivi terapeutici e 
strategie di trattamento integrate, con l’obiettivo finale di ottimizzare gli esiti clinici e la qualità di vita dei 
pazienti. 

 

PROGRAMMA SCIENTIFICO 

14.00 Registrazione partecipanti 

14.30 SESSIONE 1 Inquadramento clinico e stadiazione 

Moderatori: M. Boero – A. Solinas  
 
14.35 La malattia oligometastatica: entità biologica o fase di transizione?  



G. Muscas 

14.50 Imaging radiologico: limiti e potenzialità nella malattia oligometastatica  

M. Cecconi 

15.05 La PET PSMA è il vero “game changer” della malattia oligometastatica?  

M. Allocca   

15.20 DISCUSSIONE 

 

15.40 SESSIONE 2 Trattare l’oligometastasi: approcci locali e sistemici a confronto 

Moderatori: F. Atzori – S. Marini 
 
15.45 Terapia sistemica nella malattia oligometastatica sincrona e metacrona: ruolo dell’ADT e degli ARSI  

S. Lepori 

16.00 Ruolo della radioterapia stereotassica nei pazienti con diagnosi “de novo” e con malattia 
oligoricorrente: evidenze della letteratura e prospettive future 

R. Murtas  

16.15 Approcci loco-regionali delle metastasi: tecniche radioablative   

N. Ballicu 

16.30 Chirurgia “radioguidata” e linfoadenectomia di salvataggio nei pazienti con recidiva linfonodale locale  

S. Malloci 

 

16.45 DISCUSSIONE 

 

17.05 BREAK 

 

17.30 SESSIONE 3 Caso clinico 

Moderatori: M. Boero – L. Mascia 
 
Paziente: Uomo, 68 anni, con precedente prostatectomia radicale per adenocarcinoma prostatico (Gleason 
Score 4+3). Presentazione: Rialzo del PSA (1.5 ng/ml) 
dopo 3 anni dall'intervento, inizialmente trattato con radioterapia di salvataggio sul letto prostatico. 
Diagnosi di Oligometastasi: Una PET/TC con colina o PSMA mostrava una singola linfoadenopatia pelvica e 
una piccola lesione ossea (vertebra L4), definendo una condizione oligometastatica (1-5 metastasi). 
 
18.15 TAVOLA ROTONDA 
La malattia oligometastatica: quali pazienti, quali trattamenti, quali obbiettivi? 
Panel relatori 
 
19.00 Chiusura del corso e Questionario ECM  
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QUALIFICA PROFESSIONALE e 
SEDE DELL’ATTIVITA’ 

Michele Boero 
RESPONSABILE 
SCIENTIFICO E 
RELATORE 

Medicina e 
chirurgia 

Medicina Nucleare Responsabile SC Medicina Nucleare ARNAS 
G. Brotzu Cagliari 

Francesco Atzori Medicina e 
chirurgia 

Oncologia medica Responsabile ambulatorio SSD Oncologia 
Medica ASL Sulcis 

Martina Cecconi Medicina e 
chirurgia 

radiodiagnostica Dirigente medico SC Radiodiagnostica ARNAS 
G. Brotzu Cagliari 

Stefano Malloci Medicina e 
chirurgia 

urologia Responsabile urologia oncologica SC Urologia 
ASL Nuoro 

Luigi Mascia Medicina e 
chirurgia 

Oncologia medica Dirigente medico SC Oncologia Medica 
ARNAS G. Brotzu Cagliari 

Rita Murtas Medicina e 
chirurgia 

radioterapia Dirigente medico SC Radioterapia ARNAS G. 
Brotzu Cagliari 

Michela Allocca Medicina e 
chirurgia 

Medicina nucleare Dirigente medico SC Medicina Nucleare ARNAS 
G. Brotzu Cagliari 

Nicola Ballicu Medicina e 
chirurgia 

radioterapia Dirigente medico SC Radiologia Oncologica 
ARNAS G. Brotzu Cagliari 

Stefano Lepori Medicina e 
chirurgia 

Oncologia medica Dirigente medico SC Oncologia Medica ARNAS G. 
Brotzu Cagliari 

Stefano Marini Medicina e 
chirurgia 

radioterapia Dirigente medico SC Radiologia Oncologica 
ARNAS G. Brotzu Cagliari 

Giorgio Muscas Medicina e 
chirurgia 

urologia Dirigente medico SC Urologia ASL Cagliari 

Andrea Solinas Medicina e 
chirurgia 

urologia Dirigente medico SC Urologia ARNAS G. Brotzu 
Cagliari 
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