
 

PD‑L1 nel NSCLC avanzato: ancora lui l’attore protagonista 
Stato dell’arte e casi clinici 

 
Torino, 06 ottobre 2026 

 

RAZIONALE SCIENTIFICO 

Nel carcinoma polmonare non a piccole cellule (NSCLC) avanzato non oncogene addicted, 

l’espressione di PD-L1 continua a rappresentare un biomarcatore centrale per l’orientamento delle 

scelte terapeutiche nell’era dell’immunoterapia. 

La prima parte dell’incontro è dedicata a un inquadramento aggiornato dello stato dell’arte, con un 

focus sulle linee guida nazionali per il trattamento dei pazienti in base ai livelli di espressione di PD-

L1, seguito da un approfondimento sulle criticità della diagnostica e refertazione. Il confronto su 

queste tematiche viene favorito da una discussione collegiale. 

Il cuore del programma sarà poi dedicato alla presentazione e analisi di casi clinici reali di 

adenocarcinoma polmonare, con focus sul trattamento di I linea. In tale contesto, verranno discussi 

diversi scenari clinici rappresentativi: paziente con espressione di PD-L1 1–49% con mutazione di 

KRAS, paziente con espressione di PD-L1 1–49% con metastasi cerebrali, paziente anziano con 

espressione di PD-L1 1–49% ed infine paziente con elevata espressione di PD-L1 (≥50%) e 

caratteristiche cliniche complesse. 

Il valore dell’incontro risiede proprio nel confronto tra esperienze quotidiane in un contesto regionale, 

con l’obiettivo di integrare le evidenze scientifiche con la realtà della pratica clinica. Questo modello 

favorisce un apprendimento attivo e contribuisce a sviluppare strategie condivise e sempre più 

personalizzate. 

L’integrazione tra aggiornamento e discussione dei casi clinici è finalizzata a migliorare la qualità 

della gestione dei pazienti con NSCLC avanzato. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

DRAFT PROGRAMMA SCIENTIFICO 

 

14:00 - 14:15   Introduzione e obbiettivi – Silvia Novello 

 

14:15 – 14:45 Trattamento dei pazienti con espressione di PDL1 1-49% e PDL1 >=50%: 

Stato dell’arte e linee guida nazionali – Francesco Passiglia  

 

14:45 – 15:15  Refertare PDL1 1-49%...o 51%: così facile o così complicato? – Luisella Righi 

 

15:15 – 15:30  Discussione sulle tematiche trattate – Tutta la faculty  

 

SESSIONE CASI CLINICI 

 

Conduce: Roberta Buosi 

 

Esperti: Zai Silvia, Colantonio Ida, Pignataro Daniele, Tabbò Fabrizio, Allione 

Paolo, Buosi Roberta, Borra Gloria, Facilissimo Ivan, Vavalà Tiziana, Morelli 

Annamaria, Caglio Andrea, Gauna Roberta, Francesco Rizzo, Valentina 

Bertaglia, Calogero Sciumè, Lucio Buffoni, De Filippis Marco 

 

15:30 – 15:45  Caso clinico sottoposto a trattamento di I linea adenocarcinoma PD-L1 1-

49% con mutazione di KRAS  

 Età: 64 anni 
Sesso: Maschio 
Diagnosi: Adenocarcinoma polmonare metastatico stadio IV, PD-L1 30%, 

mutazione KRAS G12C, assenza di alterazioni EGFR, ALK e ROS1. 
Trattamento: Cemiplimab + carboplatino + pemetrexed in I linea 

 

15:45 – 16:00  Discussione tra esperti  

 

16:00 – 16:15 Caso clinico sottoposto a trattamento di I linea adenocarcinoma PD-L1 1-

49% con mts cerebrali 

 Età: 59 anni 
Sesso: Femmina 
Diagnosi: Adenocarcinoma polmonare metastatico stadio IV con metastasi 

cerebrali trattate e stabilizzate, PD-L1 20%, assenza di alterazioni 
EGFR, ALK e ROS1. 

Trattamento: Cemiplimab + carboplatino + pemetrexed in I linea 
 

16:15 – 16:30  Discussione tra esperti  

 

16:30 – 16:45 Coffee Break  

 



 

16:45 – 17:00 Caso clinico sottoposto a trattamento di I linea adenocarcinoma PD-L1 1- 

49% - Paziente Anziano (anni 78) 

Età: 78 anni 
Sesso: Maschio 
Diagnosi: Adenocarcinoma polmonare metastatico stadio IV, PD-L1 10%, 

ECOG PS 1, assenza di alterazioni EGFR, ALK e ROS1. 
Trattamento: Cemiplimab + carboplatino + pemetrexed in I linea con 

adeguamento della dose chemioterapica in considerazione 
dell'età e delle comorbidità 

 

17:00 -17:15    Discussione tra esperti  

 

17:15 – 17:30 Caso clinico sottoposto a trattamento di I linea adenocarcinoma PD-L1 

>=50% con caratteristiche/snodi complessi 

Età: 68 anni 

Sesso: Femmina 

Diagnosi: Adenocarcinoma polmonare metastatico stadio IV, PD-L1 80%, 

elevato burden di malattia (localizzazioni epatiche e ossee), 

pregressa malattia autoimmune controllata, assenza di alterazioni 

EGFR, ALK e ROS1. 

Trattamento: Cemiplimab in monoterapia come trattamento di I linea 

 

17:30 – 17:45  Discussione tra esperti  

 

17:45 – 18:00  Take home messages - Silvia Novello  
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NOME E 
COGNOME 

LAUREA SPECIALIZZAZIONE AFFILIAZIONE 

SILVIA 
NOVELLO 

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia A.O.U. San Luigi Gonzaga Orbassano Torino 

PAOLO 
ALLIONE  

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia struttura complessa di Oncologia dell'ASL CN2 

VALENTINA 
BERTAGLIA 

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia Oncologia Medica AOU San Luigi Gonzaga 

GLORIA 
BORRA 

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia 
SC Oncologia dell’Azienda Ospedaliero 
Universitaria Maggiore della Carità di Novara-
Novara 

LUCIO 
BUFFONI 

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia 
Struttura Complessa di Oncologia dell’Ospedale 
“Umberto Parini” di Aosta 

ROBERTA  
BUOSI 

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia 
Ospedale Santo Spirito Casale Monferrato- 
Alessandria 

ANDREA 
CAGLIO 

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia A.O. Ordine Mauriziano di Torino 
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IDA 
COLANTONIO  

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia Ospedale Antonio Carle di Cuneo-Cuneo  

MARCO 
DEFILIPPIS  

Medicina e 
chirurgia  

Patologia Clinica 
A.O.U. San Luigi Gonzaga; Regione Gonzole 10, 
Orbassano 

IVAN 
FACILISSIMO  

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia Ospedale San Giovanni Bosco Torino-Torino  

ROBERTA 
GAUNA  

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia S.O.C. Oncologia, ASL BI Ospedale degli Infermi 

ANNAMARIA 
MORELLI  

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia 
Dirigente Medico di Medicina e Chirurgia 
d’Accettazione e d’Urgenza Azienda Sanitaria 
Locale TO3, Ospedale di Rivoli -Torino 

FRANCESCO 
PASSIGLIA 

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia 
Professore di Oncologia Medica, Dipartimento di 
Oncologia, Università di Torino, Italia 

DANIELE 
PIGNATARO  

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia Ospedale Cardinal Massaia di Asti-Asti  

LUISELLA 
RIGHI 

Medicina e 
chirurgia  

Anatomia Patologica 
Dipartimento di Oncologia, Azienda Ospedaliera 
San Luigi, Sezione di Anatomia Patologica 

FRANCESCO 
RIZZO 

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia 
Dipartimento di Oncologia, Azienda Sanitaria 
Locale del Verbano-Cusio-Ossola 

CALOGERO 
SCIUMÈ 

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia Dipartimento Oncologia, ASL di Vercelli 

FABRIZIO 
TABBÒ 

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia 
Dipartimento di Oncologia, Scuola di Medicina, 
Università di Torino 

TIZIANA 
VAVALÀ  

Medicina e 
chirurgia  

Oncologia 
Dirigente Medico specialista in Oncologia, 
Dipartimento di Oncologia, SC Oncologia 1U, 
AOU Città della Salute e della Scienza di Torino 

SILVIA ZAI  
Medicina e 
chirurgia  

Oncologia 
A.O.U. SS. Antonio e Biagio e Cesare Arrigo 
Alessandria 

 


