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Zika virus: confermata la trasmissione per via
sessuale

Il caso di trasmissione del virus Zika per via sessuale, documentato in Texas è
solo il secondo mai registrato a livello mondiale, ma la notizia si è diffusa in
un attimo in tutto il mondo, scatenando il panico. Gli esperti gettano però
acqua sul fuoco, ribadendo che questa modalità di trasmissione resta rara.
Nel frattempo però la Croce Rossa Americana ha sconsigliato a chi ha fatto un
viaggio nelle aree dov’è in corso l’epidemia, di donare il sangue per almeno 28
giorni. 

Adesso è ufficiale. Il virus Zika si può trasmettere anche attraverso i rapporti sessuali. E la dimostrazione
viene dal primo caso di infezione da Zika virus documentato negli USA, attraverso un rapporto sessuale
con una persona che si era infettata nel corso di un viaggio in Venezuela.
 
Si tratta del secondo caso noto di trasmissione del virus Zika per via sessuale, il primo risale al 2008. A
trasmettere l’infezione fu allora Brian Foy ricercatore della Colorado State University, esperto di virosi
trasmesse dalle zanzare, che aveva contagiato la moglie, al suo ritorno da un viaggio in Senegal. Foy
aveva descritto questo personale case report in un articolo pubblicato sulla rivista Emerging Infectious
Diseases. 
 
La trasmissione del virus potrebbe avvenire dunque attraverso il seme infetto, come sospettato anche a
seguito dell’isolamento del virus dallo sperma di un uomo contagiato dallo Zika nel 2013 nella Polinesia
francese.
 
Il professor Luis Cuevas della Liverpool School of Tropical Medicine, in un’intervista rilasciata al
quotidiano The Guardian afferma che è necessario condurre ulteriori ricerche per appurare per quanto
tempo il virus possa restare infettivo nelle secrezioni sessuali”. Dato il potenziale rischio di trasmissione
per via sessuale, per quanto probabilmente raro, le attuali raccomandazioni inglesi suggeriscono che i
soggetti con infezione da Zika, dovrebbero astenersi dai rapporti sessuali o utilizzare il preservativo per
sei mesi.
 
Anche i CDC americani, alla luce del caso di trasmissione per via sessuale confermato a Dallas, hanno
aggiornato le loro raccomandazioni per evitare l’infezione da Zika, aggiungendo al consiglio di evitare le
punture di zanzara anche quello di avere dei rapporti sessuali protetti. Per i prossimi giorni è prevista
inoltre la pubblicazione delle linee guida ufficiali dei CDC sulla prevenzione della trasmissione del virus
per via sessuale, focalizzate sui partner maschili di donne incinte o in procinto di diventarlo.
Per il momento resta valido il consiglio per le donne incinte o che vogliano diventarlo di evitare viaggi in
aree dove è in corso l’epidemia di Zika.
 
“La trasmissione dello Zika per via sessuale – ha dichiarato allo stesso quotidiano il professor Peter
Horby, esperto di medicina tropicale e malattie infettive dell’Università di Oxford – per quanto non del
tutto inaspettata, non rappresenta certo una buona notizia. Tra l’altro sottolinea una volta di più la
nostra ignoranza su questo virus e la necessità di una risposta urgente, esaustiva e coordinata da parte
della ricerca”.
 

http://wwwnc.cdc.gov/eid/article/17/5/10-1939_article
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Contagio attraverso le trasfusioni di sangue?
E nel frattempo si sta aprendo anche un altro fronte di preoccupazione. La Reuters riporta che ieri la
Croce Rossa Americana ha chiesto ai potenziali donatori che abbiano fatto viaggi in zone dove è in
corso un’epidemia di Zika, di evitare di donare il sangue per almeno 28 giorni. Viene comunque ribadito
che la trasmissione del virus attraverso le trasfusioni di sangue negli USA resta bassissima.
 
Come si trasmette il virus Zika
Sul sito dei CDC è chiaramente specificato che il virus Zika si trasmette alle persone attraverso la
puntura delle zanzare della specie Aedes, le stesse responsabili della trasmissione dei virus della
dengue e del chikungunya. Le zanzare a loro volta si infettano, pungendo una persona infettata dal
virus.
Un’altra rara modalità di trasmissione del virus è quella materno-fetale; la madre infetta può raramente
trasmettere il virus al momento del parto. E’ al momento in fase di verifica la possibile trasmissione del
virus dalla madre al figlio durante la gravidanza. Al momento non è stata dimostrata la trasmissione
attraverso l’allattamento.
Come visto, nei prossimi giorni, dovrebbe arrivare l’integrazione relativa alla trasmissione per via
sessuale, finora indicata solo come ‘probabile’.
 
Maria Rita Montebelli
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SONDAGGI 

Contraccezione d'emergenza tra 
paradossi e ignoranza 

Sulla “pillola dei cinque giorni dopo”, donne e farmacisti dimostrano che 
c'è ancora bisogno di tanta informazione. E di abbattere pregiudizi 
immotivati, soprattutto tra i secondi 

La contraccezione d'emergenza, quella della “pillola” che si può prendere (appena 

possibile, però) dopo un rapporto non protetto magari perché il preservativo s'è rotto, è 

un diritto della donna, che se è maggiorenne non ha bisogno nemmeno della ricetta 

medica per poterla chiedere in farmacia. Ma quasi una donna su tre non lo sa e crede 

invece che sia necessaria la prescrizione del medico; mentre la metà delle donne proprio 

non conosce l'argomento. Dall'altra parte del bancone, comunque, c'è un 14% dei 

farmacisti che dice di non sapere che la prescrizione medica non è necessaria, quasi la 

metà (46%) è comunque contraria e praticamente due su dieci (il 18%) dichiarano che 

non venderebbero in nessun caso quella “pillola” senza ricetta, a prescindere da ciò che 

prescrivono le norme (nella fattispecie una determina dell'Aifa, l'Agenzia del farmaco 

italiana). Insomma, sembra proprio la storia di un diritto ancora ampiamente negato, per 

ignoranza o per “resistenza”, quello tratteggiato dall'indagine Swg sull'accesso alla 

contraccezione d'emergenza presentata giovedì 4 febbraio a Roma in collaborazione con 

Edizioni Health Communication. 

Come la vedono le donne. Tutte le donne interpellate ne hanno sentito parlare 

genericamente, il 36% conosce il vecchio preparato a base di levonorgestrel, il 26% la 

nuova pillola a base di ulipristal acetato (la “pillola dei cinque giorni dopo”) e il 24% le 

http://www.healthdesk.it/diritti/contraccezione-demergenza-1454591088


altre pillole.La quasi totalità (il 95%) è favorevole all’uso dei contraccettivi, mentre il 

5% che rimane si dice contraria o perché ritiene che sia dannosa per la salute oppure per 

motivi religiosi. Ben 9 su 10, comunque, ritengono che la contraccezione di emergenza 

sia utile (il 91%) ed efficace (il 93%), anche se più della metà (il 56%) la considera 

pericolosa. Inoltre più di 8 donne su 10 (l’83%) pensano sia giusto che solo alle 

maggiorenni venga venduta senza obbligo di ricetta. Oltre un terzo delle intervistate 

ritiene che non sia facile acquistare la contraccezione d’emergenza; di queste, il 65% 

indica tra i motivi il fatto che è difficile trovare chi fa la ricetta entro 24 ore, il 42% 

attribuisce la difficoltà ad acquisirlo a causa della ricetta. E il 43% perché i farmacisti 

fanno resistenza e perché chiedono la ricetta anche quando non serve. Non solo: per il 

43% delle donne intervistate i farmacisti fanno resistenza soprattutto perché sono 

obiettori di coscienza e poi perché temono che sia dannosa alla salute; solo il 15% delle 

donne ritiene che i farmacisti ignorino la direttiva dell’Aifa. 

Il punto di vista dei farmacisti. Tutti dichiarano l’importanza dell’autodeterminazione 

della donna a una maternità programmata. Più di 9 su 10 (il 93%) è favorevole all’uso 

degli anticoncezionali da parte delle donne, mentre i contrari si appellano al fatto che i 

contraccettivi danneggino la salute. E nonostante 7 farmacisti su 10 (il 69%) ammettano 

che siano stati fatti progressi per migliorarne la qualità, la pillola del giorno dopo è 

quella che raccoglie minori consensi tra tutti i contraccettivi sul mercato (solo il 61% dei 

farmacisti è ben disposto alla contraccezione di emergenza rispetto all’89% che si 

dichiara favorevole all’uso degli anticoncezionali). Peraltro, anche i farmacisti, come le 

donne, sono convinti che la pillola del giorno dopo sia utile (l’86%) ed efficace (96%), 

ma, paradossalmente, più della metà la considera pericolosa (il 53%); in particolare, la 

considerano pericolosa il 61% dei cattolici praticanti, i farmacisti più giovani e anche il 

58% delle farmaciste donne. Per quanto riguarda l’efficacia e la tutela della salute, 

nonostante siano consapevoli che il prodotto sia migliorato sotto il profilo qualitativo, 

solo tre su dieci sanno che ellaOne è tre volte più efficace della vecchia pillola del 

giorno dopo, se assunta nelle prime 24 ore dal rapporto a rischio di gravidanza 

indesiderata. L’86% dei farmacisti dichiara di conoscere la direttiva dell’Aifa che ha 

eliminato l’obbligo di ricetta per le donne maggiorenni, ma il 46% non condivide la 

scelta. Inoltre un terzo dei farmacisti riconosce che la categoria fa resistenza a 

dispensare la nuova pillola del giorno dopo (ellaOne) in mancanza della ricetta. 

I commenti. La contraccezione d'emergenza è «l’ultimo baluardo per evitare il rischio 

di dover ricorrere a una interruzione volontaria di gravidanza – sottolinea tra l'altro 



Giulia Di Donato, dell'Osservatorio sulla salute della donna (Onda) - che, oltre a essere 

un’esperienza estremamente dolorosa per la donna, è anche un fallimento delle politiche 

di prevenzione e pianificazione della salute sessuale e riproduttiva». Costatare che solo 

poco più di una donna su dieci conosce i propri diritti «è sintomatico di quanto ci sia 

ancora da fare sul piano della comunicazione» aggiunge Di Donato, ed «è quindi 

fondamentale che i farmacisti informino le donne in maniera corretta essendoci anche 

una direttiva dell’Aifa molto chiara da rispettare. Nessun comportamento contrario può 

essere giustificato». Sulla contraccezione d’emergenza «continua a gravare uno stigma 

ormai anacronistico e privo di fondamento scientifico – commenta Emilio Arisi, 

presidente della Società di medicina per la contraccezione (Smic) – e infatti, se Ema e 

Aifa hanno abolito la ricetta per acquistare la nuova pillola del giorno dopo è proprio per 

la sua eccellente tollerabilità. È quindi sbagliato, com’è emerso dai dati dell’indagine, 

che sia le donne sia i farmacisti ritengano il farmaco pericoloso. Mi colpisce- sottolinea 

Arisi - anche il dato relativo ai farmacisti, convinti che le donne utilizzino con troppa 

facilità la pillola del giorno dopo. In realtà i dati di utilizzo di questa categoria di farmaci 

si mantengono in Italia tra i più bassi d’Europa: solo il 2,5% circa delle donne in età 

fertile ha fatto ricorso alla contraccezione di emergenza». «È comprensibile che in una 

fase iniziale possano esserci titubanze in merito alla natura e alle modalità di 

dispensazione del contraccettivo d’emergenza, che rappresenta un’assoluta novità per la 

società italiana» osserva dal canto suo il presidente della Federazione degli ordini dei 

farmacisti italiani, senatore Andrea Mandelli. «È evidente che esiste un deficit di 

informazione – ammette - che stiamo cercando di ovviare anche attraverso un progetto 

formativo ad hoc della Federazione, gratuito e accreditato Ecm. Quanto invece deve 

essere chiaro a tutti è che la dispensazione del contraccettivo deve obbedire 

tassativamente al dettato della normativa vigente – conclude - e che qualsiasi violazione 

della norma deve essere puntualmente segnalata». 
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Pillola del giorno dopo senza ricetta. Per molte
donne è ancora un miraggio. Quasi la metà dei
farmacisti contraria a decisione Aifa e il 18%
dichiara che non la venderà mai senza
prescrizione

I risultati di un'indagine della SWG su un campione di donne  e farmacisti
italiani. Il problema è che anche molte donne (30%) non sanno che da maggio
2015, se si è maggiorenni, si può acquistare senza ricetta medica. Il risultato è
una situazione di incertezza sul diritto all'acquisto riconosciuta dagli stessi
farmacisti. Mandelli (Fofi): “Pronti a collaborare con donne e medici per la
corretta informazione sulla contraccezione d’emergenza”. L'INDAGINE. 

Disinformazione, pregiudizio e ostruzionismo, la Contraccezione d’emergenza (CE) continua a rimanere
un diritto negato. Nonostante le donne maggiorenni, ormai, possano comprare la nuova pillola del
giorno dopo (ellaOne il nome commerciale) senza presentare al farmacista la ricetta medica, più del
30% delle donne è ancora convinto che l’obbligo di prescrizione esista, quasi la metà non ne sa proprio
nulla e appena uno sparuto 16% è ben informato.
 
D’altra parte i farmacisti sembrano ancora oggi perplessi di fronte alla decisione Aifa di eliminare
l’obbligo di ricetta per la nuova pillola del giorno dopo (da sottolineare che il 14% dichiara di non essere
a conoscenza della determina del maggio scorso di Aifa), con il 46% dei professionisti che manifesta la
sua netta contrarietà alla scelta dell’Agenzia del farmaco, soprattutto perché – il 77% dei contrari –
pensa che, senza ricetta, le donne userebbero la pillola del giorno dopo con troppa facilità.
 
Una contrarietà che, spesso, come ammette un terzo dei farmacisti, si traduce in oggettive difficoltà di
accesso al farmaco da parte delle donne proprio per la “resistenza” dei farmacisti a venderla senza
ricetta, nonostante la nuova pillola del giorno dopo, ellaOne (conosciuta anche come la pillola dei
cinque giorni dopo), se assunta nelle prime 24 ore dal rapporto a rischio di gravidanza indesiderata, sia
tre volte più efficace del vecchio farmaco e priva di rischi per la salute come hanno riconosciuto le
agenzie  regolatorie europee e nazionali.
 
Sono, infatti, ben il 18% i farmacisti che hanno dichiarato che non venderebbero mai una pillola per la
Contraccezione d’emergenza senza ricetta, indipendentemente dal regime di prescrizione previsto dalle
norme.
E questo nonostante l’86% la ritenga in ogni caso utile e il 96% efficace. Tra i motivi di questo rifiuto le
ragioni sono diverse: motivi di ordine religioso (61% dei farmacisti cattolici è contrario all’uso degli
anticoncezionali d’emergenza) e di salute (il 53% dei farmacisti teme che possa essere pericolosa, pur
se utile ed efficace).
 
Ma al di là della questione “con o senza ricetta” e delle evidenti necessità di una maggiore informazione
sia alle donne che ai farmacisti, resta il fatto che molto va ancora chiarito in termini di efficacia dei nuovi
farmaci d’emergenza. Solo il 32% dei farmacisti è, infatti, a conoscenza della maggiore efficacia fin dalle

http://www.quotidianosanita.it/allegati/create_pdf.php?all=3812151.pdf
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prime 24 ore di assunzione del nuovo farmaco ellaOne rispetto alla “vecchia” pillola del giorno dopo.
Una carenza che forse spiega anch’essa in parte il perché della “diffidenza” o quanto meno “neutralità”
nell’erogazione di questo nuovo medicinale.
 
A fotografare il mondo della Contraccezione d’emergenza è un’indagine nazionale condotta dall’Istituto
di ricerca SWG di Trieste in collaborazione con Edizioni Health Communication su un campione
rappresentativo di 400 donne tra i 18 e i 40 anni di età e un campione rappresentativo di 100 farmacisti
italiani distribuiti su tutto il territorio nazionale. Obiettivo della ricerca: capire qual è l’opinione delle
donne e dei farmacisti sulla contraccezione e indagare quindi sulla facilità di accesso alla
Contraccezione d’emergenza soprattutto dopo le numerose segnalazioni arrivate dalle donne
maggiorenni che si sono viste negare la nuova pillola del giorno dopo senza ricetta alla mano.
 
Sul tema è intervenuto Emilio Arisi, presidente della Società Medicina Italiana per la Contraccezione
(Smic), secondo il quale  sulla Contraccezione d’emergenza “continua a gravare uno stigma ormai
anacronistico e privo di fondamento scientifico”. “Infatti, se Ema e Aifa hanno abolito la ricetta per
acquistare la nuova pillola del giorno dopo – ha detto – è proprio per la sua eccellente tollerabilità. È
quindi sbagliato, com’è emerso dai dati dell’indagine, che sia le donne sia i farmacisti ritengano il
farmaco pericoloso: le donne devono essere tranquillizzate e i farmacisti devono comprendere che non
c’è alcun fondamento scientifico per opporsi alla vendita. Mi colpisce anche il dato relativo ai farmacisti,
convinti che le donne utilizzino con troppa facilità la pillola del giorno dopo. In realtà i dati di utilizzo di
questa categoria di farmaci si mantengono in Italia tra i più bassi d’Europa: solo il 2,5% circa delle donne
in età fertile ha infatti fatto ricorso alla Contraccezione di emergenza. E ancora, mi meraviglia che solo 3
farmacisti su 10 sappiano che ellaOne è più efficace della vecchia pillola del giorno dopo”.
 
“La possibilità per le donne maggiorenni di poter acquistare la nuova e più efficace pillola del giorno
dopo senza presentare la ricetta medica è stata un’importante conquista per il nostro Paese” ha
commentato Francesca Merzagora, Presidente di Onda, l’Osservatorio che ha ricevuto proprio in
qiuesti giorni dal Capo dello Stato una medaglia per i 10 anni di attenzione alla salute della donna. “La
Contraccezione di emergenza – ha aggiunto – è infatti l’ultimo baluardo per evitare il rischio di dover
ricorrere a una interruzione volontaria di gravidanza che, oltre ad essere un’esperienza estremamente
dolorosa per la donna, è anche un fallimento delle politiche di prevenzione e pianificazione della salute
sessuale e riproduttiva. Costatare quindi che solo poco più di una donna su dieci conosce i propri diritti,
è sintomatico di quanto ci sia ancora da fare sul piano della comunicazione. È quindi fondamentale che i
farmacisti informino le donne in maniera corretta essendoci anche una Direttiva dell’Aifa molto chiara da
rispettare. Nessun comportamento contrario può essere giustificato. A questo proposito – prosegue – mi
sorprende che da quest’indagine emerga che la metà dei farmacisti continui a considerare la
contraccezione di emergenza pericolosa dimenticando che questa è un presidio di prevenzione validato,
sicuro ed efficace, come è stato ampiamente riconosciuto dai massimi organi autorizzativi internazionali,
europei e nazionali”.

http://www.quotidianosanita.it/allegati/create_pdf.php?all=8843193.pdf
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Giornata internazionale contro il cancro. Via alla 
campagna #WeCanICan 
di Carmine Pinto (Presidente Associazione Italiana di Oncologia Medica) 

I tumori rappresentano un'importante realtà multidimensionale, confinata non solo agli aspetti 
clinico-assistenziali e di ricerca, ma che inevitabilmente presenta rilevanti ricadute nel vissuto 
dei pazienti e dei loro familiari. Per sensibilizzare la popolazione, i media, le Istituzioni, il 
personale medico-sanitario e i pazienti, si celebra oggi la Giornata Mondiale contro il Cancro 
promossa dall'UICC, un'organizzazione non governativa che rappresenta associazioni 
impegnate nella lotta alle neoplasie in oltre 100 Paesi. All'evento partecipa anche l'Associazione 
Italiana di Oncologia Medica (Aiom) che fa propria la campagna #WeCanICan 
(www.worldcancerday.org ). L'iniziativa ha l'obiettivo di aumentare il livello di consapevolezza su 
cosa tutti noi possiamo fare, sia a livello individuale che collettivo, contro la malattia. Un dato 
merita particolare attenzione: il 40% dei decessi provocati dai tumori può essere evitato 
incentivando la prevenzione a partire dagli stili di vita sani. 

 

Il cancro è una vera e propria epidemia che causa ogni anno in tutto il mondo più di 8,2 milioni 
di morti. Da un lato, la prevenzione rimane l'arma più efficace a nostra disposizione e quindi 
abbiamo il dovere di condurre una vita sana fin da giovani e aderire ai programmi di screening. 
Dall'altro è invece un diritto di tutti i cittadini, in caso di malattia, ricevere la migliore assistenza 
possibile. I governi nazionali e le Istituzioni sanitarie devono garantire le terapie innovative e 
trovare le risorse economiche e umane necessarie per contrastare le neoplasie. Secondo l'Uicc 
nel 2025 i nuovi casi di cancro nell'intero Pianeta saranno 19,3 milioni. Erano “solo” 12,7 milioni 
nel 2008. In Italia nel 2015 sono state stimate 363.300 nuove diagnosi di tumore. Il nostro 
Paese presenta tassi di guarigione fra i più alti in Europa e sei pazienti su dieci riescono a 
sconfiggere la malattia e possono così tornare a condurre una vita normale. E' un risultato 
straordinario che evidenzia la grande qualità del sistema sanitario italiano. Infatti in diciassette 
anni (1990-2007) i pazienti che hanno sconfitto il cancro nel nostro Paese sono aumentati del 
18% (uomini) e del 10% (donne). Percentuali che collocano l'Italia al vertice in Europa per 
numero di guarigioni, soprattutto nei tumori più frequenti come quelli del colon (60,8% vs 57%), 
del seno (85,5% vs 81,8%) e della prostata (88,6% vs 83,4%). 

Ma molta strada resta ancora da percorrere, soprattutto per quanto riguarda alcune forme di 

http://www.sanita24.ilsole24ore.com/art/medicina-e-ricerca/2016-02-04/-giornata-internazionale-contro-cancro-via-campagna-wecanican-102641.php?uuid=ACQiOUNC


tumore particolarmente aggressive e per le quali le terapie a disposizione sono ancora poche. 
In questi casi la prevenzione primaria è quindi ancora più importante. L'Aiom da anni è 
impegnata in progetti educazionali dedicati alla popolazione di ogni fascia d'età dagli studenti 
delle scuole medie inferiori agli over 65 dei centri anziani. Il principale fattore di rischio 
oncologico è il fumo di sigaretta che lo scorso anno ha causato in Italia 100mila nuovi tumori. 
Sono riconducibili al tabagismo fino al 90% dei casi di carcinoma polmonare, il 75% di quelli alla 
testa e collo e il 25-30% delle forme cancro al pancreas. Inoltre aumenta la possibilità di 
insorgenza di neoplasia a seno, prostata, rene, esofago e vescica. Va sottolineato che per la 
prima volta in Italia nel 2015 è diminuito il numero di uomini colpiti dal tumore, con 194.400 
nuove diagnosi stimate (erano 196.100 nel 2014, 199.500 nel 2013). Una tendenza costante, 
dovuta soprattutto all'efficacia delle campagne di prevenzione. Che non hanno però portato agli 
stessi risultati fra le donne, visto che i nuovi casi sono risultati in lieve crescita nel sesso 
femminile (circa 169.000 nel 2015). Preoccupa soprattutto la diffusione del vizio del fumo fra le 
donne. Il 23% delle italiane è tabagista, con ricadute evidenti: tra il 1999 e il 2010 l'incidenza del 
tumore del polmone è diminuita del 20% tra gli uomini, mentre si registra un +36% fra le donne. 
Di recente l'Aiom ha lanciato alle Istituzioni competenti un appello: aumentare di un centesimo il 
costo di ogni singola sigaretta. In questo modo è possibile disincentivare il vizio del fumo e al 
tempo stesso finanziare la creazione di un fondo oncologico nazionale per garantire a tutti i 
pazienti i farmaci innovativi anti-cancro. Si tratta di terapie efficaci che possono offrire reali 
possibilità di guarigione. Negli ultimi anni la spesa sanitaria è cresciuta solo dello 0,9%, molto 
meno rispetto ad altre voci del bilancio pubblico. Grazie a questa speciale ‘tassa per la salute' 
sul tabacco possiamo recuperare importanti risorse da reinvestire nella lotta a questa malattia. 

Per far fronte al progressivo aumento dell'impegno assistenziale e alla sfida della sostenibilità 
da parte del Sistema sanitario nazionale, correlata anche all'introduzione di nuove e più attive 
possibilità di cura, è necessario definire una strategia condivisa che riunisca tutti gli attori 
coinvolti: l'accademia, i clinici, le Istituzioni, gli enti regolatori, l'industria farmaceutica ed i 
pazienti. Siamo di fronte a una sfida difficile, soprattutto per tumori che nella fase metastatica 
fanno registrare talvolta alti tassi di mortalità e che, negli ultimi decenni, non hanno beneficiato 
di significativi progressi terapeutici a fronte di un costante aumento di casi. Si tratta di una sfida 
che possiamo affrontare sempre meglio, grazie anche al progresso delle conoscenze nella 
biologia e nell'assetto molecolare dei tumori, al maggiore impatto degli interventi di prevenzione 
e di diagnosi precoce, e alla disponibilità di nuove tecnologie e di terapie innovative. 
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