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Das Mammakarzinom ist der am héufigsten diagnostizierte Tumor bei Frauen in
ltalien: Nach den verfiigbaren offiziellen Daten werden fiir 2024 knapp 54.000
Neuerkrankungen geschatzt. Die wichtigsten Faktoren, die diese Entwicklung er-
kidren, sind die hohere Wirksamkeit der Screeningprogramme, die Alterung der
Bevolkerung und ungiinstige Lebensgewohnheiten, die wesentlich zum Auftreten
der Erkrankung beitragen. Trotz der Zunahme der Félle ist die Sterblichkeit kon-
tinuierlich riicklaufig; die 5-Jahres-Uberlebensrate hat dank eines zunehmend
gezielten und wirksamen therapeutischen Arsenals 88 % erreicht. Das Mamma-
karzinom ist eines der Paradigmen der Prdzisionsmedizin. In diesem Szenario hat
sich der Fokus der wissenschaftiichen Diskussion vom Uberleben auf die Qualitt
der Versorgung verlagert, die auf der Personalisierung des therapeutischen Weges
beruht. Zu den wichtigsten und jiingsten Verdnderungen zahlen die Einfilhrung von
Antibody-Drug Conjugates (ADCs), der Immuntherapie und der Cyclin-abhangigen
Kinase-Inhibitoren (CDK4/6). Diese Wirkstoffe haben die Behandlungsergebnis-
se fiir Patientinnen sowohl hinsichtlich des Ansprechens als auch des Uberlebens
verbessert, auch bei historisch schwieriger zu behandelnden Tumoren wie dem
triple-negativen Mammakarzinom (TNBC). Der Erfolg neoadjuvanter Therapien hat
zudem ermaglicht, zundchst nicht operable Tumoren in Félle umzuwandeln, die fiir
eine konservative Chirurgie geeignet sind, wodurch nicht nur die kdrperliche Inte-
gritat, sondern auch das psychische Wohlbefinden der Patientin bewahrt werden
kann und gleichzeitig die Ausdehnung der Resektionen reduziert wird, ohne die on-
kologische Sicherheit zu beeintrachtigen. Die moderne Chirurgie ist kein isolierter
Eingriff mehr, sondern ein Baustein eines multidisziplindren Behandlungspfades, der
funktionelle und &sthetische Folgeschéden minimieren soll. Die Wirksamkeit einer
Therapie wird heute auch daran gemessen, ob eine optimale Lebensqualitat erhal-
ten werden kann. Ein zentrales Thema der Diskussion ist die Deeskalation, also die
Méglichkeit, mithilfe genomischer Tests Patientinnen zu identifizieren, die auf eine
adjuvante Chemotherapie verzichten kénnen, um unnotige Toxizitdten zu vermei-
den, ohne das Behandlungsergebnis zu beeintrachtigen. Das Geheimnis hinter die-
sen Fortschritten liegt nicht nur im einzelnen Eingriff, sondern in der Stérke eines
multidisziplindren Managements, dessen hdchste Ausprdgung in den Breast Units
zu finden ist. In diesen Exzellenzzentren ist die Behandlung des Mammakarzinoms
kein fragmentierter Weg mehr, der zwischen zahlreichen verschiedenen Fachleuten
aufgeteilt ist, sondern ein einheitlicher und harmonischer Behandlungspfad, der
eine rasche Versorgung und deutlich bessere Ergebnisse ermdglicht. Die proaktive
Behandlung von Nebenwirkungen sowie die Aufmerksamkeit fiir Pravention, Lebens-
stil und psychophysisches Wohlbefinden sind zu einem integralen Bestandteil des
modernen Therapieplans geworden. Der Kongress soll die neuesten Erkenntnisse
aus den wichtigsten internationalen Symposien kritisch analysieren und Fachkréften
praktische Instrumente fiir ein integriertes und modernes Management vermitteln,
bei dem pharmakologische Innovation und chirurgische Exzellenz zu einer persona-
lisierten Behandlung zusammenfinden, ohne die zentralen Aspekie der Versorgung
der Person zu vergessen. Das letztendliche Ziel ist eine Synthese aus wissenschaft-
licher Strenge und Humanisierung, bei der klinische Exzellenz mit tiefem Respekt fiir
die Wiirde und die Lebenserwartungen jeder einzelnen Patientin verbunden wird.
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Registrierung der Teilnehmer
Einfiihrung in die Tagung und GruBworte der Behdrden
Antonio Frena, Luca Tondulli, Gerhard Brandstatter, Christian Kofler, Josef Widmann, Umberto Tait, Monika Elisabeth Z&bisch

FRUHERKENNUNG UND PERSONALISIERTE MEDIZIN: WIE SICH DIAGNOSTISCHE UND THERAPEUTISCHE ANSATZE VERANDERN
Moderatoren: Anita T. Wischmeijer, Beatrice Pedrinolla

Neue Perspektiven in der senologischen Diagnostik: Neudefinition von Genauigkeit und Spezifitat dank der technologischen Entwicklung
Jessie Gommers

Die Diagnose jenseits des Objekttrégers: von der Histologie zur molekularen Signatur und digitalen Pathologie zur

Charakterisierung der biologischen Heterogenitat des Mammakarzinoms Mariachiara Negrelli

Die Rolle des Gentests: umfassende Risikobewertung und klinischer Nutzen Stefania Zovato

Moderatoren: Romano Polato, Mohsen Farsad

Kontroversen beim PET-Staging im neoadjuvanten SettingSara Gusella

Chirurgisches Management der Axilla nach neoadjuvanter Therapie: Wann ist die Sentinel-Lymphknotenbiopsie tatsachlich wirksam? Secondo Folli
Konservative chirurgische Strategien im Setting nach NAC Pasquale Auricchio

Optimierung der onkologischen und rekonstruktiven Ergebnisse beim Mammakarzinom nach neoadjuvanter Therapie:

die Rolle der onkoplastischen Chirurgie Davide Pino

Strahlentherapie: technologische Innovation und klinische Bedeutung in den Behandlungspfaden Alessandro Muraglia

Diskussion der behandelten Themen

Mittagspause

INNOVATIONEN IN DER BEHANDLUNG DES FRUHEN MAMMAKARZINOMS (EBC):

AKTUELLE STANDARDS UND NEUE THERAPIEALGORITHMEN

Moderatoren: Luca Tondulli, Martin Maffei

Jenseits des Klinischen Falls: das Ambulatorium fiir hereditére und familizre Tumorerkrankungen zwischen Uberwachung
und Prézisionsmedizin. Die Erfahrungen des Ambulatoriums von Bozen Alberto Caldart

Das Zeitalter der PARP-Inhibitoren: aktueller Stand und Zukunftsperspektiven bei der Behandlung von

Patientinnen mit BRCA-Mutation Costanza De Rossi

Die neoadjuvante Behandlung: die Reihenfolge der Faktoren verdndern, um die Prognose zu verbessern Rebecca Pedersini
Das neue Gesicht der adjuvanten Therapien: die Entwicklung der Protokolle und Behandlungsstandard Eva R. Haspinger

Kaffeepause

NEUE HORIZONTE IN DER BEHANDLUNG DES FRUHEN MAMMAKARZINOMS (EBC): WISSENSCHAFT, TECHNOLOGIE UND ZUKUNFT
Moderatoren: Eva R. Haspinger, Monika E. Luethy

ADCs in friihere Therapielinien und in das kurative Setting bringen Sibylle Loibl

Targeting und Prézision: innovative Strategien zur Behandlung des triple-negativen Mammakarzinoms Maria Vittoria Dieci

Jenseits klinisch-pathologischer Faktoren: die genomische Signatur als therapeutischer Entscheidungsfaktor bei hormonempfindlicher
Erkrankung im Friihstadium Carlo Alberto Giorgi

Ende der Veranstaltung



